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OZET

RADYOTERAPIDE KULLANILAN VIDEO KAMERA TABANLI ELEKTRONIK
PORTAL GORUNTULEME SISTEMLERININ KALITE KONTROLU VE ELDE
EDILEN GORUNTULERIN STANDARTIZASYONU

Gizem Bakicierler
Dokuz Eyliil Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii
Medikal Fizik Anabilim Dali, Narlidere-IZMIR

gizembakicierler@gmail.com

Amag: Bu caligmada amag, elektronik portal goriintiileme cihazinin (EPID) kalite kontrolu igin
“QC-3V” dijital fantom kullanilarak elde edilen goruntilerin PIPSpro yazilim program ile
analizini  gergeklestirmek ve veriler dogrultusunda cihazin  goriintii  performansini

degerlendirmektir.

Gere¢ ve Yontem: Test goriintiilerini elde etmek i¢in fantom yerlesimi gantry 0° agisinda
EPID’in dedektor cercevesi tizerinde ve izosentirda, 90°-270° gantry agilarinda izosentirda olmak
tizere dort ayr1 set-up yapildi. Siemens Primus lineer hizlandirciya monte edilmis video kamera
tabanli Siemens Beamview Plus EPID sisteminde 6l¢timler 30 giin boyunca tekrarlandi. Fantoma
ait PIPSpro yazilimu ile port goruntulerinin otomatik analizi gergeklestirildi. Analiz sonucunda
bagil modiilasyon transfer fonksiyonu (RMTF), bdlgelerdeki sinyal, kontrast giiriiltii oran
(CNR), uzaysal c¢ozlnirluk, bolgelerdeki standart sapma degerleri bir rapor olarak yazilim
programi tarafindan iretildi. GOruntli parametrelerinin incelenmesi sonucunda EPID cihazi

performansi degerlendirildi.

Bulgular: Gantry 0°°da, EPID tiizerinde 6 MV foton enerjisi ile elde edilen a ve b gdrintulerine
ait ortalama RMTF _a ve RMTF b degerleri sirasiyla 0.462(40.360) ve 0.470(+0.360), 18 MV
foton enerjisi ile 1sinlamada 0.419(40.400) ve 0.417(+0.370) hesaplandi. Izosentir iizerinde ise 6


mailto:gizembakicierler@gmail.com

MV foton enerjisi igin ortalama RMTF degerleri 0.501(+0.360) ve 0.493(+0.370), 18 MV foton
enerjisi ile 1gmnlamada 0.474(40.360) ve 0.476(1+0.410) hesaplandi. Gantry 90°’de, izosentir
uzerinde 6 MV foton enerjisi igin ortalama RMTF degerleri sirasiyla 0.487(4+0.360) ve
0.490(£0.470), gantry 270°°de 0.490(+0.360) ve 0.484(+0.360) olarak saptandi. Fantomun ilgili
bolgelerindeki alinan sinyal degerlerinin standart sapma ortalamalar1 degerlendirildiginde biitiin
degerlerin + %5 klinik kabul degerleri icerisinde oldugu tespit edildi. Fantomun EPID {izerine
yerlestirilmesiyle 6 MV ve 18 MV icin ortalama CNR ve ¢Ozinirlik degerleri sirasiyla
30.0(+4.5)-36.7(1+8.3) ve 0.212-0.203 ¢izgi cifti/milimetre (¢c¢/mm) olarak Ol¢ildi. Gantry 90°
ve 270°’de fantomun izosentira yerlestirilerek 6 MV foton enerijisi ile 1sinlanmasiyla ortalama

¢ozliniirliik degeri sirayla 0.222 ¢¢/mm ve 0.223 ¢¢/mm bulundu.

Sonug: Doz hizi, ekran, ayna, kameranin bagil hareketinin goriintli kalitesine bilinen etkisinin
yanisira yapilan ¢alismada enerji, magnifikasyon, gantry rotasyon agisi ve bir¢ok farkli faktoriin
etkisi goriilmiistiir. Bu nedenle EPID sistemlerinin iy1 goriintii performansi i¢in diizenli bir kalite

kontrol programi gerekmektedir.

Anahtar Sozcukler: EPID, kalite giivenilirligi, kalite kontrol, modiilasyon transfer fonksiyonu,

uzaysal ¢ozinarlik, kontrast.



ABSTRACT

THE QUALITY CONTROL OF VIDEO CAMERA BASED ELECTRONIC PORTAL
IMAGING SYSTEMS USED IN RADIOTHERAPY AND STANDARDIZATION OF THE
OBTAINED IMAGES.

Gizem Bakicierler
Dokuz Eylul University The Institute of Health Sciences
Department of Medical Physics, Narlidere-1ZMIR

gizembakicierler@gmail.com

Purpose: The purpose of this study is analyzing the images obtained by using“QC-3V” digital
phantom by PIPSpro software program and evaluation the performance of the electronic portal

imaging device (EPID) according to data.

Material and Methods: For acquired test images four different set-ups were performed such as
phantom location at gantry 0° angle, around the dedector of the EPID and at isocenter, at 90°-
270° gantry angles isocenter. The measurements were performed for 30 days along at video
camera based Siemens Beamview Plus EPID which is assembled to Siemens Primus linear
accelator. Automatic analysis of portal images was performed by using PIPSpro software
program which belongs to phantom. As a result of analysis relative modulation transfer function
(RMTF), regional signals, contrast noise ratio (CNR), spatial resolution, the values of standard
deviation in regions were generated as a report by software program. The performance of the

EPID was evaluated as a result of examination of the image parameters.

Results: At gantry 0° on the EPID with 6 MV photon energy the average value of RMTF_a
RMTF_b which belong to a and b images was measured respectively as 0.462(+0.360) and
0.470(%0.360). On the other hand, at 18 MV photon energy exposure, the values were obtained
as 0.419(40.400) and 0.417(+0.370). At the isocenter the average RMTF value for the 6 MV
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photon energy was calculated as 0.501(4+0.360) and 0.493(+0.370), for the 18 MV photon
energy exposure the values were obtained as 0.474(40.360) and 0.476(+0.410). At gantry 90°
and at the isocenter the average RMTF for 6 MV photon energy was found as 0.487(40.360) and
0.490(10.470) respectively. For the gantry 270° the values were obtained as 0.490(+0.360) and
0.484(+0.360). When we evaluate the average standard deviation of signals from phantom
regions, we can that all measurements are in + %5 acceptable clinical value. By setting up the
phantom on the EPID for 6 MV and 18 MV the average CNR and spatial resolution were
measured as 30.0(+4.5)-36.7(+8.3) and 0.212-0.203 Ip/mm respectively. At gantry 90°-270° by
setting up the phantom at the isocenter with 6 MV photon energy exposure the average resolution
values were maeasured as 0.222 Ip/mm ve 0.223 Ip/mm respectively.

Conclusion: As we know the effect of dose rate, screen, mirror, relative movement of the camera
on the quality of image, in this study the effect of energy, magnification, gantry rotation angle
and different factors can be seen. Therefore, optimal display performance for EPID systems,

quality control program is required on a regular basis.

Keywords: EPID, quality assurance, quality control, modulation transfer function, spatial

resolution, contrast.



1.GIiRiS VE AMAC

Radyoterapi; iyonlastirict 1gin kullanilarak yapilan kanser tedavisidir. Radyoterapinin
temel prensibi; timorli dokuya maksimum radyasyon dozunu verirken, normal dokuda minimum
radyasyon hasar1 olusturmaktir [1]. Hastaya radyoterapi uygulanmadan 6nce tedavi planlamasi
yapilir. Tedavi planlamasi; bir hastanin hastaliginin tedavisinde en iyi oldugu diisiiniilen tedavi
parametrelerinin belirlenmesi islemidir. Radyoterapideki bu parametreler; hedef hacmi, doz
smirlayict yapilari, tedavi hacmini, doz tanimlamalarini, doz dagilimini, hasta pozisyonunu (Set-
up), tedavi cihazinin ayarlarini ve adjuvan tedavileri kapsar. Tiim bu parametreler belirlendikten

sonra tasarlanan plan hassasiyetle uygulanir [2].

Radyoterapi alaninda meydana gelen teknolojik gelismeler radyoterapinin temel prensibi
iizerinde odaklanir. Tanisal goriintileme ve farkli modalitelerin kombinasyonunun gelisimi
klinisyenlere yiksek doz hacmi olarak tanimlayacaklar1 anatomik sahalar1 daha dogru gosterir
[1]. Buna ragmen, tedavi sirasinda yetersiz hasta immobilizasyonu, set-up ve verifikasyondaki

hatalar yanlis tedavi etkilerinin ortaya ¢ikmasina sebep olur [3].

Radyoterapinin en 6nemli gereksinimlerinden biri hasta set-up kosullarinin eksiksiz
olmasidir [4]. Set-up hatalarinin azaltilmasi i¢in portal goriintiileme ile gergeklestirilen tedavi
verifikasyonunun daha sik yapilmasi gereklidir [5]. Radyasyon onkolojisi kliniginde bu
uygulamanin port film kullanarak yapilmasi zaman ve emek ister. Bu durumda klinikte tedavi
edilen hasta sayisi azalir. Dijital olmayan goriintiileme sistemleri ile yapilan uygulamalarda
geometrik farkliliklarin nicel olarak agiklanmasi olduk¢a zordur [6]. Konformal radyoterapi
verifikasyonunu ger¢eklestirmek i¢in bilgisayar baglantili gelismis elektronik portal goriintiileme

cihazlarina (EPID) ihtiyag¢ vardir [7].

Tanidan tedaviye kadar uzun bir siireci i¢eren radyoterapi zincirinde planlanan tedavinin
dogru bir sekilde hastaya uygulanmasmi saglayan en 6nemli halkalardan biri olan dogru set-up
kosullarinin  saglanmasi; dogru kalibre edilmis EPG cihazlarindan elde edilen kaliteli
goriintiilerdeki tedavi sahasinin, planlanan tedavi sahasi ile dogrulanmasiyla gergeklestirilir.
Ayrica kalibre edilmis sistemler sayesinde set-up siirecinde goriintii kalitesine bagli olarak

gereksiz tekrarlar ve tedavi sahasinin verifikasyonunda kisiden kisiye degisen degerlendirmeler



ortadan kalkar. BOylece hastanin aldigi doz azalir ve harcanan zamana bagli olarak kazang

saglanir.

Tedavi verifikasyonu genellikle tedavi siirecinin baslangicinda belirlenen referans goriintii
ile bir tedavi fraksiyonu boyunca elde edilen portal goriintiiniin karsilastirilmasini gerektirir. Bazi
durumlarda tedavi fraksiyonunda onaylanan ilk goriintii referans goriintii olarak kullanilir.
Kilovoltaj goriintii alma 6zelligi olmayan cihazlarda portal goriintii hastay1 tedavi etmek igin
kullanilan megavoltaj 1sm1 tarafindan sekillendirilirken, referans goriintii kilovoltaj (6rnegin

simiilasyon filmi), megavoltaj veya dijital olusturulmus radyografi (DRR) olabilir [7].

Yeni radyoterapi teknikleri arttikga, uygulanan tedavilerin daha nitelikli dozimetrik
sistemlere olan ihtiyaci artmustir. Gittikge sayisi artan arastirmalar EPG cihazlarmin anatomik
uygulamalardan dozimetrik verifikasyonlara kadar kullanimini genisletmistir. GUlnumizde
elektronik portal goriintiileme cihazlarinin kullanimi yogunluk ayarli radyoterapi (IMRT) ve
yogunluk ayarh ark terapi (IMAT) gibi ileri radyoterapi teknikleri tizerine yogunlasmistir. Bu
tekniklerin avantajlar1 ve dezavantajlar1 3 boyutlu doz verifikasyon uygulama yontemleri ile
birlikte tartisilmaktadir [8].

IMRT ve IMAT gibi tedavi teknikleri daha detayli uzaysal bilgi gerektirir. Hastaya 6zel
olan tedavi 6ncesi gerekli kalite gtvenilirliginin (QA) artmasiyla EPG cihazlarmin kullanimi i¢in
yapilan aragtirmalarin sayis1 da artmaktadir. EPG cihazlar1 lineer hizlandiricilara monte
edilmislerdir ve kullanilmak istenildiginde ek bir ekipmana gereksinimleri yoktur. Bu sistemler
hasta lokalizasyonu i¢in kullanilabilecek olan yiiksek kaliteli goriintiiyii miimkiin olan en az doz

ile elde etmek icin tasarlanmustir [8].

Portal goriintiileme sistemleri; video kamera tabanli sistemler, sivi iyon odali diziler,
amorf silikon ve diger sistemler (depo fosfor, amorf selenyum, gortntileme dedektorleri) olarak
smiflandirilir [9]. Uretilen ilk elektronik sistemler video kamera tabanli sistemlerdir [9,10,11].
Ureticiler tarafindan ticari olarak Siemens “BeamView” [12], Infimed “TheraView” [13],
Philips/Elekta “SRI-100/iView” [14] olmak iizere video kamera tabanli (¢ Urlin piyasaya

stiriilmiistiir.



Elektronik portal goriintiileme cihazlarmimn yaygin olarak kullanilmastyla bu teknolojilerin
sagladig tiim avantajlardan yararlanmak icin degisen tedavi verifikasyonlarmin uygulanmasi
gerekir [15]. EPID’in basarili bir performans gosterebilmesi igin rutin QA tavsiye edilmektedir.
Portal goriintiilerin degerlendirilmesi objektif degildir. Bu nedenle EPID QA igin uygun bir
fantom gerekmektedir. Modern radyoterapideki dozimetri ve goriintillemede gereken dogruluk,
kesinlik, saglamlik, tutarlilik dogru ve otomatik olan kalite testleri ile saglanir. Ancak, American
Association of Physicists in Medicine (AAPM) Task Group 58 (TG58) [16] tarafindan yapilan
arastirmaya gore EPID’li kurumlarm yalnizca %20’si kapsamli bir QA programi gelistirmektedir
ve yarisindan daha azi QA programimi diizenli olarak uygulamamaktadir. EPID’li kurumlarin
%35°1 veri analizi i¢in uygun QA donanimmin ve yazilimmin eksikligi nedeniyle hi¢cbir QA

programina sahip degildir [17].

“QC-3Vv” fantom, radyoterapide yuksek enerjili X-ginlar1 i¢in EPID goriintli kalitesinin
tutarlili@inin dogrulanmasi igin gelistirilmistir. Yapilan kalite kontrol (QC) fantom ile birlikte
verilen PIPSpro yazilimi ile fantom gorintiilerinin otomatik analizine, QC sonug¢larinin
belgelendirilmesine, EPID performansinin uzun siireli degerlendirmesi i¢in geri alimmasina ve

veri depolanmasina izin verir [18].

QC fantomunun diger avantaji1 ise fantomun kapsamli test bilesenleri setini igermesidir.
Boylece bir 1simlamada AAPM TG 58 tarafindan tavsiye edilen goriintiileyici parametrelerinin
eszamanli degerlendirilmesini saglar. Buna sinyal-giiriiltii orani, kontrast ve uzaysal ¢oziiniirliik
ornek olarak verilebilir. Biitiin islem yalnizca 3-5 dakika strer. AAPM TG 58 gorintileyici
performansmin giinliik kontroliini ve goriintii kalitesini aylik kontroliinii 6nerir. QA goriintiisii
yalnizca goriintii islevsellik kontrolii olarak hizmet vermez ayni zamanda beklenmeyen mekanik
ve elektronik fonksiyon bozukluklarindan kaynakli goriintiileyici performansindaki ani

degisimden korunmak i¢in temel degerler ile hizlica karsilastirma yapabilir [18].

Test bilesenlerinin otomatik tanimlamasi ve EPID QA sisteminde kullanilan QA
parametrelerinin hesaplanmasi, QA fantomlarinin gelisimi, bilgisayarli radyografi (CR) dedektor
sistemleri gibi diger goriintiileyici sistemleri yazilimi i¢in temel olusturur. PIPSpro igerisindeki

hesaplama algoritmalar1 CR sistemlerine kolayca adapte edilebilir. Boylece otomatik gorintu



kalitesi QA ve analizi yapilabilir. Bu da simdiki QA prosediirlerinin goriintiileyici sistemlerindeki

etkinligini arttirabilir [18].

Bu ¢alismada EPID Kkalite kontroli igin “QC-3V” dijital fantom kullanilarak EPID sistemi
ile aliman goruntilerin PIPSpro yazilim programu ile analizini gergeklestirmek ve elde edilen

analiz verileri dogrultusunda cihazin goriintli performansini degerlendirmek amaglanmaigtir.



2.GENEL BiLGILER

2.1 Radyoterapi

Radyoterapi tedavileri foton ve elektron radyasyonu kullanilarak bir tiimoriin
isinlamasimdan meydana gelir. Radyoterapide temel amag, timorli dokuya maksimum radyasyon
dozunu verirken, normal dokuda minimum radyasyon hasari olusturmaktir. Bu tedavilerde
yuksek bir radyasyon dozu vermek yerine, genellikle gunliuk tedavi 4-6 hafta boyunca fraksiyon
ad1 verilen kii¢iik dozlarda uygulanir. Doz fraksiyonasyonu, dokudaki subletal hasarm tamiri i¢in
gereken siireye, kalan tiimor hiicrelerinin hiicre dongiisiinde radyo duyarliligi daha fazla olan bir
faza dogru gegmesi i¢in gereken siireye ve kalan timor dokusuna verilecek olan diger dozun
etkinliginin artmasini saglayacak oksijen diflizyonunun olusmasina izin verir [19]. Normal
dokular onarim icin gerekli sireye sahip olurken, timorli dokular bu sireye sahip

olmadiklaridan sekil 1’°de goriildiigii gibi iki doz-yanit egrisi birbirinden farklidir.
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1Sekil 1: Radyasyon ile tiimor ve normal doku hasart i¢in doz-yanit egrileri.

Isinlamalar boyunca tiimdr ve ¢evresine dozu uygun olarak verebilmek icin radyasyon
1511 kursun blok ve kolimatdrler ile sekillendirilir. Bu islem, stipheli malign hiicreler ile bolgesel
ve yerel subklinik yayilimi, viicut i¢indeki organ hareketlerini ve hasta yerlesimindeki hatalar1

kompanse etmek i¢in hata payi igerir [20].

' Seiwert TY. The concurrent chemoradiation paradigm-general principles. Nat Clin Pract Oncol, 2007; 4: 86-100.



2.1.1 Radyoterapide Verifikasyon Gereksinimi

Radyoterapideki klinik gereksinimler kabul sinirlart i¢inde komplikasyon oranini belirli
bir seviyede tutarak, miimkiin oldugunca yiiksek tiimdr kontrol oranlar1 saglamak igin yiiksek
dogruluk gerektigini gosterir. Bir¢ok tiimor c¢esidinde timor kontroliinii artirmak i¢in doz
yukseltilir. Ancak, doz artis1 da normal doku komplikasyonlarindaki artigi beraberinde getirir.
Belirlenen hasta dozu, normal doku komplikasyon olasilig1 ile tiimor kontrol olasiligi arasindaki
dengeyi saglamak i¢in dikkatli bir sekilde segilir. International Commission on Radiation Units
and Measurements No:24 (ICRU 24) hastaya verilen ger¢ek dozun tanimlanan dozun +%5’i
icinde olmasi gerektigini ifade eder. Hasta tedavi dozlar1 doz-yanit egrisinin bir lineer egri
seklinde olmasi egilimindedir ve dozdaki kii¢iik degisiklikler hastada biiyiik degisikliklere sebep
olabilir. Radyoterapideki kalite giivenilirligi prosediirii dozimetrideki, tedavi planlamasindaki,
ekipman performansindaki, tedavilerdeki belirsizlikleri ve hatalar1 azaltir. Dolayisiyla verilen
dozun kesinligi, dozimetrik ve geometrik dogrulugu saglanir. Radyoterapi sonunda niiks ve

komplikasyon orani azalirken, tiimor kontrol orani artar.

Hastaya verilen dozdaki hata, ¢ok sayida faktérden kaynaklanir. ICRU radyoterapideki
hatalarin kaynagini insan hatalari, aygitsal hatalar, rastgele hatalar ve sistematik hatalar olmak

tizere en az 4 basglikta tanimlar [21].

Radyoterapi sirasinda, 1sinlanmasi ongoriilen alan ile hastanin gergekte 1sinlanan bolgesi
arasindaki farkliliklar set-up hatasi olarak tanimlanir. Hem hastanin hem de alan sekillendiren
blok ve kamalarin yerlesim hatalarin1 azaltmak i¢in hasta tedavilerinin fraksiyonel olarak
uygulanmasi yarar saglar. Tedavi planlamasinda simiilasyon, tiimoriin radyasyon alaniyla uygun
olarak kapsanabilmesiyle gergeklestirilir. Hizali lazerler simiilasyonda kullanilir. immobilizasyon
icin bir dokiim veya hasta cildi iizerine lazerlerin konumlarini belirtmek amaciyla isaretlemeler
yapilir. Bu isaretler, tedavi igin yapilan set-up sirasinda tedavi odasindaki lazerler ile daha sonra
da kullanilabilir. Bdylece hasta daha sonra yapilacak her tedavide de dogru yerlestirilmis
olacaktir [22]. Radyoterapi sirasinda rastgele olabilecek hatalar, diizeltilmeyip her giin
tekrarlanirsa kalict 6zellik kazanabilir. Olusma nedenlerinden herhangi birinin tekrari, set-up

hatalarina yol agabilir. Alanlarin diizenli kontrolii ve EPID ile denetlenmesi bu nedenle 6nemlidir
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[16]. Hasta tedavi parametrelerinin depolanmasi igin merkezi bilgisayar sistemleri mevcuttur. Bu

parametreler bir kez sisteme girilir [22].

Portal gorlntilemede amag, tedavi boyunca hastanin anatomik yapilariyla iliskili olarak
izosentir veya bagka bir referans nokta ile belirlenen alan yerlesimini, ¢cok yaprakli kolimator
(CYK) ve blok ile sekillendirilen 15in agikligini dogrulamaktir. Pratikte belirlenen dozdan %5
daha fazla sapma ile dozda olusabilecek hatalar ¢esitli arastirmacilar tarafindan belirtilmistir [23,
24, 25, 26, 27]. Bu hatalar tedavi stirecinin farkl: yerlerinde ortaya ¢ikar. Fakat arastirmacilar bir
portal goriintiileme cihaz1 ve/veya in vivo dozimetri kullanilarak hatalarin bazilarinin

belirlenebilecegi ve diizeltilebilecegi sonucuna varmislardir [23, 24, 25, 27].

Kullanim kolayligi, goriintiiniin hizl1 elde edilmesi ve saklanmasi, istendigi anda tekrar
referans goriintiilerlerle kiyaslama gibi avantajlar saglayan EPID’in daha hizli, daha hassas, daha
eksiksiz goruntiler elde edebilmesi igin rutin QA tavsiye edilmektedir. Bu ama¢ dogrultusunda
AAPM TG 58 [16] tarafindan yaymlanan ve EPID teknolojilerinin uygulamalarini igeren bu

rapor EPID cihazlarinin kullanim etkinligini arttirmak ve desteklemek i¢in bilgi verir.
TG 58’in islevleri asagidaki gibi siralanabilir:

e Kalite giivenirligi programlarmin uygulanmasi, kullanilmasi ve gelisimi i¢in ¢esitli
ticari EPID’lerin kullanimi, sinirlar1 ve sistem oOzellikleri hakkinda kapsamli
teknik bilgi saglamak,

e Basit film yerine kantitatif istatistiksel yontemler kullanilarak ¢esitli klinik tedavi
sartlar1 ve konumlarinda goriintiileme i¢in EPID’lerin kullanimi1 ve etkin uygulama
tecrubesini 6zetlemek,

e Goruntilerin online ve offline degerlendirilmesi i¢in mevcut kullanigh araglari
tanimlamak,

e GoOruntileme verilerinin blyuk ¢ogunlugunun yonetimini ve arsivini iceren EPID
sistemlerinin kalite gilivenilirligi ile iliskili konularda tartigmak ve gereklilikleri
belirtmektir [16].
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2.2 Portal Goriintiillemenin Fizigi

Megavoltaj X-isinlar1 kullanilarak elde edilen goriintiiniin kalitesi, kilovoltaj X-1smlar1
kullanilarak elde edilen goriintiiniin kalitesinden daha diisiiktiir. Bir X-1sminin enerjisi arttik¢a
nesne kontrastindaki (6rnegin kemik, hava ve yumusak doku arasindaki ateniiasyon farklari)
azalmanin yanisira, portal goriintiilerin kalitesinde meydana gelen azalmada da pek ¢ok faktor
etkilidir. Bu faktorler; insan g6z-beyin sistemindeki gurltd, X-ism1 kaynaginin boyutu, hasta
kalinligimdan kaynaklanan X-igin1 sac¢ilmalari, goriintii reseptoriiniin performans: ve dolayli

olarak goruntu reseptérinin pozisyonu ile ifade edilebilir.

o
X-isim kavnagr™
Anatomik

| ¥apl
.
/ % Goriintii

[\ diizlemi

D1 [

X-151m
alas

?Sekil 2: Goriintiileme siirecinin gematik gosterimi. Akilar ¢ olarak tanimlanmustir.

Goriintii olugum siireci ve goriintli kalitesinin baz1 temel gostergeleri ile iliskisi sekil 2°de
gosterilmektedir. Goriintiilemenin fizigi; EPID’in kontrast, gurultl, uzaysal ¢ozunirlik, dedektif

kuantum etkinligi (DQE) ve X-1s1n1 sagilmalarini igerir [16].

2.2.1 Kontrast

Kontrast (C) bir nesnenin simirlarinin ¢evresinden ne kadar ayirt edilebildigi ile tanimlanir

ve denklem 1 ile ifade edilir [28].

2 Herman M G, Balter J M, Jaffray D A, McGee K P, et al. Clinical use of electronic portal imaging: Report of
AAPM Radiation Therapy Committee Task Group 58. Med Phys, 2001; 28(5): 712-37.
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_ Sinyal _ ¢P2_ ¢P1
" Ortalama Sinyal B (¢P2+¢P1+2¢S)/2

D)

Burada ¢p,, ¢p, Ve s sekil 2°deki gibi goriintii reseptdriine ulasan birincil ve sagilan foton

akilaridir. Motz ve Danos bu ifadenin denklem 2 seklinde de yazilabildigini gostermistir [28].

2(1—e™®)
C = — 2
1+e—A+12_SSFF 2)

Burada A nesne ve zemin arasindaki ateniiasyon fark1, sagilma faktorii (SF) {SF = ¢ds(dps + ¢p)}

sacilan kisimdir. Denklem 1, kontrastin bir X-151n1 yolu boyunca atentiasyon farkliliklar: arttikca

arttigin1 ve sagilma akisinin ilavesiyle azaldigini gosterir.

Kontrast hasta i¢indeki X-ismi1 ateniiasyonlarindaki farkliliklarinin sonucudur. Diisiik
enerjilerde fotoelektrik olay baskindir. Fotoelektrik tesir kesiti atom numarasmnin ig¢iinci
kuvvetiyle (Z3) dogru orantili oldugundan, suya gore daha yiiksek atom numarali kemigin,
suyunkinden daha yiiksek atenliasyon katsayisma sahip oldugu goriliir. Bunun yanisira
fotoelektrik tesir kesiti enerjinin ticlincti kuvvetiyle (E3) ters orantilidir. Compton sagilmasinda,
kemik icin 50 keV iizeri ve yumusak doku i¢in 20 keV iizeri enerjilerde baskin bir etkilesim
stireci gerceklesir. Compton sagilmasi tesir kesiti bir malzemenin elektron yogunluguna baghidir
ve hidrojen hari¢ atom numarasiyla ¢ok az degisim gosterir. Bu nedenle atentiasyondaki farklilik

ve kontrast megavoltaj enerjilerinde 6nemli miktarda azalir [16].
2.2.2 Sinyal-Giiriiltii Oram
2.2.2.1 Kuantum Gurultusu

Goruntd kalitesini anlamanm en iyi yolu goriintiilenmis olan nesnenin 6zne kontrasti
tarafindan degil, gorlntiiniin sinyal girilti oram1 tarafindan belirlenmesidir. Guraltd
kaynaklarmin sayis1 SNR’ye katkida bulunur. Bir nesne ve gevresi arasindaki ateniiasyon farki
(yani 6zne kontrasti), goriintii reseptoriine ulagan ve etkilesen farkli sayilarda X-1sm1 miktariyla
sonuglanir. Ozne kontrasti; goriintiilenmis olan nesnenin radyolojik dzellikleri, X-151n1 enerjisi ve
goriintli reseptdriine ulagsan X-151m1 sagilma miktar ile belirlenir. Ancak, goriintii olusumu farkl

X-1sm1 miktarmin algilanmasini igeren istatistiksel bir silire¢ oldugundan, burada goriintii
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reseptorii ile etkilesen X-1511 miktarinin sayisinda istatistiksel bir belirsizlik olacaktir. Nesnenin
algilanabilirligi sadece nesne ve gevresi arasinda ateniiasyon farkinin bilyiikliigiine degil, ayni
zamanda sinyal farki SNR’deki belirsizlik ile karsilastirildiginda aradaki farkin biiyiikligiine de
baghdir.

Belirli bir zaman araliginda algilanan X-1sin1 miktarinin sayist  Poisson sayma
istatistiklerine uyar. Bir Poisson islemi igin algilanan X-1sin1 miktarinin sayisindaki degisim,
algilanan fotonlarin ortalama sayisina esittir. Bu nedenle, ortalama ak1 biliniyorsa sinyal-gurulti
orant hesaplanabilir. Sekil 2’de gosterilen kemik sinyalinin sinyal-giiriiltii oran1 denklem 3’ten

hesaplanabilir.

SNR = G6riin"tii"si{1yali _ ¢p,~ bp, 3)
Giirilti (¢P2+¢P1+2¢S)/2

Sekil 2°deki geometri cinsinden denklem 3 yeniden yazilarak denklem 4 elde edilir.

A
SNR = /A(I)iTn _2(-e) (4)
+

—A 2SF
1+e +—1_SF

Burada A dedektortin alani, ¢, yiik akisi, T hasta transmisyonu ve n X-1smn1 dedektdr verimidir.

Denklem 4 SNR’nin, kontrast gibi, nesne ve zemin (A) arasindaki ateniiasyon farki azalirken
azaldigin1 gosterir. Ancak, kontrastin aksine, SNR algilanan X-151mn1 sayis1 ile dogru orantilidir.

Ek olarak sagilma, sinyale katkis1 olmadan giiriiltiiye eklenerek SNR’yi azaltir [16].

Megavoltaj enerjilerinde diyagnostik goruntilemeye gore ayni hasta dozu igin SNR ~100
kez daha kiiclik olacaktir. Artan X-1s1mn1 enerjisi ile 6zne kontrast1 azalir. Azalmanin orani sadece
nesnelerin kontrastinin azalmasina degil, nesnenin gergek atom numarasina baghidir. Bu nedenle

kemik sinyalinin SNR’si artan enerji ile hizlica azalir [16].
2.2.2.2 Kuantum Etkinligi

DQE gorintlleme sisteminin gorunt kalitesini buttin olarak ifade eden bir parametredir.
DQE, dedektor iizerinde radyasyon isnlarinda igerilen bilgi transferindeki goriintiileme

sisteminin verimliliginin Olgiisiidiir. Uzaysal frekansm bir fonksiyonu olarak denklem 5°te
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gosterildigi gibi dedektoriin ¢ikisinda Olgiilen SNR’nin girisinde dlglilen SNR’ye oraninin karesi
olarak ifade edilir.

SNR?

cikig 5
SNRéiris ( )

DQE =

Goriintii reseptorii her zaman yiiksek kuantum etkinligine sahip olmalidir. Boylece X-15m1
miktarmin biiylik bir bolimi reseptorde birbiri ile etkilesecektir. Aslinda portal goriintiileme
cihazlar1 genellikle diisik kuantum etkinligi ile c¢alisir. Biitiin ticari portal goriintiileme
sistemlerinde fotonlari1 Compton elektronlarma doniistiirmek igin metal bir tabaka (X-1smn1
doniistiirticii) kullanilir. Metal tabakada bahsedilen X-isin1 miktarmm ~ %4’ etkilesir, X-1s1mi1
miktarmin %1°den daha azi metal tabakadan ¢ikan elektronlar iiretir. Konvansiyonel portal film

fosforsuz metal bir tabaka altinda 1smlanir ve ~ %1 kuantum etkinligine sahiptir [16].

Fosfor ekran kalinlig1 artarken kuantum etkinligi de artar. Cunkd X-igin1 miktar1 fosfor
ekran i¢inde dogrudan da etkilesebilir [29]. Bu nedenle fosfor ekrana olan ihtiya¢ konvansiyonel
EPID’lerin kuantum etkinligini arttirir. Fakat metal tabaka X-isimn1 dedektorlerinin kalinlik
ve/veya yogunlugunun artmasiyla artan kuantum etkinligi i¢in dogrudan yapilan yaklagimlar
genellikle gecersizdir. Genel olarak, X-1smn1 birikme bélgesinin artan alanindan dolay1 uzaysal
¢Oziinilirliik bozulur. Uzaysal ¢oziiniirliik ve optik 151k transmisyonunun azalimina ek olarak, kalin
ekranlar fosfor iceriginde diizensizlige egilimlidir ve bu da goriintiileme sisteminin yapi1

giiriiltiisiine eklenir. Dedektoriin fosfor kalinligii arttirarak daha ¢ok fayda saglanilmasi pek
miimkiin degildir [16].

2.2.2.3 Diger Giiriiltii Kaynaklan

SNR’nin 6nceki konularda verilen analizi ve kuantum etkinligi sadece biricil X-151m1
kuantum giiriiltiistinti temel alir ve diger giiriiltii kaynaklarini icermez. Bunlarin her biri goriinti
kalitesinde énemli bir etkiye sahiptir. Herhangi bir portal gérunttleme sistemi enerji absorbsiyon
gurdltust [30], insan goz-beyin sistemindeki giiriiltii ve goriintiileme sistemi tarafindan eklenen

glirliltii olmak tizere pek ¢ok giiriiltii kaynagma sahiptir [16].
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Biitiin EPID’lerin X-1s1mnindan alinan bilginin kiigiik bir miktarin1 ve portal filmlerin ise
algilanan X-151n1 miktarinin biiyiik bir cogunlugunu gosterdigine dikkat edilmelidir. Goriintiileme
icin tipik bir 1smmlama (veya doz) kullanildiginda, reseptore ulasan X-isin1 akist megavoltaj
enerjilerinde kilovoltaj enerjilerine gore 100 kat daha fazladir [31]. Disiik gorintii kalitesinin
nedeni goriintii reseptoriinde etkilesen yeterli X-1s1n1 miktarinin olmamasi degildir. Goriintii
reseptorii, gorintiilere daha fazla giriiltii ekler veya giiriiltiilerin goriintiilenmesini saglar.

Boylece g6z beyin sistemindeki gurulti daha 6nemli hale gelir.

Munro ve digerlerinin [32, 33, 34] 6l¢iimleri konvansiyonel portal filmlerin EPID’lerden
daha fazla bilgi kaydettigini gosterir. Fakat EPID kullanicilarinin tecriibeleri ve kontrast detay
caligmalar1 [13] gorsel film gozleminde dogal gozlemci giriiltiisiiniin [35] etkisini azaltan
EPID’ler ile portal goriintiilerin gelisimini ortaya koyar. Bu EPID’in istiin kontrast
¢cOziinlirliiglinden, goriintii isleme yeteneginden ve daha az bilgi igerigini dengelemesinden

kaynaklanir.
2.2.3 Uzaysal Cozunarluk

Uzaysal ¢Ozinarluk goruntu kalitesini etkileyen en 6nemli faktorlerden biridir. Uzaysal
¢cOziinlirliik goriintiileme sistemi ile gorlntii sinyalinin nasil bulaniklastiginin bir Slgiisiidiir.
Kamera tabanli EPID’ler i¢in uzaysal ¢oziiniirliik genellikle fosfor ekranda [32] 151k yayilimiyla
belirlenir. Piksel boyutu, matriks iyon odali EPID’ler [36] icin belirlenen birincil faktordir.

Bir goriintiileme sisteminin uzaysal ¢oziiniirliigii genellikle sistemin bir nokta nesneyi
(sonsuz kiigiik) ne kadar iyi iirettigi ile belirlenir. Boyle bir nokta nesnenin gorintisunin elde
edilmesi sistemin nokta dagilim fonksiyonunu dlger. Konvansiyonel olarak, bu sinyalin dagilim1
modulasyon transfer fonksiyonu (MTF) seklinde gosterili. MTF, sistemin farkli uzaysal
frekanslar1 nasil gegtigini iyi agiklar ve nokta dagilim fonksiyonunu Fourier déniisiimiinden
hesaplar. Bir goriintiileme sisteminin tanimlanmasi tim sinyal-guralti 6zelliklerinin testini ve

sistemin uzaysal ¢ozUnurlik cevabmin incelenmesini igerir [16].

Goriintii  kalitesini smirlayan en Onemli faktor gorlntlleme sisteminin uzaysal

coziinlirligli degildir. Herhangi bir portal goriintliniin uzaysal ¢oziinlirligii; X-151m1 kaynagmin
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boyuta, goriintii reseptoriiniin uzaysal ¢oziiniirligline ve gorilintli magnifikasyonuna baglidir.
Magnifikasyon sistemin uzaysal c¢oziniirliigi Uzerinde 6nemli bir etkiye sahip olabilir.
Magnifikasyon artarken, X-isin1 kaynagindan kaynaklanan geometrik bulaniklik artar. Yapilan

caligmalar ideal goriintii magnifikasyonunun 1.3-2.0 olmasi gerektigini gosterir [37, 38].

Portal goriintiilemede megavoltaj enerjisindeki (kilovoltaj enerjilerine kiyasla) ateniiasyon
azalimi, planlanan nesne boyutundaki goriiniir bir degisiklik ve nesnenin azalmis netligi ile
sonuglanir. Bu durum portal goriintiilerin diyagnostik goriintiilere gore daha diisiik uzaysal

¢cOzuntrliige sahip oldugunu gosterir [16].
2.2.4 X-151m1 Sacilimi

Sagilan X-1sinlar1 veya herhangi “birincil olmayan™ fotonlar hasta anatomisi hakkinda hig
bir geometrik bilgi tasimayan fakat goriintiilere giiriiltii olarak eklenen goriintii reseptdriinde
uretilen sinyaller ile portal gorlntiilerin nesne kontrastin1 ve sinyal-giiriiltii oranin1 azaltabilir.
Portal filmlerde X-i1si1 sagilmalari nedeniyle kontrastin azalmasi ciddi bir sorun olusturur.
EPID’ler i¢in, X-1sm1 sagilmasindan dolay1r sinyal-giiriiltii oranindaki azalma kontrasttaki
azalmadan daha 6nemlidir. Kilovoltaj X-1sm1 goriintiilerinde X-1s1m1 sagilmast énemli bir sorun
teskil ederken, megavoltaj portal goriintiilemede daha az sorun olusturur [37, 39]. X-1s11 enerjisi
artarken, sagilma azalir. Diger taraftan kilovoltaj ismlarmim sacgilma bileseni grid kullanilarak
biliyiik Olglide azaltilabilirken, bu megavoltaj enerjileri i¢in miimkiin degildir. Diyagnostik
radyolojide oldugu gibi geometrik faktorler megavoltaj enerjilerinde goriintii reseptoriine ulasan
sacilma akis1 Uzerinde oldukca etkilidir. Hasta kalinlig1 ve alan boyutu artarken, hasta ve goriintii
reseptOrii arasindaki hava boslugu azalir, sagilma artar. Oldukg¢a biiylik hasta kalinligi, alan
biiytikligi ve kiigiik hava bosluklari gibi durumlar diginda, X-1gin1 sagilmasi genellikle portal

gorintinin goruntd kalitesini 6nemli dlcide azaltamaz [16].
2.3 Portal Gortntileme

Portal goriintiilleme radyasyon tedavisi boyunca goriintii elde etmek icin kullanilan

tekniklerden biridir. Tedavi alani, tedavi portu olarak da bilinen ayr: bir portal gérunttdur.
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Portal goriintiileme tekniklerinden biri film kullanimidir. Film/ekran kombinasyonu
radyasyon tedavisi boyunca hastanin ¢ikis tarafina yerlestirilir. Lokalizasyon radyografinda ilk
birka¢c monitor unit (MU) 1smlamada bir goriintii elde edilir. Verifikasyon radyografinda diisiik
hassasiyetli film tiim tedavi boyunca yerinde kalir. Double exposure radyografinda tedavi
parametreleri kullanilarak film biiyiik bir alanda 6nce birka¢ MU daha sonra kalan MU miktari
kadar 1sinlanir. Sonuglar diisiik kontrast ve uzaysal ¢Ozunurlikten zarar gorirler ve gergek

zamanli olarak elde edilemezler. Bu nedenle radyograflarin kullanishilig: sinirhdir.

Gergek zamanli goriintilleme amaciyla bir dizi online portal gorintileme sistemi
gelistirilmistir. Online portal goruntiileme sistemlerini filmden ayirt eden bu cihazlar elektronik

portal goriintiileme sistemleri olarak adlandirilir [40].

EPID’lerin ilk ticari sistemi hala klinikte yaygin olarak kullanilan video tabanli
EPID’lerdir [41]. Kat1 hal dedektorleri; radyasyon dedektorleri gibi metal-oksit yari iletken alan
etkili transistorler (MOS-FET) veya diyotlar kullanilarak yapilir. Shalev [40], fiziksel iki boyutlu
bir gorintii elde etmek i¢in radyasyon alan1i boyunca hareket ettirilebilen bir dogrusal silikon
diyot dizisini tanimlar. Bir dizi halinde diizenlenmis fotodiyotlarla birlestirilmis sintilasyon
kristalleri bir radyasyon alanini taramada kullanilabilir. Bir multiclement amorf silikon dedektor
dizisi (MASDA) birlestirilmis transistérlerden ve bir metal/fosfor doniistiiriicii tabaka ile temas
halinde yerlestirilmis fotodiyotlardan meydana gelir [22]. Kat1 hal cihazlar1 yerine bir tarama siv1
iyon odas1 (SLIC) portal goriintii elde etmek i¢in kullanilabilir. Bir matriks iyon odas1 izo-oktan
ile doldurulur ve 1 mm kalinliginda ¢elik tabaka ile kaplanir. Odalardaki yiik, odalarin gerilimleri
kontrol edilerek okunur [22].

2.3.1 Film Tabanh Yontem

Radyografik filmlerin genellikle iki tarafi 1518a duyarli olan bir emiilsiyon tabakasi ile
kaplidir. Tedavi pozisyonunun dogrulanmasinda filmler metal veya floresan ekran arasina
yerlestirilir. Konvansiyonel metal ekran kombinasyonlari, ekranm oniinde 0.15 mm ve arkasinda
0.3 mm kalinliginda iki kursun levha veya 0.25 mm kursun bir arka ekran ile birlikte 1.0 mm
kalinhgmda bakir bir 6n ekrandan olusur. On ekran, dogrudan isinlanan filmdeki foton

etkilesimlerinden geri sagilan elektronlar1 iiretirken, goriintiideki bulanikligi azaltmak igin

18



aradaki havayr ve hastadan sacilan elektronlar1 absorbe eder (Sekil 3a). Boylece sagilan
radyasyonu filtrelemis olur. Kursun arka ekran genellikle geri sagilan elektronlarin akisini
guclendirmek igin ve verilen yogunluk basina dozu/isinlamayr %50’ye kadar azaltmak igin

kullanilir.

Gelismis film sistemlerinde film-kaset geometrisinin dedeksiyon etkinligi, filmin bir
floresan fosfor ekran ile temas edecek sekilde yerlestirilmesiyle arttirilabilir (Sekil 3b). Fosfor
ekranlar ile metal 6n ve arka ekranlardan sagilan elektronlar i1sinlanan filmde optik fotonlar
iretmek i¢in agir metal iyonlar ile etkilesir. Fosfor kalinligi daha iyi sonuglar elde etmek igin

optimize edilmelidir.

Film gercek zamanli olmayan etkin bir goriintiileme yontemidir. Filmi okumak zaman
alir. Birgok kez retrospektif olarak kullanilir. Rotasyon tedavisi, dinamik wedge veya hareketli
cok yaprakli kolimatoriin liflerinde bulunan dinamik ve degisken 1s1n parametrelerini kontrol
etmek i¢in film kullanilamaz [42]. Gorlntiiler islenemez ve gelistirilemez. Bunun yanisira sabit
bir dimamik araligi vardir ve depolanmasinda problemler yasanir [1]. Tim dezavantajlarindan

dolay1 filmlerin yerini giderek elektronik portal goriintiileme almistir [42].

! ‘T ! “  OnEkran
| o Emiilsivon
' =" Film Tabakas
: » " Emiilsiven
v ™ Arka Ekran

(a)

_ Isik Fotonlar

bl =
?‘“ E = Tamamlavic: Floresan

Ekran

L J

(b)

3Sekil 3: (a) Sadece metal ve (b) Metal/floresan ekran ile filmde gdriintii olusumu.

* Mubata C. Portal Imaging Devices. In: Mayles P, Nahum A, Rosenwald J C, editors. Handbook of Radiotherapy
Physics. Taylor&Francis Group, 2007.
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2.3.2 Bilgisayah Radyografi Sistemleri (Isiga duyarh fosforlar)

Bilgisayarl radyografi sistemleri ilk olarak 1980 yillarinda diagnostik goriintiileme [43]
ve radyoterapide kullanilmak iizere gelistirildi [3, 9, 44, 45]. Film, organik baglayict bir
malzemede gomiilmis kristal olusumun florohalid bilesikleri ile kaplandigi, yaklagik 1 mm
kalinliginda esnek bir tabaka ile degistirilir. Isiga duyarli fosfor iyonize radyasyon ile
isinlandiginda latent goriintii olusturulurken bir enerji tuzagi gibi davranir. Kirmizi bir lazer (633
nm) ile tarandig1 zaman, enerji bir fotogogaltic tiip araciligi ile elektrik sinyallerine doniistiiriilen
goriilebilir 151k olarak yayilir [3, 44]. Goriinti kaliteleri iyidir ve modern EPID’ler ile
karsilastirilabilir.

Film ve CR sistemleri ¢ok benzer avantaj ve dezavantajlara sahiptirler. Ancak CR
sistemleri yeniden kullanilabilirler ve okuma mekanizmasi ile film islemeye esdeger etkinlikte

aninda degisik formatlarda dijital gortintuler Gretebilirler [1].
2.3.3 Elektronik Portal Goriintiileme Cihazlarn

Elektronik portal goriintiileme cihazlari, portal goruntiileme igin konvansiyonel X-isini
filmlerine gore bircok avantaja sahiptir. Bu sistemlerde goriintiiler aninda elde edilir. Radyoterapi
boyunca hasta veya alan konumunu ayarlamak i¢in interaktif olarak kullanilabilirler. Elde edilen
dijital goruntuler goriintii islemeyi, kontrast arttirmay1 ve goriintii eslesmesini destekler. Ayrica,
dijital arsiv olanag1 saglar ve network iizerinden goriintiilerin hizlica geri ¢agrilmasina izin verir.
Dezavantajlar1 ise kotii goriintii kalitesi ve cihazlarin hantalligi nedeniyle kullaniminin pratik
olmamasidir. Bu durum amorf silikon tabanli cihazlar gibi modern teknoloji girisimleri ile

degismekle birlikte goriintii kalitesi hala sorun olmaya devam etmektedir [9].
2.3.3.1 Kamera Tabanh Portal Goriintiileme Cihazlan

Kamera tabanl sistemler gelistirilen ilk elektronik sistemlerdir [3, 9, 11]. Sistem sekil 4’te
goriildiigli gibi bir televizyon kamerasi, bir ayna ve X-1s1n1 151k doniistiiriiclistinden meydana gelir
[9]. X-151n1 doniisiim basamaginda metal bir tabaka (1-2 mm bakir, ¢elik veya piring) ¢esitli
kalinliklardaki fosfor ekrana (genellikle Gd,0,S:Tb) baglanir. Metal tabaka {izerine gelen

birincil X-igmlarindan Compton sacilmasi ile yiiksek enerjili elektronlar iiretirken, tabakadan
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kaganlar1 fosfora doniistiiriir ve diisiik enerjiyi engeller [10]. Boylece metal tabaka gorintlnin
kontrastin1 azaltan diisiik enerjili sagilan radyasyonlarin bazilarmi da filtreler [10]. Metal ekran,
hasta ve hasta-destekleme sistemleri igerisinde sagilan elektronlarin ¢ogunlugunu uzaklastirmaya
yetecek kadar kalin (genellikle 1 gcm™2) olmahdir. Daha ¢ok X-1511 absorbe etmek igin daha

kalm bir ekran kullanmanin anlami yoktur [42].

Fosfor yiiksek enerjili elektron enerjisini goriiniir 1518a doniistiiriir. Kamera ve mercekler
ortaya c¢ikan 151gin bir bolimiiniin alinmasimi ve bunun video sinyaline cevrilmesini saglar.
Kamera tarafindaki fosfor boyunca dagilan 151k, kamera ve mercegin igine aynalar dizisi ile
yansitilir. Mercekler ve kamera bu tiir cihazlarin verimsizliklerinden biri olarak 15181 sadece ¢ok
kiigtik bir kismini yakalar. Kamera goriintiiyii video sinyallerine doniistiiriir. Bu sinyaller daha
sonra bagka bir bilgisayar donanimina sayisallastirma, islem gorme, analiz edilme, iyilestirme,
goruntuleme ve depolanma icin gonderilir [16]. Optik bilesenler, fosfor disindaki kaynaklardan
diger 151k sinyallerini ¢ikartmak icin 151k sizdirmaz kutu i¢ine alinmustir. Ayna 45 acgiyla
ayarlanmistir. Optik yoldaki bu egim ana 1sindan kameray1 uzak tutarken gantry’ye yakin ve en
uygun yerde kameranin konumlanmasina yardimci olur [42]. Boylece dogrudan radyasyon
isinlamasinda kamera elektroniginin bozulmamasi, radyasyon alani disindaki 1s1gmm kameraya

dogru yonlendirilmesi ile saglanmis olur [16].

Radvasvon Kavnag
L]

» Kolimatir

¥

X-mmlan

‘-'.)1_.—_ ;__ L '-'Il;'u

Isik Sudumaz Kutu [= o | Xasmi Isik Dondistiirici

Kamera + Mercek o Avna

Criiriimtid
Kamera Kontrol
i | ] I

Cerceve Savisallastric

“Sekil 4: Kamera tabanli elektronik portal goriintiileme cihazinin kesitsel gosterimi.

* Valais | G, Xydias P C. Detectors for imaging in radiation therapy. E-JST, 2010.
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Kamera tabanli sistemler i¢in ¢ok sayida giiriiltii bileseni bulunur [46]. Sistemin en
onemli verimsizligi elektronik gurilti ve zayif 151k toplama etkinligidir [16, 46]. Fosfor
tabakasinin kalmligmin arttirilmasi uzaysal ¢oziintirliige ragmen 151k ¢ikigini arttirir [13, 16]. Isik
fosfordan izotropik olarak yayilir. Ancak sistemin optik bilesenleri sadece mercekler tarafindan
kamerada iiretilen sinyale karsilik gelen kiigiik bir koni iginde fosfordan gelen 151k fotonlarina
izin verir. Fosfordan yayilan 151gm sadece %0.1-0.01’u kameranin sensdriine ulasir ve bu goriintii
kalitesini azaltir [11, 41]. Isik toplamayr gelistirmek i¢in fosfor ekranin degisimi [47, 48] ve
biiyiik aralikli yani daha az sayida mercek kullanimi yapilan girisimler arasindadir. Elektronik
gurdltu charge coupled device (CCD) cinsi kameralara (yiiksek kuantum verimliligine sahip)
disik giirtiltiili  hedef takilarak, farkli integrasyon yontemleri ve sogutma kullanilarak
azaltilabilir [11]. Metal yizeyde DQE en yiksek ~ %1 olarak elde edilebilir [1]. Sistemlerdeki
diger bir problem de parilt1 iireten optik yoldaki 1s1k sagilimidir. Parilti gridin temasiyla
azaltilabilir [48]. Cihazin diger versiyonlarinda aynanin yerini optik fiberler almistir. Bu esnek
sistemlerin yapilmasina olanak saglarken etkin bir mercek sistemi iizerinde optik eslesmeleri

arttiramamuistir [49].

Video kamera tabanli elektronik portal goriintiileme cihazlar1 (VEPID) igin ¢esitli sekilde
monte edilmis sistemler vardir. Bunlar kat1 gantry iizerine monte edilen kismen veya tamamen

hareketli sistemler, taginabilir bir govde tlizerinde bagimsiz gantry’ye sabit sistemlerdir [16].

Kamera tabanli sistemlerin temel avantajlari; biitiin goriintiileri aninda, olduk¢a hizli
(video hizi) bir sekilde alabilmesi, klinik olarak kullamisli goriintiilerin birkag MU ile
iiretilebilmesi, iyi bir uzaysal ¢oziiniirliige sahip olmasi, sistemin servisinin ve bakim iicretinin
ucuz olmasidir. Dezavantaji ise pratik kullanimda hasta set-up siiresince cihazin hantalligi

sebebiyle ¢alismanin zor olmasidir [1, 41].
2.3.3.2 Sivi iyon Odah Matriks Elektronik Portal Goriintiileme Cihazlar

Sistem 0.8 mm’lik aralikla ayrilmis iki diizlemsel elektrot tarafindan olusturulan sivi iyon
odasi kullanan taranan matriks iyon odasma dayanir (Sekil 5). Bosluk oda 1sinlandiginda orta
diizeyde iyonizasyona sebep olan hareket edebilecek organik akiskan (izo-oktan veya 2,2,4-

trimethylpentane) ile doldurulur. Sivi igerisinde iiretilen iyonlar elektrotlar tarafindan toplanir.
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Her bir elektrot yiizeyi 1.27 mm bosluklarla ayrilmis 256 paralel telden olusur. Bu iki ylzey
iizerindeki elektrotlar birbirine dik sekilde konumlandirilmistir. Dolayisiyla iyonizasyon
hiicrelerinin 256x256 matriksi 32x32 cm? tan1 alami saglar. Iyon odas etrafinda yerlestirilmis 1
mm kalinliginda plastoferrite tabaka kamera tabanl sistem igerisindeki metal tabaka gibi hizmet

eder.

@) (b)

*Sekil 5: Matriks iyon odali EPID tasarmmu. (@) ¢ bilesenlerin gériiniimii. (b) Film-kaset kutusuna

benzer sistemin dis gérinima.

Orta derecede iyonizasyon birincil X-iginlarini yiiksek enerjili elektronlara doniistiiriir ve
yiiksek enerji elektronlarinin enerjilerinin bir boliimiinii 6l¢iilebilir (iyon) sinyal icerisine aktarir
[16]. Yiksek voltaj (300 V) her bir elektrota tek tek uygulanir [1]. Diger tabakadaki elektrotlar
(sinyal tabakasi) birbirinden ayri olarak elektrometrelere baghdir [16]. Fakat cok sayida
elektronik kullanildig: i¢in goriintii sirali olarak elde edilir [1]. Degisik sekilde akim vermek igin
bir ¢ok farkli mod vardir [10, 50]. Bu lineer hizlandiricinin sinyal tekrar frekansi ile EPID’in
senkronize olmasini gerektirir ve stabil olmalidir. Yoksa goriintii lizerinde artefakt gozlenebilir
[51]. Bu nedenle tedavi esnasinda dozu degisebilen yogunluk ayarli radyoterapi gibi dinamik

tekniklerin dogrulanmasi i¢in kullanimi sinirlidir [10].

Iyi bir ¢dziiniirliige sahip goriintii ~ 5 saniyede elde edilir ve islenir. Sistemde diistik

uzaysal ¢ozundrlik mevcuttur [16]. Bu sistemin SNR kuantum verimliligi ~ %1 [52], DQE

> Valais | G, Xydias P C. Detectors for imaging in radiation therapy. E-JST, 2010.
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~ 9%0.5 civaridadir [11]. Bu goriintii olusturmak i¢in gerekli dozun gergek alan dedektorlerinden
daha yiiksek olmas1 demektir. Sistem, dedektor ve periferal boliimlere ayrilabilir. Boylece EPID

motor kontrolii altinda gantry igine tamamen geri gekilebilir [1].

Bu sistemin en dnemli avantajlar1 dedektoriin yogunlugu, kullanim i¢in kolaylik saglayan
pratik tasarimi, goriintii tizerindeki geometrik bozuklugun azlig1 ve yazilimidir. Dezavantajlari ise
aktif dedeksiyon alani etrafindaki kontrol elektroniklerinin hassasligi, en 6nemlisi de dogru alan
dedektor EPID’leri ile karsilastirildiginda yiiksek voltajda bir seferde sadece tek bir elektrodun

calisabilmesi nedeniyle X-ismlar1 miktarinin ger¢ek dedektor bolgesinden daha az olmasidir [16].
2.3.3.3 Amorf Silikon Elektronik Portal Goriintiileme Cihazlan

Aktif matriks diiz panel goruntuleyicilerin (AMFPI-Active Matrix Flat Panel Imager)
teknolojisi hidrojenlenmis amorf silikon (a-Si:H) fotodiyotlar1 ve ince film transistorlerine (TFT-
Thin Film Transistor) dayanir [53, 54]. Bu ticari sistemlerin gelistirilmis goriintt kaliteleri ve

dozimetrik kullanimlar1 tim Greticilerin bu teknolojiyi 6nermelerini saglar [1, 9].

AMFPT’lar bir dizi alt sistem igerirler. Bunlar (i) genis bolge, piksellenmis dizi (i1) X-15m1
doniistiiriicii (iii) kontrol ve elde etme sistemi (iiii) elde edilen verileri kontrol etmek, islemek,
goriintiileri arttirmak ve arsivlemek i¢in kullanilan bir bilgisayardir [1]. Birgok farkli tasarim [55]
olmasma ragmen bunlardan en gelismisi metal 6n yiizeyde X-1smini 1518a doniistiirmek igin
gadolinyum oksisiilfat fosfor ile birlikte genellikle 1 mm bakir tabaka kullanilandir [56]. Bu X-
1511 dedeksiyonun ilk basamaginin kamera tabanli cihazlar ile ayni oldugu anlamna gelir [56,
57]. a-Si:H fotodiyotlar1 dizisi kullanilarak algilanan 151k a-Si:H TFT tarafindan kontrol edilir.

Fotodiyotlar elektronik olarak okunabilirler ve gortntiiniin pikselini meydana getirirler.

Guraltu karakteristikleri (SNR ve kontrast giiriiltii oran1 (CNR)) birinci jenerasyon
EPID’lere gore oldukca gelistirilmistir. Diiz panel goriintiileyiciler icin daha yliksek DQE’de bu
sonuglar cihazin sinirli kuantum giiriiltiiliic oldugunu gosterir [1]. AMFPI’larin gergek kazanglari
151k algilama verimliligindedir. Tiim ticari sistemler igin piksel boyutu dnceki EPID’lerden daha
ufaktir [1]. Uzaysal ¢oziiniirliik sadece piksel boyutuna degil ayni zamanda fosfor kalmligina

bagli oldugundan diger sistemlere gore daha iyidir [11, 55].
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Bu cihaz hizlandiricidan sabit sinyal tekrar frekansina ihtiya¢ duyarlar. Boylece dinamik
olarak kamali alanlar boyunca goruntiilenemez. Sistemin 1.31-6.20 saniye araliginda degisen
goriintii elde etme hizi vardir. Sistem transit dozimetriye uygundur [42]. AMFPI’lar ile ilgili

glinimuzdeki problem bakim ve yenileme maliyetleridir [1].
2.3.3.4 Diger Elektronik Portal Goriintiilleme Cihazlan

Depolanmis Fosfor: Dijital fosfor depolama radyografisi fosfor tabakanin film ile

radyasyon dedektorii gibi yerlestirildigi radyografik bir tekniktir. Liminesansa sebep olan
isinlanmig fosforun lazer taramasi, dijital goriintii olusturmak icin hangisinin kullanilacagina
karar verilmesini saglar [44]. Bu goriintiilerin kaliteleri en az eski portal filmlerle olusturulmus
olanlar kadar iyidir [45, 58] ve belki dinamik tedavilerin dogrulanmasinda mevcut EPID
sistemlerin bazilarina gére daha avantajlidir [59]. Bununla birlikte film gibi bu sistemler de

goriintii elde edilmeden dnce gelistirilmeye ihtiya¢ duyarlar.

Amorf Selenyum: Amorf selenyum 1smlandiginda elektrik akimu iletir ve elektrostatik

goriintli olusturulabilir. Bu 6zellik radyografik goriintii olusturmak i¢in kullanilir [60]. Direkt
dedeksiyon portal goriintiileme cihazi olusturmak i¢in metal tabaka/amorf selenyum dedektor ile
diz panel a-Si TFT’yi birlikte kullanmak miimkiindiir [55]. Bu fosfor fotodiyot tabakanin amorf
selenyum ile kaplanmis amorf silikon cihazlar1 gibidir. Metal amorf selenyum doniistiiriiciiniin

DQE’si metal tabaka fosfor doniistiiriicii ile ayni1 kalinliga sahip oldugu gosterilmistir [61].

Taranan Dedektorler: Radyasyon dedektorlerinin taranan lineer dizileri portal goruntiyd

olusturmak i¢in kullanilir. Bunlar fotodiyot [62, 63, 64] ve silikon diyoda [65] birlestirilmis

1sinlanmus kristalleri igerir.
2.4 EPID Kalite Giivenilirligi ve Devreye Alma

2.4.1 Kurulum ve Devreye Alma

Kurulum/kabul sirasinda mekanik ve elektrik giivenligi, geometrik yeniden tretilebilirlik,
goriinti kalitesi ve yazilimin performans 6zellikleri dogrulanmalidir. Bu testler kabul testlerinden

sonra, klinik kullanim ile alakali islevsel 6zellikleri ve rutin kalite giivenilirligi igin 6zellikleri
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tanimlar (Tablo 1). EPID’in bazi temel giivenlik bakimi cihaz diizenli olarak kullanilmasa bile

her zaman kontrol edilmelidir. [16].

®Tablo 1: ilk devreye alma igin testlerin, toleranslarin ve yontemlerin 6zeti.

Elektriksel baglantilar

Guvenlik

baglantilar/teller yok.

Test Amag Tolerans Yontem/Araglar
Denetim
Givenlik Rastlantisal hata yok.
Mekanik kararlilik Optik/Fiziksel Uyum Optik test deseni
Gorintu kalitesi ) )
(2mm) Optik mesafe gostergeleri
Isinlanmis Kablolama/ topraklama

kontrolii

Kabul edilebilir diiz alan,

Enerji, alan boyutu ve gurdltl
icin her bir satici kalibrasyon

(linak) kontrol islevleri

Kali sriintii kalitesi Karanlik akim/eiiriilve :
alibrasyon Gorinth kalitesi aranlik a .1m/g.uru ytii basamaklarmi takip eder,
oOzellikleri. y e
Satic1 degerleri degistirir.
o . C 1 D 1
Doz kontrol Goriintii kalitesi/givenlik Onceden ayarlanmis doz ogru 1sin programlamasi ve

dogrulanmasi doz ile sinirlanir.

Gorunti kalitesi

Gorunti kalitesi

Kabul edilebilir kontrast
(%1) ve uzaysal
¢cozundrluk (2-3 mm)

Las Vegas fantom, diger
kontrast fantomlar1 her
enerjide goruntilenir.

Analiz yazilimi

Nicel raporlama

2° ve 3 mm’lik tolerans

icinde raporlanmis dl¢iim.

Kenar algilama alan
sinilar ile eslestirilir.

Bilinen set up hata kosullari,
sistem raporlama dogrulamast
ve degisen alan elde etme
kosullarinin altinda alan kenar
tanimu.

2.4.1.1 Doz Kontroli

Goriintiileme i¢in gerekli olan doz miktarini optimize etmek onemlidir. Bu EPID ve

uygulamaya gore degisiklik gosterir. Uygun olmayan doz kontrolii, gorinti elde etmek igin

gerekli olandan fazla doz ve kullanissiz goriintii ile sonuglanir. Lokalizasyon goérintust igin

verilen doz; manuel 1sin kesintisi, belirlenen doz veya otomatik 1sin kesintisi olmak {izere iig

® Herman M G, Balter J M, Jaffray D A, McGee K P, et al. Clinical use of electronic portal imaging: Report of

AAPM Radiation Therapy Committee Task Group 58. Med Phys, 2001; 28(5): 712-37.
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yolla ayarlanabilir. GOriintli olusumunun dogrulanmasi 1s1n igerisindeki degisik zayiflatict veya
antroformik fantomlar ile test etmelidir. VVideo sistemlerinde lokalizasyon goruntileri igin gerekli
doz miktarin1 azaltmak, goruntl kalitesinde bazi azalmalar ile birlikte kisa 1gmlama siireleri

kullanilmasiyla miimkiindiir. Ayrica diisiikk doz hizi kullanmak yararhdir [16].
2.4.1.2 Kalibrasyon

EPID sistemleri gorunti kalibrasyonuna ihtiya¢ duyarlar. EPID kalibrasyon faktdrlerinin
dogrulanmasi rutin kullanimda en yiiksek kalitede goriintii elde etmek i¢cin bazi 6zellikler igerir.
Genellikle zemin sinyalleri azaltilmistir. Kalibrasyon goriintiilerindeki giiriiltii klinik goriintii
kalitesini diisiirebilir ve bu nedenle en aza indirilmelidir. Kalibrasyon prosedirleri EPID’in
tirine ve satic1 Onerilerine baghdir. Kalibrasyon genellikle karanlik akim veya giriiltii
gorintusinin Olcumlerini icerir. Bu agik alanda hi¢ radyasyon 1smi olmadiginda EPID’deki
sinyali temsil eder. Ag¢ik alan goriintlisii tekrarlanabilir 6zel karakteristik tedavi alaninin
dogrulanmasi i¢in kullanilir. Isin 6zellikleri, 151 enerjisi ve alan boyutuna bagimli oldugundan
degisik enerji ve alan boyutlarinda kalibrasyon yapilmalidir. Bazi durumlarda hasta kalinlig1 ve
dedektor uzakligi, hastadan kaynaklanan sagilma ve ateniiasyonu etkileyerek goriintii kalitesini
degistirebilir. Bu nedenle hasta kalmlig1 ve dedektér uzakligi kalibrasyon parametresi olarak
dikkate alnir. Eger EPID’in mekanik kararliligi diiz alanin kalibrasyonunu dengeleyen bir
mekanik degisim ise gantry acili kalibrasyona ihtiyag duyulur. Tedavi makinasi 6zellikleri

degisen gantry acilar1 icin anlamh sekilde degisir.

Test goriintiisii olusumunda 1s1n igerisindeki nesnelerden veya hizdiric1 kararliligindan
kaynaklanan artefaktlar1 engellemek i¢in yeni kalibrasyon yapmalidir. Yeniden yapilan
kalibrasyonun siklig1 (genellikle aylik) dl¢lilmiis goriintli performansinin kararliligma baglidir.
Floroskopik sistemdeki herhangi bir optik degiskenden biri degismis veya bozulmus ise yeniden
kalibrasyon yapilmasi tavsiye edilir [16].

2.4.1.3 Dogrusallhik
Gorlintiileme geometrisinin dogrusallig1 cihazi devreye alma sirasinda belirlenmelidir.

Uzaysal bozukluklar, EPID goriintiileri nicel portal goriintiileme i¢in kullanilmadan once
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tanimlanmali veya ortadan kaldirilmalidir. Video sistemlerinin EPID bilesenleri igerisindeki
sabitlik eksikliginin artmasi uzaysal dogrusalligin kararsizligi ile sonuglanabilir. Analog video
kamera kullanan EPID sistemleri manyetik alandaki degiskenlige ve gantry agisina bagh
bozulmaya duyarlidirlar. Ayn1 zamanda 6n ekranlarin, aynalarin biikiilmesi/egrilmesi veya yer
degistirmesi de bozulmaya neden olabilir. Bozulmalarin testi i¢in kullanilan basit mekanik
fantomlar mevcuttur [66, 67]. Hasta set-up hatalarin1 6lgmek igin alan sinirlar1 veya giivenli
isaretleyicilerin  kullanimi mekanik kararsizliklardan kaynaklanan etkileri ortadan kaldirir.
Yeniden {retebilirlik goriintiileyicinin siirekli olarak yeniden pozisyonlanmasi gibi tiim
pozisyonlarin ve dogrusalligin kontrol edilmesiyle saglanabilir. Bu ayrica degisik gantry agilari

icin de gergeklestirilmelidir [16].
2.4.1.4 Goruntu Kalitesi

Klinik goriintii kalitesinin belirlenmesi uzaysal ¢oziiniirliie ve kontrast ¢oziiniirliigiine
baghidir. Giiniimiizde EPID’ler daha blylk nesneler icin (>5 mm) %1 veya daha iyi kontrast
¢ozlndrlikleri saglarlar. Bu 6zellikler radyoterapi alaninda portal lokalizasyonu saglamak i¢in
elveriglidir. QA ve kabul testlerinde ilk olarak Las Vegas fantom kullanilmistir. Bu fantom
uzaysal ve kontrast ¢oziiniirliikk kriterini temsil eden aliiminyum i¢inde degisen kalinlik ve bosluk
genigliginin  birlesiminden olusur. Gergek boslugun gorintiillenmesi belirlenmis lineer
hizlandirict/EPID kombinasyonu i¢in 6zel ¢Oziiniirliik anlamina gelir. AMFPI sistemler tim
bosluklar1 belirleyebilir. Shalev ve arkadasiar: kullaniciya EPID uzaysal ¢oziiniirliigii ve CNR’yi
6lcmeye olanak saglayacak fantom ve yazilim araglar1 sunmustur [68]. Belirlenmis ¢6ziiniirliik ve
guriiltii degerleri EPID’in devam eden QA ve kabul edilebilirlik testleri icin referans olarak
kullanilir. 1k goriintiiler EPID’in devam eden kalite giivenilirligi icin ana veriyi temsil eder.
Bunlar sistemin saglayabilecegi en iyi goriintiiler olmalidir. Ek olarak antroformik fantom

goruntlleri uygun goriintii kalitesinde goriintiileme islemi i¢in kullanilmalidir [16].
2.4.1.5 Yazihm

Yazilimin devreye alinmasi; EPID/hizlandirict kontroli, network baglantilari, depolama,
arsivleme/geri kazanim ve yedekleme gibi 6zelliklerin testlerini, giivenlik fonksiyonlarmni ve

analiz araglarini igerir.
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Eger bir EPID hasta set-up’inin nicel degerlendirilmesinde kullanim igin tasarlanmigsa
devreye alma bilinen set-up hatalarinin élgimlerini icermelidir. Bu 6l¢iimler alandaki fantomun
konumu ve alan yerlestirilmesine bagli olan sonuglar1 ayiracak sekilde tasarlanmalidir. Set-up
analizinin dogrulugundaki goriintii islemenin etkileri (6rnegin goriintii iyilestirme ve smirlari

belirleme) belirlenmelidir.

Alan yerlesim hatalarma portal goriintiilerin referans gorintiiler ile karsilagtirilmasiyla
karar verildiginden devreye alma islemi referans goriintii ireteglerinin (simiilatorler, DRR’ler vb)

ozelliklerini ve siirlarmi igerir.

Goriintiiniin kendisi ile kiyaslanmasinda EPID’in kendi yazilimini kullanmak en 1yisidir.
Gorlnth cifti Gzerindeki set-up hatasmi belirlemek igin set-up dogrulama araglar1 kullanilmalidir.

Bu testler ile belirlenen hatalar 0.5-2 mm arasindadir [69].

Fantom testi tim tedavi siireci boyunca (bilgisayarli tomografi (BT)/simiilasyon,
planlama, referans gorintl Uretimi, birincil set-up, gorintileme ve set-up 6lgtimleri) bélimin
yapismin sinirlar1 igindeki EPID’in etkinliginin test edilmesine izin verir. Bu lazer kalibrasyon
farkliliklar1 veya DRR ¢oziinlirliigiindeki smirlar gibi diger potansiyel hata kaynaklarini da
belirler. Ayrica fantomun 6°ye kadar dondiiriilmesi ve referans goriintii ile baglantili degisen
kaliteli portal goriintiilerinin olusturulmasinda meydana gelen hatalarin belirlenmesi tavsiye
edilmistir. £3 mm ve +£1°lik bir dogrulukla cihaz ayarmi yapmak miimkiindiir. Dort kardinal
gantry acisinda goriintiileri elde etmek i¢in bu testler yapilmalidir. Test prosediirleri ayni

zamanda egitim ve kisisel sorumluluklarin belirlenmesine de yardim etmektedir [16].
2.4.2 Kalite Givenilirligi

EPID performansinin siirekliligini saglamak i¢in kalite giivenilirligi programi mutlaka
bulunmalidir. Program tablo 2’de gorildiigii gibi QA testlerinin yapilma sikligini, spesifik
Olcumleri, frekanslar1 ve toleranslar1 tanimlamalidir. QA program yazili olmalidir ve yapilan

testleri kaydetmelidir [16].
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"Tablo 2: QA testlerinin yapilma siklig.

Gorevler

F-Fizikgi, U-Uretici, M-Muhendis, T-Tekniker

Aralik

- Gorintlileyici yuvasini inceleme (T)

- Carpma kilidini test etme (T)

Gunlik - Gorlnti kalitesi ve etkinligini dogrulama igin yontem gunlik ilk
goruntiyd fantom kullanarak elde etme (T)

- Giinliik goriintiiler i¢in yeterli veri kapasitesini saglama (F)

- Gorintl elde etme ve artefaktlarin incelenmesi (F)

- SNR, ¢oziiniirliik ve lokalizasyonun kararl uygulanmasi (F)

- GOranth kalitesi incelenmesi (F)

Aylk - Gorinti ve disk bakim uygulamasi (F)

- Mekanik inceleme (mandallar, ¢carpma sensorleri, optik bilesenler) (F,M)
- Elektrik baglantilar1 (F,M)

- Sabit kopya Gretimi (F)

- Geometrik lokalizasyon dogrulugunun antroformik veya geometrik

Yilhk fantom kullanilarak yapilan kontrolu (F)

2.5 EPID Kalite Kontrol Fantomlar

EPID’lerin portal goriintii kalitesinin rutin kalite kontrolii i¢in kullanilan fantomlar; “Las

Vegas”, “QC-3” ve PTW tarafindan gelistirilen “EPID QC” fantomdur.
2.5.1 Las Vegas Fantom

EPID Kalite kontrolii i¢in ayrintili kontrast saglayan fantomun kullanimi oldukg¢a kolay ve
ucuzdur. Fantom portal goriintiileme cihazi hakkinda daha ¢ok gorsel bilgi verir ve her ¢esit
EPID’de QA i¢in kullanilabilir. Fantom etkin bir QA programinin gerektirdigi goriintii kalitesinin

nesnel nicel 6lcimlerini Gretemez.

’ Herman M G, Balter J M, Jaffray D A, McGee K P, et al. Clinical use of electronic portal imaging: Report of
AAPM Radiation Therapy Committee Task Group 58. Med Phys, 2001; 28(5): 712-37.
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Fantom sekil 6°da gosterildigi gibi cesitli derinlik ve ¢aplardaki bosluklar ile
tasarlanmistir. EPID ile fantomun goriintiisii alinir ve bir gozlemci tarafindan bosluklar sayilir,
elde edilen deger belirlenen sablondaki sayilar ile karsilastirilir. Aslinda bu bir “kontrast-detay”

testidir fakat kontrast-detay egrisi analizi olmamasina ragmen Onerilir [70].

Bosluk Cap1 (mm)
05 2 4 7 10 15 % Kontrast

islieo 0 @@ 51 34
35/« 0 @@ 3
NN X ) . 23 15

wle o0 @@ . 12 08
0@ @] s os
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[
(=]
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D5 ©

8Sekil 6: EPID goriintii kontrasti ve uzaysal ¢oziiniirliigii icin aliiminyum Las Vegas fantom.

2.5.2 QC-3 Fantom

QC-3 fantom EPID QA igin 6zel olarak gelistirilmistir. Fantom kontrastin, uzaysal
¢cOziinlirliigiin objektif olarak kantitatif ve tekrarlanabilir sekilde 6lclilmesini saglar. Giiriiltiiyii
Olemek i¢in farkli yogunluklar ile bazi yatay boliimler ve uzaysal ¢oziiniirliigli 6l¢mek i¢in ise bir
dizi ¢ubuk deseni igerir (Sekil 7). Kullanimi kolaydir ve hassas sonuglar verir. Sonuclar
kullanicinin becerisinden ve dnyargisindan bagimsiz olarak tekrarlanabilir ve biriktirilebilirdir.
Bu nedenle uzun siireli degerlendirmelere olanak saglar. Her fantom bireysel olarak kalibre
edildiginden sonuglar tiim fantomlarda ayni olur. EPID ile elde edilen goruntulerin fantoma ait
PIPSpro yazilimi ile analizi otomatik olarak gergeklestirilir. Ekranda uzaysal ve kontrast

¢ozundrlik icin sonuglar gorintulenir ve sonuglar rapor olarak kullaniciya sunulur [70].

® Herman M G, Balter J M, Jaffray D A, McGee K P, et al. Clinical use of electronic portal imaging: Report of
AAPM Radiation Therapy Committee Task Group 58. Med Phys, 2001; 28(5): 712-37.
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°Sekil 7: QC-3 kalite kontrol fantomunun gériinimi.

Uzaysal ¢ozinirlik; RMTF’nin maksimum %350 veya %30’da ki maksimum frekanslari
olan f5, veya f3, parametreleri cinsinden 6lcultr. Kontrast ¢ozunirlik; CNR cinsinden olgilir.
Gorlntllere ait fs, ve CNR’nin analizi rutin QA programlarmna eklenmelidir [71]. Fantom farkli
EPID’lerin kalite kontrollerinin karsilastirilmas: ve CR dedektor sistemlerinin kalite kontrolii i¢in

de kullanighdir [72, 73].

2.5.3 EPID QC Fantom

EPID QC fantom, radyoterapide yiksek enerjili X-1sinlar1 i¢in EPID goriintii kalitesinin
tutarliligmin dogrulanmasi i¢in 6zel olarak gelistirilmistir. Cihaz sekil 8’de gorildiigii gibi plastik
bir matriks {lizerine yerlestirilmis farkli metal dolgulardan olusmus kati bir fantomdur. Bu fantom
bir goriintiideki biitiin goriintii parametrelerinin degerlendirilmesini saglar. Kolay ve hizh
kullanim 6zelligine sahip EPID QC fantom gelismis teknolojili Elekta, Siemens, Varian lineer
hizlandiricilarindaki modern amorf silikon goriintiileycilerin ayrintili olarak test edilmesine de

izin verir [74].

? Standard Imaging. The QC-3V Phantom User Manual.
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19Sekil 8: EPID QC fantomun dig goriinimi.

EPID QC fantom ile birlikte verilen “EPIDsoft” fantoma ait gorilintiilerin otomatik
analizini saglayan bir yazilim programidir. Bu yazilim programi goriintiileri kaydeder, goriintii
parametrelerini nicel ve grafiksel olarak kullaniciya sunar. Béylece EPID performansinin uzun

sureli degerlendirilmesi i¢in goriintiilerin geri cagrilmast ve veri depolanmasi saglanmis olur

[74].

EPID QA testlerinde bu kalite kontrol fantomlarinin kullanilmasiyla elde edilen veriler
dogrultusunda yapilan kalibrasyon ile uygulanan tedavilerin set-up siirecindeki tedavi alani
verifikasyonu, gbzlemcinin bilgi ve tecriibesine baglh kalmadan daha dogru, daha etkin, daha hizli

ve daha giivenilir hasta tedavilerinin yapilmasini saglamis olur.

' Das | J, Cao M, Cheng C W, Misic V, et al. A quality assurance phantom for electronic portal imaging devices.
Med Phys, 2011; 12: 391-403.
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3. GEREC VE YONTEM

3.1 Arastirmanin Tipi

Yapilan caligma girisimsel olmayan arastirmalar niteligindedir.

3.2 Arastirmanin Sekli, Zaman Ve Yapildig1 Yer

Bu calisma Dokuz Eylul Universitesi (DEU) Tip Fakiiltesi Radyasyon Onkolojisi
Anabilim Dali’nda 01.01.2012 — 30.04.2013 tarihleri arasinda EPG cihazinda elde edilen QC-3V

fantom goriintiileri ve klinikte bulunan cihazlar kullanilarak gergeklestirilmistir.

3.3 Arastirmada Kullanilan Geregler
3.3.1 Lineer Hizlandirici
Siemens marka Primus lineer hizlandirici (LINAK) cihazi kullanilmaktadir (Sekil 9). Bu

cihaz 6 MV, 18 MV enerjili foton ile 6, 9, 12, 15, 18, 21 MeV enerji seviyelerinde elektron
demetlerine sahiptir.

Sekil 9: Siemens Primus model lineer hizlandirici.

Maksimum 40x40 cm alan genisligi olusturabilmektedir. Radyasyon alani, koruma
gerektirmeden, ¢ok yaprakli kolimator ile belirlenebilmektedir (Sekil 10). Bu kolimatorlerde
tungstenden yapilmis 29 ¢ift lif bulunmaktadir. 1. ve 29. lif ¢iftlerinin genisligi 6.5 cm, digerleri

ise 1 cm genisliktedir (izosentir noktasinda). Lifler tam agik pozisyonda hareket edebilir ve
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maksimum hareket mesafeleri 10 cm’dir. Her lif motoru birbirinden bagimsizdir. Lif hiz1 1.5
cm/s, lif yiiksekligi 7.6 cm’dir. 15°, 30°, 45°, 60°’lik dinamik kamalara (wedge) sahiptir. 10x10

cm?, 15x15 cm?, 20x20 cm? ve 25x25 cm?’lik standart alanli elektron aplikatorleri mevcuttur.

Sekil 10: Cok yaprakli kolimatorlerin sematik gdsterimi.

YART ve 3BKRT tedavilerine olanak veren cihaza megavoltaj gorlntileme ve portal

dozimetre (Siemens Beamview Plus) yapilmasimni saglayan sistem monte edilmistir.
3.3.2. Beamview Plus EPID Sistemi

Siemens marka Beamview Plus (TI) (versiyon 2.2) model elektronik portal gorintileme
sisteminin;
e Dedektor ozellikleri
Goriis alan1 (cm): 33x41
Video kamera tipi: Newvicon, NTSC
Cozunarlik, piksel: 512x480x8
Boyutlar1 (cm): 117x25
Dedektor-izosentir mesafesi (cm): 36
X-11n1 dedektorii: 1.2 mm piring kapli levha,
+160 mg/cm? Gd,0,S ekran

e Opsiyonel 6zellik (performans): Goriintii yazici, film dijitallestirici
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e Siemens marka lineer hizlandiriciya monte edilmistir (Sekil 11).
e GOruntd alma sdresi (s) : <1

e Cozlnurluk (mm): %1.5

e Enerji aralig1 (MV): 4-23

e Doz/Goruntl : normal hastalar igin ~4 MU

e Coklu resim gortntileme: 2

e Gray skala (resim gorintisu): 256

— —‘: "-—_'\‘.\
p =
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Sekil 11: Beamview Plus EPID Sistemi.

3.3.3 QC-3V Fantom

QC-3V test fantomu (versiyon 3.2.3) portal gorintileyicilerin kalite kontroliini yapmak
icin tasarlanmistir. Cihaz uzaysal ¢Oziiniirligii 6lgmek igin 0.1, 0.2, 0.25, 0.4 ve 0.75 ¢izgi
cifti/milimetre (¢¢/mm) uzaysal frekansli bir dizi gubuk deseni, giiriiltityi 6lgmek igin ise yatay
sekilde tasarlanmig farkli yogunluklu bolgeler igermektedir (Sekil 12). Fantom cercevesi
aliminyum malzemeden, bes test bolimii ise kursun ve Delrin plastik (yogunluk=1.42 g/cm3)
malzemeden yapilmistir. Fantom, iizerinde 3 mm akrilik tabakasi, altinda ise 2 mm aliiminyum
tabakas1 olmak iizere toplam 15 mm kalinhigindadir.

Fantomun koselerine yerlestirilmis dort biiylik say1r kabaca gorsel bir bildirim

saglamaktadir (Sekil 13). Oznel nicelik kontrolii i¢in kdselerdeki biiyiik sayilar kullanilmaktadir.
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Kiigiik sayilar bolge numaralarin1 gostermektedir. 1-5 arasindaki bdlgeler farkli uzaysal
seperasyonlu cubuklardir ve f5, uzaysal ¢Oziinilirligliniin analizi i¢in kullanilmaktadir. 6-11

arasidaki bolgeler artan kalinliklarda plastik (PVC) veya kursun bloklar icermektedir (Tablo 3).

Sekil 12: Fantomun sematik diyagramu.

Sekil 13: QC-3V kalite kontrol fantom.

Set-up kolaylig1 i¢cin aygitin 6n yiiziine ve kenarlarinda, 151k alani ve lazerler ile uyumlu
cizgiler mevcuttur. Lateral gantry agilarinda da goriintii kalitesini degerlendirebilmek igin bir

ayaklik bulunmaktadir.
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Fantoma ait portal goriintii isleme sistemi (PIPSpro yazilimi) elektronik portal

goriintiileme cihazinda elde edilen goriintiileri kullanarak otomatik bir analiz ger¢eklestirebilmeyi

saglamaktadir. Yapilan analiz sonucunda uzaysal ¢Oziiniirliik ve kontrast degerleri ekranda

gorilintiilenmektedir. Ayrica arsivleme ve ayrmtili degerlendirme i¢in sonuglar bir rapor olarak iki

sayfalik Excel makro ¢iktist seklinde iiretilmektedir (Sekil 14).

Tablo 3: Fantom bolgeleri ve zellikleri.

QC-3v
Bolgeler Cubuk céziiniirliigii Cubuk kalinhklar1 (mm)

(¢¢/mm)

1 0.76* 15 mm kursun

2 0.45* 15 mm kursun

3 0.25* 15 mm kursun

4 0.20* 15 mm kursun

5 0.10* 15 mm kursun

6 15 mm PVC

7 15 mm aliminyum

8 5 mm kursun

9 7.5 mm kursun

10 7.5 mm kursun

11 15 mm kursun

*Bunlar degisebilir degerlerdir. Gergek degerler kalibrasyona bagl olarak fantomlar igin spesifiktir.

3.4 Arastirmada Kullanilan Yontemler

3.4.1 Set-up

Test goriintiilerini elde etmek i¢cin fantom yerlesimi gantry 0° acgisinda EPG cihazinin

dedektor gergevesi iizerinde ve izosentirda, 90°- 270° lateral gantry agilarinda izosentirda olmak

iizere dort ayr1 set-up yapildi.
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A B C D E F G H |
1
2
3 siemens. 001 June-12-2012 qc_nois.dat
4 siemens 002 B-A9:53
5
G roi f mean b SD b SD{sub) EMTF b
7 1 0.760 103 .54 545 400 0.212
8 2 0.430 104.27 3.90 2.35 0.151
9 3 0230 102 87 9.56 244 0.3M
10 4 0.200 104.80 16.42 268 0.637
11 5 0.100 101.68 25 76 314 1.000
12 6 145.57 2.69 214
13 7 133.36 4.07 2 68
14 8 105.06 2.58 257
15 9 91.16 288 199
16 10 8525 275 2.2
17 11 62.32 2.86 2.14
18 | Contrast 83.25
19 |Mean 6-11 " R TR
20 |30 6-11 " " 08" o027
21 CMR 36.32
22 dCHR 430
23 |Mean CHR 340 Resol 0.2147
24 |IMean dCHR 4.0 Iean Res 0.214 Ip/mm
Sekil 14: Excel raporu.
1.Set-up

Fantom hasta (Siemens gantry koordinat sisteminde 0°) altina bulunan EPG cihazimnin

dedektor cercevesi tizerine yerlestirildi (Sekil 15). Burada alan boyutu 14x14 cm ve kaynak-cilt

mesafesi (SSD) 140 cm’dir. Cubuk sekillerinin goriintiilerindeki iist iiste binmeyi engellemek i¢in
blylk 1 numara gantry dogrultusunu gosterecek sekilde video tarama ¢izgilerine bagli olarak
fantom 45° dondirildi. Fantom EPID cihazinin gergevesi lizerine yerlestirildikten sonra gain ve
pedestal doygun video sinyali olmaksizin maksimum kontrast elde etmek igin sirasiyla 0 ve 425
degerlerine ayarlandi. Hizlandiricinin tedavi modunda 6 MV foton enerjisi, 300 MU/dk doz hizi
ile 100 MU’lik 1s1nlama yapild1 ve iki goriintii elde edildi. Port goriintiileri ayn1 1gmlama serisi
boyunca ideal kosullar altinda elde edildi. Kararsizliklar1 6nlemek i¢in 1ginlamanin baglamasinda
sonra ilk 2-3 saniye elde edilen goriintiiler ve 1smmlamanin sonunda elde edilen goruntiler
kullanilmadi. Ayni islem 18 MV foton enerjisi ile tekrarlandi. Olgiimler 30 is giinii boyunca

alind1.
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Sekil 15: Fantomun EPG cihazmin dedektor cergevesi tizerine yerlestirildigi birinci set-up.

2.Set-up

Fantom gantry 0° acisinda lazerler ve fantom iizerindeki isaretler yardimiyla cihaz
izosentira yerlestirildi (Sekil 16). Burada alan boyutu 18x18 cm ve SSD 100 cm’dir. 1 numara
gantry dogrultusunu gosterecek sekilde fantom 45° dondirildi. Fantom izosentira
yerlestirildikten sonra gain ve pedestal sirasiyla 0 ve 425 degerlerine ayarlandi. 6 MV ve 18 MV
foton enerjileri, 300 MU/dk doz hizi ile iki ayr1 100 MU’lik 1sinlama yapilarak goriintiiler elde
edildi. Olgiimler 30 is giinii boyunca tekrarlandi.

Sekil 16: Fantomun izosentira yerlestirildigi ikinci set-up.
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3.Set-up

Fantom lateral (90°-270°) gantry agilarinda izosentira yerlestirildi (Sekil 17). Burada alan
boyutu 18x18 cm ve SSD 100 cm’dir. 1 numara gantry dogrultusunu gosterecek sekilde fantom
45° donduruldu. Gain ve pedestal sirasiyla 0 ve 425 degerlerine ayarlandi. 6 MV foton enerjisi,
300MU/dk doz hiz1 ile 100 MU’lik 1smlama yapild: ve goriintiiler elde edildi. Olgiimler 30 is
giinii boyunca tekrarland1.

Lateral (90°-270°) gantry acilarinda test goOruntulerini elde etmek icin dedektor
cergevesinde fantomu gerekli sekilde tutabilmek igin bir ayaklik kullanildi (Sekil 18).

Sekil 17: Fantomun lateral gantry agilarinda izosentira yerlestirildigi tglinct set-up.

Sekil 18: Lateral gantry agilarinda kullamlan fantom ayaklig1.
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3.4.2 Goruntulerin Import Edilmesi

Aqua fantom yazilimi asagidaki formatlarda goriintiileri agabilmekte ve import
edebilmektedir:

o “Beamview” (farkli boyutlarda)

e “Dicom” (*.dcm)

e “Heimann Imaging Software” (*.his)

e “Bitmap” (*.bmp)

e “CompuServe” (*.gif)

e “JPEG” (*.jpg)

e “PaintPrush” (*.pcx)

e “Encapsulated PostScript” (*.eps)
“TIFF” (*.tif)

Degisik dosya formatlarmin goriintiileri arasindaki ayriliklar her zaman goézle ayurt
edilemesede teknik olarak biiyiik farkliliklar1 s6z konusudur. Bu nedenle yazilim programi
kaliteli bir goriintli i¢in sadece veri kaybi olmadan goriintiiyii ham sekilde kaydeden bitmap
(*.bmp) formatindaki goriintiileri kaydedebilmektedir. PIPSpro programi goriintiileri bitmap
(*.bmp) formatinda agar ve kaydeder, Fakat import islemi sirasinda kullanilan goriintiiler bitmap
(*.bmp) formatinda degildir. Bu resimlerin goriintii icerigi 8-bit olarak saklanir. Béylece orjinali

16-bit olan goruntunin bazi bilgileri kaybedilmis olur.

PIPSpro yazilim programimda File menusinden Import segenegi kullanilarak fantom
goriintiilerini analiz programina import etmek i¢in ekranda goriintiilenen Import File Format
penceresinden piksel boyutunu 8-bit, genisligi 512, yiiksekligi 480, head size 1046 bayt olarak
ayarlandi. Tek bir analiz, isleminde kullanilacak iki goriintii i¢in ayn1 islem tekrarlandi. Boylece
goruntiler PIPSpro’ya indirildi ve sekildeki diyagramla (1 numara yukarida, 4 numara solda)
uyumlu olacak sekilde gerekli goriilen durumlarda goriintiiler dondirildu veya flip-flop yapildi
(Sekil 19).
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% AQUA =3 SO =5
File Edt View QC Pol Config Window Help
DE@EB FK

5 c/users\gizem\ deskdopfantom geruntaler som6 rv A4 201231, o[- i)

Sekil 19: PIPSpro yazilimina import edilen fantom goriintiileri.

3.4.3 Goruntilerin Analizi

Tek bir 1sinlamada elde edilen iki goriintii analiz programina import edilip, birinci ve
ikinci gOrilintii olarak programa tamimlandi. QC Set-up ekraninda kullanmakta oldugumuz
fantomun modeline gore QC3-V/QC3-F seceneklerinden QC3-V tip fantom ve hesaplama icin
gerekli olan fs, f,, f5, frekanslarindan f, frekansi se¢ildi (Sekil 20). Toplam istatistiksel analiz
verilerinin kaydedilmesi icin C: \AQUA\cumul\ gibi bir dosya yolu olusturuldu. Boylece
gc_cuml.dat ve qc_noisc.dat dosyalar1 bu yol aracihigi ile kaydedildi. Kalibrasyon kartmi

saglayan fantom ile 1-5 bolgeleri icin belirlenen frekanslar (istege gore degistirilebilir)

dogrulandi.
FIFSpio - GOC Set Up
T STReOREI - |
Froquency Fordnlie & [0 MO O FD po I
Path To Save Cumzlie CC Bead
[C-\Frecrem Fi=s\PIP Szl il
Fraquanciea IL:-.q:Is| Edge defectin |
Ling Ptz Per mm Mo 1 [fest] |I1?5
Line Panz Fer mm Ma 2 |foet] II:I.-!E:
Line Pz Fer mm Ma 3 |lioet] II:I.?S
Line Pairs Per mm B £ [feet] qu'—
Ling Pz Fes mm Mo 5 [licet] ID.l—

Sekil 20: QC Set-up frekans ayarlari.
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Seviye ayarlarinda kontrast/giiriiltii ve ¢Oziiniirlik i¢in sonuglar ekranindaki trafik

1isiklarmin rengini kontrol eden kabul edilebilir/edilemez simnirlar “Siemens Medical Solutions

USA, Inc” raporunda belirtildigi sekilde kullanildi (Sekil 21) (Tablo 4). Burada istege bagh

olarak kontrast/giiriiltii kabul edilebilir/ kabul edilemez degerleri yiiksek dozlar i¢in 150/100

olarak veya diisiik dozlar i¢in 80/55 olarak, ¢oziiniirliik degerleri ise 0.225/0.200 olarak yazilim

programma tanitildi. Eger sonu¢ yazilima tanimladigimiz degerden biraz diisiik ise yani sonug

daha az kabul edilebilir ise sistem bize dikkat uyarisi (sar1 151k), sonug kabul edilemez diizeyde

oldugu zaman ise reddetme uyaris1 (kirmizi 151k) verdi.

PIPSpro - OC Set Up

v T
FegercyFoifndz 6 50 C B0 C B0 e
Path Ta St Cumdaive O el -
[Frogam Fiee FIFEpioil daia i

Fiernerciss  Levels | Edge cetection |
Confiaet/Mcks CaulioniLevad [foat] [0
ContizetMoize Rejzct Level [final| IE'U—
Fesnbdion Caution Level fioal] T
Fesoifion Fieject Level o] [z

Tablo 4: Medical Solutions USA, Inc raporunda belirtilen seviye degerleri.

Sekil 21: QC Set-up seviye ayarlari.

Yiiksek Dozlarda Onerilen | Diisiik Dozlarda Onerilen
Degerler Degerler
Kontrast/ Guralti
Kabul Edilebilir Degeri 150 80
Kontrast/ Guralti
Kabul Edilemez Degeri 100 55
Cozunurluk Kabul
Edilebilir Degeri 0225 0.225
Cozunurluk Kabul
Edilemez Degeri 0.200 0.200
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Agqua set-up penceresinin sinir algilama secenegindeki “gradient, threshold, margin”
parametreleri programin fantomun sinirlarmi nasil algilayacagini belirler. Gradient ve Threshold
degerleri kullanilan EPID’in ¢esidine, modeline, 151 enerjisine, doz hizina, goriintii elde etme
parametrelerine vb. baghdir. Bu parametreler “Beamview Kabul Testleri Prosediirii” dnerilerine

gore sisteme aktarildi (Tablo 5).

Tablo 5: “Beamview Kabul Testleri Prosediirii” sinir algilama parametreleri.

Gradient 20
Threshold 70
Margin 3

PIPSpro QC set-up ayarlar1 yapildiktan sonra goriintiilerin analizi otomatik olarak
gerceklesti ve Aqua QC sonuglar ekrani goriintiilendi. Ekrandaki grafik iki goriintli i¢in bagil
modiilasyon transfer fonksiyonunu (RMTF) gosterir. Burada diisey ¢izgi RMTF=%50 i¢in fs,
frekansidir. Eger analiz parametreleri belirlenirken f3, segilseydi, diisey ¢izgi RMTF=%30 i¢in f3,
frekansmi gosterirdi. Ayrica sonuglar ekraninda her iki goriintiiniin her birinin kontrast/giiriilti

(13

orani (CNR) ve ¢oziiniirliik degerleri “saptanan”, “uyar1”, “ret ” seviyeleri ile birlikte ekranin alt

boliimiinde “saptanan giiriiltii seviyesi” belirtildi (Sekil 22).

PIPSpro -- QC Results
Contrast/Noise Level
Detected Level : 100.88; 104.84

Caution Level : 110.00
Reject Level : 80.00

- Resolution Level i
Detected Level : 0.2603; 0.2559

O
Caution Level : 0.2500
Reject Level : 0.2400

Detected Noise Level : 41689

Sekil 22: Aqua QC sonuglar ekranu.
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Analiz programi fantomun dis sinirlarmi bulmaya ve fantomun farkli bdlgeleri tizerinde
ilgili alanlar1 (ROI) yerlestirmeye caligt1 (Sekil 23). Swnrrlarin yanlis saptandigi ve ROI’lerin
yanlig yerlestirildigi durumlarda yani fantomun i¢ sinirlarin dikdortgen konturun disinda, dis
sinirlarinda aliiminyum kasanin disinda, ROI’lerin ise {ist iiste geldigi veya bitisik oldugu bazi

durumlarda siir ve ROI konturlarini diizeltmek igin;

1. QC Set-up ekranindaki Gradient ve Threshold degerleri degistirildi ve analiz
tekrarland. Islem basarisiz oldugunda ikinci basamaga gegildi.

2. “Edit Tool” penceresinden saat yoniinde fantomun dort kosesine manuel olarak
kontur noktalar1 yerlestirildi. Bu islemi sadece tek bir goriintii icin yapmak yeterli oldu ve analiz

islemi tekrarland:.

Sekil 23: Fantomun Sinirlar1 ve ROI’leri.

TUm bu sure¢ yani goruntt elde etme ve analiz icin goruntulerin programa import
edilmesi sadece birkag dakika siirdii ve bu islemler rutin kalite kontrol prodesiiriiniin bir pargasi

olarak yapild1.
3.4.4 Istatistiksel Verilerin Kaydedilmesi

Analizin tamamlanmasiyla uzaysal ¢oziiniirliik, giiriiltii ve CNR verileri otomatik olarak

birgok veri dosyasina kaydedildi. Bu dosyalar;
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e (c_nois.dat dosyast son analiz i¢in her iki goriintiinin ROI’lerinin ayrintili
istatistiklerinin kaydedildigi yerdir.

e (c_temp.dat dosyasi son analizden gelen verilerden sadece birinci goriintiiniin giiriilti,
f50, CNR, frekans, uyari/ret seviyelerinin kaydedildigi yerdir.

e (c_noisc.dat dosyasi her iki goriintii igin biitin ROI’lerin detayli istatistiklerinin
kiimiilatif olarak kaydedildigi yerdir.

e (c_cumu.dat dosyasi sadece birinci gorintllerin dosya isimlerinin, fs,, CNR ve giraltd
verilerinin kiimiilatif olarak kaydedildigi yerdir.

Kiimiilatif dosyalara her yeni analizin sonuglar1 eklendi. Bu dosyalar 5 kilo Bayt’dan (kB)
daha fazla veri almadigi i¢in yeni bir dizi goriintii analiz etmeden Once veriler yeniden

isimlendirilerek arsivlendi.

3.4.5 Excel Veri Analizi

PIPSpro paketi analiz sonuglarini bir tablo halinde hazirlamak i¢in kullanilabilen Excel
icin makro QC_PP_Report.xls igerir. Ayrintili analiz sonuglar1 igin Excel’de gc_nois.dat veri
dosyasi acgildi1 ve ilk olarak makro kullanmak i¢in yapilandirma altinda PIPSpro programindaki
gc_nois.dat dosyasini kullanarak verilerin analizini ger¢eklestirmek {izere dosya yolu olusturuldu.
Makro qc_nois.dat dosyasini ¢alistird1 ve verileri analiz etti (Sekil 24). Boylece ¢ok sayida grafik
ve bir tablo iiretildi. Bu tabloya ait satir ve sutiinlardaki goriintii parametreleri ve bunlara karsilik

gelen degerlerin tanimlamalar1 Tablo 6’da verilmistir.
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Tablo 6:

[T=RE=-REo Nias BES DE SRR FERY 3 P

A B C D E F G H |
siemens.001 June-12-2012 qc_nois.dat
siemens 002 8:69:53
roi f mean b SD b SD{sub) RMTF b
1 0.760 103.54 5.45 4.00 0.212
2 0.430 104 27 3.90 235 0151
3 0.230 102.87 9.56 245 0.37M
4 0.200 10480 16.42 2 68 0.637
] 0.100 101.68 25676 314 1.000
G 145 57 2 69 216
7 133.36 4.07 2 68
a8 105.06 258 2AT
g9 91.16 2.88 1.99
10 8525 275 221
11 £2.32 2.86 214
Contrast 83.25
IMean 6-11 " 2977 229
SO 6-11 " 085" 027
CMR 36.32
dCHR 4.30
IMean CHNR 34.0 Resol 0.2147
Iean dCHR 4.0 ean Res 0.214 Ip/mm

Sekil 24: QC_PP_Report.xls dosyast.

Makro kullanilarak alinan tipik bir ¢iktnin tanimlamalari.

Sutiin Satir Tamm

B-C 3,4 Incelenen gériintiilerin dosya
isimleri

D-E 3,4 Analiz tarihi

A 7-17 Analizde kullanilan ROI’ler

B 7-11 Analizde kullanilan uzaysal
frekanslar

C,D 7-17 Goriintii a ve b i¢cin ROI’
lerdeki ortalama degerler

E,F 7-17 Goriintii a ve b igin ROI’lerdeki
verinin standart sapmast

G 7-17 Gorlintii a’dan goriintii b
cikartildig1 zaman verinin
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standart sapmast

H 7-11 Gorintu a icin RMTF. (SD-a
degerleri E10’a normalizedir)

I 7-11 Gorintu b icin RMTF. (SD-b
degerleri F10’a normalizedir)

H 23 Gorunti a icin RMTF = %50
(fso) frekanst

I 23 Gorintu b icin RMTF = %50
(fsp) frekansi

H 24 fs

C,D 18 ROI 6 ve 11 igin ortalama
degerlerde kontrast farklidir.

G 19 ROI 6-11° den ¢ikartilmig
gurultu

G 20 Ortalama ¢ikartilmig giirtiltiiniin

standart sapmasi

C,D 21 Gurdltd a ve b icin SNR
(C17/G18 ve D17/G18)

C,D 22 dCNR= CNR’deki hata

C 23 CNR

C 24 dCNR

Tiim bu islemler 30 is glini boyunca,

e gantry 0° i¢in fantomun EPID {izerinde ve izosentirda oldugu 6, 18 MV foton
1sinlamalarmdan,

e gantry 90° ve 270° i¢in fantomun izosentirda oldugu 6 MV foton i1sinlamalarindan
elde edilen goriintiilerin analizi i¢in tekrarlandi. Goriintiiler ve analiz sonuglar1 arsivlendi.

Goriintli parametrelerinin degerlendirilmesi sonucunda EPID cihazi performansi degerlendirildi.
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3.5 Arastirmanin Degiskenleri
Arastirmanin degiskeni bulunmamaktadir.
3.6 Veri Toplama Araglar

Calismada Siemens marka lineer hizlandiricida 1gmlanmis QC-3V fantomun goérintdleri

PIPSpro yazilimiyla analiz edilmis ve bu veriler degerlendirilmistir.
3.7 Arastirma Plam1 Ve Takvimi

01.01.2012-01.03.2012  01.03.2012-01.04.2012  01.04.2012-01.05.2012 01.05.2012-30.04.2013

Konu ile ilgili literatir ~ QC-3V fantom ile Analiz sonuglarinin Calisma derlenerek
taramalar1 yapildi. Beamview Plus EPID gunliik degisim tamamlandi.
Calismanin amaci, sistemine giinlik QC grafikleri cizildi ve

6nemi, bilime olan testleri uygulandi. sonuglar

katkis1 ve gereg-yontemi  PIPSpro programi degerlendirildi.

belirlendi. araciligiyla elde edilen

veriler dogrultusunda
EPID sisteminin gorinti
performansi
degerlendirildi.

3.8 Verilerin Degerlendirilmesi

Analiz sonucu elde edilen veriler, EPID cihazinin kabul testleri sirasinda alinan referans

degerler ve literatiirdeki degerler ile karsilastirilarak degerlendirildi.
3.9 Arastirmanin Simirhhklar:

Arastirma, lineer hizlandiricinin veriminden, fantomun 1sinlamasi sirasindaki set-up
belirsizliklerinden, elde edilen gdriintiilerin analizi sirasinda gerceklesen veri kayiplarindan ve

EPID kalibrasyonu i¢in sosyoekonomik nedenlerden dolay1 sinirlanmistir.
3.9.1 Tezin butgesi

Tezin gerceklestirilmesi i¢in mali bir destege ihtiya¢ duyulmamastir.
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3.10 Etik Kurul Onay1

Dokuz Eylil Universitesi Girisimsel (Invaziv) olmayan Klinik Arastirmalar
Degerlendirme Komisyonu tarafindan 01.03.2012 tarih ve 2012/08-03 sayili, 520-GOA protokol
numarali, “Radyoterapide Kullanilan Video Kamera Tabanli Elektronik Portal Goriintiileme
Sistemlerinin Kalite Kontroli ve Elde Edilen Goriintiilerin Standartizasyonu” baglikli tez

calismamiza 01/03/2012 tarih ve 159 sayili etik kurul onay1 vermistir.
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4. BULGULAR

Elde edilen gorintllerin fantoma ait PIPSpro yazilimi ile analizi sonucunda RMTF,
bolgelerdeki sinyal, CNR, ¢ozunlrlik degerlerinin ortalamasi1 ve fantom bolgelerindeki standart

sapma degerleri asagida siralanmugtir.

4.1 Bolgelerdeki Ortalama RMTF Degerlerinin Belirlenmesi

QC-3V fantomun gantry 0°°de EPID iizerine yerlestirilerek 6-18 MV foton enerjilerinde

isinlanmasiyla elde edilen goriintiilerin analizleri sonucunda a ve b goriintiileri i¢in kalibrasyon
kartinda verilen her frekans degerine karsilik gelen RMTF _a ve RMTF b degerlerinin 30 giinliik

Ol¢lim degerlerinin ortalamalar1 alind1 (Tablo 7).

Tablo 7: 6-18 MV foton 1sinlamalariyla EPID (izerinde elde edilen fantom gorintulerinin analiz

sonuglarindan her kalibrasyon frekans degerine karsilik gelen ortalama RMTF degerleri.

BMV-X 18 MV-X

f RMTF a RMTF b RMTF a RMTF b
0.760 0.122 0.150 0.111 0.088
0.430 0.168 0.164 0.131 0.134
0.230 0.391 0.402 0.330 0.327
0.200 0.627 0.637 0.525 0.538
0.100 1.000 1.000 1.000 1.000

Gantry 0°’da, EPID iizerinde, 6 MV-X ile yapilan 6l¢iimiin RMTF degerlerinin frekansa
baglh degisimleri sekil 25°de, 18 MV-X ile yapilan 6l¢iimiin RMTF degerlerinin frekansa baglh

degisimleri ise sekil 26’da gosterilmektedir. 6 MV foton enerjisi ile ayni 1sinlama siireci iginde

elde edilen a ve b goriintiilerine ait ortalama RMTF _a ve RMTF b degerleri (Zstandart sapma)
kendi aralarinda benzer olarak sirasiyla 0.462(%0.360) ve 0.470(%0.360) bulunurken, 18 MV
foton enerjisi ile 1ginlamada 0.419(%0.400) ve 0.417(%£0.370) bulundu.
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1.0 C —8— RMTF_a| 7]
—O—RMTF_b

0.8 +

0.6 +

RMTF

0.4+

0.2+

0.0 f f f f f f f f
frekans (gg/mm)
Sekil 25: 30 gunlik QC periyodunda 6 MV foton enerjisiyle EPID dedektdr cergevesi

tizerine yerlestirilerek 1ginlanan fantomun goriintiileri icin RMTF degerlerinin 1-5 bdlgelerindeki

frekanslarla degisim grafigi.

T T T T T T T T
1.0 + -
—m— RMTF_a|
—O— RMTF_b|
0.8 + —
0.6 + -
[N,
j—
=
o
0.4+ 4
0.2 4+ -
0.0 f f f f f f f f
0.0 0.1 0.2 0.3 0.4 0.5 0.6 0.7 0.8

frekans (¢g/mm)

Sekil 26: 30 glnlik QC periyodunda 18 MV foton enerjisiyle EPID dedektor cercevesi lzerine
tizerine yerlestirilerek 1ginlanan fantomun gorintileri icin RMTF degerlerinin 1-5 bdlgelerindeki

frekanslarla degisim grafigi.
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QC-3V fantomun gantry 0%de izosentir tiizerine yerlestirilerek 6-18 MV foton

enerjilerinde 1smlanmasiyla elde edilen goriintiilerin analizleri sonucunda a ve b goriintiileri i¢in
kalibrasyon kartinda verilen her frekans degerine karsilik gelen RMTF a ve RMTF b

degerlerinin 30 glinliik 6l¢iim degerlerinin ortalamalari alindi (Tablo 8).

Tablo 8: 6-18 MV foton isinlamalariyla izosentir iizerinde elde edilen fantom goriintulerinin analiz

sonuglarindan her frekans degerine karsilik gelen ortalama RMTF degerleri.

6MV-X 18 MV-X
f RMTF_a RMTF_b RMTF_a RMTF_b
0.760 0.129 0.111 0.095 0.095
0.430 0.205 0.200 0.191 0.184
0.230 0.470 0.450 0.439 0.440
0.200 0.703 0.705 0.647 0.655
0.100 1.000 1.000 1.000 1.000

Gantry 0°°da, izosentir lizerinde, 6 MV-X ile yapilan Ol¢glimiin RMTF degerlerinin

frekansa bagli degisimleri sekil 27°de, 18 MV-X ile yapilan 6l¢iimin RMTF degerlerinin
frekansa bagl degisimleri ise sekil 28°de gosterilmektedir. 6 MV foton enerjisi ile ayni 1gimnlama

sreci icinde elde edilen a ve b gorintilerine ait ortalama RMTF_a ve RMTF b degerleri (=
standart sapma) kendi aralarinda benzer olarak simrasiyla 0.501(+0.360) ve 0.493(%0.370)
bulunurken, 18 MV foton enerjisi ile 1sinlamada 0.474(%£0.360) ve 0.476(%0.410) bulundu.
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—&— RMTF_a
—O0— RMTF_b

0.8 + B

0.6 +

RMTF

0.4+

0.2+

00 —t
0.0 0.1 0.2 0.3 0.4 0.5 0.6 0.7 0.8

frekans (g¢/mm)

Sekil 27: 30 ginlik QC periyodunda 6 MV foton enerjisiyle izosentira yerlestirilerek isinlanan

fantomun goriintiileri igin RMTF degerlerinin 1-5 bolgelerindeki frekanslarla degisim grafigi.

T T T T T T T T
1.0+ E
—8— RMTF_a
—0— RMTF_b
0.8 + -
0.6 + -
[T
—
=
o
0.4+ E
0.2 4+ -
0.0 f f f f f f f f
0.0 0.1 0.2 0.3 0.4 0.5 0.6 0.7 0.8

frekans (¢cg/mm)

Sekil 28: 30 gunlik QC periyodunda 18 MV foton enerjisiyle izosentira yerlestirilerek

1sinlanan fantomun goriintiileri icin RMTF degerlerinin 1-5 bolgelerindeki frekanslarla degisim grafigi.
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Kalite kontrol fantomunun gantry 90°-270%’de izosentir {izerine yerlestirilerek 6 MV

foton enerjilerinde 1sinlanmasiyla elde edilen goriintiilerin analizleri sonucunda kalibrasyon
kartinda verilen her frekans degerine karsilik gelen RMTF _a ve RMTF b degerlerinin 30 giinliik

Olgtim degerlerinin ortalamalar1 alindi (Tablo 9).

Tablo 9: Lateral gantry agilarinda QC-3V fantomun 6 MV foton 1sinlamalariyla elde edilen goriintiilerin

analiz sonuglarindan her frekans degerine karsilik gelen ortalama RMTF degerleri.

Gantry 90° Gantry 270°
f RMTF a RMTF_b RMTF_a RMTF_b
0.760 0.113 0.126 0.126 0.100
0.430 0.194 0.192 0.197 0.195
0.230 0.455 0.450 0.445 0.440
0.200 0.673 0.685 0.685 0.687
0.100 1.000 1.000 1.000 1.000

Gantry 90°°de, izosentir lizerinde, 6 MV-X ile yapilan ol¢glimiin RMTF degerlerinin
frekansa bagli degisimleri sekil 29°da, gantry 270%°de yapilan 6lgtimiin RMTF degerlerinin
frekansa bagh degisimleri ise sekil 30°da gosterilmektedir. Gantry 90%°de, izosentir tizerinde ayni

isilama siireci iginde elde edilen a ve b goriintiilerine ait ortalama RMTF a ve RMTF_b

degerleri (Zstandart sapma) kendi aralarinda benzer olarak sirasiyla 0.487(£0.360) ve 0.490(%
0.470) bulunurken, gantry 270°%°de izosentir iizerinde ismlamada 0.490(30.360) ve 0.484(%+
0.360) bulundu.
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T T T T T T T T
1.0 + -
—8— RMTF_a
—0— RMTF_b
0.8 + —
0.6 + —
[T
I
=
o
0.4+ 4
0.2+ —
0.0 —
0.0 0.1 0.2 0.3 0.4 0.5 0.6 0.7 0.8

frekans (g¢/mm)

Sekil 29: 30 ginlik QC periyodunda 6 MV foton enerjisiyle isinlanan gantry 90% de
izosentira yerlestirilen fantomun goriintiileri icin RMTF degerlerinin 1-5 bdlgelerindeki frekanslarla

degisim grafigi.

T T T T T T T T
1.0 + -
—=— RMTF_a
—O0— RMTF_b
0.8 + -
0.6 + -
L
w
=
[v's
0.4+ -
0.2 4+ =
0.0 f f f f f f f f
0.0 0.1 0.2 0.3 0.4 0.5 0.6 0.7 0.8

frekans (¢g/mm)

Sekil 30: 30 glnlik QC periyodunda 6 MV foton enerjisiyle 1sinlanan gantry 270% de

izosentira yerlestirilen fantomun goriintiileri i¢in RMTF degerlerinin 1-5 bdlgelerindeki frekanslarla

degisim grafigi.
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4.2 Bolgelerdeki Ortalama Sinyal Degerlerinin Belirlenmesi

Gantry 0®°de hasta masasi altindaki EPID {izerine yerlestirilen ve 6-18 MV foton

enerjisiyle 1smlanan fantomun 6-11 arasindaki ilgili bdlgelerinden 30 giinliikk periyot boyunca
elde edilen sinyal degerlerinin a ve b goriintiileri igin ortalamasi alind1 (Tablo 10). 6 ve 18 MV
foton enerjisiyle 1smlanan fantomun ilgili bolgelerindeki farkli yogunluklu ve kalinliktaki ¢gubuk
desenlerine bagli olarak alinan ortalama sinyal degisiklikleri beklenildigi gibi birbirlerine paralel
olarak sirasiyla sekil 31 ve sekil 32°de gosterilmektedir.

Tablo 10: 6-18 MV foton enerjisiyle 1sinlanan EPID iizerindeki fantomun 6-11 bdlgelerindeki 30 glinlik

sinyal ortalamalar1.

6 MV- X 18 MV-X
ROI (6-11) Ort_a Ort_b Ort_a Ort_b
6 144.28 140.38 175.83 171.98
7 140.54 136.05 172.43 169.04
8 112.39 105.71 151.56 144.95
9 97.48 89.84 138.28 130.44
10 98.59 90.68 139.20 131.42
11 79.22 70.15 113.22 103.98
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200 T T T

—a— Ort. Sinyal_a
—0— Ort. Sinyal_b

150 +

100 +

Ortalama Sinyal

0 I I I
6 8 10 12

Fantomdaki bolgeler

Sekil 31: 6 MV-X ile ismlanan EPID dedektor cercevesi (zerindeki fantomun

gorintilerinden elde edilen ortalama sinyalin 6-11 ilgili bolgelerine gore degisim grafigi.

200 T T T

150 +

100 +

Ortalama Sinyal

—&— Ort. Sinyal_a i

50 +
—O— Ort. Sinyal_b

0 I I .
6 8 10 12

Fantomdaki Bolgeler

Sekil 32: 18 MV-X ile isinlanan EPID dedektdr cercevesi Uzerindeki fantomun

goruntdlerinden elde edilen ortalama sinyalin 6-11 ilgili bolgelerine gore degisim grafigi.

Gantry 0%’de izosentira yerlestirilen ve 6-18 MV foton enerjisiyle 1gmlanan fantomun 6-

11 arasindaki ilgili bolgelerinden 30 giinliik periyot boyunca elde edilen sinyal degerlerinin a ve
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b goruntuleri i¢in ortalamasi Tablo 11°de verilmistir. 6 ve 18 MV foton enerjisiyle 1smnlanan

fantomun ilgili bolgelerindeki ortalama sinyal degisiklikleri beklenilen dogrultuda olarak

sirasiyla sekil 33 ve sekil 34°te gosterilmektedir.

Tablo 11: 6-18 MV foton enerjisiyle 1smlanan izosentirdaki fantomun 6-11 bolgelerindeki 30 glnlik

sinyal ortalamalar1.

6 MV- X 18 MV-X
ROI (6-11) Ort a Ort b Ort a Ort b
6 121.14 116.83 157.80 149.64
7 112.72 106.90 150.33 142.40
8 91.78 85.18 137.01 127.14
9 81.10 74.26 128.37 117.41
10 77.43 69.71 124.69 113.85
11 58.00 49.00 104.13 91.79

Ortalama Sinyal

200 ;

150 +

100 +

—&— Ort. Sinyal_a
—0— Ort. Sinyal_b

8

Fantomdaki Bolgeler

Sekil 33: 6 MV-X ile 1sinlanan izosentirdaki fantomdan elde edilen ortalama sinyalin 6-11

ilgili bolgelerine gore degisim grafigi.
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200 T T T

150 +

100 +

Ortalama Sinyal

50 4 —=&— Ort. Sinyal_a -
—O— Ort. Sinyal_b

0 I I I
6 8 10 12

Fantomdaki bolgeler

Sekil 34: 18 MV-X ile 1isinlanan izosentirdaki fantomdan elde edilen ortalama sinyalin 6-11

ilgili bolgelerine gore degisim grafigi.

Lateral gantry agilarinda izosentira yerlestirilen ve 6 MV foton enerjisiyle 1sinlanan
fantomun 6-11 arasindaki ilgili bolgelerinden 30 gunluk periyot boyunca elde edilen sinyal

degerlerinin a ve b goriintiileri i¢in ortalamasi Tablo 12’de verilmistir. Gantry 90°-270°’de 6 MV

foton enerjisiyle 1sinlanan fantomun ilgili bélgelerindeki ortalama sinyal degisiklikleri sirasiyla

sekil 35 ve sekil 36°da gosterilmektedir.

Tablo 12: Gantry 90°-270%de 6 MV foton enerjisiyle isinlanan izosentirdaki fantomun 6-11

bolgelerindeki 30 giinliik sinyal ortalamalari.

Gantry 90° Gantry 270°
ROI (6-11) Ort_a Ort b Ort_a Ort b
6 126.02 115.38 125.14 120.55
7 113.82 101.23 118.05 112.93
8 95.64 80.80 100.40 95.40
9 86.41 71.14 91.40 86.42
10 82.48 66.11 84.71 78.51
11 63.16 44.21 65.96 59.10
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—0— Ort. Sinyal_b

Fantomdaki Bolgeler

Sekil 35: Gantry 90°’de 6 MV-X ile 1smlanan izosentirdaki fantomdan elde edilen ortalama

sinyalin 6-11 ilgili bolgelerine gore degisim grafigi.

200 ; ;

150 4+

100 +

Ortalama Sinyal

50 +

—=&— Ort. Sinyal_a
—O— Ort. Sinyal_b

0 f f
6 8

10

Fantomdaki Bolgeler

Sekil 36: Gantry 270°’de 6 MV-X ile 1sinlanan izosentirdaki fantomdan elde edilen ortalama

sinyalin 6-11 ilgili bolgelerine gore degisim grafigi.
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4.3 Bolgelerdeki Ortalama Standart Sapmalarin Belirlenmesi

Gantry 0’de EPID iizerinde 6-18 MV foton enerjisiyle 1smlanan fantomun ayn1 1silama

stirecinde elde edilen a ve b goruntulerindeki fantomun 6-11 ilgili bolgelerindeki standart

sapmalarm 30 giinliik periyot i¢in ortalamalar1 alind1 (Tablo 13).

Tablo 13: 6-18 MV foton enerjisiyle 1ginlanan EPID {izerindeki fantomun 6-11 bélgelerindeki 30 gunlik

ortalama standart sapma degerleri.

6 MV-X 18 MV-X
ROI (6-11) SD_a SD_b SD_a SD_b
6 2.95 3.04 1.90 1.97
7 3.37 3.52 2.34 2.71
8 2.62 2.54 1.76 2.08
9 3.27 2.81 2.54 2.42
10 2.97 2.63 2.02 2.26
11 3.13 3.08 1.92 2.07

Gantry 0°de izosentirda 6-18 MV foton enerjisiyle 1sinlanan fantomun ayni 1sinlama

strecinde elde edilen a ve b goruntulerindeki fantomun 6-11 ilgili bolgelerindeki standart

sapmalarm 30 giinliik periyot i¢in ortalamalar1 alindi1 (Tablo 14).

Tablo 14: 6-18 MV foton enerjisiyle 1sinlanan izosentirdaki fantomun 6-11 bolgelerindeki 30 gunlik

ortalama standart sapma degerleri.

6 MV-X 18 MV-X

ROI (6-11) SD_a SD_b SD_a SD_b
6 2.47 2.62 1.90 2.07
7 2.60 2.77 2.07 2.28
8 2.17 2.22 152 1.69
9 2.70 2.33 1.64 1.80
10 2.12 2.25 167 1.65
11 2.39 1.95 1.92 1.87
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Lateral gantry agilarinda izosentirda 6 MV foton enerjisiyle 1sinlanan fantomun ayni
isinlama silirecinde elde edilen a ve b goriintiilerindeki fantomun 6-11 ilgili bolgelerindeki

standart sapmalarm 30 giinliik periyot i¢in ortalamalar1 alind1 (Tablo 15).

Tablo 15: Gantry 90°%-270°de 6 MV foton enerjisiyle isinlanan izosentirdaki fantomun 6-11

bolgelerindeki 30 giinliik ortalama standart sapma degerleri.

Gantry 90° Gantry 270°
ROI (6-11) SD a SD b SD a SD b
6 2.43 2.28 4.87 4.88
7 3.52 3.78 2.53 2.49
8 2.59 2.25 2.08 2.40
9 2.38 2.14 2.35 1.98
10 2.12 2.06 2.48 1.89
11 2.98 2.43 1.91 2.29

4.4 Ortalama CNR Degerlerinin Belirlenmesi

Beamview Plus goérintileme sisteminin kalite kontroli icin ginlik kaydedilen CNR

degerlerinin degisimi sekil 37’de gosterilmektedir. Gantry 0°’de fantomun EPID dedektor

cercevesi iizerine yerlestirilmesiyle yapilan 30 giinliik 6l¢iim siiresi sirasinda 6 MV i¢in ortalama

CNR degeri (£standart sapma) 30.0(£4.5) ve 18 MV i¢in 36.7(£8.3) bulundu.
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Sekil 37: Gantry 0°’de EPID iizerine yerlestirilen fantomun 6-18 MV-X ile 1sinlanmasiyla

elde edilen ortalama CNR degerlerinin giinliik degisim grafigi.

4.5 Ortalama Co6zundrlik Degerlerinin Belirlenmesi

6-18 MV-X’lik iki tedavi enerijisi i¢in test siirecinde Beamview Plus gorintiileme sistemi
icin gunlik ¢ozunurluk degisim grafigi sekil 38’de gosterilmektedir. Gantry 0°°de fantomun
EPID dedektor cercevesi iizerine yerlestirilmesiyle yapilan 30 giinliik 6l¢iim siiresi sirasinda 6

MV icin ortalama ¢oziiniirliik degeri (Estandart sapma) 0.212(%0.002) ¢¢/mm ve 18 MV igin
0.203(%0.001) ¢¢/mm bulundu.

Gantry 90°-270°’de fantomun izosentira yerlestirilerek 6 MV foton enerijisi ile test
edilmesi slrecinde Beamview Plus gorintileme sistemi icin gunluk ¢oziintirlik degisim grafigi
sekil 39°da gosterilmektedir. Yapilan 30 giinlik Gl¢iim siiresinde ortalama ¢oziiniirlik degeri
(fstandart sapma) sirayla 0.222(40.001) ¢¢/mm ve 0.223(+0.004) ¢¢/mm bulundu.
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Sekil 38: Gantry 0°’de EPID dedektor cercevesi izerine yerlestirilen fantomun 6-18 MV-X

ile 1smlanmasiyla elde edilen ortalama ¢oziiniirliikk degerlerinin giinliik degisim grafigi.
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Sekil 39: Gantry 90°-270°°de izosentira yerlestirilen fantomun 6 MV-X ile 1igmlanmasiyla

elde edilen ortalama ¢oziiniirlik degerlerinin giinliikk degisim grafigi.
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5. TARTISMA VE SONUC

Radyoterapinin en 6nemli gereksinimlerinden biri hasta set-up kosullarnin eksiksiz
olmasidir [4]. Set-up hatalarmm azaltilmasi i¢in portal goriintiileme ile gergeklestirilen tedavi
verifikasyonunun yapilma sikligmin arttirilmasi gereklidir [5]. Dijital olmayan gorintileme
sistemleri ile yapilan uygulamalarda geometrik farkliliklarin nicel olarak agiklanmasi oldukga
zordur [6]. Radyoterapi verifikasyonunu gergeklestirmek igin bilgisayar baglantili gelismis

elektronik portal goriintiileme cihazlarina ihtiyag¢ vardir [7].

Tanidan tedaviye kadar uzun bir siireci i¢eren radyoterapi zincirinde planlanan tedavinin
dogru bir sekilde hastaya uygulanmasini saglayan en énemli halkalardan biri olan dogru set-up
kosullarmin saglanmasi; dogru kalibre edilmis EPG cihazlarindan elde edilen Kkaliteli
goriintiilerdeki tedavi sahasinin, planlanan tedavi sahasi ile dogrulanmasiyla gerceklestirilir.
Ayrica kalibre edilmis sistemler sayesinde set-up siirecinde goriintii kalitesine bagli olarak
gereksiz tekrarlar ve tedavi sahasmin verifikasyonunda kisiden kisiye degisen degerlendirmeler
ortadan kalkar. Boylece hastanin aldig1 doz azalir ve harcanan zamana bagli olarak kazang

saglanir.

Bu c¢alismada EPG cihazinin kalite kontrolii icin “QC-3V” djjital fantom kullanilarak
EPG sistemi ile goruntuler alinmig, bu goriintiilerin PIPSpro yazilim programi ile analizi
gerceklestirilmis ve elde edilen veriler dogrultusunda cihazin goriintii performansi

degerlendirilmistir.

Fantom gantry 0°de EPG cihazmm dedektdr cergevesi iizerine ve izosentira
yerlestirilerek 6-18 MV, gantry 90°-270°°de izosentir iizerine yerlestirilerek 6 MV foton
enerjisiyle yapilan 100 MU’lik 1smlamada a ve b goriintiileri elde edilmistir. Bu goriintiilerinin
analizleri sonucunda bolgelerdeki 30 ginlik ortalama RMTF a ve RMTEF b degerleri
degerlendirilmistir. Cizilen RMTEF(f) grafiklerinde kalibrasyon kartindaki artan frekans
degerlerine karst RMTF _a ve RMTF_b degerlerinin dogrusal olarak azaldigi gozlenmistir. Analiz
icin ayn1 1ginlama siirecinde elde edilen iki goriintii oldukca benzer olmalidir. Boylece rastlantisal
giirliltii hesaplamasi daha dogru olur. Tek bir 1g1nlamada elde edilen a ve b goriintiilerinin 30

giinliik degerlendirmelerinde fantomun karsilastrma yapilan konumunda goriintiilerin gri skala
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degerleri de oldukg¢a benzerdir [70]. RMTF egrisi hicbir segmentte negatif egim gostermedigi igin
analiz sirasinda hata mesaj1 gozlenmemistir. 6 ve 18 MV foton enerjilerinde elde edilen ortalama
RMTF a ve RMTF b degerlerinin a ve b goriintiileri i¢cin kendi aralarinda uyumlu oldugu
gorulmektedir.

Goruntt kalitesinin en 6nemli parametrelerinden biri olan iyi bir uzaysal ¢ozindrluk igin
RMTF degeri 1’e yaki olmalidir. Sistemin 6 MV foton enerjisindeki RMTF degerlerinin 18 MV
foton enerjisindekilerden yiiksek olmasi, 6 MV-X ile elde edilen gorintilerin 18 MV-X"den daha

1yi uzaysal ¢oziiniirliige sahip oldugunu gostermektedir.

RMTEF(f) grafiklerinde, a ve b goriintiileri arasinda belirli frekans degerlerine karsilik
gelen RMTF degerlerinde, 6zellikle 0.76 ¢¢/mm’lik frekansa karsilik gelen RMTF degerlerinde,
+%3 Uzerinde hata paylar1 vardir. Bu sonu¢ klinigimizde bulunan Siemens Beamview EPG
sisteminin yiiksek frekanslarda aymrma giiciliniin yetersiz oldugunu gostermektedir. Kamera
tabanli EPG sistemleri igin uzaysal ¢oziinurluk genellikle fosfor ekranda [32] 1sik yayilimiyla
belirlenir. Bu dogrultuda gozlenen hata; fantomun ilgili frekanslara ait bolgelerinde bilgi kaybina

neden olan dedektdr ekranindaki deformasyondan kaynaklanabilir.

Gorintii magnifikasyonu degiskendir ve sistemin uzaysal ¢oziiniirligii {izerinde 6nemli
bir etkiye sahiptir. Magnifikasyon artarken, X-ismm1 kaynagindan kaynaklanan geometrik
bulaniklik artar. Ayn1 zamanda goriintii reseptoriiniin diizleminde planlanan hasta anatomisinin
boyutu artarken, gorunti reseptOriiyle bulaniklik etkisi azalir. BoOylece hem goriinti
reseptérinden hem de X-isin1 kaynagindan kaynaklanan bulaniklik en aza indirildiginde ideal bir
goriintlii magnifikasyonu gercgeklesir. Yapilan ¢alismalar ideal goriintii magnifikasyonunun 1.3-
2.0 olmasi gerektigini gosterir [37, 38]. Siemens Primus cihazinda magnifikasyon EPID {izerinde
1, izosentirda 1.4’tiir. Izosentr {izerindeki magnifikasyon uygun kosullarda oldugundan,
fantomun izosentira yerlestirilmesiyle elde edilen goriintiilerin RMTF degerleri, EPID iizerinde
elde edilenlerden daha yuksektir. Bu da izosentirda elde edilen goriintiilerin, EPID (zerinde elde

edilen goriintiilerden daha iyi ayirma giictine sahip oldugunu géstermektedir.

Gantry 0°°de EPG iizerine ve izosentira yerlestirilerek 6-18 MV, gantry 90°-270°’de

izosentira yerlestirilerek sadece 6 MV foton enerjisiyle 1gmlanan fantomun 6-11 arasindaki ilgili
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bolgelerinden 30 giinliik periyot boyunca elde edilen sinyal degerlerinin a ve b goriintiileri i¢in
ortalamalar1 degerlendirilmistir. 6 ve 18 MV foton enerjisiyle ismnlanan fantomun ilgili
bolgelerindeki farkli yogunluklu ve kalinliktaki ¢ubuk desenlerine bagli olarak alinan ortalama
sinyal degerleri gantry 0°°de hem EPID hem de izosentirda yapilan 6lglimlerde beklenildigi gibi
18 MV foton enerjisinde enerji artisina bagh olarak 6 MV foton enerjilerine gore daha yiiksek
bulunmustur. a ve b goriintiilerinin ortalama sinyal degerlerinin, goriintiilerin ayni 1ginlama
siresinde elde edilmesinden dolay1 birbirine yakin olmasi beklenmektedir. Fakat 0°°de EPID
tizerinde, izosentirda ve lateral gantry acilarinda izosentirda aldigimiz Olgtimlerde a
goriintiilerindeki ortalama sinyal degerleri b goriintiilerine gore daha yiiksek olup, c¢ekilen port
goriintiilerinde 1s1nlama stiresince fantomun ilgili bolgelerde sinyal kaybmin meydana geldigini

gostermektedir.

Gantry 0°’de EPID iizerinde ve izosentirda 6-18 MV, lateral gantry agilarinda izosentirda
6 MV foton enerjisiyle 1smlanan fantomdan elde edilen a ve b goriintiilerinde fantomun 6-11
ilgili bolgelerindeki almman sinyal degerlerinin standart sapmalar1 30 giinlik periyot i¢in
ortalamalar1 alinarak degerlendirildiginde biitiin degerlerin +%5 klinik kabul degerleri i¢erisinde

oldugu tespit edilmistir.

Sisteminin kalite kontrold igin, gantry 0°’de fantomun EPID iizerine yerlestirilmesiyle 6-
18 MV foton enerjisi kullanilarak yapilan 30 giinlik CNR 6l¢iim sonuglar1 degerlendirilmistir. 1Ki
enerjiye ait degerler karsilastirildiginda, daha yiiksek doz hizi nedeniyle 18 MV foton
enerjisindeki CNR degerlerinin 6 MV enerjisindeki CNR degerlerinden yliksek oldugu
goriilmiistiir. R.Rajapakshe ve ark [68] calismalarinda 6-23 MV foton enerjisine sahip lineer
hizlandiricida Beamview Plus EPG sistemi ile kalibrasyon sirasinda alman dlgtimler sonucunda
CNR degerleri sirasiyla 15.9(+1.2) ve 26(+3.2) bulunmustur. Yaptigimiz Slgiimlerde CNR
degerleri X-151m1 kaynaginin boyutu, sistem giiriiltiisi, goriintii reseptoriiniin performansi ve
pozisyonu gibi sebeplerden literatiirdeki degerlerden yiiksek bulunmus olabilir. 6 MV’de 6zne
kontrastinin daha yiiksek olmasma ragmen, daha yiiksek CNR degerlerinde yliksek doz hizi
sebebiyle goruntii giiriiltisiindeki azalma 18 MV’de 6 MV’dekinden daha azdir. Bu sonug
R.Rajapakshe ve ark [68] ¢aligmalariyla uyumludur.
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Fantomun gantry 0°°de EPID iizerine yerlestirilerek 6-18 MV foton enerjileri ile
1sinlanmasiyla 30 giinliik test siirecinde sistemin giinliik ¢oziiniirliik degisimi degerlendirilmistir.
Sistemin performansi igin yapilan test hizlandiric1 kaynak boyutundan bagimsiz olmalidir. Bu
nedenle 151n penubrasindan kaynaklanan bulaniklig1 en aza indirmek i¢in fantom izosentir yerine
EPID iizerine yerlestirilmistir [68]. Burada da 6 MV foton enerjisinde sistemin uzaysal
¢Oziiniirligliniin 18 MV’den daha iyi oldugu goriilmiistiir. Yani kritik fg, frekansi kamera tabanli
sistemlerde artan enerji ile azalir. Bunun sebebi daha yiiksek enerjilerde 1s1mn penubrasmin daha
yiiksek olmasi [32, 75] ve yiksek enerjili fotonlar ile cubuk desenleri boyunca transmisyonun
artmasidir. Sistem c¢oOziinlirliigiindeki degisiklikler dedektor sistemi igindeki problemlerden
kaynaklandigindan, iki enerjinin f5, degerleri arasinda yakin bir iliski vardir. Siemens Medical
Solution [76] raporunda fantomun EPID iizerine yerlestirilmesiyle alinan 6l¢iimde referans fg,
degeri 0.24(%0.01) olarak belirtilmistir. R.Rajapakshe ve ark [68] yaptiklar1 c¢alismada
kalibrasyon stiresince fs,’nin ortalama degerlerini (tstandart sapma) 6 MV ic¢in 0.179(+0.002)
¢e/mm ve 23 MV igin 0.174(40.003) ¢¢/mm olarak tespit edilmistir. Daha sonra gériintiilleme
sistemine Onleyici bakim yapilmistir. Bu test sirasinda optik bilesenler temizlenmis ve mercekler
tekrardan odaklanmustir. Bakim sonrasinda 6-23 MV igin f5, degerleri belirgin bir sekilde
yiikselmistir. Bir siire sonra bilinmeyen sebeplerden dolay1r f;, degerleri tekrardan diismeye
baslamistir. Yapilan yeni bir onleyici bakimla degerler eski haline dondiiriilmiistiir. Bu sonuglar
VEPID’ler i¢in yapilan rutin kalite kontrol testlerinin ve dnleyici bakimlarin yararli oldugunu

gOstermistir [68].

Gantry 90°-270°’de fantomun izosentira yerlestirilerek 6 MV foton enerijisi ile test
edilmesi siirecinde goriintiileme sistemi i¢in giinlilk ¢oziiniirliikk degisimi degerlendirilmistir.
Gantry 0°°de elde edilen sonuglarin 90°-270°°de elde edilen sonuglara gore daha diisiik oldugu
gorilmiistiir. Yani gantry 0°°de uzaysal ¢oziiniirlik artan bir netlik gostermemektedir. Elde
edilen sonuglar dogrultusunda degisen gantry agilari ile uzaysal ¢oziiniirliiklerdeki degisimin de
onemli oldugu goriilmektedir. Sistemin goriintii performansindaki degisiklikler yapilan kalite
kontrol testinin ¢ok hassas oldugunu gdostermektedir. En yiiksek ortalama f5, degerleri gantry

270°’de alimmigtir. Bunun sebebi bakim sirasinda merceklerin bu agida odaklanmalaridir [68].
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Doz hizi, ekran, ayna, kameranin bagil hareketinin goriintii kalitesine bilinen etkisinin
[70] yanisira yapilan ¢aligmada enerji, magnifikasyon, gantry rotasyon agis1 ve bir¢ok farkli
faktoriin etkisi goriilmiistiir. Bu nedenle EPID sistemlerinin iyi goriintii performansi i¢in diizenli
bir kalite kontrol programi gerekmektedir. Bu amag i¢in kullanilan QC-3V fantomun; otomatik
ve nesnel olma, kolay set-up, gorsel ve pratik degerlendirme, goriintii analizi tekrarlanabilirligi,
sonuglar1 degerlendirme ve arsivleme i¢in kantitatif excel ¢iktisi gibi avantajlar1 vardir. Cihaz
farkli doz hizlarinda goriintii kalitesini degerlendirme yetenegine de sahiptir. Hem EPID tizerinde
hem de izosentirda Olglimler alinip excel programinda otomatik olarak hesaplama yapilarak
dedektor (dedektordeki fiziksel degisiklikler) ve kaynak boyutu (hizlandiricinin sonlu odak
noktas1 boyutu) parametreleri elde edebilir. Bu parametrelerin bagil degerleri elde edilen goriintii
kalitesini tanimlar. Eger goriintii kalitesinde bir sorun ¢ikarsa bu parametreler sorunun kaynagini
belirler. Dedektor, kamera ve elektroniklerdeki radyasyon hasar1 EPID’lerin kullanim dmriinii

smirlar. Bu nedenle analiz sonuglari siirekli takip edilmeli ve degerlendirilmelidir.

Fantomun avantajlarmm yanisira dezavantajlar1 da vadir. Ornegin; test siireci tamamen
otomatik oldugundan, bilgisayar ekranin QA dogrulamasi yoktur. Bu nedenle ayr1 bir QA testine
ihtiyag vardir. Analiz i¢cin gerekli PIPSpro eklenti bir yazilim program oldugundan EPID

yaziliminin ayrilmaz bir pargast degildir. Fantom Las Vegas fantomdan daha pahalidir [70].

Sonug olarak bu ¢alismada; uygulanan tedavilerde set-up verifikasyonu gézlemcinin bilgi
ve tecrlibesine bagli kalmadan daha dogru, daha etkin, daha hizli ve daha giivenilir hasta
tedavileri saglamak i¢in klinigimizde bulunan Siemens Beamview Plus EPG cihazina kalite
kontrol prosediirii uygulanmistir. Sistemin gorlntl Kkalitesine ait parametreler QC-3V fantom
kullanilarak 30 giin boyunca degerlendirilmistir. Sistem performansinin analiz verileri
dogrultusunda kalibrasyonu amaclanmis fakat cihazin kullanim Omriinii tamamlamasi ve

sosyoekonomik nedenlerden dolay1 bu amag gergeklestirilememistir.

71



6. KAYNAKLAR

[1] Kirby M C, Glendinning A G. Developments in electronic portal imaging systems. The
British Journal of Radiology, 2006; 79: 50-65.

[2] Faiz M. Khan. Treatment Planning in Radiation Oncology, Second Edition, Philadelphia,
Lippincott Williams & Wilkins, 2007; 1.

[3] Webb S. The Physics of three-dimensional radiation therapy. Bristol, UK: IOP Publishing,
1993; 39.

[4] Marks J E, Haus A G, Sutton H G, Griem M L. Localization error in the radiotherapy of
Hodgkin's disease and malignant lymphoma with extended mantle fields. Cancer, 1974; 34 (1):
83-90.

[5] Marks J E, Haus A G, Sutton H G and Griem M L. The value of frequent treatment
verification films in reducing localization error in the irradiation of complex fields. Cancer, 1976;
37 (6), 2755-61.

[6] Taborsky S C, Lam W C, Sterner R E and Skarda G M. Digital imaging for radiation therapy
verification. Proc. SPIE, 1981; 314, 164-71.

[7] Herman M G. Report of AAPM Radiation Therapy Committee Task Group 58. Electronic
portal imaging, 2001.

[8] Jean. M. Moran. Use of electronic portal image detectors for quality assurance of advanced

treatments. Journal of Physics, 2010, Conference Series 250.
[9] Langmack K. A. Portal Imaging. Br J Radiol, 2001; 74: 789-804.

[10] Boyer A L, Antonuk L, Fenster A, Van Herk M, et al. A review of electronic portal imaging
devices (EPIDs). Med Phys, 1992; 19: 1-16.

[11] Antonuk LE. Electronic portal imaging devices: a review and historical perspective of

contemporary technologies and research. Phys Med Biol, 2002; 47: 31-65.

72



[12] Shalev S, Lee T, Leszczynski K, Coshy S, et al. Video techniques for on-line portal imaging.
Comput Med Imaging Graph, 1989; 13: 217-26.

[13] Munro P, Rawlinson J A, Fenster A. A digital fluoroscopic imaging device for radiotherapy
localization. Int J Radiat Oncol Biol Phys, 1990; 18: 641-9.

[14] Visser A G, Huizenga H, Althof V G M, Swanenburg BN. Performance of a prototype
fluoroscopic radiotherapy imaging system. Int J Radiat Oncol Biol Phys, 1990; 18: 43-50.

[15] Kinsman J, Humphrey P. Portal imaging. Br J Radiol, 2005; 78: 681-82.

[16] Herman M G, Balter J M, Jaffray D A, McGee K P, et al. Clinical use of electronic portal
imaging: Report of AAPM Radiation Therapy Committee Task Group 58. Med Phys, 2001,
28(5): 712-37.

[17] Das I J, Cao M, Cheng C W, Misic V, et al. A quality assurance phantom for electronic
portal imaging devices. Journal Of Applied Clinical Medical Physics, 2011; 12: 2.

[18] Standard Imaging. The QC-3V Phantom User Manual.
[19] E. J. Hall. Radiobiology for the Radiologist. J.B. Lippincott Company, Philadelphia, 1993.

[20] International Commission on Radiation Units and Measurements. Report No:50.

Prescribing, Recording and Reporting Photon Beam Therapy, 1993.

[21] International Commission on Radiation Units and Measurements. Report No:24.
Determination of absorbed dose in a patient irradiated by beams of x or gamma rays in

radiotherapy procedures, 1976.

[22] Cristina Dawn Spanu Tollefsen. Comparison of video and CCD cameras in online portal

imagers calibrated for dosimetry. The University of Monitoba, M.Sc. Thesis, 2000.

[23] C.Mitine, Leunens, G, Verstraete J, et al. Is necessarry to repeat quality control procedures
for head and neck patients? Radiother Oncol, 1991; 21: 210.

73



[24] Leunens G, Verstraete J, Van den Bogaert W, Van Dam J, et al. Human errors in data
transfer during the preparation and delivery of radiation treatment affecting the final result:
‘garbage in, garbage out’. Radiother Oncol, 1992; 23, 217-22.

[25] Leunens G, Verstraete J, Dutreix A, Van der Schueren E. Assessment of dose
inhomogeneity at target level by in vivo dosimetry: can the recommended %5 accuracy in the
dose delivered to the target volume be fulfilled in daily practice? Radiother Oncol, 1992; 25:
242-50.

[26] Riccardo Caladrino, Calandrino R, Cattaneo G M, Del Vecchio A, et al. Human errors in the

calculation of monitor units in clinical radiotherapy practice. Radiother Oncol, 1993; 28: 86-8.

[27] Noel A, Aletti P, Bey P, Malissard L, et al. Detection of errors in individual patients in
radiotherapy by systematic in vivo dosimetry. Radiother Oncol, 1995; 34: 144-51.

[28] Motz J W, Danos M. Image information content and patient exposure. Med Phys. 1978; 5:
8-22.

[29] Wowk B, Shalev S. Thick phosphor screens for on-line portal imaging. Med Phys, 1994; 21:
1269-76.

[30] Swank R. Measurement of absorption and noise in an x-ray image intensifier. J Appl Phys.
1974; 45: 3673-78.

[31] Munro P. Imaging with high energy radiations beams. Ph.D. Thesis, 1990.

[32] Munro P, Rawlinson J A, Fenster A. Therapy imaging: A signal-to-noise analysis of a

fluoroscopic imaging system for radiotherapy localization. Med Phys, 1990; 17: 763-72.

[33] Munro P, Rawlinson J A, Fenster A. Therapy imaging: A signal-to-noise analysis of metal
plate/film dedectors. Med Phys, 1987; 14: 975-84.

[34] Bissonnette J P, Cunningham | A, Jaffray D A, Fenster A, Munro P. A quantum accounting
and detective quantum efficiency analysis for video-based portal imaging. Med Phys, 1997; 24:
815-26.

74


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Verstraete%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=1609125
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Van%20den%20Bogaert%20W%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=1609125
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Van%20Dam%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=1609125
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Verstraete%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=1480769
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Dutreix%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=1480769
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=van%20der%20Schueren%20E%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=1480769
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Calandrino%20R%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=8234876
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Cattaneo%20GM%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=8234876
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Del%20Vecchio%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=8234876
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Aletti%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=7597213
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Bey%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=7597213
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Malissard%20L%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=7597213

[35] Ishia M, Doi K, Loo L N, Metz C E, Lehr J L. Digital image processing: Effect on
detectability of simulated low-contrast radiographic patterns. Radiology, 1984; 150, 569-75.

[36] Van Herk M, Meertens H. A matrix ionization chamber imaging device for on-line patient
set-up verification during radiotherapy. Radiother Oncol, 1988; 11 (4): 369-78.

[37] Swindell W, Morton E J, Evans P M, Lewis D G. The design of megavoltage projection
imaging systems: Some theoretical aspects. Med Phys, 1991; 18: 855-66.

[38] Bissonnete J P, Jaffray D A, Fenster A, Munro P. Optimal radiographic magnification for
portal imaging. Med Phys, 1994; 21: 1435-45.

[39] Jaffray D A, Battista J J, Fenster A, Munro P. X-ray scatter in megavoltage transmission
radiography: Physical characteristics and influence on image quality. Med Phys, 1994; 21: 45-60.

[40] Shalev S. Treatment verification using digital imaging. Medical Radiology: Radiation
Theraphy Physics, 1995; 155-73.

[41] Munro P. Portal Imaging Technology: Past, Present and Future. Seminars in Radiation
Oncology, 1995; 5(2): 115-33.

[42] Mubata C. Portal Imaging Devices. In: Mayles P, Nahum A, Rosenwald J C, editors.
Handbook of Radiotherapy Physics. Taylor&Francis Group, 2007, 261-69.

[43] Sonoda M, Takano M, Miyahara J, Kato H. Computed radiography utilising scanning laser
stimulated luminescence. Radiology, 1983; 148: 833-38.

[44] Wilenzick R M, Meritt C R, Balter S. Megavoltage portal films using computed radiographic
imaging with photostimulable phosphors. Med Phys, 1987; 14: 389-92.

[45] Scheck R J, Wendt T, Panzer M, Digital storage phosphor radiography for treatment
verification in radiotherapy. The British Journal of Radiology, 1993; 66: 801-6.

[46] Kirby M C. The consequences of fixed-pattern noise and image movement on electronic
portal images. Phys Med Biol, 1996; 41: 2345-56.

75



[47] Wowk B, Shalev S, Radcliffe T. Grooved phosphor screens for on-line portal imaging. Med
Phys, 1993; 20: 1641-51.

[48] Partridge M, Evans P M, Symonds-Tayler J R. Optical scattering in camera-based electronic
portal imaging. Phys Med Biol, 1999; 44: 2381-96.

[49] Wong J W, Binns W R, Cheng A'Y, Geer L Y, et al. On-line radiotherapy imaging with an
array of fiber optic image reducers. Int J Radiat Oncol Biol Phys, 1990; 18: 1477-84.

[50] Van Herk M, Bijhold J, Hoogervorst B, Meertens H. Sampling methods for a matrix
ionization chamber system. Med Phys, 1992; 19: 409-18.

[51] Partridge M, Evans P M, Mosleh-Shirazi M A. Linear accelarator output variations and their
consequences for megavoltage imaging. Med Phys, 1998; 25: 1443-52.

[52] Van Herk M. Physical aspects of a liquid-filled ionization chamber with pulsed polarizing
voltage. Med Phys, 1991; 18: 692-702.

[53] Antonuk L E, Boudry J, Huang W, McShan D L, et al. Demonstration of megavoltage and
diagnostic X-ray imaging with hydrogeneted amorphous silicon arrays. Med Phys, 1992; 19:
1455-66.

[54] Antonuk L E, EI-Morhi Y, Huang W, Jee K W, et al. Initial performance evaluation of an
indirect-detection, active matrix flat-panel imager (AMFPI) prototype for megavoltage imaging.
Int J Radiat Oncol Biol Phys, 1998; 42: 437-54.

[55] Antonuk L E, EI-Morhi Y, Jee K W. Active matrix flat-panel imagers (AMFPIs) for
electronic portal imaging. Med Phys, 1998; 24: 371-92.

[56] Kausch C, Schreiber B, Kreuder F, Schmidt R, et al. Monte Carlo Simulations of the
imaging performance of metal plate/phosphor screens used in radiotherapy. Med Phys, 1999; 26:
2113-24.

[57] Bissonnette J P, Cunningham I A, Munro P. Optimal phosphor thickness for portal imaging.
Med Phys, 1997; 24: 803-14.

76


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Cheng%20AY%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=2370197
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Geer%20LY%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=2370197
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Meertens%20H%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=1584140
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Huang%20W%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=1461210
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=McShan%20DL%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=1461210
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Jee%20KW%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=9788427
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Kreuder%20F%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10535628
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Schmidt%20R%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10535628

[58] Gur D, Deutsch M, Fuhrman C R, Clayton P A, et al. The use of storage phosphors for
portal imaging in radiation theraphy: therapists perception of image quality. Med Phys, 1989; 16:
132-6.

[59] Zimmermann J S, Blume J, Wendhausen H, Hebbinghaus D, et al. The new possibilities of
digital luminescence radiography (DLR) and digital imaging data processing for the making of
field verification images. Strahlenther Onkol, 1995; 171: 332-9.

[60] Yaffe M J, Rowlands J A. X-ray detectors for digital radiography. Phys Med Biol, 1997; 42:
1-39.

[61] Mah D, Rawlinson J A, Rowlands J A. Detective quantum efficiency of an amorphous
selenium detector to megavoltage radiation. Phys Med Biol, 1999; 44: 1369-84.

[62] Morton E J, Swindell W, Lewis D G, Evans P M. A linear array, scintillation crystal-
photodiode detector for megavoltage imaging. Med Phys, 1991; 18: 681-91.

[63] Gildersleve J, Dearnaley D, Evans P, Morton E, et al. Preliminary clinical performance of a

scanning detector for rapid portal imaging. Clin Oncol (R Coll Radiol), 1994; 6: 245-50.

[64] Symonds-Tayler J R, Partridge M, Evans P M. An electronic portal imaging device for
transit dosimetry. Phys Med Biol, 1997; 42: 2273-83.

[65] Lam K S, Partowmah M, Lam W C. An on-line electronic portal imaging system for external
beam radiotherapy. Br J Radiol, 1986; 59: 1007-13.

[66] Balter J, Thompson A, Ten Haken R K. Automated quality assurance of mechanical
components of a computer controlled accelator using and EPID. Fourth International Workshop

on Electronic Portal Imaging, 1996, Amsterdam.

[67] zhu Y, Jiang X Q, Van Dyk J. Portal dosimetry using a liquid ion chamber matrix: Dose
response studies. Med Phys, 1995; 22: 1101-6.

[68] Rajapakshe R, Luchka K, Shalev S. A quality control test for electronic portal imaging
devices. Med Phys, 1996; 23: 1237-44.

77


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Fuhrman%20CR%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=2921972
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Clayton%20PA%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=2921972
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Wendhausen%20H%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=7597619
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Hebbinghaus%20D%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=7597619
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Lewis%20DG%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=1921872
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Evans%20PM%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=1921872
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Evans%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=7986762
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Morton%20E%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=7986762

[69] Fritsch D S, Raghavan S, Boxwala A, Earnhart J, et al. Benchmark test cases for evaluation
of computer-based methods for detection of setup errors: Realistic digitally reconstructed
electronic portal images with know setup errors. Int J Radiat Oncol Biol Phys, 1997; 37: 199-204.

[70] For PIPS Technical Note 4 (detailed instructions for using the QC-3V phantom),
www.standartimaging.com, 01.07.2011, USA.

[71] Wolters J, Rajapakshe R, Hovde G, Moffat J. Incorporating EPI into a comprehensive
radiation therapy QA program. Proc. 7th. Int. Workshop on Electronic Portal Imaging, 168-9,
2002, Vancouve.

[72] Henderson E, Alasti H. Initial experience with the Lumisys ACR-2000 Computed
Radiography system for digital simulation imaging, portal imaging, and verification of IMRT
treatments. Med Phys, 2001; 28: 1216.

[73] Vanhanen J, Peltola S, Pitkanen S, Hyddynmaa S. The application of computed radiography
imaging system for portal imaging; a comparison of two commercial portal imaging systems.
Radiotherapy and Oncology, 2001: 61 Suppl. 1: 81.

[74] Das | J, Cao M, Cheng C W, Misic V, et al. A quality assurance phantom for electronic
portal imaging devices. Med Phys, 2011; 12: 391-403.

[75] Wowk B, Radcliffe T, Leszczynski K W, Shalev S, Rajapakshe R. Optimization of
metal/phosphor screens for on-line portal imaging. Med Phys, 1994; 21: 227-35.

[76] Siemens Medical Solutions. “Average results from 7 Beamview Tl systems”.

78


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Boxwala%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=9054896
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Earnhart%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=9054896
http://www.standartimaging.com/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Das%20IJ%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21587179
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Cao%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21587179
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Cheng%20CW%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21587179
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Misic%20V%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21587179

EK 1: OZGECMIS

GIZEM BAKICIERLER

TC Kimlik No

13751470794

Dogum yil1

1988

Yazigsma Adresi

Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dal

Balcova/I[ZMIR
Telefon 053771330 22
e-posta gizembakicierler@gmail.com
EGITIM BIiLGILERi
Ulke Universite Ogrenim Derece Mezuniyet Yih
Alam
L Ege e L )
Trkiye Oniversitesi Fen Fakultesi Fizik Bolimu Lisans 2010
niversitesi
AKADEMIK/MESLEKTE DENEYIM
Kurum/Kurulus Ulke Sehir Bolum/Birim Gorev Turd | Gorev Donemi
EU Tip o o Radyasyon _
Turkiye [zmir ] Stajyer Haz.-Tem. 2010
Fakiiltesi Onkolojisi ABD

79




DEU Tip o . Radyasyon _ Tem. 2012-
) Tarkiye [zmir ] Stajyer )
Fakultesi Onkolojisi ABD Eylal 2013
IU Cerrahpasa o . Radyasyon ] Subat-Mart
_ Tarkiye Istanbul ] Stajyer
Tip Fakdiltesi Onkolojisi ABD 2013

Hakemli Konferans/Sempozyumlarin Bildiri Kitaplarinda Yer Alan Yayinlar

Bakicierler G, Uysal B, Durak H. Radyoniiklid Tedavi Merkezinde Wipe Test Uygulamasi,

XII1. Ulusal Medikal Fizik Kongresi, IZMIR, 2011

80




EK 2: ETIK KURUL ONAYI

- DOKUZ EYLUL UNIVERSITESI
GIRISIMSEL OLMAYAN ARASTIRMALAR ETIK KURULU

o
(=3
)
o
o
(5]

Konu: Karar hk.-/sg 02.

Prof.Dr.Fadime AKMAN

Kurulumuz tarafindan 01.03.2012 tarih ve 520-GOA protokol numaral 2012/08-03 karar numaras: ile
‘gbriisiilen “Radyoterapide Kullanilan Video Kamera Tabanh Elektronik Portal Goriintilleme Sistemlerinin Kalite
Kontroli ve Elde Edilen Giriintiilerin Standartizasyonu™ konulu arastirmamiza iligkin Kurulumuz karan ekte
sunulmustur.

Bilgilerinizi ve geregini rica ederim. o
« C o Sman
s e —
Pram‘rﬁnu ONVURAL
Baskan

Dokuz Eyliil Universitesi Saghk Yerleskesi Inciralt 35340 iZMIR-TURKIYE
Tel:0 232 4122254 - 0 232 4122258 Faks: 0232 4122243 Elektronik posta:etikkurul@deu.edu.tr

81



ETIK DOKUZ EYLUL UNIVERSITESI
KOMISYONUN ADI | GIRiSIMSEL OLMAYAN ARASTIRMALAR ETiK KURULU
ACIK ADRES Dokuz Eylil Universitesi Tip Fakilltesi Dekanhgi 2. Kat inciralti-IZMIR
TELEFON 0232 412 22 54-0 232 41222 58
FAKS 02324122243
E-POSTA etikkurul@deu.edu.tr
DOSYA NO: 520 -GOA
ARASTIRMA UZMANLIK TEZI [] AKADEMIK AMACLI [_]
Radyoterapide Kullamlan Video Kamera Tabanli Elektronik Portal
ARASTIRMANIN ACIK ADI Gorintileme Sistemlerinin Kalite Kontrola Ve Elde Edilen Gorintilerin
Standartizasyonu
ARASTIRMA PROTOKOL =
KODU
BASVURU SORUMLU ARASTIRMACI Prof.Dx:.Fadime AKMAN
BILGILERI U’NVANI/ADI/SOSYADI ve gg;, G‘z""(‘)Bf‘f(.‘.C.’E‘})LER
adyasyon Onkolojisi A.
UZMANLIK ALANI
DESTEKLEYICI VE ACIK =
ADRESI
DESTEKLEYICININ YASAL |-
TEMSILCISI VE ADRESI
ARASTIRMAYA KATILAN | TEK MERKEZ [X] COK MERKEZLI[ |
MERKEZLER
Belge Adi Tt | Jreon Dili
Numarasi
ARASTIRMA s .
PROTOKOLU Mevcut Turkee (X ingilizee [J  Diger O
DEGERLENDIRILEN | ARASTIRMA ILE ILGILI Mevcut Turkce [J  Ingilizce B Diger [J
BELGELER LITERATUR . E 8
BILGILENDIRILMIS
GONULLU OLUR Mevcut Tarkee (X Ingilizee (] Diger [
FORMU
OLGU RAPOR FORMU | Mevcut Turkee (X} Ingilizce (]  Diger [J

82




a Karar No:2012/08-03 Tarih: 01.03.2012
Prof Dr.Fadime AKMAN'In sorumlusu oldugu “Radyoterapide Kullamlan Video Kamera Tabanh
e : Elektronik Portal Géoriintileme Sistemlerinin Kalite Kontrold Ve Elde Edilen Gborintilerin
KARAR BILGILERI Standartizasyonu” isimli klinik arastirmaya ait bagvuru dosyasi ve ilgili belgeler aragtirmanin
gerekce, amag, yaklasim ve ydntemleri dikkate alinarak incelenmis, etik agidan ¢aligmanin
gerceklestirilmesinin uygun olduguna oy birligi ile karar verilmistir.
= ETIK KURUL BILGILERI
Dokuz Eylil Universitesi Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik Kurulu Isleyis Y&nergesi
CALISMA ESASI Ivi Klinik Uygulamalan Kilavuzu
== ETIK KURUL UYELERI
UnvanV/AdvSoyadi Uzmanhk Alani Kurumu et Arz'astl'r'm a.lle imza
yet iliskili mi?
Prof.Dr.Banu DEU Tip Fakilltesi Tibbi
ONVURAL Tibbi Biyokimya Biyokimya Anabilim Dali | Kadin | E O |HX 7z 2
(Baskan) . § -
e Ph.D.Yuksek DEU Hemsirelik Fakiltesi el
(Baskan Yardimcisi) Hemsire Kadm | EC] | H X = o
DEU Tip Fakilltesi
Prof.Dr.Osman i) s 28 e i ] . -
ACIKGOZ Fizyoloji Fizyoloji Anabilim Dah Erkek |E(] |HID CZ(LVZM
] : DEU Fizik Tedavi ve )
m&%&eh‘a" ;Zﬁii;izt‘;‘:::“' Ve | Rehabilitasyon Kadm |E[] |HE
Y Yiiksekokulu
Prof.Dr.S.Reyhan DEU Tp Fakilltesi Halk
UCKU Halk Saghg Sagh# A.D. Kadn |E[J |HIX %‘ E
; DEU Tip Fakiiltesi Kalp b/
Prof.Dr.N Kalp D A 4
SARIGSMANGOLT | Cotubisl <o Cerrahisi Anabilim | g |EC) |HB | Koy /’} e~ )
all /
DEU Tip Fakilltesi Plastik
;’g;%’g;‘é‘;“ Plastik Cerrahi Cerrahi AnabilimDahh | Erkek | E(] |HE /W {/
pa \
. DEU Tip Faklltesi Cocuk e
Prof.Dr.Ece BOBER gefj‘ag‘kin " Sagha: ve Hastaliklan Kadm |[EO |HR
—— Anabilim Dali Z
P— DEU Tip Fakiltesi il V.
B.:éK;:\I s Mikrobiyoloji Mikrobivoloji Anabilim | Erkek |E(] |HIX %/
8 Dali =
; DEU Tp Fakilltesi I¢
e i;?;;‘:ﬂ;‘gj‘;” Hastaliklan Anabilim Dal | Kadm [ EC] |HEX
' DEU Tip Fakultesi Tibbi
Dog.Dr.Mukaddes : o eyt (&U\
GUNELI Tibbi Farmakoloji Farmakoloji Anabilim Dah Kadm |E[] |HE u m
DEU Tp Fakilltesi g
Dog.Dr.Ayse Aydan eyl T s o
O?KGTU'IZ Mikrobiyoloji !l;d;;robl)oloy Anabilim Kadm |E[] |HE KC?‘L! \ et d \
: i DEU Tip Fakilltesi
?gféf;ég‘ ‘I'_:*’SL°‘.°J'IV?. Histoloji ve Embriyoloji | Kadm [ECJ |HE ()
e Anabilim Dali o,
D.E.U Hukuk Fakiiltesi
Prof.Dr.Meltem : St
Hukuk idare Hukuku Anabilim | Kadn |E[] |HIX KOL;LI \Q,_‘ A
Kutlu GURSEL Dalt L\ -
fhsan CELIKDEMIR | Saglik mensubu 75. Y1l Ozel [1kogretim W e
olmayan Qye Okulu Miidir Yrd. Erkek |EC] |HI J

83




