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Terapie DTC - KNME FN Motol

» Casteéné pacient-specifickd terapie
 3,0;3,7;4,4,5,5; 7,4 GBg podana na zakladé histologického
typu, stagingu nadoru, hodnot TGL, celkového stavu
pacienta a vysledk( diagnostické scintigrafie

* Mezioboroveé konziliarni rozhodovani — podili se Iékar se
specializaci v endokrinologii, nuklearni medicinée + fyzik
* Terapeuticka aplikace 74 h po diagnostice
e Pac. V hypotyredze ¢i po podani thyrogenu
* |zolace pacientd ndsledujici 3 dny

* Volnéjsi rezim na zakladé méreni davkového prikonuv1l m4
den po terapii
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- Doporueni 2013/59/EURATOM
* Veskeré |éCebné uziti IZ podléha planovani a verifikaci

* Mistni legislativa ¢lenskych stati ma toto doporuceni
zahrnout do unora 2018

e Jak?
e Kdo?
 Na zakladé ceho?
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Article 56 n
Optimisation VE':’JELI

’ 1.  Member States shall ensure that all doses due to medical m(i)b
exposure for radiodiagnostic, interventional radiology, planning, ——
guiding and verification purposes are kept as low as reasonably
achievable consistent with obtaining the required medical
information, taking into account economic and societal factors.

For all medical exposure of patients for radiotherapeutic
purposes, exposures of target volumes shall be individually

planned and their delivery appropriately verified taking into
account that doses to non-target volumes and tissues shall be

as low as reasonably achievable and consistent with the
intended radiotherapeutic purpose of the exposure.

4. Member States shall ensure that the optimisation includes
the selection of equipment, the consistent production of
adequate diagnostic information or therapeutic outcomes, the
practical aspects of medical radiological procedures, quality
assurance, and the assessment and evaluation of patient doses
or the verification of administered activities, taking into account
economic and societal factors.

(81) "radiotherapeutic" means pertaining to radiotherapy,
including nuclear medicine for therapeutic purposes;
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Cldanek 56 n
. oA
Optimalizace VE':’JE

1. Clenské staty zajisti, aby viechny davky pii lékaiském /—e
ozafeni pro radmdmgnnsncke ucel}r a pro uceh intervenéni )
radiologie, planovani, fizeni a ovérovani byly tak nizké, jak je

pfi ziskani pozadovanych lékafskych informaci rozumné dﬂsa?i—

telné, s pfihlédnutim k hospodaiskym a spolecenskym fakto-

riim.
U viech lékarskych ozafeni pacientl pro radioterapeuticke uéely

musi byt ozareni cilovych objemt jednotlivé plinovino a jejich
dosazeni odpovidajicim zptisobem ovéfeno, pfiemz je nutno
vzit v avahu, ze davky pro objemy a tkané, které nejsou cilové,
musi byt tak nizke, jak je to pfi zamysleném radioterapeutickém
ticel ozafeni rozumné dosazitelné.

PRAHA-MOTOL

4.  Clenské stity zajist, aby optimalizace zahrnovala vybér
vybaveni, pravidelné ziskivani odpovidajicich diagnostickych
informaci nebo terapeutickych vysledkii, praktickou stranku
lekarskych radiologickych postupti, zabezpefovani jakosti
a posuzovani a hodnoceni davek pro pacienta nebo ovéfeni
aplikovanych aktivit, s pfihlédnutim k hospodaiskym a spolecen-
skym faktortim.

81) vyrazem ,radioterapeuticky” vyraz vztahujici se k radiotera-
pii, véetné nuldesimﬂ mediciny pro terapeutické uéely;
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Soucashost . . .
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* Soucasny stav?
* Neexistuje dozimetricky koncept

* Terapie podavana na zaklade empirickych studii
(podklad pro EANM guidelines)

« Zadost o grant,, Zavedeni individualni dozimetrie a
optimalizace cilené radionuklidové terapie 1311“
2014 - neuspésna

« Casu ubyva
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* Zhodnotit proveditelnost dozimetrie v klinické praxi

 Ziskani praktické zkusenosti a nahled na mozné technické
reseni
* Navrzeni zakladu pro provadéni meéreni

* Orientacni zhodnoceni davek pacientl pri prvni terapii
KNME provadi ¢astecneé specifickou |écbu pacientu
(celkova anamnéza, TSH, biopsie, akumulace, mozné

rizikové faktory . . .)
e

How bo 1 bo 1T ?
| WANT To DO IT
/ CAN'T DO IT
]/ WON'T Do 1T
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Jednohlava mobilni kamera — kruhové FOV (21 cm)

Vhodné pro danou oblast

Zapujceni kamery firmy DDD —SOLO Mobile
Overeni proveditelnosti na fantomu
Méreni nékterych parametri gamakamery

Porovnani MEGP x HEGP 1.2
1
T 0.8
% 06
o B A
0 T T T 1
0 5 10 15 20
Detector - zdroj [cm]
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Ut - diagnostika 100 MBg

* Exkrece: 1, 24, 48 h; méreni na mobilni kamere 4 — 8x béhem 48
h, 3 minuty

 Ct— podani terapie 3,0 — 4,4 GBq
e Zpracovani dat - hodnoceni
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* A/Amax diagnostika a terapie DD
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Stanoveni A

- m 1958
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Energie deponovand pFi dané A
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131 elektrony a fotony: equlilibrum absorbed dose
constant 0,109 Gy.g/MBg.h

* Pro elektrony a ne prilis malou tkan

Dl ) = —>192000[€V ] *L602E ~19(J]
T

* Velikost tkané - UZ
* Problém stredni dosah e 2mm
* Fotony zanedbany (< 3% celkové D)

| CAN 20 1T
I'LL TRY To bo IT
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MEGP Z:;at;’{( Levy zbytek E;ﬁ‘;]’: Leva uzlina :O[‘:Aa;;]

m 1958 | Vol [ml] 0,2 0,42 0,58 4450
D [GyY] 410 340 740

1991 | Vol [ml] 0,3 0,4 3720
D [GY] - 135

1960 | Vol [ml] 0,53 0,59 0,69 4460
D [GyY] 230 231 60

£1984 | Vol [ml] 0,12 3700
D [Gy] 115

m 1981 | Vol [ml] 0,33 0,49 3690
D [Gy] - :

1988 | Vol [ml] ? 0,12 2970
D [GyY] <15,40> 340
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Vysledky - HEGP L
Cpniz>
Right Left
remnants | Remnants | Rightnod | Leftnod |A [MBqg]
m 1967 | Vol [ml] 0.54 3710
D [Gy] 520
m 1965 | Vol [ml] 0.14 0.05 3720
D [Gy] 650 590 <78, 400>
m 1991 | Vol [ml] 0.6 0.4 3720
D [GY] 240 280
£1960 | Vol [ml] ? 0.01 3730
D [Gy] | <80,230> 330
f1961 | Vol [ml] 0.06 0.11 3720
D [GY] no Ac. 780

Konference radiologickych fyzik( - Détenice
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Shrnuti
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Zjisteny podminky pro pouziti mini gamakamery

* Moznost pouzit standard ve FOV pro primy prepocet aktivity —
prima metoda (odpada problém linearity odezvy kamery —
castecné)

* Je mozné aplikovat i na vekou gamakameru (po 24 h)

Hmotnosti zbytkul Ize urcit ultrazvukem

* Limitace pro malé zbytky do cca 0,1ml - zapocitat vétsi objem kvili dosahu
elektronu?

e scintigraficky zobrazené zbytky bez US korelatu
* Je navrzen postup pro provedeni dozimetrickych méreni

* Vysledky ve shodé napr s (Flux et al. 2010)

Konference radiologickych fyzik( - Détenice 20



Postup dozimetrie v oblasti &%F
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¢ Standardni gamakamera/SPECT

*»» Diagnostika — alespon 5 méreni béhem nejlépe 96 h (5, 24, 48,
72, 96)

» 5x statika AP & PAmax. 5 min (64x64 v 128x1287)

* 1 x bocni projekce Ci SPECT

» Pak by bylo mozné dozimetrické planovani

<

1)

(AR/

1)

(R )/

1)

L)

S

%

Terapie — alespon 5 méreni
24,48,72,96,120 h

5x statika AP & PAmax. 5 min se standardem znamé aktivity v
zorném poli (64x64 v 128x1287)

1 x boCni projekce ¢i SPECT
Pak by byla mozna verifikace a stanoveni davky

S

%

S

*

S

*

S

*

EAN M’ 14 Konference radiologickych fyzik( - Dét@t]ce 21



Stanoveni vlastnosti &%F
0ro dozimetrii ST

** Zavislost odezvy na vzdalenosti hlavy od zdroje

(5—20cm)
** Zavislost odezvy na hloubce (0,5 - 15 cm)
** Vliv rozptyleného zareni (pro snimky kratce po terapii)

Bez kontrolniho zdroje

2 Mrtva doba
» Linearita ( 10 — 400 MBq)

»* Pak by byla mozna presnéjsi verifikace a stanoveni davky
do 15% (bez zahrnuti nejistoty ve stanoveni hmotnosti
zbytku) — fantomova studie?
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**» Dozimetrie je proveditelnd a poskytne v [écbé
uplatnitelné informace

**» Je pravdépodobné, Ze neni nezbytnd u vsSech ve
stejné narocné forme!

*** Je nutné provést studii a optimalizaci — DBTRT
(Dosimetry Based Radiation Therapy)
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Dobrovolnici

DDD Diagnostic

Thanks for your
attention
Questions? / :
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