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Zkratky, symboly a pojmy
Zkratky a symboly

A kontrola se provadi pred aplikaci

A kontrola se provadi pred aplikaci a po aplikaci

D kontrola se provadi denné

DICOM Digital Imaging and Communication in Medicine

T kontrola se provadi jednou za tyden

M kontrola se provadi jednou za mésic

R kontrola se provadi jednou za rok

\/4 kontrola se provadi po vyméné zdroje

Pz kontrola se provadi po instalaci nového zafizeni resp. po kazdém zasahu do systému
nebo pfi podezieni na nespravnou funkci

ZDS zkouska dlouhodobé stability

ZPS zkousky provozni stalosti

Fir kontrola se provadi podle firemniho protokolu

F toleranci nelze udat kvantitativné (kontrola funkcénosti, vyhovuje x nevyhovuje,
provedeno...)

URZ uzavreny radionuklidovy zdroj

IBP intersticialni brachyterapie prostaty

Pojmy

Afterloading (AFL) je manualni nebo dalkové ovladany presun jednoho nebo vice URZ mezi trezorem
a aplikatory umisténymi pro Gcely brachyterapie [1].

Afterloadingovy ozafovac je pristroj pro provadéni afterloadingu.

Aktivita (Activity) je samovolnd zména dN poctu N jader ve stavu s konkrétni hodnotou energie ve
vzorku radionuklidu vlivem samovolného jaderného prechodu z tohoto stavu béhem
infinitezimalniho ¢asového intervalu, délena jeho dobou trvani dt [2].

Aplikator je systém jednoho nebo nékolika neaktivnich prostych nebo stinénych katetr( zavadénych
do cilového objemu nebo jeho blizkosti. Aplikator slouZzi k vytvofeni pozadovaného
prostorového rozmisténi zdrojl ¢i umisténi zdroje. Po zavedeni aplikatoru a po kontrole jeho
umisténi vzhledem k lé¢ené tkani jsou do jednotlivych katetrd pomoci nosiéli afterloadingové
premistovany URZ.

Brachyterapie (dle normy [1] brachyradioterapie) (Brachyradiotherapy) je intrakavitarni, intersticialni
nebo povrchova radioterapie vyuZzivajici jeden nebo vice URZ.

Brachyterapie s nizkym davkovym pfikonem (Low dose-rate brachytherapy — LDR brachytherapy),
t.j. 0,4-2 Gy/hod v misté zajmu [3].

Brachyterapie se stfednim davkovym pfikonem (Medium dose-rate brachytherapy — MDR
brachytherapy), t.j. 2-12 Gy/hod v misté zajmu [3].

Brachyterapie s vysokym davkovym pfikonem (High dose—rate brachytherapy — HDR brachytherapy,
t.j. > 12 Gy/hod v misté zajmu [3].

Casovac (AFL) je systém zajistujici vymezeni ¢asu pro jednotlivé faze ozafovaciho procesu pfi
brachyterapeutickych aplikacich.



DR-RO-3B.2(REV.1.0)

Dalkové ovladany (automaticky) afterloading (Remote afterloading) je afterloading provadény
pfistrojem pomoci ocelového lanka nebo pomoci stlaceného vzduchu.

Dozimetricky Fetézec se sklada z ionizacni komory a elektrometru.

Efektivni nebo zdanliva aktivita (Effective or apparent activity) je aktivita nestinéného bodového
zdroje stejného nuklidu, ktery by dal stejny pfikon kermy ve vzduchu v referencni vzdalenosti
1 m od zdroje jako realny zdroj [4].

Etalonovy uzavieny radionuklidovy zdroj (Primary standard source) je uzavieny radionuklidovy zdroj
ovéreny nebo kalibrovany metrologickym orgdnem pro danou veli¢inu.

Havarijni trezor je systém slouzici k uskladnéni zdroju pfi radiologické udalosti.

Indexer je paralelni rfadi¢ u HDR afterloadingli s jedinym zdrojem. Indexer zajistuje nasmérovani
zdroje do zvoleného katetru.

Intersticialni radioterapie (Interstitial radiotherapy) je radioterapie provadéna pomoci URZ
implantovanych do cilového objemu [1].

Intrakavitarni radioterapie (Intracavitary radiotherapy) je radioterapie, pfi niz se svazek zareni nebo
jeden ¢i vice radioaktivnich zdroji zavadi pomoci aplikatorl nebo bez nich do télesné dutiny
pfirozenym nebo uméle vytvorenym otvorem [1].

Kalibraéni mustek je pripravek zajistujici presnou geometrii polohy zdroje a ionizaéni komory pfi
kalibraci URZ.

Katetr je trubice s uzavienym koncem, do niZ je zavddén zdroj pfi aplikaci. Katetr je soucasti
aplikatoru.

Kermova vydatnost ve vzduchu (vzduchova kermova vydatnost) Sk je soucin kermového ptikonu ve
vzduchu, ve vakuu, stanoveného ve vzdalenosti d a &tverce této vzdalenosti d*.

Klidovy stav pfistroje je stav, kdy Uroven zareni v libovolném misté v blizkosti hlavni ozafovaci
jednotky nepresahuje hodnoty dané pozadavky na zajisténi radiacni ochrany. Zdroj je ve
stinéné poloze.

Komparacni postup je pro ucely tohoto doporuceni postup pro stanoveni vzduchové kermové
vydatnosti URZ.

Komparacni zafizeni je pro Ucely tohoto doporuceni zatizeni, které se sklada z kalibraéniho mustku a
z ovéreného dozimetrického fetézce.

Konstanta kermové vydatnosti (Kerma rate constant) je podil kermové vydatnosti bodového zdroje
gama urcitého radionuklidu a jeho aktivity.

Linearni (délkova) aktivita (Linear activity) je podil aktivity a délky, na niZ je aktivita rozloZena.

Lokalizace v brachyterapii je postup, ktery zajistuje stanoveni polohy URZ vzhledem ke kritickym
anatomickym strukturam.

Lokaliza¢ni mistek je pripravek obsahujici pevnou konfiguraci kontrastnich znacek - marker(, které
pfi RTG zobrazeni na pozadi télnich struktur reprezentuji vztaznou soustavu pro uréeni polohy
zajmovych bod( v téle pacienta.

Maketa zdroje je neaktivni ndhrada URZ, ktera slouZzi k simulaci a testovani nékterych funkci URZ.
Manualni afterloading (Manual afterloading) je ru¢né provadény afterloading.

Marker je kontrastni znacka pouzivana pfi RTG lokalizaci k oznaceni bodd zajmu.
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Nosic€ zdroje je pripravek resp. medium, ktery uvadi URZ do pohybu. U manudlniho AFL Ize jako nosic¢
zdroje oznadit zavadéci pripravek, v némz jsou v poZadované konfiguraci usporadany URZ.
V ptipadé automatického afterloadingu se jedna o ocelové lanko, resp. o stlaceny vzduch, které
uvadeéji URZ do pohybu.

Ozarovaci jednotka v sobé nese zdroj, ktery slouzi k 1é¢bé, a provadi pohyb zdroje z kontejneru do
spravné lécebné polohy a zpét dle ozarfovaciho planu.

Povinné vymeény je systém vyrobcem predepsanych termin(l a zpUsobU nahrady vysoce namahanych
dil(i afterloadingového ozarovace.

Povrchova brachyterapie (muldz) (Superficial radiotherapy) je radioterapie povrchovych télesnych
tkani, jejichz hloubka obvykle neptfesahuje 1 cm [1].

Pracovni stav pfistroje je stav, kdy URZ jsou v Ié¢ebné poloze.

Pfenosové trubice jsou trubice, které zajistuji zavedeni URZ s nosiem z ozafovaci jednotky do
aplikatoru.

Pulsni brachyterapie (Pulsed dose-rate brachytherapy — PDR brachytherapy) je frakcionovana
brachyterapie bliZici se radiobiologicky LDR brachyterapii.

Radionuklidovy zdroj (Radioactive source) je zdroj ionizujiciho zareni obsahujici radioaktivni latku,
u néjz soucet podild aktivit radionuklid( a zprostovacich Urovni aktivit pro tyto radionuklidy je
vétsi nez 1 a soucasné soucet podild hmotnostnich aktivit radionuklidd a zprostovacich Grovni
hmotnostnich aktivit pro tyto radionuklidy je vétsi nez 1 [5].

Referencni kermovy piikon (Reference air kerma rate — Kg) je pfikon kermy ve vzduchu, ve vakuu,
v referencni vzdalenosti 1 m od stfedu radionuklidového zdroje [6].

Radi¢ je systém, ktery zajistuje vytvorfeni poZadované posloupnosti poloh zdroji zavadénych do
aplikdtoru. Radi¢ zajistuje sefazeni poloh zdrojd za sebou v ramci jediného katetru resp.
paralelni fazeni do rlznych katetr(.

Retézec URZ (Radioactive source train) je posloupnost URZ, je mohou byt oddéleny neaktivnimi
peletami, ktera je bud' trvale zvolena nebo nové vytvorena pred kazdym ozarovanim a pouzita
v afterloadingovém ozafovaci. Retézec URZ se obvykle voli tak, aby bylo dosazeno pozadované
davkové distribuce [7].

Ridici systém u automatického AFL je systém zajistujici Fizeni ozafovaciho procesu dle zadaného
programu, pribéiné testovani funkci automatického AFL, provadéni kontrol spravného
a bezpecného provozu a diagnostiku chyb.

Systém blokovani je systém zaruCujici nespusténi nebo preruseni lé¢by pfi nedodrieni nékteré
z kritickych podminek (neuzavreni dvefi, neptipojeni aplikatoru atd.)

Testovaci deska je pro ucely tohoto doporuceni deska pro kontrolu rozliSovaci schopnosti RTG
projekce.

Tolerance (Tolerance) slouzi k hodnoceni vysledkll kontrol pfi zkouskach provozni stalosti
a zkouskach dlouhodobé stability. Jestlize odchylka namérené hodnoty od referencni hodnoty
urcitého parametru nebo namérend hodnota urcitého parametru prekroci toleranci, je nutné
zafizeni odstavit z klinického provozu a zavadu odstranit. Ve vyjimecnych pfipadech lze
pfipustit omezeny provoz zatizeni pro ty ukony, na jejichZ kvalité se nepfipustna hodnota
daného parametru neprojevi. Pti pfejimacich zkouskach by u zddného testovaného parametru
nemély byt hodnoty toleranci pfekroceny.
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Transportni trezor je systém, ktery slouzi k prepravé URZ k mistu aplikace resp. k prepravé URZ mimo
radioterapeutické pracovisté.

Trezor je pro Ucely tohoto doporudeni systém slouZici k uchovavani a transportu zdroju.

Uzavieny radionuklidovy zdroj — URZ (Sealed radioactive source) je radionuklidovy zdroj, jehoz
Uprava zapouzdienim nebo ochrannym prekryvem zajistuje zkousSkami ovéfenou tésnost
a vylucuje za predvidatelnych podminek pouziti a opotfebovani unik radionuklidu [5].

Verifikaéni fantom v brachyterapii je plexisklova krychle obsahuijici sit kontrastnich znacek s presné
definovanymi soufadnicemi slouzici k ovéreni presnosti lokalizace.

Quality assurance — QA jsou vsechny pldnované a systematické cinnosti nutné pro dosazeni
primérené duveéry, Ze vyrobek nebo sluzba uspokoji dané pozadavky na jakost [8].

ZaloZni trezor (Storage container) je systém slouZici k uchovavani zdrojl, které nejsou urceny
k aktudlni aplikaci.

Zalozni zdroj je zdroj elektrické energie, ktery v pripadé vypadku sité nahradi normalni napajeni
a zajisti uvedeni afterloadingu do bezpecného stavu.

Zamek (konektor) je pro ucely tohoto doporudeni pripravek zajistujici vzajemné pfipojeni
jednotlivych soucasti prenosovych cest u afterloading(, resp. ke spojeni katetr( v aplikator.

Zdroj zafeni (Radiation source) je radionuklidovy zdroj nebo ¢ast zafizeni schopna emitovat ionizujici
zareni [1].
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Predmluva

Dlivod vydani

Statni Gfad pro jadernou bezpeénost (SUJB) vénuje trvalou péci neustalé aktualizaci véech materiald,
které poskytuje mj. formou vydavani doporuceni vSem relevantnim pracovistim vyuZzivajicim ionizujici
zareni. Zdravotnicka pracovisté jsou pak sledovana s péci nejvétsi, nebot pfi Iékarském ozafeni snaha
eliminovat nezadouci ucinky ionizujictho zareni na populaci pfi zachovani uzitecnych vyhod ziskani
diagnostickych poznatkll nebo optimalnich ucinkd terapeutickych nabyva mj. i ze statistického
hlediska rozhodujiciho vyznamu.

Jiz vydana doporuceni jsou proto relativné casto, zejména v oblasti |ékarského ozafeni, stale
doplfiovdna a novelizovana v intencich vyvoje védeckych poznatk( a praktickych zkuSenosti v oblasti
Sirokého oboru radiacni ochrany.

Vyse popsané divody vedly SUJB k vydéni nasledujiciho doporuceni, které velmi podrobné shrnuje
jednotlivé postupy a zasady, upozorfiuje na rozhodujici rizika a chyby pfi pouzivani uzavienych
radioaktivnich zdroji (URZ) pro brachyterapii. Aplikace URZ ve zdravotnickych zafizenich ma jeden
dllezZity aspekt, ktery je sice zcela zfejmy, ale stéZzejni — URZ vysilaji své zareni stale, ne jenom po
dobu aplikace a nelze je vypinat jako rentgenové generdtory. Proto je pfi jakémkoliv nakladani s nimi
nutna komplexni obezfetnost a ochrana, jejichz zdsady doporuceni rovnéz pojednava.

Cil

Pfi terapeutickém pouZiti je co nejpresnéjsi znalost aplikované davky (kermy) na cilovou tkan
zakladnim predpokladem celkové Uspésnosti [éCby véetné moZnosti akumulace lékafskych zkusenosti
pfi sledovani zdravotnich odezev provedenych zakrok(l. Nasledujici doporuceni se nové zabyva
upresnénim vypoctl téchto dat a tak i radiologickym fyzikim poskytuje nastroj pro jejich ¢innosti pfi
planovani ozareni.

Nasledujici doporuceni je velmi rozsahlé a rozdélené na dvé separatni ¢asti dle typu ozareni. Vérime,
Ze dotceni zdravotnicti pracovnici zde najdou uZitecné informace pro jejich kazdodenni praxi

a pomohou tak naplnit spolecné cile dozorovych autorit i Iékar(l, coz lze vyjadfit napf. témito slovy —
|écCit ale neubliZovat.

Uvod
Puasobnost

Toto doporuceni se skladd ze dvou samostatnych ¢asti: ¢asti A a ¢asti B.

Cast A se tykd HDR brachyterapie realizované ozafovatem pro automaticky afterloading
a predstavuje aktualizaci doporuceni SUJB ,Zavedeni systému jakosti pfi vyuZivani vyznamnych zdroja
ionizujiciho zareni v radioterapii — Uzaviené radionuklidové zafi¢e v brachyterapii, Praha 1998“.
Doplnéna byla zejména kapitola tykajici se stanoveni kermové vydatnosti, kapitola tykajici se ovéreni
vypoctu davky planovacim systémem, vcetné praktickych priklad(, a kapitola tykajici se kontroly
kvality zobrazovacich systému pouzivanych v brachyterapii.

Cést B se tyka intersticidlni brachyterapie prostaty, a to jak pii aplikaci HDR, tak pfi aplikaci
radionuklidovych zrn LDR a predstavuje vélenéni doporuéeni SUJB ,Zavedeni systému jakosti pfi
vyuzivani vyznamnych zdroja ionizujiciho zareni v radioterapii — Navrh rozsahu pravidelnych zkousek
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pfi intersticialni brachyterapii prostaty, Praha 2015“. Intersticidlni brachyterapie prostaty ptinasi do
brachyterapie nové aplikacni metody a vyuziti zobrazovacich metod, které se standardné
v brachyterapii nepouzivaji. Implantacni jehly jsou zavadény pres vodici mfizku spojenou
s krokovacim zafizenim (stepperem) pod online ultrazvukovou kontrolou. Davkova distribuce je
v planovacim systému zobrazovana na 3D cilovy objem zrekonstruovany z transverzalnich tezl
z ultrazvuku. Vypocty planl a jejich korekce se déji v redlném case v pribéhu klinické aplikace, coz
pfinasi specifické naroky na presnost, rychlost a kvalitu pfipravy ze strany radiologického fyzika.
Vsechny tyto skutecnosti je potfeba zohlednit pfi provadéni zkousek provozni stalosti, které by mély
zahrnovat ovéreni vlastnosti pouzivanych zdroji zareni, ovéreni vlastnosti ultrazvuku, jeho spolupraci
s krokovacim zafizenim a mfizkou a propojeni s planovacim systémem.

Zakladni c¢ast dokumentu (v casti A i B) obsahuje vycet kontrolovanych parametr(, vietné cile
kontroly, zpUsobu kontroly, tolerance a frekvence jejich provadeéni, které jsou v souladu s udaji
z literatury. PFip. obsahuje i popis kontrolovaného parametru, postup kontroly, dokumentaci nebo
odkaz na priklad metodiky. V pfilohach jsou uvedeny priklady metodik, vybaveni a pomicky pro
provadéni kontrol, prehled kontrolovanych parametr( a tabulky hodnot dozimetrickych parametru
z Monte Carlo simulaci.

Navrzené sady kontrolovanych parametr(l v ¢asti A i v ¢asti B by mély slouZit jako podklad pro
vypracovani systému zkousek provozni stalosti, pfip. zkousek dlouhodobé stability nebo prejimacich
zkousek, pro dany typ brachyterapie. Postupy v ¢asti B vychdzeji z praxe na pracovistich v Ceské
republice a mohou byt voditkem pfti zavddéni metody intersticialni brachyterapie prostaty na dalSich
pracovistich.

Platnost

Toto Doporuéeni nahrazuje Doporuceni SUJB: ,Uzaviené radionuklidové zéfi¢e v brachyterapii“
vydané v roce 1998, doplnéné v roce 2003 a ,Navrh rozsahu pravidelnych zkousek pfi intersticialni
brachyterapii prostaty” vydané v roce 2015.

Autori

Tuto publikaci vypracovali:

Ing. Irena Koniarova, Ph.D.,

Ing. Anna Kindlova

Ing. lvana Hordkov3, CSc.,

Mgr. Lubo$ Homola

ve spolupraci s ¢leny Pracovni skupiny SURO pro radioterapii.
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A. HDR brachyterapie

1. Kontrola kvality URZ a systému pro afterloading

1.1. Kontrola kvality uzavieného radionuklidového zdroje

1.1.1. Identifikace URZ

Cil kontroly: Ovéfit oznacCeni uzavieného radionuklidového zdroje (URZ). URZ pouZivané
v brachyterapii musi vyhovovat predpisiim platnym pro praci s ionizujicim zarfenim. URZ musi byt
jednoznacné a jasné oznaceny rozpoznatelnym symbolem a vyrobnim cislem a musi byt provazeny
osvédcenim. Oznaceni kazdého zdroje musi souhlasit s osvédcenim a musi byt Citelné a stalé. Je—li
integralni soucasti zdroje neaktivni nosi¢ zdroje (napf. nosné ocelové lanko u AFL systémi), mize byt
oznaceni provedeno na tomto nosici.

Zpusob kontroly: Vizualni kontrola

Frekvence: PZ, VZ

1.1.2. Dokumentace k URZ

Cil kontroly: Na pracovistich, kde jsou vyuzivany URZ, musi byt vedena dokumentace, zachycujici stav
URZ v pribéhu jejich pouZivani. Vychozi soucasti dokumentace je osvédceni URZ. NaleZitosti
osvédceni jsou uvedeny ve vyhlasce ¢. 422/2016 Sb. o radiacni ochrané a zabezpeceni
radionuklidového zdroje. Kontroluje se, Ze v osvédceni URZ jsou uvedeny vSechny poZadované Udaje.
Zpusob kontroly: Vizualni kontrola

Frekvence: PZ, VZ

1.1.3. Kalibrace URZ

Cil kontroly: Ovéreni kermové vydatnosti zdroje oproti hodnoté na osvédceni URZ.
Zpusob kontroly: Méfenim ionizaéni komorou

Tolerance: 3 % pro "I

Frekvence: PZ, VZ

Postup stanoveni kermové vydatnosti je uveden v kapitole 2.

1.1.4. Tésnost URZ

Cil kontroly: Ovéreni neporusenosti oball URZ a vylouceni jejich povrchové kontaminace s cilem
zabranit radiologickym udalostem a neptiznivym vlivim na pracovni nebo Zivotni prostredi

Zpusob kontroly: Nepfimou zkouskou otéry tzv. "kritickych mist", tj. prazdnych katetrd, aplikatord
nebo trezorl v mistech, kde lze ocekdvat v pripadé poruseni tésnosti URZ (podle zplsobl jeho
pouzivani) nejvyssi kontaminaci. V pfipadé, Ze se zdrojem bylo doddno i ovéfeni o téstnosti URZ,
nemusi se zkouska na misté provadeét.

Frekvence: VZ

Tolerance: 200 Bq.
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1.2. Bezpecnostni, indikacni a  vystrazné  systémy
afterloadingového ozarovace

1.2.1. Svételna a zvukova signalizace

Cil kontroly: Ovéfit funkénost vystraznych indikacnich zatizeni umisténych na ovlddacim panelu, na
pFistroji a u vstupu do ozafovny, a to i v pfipadé vypadku sitového napéti.

Zpusob kontroly: Vizualné a akusticky v klidovém i pracovnim stavu pfistroje.

Tolerance: Svételna a zvukova signalizace musi byt funkéni.

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS-D

Pozadavky:

Automaticky AFL musi byt vybaven systémem, ktery rozlisi klidovy a pracovni stav pfistroje. Odezva
tohoto systému musi byt odvozena mechanicky pfimo ze zmén polohy zdroje zareni bez
zprostredkujicich vlivll dalSich ¢asti pristroje.

Dale se doporucuje vybavit pfistroj systémem, ktery rozlisi klidovy a pracovni stav pfistroje na
zakladé intenzity ionizujiciho zafeni.

PFi nesouladu Udaji obou uvedenych systémG musi byt vysilan akusticky signal.

Svételnd navésti na ovlddacim panelu musi mit v souladu s normou CSN EN 60601-2-17 [7] barvy
uvedené v Tabulka 1.

Tabulka 1 Pozadovana svételna signalizace dle normy €SN EN 60601—2-17 [7].

e akce bezprostfedné vyZadujici zastaveni ozarovani cervena

e stav zapnutého zafeni (pracovni stav, URZ v Ié¢ebné poloze) (ON) Zluta

e stav definitivni pfipravenosti, jestlize jsou navoleny vSechny parametry a | zelend
pfipraveny vsechny potfebné procedury (Ready state)

e pfipravny stav, ze kterého mohou byt voleny potfebné parametry |bild
(Preparatory state)

Signdlni svétla v ozafovné, ale nikoliv na ovladacim panelu, kterd znaci, Ze radioaktivni zdroje jsou
bud v |é¢ebné poloze nebo se premistuji, by méla mit ¢ervenou barvu (nutnost provést okamzity
zasah).

Pracovni stav musi byt zaroven opticky signalizovan u vstupu do ozafovny.

Pfechod z klidového do pracovniho stavu (pfesun URZ) musi byt indikovan opticky na ovladacim
panelu a na povrchu pfistroje, pfip. i akusticky.

Na pfistroji musi byt trvale umistén znak radiacniho nebezpedi.

1.2.2. Nezavisly detektor Urovné radiace v ozarovné

Cil kontroly: Ovéfrit funkénost nezavislého detektoru Urovné radiace v ozafovné.

Zpusob kontroly: Vizualni kontrola svétlené signalizace a Udaje na displeji, umisténém v ovladovné,
v klidovém i pracovnim stavu pfistroje.

Tolerance: Nezavisly detektor musi byt funkéni — svétlend signalizace a udaj na displeji musi
indikovat klidovy stav (nulova hodnota) a pracovni stav (nenulovd hodnota).

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS—-D
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1.2.3. Systém sledovani pacienta a komunikace s pacientem

Cil kontroly: Ovéfit, zda je moZno pacienta béhem ozafovani nepfetrzité sledovat jak vizudlné po
moci televizniho okruhu, tak akusticky. U akustického Fetézce musi byt umoZnéna oboustranna
komunikace mezi ozafovnou a ovladovnou.

Zpusob kontroly: Vizudlné a akusticky

Tolerance: Systém sledovani pacienta musi byt funkéni.

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS-D

1.2.4. Ovladaci prvky

Cil kontroly: Ovéfit funkénost ovladacich prvkd.

Zpusob kontroly: Kontroluje se funkénost vSech tlacitek, displejl a kontrolek v fidicim systému, na
ovladacim panelu a na ozafovaci jednotce v klidovém i pracovnim stavu pfistroje.

Tolerance: Funkénost vsech ovladacich prvkd.

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS — D (vybrané ovladaci prvky)

1.2.5. Udaje v fidicim systému (datum, éas, vydatnost zdroje)

Cil kontroly: Ovéfit spravnost Udajl o aktudlnim datu, ¢ase a vydatnosti zdroje v fidicim systému.
Zpusob kontroly: Zkontroluje se aktudlnost data a ¢asu. Spravnost Udaje o vydatnosti zdroje se
ovéfuje porovnanim s udajem dodanym vyrobcem nebo nezdvisle vypoctenym. Je tfeba kontrolovat
vSechny Udaje doporucené vyrobcem c¢i osobou provadéjici ZDS s doporucenou cetnosti, napf.
provadét pravidelné kontrolu poctu vyjezd( zdroje a makety zdroje, apod.

Tolerance: Spravnost udaju

Frekvence: ZPS - D

1.2.6. Dokumentace prabéhu ozarovani

Cil kontroly: Ovérit spravnost Udaji v ozafovacim protokolu. Ozafovaci protokol ma obsahovat
informace o ozafovaném pacientovi, o aktudlni kermové vydatnosti zdroje/zdrojii, o zadaném
ozafovacim case — celkovém a v jednotlivych ozafovacich pozicich, o ¢ase zahdjeni ozafovani, o ¢ase
ukoncéeni ozafovani, o skute€ném ozafovacim case, o preruseni ozafovani, chybova hlaseni a podpis
zodpovédné osoby.

Zpusob kontroly: Zkontroluje se spravnost vSech Gdajd v protokolu a jejich shoda s udaji v fidicim
systému. Kontroluji se zejména tyto udaje: datum, ¢as, vydatnost zdroje, ¢as zahdjeni a ukonceni
ozafrovani, souhlas planovaného a skute¢ného ozafovaciho ¢asu, zdznamy o preruSeni ozafovani
a chybova hlaseni.

Tolerance: Spravnost udaju

Frekvence: ZPS — D, po ukonceni ozafovani pacienta

1.2.7. Blokovani a preruseni ozarovani

PFi preruseni nékteré z funkci fidiciho systému musi dojit k zaznamendni pficin pferuseni formou
chybovych hlaseni, kterd jsou zobrazena na displeji a soucasné dokumentovana v ozarfovacim
protokolu. Vyznam chybovych hlaseni musi byt vysvétlen v privodni dokumentaci pfistroje.

Pti kontrole systému signalizace a blokovani se ovéruje odezva systému véetné chybovych hlaseni pro
nasledujici situace:

e rozpojeni dvernich kontaktl (odst 1.2.7.1)
e preruseni ozarovani tlacitkem INTERRUPT (odst. 1.2.7.2)

e preruseni ozafovani nouzovym vypinaéem EMERGENCY (odst. 1.2.7.3)

13



DR-RO-3B.2(REV.1.0)

e vypadek napajeciho napéti (odst. 1.2.7.4)
e neprichodnost prenosovych cest (odst. 1.3.1.3)

e poruseni uzavienosti systému — rozpojeni zamkda, nepfipojeni katetru k prenosové trubici (kapitola
1.3.2)

1.2.7.1. Blokovdni zdreni pfi rozpojeni dvernich kontaktu

Cil kontroly: Ovérit, ze otevienim dvefi do ozafovny béhem ozafovani dojde k pferuseni ozarovani
a je aktivovan pfislusny interlock (Door interlock); a Ze pfi otevienych dvefich do ozafovny nelze
spustit zareni. Pfi pferuseni ozafovani musi byt dokumentovan odzareny ¢as a dosavadni pribéh
ozafovani.

Zpusob kontroly: Otevienim dvefi do ozafovny kontrolovat preruseni, resp. blokovani zareni.
Tolerance: Zareni nesmi byt mozné spustit pfi otevienych dvefich do ozarovny a otevienim dvefi do
ozafovny je zdroj zataZzen do stinéné polohy.

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS-D

1.2.7.2. PreruSeni ozarovadni po stisknuti tlacitka pro preruseni ozarovani

Cil kontroly: Ovéfrit, Ze pri stisknuti tlacitka pro preruseni ozafovani (Interrupt) dojde k preruseni
ozarovani. PFi preruseni ozarovani musi byt dokumentovan odzafeny cas a dosavadni pribéh
ozafovani.

Zpasob kontroly: Aktivaci tladitka pro preruseni ozafovani na ovladacim panelu kontrolovat
preruseni zareni a moznost nasledného pokracovani v ozarovani.

Tolerance: Po stlaceni tlacitka pro preruseni ozafovani na ovladacim panelu musi dojit k pferuseni
ozafovani. Poté musi byt moZno dokoncit naplanované ozarovani.

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS-D

1.2.7.3. Preruseni ozarovani po stisknuti nouzovych vypinaci

Cil kontroly: Ovéfit, Ze pfi stisknuti nouzovych vypinac (Emergency) dojde k okamzitému preruseni
ozafovani. Pfi preruseni ozarovani musi byt dokumentovan odzareny c¢as a dosavadni pribéh
ozarovani.

Zpusob kontroly: Aktivaci jednotlivych nouzovych vypinadd kontrolovat preruseni, resp. blokovani
zareni.

Tolerance: Po stlaceni nouzového vypinace (Emergency) musi dojit k preruseni ozafovani. U vypinac
umisténych v ozafovné se ovéfuje, Ze je mozné je zamacknout a znovu uvolnit. Pokud je vypina
zamacknuty, nesmi byt mozZno spustit zareni.

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS — M

G
¢

1.2.7.4. Preruseni ozarovani pri vypadku napdjeciho napéti

Cil kontroly: Ovéfit, Ze pfi vypadku napdjeciho napéti dojde k automatickému zataZeni zdroje
s vyuzitim zaloZni baterie a uchovani informace o dosavadnim priibéhu ozafovani a odzafeném casu.
PFi preruseni ozarovani musi byt dokumentovan odzareny ¢as a dosavadni priibéh ozarovani. Pokud
je systém vybaven zéloZznim zdrojem energie (UPS), je tfeba pribézné jeho stav kontrolovat.

Zpusob kontroly: Odpojenim od zdroje napajeciho napéti. Funkénost ovéruje servisni technik pfi
vymeéné zdroje.

Tolerance: Pti vypadku napajeciho napéti musi dojit k automatickému zatazeni zdroje do stinéné
polohy. V fidicim systému musi byt uchovana informace o dosavadnim pribéhu ozafovani
a odzareném casu.

Frekvence: PZ, VZ
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1.2.8. Rucni nouzové zatazeni zdroje

Cil kontroly: Afterloadingovy ozafovac pro HDR brachyterapii musi byt pro pfipad poruchy systému
pro motorické uzavieni zdroje zafeni vybaven mechanickym zafizenim umoZiujicim rucéni zatazeni
zdroje nezavislym na sitovém i zaloZznim napdjeni. Umisténi tohoto zafizeni a smér pohybu ¢i rotace
ovladaciho prvku musi byt na pfistroji zfetelné vyznaceny. Kontroluje se funkénost tohoto systému
pro rucni zataZeni zdroje.

Zplsob kontroly: Funkénost systému pro rucni zatazeni zdroje se ovéfuje pfi vyméné zdroje za
asistence servisniho technika. Ovéreni se provadi s maketou zdroje.

Tolerance: Otacenim kliky pro ruéni nouzové zatazeni zdroje musi dojit po provedeni predepsaného
poctu otacek k uplnému zatazeni vodiciho lanka.

Frekvence: PZ, VZ

1.2.9. Havarijni trezor a naradi

Cil kontroly: Ovérit pfitomnost havarijniho trezoru a havarijniho naradi (dlouhy pean a stipaci klesté)
v ozafovné v blizkosti ozafovaci jednotky.

Zpusob kontroly: Vizualné.

Tolerance: Havarijni trezor a naradi jsou pfitomny v ozafovné.

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS-D

1.2.10. Pfesnost polohy zdroje

Cil kontroly: Ovéfit pfesnost umisténi zdroje v aplikatoru.
Zpusob kontroly: Méfenim s filmem

Tolerance: 1 mm

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS—- M

P¥iklad metodiky: Pfiloha 1.1, tohoto dokumentu.

1.2.11. Casovaé

Cil kontroly: Ovéreni presnosti systému pro méreni ¢asu — Casovace. Ovéreni, Ze nedojde-li po
ubéhnuti nastavené ozarovaci doby k uzavreni zdroje zafeni, musi byt vyslan varovny akusticky signal
zfetelné odliSny od signalu uvedeného pfi siganlizaci stavu pfistroje. Pfi zataZeni zdroje zareni pred
uplynutim nastavené ozafovaci doby se musi ¢asovac zastavit.

Zpusob kontroly: Stopkami ovéfit presnost Casovace. Souhlas mezi nastavenym ¢asem a skutecnym
ozafovacim ¢asem se kontroluje pro zdroj v jedné ozafovaci pozici a ve vice ozarovacich pozicich.
Tolerance: 0,5 %

Frekvence: PZ, ZDS

1.2.12. Transitni ¢as

Cil kontroly: Ovérit, Ze soucasti pravodni dokumentace je Udaj o dobé transportu zdroje z kontejneru
do ozarovaci polohy a zpét a tomu odpovidajici davce.

Zpusob kontroly: Kontrolou dokumentace.

Tolerance: V dokumentaci jsou tranzitni ¢as a odpovidajici davka uvedeny.

Frekvence: PZ
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1.3. Aplikatory a prenosové trubice a jejich pripojeni

V této kapitole se zkratkou PZ rozumi kontrola pfti prejimaci zkousce, pfi kazdém podezieni na zménu
geometrické konfigurace nebo po zakoupeni nového aplikatoru, katetru a pfenosové trubice.

1.3.1. Aplikadtory a prenosové trubice

1.3.1.1. Zachovdni geometrické konfigurace aplikatoru

Cil kontroly: Ovéfit zda nedoSlo kdeformacim aplikatoru, resp. ke zméné polohy stinéni.
U vagindlnich typl s ovoidy je tfeba spravnou pozici ovoidl testovat skiagraficky. Jsou-li integralni
soucasti aplikatoru stinici bloky, je tfeba ovérovat také reprodukovatinost jejich umisténi.

Zpusob kontroly: Vizualné ¢i skiagraficky

Tolerance: Geometrické konfigurace aplikator( odpovida specifikaci vyrobce.

Frekvence: PZ

1.3.1.2. Uplnost a celistvost aplikdtor( a pfenosovych trubic

Cil kontroly: Ovérit, Ze aplikatory a prenosové trubice jsou Uplné a celistvé. Zvlastni pozornost je
tfeba vénovat neporusenosti u plastikovych aplikatord.

Zpusob kontroly: Vizualné.

Tolerance: Aplikatory a prenosové trubice jsou Uplné a celistvé.

Frekvence: PZ, A

1.3.1.3. Priichodnost katetrt a prenosovych trubic

Cil kontroly: Ovérit, Ze katetry a prenosové trubice jsou prichodné.

Zpuisob kontroly: Zavedenim neaktivnich maket ¢i mérky do kompletni sestavy pfipojeného
aplikatoru, pfipadné zkusebnim ozarenim.

Tolerance: Katetry a pfenosové trubice jsou prichodné.

Frekvence: PZ, A,

1.3.1.4. Uzavrenost katetr( a prenosovych trubic

Cil kontroly: Ovérit, Ze katetry a prfenosové trubice jsou uzaviené (z dlvodu zabranéni Uniku zdroje
a niknuti télnich tekutin).

Zpusob kontroly: Vizuadlné

Tolerance: Katetry a prfenosové trubice jsou prichodné.

Frekvence: PZ, A,

1.3.1.5. Nezameénitelnost pfenosovych trubic

Cil kontroly: Ovéfit, Ze pfenosové trubice jsou oznaceny tak, aby mohly byt jednoznacné ptipojeny
k ozarovaci jednotce a aplikatoru.

Zpusob kontroly: Vizuédlné

Tolerance: Pfesnosové trubice jsou jednoznacné oznaceny.

Frekvence: PZ, A,

1.3.1.6. Celkovd délka prfenosové trubice a aplikatoru

Cil kontroly: Ovéfit, Ze prenosové cesty maji spravnou délku, a Ze pfi nespravné kombinaci katetru
a pfenosové trubice systém chybné pfipojeni rozpozna jesté pred vyjetim zdroje.
Zpusob kontroly: Simulaci chybného stavu (nespravnou kombinaci katetru a pfenosové trubice).
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Tolerance: Systém musi rozpoznat nespravnou kombinaci katetru a pfenosové trubice.
Frekvence: PZ, ZPS—R, A

1.3.2. Pripojeni aplikator(l a pfenosovych trubic

1.3.2.1. Uplnost a celistvost spojovacich zdmk

Cil kontroly: Ovéfit, Ze spojovaci zamky aplikatord a prfenosovych trubic jsou Uplné a celistvé.
Zpusob kontroly: Vizualné.

Tolerance: Spojovaci zamky aplikator( a pfenosovych trubic jsou Uplné a celistvé.
Frekvence: PZ, A

1.3.2.2. Snadnost uzamykdadni a pevnost spojeni zamku

Cil kontroly: Ovérit, ze spojovaci zamky spojujici katetry v aplikdtor, zdmky ptipojujici aplikator
k prenosové trubici a zamek pripojujici pfenosovou trubici k ozarovaci jednotce jdou snadno pfipojit
a toto pripojeni je dostatecné pevné.

Zpusob kontroly: Tahem o sile 5 N a sepnutim resp. rozepnutim zamku.

Tolerance: Spojovaci zdmky jdou snadno sepnout, ale pfitom zajistuji dostate¢né pevné pripojeni.
Frekvence: PZ, A,

1.3.2.3. Odezva systému na spatnou funkci zémka a spoji

Cil kontroly: Ovéfrit, Ze systém rozpoznd Spatné pripojené zamky a spoje. Signalizacni resp. blokovaci
funkce systému pfi zkusebni ozareni musi byt funkéni.

Zpusob kontroly: Postupnym odpojovanim zamkd na prenosové cesté.

Tolerance: Systém rozpoznal nespojené zamky a doslo k blokovani zareni.

Frekvence: PZ
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2. Stanoveni kermové vydatnosti

Pro dozimetrickou charakteristiku brachyterapeutického zdroje se v Ceské republice vyuZiva veli¢iny
kermova vydatnost S¢ (air—kerma strength). Kermovou vydatnost lze stanovit z pfikonu kermy ve
vzduchu, ve vakuu, ve vzdalenosti 1 m od stfedu zdroje Kjz,, ktera v anglicky psané literatufe byva
oznadovana jako RAKR (Reference Air Kerma Rate), vynasobenim &tvercem vzdalenosti (tj. 1 m?).

Hodnota kermové vydatnosti figuruje ve vypoctech davkové distribuce v okoli brachyterapeutickych
zdrojl. Vypocet davky se provadi dle formalismu popsaného v kapitole 3.1.2 (dle AAPM TG 43 [9])
a za referenéni vzdélenost je povaZovan 1 cm, proto je nutné zohlednit pfechod z1 m® na 1 cm’.
Pfechod mezi davkou ve vodé a kermovou vydatnosti ve vzduchu se provadi prostfednictvim
konstanty kermového ptikonu A.

Sohledem na uvedené skutecnosti mUze byt pfi uvadéni veli¢iny kermova vydatnost matouci
vyjadrovani jednotek (s pfedponami W, c), vzdalenosti (cm, m) a ¢asu (hodiny, minuty nebo sekundy).
Je tfeba proto na uvedené skutecnosti davat zvySenou pozornost a v pouzivani jednotek byt
konzistentni.

Stanoveni kermové vydatnosti Ize provést nékolika zplsoby:

— mérenim zdefinice, tj. pfimym mérfenim kermového pfikonu ve vzduchu v referencni
vzddlenosti 1 m od zdroje,

— mérenim kermového prikonu ve vzduchu pomoci kalibraéniho mastku ve vzdalenosti jiné nez
referencni,

— méfenim toku fotonl velkoobjemovou ionizaéni komorou v 4m geometrii (studnovou
komorou),

— mérenim kermového pfikonu ve fantomu.

Pro vSechny metody stanoveni kermové vydatnosti je tfeba uvaZovat opravny faktor na tlak a teplotu
kT,p:

_ (273,15+T)pg

krp = (273,15+T,)p (1)
kde
T je teplota [°C];
To je referencni teplota 20°C;
p je barometricky tlak [°kPa];

Po je referenc¢ni barometricky tlak 101,325 kPa.

Opravny faktor na rekombinaci iont{l k...m a opravny faktor na polaritni jev k,, se stanovuji stejné
jako v externi radioterapii dle TRS 398 [10].

Mérenda hodnota kermové vydatnosti S¢ se porovnava s hodnotou deklarovanou vyrobcem K
v osvédceni URZ. Hodnotu kermové vydatnosti uvedenou v osvédceni URZ k urcitému datu je treba
prevést na aktualni hodnotu platnou k datu méfeni vynasobenim pfeménovym faktorem kg

Kaexi = Keert * kf (2)
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kde
Keert je kermova vydatnost zdroje uvedena v osvédceni URZ;

k¢ je preménovy faktor zdroje.

“In zldatméf—datcert>

kf = e_)‘t = e( T1/2

kde

T1/2 je polocas pfemény zdroje;

A je pfeménova konstanta zdroje, A =1In2 / Ty); ;
dat,s: je datum, kdy je provadéno méreni;

dat.,: je datum, k némuz je v osvédceni uvedena hodnota K.

2.1. Méreni ve vzduchu pomaoci kalibracniho mustku

192

V této kapitole je popsan postup stanoveni kermové vydatnosti S pro HDR radionuklidovy zdroj ~“Ir

pouzivany v afterloadingovych ozafovacich pro HDR brachyterapii.

Zdroje pouzivané v brachyterapii se charakterizuji kermovou vydatnosti ve vzduchu (vzduchovou
kermovou vydatnosti), coz je pfikon kermy ve vzduchu, ve vakuu, v referenéni vzdalenosti 1 m od
stiedu radionuklidového zdroje, vynasobeny 1 m” Jednotkou Sl je Gy-s*-m”. Pro ulely specifikace
URZ pouzivanych v brachyterapii je vhodné pousit jednotku uGy-h™*m? nebo pGy-s™m?* (pfipadné
uGy-h™*mm™m? pro linearni zdroje). V praxi se kermova vydatnost méfi ve vzduchu (ne ve vakuu)
a na zeslabeni vzduchem se provadi korekce.

Postup stanoveni kermové vydatnosti mérenim kermového prikonu ve vzduchu pomoci kalibraéniho
mUstku je prevzat z dokumentu Mezinarodni atomové agentury IAEA TECDOC-1274 [11].

Kalibracni mustek (viz Obr. 1) musi byt dostatecné stabilni a rigidni, aby se zajistila
reprodukovatelnost geometrie, a zaroven dostatecné subtilni, aby se simulovala geometrie ve
volném prostoru. Mustek se pfi méreni umistuje tak, aby minimalni vzdalenost od okolniho
rozptylujiciho materidlu (stény, podlaha) byla vétsi nez 1 m, nejlépe zavésenim v ose mustku.
Cylindricka ionizacni komora opatfena ndvlekem se umisti do centralni osy kalibracniho mustku.
Aplikator, do néjz bude nasledné zaveden zdroj (jehla pro intersticidlni aplikaci), se upevni
rovnobéiné s komorou do otvorl po obou stranidch komory. Otvory jsou vyvrtany tak, aby byla
zarucena konstantni vzdalenost mezi osou zdroje a osou komory 10 cm.
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Obr. 1 Kalibraéni mastek

Po ovéreni stalosti dozimetrického fetézce nalezneme v kazidé jehle polohu zdroje tak, aby
vzddlenost zdroje k méficimu objemu komory byla co nejmensi. Tuto polohu uréime tak, zZe
ozafujeme v jednotlivych polohach zdroje v kazdém z obou katetr( tak, aby vidy prvni ozarovaci
pozice zdroje byla cca 10 mm nad urovni $picky ionizacni komory a posledni pozice cca 10 mm pod
spodnim okrajem komory. V kazdé z pozic odeditdme odezvu dozimetru a pro kazdy katetr uréime
pozici, v niZ byla odezva maximalni. V takto stanovené pozici maximalni odezvy se provede stanoveni
kermové vydatnosti.

Kermova vydatnost je veli¢ina definovana ve vzdalenosti 1 m. Pfimé méreni ve vzddlenosti 1 m
nebyva praktické z divodu nizkého signalu a mozného vysokého svodového proudu. Kermovou
vydatnost Ize stanovit z méreni kermového prikonu ve vzduchu ze vztahu:

2
M d )
Sk = Kg - dref2 = Nk - (Tu) “Kair * Kscare " Kn * (Kﬁ) ’ dref2 [Gy-h 1'm2] (4)
kde

Ny je kermovy kalibra¢ni faktor ionizaéni komory stanoveny pro aktualni energii fotond
a standardni podminky (obvykle t = 20°C, p = 101,325 kPa a 50% relativni vlhkost);

M, je odecet pfistroje (pridmérna hodnota maximalniho odectu v obou jehlach) — méfreny naboj
sesbirany za dobu t — korigovany na standardni podminky tlaku a teploty, na rekombinaci
iontd a tranzitni jev béhem presunu zdroje u afterloadingovych ozafovacd pro HDR
brachyterapii;

Kir je oprava na zeslabeni primarnich fotond ve vzduchu mezi zdrojem a komorou;

ksai:  je oprava na rozptylené zareni (oprava na pfidatné ionizace z rozptylu na okolnim materialu —
stény, podlaha, apod.);

k, je oprava na nehomogenni elektronovou fluenci ve vzduchové dutiné ioniza¢ni komory
(oprava na gradient komory);

d je méfici vzdalenost, tj. vzdalenost mezi sttedem zdroje a stfedem ionizacni komory;
Oref je referencni vzdalenost 1 m;

t je doba méreni.
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Meéf¥ici vzdalenost

Vétsi vzdalenost sniZuje nejistotu kalibraéni vzdalenosti a efektu konecné velikosti ioniza¢ni komory.
Se zvétsujici se vzdalenosti klesa vSak méfend odezva a zvySuje se tak relativni podil rozptyleného
zareni ze stén, podlahy a pfistrojového vybaveni. K celkové nejistoté v kalibraci brachyterapeutickych
zdrojii pomoci ioniza¢ni komory prispivaji ¢tyfi jevy. Zavislost téchto jevl na vzdalenosti zdroje od
ionizacni komory (Source — Chamber Distance — SCD) je nasledujici:

— nejistota zplsobena velikosti ionizacni komory. Nejistota opravného faktoru na

nehomogenitu k, klesa s rostouci SCD;

— rozptylena slozka, ktera tvofi procentualni ¢ast signdlu, roste s rostouci SCD;

— nejistota v poloze je nepfimo Umérna Ctverci vzdalenosti, a tudizZ klesa s rostouci SCD;

— svodovy proud v poméru k odezvé, jeho podil stoupa s rostouci SCD.

Méfici vzdalenost by méla byt zvolena tak, aby kombinovana nejistota vyse zminénych jevl byla co
nejmensi. Je to tedy vzdalenost, v niZ soucet druhych mocnin opravnych faktorl dosahuje minimalni
hodnoty. Pro HDR zdroj **Ir a komoru typu Farmer je optimalni vzdalenost 16 cm. V praxi se
uplatiiuje pravidlo, Ze vzdalenost mezi sttedem komory a stfredem zdroje musi byt alespofi 10 cm.

Opravné faktory

Opravny faktor na zeslabeni primarnich fotond ve vzduchu kg;

Pro stanoveni kermové vydatnosti z méreného kermového prikonu ve vzdalenosti d je nutné provést
opravu na zeslabeni primarnich fotonl ve vzduchu mezi zdrojem a komorou.

192

V Tabulka 2 jsou uvedeny hodnoty kg, pro ~“Ir:

Tabulka 2 Hodnoty opravného faktoru na zeslabeni primarnich fotont ve vzduchu v zavislosti na vzdalenosti d.

d [cm] 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Kair 1,001 1,002 1,004 1,005 1,006 1,007 1,009 1,010 1,011 1,012

Opravny faktor na rozptylené zareni Kycq::

Prispévek rozptyleného zareni se minimalizuje tim, Ze zdroj a komory jsou umistény uprostied
ozafovny a dostatecné vysoko nad podlahou — alespofi 1 m od libovolné stény a podlahy. P¥i vSech
mérenich by se méla byt poloha méficiho mUstku v ozafovné stejna.

Pro stanoveni opravného faktoru na rozptylené zareni k..:; sSe pouzivaji dvé metody:

a) multiple distance method — u této metody se predpokladd konstantni mnoZstvi rozptyleného
zafeni nezdvisle na vzdalenosti. Provadi se méreni kermového pfikonu v rlznych vzdalenostech
v rozmezi 10 a7 40 cm (10, 15, 20, 25, 30, 35 a 40 cm). K, Se stanovi ze vztahu:

Ks _ _ K
kscatt =1- m - (Ng-Myky) (5)

kde
Ks je prispévek rozptyleného zareni ke kermé
K(d) je méfena kerma

b) shadow shield method — mezi zdroj a komoru se umisti kuzel z materidlu s vysokym Z, ktery
zabrani, aby se primarni fotony dostaly ke komore. Pomér naméreného ndaboje se stinénim a bez
stinéni lze pouzit pro vypocet k. Vyska kuZelu musi byt dost velka na to, aby kuzel poskytnul
dostatecné stinéni. Obvykla méfici vzdalenost u této metody je 1 m.

Obvykla hodnota opravného faktoru na rozptylené zareni ky... = 0,999.
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Opravny faktor na nehomogenni elektronovou fluenci v dutiné ionizacni komory k,
Tento faktor zavisi pfedevsim na:
— tvaru a rozmérech ioniza¢ni komory (sféricka, cylindricka, vnitini polomér a délka);
— méfici vzdalenosti a geometrii zdroje (bodovy zdroj, linearni zdroj apod.);
— materidlu vnitfni stény komory;
— energii fotonll emitovanych ze zdroje.

Hodnoty faktord jsou tabelovany pro rlzné komory a rlizné vzdalenosti. Pro komoru typu Farmer
a vzddlenost 10 cm je uvedena hodnota k,= 1,009 [11].

2.1.1. Kalibrace ioniza¢ni komory

lonizaéni komora pro stanoveni kermové vydatnosti by méla byt kalibrovana ve stejné energii
(kvalité) svazku, pro ni? se bude pouzivat. U *°Co a “’Cs to nebyva problém, protoze tyto
radionuklidové zdroje se béiné ve standardizacnich laboratofich pro kalibraci pouZivaji.
Radionuklidovy zdroj *Ir se ale bé&7né pro kalibraci ionizaénich komor nepouziva, proto je nutno
kermovy kalibracni faktor komory pro danou energii fotond N, stanovit nepfimou metodou. Jednou
z mozZnosti je provést stanoveni kermového kalibraéniho faktoru pro **Ir pomoci vézené interpolace
kermovych kalibracnich faktor( pro jiné kvality svazku. K interpolaci se daji pouZit kermové kalibraéni
faktory komory pro rentgenové zafeni a *’Cs a nebo *°Co (pokud neni *’Cs dostupné). V CR je
dostupna kalibrace v *°Co, proto se zaméfime na tuto variantu. Typickd energie rentgenového zafeni
pouzivana pro stanoveni kermového kalibra¢niho faktoru pro ionizaéni komoru Ny, je dle [11] 250 kV
s filtraci 1 mm hliniku, 1,65 mm médi, a HVL 2,5 mm médi (efektivni energie 131 keV). V Ceské
republice nenf tato kvalita v CMI dostupnd, proto se pro kalibraci doporuduje pouZit svazek N150,
ktery ma polotloustku 2,47 mm Cu a efektivni energii 123,5 keV.

Kalibrace v rentgenovém i kobaltovém svazku se provadi vidy s pouzitim stejného build—up navleku.
PouZiva se navlek a tloustka stény vhodné pro *°Co — 0,5 g-cm™. Doporutuje se provadét kalibraci
v obou typech svazkl ve stejné standardizacni laboratofi.

Stanoveni kermového kalibra¢niho faktoru Ny, z kermovych kalibracnich faktord ®co (Nkco) @ rtg
zéreni 250 kV (N sokv) se provadi pomoci zohlednéni riznych vah jednotlivych kalibraénich faktord.
Vahové interpolaéni faktory f,, »soxv @ fu,co S€ stanovi dle nasledujicich vztah:

[ Ry, (6)
w,rtg=|—=r—=%
g hvco=hvreg
f Hl‘r'_mrtg| (7)
w,0o0=|———=
hvco=hvreg
kde
h_ — . v . oy, . 192 60~ .
v a hug, jsou vazené primérné energie ~Ira ~Co;
hupg je efektivni energie rentgenového svazku.

Pro svazek doporucovany pro kalibrace v [11] jsou hodnoty fy s = 0,8 @ fu,co = 0,2. Pro svazek N150
z CMI jsou hodnoty f,, ., = 0,77 a fu,co = 0,23.

Ny » se pak stanovi ze vztahu:

N _ (fw,rtg'Aw,rthK,rtg+fw,Co'Aw,CoNK,Co) 8
K,Ir — Ay 17 ( )
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A,, jsou faktory pro dané kvality svazk( pro rlizné ionizacni komory a lze je pro rtg svazek 250 kV
(s efektivni energii 131 keV) najit v Tabulka 3. Pokud dana ionizacni komora (nebo komora ji
konstrukcné blizka) neni v tabulce uvedena, Ize hodnotu A,, zadat rovnou 1.

Vztah pro stanoveni Ny se pak zjednodusi na:

9)

NK,Ir = fw,rtg ' NK,rtg + fw,Co ' NK,Co

Tabulka 3 Spoétené faktory AW metodou Monte Carlo pro riizné ionizaéni komory, pro svazek rtg zafeni (250 kv), **Ir

a *°co. Nejistota hodnot (pro k = 1) je mensi nez 0,1 % [11].

Tonizaéni komora Deélkal Material Materidl'lonstka (A,  |A, |A.
polomér stény/tloustka  |buidd-up navlekn (. .. |, "
vzduchové |gem-2 gem-2

s s It Co
dutiny

Capintec 0.65 cm3 PR-06C Farmer|22 3/3 2 C552/0.050 C552/0.924 0998 |0.980 |0.984

Capintec 0.65 cm3 PR-06C Farmer|22.3/3.2 C552/0.050 Polyst./0.537 0.997 |0.986 |0.990

Capintec 0.65 cm3 PR-06C Farmer|22.3/3.2 C552/0.050 PMMAD 547 0592 |0.984 |0.98%

Capintec 0.6 cm3 PR-05P AAPM |23.8/3.3 Graphite/0.046  |PMMA/0 625 0.9%95 |0.986 |0.986

Exradin 0.5 cm3 A2 (2mm cap) 11.4/48 C552/0.176 C552/0.352 0.986 |0.978 |0.934

Exradin 0.5 cm3 A2 (4mm cap) 11.4/4.8 C552/0.176 C552/0.7112 0.98% |0.973 |0.976

Exradin 0.5 cm3 P2 (4mm cap) 11.4/48  |Polyst./0.105 Polyst./0.420 0.986 |0.982 |0.988

Exradin 0.5 cm3 T2 (4mm cap) 11.4/4.8 Al15070.113 A15070.455 0983 |0.97% |0.985

Exradin 0.65 cm3 Farmer A 12 242731 C552/0.0838 C552/0.493 0.99% |0.988 (0.991

NE 0.6 cm3 Farmer 2505 2430 Tufnol/0.073 PMMA/D 545 0997 |0.98% |0.990

NE 0.6 cm3 Farmer 2505/4 2430 Nylon 66/0.063  |PMMA/D 545 0.9%6 |0.984 |0.989

NE 0.6 cm3 Farmer 2505/3A 24/32 Graphite/0.065  |PMMA/0.551 05998 |0.98%9 |0.98%

NE 0.6 cm? Farmer 2505/3B 24/3 2 Nvlon 66/0.041  |PMMA/0.551 0.9%95 |0.990 |0.989

NE 0.6 cm3 Farmer 2571 24.1/315  |Graphite/0.065  |Derlin/0.551 0.99% |0.98% |0.988

NE 0.6 cm3 Farmer 2571 24.1/3.15  |Graphite/0.065  |PMMA/0.550 0998 |0.989 |0.989

NE 0.6 cm3 Farmer 2581 241432 Al130/0.040 PMMAD 584 0.986 |0.98% |0.987

NE 0.6 cm3 Farmer 2581 241732 A150/0.0H1 Polist./0.584 0991 |0.9%0 |0.991

PTW 1.0 cm3 23 331 rigid 22/3.95 PMMA D060 PMMA /D 345 0.997 10.992 |0.993

PTW 0.6 cm3 Farmer 30 001 23/3.05 PMMASD 045 PMMAD 541 0997 |0.9%0 |0.990

PTW 0.6 cm? Farmer 30 002 23/3.05 Graphite/0.079  |PMMA/0 541 0.993 |0.989 |0.989

2.2

V této kapitole je popsan postup stanoveni kermové vydatnosti Sy pro HDR radionuklidovy zdroj
pouzivany v afterloadingovych ozarovacich pro HDR brachyterapii a pro jodova zrna pouZivana pro

permanentni brachyterapii prostaty.

Kermova vydatnost pro HDR radionuklidovy zdroj *Ir pouzivany v afterloadingovych ozafovaéich pro

Méreni studnovou komorou

HDR brachyterapii se stanovuje z méreni studnovou komorou ze vztahu:

My,
SI(:NK' ¢

23

[Gy-m*h™]
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kde

Ny je kermovy kalibra¢ni faktor studnové komory [Gy-mz-h'l -A"] stanoveny pro aktualni zdroj ve
studnové komore pro standardni podminky (obvykle t=20 °C, p=101,325 kPa a 50% relativni
vihkost);

M, je odecet pristroje — méfeny naboj sesbirany za dobu t — korigovany na standardni podminky

tlaku a teploty a tranzitni jev béhem presunu zdroje u afterloadingovych ozafovacli pro HDR
brachyterapii;

Pfiklad stanoveni kermové vydatnosti pomoci studnové ionizacni komory:

Studnova ionizaéni komora ma kalibraéni koeficient ve 192—iridiu 9,17-10’ cGy-mz-h'l-A’l. Za 1 minutu
byl naméren priimérny naboj 1,36 uC. Teplota v ozafovné byla 23,5°C a tlak 96,9 kPa. Jaka je kermova
vydatnost stanovena touto studnovou komorou?

Reseni:

Je vhodné prevést kalibraéni koeficient z cGy na Gy: 9,17-10” cGy-m*h™A"' =9,17-10° Gy-m*h ™A™,

Naboj 1,36 uC musime prevést na elektricky proud v ampérech (kvili jednotkam, ve kterych mame
vyjadren kalibraéni koeficient).

_ My, 917107 1,36:107° Gy-m? _ Gy'm?
Sk = Nk e kr, = 02 s 1,058 P 0,022 o

(11)

Kermova vydatnost stanovenda studnovou ionizaéni komorou pak bude 0,022 Gy-m*h™. Kermova
vydatnost md byt uvddéna spolu s nejistotou.
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3. Kontrola kvality planovaciho systému a kontrola
vypoctu davkové distribuce

Parametry, funkce a vlastnosti planovaciho systému je tfeba zohlednovat predevsim pfi vybéru
pldnovaciho systému. Zkousky s frekvenci PZ vtéto kapitole se provadéji po instalaci nového
pldnovaciho systému, po upgrade stdvajiciho pldnovaciho systému ¢i po takové zméné v pldnovacim
systému, kterd by mohla dany parametr ovlivnit.

3.1. Vypocet davkové distribuce

3.1.1. Vstupni fyzikdlni a  technické parametry uzavieného
radionuklidového zdroje

Cil kontroly: Ovéfit, ze v planovacim systému jsou zadany vSechny fyzikalni a technické parametry
uzavieného radionuklidového zdroje nezbytné pro spravny vypocet ddvkové distribuce v okoli
uzavieného radionuklidového zdroje. Vstupni parametry zaddvané do planovaciho systému vychazeji
z Udaji uvedenych vyrobcem (pfevodni faktory mezi specifikaci vydatnosti zdroje od vyrobce zdroje
a v planovacim systému), udaja publikovanych v literatufe (pfeménova konstanta, polocas pfemény,
anizotropni funkce, radidlni funkce) a udaji obsaZenych v osvédcéeni URZ (kermova vydatnost
zdroje/referencni kermovy prikon ve vzduchu, efektivni aktivita). Kontroluje se spravnost jednotek
vSech zadavanych parametrl. Kontroluje se, Ze kazdd zména v parametrech definujicich zdroj
v planovacim systému vede ke zméné v davkové distribuci realizované timto zdrojem.

Zpusob kontroly: Porovnanim udaji v planovacim systému s Udaji uvedenymi vyrobcem, udaji
publikovanymi v literatufe a Udaji uvedenymi v osvédceni URZ a kontrolou, Ze zména v parametrech
definujicich zdroj v planovacim systému vede ke zméné v dakové distirbuci realizované timto
zdrojem.

Tolerance: V planovacim systému jsou zaddny veSkeré nezbytné parametry pro vypocet ddvkové
distribuce sprdvné a se spravnymi jednotkami. Kazda zména v parametrech definujicich zdroj
v planovacim systému vede ke zméné v davkové distribuci relaizované timto zdrojem.

Frekvence: PZ

Poznamka

Ddrazné se doporucuje, aby zadani vstupnich dat a parametrd URZ do planovaciho systému, pfi
uvadéni do provozu, pfi zméné dat a pfi obméné nebo aktualizaci planovaciho programu
zkontrolovala nezdvisld osoba. UZivatel ma mit pfistup k zadani a vymazavani zdrojl v planovacim
systému a Upraveé fyzikalnich a dozimetrickych parametr(i URZ.

3.1.2. Ovéreni spravosti matematického modelu vypoctu davkové
distribuce v okoli uzavreného radionuklidového zdroje standardnim
vypoctem

Cil kontroly: Ovérit, Ze matematicky model vypoctu davkové distribuce v okoli uzavieného
radionuklidového zdroje v planovacim systému souhlasi s nezavislym vypoctem provedenym
standardnim zpUsobem. Za standardni zplQsob se povaZzuje vyuZiti publikovanych dat dle [9].

Zpusob kontroly: Nezavislym vypoétem pro body rovnomérné rozmisténé v okoli radionuklidového
zdroje pro jednu pozici zdroje.

Tolerance: Vypocet davky planovacim systémem by mél byt v souladu s nezdvislym vypoctem
zalozenym na tabelovanych hodnotidch uvedenych v pfiloze 3, pfilohy ¢asti A, do +2 % v celém
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rozsahu uhl( a vzdalenosti. Pokud je tato hodnota prekrocena, je tfeba peclivé prozkoumat pfricinu
tohoto nesouladu a odstranit ji.
Frekvence: PZ

Poznamka:

Pfi predani planovaciho systému dodavatelem uZivateli se matematicky model porovnava
s hodnotami dodanymi vyrobcem.

Hodnoty fyzikalnich konstant a parametry model( béZné dostupnych typl URZ Ize nalézt v literature
(napt. [12]) nebo v elektronické formé na internetu (napf. http://www.uv.es/braphyqgs/). Fyzikalni
konstanty a parametry zdrojd nej¢astéji v soucasnosti pouzivanych v CR jsou uvedeny v pfiloze 3.

PFi ovérovani presnosti matematického modelu je tfeba vyloudit jiné mozné zdroje chyb, napfr. chyba
presnosti prostorové lokalizace zdroje se eliminuje zadanim souradnic vypocetnich bodu z klavesnice.

Vypocet davky od brachyterapeutického zdroje vychazi z AAPM TG 43 [9].

Davkovy prikon D,(z) v bodé v prostiedi m ve vzdalenosti zod bodového zdroje (resp. od malého
sférického zdroje s izotropni emisi) se vzduchovou kermovou vydatnosti Sy lze vyjadfit pomoci
vztahu:

D, (2) = Sg - A-10% - g(r) - =0 p(r, ) (12)
G(rOrGO)
kde
Sk je kermova vydatnost ve vzduchu;
N je konstanta davkového pfikonu, kterd prevadi kermovou vydatnost ve vzduchu na davkovy

prikon ve vodé vdaném bodé, a jeji hodnoty pro zdroj **’Ir jsou uvedeny v pfiloze 3.
Jednotkou konstanty davkového ptikonu je cm™, z toho ddivodu je nutné pii vypoctu déavky
zapracovat prechod z m’ (ve kterém je definovana kermova vydatnost) do cm? tzn nasobit
kermovou vydatnost 1-10%.

g(r) je radialni davkova funkce, kterd vyjadfuje vliv absorpce a rozptylu ve vodé v radidlni ose.
MuizZe byt polynomem 3. stupné (Meisbergerlv polynom), ale pro vypocty se dnes pouZivaji
hodnoty ziskané matematickym modelovanim metodou Monte Carlo. Hodnoty radidlnich
funkci v zavislosti na typu zdroje jsou uvedené v piiloze 3. Cleny Meisbergerova polynomu
mohou byt nalezeny v [13].

G(r,0) je geometricky faktor, ktery vyjadfuje prostorové rozlozeni radioaktivniho materialu.
Geometricky faktor pro model bodového zdroje predstavuje pravidlo inverzniho ¢tverce.

Gp(r,0) =172 (13)
Geometricky faktor pro model linedrniho zdroje se vypocte dle nasledujiciho vtahu:

- pro 8 + 0°
G,(r,0) = (Ez”‘”;))_l o (14)
-~ pro 0=0
kde
r je vzdalenost bodu, kde se stanovuje davka, od stfedu zdroje (v cm)
L je délka zdroje (v cm), 8 je uhel, pod kterym jsou z bodu zajmu vidét konce linearniho
zdroje v radianech (jeho odvozeni je provedeno v pfiloze 1.3,
o je uhel, ktery svira radialni osa zdroje se spojnici stfedu zdroje a bodu zajmu, ve

kterém se stanovuje davka D(r,0).
Geometrickd funkce v bodé P(r,0) se vtahuje k bodu Py(rg, © ,), pticemz ro =1 cm a uhel
0Oy =90°.
F(r,0) je anizotropni funkce, ktera vyjadfuje samoabsorpci ve zdroji a v pouzdru zdroje.
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V prvnim pfiblizeni mGze byt kazdy zdroj uvaZovan jako bodovy zdroj, pokud je vzdalenost mezi
bodem vypoctu davky a stfredem zdroje nejméné dvakrat vétsi nez je aktivni délka zdroje. Celkova
davka v kterémkoliv bodé bude souctem davek z kazdého individuainiho zdroje. Pro vétsinu zdrojl ve
formé zrn (délka priblizné 3 mm) je toto pfiblizeni dobré (do 5 %) ve vzdalenostech vétsich nez 5 mm.
Pro linearni zdroje (délka cca 2 cm) by pro vypocet davky v bodech pobliz zdroji (0,5 — 5 cm) mély byt
pouzity predem vypoctené tabulky.

Zakladni algoritmy pro vypocet davky pouzivaji model bodového zdroje a/nebo linearni model
zdroje. Nedoporucuje se kombinovat faktory ve vypoctu davky pro bodovy a linedrni zdroj, ale
provadét vypocty s faktory stanovenymi bud vyhradné pro bodovy nebo vyhradné pro linearni zdroj
[9]. Ve vétsiné pripadl je vypocet zaloZzen na tabulkdch dvourozmérnych predem spodtenych davek
pro standardni délky linedrnich zdroji a soucet pfispévkl od kazdého zdroje. Pro zrna je obvyklé
pouZzivat aproximaci bodovych zdroju.

2 Pir,&)
N
i T~
Plo.Bo) §—— 1 .
l Ifr J | ' -7
" X
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Obr. 2 Geometricky nakres zdroje pro tcely vypoctu davky v bodé P(r,0) od linearniho zdroje délky L.

3.1.3. Korekce na nehomogenity

Cil kontroly: Ovéfit presnost algoritml provadéjicich korekce na nehomogenity. Ovérit schopnost
planovaciho systému spravné zapinat a vypinat korekci na nehomogenity.

Zpusob kontroly: Vytvorenim brachyterapeutickych pland pro vhodné fantomy obsahujici
nehomogenity. Porovnat CT Cislo a relativni elektronovou hustotu odectenou planovacim systémem
v nehomogenité vic¢i hodnoté z dokumentace fantomu. Vypinanim a zapindnim volby korekce na
nehomogenity a sledovat odpovidajici zménu davkové distribuce po prepoctu brachyterapeutického
planu.

Tolerance: 20 HU. Planovaci systém adekvatné reaguje na volbu korekce na nehomogenity.
Frekvence: PZ

3.1.4. Volba algoritmu

Cil kontroly: Ovérit, Ze v pfipadé moznosti pouZit pro vypocet davkové distribuce vice algoritm
v planovacim systému bude jednoznacné specifikovano, ktery algoritmus byl poufzit.

Zpusob kontroly: Vytvorenim brachyterapeutického planu pro kazdy dostupny algoritmus

Tolerance: Kazdy algoritmus musi byt jednoznacéné specifikovan.

Frekvence: PZ
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3.1.5. 0Vypocetni mrizka a okno

Cil kontroly: Ovéfit, Ze funkce planovaciho systému, kde je provedeno nastaveni mfizky a parametr(
vypoctu planu, funguji spravné.

Zpusob kontroly: Vypoctem a zménou velikosti vypocetni mrizky i se zménou stiedu mrizky.
Tolerance: Funkce nastaveni mtizky funguje spravné.

Frekvence: PZ

3.1.6. Absolutni/relativni davka

Cil kontroly: Ovéfit, Ze davka je zobrazena v planovacim systému spravné vsemi moznymi zpUsoby
(relativni/absolutni) a uzivatel mlzZe interpretovat vysledky jednoznacné a spravné. Ovéfuje se
zejména zobrazeni davkové distribuce s ohledem na normalizaci planu.

Zpusob kontroly: Vypoctem v planovacim systému

Tolerance: Interpretace davkové distribuce v pldnovacim systému je jednoznacna

Frekvence: PZ

3.1.7. Predpis davky a normalizace

Cil kontroly: Ovérit, ze je funkéni pfepis davky a normalizace planu s ohledem na sprdvné zobrazeni
davky. Ovéfit, Ze kazdy normalizacni mdd je funkéni a je moiné jej interpretovat jen jedinym
spravnym zplUsobem.

Zpusob kontroly: Vypocétem v planovacim systému a zobrazenim izoddznich map

Tolerance: Zobrazeni davkové distribuce je sprdvné s ohledem na predpis davky a normalizaci planu.
Frekvence: PZ

3.1.8. Stabilita vypoctu davkové distribuce pro referencni plan

Cil kontroly: Ovéfit, Ze vypocet davkové distribuce v okoli zdrojl pro referenéni plan je v case
stabilni.

Zpusob kontroly: Vypoctem v planovacim systému a zobrazenim izoddznich map

Tolerance: Davkova distribuce v okoliz zdroje pro referencni plan je v ¢ase stabilni.

Frekvence: ZPS - M

3.2. Anatomicka reprezentace pacienta
Vétsina zkousek uvedenych v této kapitole se vztahuje k 3D zobrazeni.

3.2.1. Manualni konturovani

Cil kontroly: Dokumentovat metody pouZité pro ziskani manudlnich kontur. Definovat standardni
postup rucniho zakresleni vice kontur v rdznych hloubkach v pacientovi. Pro kazdou konturu musi byt
jasné dokumentovana informace o ID pacienta, poloze kontury, hodnoté souradnice z kontury
relativné vici definovanému referenénimu bodu na pacientovi, levo-pravé orientaci, méritku pro
konturu, identifikaci lokalizacnich znacek, datumu a casu, osobé, ktera vytvofila konturu, smérech
AP-PA a laterdlnich, jiné relevantni informace.

Zpusob kontroly: Provedenim manualniho konturovani

Tolerance: Zobrazeni davkové distribuce je sprdvné s ohledem na predpis davky a normalizaci planu.
Frekvence: PZ
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3.2.2. Vstup obrazovych dat

Cil kontroly: Zkontrolovat a dokumentovat postup poutzity k ziskani CT nebo jinych obrazovych dat.
Musi byt vyZzadovano unikatni identifikacni Cislo pacienta, volba protokolu pro zobrazovani zavisi na
velikosti zorného pole, tloustce Fezu a/nebo kroku podle potfeby, definice poéatku soufadného
systému na CT musi byt dokumentovéana a jeho zadani musi byt proavdéno standardnim zplsobem.
Zpusob kontroly: Provedenim pfenosu obrazovych dat ze zobrazovaci modality do planovaciho
systému.

Tolerance: VSechny poZadavky jsou splnény

Frekvence: PZ

3.2.3. Nastroje zobrazovacich modalit

Cil kontroly: Ovéfit, Ze data ze zobrazovaci modality jsou pldnovacim systémem spravné pouzity. Pro
vSechny zobrazovaci protokoly se provede zobrazeni a zhodnoceni presnosti zobrazenych snimka.
Ovérit, Ze koronarni, sagitalni a Sikmé fezy jsou spravné rekonstruovany (kontroluji se rozméry,
orientace, popis, souradnice a hladiny sedi). Ovérit, Ze lze provést 3D vizualizaci nasobnych tezd.
Ovérit, ze pokud systém umoznuje provadét korekci na nehomogenty, byla provedena kalibrace CT
¢isel na relativni elektronové hustoty pro kazdy CT skener.

Zpusob kontroly: Provedenim prenosu obrazovych ze zobrazovaci modality pro fantom se
strukturami znamych rozmér do planovaciho systému. PouZit softwarové nastroje pro zméreni
vysky, Sifky a dalsich rozmérd znamych struktur definovanych ve fantomu.

Tolerance: VSechny pozadavky jsou splnény. Pfesnost na jednotlivych fezech musi byt lepsi nez
2 mm. Spravnost relativni polohy (tj. soutadnice z) na fezu musi byt do 1 mm.

Frekvence: PZ

3.2.4. Databdze pacientl

Cil kontroly: Identifikace pacienta musi byt uchovana v databazi TPS a musi byt ovéreno, Ze databaze
pacientl spliuje nasledujici pozadavky: Jméno pacienta nesmi byt zaménéno, je tfeba udrZovat
dlvérnost informaci o pacientovi, identifikacni ¢islo pacienta je spravné a jednoznacné.

Zpusob kontroly: Vytvofenim testovaciho pacienta.

Tolerance: Vsechny pozadavky jsou spinény.

Frekvence: PZ

3.2.5. Automatické konturovani

Cil kontroly: Ovéfit spravnost automatického konturovani na zakladé CT dat.

Zpusob kontroly: Ziskanim sady dat fantomu se zndmymi rozméry zobrazovaci modalitou, jejich
prenosem do planovaciho systému, pouzitim nastroji automatického konturovani a naslednou
kontrolou. Pro konturovani musi byt zvoleno takové nastaveni Sitky CT snimku a hladiny Sedi, aby
nemohlo nespravné zobrazeni vést k podhodnoceni nebo nadhodnoceni konturovaného objemu.
Tolerance: Konturované objemy nejsou nadhodnoceny ani podhodnoceny.

Frekvence: PZ

3.2.6. Editace kontur

Cil kontroly: Ovéfrit spravnost editace kontur.

Zpusob kontroly: Provést editace sady rGznych typl kontur (véetné kontur vnéjsiho obrysu nebo
kontur nehomogenity)

Tolerance: Planovaci systém provede na zakladé editace kontury o¢ekdvané zmény.

Frekvence: PZ
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3.2.7. Vytvoreni popisu trojrozmérnych objekt(

Cil kontroly: Ovéfit spravnou tvorbu trojrozmérnych objektl

Zpusob kontroly: Vytvorenim 3D objektl, ze kterych se nasledné vytvofi sagitalni a koronarni
kontury.

Tolerance: Kontura vytvoreného objektu musi souhlasit s transverzalnimi konturami a 3D tvar
kazdého objektu musi byt spravny.

Frekvence: PZ

3.2.8. Vytvoreni novych struktur (z povrchl nebo interpolaci)

Cil kontroly: Ovéfrit spravnou funkci nastroje (pokud je k dispozici) pro vytvoreni kontur z vytvofenych
3D struktur.

Zpusob kontroly: Vytvofit kontury na fezech umisténych mezi fezy, které jiz byly konturovany (bud’
interpolaci mezi relevantnimi konturami nebo vyjmutim z 3D povrchu ziskaného z definovanych
struktur). Pokud je to mozné, vyjmout sagitalni a koronarni kontury z 3D povrchu vytvoreného na
zakladé transverzalnich kontur.

Tolerance: Nové kontury musi byt spravné.

Frekvence: PZ

3.2.9. Zvétseni objektu

Cil kontroly: Ovéfrit, Ze rozsireni objektu je v 3D prostoru spravné

ZpGsob kontroly: Zakreslit ovélnou konturu na nejméné trech rlznych rezech (rozdilné tvary na
kazdém z fezu), ¢imZ se vytvofi jednoduchy trojrozmérny objekt. Rozsifit strukturu pridanim 2 cm
lemu. Vytvorit konturu zmensenou o 2 cm zrozsifeného objektu a porovnat vyslednou konturu
s plvodni konturou (v€etné sagitalnich a koronarnich kontur, pokud je to mozné).

Tolerance: Vysledna kontura s pfi¢tenim a ode¢tenim lemu se musi shodovat s vychozi konturou.
Frekvence: PZ

3.2.10. Vytvoreni hustot pro manualni konturovani

Cil kontroly: Ovéfit tvorbu struktur s rliznou hustotou definovanou manualné.

Zpusob kontroly: Definovat jednoduchy Ctvercovy fantom s oblastmi plic a kosti. PouZit nastroje
planovaciho systému pro zaddni hsutot téchto oblasti ve fantomu. Provést vypocet ddavkové
distribuce prochdzejici nehomogenitami pro potvrzeni, Ze je pouZito rozdilnych hustot pfi vypoctu.
Poukd systém nabizi pouZiti prekryvajicich se struktur, zkontrolovat tuto funkci vytvofenim
prekryvajicich se nehomogenit, pfiradit jim hustoty a ovéfit, Ze jsou hustoty s ohledem na
definovanou hierarchii struktur a jejich hustot spravné pfirazeny.

Tolerance: Manualné definované hustoty jsou spravné zobrazeny.

Frekvence: PZ

3.2.11. Vytvoreni hustot na zakladé CT snimk

Cil kontroly: Zkontrolovat hustoty na zdkladé CT snimkovani. Timto zpUsobem se generuji referencni
data pro periodické kontroly hustot z CT snimkd.

Zpusob kontroly: Vytvofit CT fantomu se zndmymi materidly (se zndmymi hustotami). Snimkovat
fantom za poutZiti standardniho protokolu CT pro planovaci systém a okonturovat nehomogenity ve
fantomu. PouZit ndstroje TPS pro méreni hustot planovacim systémem pro kazdou nehomogenitu.
Ovérit, Ze relativni elektronova hustota, kterd bude nasledné pouzita pro vypocet davkové distribuce
a korekce na nehomogenity, souhlasi s o¢ekdavanou hodnotou.

Tolerance: Hustoty jsou spravné zobrazeny.

Frekvence: PZ
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3.2.12. Editace CT cisel

Cil kontroly: Zkontrolovat moznost editovat CT Cisla

Zpusob kontroly: Konturovat rlizné nehomogenity s vyuZitim snimkd s nehomogenitami a narhadit
hustotu nehomogenity hustotou vody.

Tolerance: Hodnota CT Cisla a hustoty musi byt rovny CT Cislu a hustoté vody.

Frekvence: PZ

3.2.13. Definice bod(, pfimek a znacek

Cil kontroly: Ovérit chovani prfimek, bod(, znacek a dalSich pomocnych objekt(.

Zpusob kontroly: Pro kazdy objekt (véetné znacek, pfimek, bodu, atp.) definovat body potfebné
k vytvoreni téchto objektl pfi zachovani geometrie podobné klinické geometrii. Pouzit dalsi funkce
pldnovaciho systému k ovéreni, Ze vytvoreny objekt je spravné zobrazen, Ze ma spravné souradnice,
atd.

Tolerance: Zobrazeni viech bodu, pfimek a znacek musi byt spravné.

Frekvence: PZ

3.3. Geometricka presnost v planovacim systému

3.3.1. Dvourozmérné zobrazeni snimku

Cil kontroly: Ovéfit spravné zobrazeni dvourozmérného snimku.

Zpusob kontroly: Pouzit obvykly klinicky pfipad. Ovéfit vizualné kvalitativné spravné chovani pfi
zobrazeni dvourozmérného snimku pro vSechny moznosti zobrazeni tohoto snimku.

Tolerance: Dvourozmérné zobrazeni snimku musi byt spravné.

Frekvence: PZ

3.3.2. Nastroje pro dvourozmérné zobrazeni snimku

Cil kontroly: Zkontrolovat spravnou funkcénost zobrazovacich nastrojl (okno a hladina, zoom,
posouvani, barvy, atd.).

Zpusob kontroly: Vytvorit a provést jednoduché testy za Ucelem ovéreni zobrazeni, napf. pro
nastaveni kontrastu (window and level display grey scale image). Zkontrolovat rGzné kombinace
window-level pfi vizualizaci specifickych kombinaci hladin Sedi.

Tolerance: Dvourozmérné zobrazeni snimku musi byt sprdvné se zohlednénim vSech pouZitych
nastroja.

Frekvence: PZ

3.3.3. Trojrozmérné zobrazeni struktur a prislusné funkce

Cil kontroly: Ovéfit spravnou funkénost médu 3D zobrazeni.

Zpusob kontroly: Vytvorit anatomicky model v TPS s vhodnym popisem (tj. snadno interpretovatelny
pro 3D zobrazeni). PouZit tento model k provedeni jednoduchych testl pro ovéreni funkcnosti
zobrazeni, napf. vytvofit 3D zobrazeni pro vSechny relevantni struktury (véetné zakreslenych cilovych
objemU). Pro kazdy mdd zobrazeni potvrdit, Ze zobrazeni pfimo ukazuje spravné kombinace 3D
perspektivy, snimka, grafiky struktur, atd.

Tolerance: Trojrozmérné zobrazeni snimku musi byt spravné se zohlednénim vsech poufZitych
nastroju.

Frekvence: PZ
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3.3.4. Nastroje pro nakladani s anatomickymi daty

Cil kontroly: Ovéfit mozZnosti a omezeni nastrojii pouZitych pro nakladani s anatomickymi daty.
Typickymi nastroji jsou posuny fezl, kopirovani, preklopeni snimkl (levo—pravo, nahofe—dole),
diagonalni pfeklopeni, atd.

Zpusob kontroly: Pro kazdy dostupny nastroj, ktery mize zménit anatomickou reprezentaci pacienta
a/nebo snimkd, zdokumentovat moznosti software za soucasného porozuméni omezeni dat
a snimkd, které jsou vysledkem poufZiti téchto nastroja

Tolerance: Upravy snimku jsou spravné, zména souradného systému je spravné zobrazena.
Frekvence: PZ

3.3.5. Nastroje pro méreni

Cil kontroly: Ovérit moznosti a spravnost méricich nastroja. Obvykle se jedna o méreni vzdalenosti,
kruhovy kurzor, atp.

Zpusob kontroly: Provést méfeni na snimcich fantomu se strukturami znamych rozmérd. Provést
méreni v rlznych smérech, na rlznych fezech, se zvétSenym zobrazenim (zoom) atp.

Tolerance: Méfici nastroje funguji spravné a jsou dostatecné presné (do 0,5 mm resp. do 0,5°).
Frekvence: PZ

3.3.6. Prostorova lokalizace uzavieného radionuklidového zdroje

Cil kontroly: Ovéfit, ze prostorova lokalizace uzavieného radionuklidového zdroje (tj. uréeni jejich
polohy vzhledem k definované soustavé souradnic) je provadéna s dostatecnou presnosti. Provadi se
pro vsechny klinicky pouZivané zplsoby zobrazeni, tj. bud 2D rekonstrukci ze dvou rentgenovych
projekci (ortogonalnich resp. semiortogonalnich s vyuZitim rentgenového simulatoru resp. C-ramene
a lokalizacniho mustku) nebo 3D zobrazeni (vytvofené ze sady transverzdlnich CT snimkd nebo
snimk z ultrazvuku v ptipadé brachyterapie prostaty).

Zpusob kontroly: Zplsob kontroly je zavisly na zobrazovaci modalité pouZité k ovéreni. Blizsi popis je
uveden v kapitole 4.

Tolerance: Tolerance je zavisla na zobrazovaci modalité pouZité k ovéreni, viz kapitola 4.

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS—R

P¥iklad metodiky: Priloha 1.2 tohoto dokumentu.

3.4. Nastroje pro zhodnoceni ozarovaciho planu

3.4.1. Typy ddvkové—objemovych histogramd

Cil kontroly: Zkontrolovat schopnost planovaciho systému vytvorit rGzné druhy DVH (napf.
kumulativni, diferencialni). Kontroluje se konzistentnost mezi riznymi typy DVH.

Zpusob kontroly: Vytvofit jednoduchy fantom s jednoduchymi testovacimi strukturami zndmého
objemu (jak typu cilového objemu, tak typu normalnich struktur). Jako pfiklad mlze slouZit pacient
s jednoduchym centrdlnim cilovym objemem tvaru krychle. Vytvofit davkovou distribuci
jednoduchého a srozumitelného planu se zohlednénim téchto struktur. MlzZe se jednat o plan
s jednim aplikdtorem a jednou pozici zdroje. Vytvofit kumulativni a diferencidlni DVH. DVH
vytisknout.

Tolerance: Vizudlné posoudit spravnost DVH. DVH na vwvytisku musi byt konzistentni s DVH
zobrazenym v planovacim systému.

Frekvence: PZ
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3.4.2. Normalizace planu

Cil kontroly: Potvrdit, Ze DVH souhlasi s davkovou distribuci po zméndach v normalizaci planu.

Zpusob kontroly: vypocitat davkovou distribuci jednoduchého planu s jednoduchymi testovacimi
strukturami. Pro kazdy zplsob normalizace vytvofit DVH (kumulativni a diferencidlni). Ovéfit, Ze pro
vSechny typy normalizace je DVH zobrazeno spravné. Pokud je mozné zménit normalizaci planu aniz
by byl znovu proveden vypocet davkové distribuce, provést takovou zménu a znovu vypocitat DVH
a potvrdit jeho sprdvnost. Vytisknout DVH a potvrdit, Ze vhodné zobrazeni davky se preneslo do
vytisku.

Tolerance: Vizudlné posoudit spravnost DVH. DVH na wvytisku musi byt konzistentni s DVH
zobrazenym v planovacim systému.

Frekvence: PZ

3.4.3. Porovnani relativni a absolutni davky

Cil kontroly: DVH mUze byt zobrazeno bud v relativni nebo v absolutni davce (na vodorovné ose),
i kdyZz mlzZe byt plan spocten pfi jiném zpUsobu normalizace planu. Potvrdit, Ze vypocCty DVH,
zaloZzené na metodach vyuzivajicich relativni ¢i absolutni davky, jsou provedené spravné.

ZpUisob kontroly: Ménit zobrazeni DVH z relativni davky na absolutni davku a obracené. Vytisknout
DVH pro kazdy zpUsob zobrazeni (relativni/absolutni davka).

Tolerance: Vizudlné posoudit spravnost DVH. DVH na wvytisku musi byt konzistentni s DVH
zobrazenym v pldnovacim systému.

Frekvence: PZ

3.4.4. Relativni a absolutni objem

Cil kontroly: Objem na svislé ose DVH milze byt vyjadien bud relativné (v procentech objemu nebo
analyzované struktury) nebo absolutné (vynasobenim procentudlniho objemu spoctenym celkovym
objemem dané struktury). Je tfeba ovéfit spravnost konverze mezi obéma maody zobrazeni.

Zpusob kontroly: Vytvofit rlzné struktury o zndmych objemech. Spocitat objem téchto struktur
nezavislou metodou. Porovnat absolutni objem v DVH s nezavislym vypoctem. Ménit zobrazeni DVH
z relativniho objemu na absolutni objem a obracené. Vytisknout DVH pro kazdy zplUsob zobrazeni
(relativni/absolutni objem).

Tolerance: Vizudlné posoudit spravnost DVH. DVH na wvytisku musi byt konzistentni s DVH
zobrazenym v planovacim systému.

Frekvence: PZ

3.4.5. Velikost davkového binu v DVH

Cil kontroly: Ovéfit spravnost velikosti davkového binu.

Zpusob kontroly: Provést vypocet DVH pro nejméné dvé rtzné velikosti davkového binu (jeden je
nasobkem druhého). Provést porovnani vysledného DVH pro kumulativni a diferencidlni DVH.
Potvrdit manudlnim vypoctem, Ze kumulativni i diferencialni DVH pro oba vypocty spolu souhlasi.
Tolerance: Vizualné posoudit spravnost DVH.

Frekvence: PZ
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3.4.6. SloZené struktury

Cil kontroly: Ovérit flexibilitu v pouZiti struktur pfi vypoctu DVH. Ovéfit schopnost planovaciho
systému definovat slozZité struktury prostfednictvim booleovskych logickych operatord.

Zpusob kontroly: Vytovienim zkuSebnich pland se strukturami, pro které se provedou booleovské
logické operace.

Tolerance: Vizuadlné posoudit spravnost DVH.

Frekvence: PZ

3.4.7. Davkova a objemova statistika

Cil kontroly: Ovéfit spravny vypocet ddvkové statistiky (minimalni, stfeni nebo maximalni davka)
a objemové statistiky (celkovy objem, V05, V60Gy, atp.).

Zpusob kontroly: Vytovienim zkusebnich plan( se strukturami, pro které je proveden vypocet
davkové statistiky.

Tolerance: Vypoctené ukazatele musi byt spravné.

Frekvence: PZ

3.4.8. Vytisk a export ozarovaciho planu

Cil kontroly: Ovérit vytisk a export ozarovaciho planu pro rGzné typy aplikaci — docasné,
permanentni, intrakavitarni, intersticidlni apod. Ovéfuje se spravnost uUdaji na vystisku:
demografické udaje pacienta, Udaje o uzavieném radionuklidovém zdroji: typ, aktivita, datum, cas,
predepsand davka, ddvky ve specifikovanych bodech apod.

Zpusob kontroly: vytvorenim a vytisténim zkusebnich brachyterapeutickych pland

Tolerance: Na vytisku musi byt uvedeny vSechny dlleZité parametry a data na vytisku musi byt
spravna.

Frekvence: PZ
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4. Kontrola lokalizace v brachyterapii a  kvality
zobrazovacich systému pouzivanych v brachyterapii

Zobrazovaci metody maji v brachyterapii klicovou roli. Pozice aplikatorld ve vztahu k cilovym
objemUm a rizikovym organlim je nejdlleZitéjsi bod pro vytvoreni spravné davkové distribuce.
V brachyterapii je duleZité pomoci zobrazovacich metod zobrazit tumor ve vztahu k poloze aplikatort
co nejpresnéji jak je to moiné a bez rusivych artefaktl. Role zobrazovacich metod se postupné
znacné rozsifuje od pocatecniho zobrazeni aplikatord v 1D a 2D pomoci C—-ramena nebo simuldtoru
az po soucasné 3D fuze MRI s CT, pfipadné PET CT, které pfineslo moZznost 3D planovani. S timto
nedoslo pouze k zpresnéni vypoctd davkové distribuce a zaznamu dodané davky do pfislusného
cilového objemu, ale také k zpresnéni a lepsi kontrole davky dodané do rizikovych orgdnda.

V soucasnosti se zobrazovaci metody pouzivaji v brachyterapii ve vSech ¢astech Ié¢ebného procesu.
Pfed samotnou aplikaci pomahaji v pfedbézném pldnovani, pti samotné aplikaci pfi on-line zavadéni
aplikatord, dale pro zakreslovani cilovych objem0 a rizikovych organ(, pfi vyhodnocovani davkové
distribuce pomoci DVH histogrami a po skonceni aplikace i 1écby ke kontrole Iécby, jako je tomu
napfiklad u postplanningu pfi permanentnich aplikacich prostaty. Proto i QA zobrazovacich metod
ma svoje vyznamné misto v procesu zajisténi kontroly kvality v brachyterapii.

V této kapitole jsou popsany zkousky C—ramene, MRl a CT—PET. Pro stanoveni rozsahu zkousek pro
CT, CT simuldtor a rentgenovy simulator lze vyuZit Doporuceni SUIB [14], [15], [16], [17], v této
kapitole jsou pro tyto zobrazovaci modality uvedeny pouze zkousky specifické z hlediska
brachyterapie.

Ultrasonografie se pouzivd v brachyterapii pfevdiné jako zobrazovaci metoda pfi intersticidlni
brachyterapii prostaty (IPB), proto jsou kontroly ultrazvuku a mtizky zafazeny do casti B tohoto
dokumentu.

4.1. Fyzikalni zobrazeni C-rameno, rentgenovy simulator

Nejcastéji pouzivanou metodou je ortogonalni metoda (simuldtory) a semiortogonaini metoda (C—
rameno). Pro simulatory existuje samostatny dokument pro zabezpeceni jakosti — Zavedeni systému
jakosti pfi vyuzivani vyznamnych zdroji ionizujiciho zareni v radioterapii — Radioterapeutické
simulatory, SUJB 2003 [14], pro zkousky rentgenovych pfistrojl existuji samostatna doporuceni SUJB
[15], [16]. V pFipadé pouZiti semiortogonalni metody se pouziva lokalizacni mUstek.

Lokalizaéni mustek je pfipravek obsahujici pevnou konfiguraci kontrastnich znaéek — markerd, které
pfi RTG zobrazeni na pozadi télnich struktur reprezentuji vztaznou soustavu pro urceni polohy
zajmovych bod( v téle pacienta.

U lokaliza¢niho mustku pro ortogonalni projekci se jako zakladni definuje dvojice kolmych rovin —
rovina predo—zadni a rovina lateralni. S témito rovinami jsou rovnobézné roviny markert prilehlé
k filmu a roviny markert obracené k rentgence.

Nepresnosti v nastaveni parametrl projekce jsou korigovany na zakladé zobrazeni marker(
umisténych na mustku. Presnost zobrazeni je u této metody také urcena presnosti konstrukce
lokaliza¢niho mastku.
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4.1.1. Verifikace kolmosti a rovnobéZnosti rovin mustku a polohy
kfizovych markeru

Pti verifikaci je tfeba ovéfovat ty parametry, které jsou zaddvany jako proménné prostorové
rekonstrukce pro planovaci systém. Definici téchto parametrl je tfeba vyhledat v manualu
planovaciho systému. Obecné je nutno ovéfovat nasledujici parametry:

1) Vizualni kontrola neporusenosti lokalizaéniho muUstku

2) Kolmost rovin snimkl ortogonalnich projekci

3) RovnobézZnost rovin kfizovych X—ray markera s rovinami snimk

4) Spravnost parametrl lokalizacniho mastku a Gdajd o geometrii snimkovani zadanych v planovacim
systému, napf. vzdalenost ohnisko rentgenky — film, vzdalenost markerd od uvedenych rovin,
rozméry zamérovacich krizl, apod.

Vsechny kontroly se provadéji pfi zatizeném snimkovacim stole s vodovdhou, olovnici a méfitkem

Cil kontroly: Ovérit stalost parametr(l lokaliza¢niho mustku

Zpusob kontroly: Zkonroluje se spravnost parametru lokalizacniho mustku
Tolerance: 1mm, resp. 1°

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS-T (vizudlni kontrola ), ZPS—M (ostatni parametry)

4.1.2. Zakladni verifika¢ni test lokaliza¢niho retézce C-rameno, simuldtor

Test spociva v provedeni lokalizace RTG kontrastnich marker( v prostoru, jejichZ skutecna poloha je
znama.

Cil kontroly: Posouzeni geometrické presnosti zobrazovaciho procesu véetné matematické
rekonstrukce prostorového modelu

Zpusob kontroly: Pomoci fantomu s markery

Postup kontroly: Pomoci RTG pfistroje provedeme dvé projekce fantomu obsahujiciho markery,
jejichZz skutec¢nd poloha je zndma v geometrii pouZivané v klinickém provozu. Provedeme import
snimk{ do planovaciho systému a zde rekonstrukci poloh jednotlivych markerd.

Tolerance: 3 mm

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS—M, vidy pfi zménach lokaliza¢niho nebo rekonstrukéniho procesu a pfi
zméné pracovnika planujiciho brachyterapii

Pfiklad metodiky: Pfiloha 1.2 tohoto dokumentu.

4.1.3. Verifikace kvality lokaliza¢niho RTG pfistroje

Kvalita zobrazeni neovliviiuje bezprostiedné vypocet rozloZeni davky. Nekvalitni projekce vsak
mohou vést k chybnym interpretacim polohy zobrazenych struktur.

Cil kontroly: Ovéreni rozliSovaci schopnosti projekce RTG pfistroje

Zpusob kontroly: Pomoci testovaci desky

Postup kontroly: Pomoci testovaci desky, kterd obsahuje sadu car, riizné tloustky, fadu dér rlizného
praméru a skokovy médény klin, skladajici se obvykle ze 6 médénych desticek tloustky 0,1-0,6 mm,
urcit rozlisovaci schopnost RTG pfistroje. Ovéfuje se, kolik ¢ar na 1 mm lIze na snimku rozlisit.
Testovaci deska je umisténa vizocentru pfi nastavenych normadlnich parametrech snimkovani.
Exponuje se pres vrstvu 45 cm plexiskla. Ddle se ovéruje jak je systém schopen rozlisit utvary
s nehomogenitou jen mirné odliSnou od okoli. Pti standardnich snimkovacich podminkach vilozime
testovaci desku do izocentra. Exponujeme snimek pres 45 cm plexiskla a snazime se rozlisit diru s co
mozna nejmensim priimérem. Dale se pomoci testovaci desky ovéfuje, zda je systém schopen rozlisit
vSechny plochy skokového médéného klinu. Snimkuje se pfi standardnich podminkach a exponuje se
pres 45 cm plexiskla.

Tolerance: 0,8 ¢ary na 1 mm, diry —4 mm

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS—R, v pfipadé zhorseni rozliSovacich schopnosti RTG pfistroje
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4.1.4. Verifikace stability vzdalenosti ohnisko — detektor (drzdk filmu)
u C-ramene

Pro presnost zobrazeni je duleZity parametr vzdalenost ohniska rengentky od sbérné vrstvy
detektoru, tento parametr se zadava do planovaciho systému a spoluurcuje presnost rekonstrukce.

Cil kontroly: Ovéreni stability vzdalenosti ohnisko — detektor u RTG pfistroje C-ramena

Zpusob kontroly: Zméreni vzdalenosti ohnisko — detektor a jeji porovnani s hodnotou udavanou
vyrobcem

Tolerance: 1 mm

Frekvence: ZPS—R

4.1.5. Vizudlni kontrola funkénosti RTG pfistroje

Provadi se vizualni kontrola geometrie RTG pfistroje, kontrola ovladacich prvkd, pfipojeni datového
kabelu a sitového propojeni s planovacim systémem.

Cil kontroly: Vizualné zkontrolovat geometrii RTG pfistroje, ovladacich prvkd a kabelového propojeni.
Zpusob kontroly: Vizualni kontrola

Tolerance: Stalost geometrie a funkénost propojeni

Frekvence: ZPS-D

4.2. Fyzikalni zobrazeni — CT, CT-PET

CT je velmi dlleZitou zobrazovaci metodou v zevni radioterapii a stejnou roli prebird i v moderni
brachyterapii. Data jsou uchovdna v Hounsfieldovych jednotkach, které jsou pak po prenosu do
planovaciho systému prevedeny na elektronové hustoty. CT pfindsi mozZnost vytvareni 3D
planovacich setli s obrovskym navysenim informaci oproti klasickému 2D snimkovani. Déle pfinasi do
brachyterapie moznost 3D planovani a vyuziti DVH histogramu, a to jak pro cilové objemy tak i pro
rizikové organy. Bézné pouZivana Sitka fezu se pohybuje mezi 3-5 mm. CT-PET zobrazovaci
technologie se v soucasnosti pouziva pro zpfesnéni polohy cilovych objemU. Pro CT zafizeni existuje
samostatny dokument pro zabezpeceni jakosti — Doporuceni zavedeni systému jakosti pti vyuzivani
vyznamnych zdroju ionizujiciho zareni v radioterapii — CT simuldtory a CT zafizeni urend pro
pldnovani v radioterapii, SUJB 2015. Zkousky zde uvadéné jsou ddleZité z hlediska brachyterapie.
Vétsina zde uvedenych zkousek by méla byt provadéna v ramci ZPS na pracovisti s CT pfistrojem.

4.2.1. Zakladni verifika¢ni test lokalizacniho retézce — CT

Test spociva v provedeni CT lokalizace fantomu s RTG kontrastnimi markery jejichz skutecna poloha
v prostoru je zndma. Ovéreni spravného zobrazeni tvaru a objemu fantomu a ovéreni, Ze nedochazi
k celkovému pootoceni obrazu.

Cil kontroly: Posouzeni geometrické presnosti zobrazovaciho procesu véetné matematické
rekonstrukce prostorového modelu

Zpusob kontroly: Pomoci CT naskenujeme fantom s RTG kontrastnimi markery, jejichz skutecna
poloha je znama. Provedeme import snimk( do planovaciho systému a zde provedeme rekonstrukci
poloh jednotlivych markerd. Polohy marker( v prostoru srovhame s referencnimi hodnotami. U¢ime
celkovy objem fantomu a vizudlné ovéfime spravné zobrazeni fantomu. Uhlové pootoceni obrazu lze
ovéfrit zobrazenim vodorovného stolu pacienta a zméfenim uhlové odchylky od vodorovného sméru
na obraze

Tolerance: prostorové odchylky — 1 mm, pootoceni —0,5°, objem — 0,5 cm?®

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS—M, vidy pfi zméndach lokaliza¢niho nebo rekonstrukéniho procesu a pfi
zméné pracovnika planujiciho brachyterapii

P¥iklad metodiky: Pfiloha 1.2 tohoto dokumentu.
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4.2.2. Ovéreni viditelnosti aplikdtord a katetrl pouZivanych v klinické
praxi na CT skenech

Dobra viditelnost a spravné zobrazeni aplikatortl ma vliv na presnost jejich rekonstrukce a tim i pfimy
vliv na spravnost urceni davkové distribuce do cilovych objeml i rizikovych organd

Cil kontroly: Ovéfit viditelnost aplikatorl a katetrli pouZivanych v klinické praxi na CT skenech
a v planovacim systému

Zpusob kontroly: Pomoci CT naskenujeme pouZivané aplikatory, katetry umisténé ve vodnim
fantomu a provedeme import do pldnovaciho systému. Zde ovéfime vizualné jejich viditelnost
a spravné zobrazeni.

Tolerance: Viditelnost a vizualni shodnost s origindlem

Frekvence: Pfed uvedenim aplikator(, katetrd do klinického provozu

4.2.3. Ovéreni moznosti rekonstrukce aplikdtord z CT sken(

V brachyterapii, kde jsou strmé davkové gradienty, je presna rekonstrukce aplikatord jednou
z nejdlleZitéjsich podminek pro spravné uréeni davkové distribuce do cilovych objem i rizikovych
organd.

Cil: Ovérit moznost rekonstrukce aplikator( a urcit nepresnéjsi metodu rekonstrukce (pfimo z CT
skenq, rekonstrukce a uloZeni do knihovny aplikatord...)

Zpusob kontroly: Pomoci CT naskenujeme pouzivané aplikatory umisténé ve vodnim fantomu
a provedeme import do planovaciho systému. Zde provedeme rekonstrukci aplikatord a rozhodneme
o nejpresnéjsi metodé rekonstrukce pro klinickou praxi.

Tolerance: Moznost presné rekonstrukce

Frekvence: Pfed uvedenim aplikatord do klinického provozu

4.3. Fyzikalni zobrazeni — MRI

Mezi dalsi moderni zobrazovaci metody pouZivané v soucasné brachyterapii je MRI. U MRI vznika
obraz na zakladé detekce vf.ozv(i vodikovych atom( pod vlivem silného magnetického pole, coz
vyluCuje poutZiti klasickych feromagnetickych aplikator(. Je potieba pouzivat aplikdtory z materiald,
které jsou kompatibilni s MRI. Velkou vyhodou MRI je mnohem vyssi tkanovy kontrast nez u CT a tim
se stdva MRI idedlni zobrazovaci metodou pro zobrazovani onkologickych struktur. Naproti tomu
nevyhodou MRI je Spatna viditelnost aplikatorl a stim spojend velkd nepresnost pfi jejich
rekonstrukci. Pro pouZiti v brachyterapii je proto optimalni kombinovat obé zobrazovaci metody CT,
MRI a navzdjem je fuzovat.

4.3.1. Kontrola zkresleni obrazu ve tfech ortogonalnich rovinach na MRI

Cil kontroly: Ovéreni, Ze rozméry a tvar skenovaného objektu jsou zobrazeny spravné, bez distorze.
Popis kontrolovaného parametru: Kontrolovanym parametrem jsou znamé vzdalenosti na rastru
fantomu zobrazeném na MRI skenu, mérené pomoci softwarovych nastroji planovaciho systému po
prenosu skenl do néj. Nespravné geometrické zobrazeni v planovacim systému by mohlo vést
k nepresné fuzi MRI, CT a aplikaci nespravnych davek do cilového objemu a rizikovych organt pfi
ozafeni nebo k ozafeni nespravné oblasti. Pokud by se rekonstrukce aplikatoru provadéla pres MRI
zobrazeni, doslo by vlivem distorze obrazu k chybé pfi rekonstrukci aplikatoru.

Zpusob kontroly: Méfenim vzdalenosti

Postup kontroly: Naskenuje se fantom o zndmych rozmérech s geometrickym rastrem o znamé
vzdalenosti znadek. Pomoci softwarovych nastroji MRI skeneru se ovéfi velikost fantomu,
vzdalenosti na rastru fantomu ve tfech ortogonalnich rovinach. Vizudlné se zhodnoti spravnost
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zobrazeni tvaru fantomu. Poté je vhodné MRI skeny importovat do planovaciho systému a parametry
OVéfrit rovnéz nastroji planovaciho systému.

Tolerance: Vyhovuje, je-li odchylka zobrazenych vzddlenosti od skuteénych ve vSech tfech rovindch
mensi nez 2 % referenéni vzdalenosti na rastru.

Frekvence: PZ, ZDS, ZPS—M

4.3.2. Kontrola MRI kompatibility aplikatoru

Cil kontroly: Ovéreni MRI kompatibility aplikatoru

Popis kontrolovaného parametru: aplikator musi byt z kompatibilniho MRI materidlu. Pokud by tak
nebylo, doslo by k poranéni pacienta, pfipadné poskozeni MRI pfistroje.

Zplsob kontroly: Kontrola MRI kompatibility certifikdtu aplikdtoru od vyrobce. Pfed klinickym
pouzitim zajistény aplikator umistit do blizkosti MRI.

Tolerance: Aplikator vyhovuje MRI kompatibilité, kontrolou dokumentace

Frekvence: Pred uvedenim aplikatoru do klinického provozu

4.3.3. Ovéreni viditelnosti aplikator(i a katetr(l pouzivanych v klinické
praxi na MRI skenech

Dobra viditelnost a spravné zobrazeni aplikatorll ma vliv na presnost jejich rekonstrukce a tim i pfimy
vliv na spravnost urceni davkové distribuce do cilovych objem i rizikovych organa.

Cil kontroly: Ovérit viditelnost aplikator( a katetrl pouzivanych v klinické praxi na MRI skenech
a nasledné v planovacim systému

Zpusob kontroly: Vizualné

Postup kontroly: Pomoci MRI naskenujeme pouzivané aplikdtory, katetry umisténé ve vodnim
fantomu a provedeme import do planovaciho systému. Zde ovéfime vizualné jejich viditelnost
aspravné zobrazeni. V soucasnosti komeréné dostupné aplikdtory maji na MRI skenech
nedostate¢nou viditelnost, a proto se doporucuje fuze MRI s CT.

Tolerance: Viditelnost a vizualni shodnost s origindlem

Frekvence: Pfed uvedenim aplikator(, katetrd do klinického provozu

4.3.4. Qvéreni moznosti rekonstrukce aplikator( z MRI skent

V brachyterapii, kde jsou strmé davkové gradienty, je presna rekonstrukce aplikatorli jednou

organd.

Cil kontroly: Ovéfit moZnost rekonstrukce aplikatorG a urcit nejpresnéjsi metodu rekonstrukce
(pfimo z MRI sken, rekonstrukce a ulozeni do knihovny aplikatord...)

Zpusob kontroly: Pomoci rekonstrukce aplikatort

Postup kontroly: Pomoci MRI naskenujeme pouZivané aplikatory umisténé ve vodnim fantomu
a provedeme import do planovaciho systému. Zde provedeme rekonstrukci aplikatord a rozhodneme
0 nejpresnéjsi metodé rekonstrukce pro klinickou praxi. V soucasnosti komercéné dostupné aplikatory
maji na MRI skenech nedostatecnou viditelnost, a proto se doporucuje import aplikator( z knihovny
aplikatord, pokud to neni mozné, pak fuze MRI, CT a rekonstrukce aplikatoru pres CT fezy.

Tolerance: MoZnost presné rekonstrukce

Frekvence: PZ
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5. Kontrola kvality ozarovaciho procesu pacienta

Kromé pravidelnych testl, popsanych v pfedchozich kapitolach, se provadéji kontroly pred
ozafovanim pacienta, zahrnujici kontrolu ozafovaciho planu pfed zahajenim ozafovani, kontrolu
prenosu dat z planovaciho systému do fidiciho systému, kontrolu spravného pripojeni jednotlivych
katetr( ke kandlim ozarovacCe. BEéhem ozafovani pacienta se kontroluje spravny priibéh ozafovani
a raddné ukonceni ozarovani po uplynuti naplanovaného ozarovaciho ¢asu. Po vytisténi ozarovaciho
protokolu se zkontroluje jeho Uplnost. V pfipadé provadéni in—vivo dozimetrie se provede
vyhodnoceni jejich vysledka.

U kazdého klinického ozafovaciho planu se pred zahdjenim ozafovani pacienta kontroluji tyto

poloZky:

e |dentifikace pacienta
— veskerd zdravotnickd dokumentace pacienta, filmy a vytisky musi obsahovat jméno
a identifikacni ¢islo pacienta a ndzev oddéleni/nemocnice

o Ddvka a davkova distribuce
— souhlas naplanované davky s ddvkou predepsanou, souhlas s ostatnimi Udaji v ozafovacim
predpisu (anatomicka lokalizace, typ aplikace — intrakavitarni, intersticialni, HDR, LDR apod.),
zhodnoceni homogenity davky a davkové distribuce, umisténi oblasti vysoké davky (150%
a 200% izodoza), pocatetni a koncovd ozarovaci pozice (tj. délka ozafovaci drahy) u kaidého
katetru, pocet katetru

e Datum, ¢as a délka trvani ozarovani

o Davka na kritické organy — splnéni davkovych kritérii na kritické organy

e  Pouzity program pro vypocet davkové distribuce — typ algoritmu, cislo verze, stinéni, pfip.
korek¢ni faktory

o Identifikace pouZitého URZ — typ, oznaceni, vydatnost URZ, velikost kroku, vzdalenost k distalni
ozafovaci pozici

o Nezdvislé ovéreni vypoctu davky — pomoci nezdvislého programu nebo ru¢nim vypoctem

e Pfenos dat z planovaciho systému do fidiciho systému — spravny prenos ozafovacich dat:
ozafovaci pozice, ozafovaci ¢asy v jednotlivych pozicich, celkovy ozafovaci cas, Cisla kanall

Jelikoz ma fyzik obvykle velmi malo ¢asu mezi vytvorenim planu a zahajenim ozafovani pacienta,
musi velmi rychle zhodnotit, zda vytvoreny ozatrovaci plan je ,rozumny”, tj. zda odpovida obvyklym
planim pro dany typ aplikace a aplikatoru. Pro kontrolu, kterd by odhalila hrubé chyby v planu, se
doporucuje provést rychlé ovéreni planu, napf. srovndnim s tabulkovymi hodnotami pfedem
vypocitanych hodnot ddvek v bodech ve stanovené vzdalenosti od aplikdtoru pro jednotlivé typy
aplikaci.

Velmi uZiteCnym parametrem pro rychlé zhodnoceni planu je celkova referencni vzduchové kerma —

TRAK (Total Reference Air Kerma), kterd se stanovi jako soucin celkového ozafovaciho casu
a referencni kermové vydatnosti.

Pro ucel rychlé kontroly planu lze pouZit i Total Time Index, ktery je primérnou referencni
vzduchovou kermou vztazenou na jednu pozici a jednotkovou davku. Total Time Index je definovan
jako:

(celkovy ozatrovaci ¢as X referenéni kermova vydatnost)

Total Time Index = (15)

(davka x pocet ozatrovacich pozic)
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Kontrolovany parametr Cetnost Tolerance |Zdroj Kapitola
v tomto
dop.

Kontrola kvality uzavieného radionuklidového zdroje

Identifikace URZ PZ,VZ F Dop. BRT 111

Dokumentace k URZ PZ,VZ F Dop. BRT 1.1.2

Kalibrace URZ PZ, VZ 3% Dop. BRT 1.1.3,2

Tésnost URZ vz 200 Bq Dop. BRT 1.1.4

Bezpecnostni, indikacni a vystrazné systémy afterloadingového ozafovace

Svételna a zvukova signalizace Pz, ZDS, ZPS—-D F Dop. BRT 1.2.1

Nezavisly detektor urovné radiace v ozafovné Pz, ZDS, ZPS—-D F Dop. BRT 1.2.2

Systém sledovani pacienta a komunikace s nim | PZ, ZDS, ZPS - D F Dop. BRT 1.2.3

Ovladaci prvky PZ,ZDS, ZPS—-D F Dop. BRT 1.24

Udaje v Fidicim systému (datum, &as, vydatnost [ ZPS—D F Dop. BRT 1.2.5

zdroje)

Dokumentace prlibéhu ozarovani ZPS-D F Dop. BRT 1.2.6

Blokovani  zéfeni pfi rozpojeni dvefnich |PZ, ZDS, ZPS—D F Dop. BRT 1.2.71

kontaktd

PferuSeni ozafovani po stisknuti tlacitka pro|PZ, ZDS, ZPS—D F Dop. BRT 1.2.7.2

preruseni ozafovani

Pferuseni ozafovani po stisnuti nouzovych |PZ, ZDS,ZPS—-M |F Dop. BRT 1.2.7.3

vypinaci

Pferuseni ozafovani pfi vypadku napajeciho|PZ, VZ F Dop. BRT 1.2.7.4

napéti

Ruéni nouzové zatazeni zdroje Pz,VzZ F Dop. BRT 1.2.8

Havarijni trezor a naradi PZ, ZDS, ZPS—-D F Dop. BRT 1.2.9

Pfesnost polohy zdroje Pz, ZDS, ZPS—-M 1mm Dop. BRT 1.2.10

Casova¢ PZ, ZDS 0,5% Dop. BRT 1.2.11

Transitni ¢as PZ F Dop. BRT 1.2.12

Aplikatory a pfenosové trubice a jejich pripojeni

Zachovani geometrické konfigurace aplikatoru | PZ F Dop. BRT 1.3.1.1

Uplnost a celistvost aplikdtorG a prenosovych | PZ, A F Dop. BRT 1.3.1.2

trubic

Prichodnost katetr( a prenosovych trubic PZ, A, F Dop. BRT 1.3.1.3

Uzavienost katetr(l a prenosovych trubic PZ, A, F Dop. BRT 1.3.1.4
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Nezaménitelnost prenosovych trubic PZ, A, F Dop. BRT 1.3.1.5
Celkova délka prenosové trubice a aplikdtoru PZ, ZPS —R, A, F Dop. BRT 1.3.1.6
Uplnost a celistvost spojovacich zamk0 PZ, A F Dop. BRT 1.3.2.1
Snadnost uzamykani a pevnost spojeni zamka PZ, A, F Dop. BRT 1.3.2.2
Odezva systému na S3Spatnou funkci zamka | Pz F Dop. BRT 1.3.2.3
a spojl
Kontrola kvality planovaciho systému a kontrola vypoctu davkové distribuce
Vstupni fyzikalni a technické parametry URZ Pz F Comprehensive | 3.1.1
BRT, tab. 13.3,
str. 182 (Source
information)
Ovéreni spravnosti matematického modelu |PZ 2% Comprehensive | 3.1.2
vypoctu davkové distribuce v okoli uzavieného BRT, tab. 13.1,
radionuklidového zdroje standardnim vypoctem str. 181 (Dose
Calculation
Algorithm)
Korekce na nehomogenity PZ 20HU,F | TRS 430 3.1.3
Volba algoritmu PZ F TRS 430 3.14
Vypocetni mrizka a okno PZ F TRS 430 3.15
Absolutni/relativni davka Pz F TRS 430 3.1.6
Predpis davky a normalizace Pz F TRS 430 3.1.7
Stabilita vypoltu davkové distribuce pro|ZPS—M F TRS 430 3.1.8
referencni plan
Manualni konturovani Pz F TRS 430 3.2.1
Vstup obrazovych dat Pz F TRS 430 3.2.2
Nastroje zobrazovacich modalit Pz F TRS 430 3.2.3
Databaze pacient( PZ F TRS 430 3.2.4
Automatické konturovani Pz F TRS 430 3.2.5
Editace kontur Pz F TRS 430 3.2.6
Vytvoreni popisu trojrozmérnych objektd Pz F TRS 430 3.2.7
Vytvoreni novych struktur (z povrchl nebo |PZ F TRS 430 3.2.8
interpolaci)
Zvétseni objektu Pz F TRS 430 3.2.9
Vytvoreni hustot pro manudlni konturovani Pz F TRS 430 3.2.10
Vytvoreni hustot na zakladé CT snimkd Pz F TRS 430 3.2.11
Editace CT Cisel Pz F TRS 430 3.2.12
Definice bodd, pfimek a znacek Pz F TRS 430 3.2.13
Dvourozmérné zobrazeni snimku Pz F TRS 430 331
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Nastroje pro dvozrozmérné zobrazeni snimku Pz F TRS 430 3.3.2

Trojrozmérné zobrazeni struktur a pfislusné|PZ F TRS 430 3.3.3

funkce

Nastroje pro nakladani s anatomickymi daty PZ F TRS 430 3.34

Nastroje pro méreni Pz F TRS 430 3.35

Prostorova lokalizace uzavieného | PZ F Dop. BRT 3.3.6

radionuklidového zdroje

Typy davkové-objemovych histogrami PZ F TRS 430 3.4.1

Normalizace planu PZ F TRS 430 3.4.2

Porovnani relativni a absolutni davky Pz F TRS 430 3.4.3

Relativni a absolutni objem Pz F TRS 430 3.4.4

Velikost davkového binu v DVH PZ F TRS 430 3.4.5

Slozené struktury Pz F TRS 430 3.4.6

Davkova a objemova statistika Pz F TRS 430 3.4.7

Vytisk a export ozafovaciho planu Pz F TRS 430 3.4.8

Kontrola kvality zobrazovacich systémt pouzivanych v brachyterapii

Verifikace kolmosti a rovnobéznosti rovin|PZ, ZDS,ZPS-T,M |1 mm,1° |Dop. BRT 4.1.1

mUstku a polohy kfiZovych marker(

Zakladni verifikacni test lokaliza¢niho fetézce C—-| PZ, ZDS, ZPS—M 3mm Dop. BRT 4.1.2

rameno, simulator

Verifikace kvality lokalizacniho RTG pfistroje PZ, ZDS, ZPS—R 4.1.3

Verifikace  stability vzdalenosti  ohnisko—|ZPS—R 1 mm 4.1.4

detektor (drzak filmu) u C-ramene

Vizualni kontrola funkénosti RTG pfistroje ZPS-D F 4.1.5

Zakladni verifikac¢ni test lokalizacniho rfetézce —| Pz, ZDS, ZPS—M 1 mm, 42.1

CT 0,5°% 0,5 cc

Ovéreni viditelnosti aplikdtord a katetr(l | Pfed uvedenim do | F 4.2.2

pouzivanych v klinické praxi na CT skenech klinického provozu

Ovéreni moznosti rekonstrukce aplikator( z CT | Pfed uvedenim do | F 4.2.3

sken( klinického provozu

Kontrola zkresleni obrazu ve trech | PZ, ZDS, ZPS—M 2% 4.3.1

ortogonalnich rovinach na MRI

Kontrola MRI kompatibility aplikatoru Pfed uvedenim do|F 4.3.2
klinického provozu

Ovéreni viditelnosti aplikdtord a katetr(l | Pfed uvedenim do | F 433

pouzivanych v klinické praxi na MRI skenech klinického provozu

Ovéreni moznosti rekonstrukce aplikatort z MRI | Pfed uvedenim do | F 434

sken(

klinického provozu
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Klinické ozafovaci plany a ozafovani pacienta

Kontrola klinickych ozafovacich pland Ag F Comprehensive BRT, | 5
tab. 13.9,str. 186

Prenos dat z planovaci jednotky do ozafovaciho | Ag,PZ F Dop. BRT 5

protokolu

Uplnost ozatovaciho protokolu A F

Vysvétlivky:

Doporucené cetnosti kontrol:

A kontrola se provadi pred aplikaci

A kontrola se provadi pred aplikaci a po aplikaci

D kontrola se provadi denné

T kontrola se provadi jednou za tyden

M kontrola se provadi jednou za mésic

R kontrola se provadi jednou za rok

VZ  kontrola se provadi po vyméné zdroje

PZ  kontrola se provadi po instalaci nového zafizeni resp. po kazdém
zasahu do systému nebo pfi podezieni na nespravnou funkci

ZDS zkouska dlouhodobé stability

ZPS  zkousky provozni stalosti

Fir  kontrola se provadi podle firemniho protokolu

Tolerance:

F toleranci nelze udat kvantitativné (kontrola funkénosti, vyhovuje x nevyhovuje, provedeno...)
Fir  tolerance je uréena firemnim protokolem
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B. Intersticialni brachyterapie prostaty

7. Kontrola kvality URZ pouzivanych pri IBP
7.1. Identifikace URZ

Cil kontroly: Ovéreni identifikace a vlastnosti URZ, které budou poutzity pro IBP.

7.1.1. Aplikace HDR

Zpusob kontroly:

1) Porovnanim vyrobniho ¢isla URZ na neaktivnim konci nosného dratu proti privodni dokumentaci
ke zdroji (certifikat URZ vyrobce, Osvédcéeni URZ, Stitek na AFL).

2) Ovérenim spravnosti zadani vyrobniho cisla/aktivity URZ k danému datu do planovaciho systému
proti Osvédceni URZ.

Frekvence:

ad 1) Pi kazdé vyméné zdroje.

ad 2) Pred kazdou aplikaci IBP kontrolou vypisu ozafovaciho planu.

Tolerance: Shoda vsech parametr(.

Zaznam o zkousce:

ad 1) Podpisem protokolu o pfedani/prevzeti nového URZ od dodavatele.

ad 2) Podpisem ozarovaciho planu.

7.1.2. Aplikace radionuklidovych zrn LDR

Zpusob kontroly:

1) Porovnanim dat URZ vloZenych do planovaciho systému (TPS) s daty v literatufe. Porovnavaji se
konstrukce, typ, kermova vydatnost, konverzni faktory, polofas premény, radialni davkové
funkce, anisotropické funkce a anisotropni faktory.

2) Porovnanim dat URZ vloZenych do TPS s daty aktudlné dodanych URZ uréenych pro klinickou
aplikaci. Porovnavaji se min. konstrukce, typ, kermova vydatnost.

Frekvence:

ad 1) Pti akceptaci planovaciho systému, pred kazdou aplikaci.

ad 2) Pred kaZzdou aplikaci IBP kontrolou vypisu ozafovaciho planu.

Tolerance: Shoda vsech parametr(.

Zaznam o zkousce:

ad 1) Podpisem zdznamu o ovéreni shody databdze dat v TPS s tabelovanymi daty.

ad 2) Podpisem protokolu o aplikaci IBP.
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7.2. Kontrola kermové vydatnosti URZ
Cil kontroly: Ovéreni kermové vydatnosti URZ, které budou pouzity pro IBP.

7.2.1. Aplikace HDR

Zpusob kontroly: Stanovenim kermové vydatnosti URZ a porovnanim s hodnotou uvedenou
v certifikatu URZ vyrobce [18].

Frekvence: Pfi kazdé vyméné zdroje HDR.

Tolerance: 3 %.

Dokumentace: Protokol ZPS.

7.2.2. Aplikace radionuklidovych zrn LDR

Zpusob kontroly: Stanovenim kermové vydatnosti reprezentativniho vzorku dodanych URZ
a porovnanim s hodnotou uvedenou v certifikatu URZ vyrobce [19].

Frekvence: Pred kazdou aplikaci IBP.

Tolerance: 5 %. Je—li odchylka > 5 %, je tfeba stanovit pfi¢inu odchylky. Pokud je odchylka > 7 %, je
tfeba pro stanoveni priciny kontaktovat vyrobce.

Pozn: KaZdad instituce provddéjici IBP musi mit systém pro méreni kermové vydatnosti zdroju se
sekunddrni sledovatelnosti pro vSechny typy zdroji pouZivanych v jeji praxi. Pfed pouZitim novych
zdroji pro lécbu musi byt kalibrace doddvané vyrobcem ovéreny v souladu s doporu¢enim TG40,
TG43, TG43-U1.

Radioaktivni zrna mohou byt doddvdna jako volnd, uloZend v kazeté nebo ve formé zretézenych zrn
(strand). Pro kaZdou z téchto forem musi vyrobce dodat certifikdt s kermovou vydatnosti udanou
k predpoklddanému datu aplikace zrn. Uzivatel by mél zkontrolovat ndhodné vybrany vzorek alespon
10 % zrn v zdsilce [9], [19], [23].

Dokumentace: Protokol ZPS.

P¥iklad metodiky: Kapitola 4.1 tohoto dokumentu nebo [9], [19], [23].

7.3. Kontroly tésnosti URZ

Cil kontroly: Ovéreni neporusenosti obalu URZ, které budou pouZity pro IBP a vylouceni jejich
povrchové kontaminace s cilem zabranit radiologickym udalostem a nepfiznivym vlivim na pracovni
nebo Zivotni prostredi.

7.3.1. Aplikace HDR

Zpusob kontroly: Nepfimou zkouskou otéry tzv. "kritickych mist", tj. prazdnych katetrd, aplikatord
nebo trezorl v mistech, kde lze ocekdvat v pripadé poruseni tésnosti URZ (podle zplsobl jeho
pouzivani) nejvyssi kontaminaci [18].

Frekvence: Pfi kazdé vyméné zdroje HDR.

Tolerance: 200 Bq.

Dokumentace: Dokumentace k vyméné zdroje.

7.3.2. Aplikace radionuklidovych zrn LDR

Zpusob kontroly: Dozimetrickou kontrolou prostredi, ve kterém se manipuluje s URZ za ucelem
dlisledného sledovani uloZeni, pohybu a vyuZivani URZ a inventarizace, aby nedoslo ke ztraté
zadného zrna nebo k zamofreni prostoru, kde se se zrny pracuje a dale ovéfenim poctu zrn souctem
aplikovanych a zbylych zrn [18].

Frekvence: Pred a po kazdé aplikaci IBP.

cvvs

Dokumentace: Protokol ZPS.
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8. Kontroly kvality systému pouzivanych pf¥i IBP

Intersticidlni brachyterapie prostaty pfindsi do brachyterapie nové postupy a propojeni
se zobrazovacimi a aplika¢nimi technikami dosud v brachyterapii nepouzivanymi. Zejména je to
propojeni ultrazvuku, krokovaciho zafizeni (stepper) a planovaciho systému. Implantacni jehly jsou
zavadény pres vodici mtizku.

Pro pfesné provadeéni IBP je tfeba vSechna tato zafizeni periodicky ovérovat v rdmci zkousek provozni
stalosti. Je tfeba ovérovat jednotlivé parametry lokalizacnich a aplikacnich systém(, které mohou
ovlivnit kvalitu provedeni IBP, a soucasné je tfeba ovérit lokalizacni a aplikacni systém jako celek
(Fetézec: ultrazvuk — krokovaci zatizeni — propojeni s planovacim systémem — vztah zobrazeni mfizky
na ultrazvuku a vodici mtizky jehel).

Tento dokument obsahuje ndvrh zplsobu ovéreni jednotlivych parametrl zafizeni a soucasné
predkldada moZnou sekvenci Cinnosti radiologického fyzika pfi IBP, kterou lze zajistit minimalizaci
vzniku chyby v pribéhu procesu pfipravy a aplikace IBP.

8.1. Lokalizacni retézec pouzivany pro IBP

8.1.1. Vlastnosti ultrazvuku

Pro vSechny nasledujici kontroly je doporuceno, aby obrdzky z UZ byly vytistény a uloZeny pro
pozdéjsi srovnani. Mél by byt pouzit vodivy gel kzajisténi bezartefaktového kontaktu mezi
sonografickou sondou a skenovanym povrchem.

Kontroly popsané vtéto kapitole nezavisi na zplsobu provadéni IBP (aplikace HDR nebo
radionuklidovych zrn).

8.1.1.1. Skdly Sedi a jejich viditelnost

Uspé&nost IBP zavisi na kvalité on line zobrazeni objem( ultrazvukovym systémem. Proto je dileZité,
aby ultrazvukovy monitor, ktery je nastaven pfi instalaci ultrazvuku, zlstal stabilni po celou dobu
pouZivani.

Cil kontroly: Ovéreni stability monitoru ultrazvuku.

Zpusob kontroly: Verifikaci pomoci obrazce obsahujiciho skalu Sedi a stanovenim poctu rozlisitelnych
urovni Sedi nebo délky oblasti se Skdlou Sedi na takovémto obrazci. Takovyto obrazec je soucasti
zobrazovaciho fetézce vétsiny UZ zafizeni.

Frekvence: Alespon 1 tyden pred kazdym provedenim IBP (pfi zjisténi zhorSeni kvality parametru
musi byt proveden odpovidajici servisni zasah).

Tolerance: Stanovend hodnota by se neméla liSit od hodnoty stanovené pfi instalaci UZ o vice neZ
12 stupné Sedi nebo + 10 % délky verifikacniho obrazce.

Dokumentace: Protokol ZPS.

P¥iklad metodiky: Pfiloha 4.2.1 tohoto dokumentu.

8.1.1.2. Hloubka pronikani signdlu

Citlivost sonografického systému urcuje hloubku pronikdni, tedy jak hluboko v pacientovi je mozné
pozorovat slabé kontrastni objekt. Jakékoliv zmény v kvalité signalu ultrazvuku (pomér signal/Sum —
v elektronice nebo Sumem nebo distorzi ultrazvukového nebo méreného signalu. Klinicky se snizenim
SNR klesne i maximum pronikani, které bude mit za pficinu Spatné anteriorni zobrazeni prostaty.
Maximalni hloubka pronikani zavisi nepfimo Umérné na frekvenci ultrazvuku. Pokud se hloubka
pronikani zmensuje, lze pfi aplikaci, pokud to ultrazvuk umoznuje, zvolit nizsi frekvenci.

Cil kontroly: Ovéreni citlivosti a hloubky pronikani signalu ultrazvuku.
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Zplsob kontroly: Stanovenim citlivosti a hloubky pronikani signédlu ultrazvuku pomoci vhodného
fantomu s uvnitf zabudovanym objektem, dobfe viditelnym na UZ. Je vhodné méreni provést ve dvou
navzajem kolmych rovinach, volitelné pro rGizné frekvence UZ. Méfi se hloubka, v niz Ize jasné odlisit
obraz objektu od Sumu UZ signalu.

Frekvence: Alespon 1 tyden pred kazdym provedenim IBP (pfi zjiSténi zhorSeni kvality parametru
musi byt proveden odpovidajici servisni zasah).

Tolerance: Stanovena hodnota by se neméla liSit od hodnoty stanovené pfi instalaci UZ o vice
nez-1cm.

Dokumentace: Protokol ZPS.

P¥iklad metodiky: Ptiloha 4.2.2 tohoto dokumentu.

8.1.1.3. Axidlni a laterdlni rozliseni

Spatné rozliseni mize zpGsobit problémy s identifikaci a lokalizaci zrn nebo m@ze zptsobit deformaci
zobrazeni polohy jehel a tim zhorsit presnost jejich rekonstrukce. Prostorové rozliSeni muize byt
negativné ovlivnéno $patnymi vlastnostmi sondy nebo Spatnym ptijmem pulz( elektronikou. Tento
test je doporuceno provadét ve fantomu ve vzddlenosti 1 — 2 cm od sondy a v hloubce cca 5 -6 cm.
Cil kontroly: Ovéreni axidlniho a lateralniho rozliseni ultrazvuku.

Zpusob kontroly: Stanovenim vzdalenosti jesté rozlisitelnych diskrétnich vhodné usporadanych
marker( ve fantomu nebo alternativné stanovenim velikosti mezer mezi markery, usporadanymi do
obrazce se zkracujici se vzdjemnou vzdalenosti. Stanovi se odchylka vzdalenosti markerl nebo
velikosti mezer mezi markery od referen¢ni hodnoty.

Frekvence: Alespon 1 tyden pred kazdym provedenim IBP (pfi zjisSténi zhorSeni kvality parametru
musi byt proveden odpovidajici servisni zasah).

Tolerance: Stanovend hodnota by se neméla lisit od hodnoty stanovené pfi instalaci UZ o vice nez
1 mm.

Dokumentace: Protokol ZPS.

P¥iklad metodiky: Pfiloha 4.2.3 tohoto dokumentu.

8.1.1.4. PFesnost méreni axidlni a laterdlni vzddlenosti

Klinicky je méfeni vzdalenosti dllezité z nékolika dlvodl. Za prvé, pokud je méfeni vzdalenosti
chybné, systém nespravné lokalizuje predméty v ramci obrazu. Proto, napfiklad, nebude umisténi
jehel zobrazeno presné vzhledem k prostaté. Za druhé, casto je dlleZité provadét presné méreni
v pribéhu aplikace napf. pro uréeni vzdalenosti jedné jehly od druhé nebo vzdalenosti jehly od
rektdIni stény. A konecné, méreni plochy a objemu, dlleZité pro intraoperativni planovani, jsou
zaloZena na téchto dvou zakladnich mérenich vzdalenosti.

Pro kontrolu méreni vzdalenosti je optimalni fantom, ktery obsahuje vysoce kontrastni vlakna (napf.
fantom CIRS 045). Fantom by mél obsahovat nejméné jeden sloupec a jednu fadu tvorené
kontrastnimi vlakny s kontrastnimi markery o znamé vzdjemné vzdalenosti. Pfipadné lze pouZzit
fantom obsahujici objekt se znamymi rozméry, jako jsou vélce nebo koule.

Pfesny popis principu vypoctu délky stanovené pomoci UZ naleznete v [19].

Cil kontroly: Ovéreni presnosti méreni axialni a lateralni vzdalenosti na obrazu z ultrazvuku.

Zpusob kontroly: Stanovenim vzajemné vzdalenosti obrazd marker o zndmé nominalni vzdalenosti
nebo rozméru objektu ve fantomu. Zminéné objekty se ve fantomu zobrazi pomoci UZ standardnim
zpUsobem, stanovi se jejich vzajemné vzdalenost (rozmér) a stanovi se odchylka od referencni
hodnoty.

Frekvence: Alespon 1 tyden pted kazdym provedenim IBP (pfi zjisténi zhorSeni kvality parametru
musi byt proveden odpovidajici servisni zasah).

Tolerance: Stanovend hodnota by se neméla lisit od hodnoty stanovené pfi instalaci UZ o vice nez
12 mm nebo 2 % mérené délky pro axialni a £ 3 mm nebo 3 % mérené délky pro lateralni smér.

48



DR-RO-3B.2(REV.1.0)

Pozn: Akéni limit pro presnost méreni laterdini vzddlenosti je vétsi neZ pro presnost méreni axidlni
vzddlenosti diky vétsimu poctu faktor( ovliviiujicich méreni. Konkrétné sniZeni prostorového rozliseni
v pficném sméru vede ke zvyseni nejistoty urceni polohy vidkna.

Dokumentace: Protokol ZPS.
Priklad metodiky: Priloha 4.2.4 tohoto dokumentu.

8.1.1.5. Pfesnost méreni plochy

Spravné provedeni vypoctu objemu télesa zavisi na presnosti uréeni plochy télesa ve snimané roviné.
Proto musi byt verifikovdna presnost méreni plochy. K méfeni je vhodné pouZit fantom s objektem,
ktery ma kruhovy priifez o znamé velikosti.

Cil kontroly: Ovéreni presnosti méreni plochy na obrazu z ultrazvuku.

Zpusob kontroly: Stanovenim velikosti plochy prifezu objektem o znamych rozmérech na obrazu
z ultrazvuku. Stanovi se odchylka od referenc¢ni hodnoty.

Frekvence: Alespon 1 tyden pred kazdym provedenim IBP (pfi zjisténi zhorSeni kvality parametru
musi byt proveden odpovidajici servisni zasah).

Tolerance: Stanovend hodnota by se neméla lisit od hodnoty stanovené pfi instalaci UZ o vice nez
5 %.

Dokumentace: Protokol ZPS.

P¥iklad metodiky: Ptiloha 4.2.5 tohoto dokumentu.

8.1.1.6. Pfesnost méreni objemu

Pro potreby dozimetrie v redlném case je velmi dulezité presné stanoveni objemu prostaty. Tento
test vyZzaduje jak fantom s tfidimenziondlnim télesem o zndmém objemu tak i krokovaci zatizeni
pouzivané v klinické praxi.

Cil kontroly: Ovéreni presnosti urceni objemu objektu z dat ultrazvuku.

Zpusob kontroly: Stanovenim objemu objektu o znamych prostorovych parametrech zdat
ultrazvuku. Stanovi se odchylka od referenéni hodnoty.

Frekvence: Alespon 1 tyden pred kazdym provedenim IBP (pfi zjisténi zhorSeni kvality parametru
musi byt proveden odpovidajici servisni zasah).

Tolerance: Stanovend hodnota by se neméla liSit od hodnoty stanovené pfi instalaci UZ o vice nez
5 %.

Dokumentace: Protokol ZPS.

Pfiklad metodiky: Priloha 4.2.6 tohoto dokumentu.

8.2. Aplikac¢ni mrizka

8.2.1. Nastaveni mfizky, kalibrace mrizky

Mrtizka (template) je Sablona, pomoci které se pfi IBP implantuji jehly. Elektronickd mrizka je
generovana ultrazvukovym systémem a je pomuckou pti zavadéni a lokalizaci jehel dle ozafovaciho
planu. Je velmi duleZité verifikovat, Ze znacky elektronické mfizky pfesné odpovidaji lokalizaci otvor(
na fyzické mtizce. Pokud se mtizky vzajemné neshoduji, jehly neni mozné umistit v souladu s planem.
Je vsak tfeba poznamenat, Ze i v pfipadé dokonalé shody obou mtiZek Ize nékdy v praxi pozorovat
urcitou diskrepanci. | kdyZ je mfizka nastavena a kalibrovana spravné, zkoseny hrot jehly se mlze po
vpichu do tkané odchylit od sméru daného otvorem ve fyzické mfizce v dlsledku nehomogenity
tkané v prostaté a pruznosti jehly a to vede k odchylce od idedlni pozice.
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Kalibrace mfizky vyZaduje umisténi mfizky s jehlami a krokovaciho zafizeni do vody a zajisténi
rovnobéznosti jehel. Fantom k témto ucelim by mél poskytnout vyrobce krokovaciho zafizeni. Pokud
takovy fantom neni k dispozici, je tfeba najit nahradni metody kalibrace mfizky.

Cil kontroly: Ovéreni presnosti shody otvoru fyzické mfizky se znackami elektronické mfizky.

Zpusob kontroly: Zobrazenim alespon tfi jehel umisténych do fyzické mfizky, porovnanim skuteéné
polohy jehel vici elektronické mrizce a stanovenim odchylky. Pokud je stanovend odchylka vétsi nez
povolend tolerance, je tfeba provést nastaveni fyzické mrizky adjustaci v drzaku sondy ultrazvuku
nebo nastavenim elektronické mfizky v menu ultrazvuku.

Frekvence: Pred prvnim pouzitim mfizky a poté vzdy pted provedenim IBP.

Tolerance: Odchylka polohy otvorl fyzické mrizky oproti znackam elektronické mtizky by méla byt
mensi nebo rovna 1 mm.

Dokumentace: Protokol ZPS.

P¥iklad metodiky: Ptiloha 4.3 tohoto dokumentu.

8.3. Krokovaci zarizeni

8.3.1. Posun krokovaciho zarizeni

Krokovaci zafizeni (stepper) mlze byt mechanické nebo elektronické. Posouva sondu UZ v kranio—
kaudalnim sméru. Sonda ve zvolenych ekvidistantnich krocich krokovaciho zafizeni snima jednotlivé
transverzalni fezy. Pfesna délka zvoleného kroku krokovaciho zafizeni je dulleZita pro spravné
geometrické zobrazeni prostaty.

Cil kontroly: Ovéreni presnosti posunu krokovaciho zatizeni.

Zpuisob kontroly: Méfenim vzdalenosti

Postup kontroly: Porovnanim velikosti posunu provedeného krokovacim zafizenim s nezavislym
méridlem délky nebo udajem na displeji elektronického zafizeni. Pro mechanické krokovaci zafizeni
se kontroluje skutec¢na délka posunu sondy proti nezdvislému méridlu délky, pro elektronické
krokovaci zafizeni se kontroluje skuteénd délka posunu sondy proti udaji na displeji a pocet
nasnimanych fez( v planovacim systému. Pro nasnimany pocet fez( musi platit:

=) g

kde: D je celkova délka posunu [mm]
d je délka kroku [mm]

Pokud je stanovena odchylka vétsi nez povolena tolerance, je tfeba provést kalibraci krokovaciho
zafizeni odbornym servisem.

Frekvence: Pred prvnim pouzitim krokovaciho zafizeni a poté vidy pred provedenim IBP.

Tolerance: Odchylka délky posunu provedeného krokovacim zafizenim od délky posunu stanoveného
na nezavislém meéridle vzdalenosti/zobrazeného na displeji by méla byt mensi nebo rovna 1 mm.
Pocet nasnimanych fez( musi odpovidat specifikaci dle vztahu (1).

Dokumentace: Protokol ZPS.

P¥iklad metodiky: Pfiloha 4.4.1 a 4.4.2 tohoto dokumentu.

8.3.2. Rotace elektronického krokovaciho zarizeni

Pokud je tfeba pfi IPB zobrazit v celé délce jehlu, kterd lezi mimo stfedni rovinu mfizky, je nutné
natocit sondu UZ spolecné s krokovacim zafizenim (stfedni rovina obrazu UZ odpovida stfednimu
sloupci dér vaplikacni mfizce). Pro zajisténi spravnosti zobrazeni vtéchto pfipadech je tfeba
kontrolovat presnost zobrazeni pti rotaci krokovaciho zatizeni.
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Cil kontroly: Ovéreni presnosti zobrazeni pfi Uhlovém natoceni sondy UZ s krokovacim zatizenim.
Zpusob kontroly: Zobrazenim alespori dvou jehel umisténych mimo stfedni rovinu zobrazeni UZ,
porovnanim skutec¢ného uhlu rotace sondy s thlem uréenym pomoci pldnovaciho systému. Pokud je
stanovena odchylka vétsi nez povolend tolerance, je tfeba provést kalibraci rotace krokovaciho
zafizeni.

Frekvence: Pred prvnim pouzZitim mfizky a poté vzdy pred provedenim IBP.

Tolerance: Odchylka uhlu zobrazeného v planovacim systému a dhlu ur¢eného vypoctem by neméla
byt vétsi nez 1°.

Dokumentace: Protokol ZPS.

P¥iklad metodiky: Ptiloha 4.4.3 tohoto dokumentu.

8.4. Kontrola planovaciho systému a vypoctu davek
Pro pfesnou aplikaci IBP je nutné ovéfit spravnou funkci planovaciho systému. Verifikaci planovaciho
systému v pfipadé pouziti HDR jsou vénovany prilohy [18]. Pro verifikaci planovaciho systému
v pfipadé pouZiti radionuklidovych zrn u IBP jsou navrieny testy obsazené dale v této kapitole.
Je tfeba mit na paméti, Ze konkrétni provedeni téchto testll se mlzZe liSit pro rlizné vyrobce
planovacich systému. Je nutné, aby se odpovédna osoba detailné seznamila s principy konkrétniho
systému a ovéfila vSechny parametry, které by mohly mit vliv na kvalitu vypoctl a tedy i celé
aplikace.
Zakladni kontroly spravnosti vypoctu pldnovacim systémem byvaji soucasti akceptacni procedury
vyrobce. Tyto uZivatelské zkousky jsou zaloZeny na zverejnénych zdrojovych specifikacnich udajich
typickych pro zdroje urcitého vyrobce. Pokud by se takovéto Udaje pouzily pro zdroj jiného vyrobce,
mohou se vysledky podstatné lisit.

Pozn. 1: Vidy pred uvedenim pldnovaciho systému do klinického provozu vyZddejte od dodavatele
ndvrh konkrétnich postupu pro provddéni uZivatelskych testi systému vcetné referencnich hodnot pro
ovéreni spravnosti vypocti. Referencni hodnoty jsou zpravidla vysledkem nezavislych rucnich vypoctu
pro ddvky ve strukture.

Pozn. 2: Pred provedenim kaZdé kontroly a kaZdé aplikace IBP se ujistéte, Ze typ zdroje, ktery se bude
pouZivat v pldnovacim systému, je identicky se zdrojem, jenZ chcete pouZit v kontrole pfipadné
aplikaci.

Pozn. 3: Zdkladni kontrola identifikace a dat radionuklidovych zrn vlioZenych do pldnovaciho systému
je popsand v kapitole 3.

8.4.1. Vypocet davky v bodé

Cil kontroly: Ovéreni presnosti shody vypoctu davky planovacim systémem a nezavislym vypoctem.
Zpusob kontroly: Kontrolou vypoctu davky v bodé pomoci planovaciho systému a porovnanim
vysledku vypoctu s hodnotami dodanymi vyrobcem nebo hodnotami vypoctenymi rucné. Ovéruje se
hodnota davky v bodé ve vzdalenosti max. 5 cm pro jedno a dvé zrna a ovéfuje se davka v bodé od
1. zrna, od 2. zrna a souctova davka v bodé od obou zrn.

Frekvence: Pfed uvedenim planovaciho systému do provozu, po aktualizacich planovaciho systému,
po preinstalovani aplikace a po jakychkoli zménach licenci.

Tolerance: 1 %.

Dokumentace: Protokol ZPS.
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8.4.2. Zobrazeniizodoz

Cil kontroly: Ovéreni sprdvného zobrazeni izoddznich kfivek planovacim systémem.

Zpusob kontroly: Kontrolou zobrazeni izoddznich kfivek pomoci planovaciho systému a jejich
porovnanim s hodnotami dodanymi vyrobcem. Ovértuje se vzdalenost jednotlivych Urovni izoddz od
stfedu 1 zrna v transverzalnim i longitudinalnim sméru a viditelnost izoddz na jednotlivych vrstvach
UZ obrazl. Pfi nasledném provadéni zkousky by méla byt pouZita stejnd mrizka, stejnd vzdalenost
mezi UZ obrazy a stejny pocet obrazu.

Frekvence: Pfed uvedenim planovaciho systému do provozu, po aktualizacich pldnovaciho systému,
po preinstalovani aplikace a po jakychkoli zméndch licenci.

Tolerance: 2 mm.

Dokumentace: Protokol ZPS.

8.4.3. Objemovy vypocet davky

Cil kontroly: Ovéreni spravného objemového vypoctu davky planovacim systémem.

Zpusob kontroly: Vyuzitim hodnot DVH. Provede se objemovy vypocet davky od jednoho zrna
umisténého ve strukture o znamém objemu. Je—li to mozZné, porovnavaji se hodnoty kumulativniho
a diferencidlniho DVH s referenénimi hodnotami pro definovanou max. a min. davku v daném
objemu.

Frekvence: Pfed uvedenim planovaciho systému do provozu, po aktualizacich planovaciho systému,
po preinstalovani aplikace a po jakychkoli zménach licenci.

Tolerance: 5 % nebo 0,5 cm3 (cokoli je vétsi).

Dokumentace: Protokol ZPS.

8.4.4. Vypocet anizotropni funkce modelu linearniho zdroje

Cil kontroly: Ovéreni spravného vypoctu anizotropni funkce linearniho zdroje.

Zpusob kontroly: Ovérenim vypoctu planovaciho systému v aproximaci linearniho zdroje za pouziti
dat anizotropni funkce.

Frekvence: Pfed uvedenim planovaciho systému do provozu, po aktualizacich planovaciho systému,
po preinstalovani aplikace a po jakychkoli zménach licenci.

Tolerance: 1 %.

Dokumentace: Protokol ZPS.

8.4.5. Shoda zobrazeni ultrazvukem a planovacim systémem

Cil kontroly: Ovéreni, Ze geometrie vytvofena planovacim systémem odpovida geometrii zobrazené
ultrazvukem.

Zpusob kontroly: Porovnanim velikosti cilovych objemu ziskanych na ultrazvuku a v planovacim
systému.

Frekvence: Pred uvedenim planovaciho systému do provozu, po aktualizacich planovaciho systému,
po preinstalovani aplikace a po jakychkoli zménach licenci.

Tolerance: 5 %.

Dokumentace: Protokol ZPS.

Priklad metodiky: Priloha 4.5 tohoto dokumentu.
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8.5. Priprava a provedeni vlastni aplikace IBP

8.5.1. Kontrola nastaveni ultrazvuku

Cil kontroly: Ovéreni sprdvného nastaveni ultrazvuku pfed aplikaci IBP.

Zpusob kontroly: Kontrolou zobrazeni mrizky, vyskového a stranového zobrazeni, méfitka
zobrazeni — pouzité frekvence a vhodného maddu skaly Sedi.

Frekvence: Pred kazdou aplikaci IBP.

Tolerance: Funkcnost.

Dokumentace: Protokol ZPS.

Priklad metodiky: Priloha 4.6 tohoto dokumentu.

8.5.2. Funkénost retézce ultrazvuk — planovaci systém

PFi IBP se pouziva on line propojeni ultrazvuku a pldnovaciho systému, pfipadné propojeni ultrazvuku
se systémem pro zpracovani fezl z ultrazvuku a umoznujicim zakresleni cilového objemu a rizikovych
organll a jejich prenos do planovaciho systému. V planovacim systému potom dochazi k vypoctu
davkové distribuce. Pro Uspésné provedeni IBP je proto nutné zkontrolovat sitové propojeni
jednotlivych zafizeni a funkénost celého retézce.

Cil kontroly: Ovéreni funkcnosti vSech komponent podilejicich se na prenosu obrazovych dat
z ultrazvuku do planovaciho systému.

Zpusob kontroly: Verifikaci funkénosti jednotlivych prvkl fetézce i funkcnosti jejich vzajemného
propojeni.

Frekvence: Pred kaZzdou aplikaci IBP.

Tolerance: Funkcnost.

Dokumentace: Protokol ZPS.

P¥iklad metodiky: Priloha 4.7 tohoto dokumentu.

8.5.3. Provedeni aplikace IBP

8.5.3.1. IBP s vyuZitim HDR

Cil kontroly: Ovéreni retézce postupll a Cinnosti pri pfipravé aplikace IBP a kontrola spravnosti
parametrl ozarovaciho planu a parametrd mechanickych prvkd pro transport zdroje zareni do téla
pacienta.

Zpusob kontroly:

1. Verifikaci délky propojeni prfenosova trubice — jehla, verifikaci pridchodnosti propojenych jehel
s pfenosovymi trubicemi a jednoznacnou identifikaci pfenosovych trubic (¢iselné oznaceni) pro
vsechny jehly a pfenosové trubice, které jsou pfipraveny k aplikaci (tuto kontrolu se doporucuje
provést pred zahdjenim pfipravy pacienta k aplikaci pro urychleni pribéhu aplikace a omezeni
nezadoucich komplikaci po zavedeni jehel do téla pacienta) [18].

2. Verifikaci shody dat z ozafovaciho planu a dat nactenych do automatického afterloadingu pro
parametry: Jméno a ID pacienta, datum ozareni, referencni davka, pocet jehel, ozarovaci Casy
v jednotlivych pozicich, celkovd kermova vydatnost [18].

Frekvence: Pfi kazdé aplikaci IBP.

Tolerance: Funkcnost, shoda verifikovanych dat a tolerance uvedené v kapitole 9.

Dokumentace: Protokol ZPS a parcialni protokoly pro dokladovani provedené aplikace.

Pfiklad metodiky: Priloha 4.8.1 tohoto dokumentu.
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8.5.3.2. IBP s vyuZitim radionuklidovych zrn LDR

Cil kontroly: Ovéreni fetézce postupl a Cinnosti pti pripravé aplikace radionuklidovych zrn pro IBP.
Zpusob kontroly: Ovéfenim spravnosti a bezpeénosti provedeni ¢innosti nutnych pro pfipravu IBP
pomoci radionuklidovych zrn. Kontroluje se hlavné kermova vydatnost dodanych zrn (viz. kapitola 9),
ovéreni poctu zrn pfipravenych k aplikaci, zavedeni zrn (strandd) do jehel pro aplikaci, identifikace
jehel srdznymi pocty zrn, provedeni dozimetrické kontroly ptipravny zrn, kontrola poctu zrn
zavedenych do pacienta.

Frekvence: Pri kazdé aplikaci IBP.

Tolerance: Funkénost, shoda verifikovanych dat a tolerance uvedené v kapitole 3.

Dokumentace: Protokol ZPS a parcidlni protokoly pro dokladovani provedené aplikace.

Priklad: Pfiloha 4.8.3 tohoto dokumentu.
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9. Prehled kontrol a jejich Cetnosti a toleranci.

Vymezeni kontroly Cetnost | Tolerance Kapitola
Identifikace URZ
Identifikace URZ HDR aplikace Ao, VZ F 7.1.1
Identifikace URZ aplikace radionuklidovych | A, P F 7.1.2
zrn
Kontrola kermové vydatnosti
Aplikace HDR VZ 3% 7.2.1
Aplikace radionuklidovych zrn Ay 5 %, 5 — 7 % stanovit pficinu, 7.2.2
< 7 % kontaktovat vyrobce
Tésnost URZ
Aplikace HDR \24 200 Bq 7.3.1
Aplikace radionuklidovych zrn A Hodnota aktivity jednoho zrna 7.3.2
Vlastnosti ultrazvuku
Skaly edi a jejich viditelnost AT 12 stupné Sedi nebo +10 % délky | 8.1.1.1
verifikacniho obrazce Ptiloha 4.2.1
Hloubka pronikani signalu AT Odchylka od referencni hodnoty | 8.1.1.2
<lcm Ptiloha 4.2.2
Axialni a laterdlni rozliseni AT Odchylka od referenéni hodnoty | 8.1.1.3
<+l mm Ptiloha 4.2.3
Pfesnost méreni axidlni a laterdIni vzddlenosti | AT Odchylka od referen¢ni hodnoty: 8.1.1.4
Axialni smér < +2 mm nebo 2 % Ptiloha 4.2.4
Lateralni smér < 3 mm nebo 3 %
Presnost méreni plochy AT Odchylka od referen¢ni hodnoty | 8.1.1.5
<5% Ptiloha 4.2.5
Presnost méreni objemu AT Odchylka od referen¢ni hodnoty | 8.1.1.6
<5% Ptiloha 4.2.6
Aplikaéni mtizka
Nastaveni mfizky, Kalibrace mfizky Ao <1mm 8.2.1
Ptiloha 4.3
Krokovaci zafizeni
Posun krokovaciho zafizeni Aq <1lmm 8.3.1
Ptiloha
4.4.1a4.4.2
Rotace elektronického krokovaciho zatizeni Ay <1° 8.3.2
Ptiloha 4.4.3
Kontrola planovaciho systému a vypoctu davek
Vypocet davky v bodé P 1% 8.4.1
Zobrazeni izoddz P 2 mm 8.4.2
Objemovy vypocet davky P 5 % nebo 0,5 cm3 (cokoli je vétsi) 8.4.3
VypocCet  anizotropni  funkce  modelu | P 1% 8.4.4
linedrniho zdroje
Shoda zobrazeni ultrazvukem a planovacim | P 5% 8.4.5
systémem Ptiloha 4.5
Ptiprava a provedeni vlastni aplikace IBP
Kontrola nastaveni ultrazvuku Ay F 8.5.1
Ptiloha 4.6
Funkcnost retézce ultrazvuk-planovaci | A, F 8.5.2
systém Ptiloha 4.7
IPB s vyuZitim HDR AP F a tolerance viz. kap. 3 8.5.3.1
Pfiloha 4.8.1
IPB s vyuzitim radionuklidovych zrn LDR AP F a tolerance viz.kap.3 8.5.3.2
Ptiloha 4.8.3
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Legenda:

A — kontrola se provadi pred a po aplikaci

Ay — kontrola se provadi pred aplikaci

AT — kontrola se provadi tyden pred aplikaci

AP — kontrola se provadi pfi aplikaci

P — kontrola se provadi pred uvedenim planovaciho systému do provozu, po

aktualizacich planovaciho systému, po pfeinstalovani aplikace a po jakychkoli
zménach licenci
VvZ — kontrola se provadi po vyméné radionuklidového zdroje
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Prilohy casti A
Priloha 1: Priklady vybranych metodik

1.1. Presnost polohy zdroje

Tento test slouZi k ovéreni presnosti polohy zdroje (shody skutecné polohy zdroje s polohou
planovanou) a ovéreni shody polohy zdroje s maketou (markerem).

K provedeni testu se pouZije radiochromicky film, katetry a aplikatory a odpovidajici markery.

Na film pfipevnime (pfilepime) 4 katetry a vloZime do nich markery. Film s pfilepenymi katetry a na
doraz zasunutymi markery umistime na detektor obrazu C-ramene (viz Obr. 1) a provedeme expozici.
DigitdIni snimek vyexportujeme do planovaciho systému a nasledné snimek vytiskneme v redlné
velikosti (méritko 1:1).

Z katetrG vyjmeme markery, film poloZime na ozafovaci stll a pfipojime katetry pomoci pfislusnych
prenosovych trubic ke kandlim ozafovaci jednotky. Pfi manipulaci s filmem mezi obéma ozarenimi
nesmi dojit ke zméné vzajemné polohy aplikator( a filmu.

V fidicim pocitaci nacteme zkusebni soubor a provedeme ozareni viech 4 katetri — autoradiografii
zdroje. Je praktické zvolit krok zdroje 2 cm. Pocet pozic mGZzeme modifikovat podle délky pouZitého
katetru. Pro nékteré katetry zadame offset 1. ozatovaci pozice.

Po skonceni ozafovani vyznacime fixou na film konce katetrl a Setrné odlepime katetry z filmu.
Na vytistény snimek pfilozime film s ozafenymi pozicemi zdroje (viz Obr. 2) a zméfime:

— vzddlenosti jednotlivych ozafovacich pozic. Zmérené vzdalenosti porovname se zadanym krokem
zdroje — 2 cm.

— vzddlenost 1. ozafovaci pozice od Spicky katetru. Zmérené vzdalenosti porovname se zndmou
(deklarovanou) vzdalenosti 1. pozice od $picky katetru.

— délku offsetu. Zmérenou délku offsetu porovname se zadanou délkou offsetu.

— rozdil mezi polohou zdroje a polohou makety (stfed zrna markeru). Poloha zdroje (resp. stfedu
zdroje) se urci jako stfed plochy s maximalnim zéerndnim v misté kontrolované polohy zdroje.

Hodnoceni presnosti polohy zdroje se provadi zméfenim nasledujicich vzdalenosti na exponovaném
filmu :

e = maximalni zmérend vzdalenost skutecné polohy zafi¢e od deklarované polohy
f = maximalni zméfena vzdalenost skutecného offsetu 1. pozice zdroje od zadané hodnoty offsetu
g = maximalni zméfena vzdalenost stfedu makety a stfedu zafice

Obr. 1 Radiochromicky film s nalepenymi katetry a zasunutymi maketami. Film je polozen na detektoru obrazu C-ramene a pfipraven
k osnimkovani.
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kratkd ocelova jehla dlouha ocelova jehla katetr do vaginalniho valce bronchidini katetr
(offset: 1 cm) (offset: 2 cm)

Obr. 2 Ozafeny film poloZeny na vytisténém snimku katetri se zasunutymi maketami

1.2. Prostorova lokalizace uzavieného radionuklidového zdroje

Tento test slouZi k posouzeni geometrické presnosti celého procesu fyzikalniho zobrazeni véetné
matematické rekonstrukce prostorového modelu.

K provedeni testu se pouzije verifikacni plexifantom obsahujici sit kontrastnich znacek (markerd)
s pfesné definovanymi soufadnicemi. Na Obr. 3 a Obr. 4 jsou uvedeny pfiklady dvou komercéné
dostupnych fantomd. Fantom Ize pouZzit pro 2D lokalizaci pomoci RTG pfistroje nebo simuldtoru nebo
pro 3D lokalizaci pomoci CT.

Obr. 3 Baltas fantom [21] Obr. 4 MiniRad fantom [22]

V pripadé 2D lokalizace provedeme AP a LL projekci fantomu, v pfipadé 3D lokalizace je proveden CT
sken fantomu. V pfipadé semiortogonalni rekonstrukce pouZijeme lokaliza¢ni mlstek. Pfi snimkovani
a rekonstrukci pouZijeme postup shodny s postupem pouzivanym v klinickém provozu. Provedeme
import snimkd do planovaciho systému

Na Obr. 5 a Obr. 6 jsou zndzornény predozadni (AP) a bocni (LL) rentgenové projekce fantomu
zobrazené v pldnovacim systému.
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F

Obr. 5 Rentgen.ov{c I?kaliz?c":nl' snimek Min.iRad fantomu s Obr. 6 Rentgenovy lokalizaéni snimek MiniRad fantomu s
lokaliza¢nim muastkem — AP projekce lokaliza&énim méstkem — LL projekce

Zadame referencni body (markery) v AP a LL projekci (viz Obr. 7 a Obr. 8), pfipadné v jednotlivych
fezech CT obrazu (viz Obr. 9 a Obr. 10). Pocatek souradné soustavy v planovacim systému zadame do
markeru 1, umisténého ve stfedu fantomu, tj. tak, aby souradnice tohoto markeru byly [0,0,0].

Obr. 7 Snimek fantomu s vyznacenymi body Obr. 8 Snimek fantomu s vyznaéenymi body

2
Obr. 9 CT fantomu MiniRad — koronalni fez stfredem Obr. 10 CT fantomu MiniRad - koronalni fez
fantomu s vyznacenymi body
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Hodnoceni presnosti prostorové rekonstrukce zvolené projekéni metody je provedeno posouzenim
odchylek soufadnic referencnich bodl urcenych planovacim systémem od skutecné polohy bodu
uvedené vyrobcem fantomu. Odchylkou se rozumi prostorovad vzddlenost mezi uréenou polohou
markeru a jeho nominalni (skutecnou) pozici.

Prostorova odchylka se stanovi dle vztahu:

A= \/[(lxi—TPsl = xXi—nomD? + (UYi-rps| = [YVi—nomD? + (Zi—rps| = |Zi—nom|)?] (1)

kde

A je prostorova vzdalenost mezi zrekonstruovanou a nominalni polohou bodu (markeru) i;

Xi_tps, Yitps, Zitps j€ zrekonstruovana (uréend planovacim systémem) soufadnice x, y, z bodu (markeru)
i;

Xicnoms Vienom Zinom J€ NOMINalni (skutecna) souradnice x, y, z bodu (markeru) i.

Tabulka 4 Nominalni hodnoty soufadnic MiniRad fantomu.

nomindlni hodnoty souradnic [mm]

marker

1|2 3 |4 |5 |6 7|8 9 (10|11 |12 (13|14 |15|16 |17 |18 |19 |20 |21

x|{0] -50 |-20| 20 | 50 | -50 | 50 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 15 |1 15 | 15 | 16

y| 0| O 0 0 0 0 0 0 50 | 50 0 0 0 0 0 0 |-101]-10| 10 | -10 | 10

z| 0| O 0 0 0 50 [ 50| -50 | -50 | -50 [ 20 | -10 | 10 | 20 | 30 | 40 | 40 | 20 | -20 | -20 | -20

1.3. Ovéreni parametrd URZ a matematického modelu pro
vypocet davkoveé distribuce v planovacim systému

Pfiklad vypoctu ddvky v bodé pro linedrni model zdroje:

Pro hodnotu kermové vydatnosti 34,11 mGy-h™-m’, ovéfte davku ve vodé pro Ghel 6 = 53° ve
vzdalenosti 2,5 cm od stfedu zdroje za 1 minutu pro zdroj Gammamed Plus (Varian) spoétenou
planovacim systémem. Konstanta davkového piikonu pro 'Ir v ozafovati Gammamed Plus je
1,117 cGy/(h-U) (viz Tabulka 6 ), kde U = cGy-cm*h™ = pGy-m>-h™. Aktivni délka zdroje je 0,35 cm. Pro
ovéreni vyuZijte data z tabulek v Pfiloze 3 pro dany typ zdroje.

_ P(r,8)
N7
L
- F . Ij
PiroBp) §— <y |
a1 1E /B rp=1cm
' ( X\ ' -
N 'n.._

Obr. 11 Schematické znazornéni geometrie okoli zdroje pro ucely vypoctu davky v bodé P [9].
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Vypocet davky bude proveden dle vztahu:

G(r,0
Din(2) = Kp* A g(r) - g F(r,6) (2)

Nejprve zkontrolujeme hodnotu konstanty davkového prikonu (viz Tabulka 6Tabulka 6 Dozimetricka data
pro zdroje **Ir HDR: hodnoty konstanty davkového piikonu A [12].). V pldnovacim systému by méla byt zadana
hodnota 1,117 cGy/(hU).

Dale zkontrolujeme shodu hodnot anizotropni funkce v planovacim systému s Tabulka 8 hodnot
anizotropni funkce pfislusného zdroje v pfiloze 3.

Poté zkontrolujeme shodu hodnot radidlni funkce v pldnovacim systému s tabulkou radidlni funkce
pfislusného zdroje spoctenou Monte Carlo vypoctem (viz Tabulka 7 v ptiloze 3). Radialni funkce muze
byt v pldnovacim systému zadana bud formou konkrétnich hodnot v zavislosti na vzdalenosti r od
stfedu zdroje, nebo prostfednictvim Meisbergerova polynomu. Pokud jsou v pldnovacim systému
pfimo hodnoty radialni funkce, provedeme srovnani s Tabulkou pftilohy 3. Pro Meisberger(v polynom
ovéfime hodnoty koeficientd ag a; a, a; porovnanim s hodnotami v literatufe (viz Obr. 12).
V Tabulka 5 je uvedeno porovnani hodnot radialni funkce spoctené pomoci Meisbergerova polynomu
s koeficienty z [13] a hodnot namodelovanych metodou Monte Carlo z [12] pro zdroj Gammamed
Plus (Varian). Z porovnani vyplyva, Ze radidlni funkce pro vypocet metodou Monte Carlo
a prostifednictvim Meisbergerova polynomu s koeficienty z literatury [13] je do 0,4 % pro klinicky
relevantni vzdalenosti (tj. jiné nez 0 cm).

Radial dose function of the GammaMed Plus, HDR 0.9 mm external diameter,
gny=a +ar+ar+ar ;for0lSem<r<IScem

Table 8.B.33 (m.ff'u;.m\ n1 the radial dose function, g(r), of the GammaMed Plus, HDR 0.9 mm external diameter.

This function ge polynomial between 0.15 cm and 15 cm, resulting in the following fitting coefficients:

9 2F0E-D) -1 BI0TE-03

SN
\

2 ETRIE-08

192

Obr. 12 Hodnoty Meisbergerova polynomu pro ~““Ir HDR GammaMed Plus, ESTRO Booklet 8, str. 200 [13]
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Tabulka 5 Porovnani hodnot radialni funkce pro Monte Carlo simulaci a pro vypocet pomoci Meisbergerova polynomu
pro zdroj Gammamed Plus (Varian). Shoda hodnot radialni funkce pro oba zptsoby stanoveni je pro vzdalenosti od
0,2cmdo 0,4 %.

BLm Ar)/

r{cm) EL,MC{r} EL,ME"E{r} EL,ME"E{r}
0,00 0,9980 0,9925 1,006
0,20 0,9980 0,9943 1,004
0,25 0,9970 0,9947 1,002
0,50 0,9960 0,9967 0,999
0,75 0,9980 0,9984 1,000
1,00 1,0000 1,0000 1,000
1,50 1,0030 1,0025 1,001
2,00 1,0060 1,0041 1,002
3,00 1,0060 1,0049 1,001
4,00 1,0040 1,0025 1,001
5,00 00,9990 0,9973 1,002
6,00 0,9930 0,9893 1,004
8,00 0,9680 0,9657 1,002
10,00 00,9350 0,9332 1,002

Pro ovéreni vypoctu davky v planovacim systému mlzeme pouZit pripravenou tabulku davkovych
prikon(l vztazenych na jednotkovou kermovou vydatnost (v Gy-10™). Pro Gammamed Plus (Varian)
vyuZijeme Tabulka 9 z ptilohy 3. Tabulka je vytvofena pro souradnice (z,y) bodd, ve kterych chceme
spocitat davku. Tyto soufadnice budou pro uhel 53° a vzdalenost 2,5 cm: (2,5-cos(53°), 2,5:sin(53°)),
tj. (1,5 cm; 2,0 cm). Pro tyto soutradnice nalezneme v Tabulce Ptilohy 3 hodnotu 0,1776. Touto
hodnotou vynasobime kermovou vydatnost v Gy-h™-m?, vydélime 60 (protoze chceme znat dévku za
minutu) a ziskame davku v daném bodé v Gy-10™ (kvili normalizaci hodnot v tabulce k 1 cm pro Ghel
0=90°, konstanta davkového pfikonu je jiz v tabulce zapracovdna — musime tedy ziskany soucin
vynasobit 10%). Vysledkem bude davka 1,01 Gy.

Vypocet mUZeme provést i bez Tabulky 6, a to pfimo z rovnice (2).

Hodnota anizotropni funkce pro uvazovany bod a pro dany zdroj bude 0,978. Ziskame ji z Tabulka 8
v pfiloze 3 interpolaci pro vzdalenost 2,5 cm mezi dhly 50° a 60°. Hodnota radialni funkce pro
uvazovany bod bude 1,006 (z Tabulky 4 P¥ilohy 3). Uhel 53° je 53r/180 radidndi.

ProtoZe uvaZzujeme linedrni zdroj, potfebujeme vyjadfit uhel B, ktery je nezbytny pro spravné
stanoveni hodnoty geometrické funkce linedrniho zdroje pro uvazovany bod P. Uhel B se stanovi
jako:

0, -0, =8 (3)

Pricemz z ndkresu geometrie linedrniho zdroje (viz Obr. 11) Ize odvodit, Ze:

rsiné
tanf, = —— (4)
r-Ccos 9+E
rsiné
tanf, = ——— (5)
r'CcOoS 9—5
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VSechny uhly je nutné udavat pfi vypoctech v radianech a vSechny vzdalenosti v cm. Z toho vyplyva,
Ze v nasem pripadé je Uhel B dan jako:

2'5'51“(53”/1§,2§ — arctan —2’5'““((552,’3)/1322 = 0,112 rad (6)
‘COo

2,5-cos(‘::37§)—7

B (2,5;%) = arctan

180

2

Geometricka funkce linedrniho zdroje pro uvazovany bod ve vzdalenosti 2,5 cm pod Uhlem 53° od
stfedu zdroje bude dana jako:

53w\ _ 0,112 _
GL(z,s,E)_—0,35.2'5“(%) 0,160 (7)

Pro vypocet davky v bodé P jesté potfebujeme vyjadrit hodnotu funkce G, pro bod Py(1;m/2):

L 0,35
T 2-arctan§ 2-arctan—2_1
G (L) =—#-= = 0,990 (8)
2 Lr-sm(;) 0,35'1-1

Alternativné Ize geometrickou funkci také stanovit jako:

rcose—% rc059+%
arccos| ———=——= |—arcCos| ——————=——

‘r2+(%)2—LT'C°S 0 r2+(%)2+Lr-cos 9/

G,(r,0) =

Lr-sin 0 (9)
Vyhneme se v takovém pripadé nutnosti stanovovat Uhel B. Prakticky dlivod poufZiti alternativniho
vztahu je ten, Ze vysledkem zdporného argumentu funkce arctan je zaporny Uhel namisto uhlu
v intervalu 90° a 180°, ktery pozaduje zde popsany formalismus poldrniho souradného systému.

Vypocet davky za 1 minutu v bodé P (2,5 cm; 53°) pro linearni zdroj potom provedeme nasledovné:

0,160

.10-3
(M 1,117 - 1,006 - 2282
0,990

D(Pysemsae) = 10*-0,978) Gy = 1,01 Gy (10)

Oba zpUsoby vypoctu davky vedly ke stejnému vysledku.

S touto ddvkou porovndme hodnotu spoétenou v daném bodé planovacim systémem pro ¢as setrvani
zdroje v dané pozici 60 s. Obdobné budeme pokracovat i pro dalsi body v rlznych pozicich od stfedu
zdroje. Maximalni tolerovatelny rozdil mezi vypoctem planovacim systémem a ovérenim nezavislym

vypoctem je 2 % v plném rozsahu Uhl0 a vzdalenosti uvedenych v tabulkach v pfiloze 3.

Data pro bézné uzivané radionuklidové zdroje lze nalézt v ptiloze 3.
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Priloha 2: Vybaveni a pomucky

Zakladni pristrojové vybaveni a pFislusenstvi:

HDR pfistroj, implantacni jehly, pfenosové trubice, CT a MRI kompatibilni aplikdtory
Lokaliza¢ni mUstek

RTG C-rameno

Simulator

CT zafizeni

MRI zafizeni

Zkusebni vybaveni a pomucky:

Dozimetrické vybaveni:

Ovéreny elektrometr (dozimetr)
Ovérena ionizacni komora
Kontrolni zdroj (*°Sr)

PFistroj pro méreni Urovné radiace

Dalsi zkusebni vybaveni a pomticky:

Kalibracni mlstek pro méreni kermové vydatnosti
Teplomér

Tlakomér

Stopky

Pfesné délkové méfidlo

Posuvné méfitko

Uhlomér

Vodovdaha

Verifikacni filmy

Verifikacni fantom s RTG kontrastnimi markery se zndmou prostorovou geometrii
Testovaci deska pro RTG obraz

Stojany a drzaky

Osobni pocitac

Specifikace v klinické praxi pouZivaného typu zdroje od vyrobce
Osvédceni URZ

Data poutzitych zdrojt v literature

Referencni hodnoty pro ovéreni spravnosti vypoctl
Olovnice

Kalibracni kfivky po CT skener

Vodéekvivalentni fantom

Fantom s ¢arovymi objekty

MRI kompatibilni fantom
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Priloha 3: Tabulky hodnot dozimetrickych parametru z
Monte Carlo simulaci

Data v této kapitole pochazeji z Chyba! Nenalezen zdroj odkazt..

Tabulka 6 Dozimetricka data pro zdroje %2 HDR: hodnoty konstanty davkového prikonu A [12].

Typ zdroje (vyrobce) Alem™] Nejistota (k =1)
Gammamed HDR Plus (Varian) 1,117 0,40%
HDR Varisource (Varian) 1,100 0,60%
mHDR-v1 (Nucletron) 1,116 0,90%
Flexisource (Isodose Control) 1,113 1,00%

3.1. Varian Medical Systems, GammaMed HDR Plus

Steel cable 316L steel capsule
(%3 316L steel weid [T ™1r [ | Air

Y
- 4952 -
: 3.9 0.62
+ } w7
0&?& , l%
~ 5 107 - 1200

0.1

GammaMed HDR "*Ir model Plus source

Obr. 13 Schematicky nakres zdroje GammaMed Plus (Varian).

Tabulka 7 Radialni funkce zdroje Gammamed Plus (Varian).

r {cm) gu{r) L= 10,35 cm
0.00 0.998
0.20 0,998
0,25 0,997
0.60 0,996
0.75 0,998
1,00 1,000
1,60 1,003
2.00 1.006
3.00 1.006
4.00 1,004
5.00 0,999
6,00 0,993
.00 0,968
10,00 0,935
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Tabulka 8 Anizotropni funkce zdroje Gammamed Plus (Varian). Interpolované/extrapolované hodnoty pfislusejici
souradnici uvnitf zdroje jsou podtriené a kurzivou. Uhel 180° odpovida sméru, ve kterém je p¥ipevnéno ke zdroji vodici
lanko.

Vzdalenost od stiedu zdroje r (cm)

0,20 | 0,40 | 060 | 0,80 | 1,00 | 1,25 | 1,50 | 1,75 | 2,00 | 2,50 | 3,00 | 3,50 | 4,00 | 5,00 | 6,00 | 8,00 | 10,00
0685|0666 |0636|0,630|0608|0615|0634| 0625 0629|0648) 0654|0660 0683|0702|0716|0758| 0,789
0711
07135
0708
0.736
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Tabulka 9 Davkova distribuce v okoli **’Ir na jednotkovou kermovou vydatnost v Gy-10'4 pro zdroj Gammamed Plus

(Varian). Osa z predstavuje podélnou osu zdroje. Zaporné hodnoty z pfedstavuji smér od stfedu zdroje k vodicimu lanku
zdroje.

yi/cm
z/cm 0 0,25 0,5 0,75 1 1.5 2 3 4 5 6 7
[ 0,01664 |0,01685)0,01719(0,01749/0,01771] 0,01798 | 0,01795 | 0,01711 [ 0,0156 | 0,01386 | 0.01211 0,01047
6 0,0223 | 0,0228 | 0,0235 | 0,0239 | 0,0243 | 0,0246 | 0,0243 | 0,0226 | 0,0200 | 0,01720 [ 0,01458 0,01229
5 0,0317 | 0,0326 | 0,0337 | 0,0347 | 0,0352 | 0,0354 | 0,0344 | 0,0307 [ 0,0259 | 0,0214 0,01755 0,01435
4 0,0484 | 0,0501]0.0521 | 0,0638 | 0,0548 | 0,0543 | 00513 | 00428 [ 0,0339 | 0,0266 0,0209 0,01659
3 0.0827 | 0,0880 | 0.0935 | 0.0965 | 0.0970 | 00913 | 00816 | 00607 [ 0.0442 | 00325 0,0244 0,01878
2 0,1798 0,201 ] 0215 | 0216 | 0,205 | 01711 | 01367 | 0,0857 [ 0.0560 | 0,0385 00277 0,0207
1,5 0,323 0,364 | 0364 | 0,364 | 0,326 0,243 01776 | 00998 | 0,0617 | 0.0412 0,0291 0,0215
1 0,707 0,861 | 0,820 | 0,685 | 0,545 0,343 0,225 01130 | 0,0664 | 0.0432 0,0302 0,0221
0,5 3,34 34T | 2. 1,363 | 0,892 0.449 0,266 01225 | 0,0696 | 0.0446 0,0309 0,0224
0 402E+08 | 15,70 | 432 | 1.966 | 1,117 0,501 0,283 0,1259 | 0,0707 | 0.0451 0,0311 0,0226
0.5 217 3,46 220 | 1,362 | 0,891 0,449 0,265 01224 | 0,0696 | 0.0446 0,0308 0,0224
-1 0,505 0,853 | 0,820 | 0,684 | 0,545 0,343 0,224 01128 | 0.0664 | 0.0433 0,0302 0,0221
1.5 0,227 0,356 | 0,382 | 0,363 | 0,326 0.243 01776 | 0,0997 | 0.0616 | 0.0411 0,023 0,0215

-2 01304 10,1907 ) 0,213 | 0.215 | 0,204 [ 01713 | 01368 | 0,0857 | 0.0560 | 0.0385 00277 0.0207
-3 0.0605 | 0.0804 | 0,0916 | 0,0959 | 0,0967 [ 0,0910 | 00814 | 00607 | 00442 | 0.0325% 0.0244 0.01877
-4 0.0355 | 0.0445)0.0504 | 0,0533 | 0,0546 [ 00542 | 00512 | 0,0427 | 0,0339 | 0.0266 0.0209 0.01659
-5 0.0236 | 0.0283 | 0.0317 | 0,0336 | 0,0346 [ 0,0352 | 00343 | 0,0307 | 0,0259 | 0.0214 0.01754 0.01435
6 0.01695 |0.01974) 0,0219 | 0.0231 | 0,0239 [ 0,0244 | 00242 | 00225 | 0,0199 [ 0,01720 | 0,01457 001229
-7 0.01279 |0,01461)0.01599]0,01681]0,01737[ 0,01782 | 0,01788 | 0,01705 | 0,0156 | 0.01384 | 0.01210 001046
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3.2. Varian Medical Systems, New VariSource HDR

'ﬁtaniumfnickel cable BTitaniumf’nickel capsule D e

0.134 1Y
0.59 % ;: ) ) % -7
25 | 25 |10

Varian HDR 192Ir model VS2000 source

Obr. 14 Schematicky nakres zdroje VariSource (Varian)

Tabulka 10 Radiélni funkce zdroje VariSource (Varian).

r {cm) guir)L=0,35 cm
0 0.956
0.20 0,986
0.25 091
0.50 0,997
0,75 0,999
1.00 1.000
1.50 1.005
2.00 1.010
3.00 1.012
4.00 1.013
500 1.011
6.00 1,003
8,00 0,952
10,00 0,949
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Tabulka 11 Anizotropni funkce zdroje VariSource (Varian). Interpolované/extrapolované hodnoty pf¥islusejici soufadnici
uvnitf zdroje jsou podtrzené a kurzivou.

Vzdalenost od stiedu zdroje (cm).
8(") 0 |02 | 080 100 200 300 | 400 | 500 | 750 | 10,00
0598 | 0598 0573 | 0524 | 0536 | 05538 | 0599 | 0627 | 0688 [ 0,734
o058 | 0508 0544|0527 | 0551 | 05380 | 0612 | 0638 | 0688 [ 0,743
0526 | 0.526| 0.533| 0545 | 0573 | 0806 | 0,635 | 06681 | 0,715 | 0,757
0556 | 0556 0.563| 0576 | 0601 | 0631 | 0658 | 0684 | 0,733 | 0,771
0626 0626 06371 | 0642 | 0863 | 0890 | 0712 | 0732 0772 | 0,804
0631 | 0691 0695|0703 | 0718 | 0735 | 0756 | 0771 | 0,804 | 0,825
OFF0| 0770 OFF2| 0775 | 0781 | 0797 | 0,811 | 0,821 | 0,844 | 0,864
0801 | 0.80f | 0.803| 0806 | 0812 | 0825 | 0,835 | 0,843 | 0,863 | 0,878
0842 | 0842 0.843| 0845 | 0,248 | 0858 | 0,865 | 0,871 | 0,885 | 0,858
0859 | 0889 | 0689 | 0850 | 0852 | 08593 | 08902 | 0904 | 0,915 [ 0,524
0929 0929 08926 | 05920 0818 | 0522 | 0,825 | 0925 | 0,934 | 0,938
05945 0945 0943 | 0940 | 08938 | 0942 | 0944 | 0,945 | 0,949 [ 0,953
05959 0959 ) 0958 | 0957 | 0,852 | 0,955 | 0,956 | 0,959 | 0,951 [ 0,985
0969 | 0969 ) 0,958 | 0955 | 0,963 | 0957 | 0,968 | 0,955 | 0.970 | 0,571
Qe76| 0976 0975 | 05974 | 0873 | 0875 | 08975 | 0578 | 0,977 | 0,578
05993 0993 | 0983 | 0982 | 0979 0921 | 0981 [ 0,920 | 0,983 [ 0,984
0996 0995 | 0987 | 0985 | 0886 | 0987 | 08985 | 0,985 | 0,985 [ 0,988
0997 05957 ) 0,991 | 0591 | 0,988 | 0992 | 0,991 | 0,950 | 0,991 | 0,991
0997 | 0957 | 0954 | 0997 | 0853 | 0994 | 0,994 | 0555 | 0,995 | 0,955
05998 0992 | 0997 | 0997 | 0955 | 0,995 | 0,996 | 0,997 | 0,995 [ 0,995
0998 0,995 | 0998 | 1,000 | 0997 | 0,993 | 0,998 | 0,998 | 0,997 [ 0,999
0999 0555 ) 0953 | 1,002 ) 05958 | 0995 | 0,997 | 0957 | 0,999 | 0,955
0999 0995 ) 1,000 1,001 | 0,858 | 0,999 | 0,955 | 1,000 ] 0,955 | 1,000
1.000|( 1,000 | 1,000 | 1,000 ] 1,000 1,000 ] 1,000 | 1,000 ] 1,000 [ 1,000
0999 [ 0999 | 1,001 | 1,000 0,958 | 0,999 | 0,998 [ 1,000 ] 0,999 [ 0,999
0999 0555 0953 1,005 | 0,957 | 0999 | 0,999 | 0,995 | 0,999 [ 1,000
105 0999 | 09599 0,958 | 1,000 ] 0,857 | 1,000 ] 0,953 | 0553 | 0,995 | 0,957
110 0999 [ 0999 | 0997 | 0999 | 0,955 | 0,995 | 0,995 0,995 | 0,997 | 0,997
115 0998 0995 | 0994 | 0995 | 0992 | 0,994 | 0,995 | 0,994 | 0,994 [ 0,993
120 0997 05957 | 0,991 | 0995 | 0,950 | 0,950 | 0,990 [ 0,550 | 0,991 | 0,953
125 0995 0995 | 08987 | 0953 | 0884 | 0537 | 0885 | 05385 | 0,984 | 0,588
130 05993 0993 | 0981 | 05979 | 0978 0,921 | 0,981 | 0,920 | 0,981 [ 0,983
136 D976 | 0976 ) 0976 | 0977 | 0974 | 0975 ] 0976 | 0975 | 0,976 | 0,977
140 0971 | 0971 0,969 | 0957 | 0,954 | 0957 | 0,968 | 0,959 | 0,970 | 0,571
145 0960 | 0960 ) 0,958 | 0955 | 0,853 | 0955 | 0,958 | 0958 | 0,951 | 0,963
150 0947 0947 ) 0945 | 0941 | 08940 | 0944 | 0,944 | 0,945 | 0,951 | 0,954
155 0837 0937 ) 0927 | 0918 | 0819 | 0923 | 0927 | 0,931 | 0,935 [ 0,942
160 0892 0.892) 0.892| 08592 | 0,891 | 0,895 | 0,899 | 0904 | 0,914 | 0,921
165 DE45| 0845 0.845| 0845 | 0848 | 0858 | 0855 | 0,872 | 0,885 | 0,855
168 0799 | 0.799 | 0804 | 0804 | 0812 | 0825 | 0,834 | 0,845 | 0,863 | 0,872
170 OF55| 0755 ) 0758 O.765| 0779 | 0794 | 0806 | 0,820 | 0,843 | 0,851
173 0676 | 0676 | 0681 | 0691 | 0712 | 0732 0750 | 0,767 | 0,799 | 0,825
175 DE08| 0608 | 0.613| 0625 0648 0871 | 0685 | 0717 | 0,760 | 0,753
177 0541 | 0.511| 0.548| 0.533| 0.567| 0580 0619 | 0648 | 0,704 | 0,749
178 0514 | 0514 0.5189| 0529 | 0.550| 0570 0531 0611 ] 0662 [ 0,714
179 0402 0402 0408 0422 | 0449 | 0475 0501 | 0.528] 0,594 | 0,850
180 0291 0291 0299 0.315] 0.348| 0380 0412 | 0444 | 0525 | 0606

S EFE et = e e b= e = e B Pt el Cl CR S B

[f=]
n

g
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Tabulka 12 Davkova distribuce v okoli **Ir na jednotkovou kermovou vydatnost v Gy-10'4 pro zdroj VariSource (Varian).
Osa z predstavuje podélnou osu zdroje. Zaporné hodnoty z predstavuji smér od stfedu zdroje k vodicimu lanku zdroje.

z/cm 0 0,25 0,5 0,73 1 1,9 2 3 4 ] 6 [
7 0,01537 | 0.01603 | 0.01688 | 0.01762 | 0.01815 | 0,01871 | 0,01867 | 0.01772 | 0.01610 | 0.01422 | 0.01235 [ 0.01066
6 0.0204 0.0216 0.0231 0.0243 0.0251 | 0.0256 | 0.0253 | 0.0233 | 0.0205 | 0.01757 | 0.01485 | 0.01249
] 0.0285 0.0309 0.0336 0.0354 0.0365 | 0.0368 | 0.0357 | 0.0315 | 0.0265 | 0.0218 | 0.01781 | 0.01453
4 0.0428 0.0479 0.0533 0.0564 0.0574 | 0,0565 | 0,05630 | 0.0437 | 0.0345 | 0,0269 | 00211 | 0.01679
3

2

0.0722 0.0863 0.0973 0.1014 01013 | 0,0943 | 0,0835 | 0.0616 | 0.0446 | 0,0328 | 00247 | 0,01899
0.1543 0.204 0.226 0,225 0.212 01749 | 01388 | 0.0864 | 0.0564 | 0,0388 | 0,0279 0.0209
1.5 0.273 0,384 0.405 0,378 0,334 0,247 | 01790 | 01003 | 0,0620 | 0.0414 | 0.0293 0.0217

1 0.627 0,930 0,864 0,705 0,555 0,344 0,225 | 01131 | 0,0667 | 00435 | 0.0303 0.0222
0,5 3.42 3.87 227 1,370 0.891 0.448 0.265 | 01224 | 0,0698 | 00449 | 0.0310 0.0226
0 2.38E+08 13,98 4.15 1,924 1,100 0497 | 0282 | 01260 | 0,0710 | 0.0453 | 0.0313 0.0227
0,9 1.79 3.87 227 1,373 0.891 0.448 0.265 | 01225 | 0,0698 | 00448 | 0.0310 0.0226
-1 0.378 0.930 0.863 0.705 0.556 0,344 0.225 | 01131 | 00667 | 00435 | 0.0303 0.0222

1,9 0.17M 0.381 0.405 0.378 0,334 0247 | 01788 | 01003 | 0.0619 | 0.0414 | 0.0233 0.0216
-2 0.1001 0.203 0.226 0.225 0.212 01750 | 0.1388 | 0.0863 | 0.0564 | 0.0388 | 0.0273 0.0209
-3 0.0483 0.0836 0.0968 0.1013 01011 | 0.0944 | 0.0837 | 0.0617 | 0.0446 | 0,0328 | 0,0247 | 0.01898
-4 0.0294 0.0455 0.0529 0.0562 0.0574 | 0.0564 | 0.0531 | 0.0437 | 0.0344 | 0,0268 | 0,0211 | 0.01680
5 0,0202 0,0292 0.,0331 0,0353 0.0366 | 00368 | 0.0357 | 0,0315 | 0,0265 | 0.0217 | 001777 | 0,01453
6 0,01493 0.,0202 0.0226 0.0241 00250 | 00256 | 00253 | 00233 | 0,0205 | 0.01757 | 0,01484 | 0,01247
-7 0,01158 | 0,01487 | 0.01642 | 0.01743 | 0,01807 | 0,01871 0,01868 | 0,01772] 0,01612 ] 0,01421] 0.01234 [ 0,01064

3.3. Elekta, Nucletron mHDR

[ steel cavle [316L steel capsule [ 316L steel weid [ *Ir
g

1.1 -z |06

i

K77

1.0 3.5 0.5

Nucletron HDR 19zlr model mHDR-v1 source

Obr. 15 Schematicky nakres zdroje Nucletron (Elekta).

Tabulka 13 Radialni funkce zdroje Nucletron (Elekta).

r {cm) guir) L=0,35 cm
0 0.991
0.20 0.991
0.25 0,992
0.50 0,997
0.75 0,999
1,00 1,000
1,50 1,002
2.00 1,004
3.00 1,006
4.00 1,006
5.00 1,001
6,00 0.993
8.00 0.970
10,00 0.934
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Tabulka 14 Anizotropni funkce zdroje Nucletron (Elekta). Interpolované/extrapolované hodnoty pfislusejici soufadnici
uvnitf zdroje jsou podtrzené a kurzivou.

Vzdalenost od stiedu zdroje (cm).
a1°) 000 (025 | 050 [ 100 | 200 | 3,00 | 400 | 500 | 750 | 10,00
0683 | 0683 | 06654 (0626 | 0634 [ 0655 | 0677 [ 0657 | 0743 | 0776
0683 | 0683 | 0664 | 0624 | 0632 (0661 | 0623 [ 0704 | 0746 | OT7TD
0682 | 0682 | 0663 [ 0625 | 0645 [ 0669 | 0691 [ 0713 | 0,754 | 0,784
0677 0677 | 0664 [ 0637 | 0655 | 0681 | 0701 [ 0722 | 0,762 | 0,791
0683 0663 | 0675 (0658 | 067 (07 |09 [0738 | 0775 | 0759
074 | 0704 | 0657 | 0684 | 0702 0724 ) 0740 [ 0760 | 0,750 | 0,814
0738 0738 | 0733 [ 0722|0735 (0759 | 0773 [ 0789 | 0,816 | 0,835
0762 0762 | 0753 (0748 | 0764 [ 0780 | 0752 [ 0807 | 0,830 | 0,349
0798 (0798 | 0793 [ 0783 | 0795 [ 0811 | 0821 | 0,833 | 0,851 | 0,865
0845 | 0845 | 0842 | 08365 | 0,844 [ 0855 | 0,852 [ 0871 | 0,884 | 0,854
0885 (0885 | 08580 [ 0871 | 0,880 [ 0888 | 0,851 0897 | 0,908 [ 0915
0510 (05910 | 0905 (0295 | 0906 (0912 | 0515 ([ 05818 | 0,528 | 05930
0831 (05937 | 0928 [ 0921 | 0827 (05932 | 0,935 0941 | 0,945 | 0,948
08952 | 0952 | 0947 | 05365 | 0,843 [ 0548 | 0,548 | 0553 | 0,855 | 0,956
08962 | 0962 | 0,950 ( 0953 | 0,953 [ 0962 | 0,962 [ 00966 | 0,963 | 0968
0871 (05971 | 0965 (0965 | 0963 (05971 | 05720575 | 0577 | 05975
0584 (0584 | 0975 (0971 | 0577 [ 05920 0579 [ 0520 | 0,882 | 0,983
0989 | 0535 | 0933 [ 05783 | 0,584 | 0538 | 0,533 [ 0585 | 0,535 | 0,550
0992 (05992 | 0933 (0986 | 0,980 ( 0991 | 0,930 [ 0993 | 0,995 | 0993
05995 (0595 ) 0954 (059591 | 0953 (0995 0,954 [ 0595 | 0,957 | 0955
0897 | 05997 | 0995 (0993 | 09595 [ 0997 | 0,955 [ 0997 | 0,995 | 0,955
09598 | 0552 | 1,000 [ 0555 | 09595 [ 1,000 ) 0,959 1,003 | 1,000 | 0959
0599 | 0595 ) 1,000 (0985 0953 [ 099% | 1,001 { 1,003 | 1,002 | 1,000
1000 ( 1,000 ) 1,000 [ 1,000 1,000 1,000 ) 1,000 { 1,000 ) 1,000 1,000
0959 | 0555 ) 1,000 0554 | 0855 | 1,003 ) 1,004 [ 1,002 ] 1,001 1,001
0999 | 0999 | 0993 [ 0953 | 0,953 1,001 | 1,001 { 1,002 | 0,995 [ 0,959
1056 | 0958 | 0993 [ 0596 | 0,951 [ 0956 | 09595 ( 0955 | 1,001 { 1,000 | 0559
110 | 0955 | 05955 (0593 | 0950 [ 05953 | 0504 [ 09593 | 0,553 [ 0,994 | 0,953
116 | 0953 | 0,593 [ 0650 | 05385 | 0532 | 05951 | 0,552 | 0993 | 0,952 | 0,991
120 | 0989 | 09359 [ 0586 | 0979 [ 05983 | 0,933 [ 0924 | 0,532 [ 0,938 | 0,936
126 |0S9584 | 0534 (0578 | 0573 [ 0978 | 0831 [ 0981 | 0533 [ 0,883 | 0534
130 | 08570 | 0570 [ 05965 | 0967 (0969 | 0673 (0971 | 0575 [ 0,975 | 0875
136 | 0962 | 0.962 | 0555 | 0,854 | 0558 | 0863 | 0,962 | 0,064 | 0,865 | 0965
140 | 0950 | 0.950 [ 0546 | 0,935 [ 0945 | 0,945 [ 0950 | 0,954 [ 0,955 | 0,958
1456 10934 | 05934 [ 0530 | 0822 [ 0927 | 0832 [ 0934 | 0,537 [ 0,842 | 05456
150 | 09713 | 0513 (05908 )| 0853 (0505 0811 | 0914 | 0520 | 0,925 ] 0,531
166 | 0884 | 0884 | 0278 | 0,867 | 0875 ) 0,833 | 0837 | 0,804 | 0,802 | 0,503
160 | 0820 | 0820 (0822 | 0,827 [ 0836 | 0846 | 0853 | 0,853 [ 0,876 | 0,826
168 | 0758 | 0758 [O.761 | 0767 [ 0780 | 0795 | 0806 | 0816 [ 0,835 | 0,854
168 | 0708 | 0708 (0712 | 0720 [ 0736 | 0755 [ 0769 | 0785 [ 0,811 ] 0832
170 | 0661 | 0661 | 0666 | 0673 [ 0701 | 0723 | 0740 | 0,757 [ 0,785 | 0,810
173 | 0592 | 0592 (0599 | 0614 [ 0643 | 0670 [ 0690 | 0712 [ 0,753 | 0732
176 | 0556 | 0536 (0563 | 0573 [ 0609 | 0638 [ 0660 | 06385 [ 0,731 | 0752
177 | 0538 | 0538 (0545 | 0,558 (0585 | 0616 | 0642 | 0656 [ 0,714 | 0,750
178 | 0531 | 0531 [ 0538 | 0551 [ 0576 | 0606 | 0632 | 0655 [ 0,707 | 0,744
179 | 0536 | 0536 [ 0541 | 0550 [ 0570 | 0557 (0624 | 0649 [ 0,700 | 0735
180 | 0534 | 0534 (3539 | 0543 [ 0567 | 05595 [ 0621 | 0647 [ 0700 | 0738
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Tabulka 15 Déavkov distribuce v okoli ***Ir na jednotkovou kermovou vydatnost v Gy'10™ pro zdroj Nucletron (Elekta).

Osa z predstavuje podélnou osu zdroje. Zaporné hodnoty z predstavuji smér od stfedu zdroje k vodicimu lanku zdroje.

z (cm) 0,00 0,25 0,50 0,75 1,00 1,50 2,00 3,00 4,00 5,00 6,00 7,00
7,000 001662 | 0.01687 ) 0.01716 | 0.01740 ) 0.01762 | 0.01787 | 0.01784 | 0.01706 | 0.01558 [ 0.01384 | 0.01204 | 0.01041
6,00] 10,0223 00228 | 00232 | 0.0237 | 0.0241 | 0.0244 | 0.0242 | 0.0225 | 0.0200 | 0.01717) 0.01457 | 0.01225
5,000 00315 0,0325 | 0,0334 | 0,0343 | 0.0348 | 0,0350 | 0,0343 | 0,0305 | 0,0259 | 0,0214 ] 0,01755| 0,01434
4,000 0,0481 0,0500 | 0,0519 | 0,0535 | 0,0543 | 0,0539 | 0,0510 | 0,0427 | 0,0339 | 0,0266 | 0,0209 0,01662
3,00] 10,0829 0,0877 | 00926 | 0,0954 | 0,0955 | 0.0906 | 0.0811 | 0,0606 | 0,0442 | 0,0326 | 0,0245 0.,01888
2,000 01809 01977 | 0.211 0.212 0,202 | 01699 | 01364 | 0.0856 | 0,0560 | 0,0386 [ 0.0278 0.0208
1,50 0,321 0.358 0,377 | 0,358 0,322 0,242 | 01768 | 00997 | 0.0616 | 0.0412 [ 0.0292 0.0216
1,00 0,728 0.841 0,809 0,677 | 0542 0,340 0.224 | 01129 | 0.0664 | 0.0434 | 0.0303 0.0222

0,50 3.40 343 2.19 1,353 0.886 0.448 0.265 | 01225 | 0.0697 | 0.0448 | 0.0309 0.0225
0,00) 3.92E+08 | 15,61 433 1,966 1,116 0,500 0,282 | 01259 | 0,0708 | 0.0451 | 0.0311 0.0226
0,50 2,76 343 2,20 1,356 0,686 0447 | 0,265 | 01226 | 0,0698 | 0,0447 | 0,0309 0,0225

-1,000 0,637 0,820 0,806 0.678 0,542 0,341 0,223 | 01128 | 0,0666 | 0.0434 | 0.0303 0,0222
-1,50] 0,284 0,336 0,372 0357 | 0322 0,242 | 01770 | 0,0996 | 0.0616 | 0.0413 | 0.,0292 0,0216
2,000 01617 01812 | 0.206 0.210 0.201 | 01693 | 01365 | 0.0856 | 0.0560 | 0.0385 [ 0.0278 0.0208
-3,000 0.0753 0.0798 | 0.0878 | 0.0932 | 0.0945 | 0.0902 | 0.0810 | 00606 | 0.0442 | 0,0325 | 0,0245 0.01881
4,00] 0.0441 0.0458 | 0.0484 | 0.0514 | 0,0531 | 0.0534 | 0,0509 | 0,0426 | 0,0338 | 0,0266 | 0,0209 0.01659
5,000 0.0232 0.0300 | 0,0311 | 0.0325 | 0.0337 | 0.0345 | 0,0340 | 0,0305 | 00253 | 0.0214 ] 0.,01753 | 0.01435
5,00 0,0208 0,0212 | 0,0217 | 0,0224 | 0,0231 | 0,0239 | 0,0239 | 0,0224 | 0,01994 ) 0,01718 ] 0,01453 | 0,01225
7,000 0,01561 | 0.01579 ) 0.01608 | 0,01645 | 0,01685 | 0,01746 | 0,01760 | 0,01633 | 0,01556 ] 0,01381) 0,01205| 0,01038

3.4. Elekta, Flexisource Ir-192

Steel cable @ 316L steel capsule @ 316L steel weld D =i r| Air

Y

s

- 2
085 |05 W o7 RX%%Y 06| 067

% Ry

R ol

35 0.65
46 .
|

Isodose Control HDR "Ir model ‘Flexisource’

Obr. 16 Schematicky nakres zdroje Flexisource (Elekta).

Tabulka 16 Radialni funkce zdroje Flexisource (Elekta).

r {cm) gu{ry L =0,35 cm
0 0.991
0,25 0,991
0,50 0,997
0,75 0,998
1.00 1.000
1.50 1.002
2.00 1.004
3,00 1.005
400 1.003
5,00 0,999
.00 0,991
8,00 0,968
10,00 0,935
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Tabulka 17 Anizotropni funkce zdroje Flexisource (Elekta). Interpolované/extrapolované hodnoty pfislusejici soufadnici
uvnitf zdroje jsou podtrZzené a kurzivou.

Vzdalenost od stiedu zdroje {cm).
8(%) 0 [025]050][1,00]200]3,00] 4,00 [ 500 [ 7,50 10,00
0 0672|0672 (065406170626 0647 (0672|0695 0738| 0774
1 0871|0671 (0652|0615 0629|0652 | 0673|0699 0744|0777
2 0669 | 0685 (065106150638 | 0664 | 0683|0711 0751|0783
3 0663|0663 | 065206290650 067706990719 0,759(0,739
Ll
T

0671|0671 [0,665) 0653 |0676|0698) 07190737 0775|0802
0694|0694 [ 0,690) 0682 | 0703|0725)0743[0760) 0792|0816
10 0735 (0735|0731 | 0725|0744 | 0763 ) 0780|0794 |0,821) 0,841
12 0762|0762 0760|0756 (0770|0785 |0799|0812)0835[0854
15 0803|10803(0799)0791(0804|0817)0820(0839)0857|0873
20 0852|0852 (0850)0845(0851|0861)0870(0E78)0889|0898
25 089210892 (08870878 (02386|0893)0299(0904)0912|0,920
30 08947105947 (0913)0904 (0911|0917 )0921[0922)0,932| 0936
35 0836 |0536(0933)0925(0932|0936)0941(0543)0,949| 0953
40 08535)105855(0951)0944 (0948|0951 0953(0,855) 0,958 | 0,961
45 0964 [0.964 | 0,962 0,957 [ 0,960 | 0,964 | 0,967 [ 0,965 | 0,967 0870
50 0873|0873 (00972)0969(0971|0973)0975(0578) 0978|0980
55 0986 )| 0986(0979)0975(0979|0931)0933(00582)0982|0985
60 0990)10990({0,984)0,982 (0935|0937 0990(0,990)0,980| 0,929
65 0893)10993(0,989)0985(0990|0993)0994(05994)0,995| 0,993
70 08995 0996(0993)0993(0994|0996) 0997 (05995 0,995| 0,996
75 089710997 (0995)0997 (0996|09958)0999(0599)0,999| 0,999
80 0.998(0,999(1,000)0,995(1,000|1,000] 1,000 1,001 (1,002] 1,001
85 1.00011,000(1000)0998(0999)0,999(1,001{1,001]1,001(1,001
a0 10001 1,000]1,000]|1,000{1,000]1,000(1,000]1,000]1000{1,000
85 1.00011,000]0,999]|0,995[0,999]1,001(1,003]1,003]1,000{ 1,002
100 089910999 (0,993)0,995(0,9938|1,000)1,004(1,002)0,999| 0,999
105 0998|0995 (0,996) 0,993 (0996|0997 )0999(1,001) 1,000/ 1,002
110 08995)0996(0993)0992(0993]0993|0994|0996)0995(0,994
115 089410994 10991)0986(0939)0991|0995|0995)0992(0,994
120 0950 (0990| 098609850984 |0,985)05828(0990 0987|0988
125 0885|10985(00979)0977(0979|09382)0934( 0058210983 |0985
130 0872109720971 0968 (0971|0974 0976[00877 0978|0979
135 0963|0963 (0962)0,959|0961|0965) 0967 [ 0967 ) 0966|0970
140 085210952 (0,950)0945(0949|0952)0955(0,959) 0,961 0,963
145 0837 |1 05937(0935)0932(0933|0938|0942[05943) 0,946 0,951
150 08948 |0545(0915) 090580914 0919) 0922 (0,925) 0,932 0,937
155 0691|0894 (0,885 0585810887 |04895)0900(0505)0913|0919
160 0838 (0835 | 0644 | 0,845( 0,853 | 0861|0871 (0,875 |0,8580) 0,893
165 0783|0783 |0787 | 0793(0806)0819|0831|0840) 0857 (0874
168 0748 | 07458 (0754|0758 (0770|0786 0802[0812)0834|0855
170 0741|0744 (0745|0724 0741|0760 0776[(0791)0818|0838
173 0659|0639 (0663 ) 0673 (0693|0715 0,733(0750) 0785|0809
175 0614 | 0614 [0.620) 0,631 0652|0678 0701 [0720) 0760|0791
177 0.542 | 0542 [0.550 | 0,566 | 0,599 | 0631 0,660 (06840729 0,766
178 0474 10474 0487 ) 0512 | 0564|0599 0632 (06590712 0,751
179 0440 (0440 | 0453 | 0,480 0,534 | 0571 0,606 | 0,635[0693) 0734
180 04421 0442 [0 4521 0473|0514 | 0555) 05691 [0625) 0680|0722
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Tabulka 18 Davkova distribuce v okoli **Ir na jednotkovou kermovou vydatnost v Gy-10'4 pro zdroj Flexisource (Elekta).
Osa z predstavuje podélnou osu zdroje. Zaporné hodnoty z predstavuji smér od stfedu zdroje k vodicimu lanku zdroje.

z/cm 0 0,25 0,5 0,75 1 1,5 2 3 4 5 6 7
7 0,01642 | 0,01672 | 0,01701 | 0.01730 |0.01758{0.01758[0,01756)0,01705]0.01559( 0,0135 | 0,01204| 0,01042
B 0.0221 0.0226 | 0,0231 0.0236 | 0.0241 | 0.0244 [ 0,0242 | 0,0225 | 0.0200 {0.01713|0,01451] 0.01226
5 0.0312 | 00322 | 0,0332 | 00342 | 0.0345 | 0,0351) 0.0343 | 0.0305 [ 0.0255 | 0,0213 |0.01750( 0,01432
4 0.0474 | 00496 | 00518 | 00537 [ 0,0545 | 0,0541) 0.0511 | 0.0426 [ 0,0335 | 0.0265 | 0.0208 | 0,01654
3

2

0.0815 | 0.0870 | 0,0927 | 0.0957 [ 0.0961 | 0,0907 ) 0.0812 | 0.0605 [ 0.0441 ] 0,0324 | 0,0244 | 0,01875
0.1778 0.187 0,212 0.213 0,203 | 01702 [ 0,1361 | 0,0854 | 0.0555 | 0,0384 | 0,0277 | 0.0207
1.5 0.315 0.359 0,379 0.360 0,323 | 0.241 [ 0.1765 | 0,0995 | 0.0615 | 0,0410 [ 0,0290 | 0.0215

1 0.715 0.948 0,812 0.680 0,542 | 0,340 [ 0223 | 01125 | 0.0662 | 0,0431 | 0,0301 | 0.0221
0,5 3.34 3.45 220 1,354 0,886 | 0447 [ 0,264 | 01219 | 0.0694 | 0,0445 [ 0,0307 | 0.0224
0 J.85E+08| 15.55 4.31 1,959 1,113 | 0,498 [ 0.281 | 01254 | 0.0704 | 0,0449 [ 0,0309 | 0.0225
0,5 23 3.45 220 1,357 [ 0,885 | 0446 | 0264 | 01220 | 0,0696 | 0.0445 | 0,0308 [ 0.0224
-1 0.548 0.850 0,815 0.682 0,543 | 0,340 [ 0,223 | 01123 | 0.0663 | 0,0432 [ 0,0301 | 0.0220

-1.5 0.250 0.357 0,380 0.361 0,323 | 0,242 [ 0.1766 | 0,0994 | 0.0613 | 0,0411 [ 0,0291 | 0.0214
- 0.1480 0.194 0,212 0.213 0,203 | 01704 [ 0,1363 | 0,0854 | 0.0559 [ 0,0384 | 0,0277 | 0.0207

2

-3 0.0699 | 0.0842 | 0,0921 0.0959 | 0.0962 | 0.0909 [ 0.0813 | 0.0605 | 0.0440 [ 0,0324 | 0,0244 | 0,01872
4 0.0418 | 00473 | 0,0511 0.0535 | 0.0546 | 0.0541 [ 0,0512 | 0,0426 | 0.0337 | 0,0265 [ 0,0205 | 0.01651
5

B

7

0.0281 0.0305 | 00325 | 0.0339 | 0.0345 | 0.0352 | 0.0343 | 0,0305 | 0.0259 | 0.0213 [0,01748] 0.01431
0.0200 | 00213 | 00225 | 00233 [ 0.0240 | 0,0244 | 0,0242 | 0.0225 [ 0.0199 | 0,01717]0.01450( 0,01225
0,01506 | 0,01578 | 0,01651 | 0.01706 )0.01745[0.01786/0,01757)0,01707]0.01559{0,01382) 0,01207] 0.01041
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Prilohy casti B
Priloha 4: Priklady metodik

4.1. Dozimetrické ovéreni kermové vydatnosti zrn LDR.

Radionuklidova zrna jsou pro danou aplikaci objednavana u vyrobce s pozadovanou aktivitou
respektive kermovou vydatnosti uréenou ke dni aplikace. Kermovou vydatnost zrn je treba
dozimetricky ovéfit. S ohledem na vlastnosti zrn LDR se pfi stanoveni hodnoty kermové vydatnosti
postupuje podle kapitoly I11.3. v P¥iloze Il zdkladniho doporuceni SUJB [18]. Komparaéni postup, ktery
zajistuje navaznost na vysSi etalony, se voli podle konstrukce zrn, doporuceni jejich vyrobce
a pouzitého komparacniho zafizeni (ioniza¢ni komory) [9], [18], [23].

Nasledujici postup je jednou z moznych variant, kterd vychazi z podminek danych pro zrna 1-125,
typ 125.506 (strand) a elektrometr s 411 deskovou ionizaéni komorou (vyrobce PTW).

Postup:
1. PoufZijte pouze sterilizované jehly s prislusenstvim (rozptylovy adapter).
2. Propojte elektrometr s vhodnou ionizacni komorou (napf. SourceCheck Type 34051, vyrobce

PTW).

Zapnéte elektrometr a nechejte stabilizovat dle pokyn( vyrobce.

Provedte opravu na pozadi.

Zmérte teplotu a tlak vzduchu.

Pfipravte retézec o 3 zrnech a vloZte na sterilni rozptylovy ndstavec a vystiedte na stred

komory.

7. Dle kermové vydatnosti zrn udané vyrobcem urcete pfiblizné interval, za ktery naméfite
naboj 100 pC. Tento ¢asovy Udaj nastavte jako méfici cas elektrometru.

8. Zahajte méreni elektrometrem v reZimu méreni naboje.

9. Po ukonéeni casového intervalu zaznamenejte Udaje o velikosti ¢asového intervalu
a zméreného naboje.

10. Méfreni 3x zopakujte.

11. Pomoci pinzety pfeneste zrna do pfipraveného kontejneru.

12. Vypoctete kermovou vydatnost a zkontrolujte, zda odpovida kermové vydatnosti udané

oukWw

vyrobcem.

— Po, To*T Mncor, -1,

Sk =75 2o ¢ Na )
kde:
Sk je stanovend kermova vydatnost ve vzduchu pro jedno zrno [uGy-m*h™]
po  To+T . v Lo . o vy .
> Ty120 je korekce odectu na tlak a teplotu (Pozn.: v zavislosti na zplisobu méreni
0
mohou byt pouZzity dalsi korekcni faktory)

M . . . Y gy .. )
% je nekorigovany odecet naboje/¢asovy interval [pC-s™]
n je pocet mérenych zrn (napf. 3 zrna)
Nia je kalibracéni faktor komory pro pouzivany typ zrn pripadné strandu

[uGy_mZ_.h—l_A-l]

Tolerance: 5 % od hodnoty uvedené v certifikatu vyrobce.
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4.2. Ovéreni vlastnosti ultrazvuku

4

Postup:

.2.1. Skaly 3edi a jejich viditelnost

1. Zobrazte prouZek Skaly Sedi na monitoru ultrazvuku. Tento prouzek mulize mit dvé varianty:

A — prouZek je sloZen z diskrétnich Usek( skaly Sedi od bilé aZ po ¢ernou.

B — prouzek je sloZen ze spojitého prechodu od bilé aZ po ¢ernou s nizkym gradientem sedi.

2. Pro prouzZek typu A: Spocitejte pocet diskrétnich Usekl Sedi a zaznamenejte.
Pro prouzek typu B: Pouzijte digitdlni méritko a zmérte délku prouzku, kde je gradient Sedi
viditelny. Zaznamenejte tuto délku.
Tolerance:

Pro prouzek typu A: Pocet diskrétnich Usekll by se nemél lisit o vice neZ dva od hodnoty

stanovené pfi instalaci UZ.

Pro prouzek typu B: Délka linie by se neméla lisit o vice nez 10 % od délky stanovené pfi
instalaci UZ.

4.2.2. Hloubka pronikani signalu ultrazvuku

Postup:

1. Umistéte sondu UZ na skenovany povrch fantomu, u sondy pouzijte UZ gel.

2. Najdéte ve fantomu oblast s relativné dobre viditelnymi vysoce reflexnimi objekty.

3. Pouzijte frekvenci bézné pouzivanou pfi aplikacich a nastavte silu signdlu na maximum.
Zmérte hloubku, kde lze staticky skvrnity ultrazvukovy obraz objektu z fantomu jasné odlisit
od dynamického elektronického Sumu. Pokud se pouziva fantom s malo kontrastnimi objekty
v hloubce, mohou tyto cile pomoci rozlisit maximalni hloubku priniku, nebot zmizi, kdyz je
dosaZzeno limitu. Pokud je fantom vidét cely, pouzijte bud vétsi fantom nebo vezméte
zobrazeni celého fantomu jako referencni.

4. Zmrazte obraz a zméfte hloubku pronikani.

5. Prepnéte sondu do ortogonalni roviny a méreni zopakujte.

6. Volitelné je mozné provést mérenii pro jiné frekvence.

Tolerance:
Maximalni hloubka pronikani by se neméla lisit o vic neZz 1 cm od hodnoty stanovené pfi
instalaci UZ.
4.2.3. Axialni a lateralni rozliseni ultrazvuku
Postup:

1. Naleznéte ve fantomu oblast, kterd ma jednu rfadu kontrastnich vlaken v rlznych hloubkach
nebo oblast, kde jsou kontrastni vlakna umisténa v postupné se zkracujicich vzdalenostech
v axidlnim a lateralnim sméru.

2. Jestlize ma ultrazvuk ménitelnou ohniskovou hloubku, umistéte ohnisko do hloubky, kde jsou
znacky, které pouzijete k méreni. Nastavte zobrazeni ultrazvuku pro optimalni viditelnosti
znacek a zmrazte obraz. Vytisknéte sken.

3. Pokud pouZijete diskrétni kontrastni vlakna v rGznych hloubkach, zmérte vzdalenosti obrazl
vldken v axidlnim i lateralnim sméru. Tyto vzdalenosti jsou platné limity rozliSeni v axidlnim a
laterdInim sméru. Jestlize pouZijete kontrastni znacky umisténé v postupné se zkracujicich
vzdalenostech, urcete velikosti mezer v axidlnim i lateralnim sméru, ve kterych jiz nelze
jednotliva vldkna rozlisit.

4. Prepnéte sondu do ortogondlniho sméru a opakujte kroky 1-3.

Tolerance:

Mérené axialni a lateralni rozliseni by se nemélo lisit o vic nez 1 mm od hodnoty stanovené
pfi instalaci UZ.
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4.2.4. Méreni axidlni a lateralni vzdalenosti

Méreni axialni vzdalenosti.

Postup (pro pfipad fantomu s objekty o zndmé vzdalenosti):
1. Ultrazvuk prepnéte do axialniho zobrazeni.
2. Nastavte parametry skenu, které pouzivate pfi klinické praxi.
3. Nastavte stfed zobrazeni ultrazvuku na vldkno s markery ve fantomu a zajistéte, aby osa
ultrazvukového svazku byla kolma na toto vldkno. Zobrazte vldkno s markery a zmrazte sken.
Udaje zaznamenejte.
4. Uzitim elektronického méfitka zmérte vzdalenost krajnich markerl (nejvice proximalni
a nejvice distalni).
5. Spocitejte absolutni a relativni odchylku od znamé hodnoty vzdalenosti markeru.
Tolerance:
Stanovena hodnota by se neméla lisit od hodnoty stanovené pfi instalaci UZ o vice nez 2 mm
nebo 2 %.

Méreni laterdlni vzdalenosti.

Postup (pro pfipad fantomu s objekty o zndmé vzdalenosti):
1. Ultrazvuk prepnéte do lateralniho zobrazeni.
2. Nastavte parametry skenu, které pouzivate pfi klinické praxi.
3. Zajistéte, aby osa ultrazvukového svazku byla kolma na vldakno s markery. Zobrazte fadu
znadek a obraz zmrazte. Udaje zaznamenejte.
4. Uzitim elektronického méfitka zmérte vzdalenost krajnich znacek (znacky nejvice vlevo
a znacky nejvice vpravo).
5. Pokud je vice fad, provedte méreni pro fady nejvice proximalni a nejvice distalni.
6. Spocitejte absolutni a relativni odchylku od znamé hodnoty vzdalenosti markerf.
Tolerance:
Stanovena hodnota by se neméla liSit od hodnoty stanovené pfi instalaci UZ o vice nez 3 mm
nebo 3 %.

Méreni s pouZitim nahradniho objektu.

Pokud nejsou ve fantomu vldkna s markery svysokym kontrastem, pouZijte nasledujici postup
s vyuZitim kulového nebo jiného objektu se znamymi rozméry.

Postup:

1. Nastavte parametry skenu, které pouzivate pfi klinické praxi.

2. Skenujte objekt tak, Ze ultrazvukovy paprsek skenuje objekt pres znamy rozmér. U valcovych
téles se ujistéte, 7e paprsek je kolmy k ose valce. Zobrazte objekt a obraz zmrazte. Udaje
zaznamenejte.

3. Utzitim elektronického méfitka zmérte velikost obrazu objektu (umistéte klipy métitka na
horni a dolni a levou a pravou stranu zobrazeného objektu).

4. Vypocitejte rozdil ve vzdalenosti a procentudlni chybu mezi zndmou a naméfenou hodnotou
v kazdém sméru.

Tolerance:
Stanovena hodnota by se neméla liSit od hodnoty stanovené pfi instalaci UZ o vice nez 2 mm
nebo 2 % mérené délky pro axidlni a o £ 3 mm nebo 3 % mérené délky pro laterdini smér.
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4.2.5. Méfreni plochy

Postup:
1. Nastavte parametry skenu, které pouzivate pfi klinické praxi.
2. Zobrazte objekt tak, Ze ultrazvukovy svazek protind objekt se zndmym rozmérem.
U valcovych téles se ujistéte, Ze paprsek je kolmy k ose vélce. Zobrazte objekt a obraz
zmrazte. Udaje zaznamenejte.
3. Uzitim pfislusného nastroje ultrazvukového systému peclivé zakreslete hranici objektu.
4. Ultrazvuk vypocte plochu vami zakresleného objektu.
5. Vypocitejte procentudini odchylku mezi zndmou a vami uréenou hodnotou plochy.
Tolerance:
Stanovena hodnota by se neméla lisit od hodnoty stanovené pfi instalaci UZ o vice nez 5 %.

4.2.6. Meéreni objemu

Postup:
1. Nastavte fantom tak, aby sonda upnutd v krokovacim zatizeni (stepperu) méla dobry kontakt
s povrchem fantomu a mohla se pohybovat v celé délce fantomu. Aplikujte gel na sondu
a skenovany povrch.
2. Pouzijte stejnou proceduru jako v klinické praxi a posunujte sondou pres cilovy objem
a snimejte jednotlivé fezy.
3. Zakreslete kontury cilového objemu v jednotlivych fezech.
4. Ultrazvuk vypocte objem vami zakresleného objektu.
5. Vypocitejte procentualni odchylku mezi zndmou a vami uréenou hodnotou objemu.
Tolerance:
Stanovena hodnota by se neméla liSit od hodnoty stanovené pfi instalaci UZ o vice nez 5 %.

4.3. Nastaveni mrizky, Kalibrace mtizky

Postup:
1. Vhodnou nadobu naplite vodou tak, aby se do ni dala ponofit UZ sonda s mfizkou
upevnénou na krokovacim zafizeni. Ujistéte se, Ze voda ma teplotu okolniho prostredi
a neobsahuje bubliny.
2. Pripevnéte aplikacni mfizku do krokovaciho zafizeni (je vhodné pouzit pfidavny drzdk a dalsi
mfizku pro zajisténi rovnobéznosti jehel).
3. Spojte krokovaci zafizeni s mtizkou (nebo drzak s aplikacni i pomocnou mfizkou) a sondou
uz.
4. Ponofte sestavu do nadoby s vodou.
5. Do aplikaéni mtizky umistéte 3 jehly nejlépe do 1 nebo 2 fad pobliz stfedu mfizky.
6. Zkontrolujte, zda je poloha jehel na mtiZce shodna s obrazem jehel na elektronické mfizce
UZ.
7. Pokud ne, nastavte polohu aplikacni mtizky s jehlami pomoci mechanického adjustacniho
posunu v ose x a y nebo provedte posun polohy elektronické mfizky v menu ultrazvuku.
Tolerance:
Odchylka polohy otvoru fyzické mrizky oproti znackam elektronické mtizky by méla byt mensi
nebo rovna 1 mm.
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4.4. Krokovaci zarizeni

4.4.1. Mechanické krokovaci zarizeni

Postup:
1. Zapojte ultrazvuk a krokovaci zafizeni se sondou jako pfi klinickém pouZziti.
2. Na ¢ast drzdku krokovaciho zafizeni pevné spojenou se statickou ¢asti tohoto zatizeni pevné
pfipevnéte (pfilepte) ¢ast milimetrového méritka zvolené délky (napf. 3 cm).
3. Nastavte krokovaci zafizeni naproti nulové poloze ptipevnéného méfitka.
4. Provedte jeden krok krokovacim zafizenim dle pfipevnéného méritka a zkontrolujte jeho
délku nezavislym méridlem délky.
5. Provedte 5 kontinudlnich krok( krokovacim zatizenim a provedte kontrolu délky posunu
stejné jako v bodé 4.
Tolerance:

Odchylka délky posunu provedeného krokovacim zatizenim od délky posunu stanoveného na
nezavislém méridle vzdalenosti by méla byt mensi nebo rovna 1 mm.

4.4.2. Elektronické krokovaci zarizeni

Postup:
1. Zapojte ultrazvuk, krokovaci zatizeni a planovaci systém pouzivany k objemové rekonstrukci
obrazovych dat jako pfi klinickém pouZziti.
2. Na c¢ast drzéku krokovaciho zafizeni pevné spojenou se statickou ¢asti tohoto zatizeni pevné
pfipevnéte (pfilepte) ¢ast milimetrového méritka zvolené délky (napf. 3 cm).
3. Nastavte krokovaci zafizeni naproti nulové poloze pfripevnéného méritka.
4. Zvolte na elektronickém krokovacim zafizeni délku kroku pouzivanou v klinické praxi.
5. Posunte krokovaci zafizeni viici pfipevnénému méritku o zvolenou délku.
6. Zkontrolujte na elektronickém krokovacim zafizeni zobrazenou délku.
7. Zkontrolujte v planovacim systému pocet vytvorenych rezU.
Tolerance:

Postup:
1.

Odchylka délky posunu provedeného krokovacim zafizenim od délky posunu stanoveného na
nezavislém meéridle vzdalenosti/zobrazeného na displeji by méla byt mensi nez 1 mm. Pocet
nasnimanych fez musi odpovidat specifikaci dle vztahu (1).

4.4.3. Rotace elektronického krokovaciho zarizeni

Zapojte ultrazvuk, krokovaci zatizeni a planovaci systém pouzivany k objemové rekonstrukci
obrazovych dat jako pfi klinickém pouZziti.

Zavedte pomoci aplikacni mtizky dvé jehly tak, kdy kazda byla na opacné strané od stredni
roviny ultrazvuku.

Na transverzalnim zobrazeni ultrazvukového obrazu zmérte pomoci elektronického méfitka
vzdalenost rfady, ve které je jehla zaveden3, k senzoru ultrazvukové sondy.

Na transverzalnim zobrazeni ultrazvukového obrazu zmérte pomoci elektronického méfitka
kolmou vzdalenost jehly od stfedni roviny (Ize pouzit i elektronickou zobrazovaci mfizku).

Z pravouhlého trojuhelnika vypoctéte uhel, ktery primky ziskané v bodech 3) a 4) spolu
sviraji.

Otocte krokovacim zafizenim tak, aby svisla rovina proloZend podélnou osou detektoru
smérovala k jehle.

Na obrazovce pldnovaciho systému odectéte uhel otoceni.

Oba uhly porovnejte.
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9. Zopakujte postup i pro druhou jehlu.
Tolerance:
Odchylka Uhlu zobrazeného na krokovacim zafizeni a Uhlu ur¢eného vypoctem by neméla byt
vétsinez 1°.

4.5. Shoda zobrazeni ultrazvukem a planovacim systémem

Postup:
1. Provedte objemovou studii tfirozmérného télesa ve vhodném ultrazvukovém fantomu,
v kazdém rezu zakreslete konturu télesa a urcete velikost celkového objemu télesa.
2. Provedte import ultrazvukovych fez(i do planovaciho systému pro vytvoreni objemové studie
planovacim systémem.
3. Vkazidém fezu zakreslete konturu télesa a urcete velikost celkového objemu télesa pomoci
planovaciho sytému.
4. Stanovte odchylku velikosti obou objemd.
Tolerance: 5 %.

4.6. Oveéreni nastaveni ultrazvuku

Postup:

1. Zapnéte ultrazvuk.
Zkontrolujte typ zobrazené elektronické mftizky.
Zkontrolujte vySkové nastaveni obrazu — smér anterior — posterior.
Zkontrolujte stranové zobrazeni obrazu — smér latero — lateralni.
Zkontrolujte méftitko velikosti zobrazeni — pouZitou frekvenci ultrazvuku.

6. Zkontrolujte pouzity mad Sedi.
Tolerance:

VSechny parametry by mély byt shodné s bézné pouzZivanymi parametry pfi intersticidlni

aplikaci prostaty.

vk wnN

4.7. Oveéreni funkénosti pfenosu dat

Postup:

1. Zapojte vSechna zafizeni fetézce tak, jak se pouzivaji v klinické praxi.

2. Vytvorte pomoci ultrazvuku, sondy a krokovaciho zafizeni sadu skenl a exportujte je do
dalsiho zafizeni v fetézci.

3. Pokud se vretézci pouzivd zafizeni na zpracovani fez(, zpracujte 3D obraz, zakreslete
testovaci cilovou strukturu, testovaci rizikovy organ. Takto zpracovana data exportujte do
planovaciho systému.

4. V planovacim systému zadejte pozice jehel a v nich obsazené pozice HDR nebo zrny.

5. Vypocitejte davkovou distribuci.

Tolerance:
Funkénost vSech zafizeni tvoficich fetézec.

4.8. Priklad sekvence Cinnosti a odpoveédnosti pfi IBP

4.8.1. IBP s vyuzitim HDR

Postup:
1. Vyrovnani jehel (fyzik).
2. Kalibrace mfizky (fyzik).
3. Kontrola délky propojovaci trubice — jehla (fyzik).
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4. Kontrola spravného nastaveni ultrazvuku (fyzik).

5. Kontrola propojeni — ultrazvuk, krokovaci zatizeni, planovaci systém (fyzik).
6. Kontrola posunu krokovaciho zatizeni (fyzik).

7. Kontrola systému pro prenos dat do planovaciho systému (fyzik).
8. Upraveni polohy pacienta — ultrazvuk, C—-rameno (lékar).

9. Nasnimani skenl UZ posunem sondy v krokovacim zatizeni (l1ékar).
10. Zakresleni kontur — PTV + OAR (lékar).

11. Umisténi mfizky do krokovaciho zafizeni (Iékar).

12. Navrzeni idedIniho planu —idedlni rozmisténi jehel (fyzik).

13. Umistovani jehel dle idedlniho planu (lékar).

14. Zapis odchylek od idealniho planu (fyzik).

15. Korekce na redlnou pozici jehel v planovacim systému (fyzik).

16. Propojeni jehel s AFL HDR (lékaf ve spolupraci se salovou sestrou).
17. Kontrola propojeni jehla AFL HDR (fyzik).

18. Vypocet davkové distribuce (fyzik).

19. Kontrola pozice jehel (fyzik ve spoluprdci s Iékarem).

20. Ozareni pacienta (fyzik/radiologicky asistent).

21. In vivo dozimetrie (fyzik/radiologicky asistent).

22. Zapis dat do databaze (fyzik).

4.8.2. Ovéreni propojeni ,prenosova trubice — jehla”

Postup:

1. Propojte pfenosové trubice s jehlami, stejné jako pfi aplikaci.

2. Zmérte délku této sestavy pomoci mérky doddvané vyrobcem.

3. Je-lito tfeba, upravte délku pfenosové trubice.

4. Provedte pro vSechny pfenosové trubice a jehly, které se pouzivaji pfi aplikaci.

5. Spravné hodnoty délek sestav zadejte pro jednotlivé kandly do planovaciho systému.
Tolerance: 1 mm.

4.8.3. Priklad sekvence ¢innosti a odpovédnosti pfi IBP s vyuZzitim zrn LDR

Postup:
Meésic pred aplikaci:
1. Kontrola databazi v planovacim systému (fyzik).
Ptiprava aplikacniho stolu (fyzik ve spolupraci se salovou sestrou).
Kontrola spravného nastaveni ultrazvuku (fyzik).
Propojeni ultrazvuk, krokovaci zafizeni, planovaci systém, tiskarna (fyzik).
Kontrola posunu a rotace krokovaciho zatizeni (fyzik).
Kontrola funkcnosti propojeni systému (fyzik).
Testovaci nabrani skenl, konturace, vypocet vice planG s rlznymi aktivitami zrn (preplan)
(fyzik, lékar).
8. Vybér aktivity zrn pro aplikaci (fyzik).
9. Vypocet poctu zrn potfebnych pro aplikaci (fyzik).
10. Vystaveni objednavky na zrna (fyzik).
11. Zaslani ohlaseni na SUJB (fyzik).
2 dny pred aplikaci:
12. Priprava stfihaciho zafizeni pro strandy a rozptylovych desti¢ek pro sterilizaci (fyzik ve
spoluprdci se salovou sestrou).
13. Zapnuti elektrometru a propojeni s komorou (fyzik).
Den pied aplikaci:
14. Prevzeti zrn (fyzik).

NouswnN
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15. Kalibrace mfizky (fyzik).

16. Kontrola stfihaciho zafizeni (fyzik).

17. Kontrola pfenosného dozimetru (fyzik).

18. Ptiprava aplika¢niho stolu (fyzik ve spolupraci se salovou sestrou).

19. Propojeni ultrazvuk, krokovaci zafizeni, planovaci systém, tiskarna (fyzik).

20. Kontrola funkénosti propojeni systému, nabrani skenl, registrace mfizky, konturovani,
testovaci vypocet poctu jehel, zdroju a jejich umisténi, funkénost tiskarny (fyzik).

21. Méreni aktivity zrn (fyzik ve spolupraci s radiologickym asistentem).

22. Dozimetricka kontrola prostoru pro manipulaci se zrny/strandy (fyzik).

23. Kontrola dodanych jehel a pfislusenstvi k aplikaci (fyzik ve spolupraci se sdlovou sestrou).

24. Stfihaci zafizeni a rozptylové desticky do sterilizace (fyzik ve spolupraci se salovou sestrou).

Den aplikace

25. Priprava aplikacniho stolu (fyzik ve spolupraci se salovou sestrou).

26. Kontrola spravného nastaveni ultrazvuku (fyzik).

27. Propojeni ultrazvuk, krokovaci zafizeni, planovaci systém, tiskdrna (fyzik).

28. Kontrola posunu a rotace krokovaciho zatizeni (fyzik).

29. Kontrola funkcnosti propojeni systému (fyzik).

30. Kontrola jehel a zrn (stfihaciho zafizeni pro stfihani stranda) (fyzik).

31. Zadani pacienta a aktivity zrn do pldnovaciho systému (fyzik).

32. Upraveni polohy pacienta — ultrazvuk, C-rameno (lékar).

33. Nastaveni nulové roviny (fyzik, 1ékar).

34, Nasnimani skenl UZ posunem sondy v krokovacim zatizeni (fyzik, 1ékar).

35. Registrace mfizky (fyzik).

36. Zakresleni kontur — PTV + OAR (lékaf¥).

37. Vypocet planu (fyzik).

38. Schvdleni planu (Iékafr).

39. Vytisk rozmisténi, poctu jehel a mnozstvi a typu zrn (strand() (fyzik).

40. Priprava zrn/stfihani strand (fyzik ve spolupraci se salovou sestrou).

41. Zapis o poctech odebranych zrn (fyzik ve spolupraci se sadlovou sestrou).

42. Ovéreni poctu zrn v jednotlivych jehlach (fyzik ve spolupraci se salovou sestrou).

43. Prenos zrn (nastfihanych strand() na salek (fyzik ve spolupraci se salovou sestrou).

44. Dozimetricka kontrola prostor pro manipulaci se zrny/strandy (fyzik).

45. Aplikace jehel pacientovi a korekce jejich polohy v souladu s idedlnim planem (fyzik, Iékafr).

46. V pribéhu aplikace kontrola spravné polohy prostaty vic¢i mfizce oproti nasnimanym sken(

47. Po umisténi vSech zrn vytisténi planu (fyzik, Iékar).

48. Po umisténi vSech zrn vytisténi planu (fyzik).

49. Dozimetricka kontrola salku (fyzik).

50. Snimky AP pacienta na C—ramenu (fyzik ve spolupraci s radiologickym asistentem).

51. Kontrola poctu zrn na snimcich a porovnani s poc¢tem umisténych zrn (fyzik ve spolupraci se
salovou sestrou).

52. Uklid prostoru po manipulaci se zrny (fyzik ve spolupréaci se salovou sestrou).

53. Odeslani zbylych zrn vyrobci (fyzik).

Meésic po aplikaci:

54. Snimky AP na C—ramenu, kontrola poctu zrn a porovnani poctu zrn s poctem zrn umisténych
pfi aplikaci (fyzik ve spolupraci s radiologickym asistentem).

55. Provedeni CT pacienta a naskenovani oblasti prostaty (fyzik, lékaF).

56. Pfevod CT fezll do planovaciho systému, zakresleni PTV a OAR, oznaceni zrn a porovnani
jejich poctu s poctem umisténych zrn pfi aplikaci, vypocet planu a jeho porovnani s planem
z aplikace (postplanning) (fyzik, 1ékar).

57. Zapsani sledovanych udaja do databaze (fyzik).
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Priloha 5: Vybaveni a pomlicky potiebné pro provadéni
kontrol

Ultrazvuk s pfislusenstvim (navod na pouZiti v ceském jazyce, tiskdrna, vodivy gel).
Transverzalni ultrazvukova sonda.
Krokovaci zafizeni (stepper).
Nezavislé méridlo délky.
Vodici mfizka 2x.
Fantom na méreni velikosti plochy a objemu.
Fantom pro kalibraci mrizky.
Implantacni jehly.
PFenosové trubice.
. Sterilizované jehly pro ptipravu zrn (strand).
. Brachyterapeuticky fantom (napt. CIRS Model 45).
. Ovéreny elektrometr.
. Vhodnd ovérend ioniza¢ni komora (napf. 411 deskova komora vyrobce PTW).
. PFistroj pro méreni aktivity (stéry).
. Pfistroj na méreni Urovné radiace.
. Rozptylovy adapter.
. Fantom zpétného rozptylu.
. Teplomér.
. Tlakomér.
. Stfihaci zafizeni na ptipravu strandd.
. Pinzeta.
. Sroubovak.
. Milimetrové méfitko.
. NUzky pro moznost odstfizeni zrn.
. Bezpecnostni kontejnery.
. Kalkulagka.
. Nadoba s vodou pro kalibraci mfizky.
. Pfidavny drZak pro zajiSténi rovnobéznosti jehel pfi kalibraci mFizky.
. Pocitac s planovacim systémem.
. Specifikace v klinické praxi pouzivaného typu zdroje od vyrobce.
. Sitové propojovaci kabely.
. Osvédceni URZ.
. Data poutzitych zdroju v literature.
. Referencni hodnoty pro ovéreni spravnosti vypoctu.
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