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Jednoczesny obrót 

głowicy akceleratora 

i przesuwu stołu 

terapeutycznego 

System Tomoterapii jako 

połączenie zalet akceleratora 

liniowego i geometrii  

tomografii komputerowej 

  

A w środku? 

Budowa systemu   

Akcelerator liniowy  

- energia 6MV / 3.5MV (treat / imagine) 

- bez stożkowego filtra wygładzającego 

- moc dawki ~873 cGy/min  

 

 

Parametry głowicy aparatu 

- odległość źródło - oś 85cm 

- odległość źródło - detektory  

  140cm 

- średnica tubusu 85cm, 

- szybkość pełnego obrotu 

- głowicy od 10s do 60s 
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Budowa systemu - układ kolimacji  

Szczęki początkowe określają początkowy kształt wiązki, możliwość 

ustawienia szerokości szczęk w izocentrum dla leczenia: 1.0cm, 2.5cm 

oraz 5.0cm 

Kolimator wielolistkowy – zestaw 64 lisków o szerokości w izocentrum 

0,625cm, długość zestawu to 40cm, listki poruszają się w systemie 

binarnym (listek otwarty lub zamknięty, szybkość ruchu listka 250cm/s) 

  

Budowa systemu - tryb obrazowania  

-W trybie obrazowania MVCT: 

- linac używa obniżonej energii 3.5MV 

- listki MLC w pełni otwarte 

- FOV 40cm 

- szybkość pełnego obrotu gantry 10s 

- zmienna szerokość szczęk głównych 

i szybkości przesuwu stołu  

- 528 kanałowa, jednorzędowa 

macierz detektorów 

  

 
3 tryby 

obrazowania 

Grubość 

otwarcia 

szczęk / skanu 

Szybkość 

przesuwu 

stołu 

Szacowana 

dawka podczas 

jednej sesji  

Coarse 6 mm 12 mm ~0,3 cGy 

Normal 4 mm 8 mm ~1 cGy 

Fine 2 mm 4 mm ~3 cGy 
Zalety / wady? 
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Zalety systemu obrazowania  

Tyle o wnętrzu… 

System planowania 
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System planowania konturowanie 

System planowania ROI 
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System planowania parametry 

 Tryby dostarczania dawki 

◦ TomoHelical  

◦ TomoDirect 

 

 

 Tryby planowania dawki 

◦ IMRT 

◦ 3DCRT 

 

System planowania 

TomoDirect 



2016-09-18 

7 

System planowania TomoDirect 

Odrobina teorii 

System planowania – teoria TomoHelical 

Optymalizacja w oparciu o wiązki elementarne dla każdego z 64 

listków, 51 projekcji na które system dzieli jeden pełny obrót 

pomnożone przez liczbę obrotów w celu objęcia całego targetu. 
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Pitch  („Skok helisy”) - odległość przemieszczenia stołu w trakcie pełnego obrotu 

gantry w stosunku do osiowej szerokości wiązki wzdłuż osi obrotu 

 

  P=0,86*(1/n)     wartości stosowane w Tomoterapii 

System planowania – kluczowe parametry 

Modulation Factor (Współczynnik modulacji) - określa zakres wartości 

natężenia listków dozwolony w optymalizowanym planie napromieniania 

factor. Współczynnik modulacji jest obliczany jako największe natężenie 

miniwiązki dla wszystkich naświetlań podzielony przez średnie natężenie 

dla wszystkich miniwiązek różnych od zera. 

 

  wyjściowo   MF ~2 

Wracamy do systemu 

System planowania optymalizacja 
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 Długie targety wymagające w innych technikach 

łączenia pól 

 Targety zawierające wewnątrz obszary 

wymagające chronienia  

 

Przykłady 

 Oś mózgowo – rdzeniowa 

 Chłoniak Hodgkina 

 Międzybłoniak opłucnej 

 TMI – Total Marrow Irradiation 

 Napromienianie czaszki 

 Jednoczesne napromienianie dwóch piersi 

 

 

Tomotherapy – zalety i zastosowania 

Oś mózgowo - rdzeniowa 
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Oś mózgowo - rdzeniowa 

Chłoniak Hodgkina 
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Chłoniak Hodgkina 

Międzybłoniak opłucnej 
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Międzybłoniak opłucnej 

TMI - Total Marrow Irradiation 
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TMI - Total Marrow Irradiation 

TMI - Total Marrow Irradiation 
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Paliatywne napromienianie czaszki 

Jednoczesne napromienianie dwóch piersi 
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Jednoczesne napromienianie dwóch piersi 

A na koniec QA 

QA 
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Cheese fantom 

Punktowy pomiar 

(weryfikacja 1D) 

PTW Octavius 

Pomiar matrycą  

wielodetektorową 

(weryfikacja 2D) 

Sun Nuclear Arccheck 

Pomiar matrycą cylindryczną 

(weryfikacja 3D) 

QA Dozymetria planów leczenia 

QA Dozymetria planów leczenia (weryfikacja 1D) 
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QA Dozymetria planów leczenia (weryfikacja 2D) 

QA Dozymetria planów leczenia (weryfikacja 2D) 
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Cheese fantom 

 

QA Aparatu TomoTherapy 

Fantom wodny 

 

Przyjęcie zasady odniesienie do 

„złotego standardu” 

 

Testy: 

- akceptacyjne  

- stworzenie referencji 

 

Rutynowe testy: 

- dzienne 

- miesięczne 

- kwartalne 

- roczne 

 

Testy poserwisowe  

QA Aparatu TomoTherapy 

Kryteria oceny poprawności działania aparatu 

 

Raport  AAPM Task Group 148  
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QA Aparatu TomoTherapy 

Główne zalety systemu Tomotherapy 

 
 Możliwość napromieniania targetu o długości do 135 cm 

 Brak łączeń 

 Prostota i szybkość planowania /napromieniania  

 Helikalny sposób dostarczania promieniowania i 

prędkość listków 

 Skomplikowane targety 

 Obszary chronione wewnątrz targetu 

 System weryfikacji położenia pacjenta – CTtrue / MVCT 
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Dziękuje za uwagę ! 
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