
"20 11 - Año del Trabajo Decente, la Salud y Seguridad de los Trabajadores" 

Ministerio de Salud 
Secretaría de Políticas, 
Regulación e Institutos 

A.N.M.A.T. 
DISPOSICIÓN N• 3 7 8 2 

BUENOS AIRES, 2 7 MAY 2011 

VISTO el Expediente NO 1-47-15573-09-1 del Registro de esta 

Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos y Tecnología Médica 

(ANMAT), y 

CONSIDERANDO: 

Que por las presentes actuaciones AADEE S.A., solicita se autorice la 

inscripción en el Registro Productores y Productos de Tecnología Médica (RPPTM) 

de esta Administración Nacional, de un nuevo producto médico. 

Que las actividades de elaboración y comercialización de productos 

médicos se encuentran contempladas por la Ley 16463, el Decreto 9763/64, y 

MERCOSUR/GMC/RES. NO 40/00, incorporada al ordenamiento jurídico nacional 

por Disposición ANMAT NO 2318/02 (TO 2004), y normas complementarias. 

Que consta la evaluación técnica producida por el Departamento de 

Registro. 

Que consta la evaluación técnica producida por la Dirección de 

Tecnología Médica, en la que informa que el producto estudiado reúne los 

requisitos técnicos que contempla la norma legal vigente, y que los 

')1 establecimientos declarados demuestran aptitud para la elaboración y el control 

de calidad del producto cuya inscripción en el Registro se solicita. 

Que los datos identificatorios característicos a ser transcriptos en los 

proyectos de la Disposición Autorizante y del Certificado correspondiente, han 

sido convalidados por las áreas técnicas precedentemente citadas. 

Que se ha dado cumplimiento a los requisitos legales y formales que 

contempla la normativa vigente en la materia. 

Que corresponde autorizar la inscripción en el RPPTM del producto 

médico objeto de la solicitud. 

Que se actúa en virtud de las facultades conferidas por los Artículos 

8°, inciso 11) y 100, inciso i) del Decreto 1490/92 y por el Decreto 425/10. 
~· 
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Por ello; 

DISPOSICIÓN N- 3 7 8 2 

EL INTERVENTOR DE LA ADMINISTRACIÓN NACIONAL DE 

MEDICAMENTOS, ALIMENTOS Y TECNOLOGÍA MÉDICA 

DISPONE: 

ARTICULO 10- Autorízase la inscripción en el Registro Nacional de Productores y 

Productos de Tecnología Médica (RPPTM) de la Administración Nacional de 

Medicamentos, Alimentos y Tecnología Médica del producto médico de marca 

BrainLAB, nombre descriptivo Software de planificación (simulación) para 

Radioterapia, nombre técnico Sistemas para Simulación de Radioterapia, de 

acuerdo a lo solicitado, por AADEE S.A., con los Datos Identificatorios 

Característicos que figuran como Anexo I de la presente Disposición y que forma 

parte integrante de la misma. 

ARTICULO 20 - Autorízanse los textos de los proyectos de rótulo/s y de 

instrucciones de uso que obran a fojas 191 a 193 y 194 a 313 respectivamente, 

figurando como Anexo II de la presente Disposición y que forma parte 

integrante de la misma. 

~~ ARTICULO 30 - Extiéndase, sobre la base de lo dispuesto en los Artículos 

precedentes, el Certificado de Inscripción en el RPPTM, figurando como Anexo III 

de la presente Disposición y que forma parte integrante de la misma 

ARTICULO 40 - En los rótulos e instrucciones de uso autorizados deberá figurar la 

leyenda: Autorizado por la ANMAT, PM 976-63, con exclusión de toda otra 

leyenda no contemplada en la normativa vigente. 

ARTICULO so- La vigencia del Certificado mencionado en el Artículo 30 será por 

cinco (5) años, a partir de la fecha impresa en el mismo. 

ARTICULO 50 - Regístrese. Inscríbase en el Registro Nacional de Productores y 

Productos de Tecnología Médica al nuevo producto. Por Mesa de Entradas 

notifíquese al interesado, haciéndole entrega de copia autenticada de la presente 

Disposición, conjuntamente con sus Anexos I, II y III. Gírese al Departamento de 

~ 
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DISPOSICIÓN N• 

Registro a los fines de confeccionar el legajo correspondiente. Cumplido, 

archívese. 

Expediente N° 1-15573-09-1 

DISPOSICIÓN NO 3 7 8 2 
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ANEXO I 

DATOS IDENTIFICATORIOS CARACTERÍSTICOS del ~ODUCTO ,tlÉDICO 

inscripto en el RPPTM mediante DISPOSICIÓN ANMAT NO ..... .:! .. 7 ... 8 ... L ...... 

Nombre descriptivo: Software de planificación (simulación) para radioterapia 

Código de identificación y nombre técnico UMDNS: 13-280 - Sistemas para 

Simulación de Radioterapia 

Marca de (los) producto(s) médico(s): BrainlAB 

Clase de Riesgo: Clase 111 

Indicación/es autorizada/s: planificación de tratamiento para irradiación 

estereotáxica. 

Modelo/s: iPian RT Dese 

Condición de expendio: venta exclusiva a profesionales e instituciones sanitarias 

Nombre del fabricante: BrainlAB AG 

Lugar/es de elaboración: Kapellenstr. 12, D-85622 Feldkirchen, Alemania. 

Expediente N° 1-47-15573-09-1 

DISPOSICIÓN N° 3 7 8 2 
~ 

\NJ'-'~~~ 1 
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Dr. OTTO A. ORSINGHE: 
SUB·INTERVEN ro 

A.~.M.A.T. 
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ANEXO 11 

TEXTO DEL/LOS RÓTULO/S e INSTRUCCIONES DE USO AUTORIZADO/S del 

~ .. t.".~". .. '."."lpto '" el RPF'TM mOOioo" DISPOSIOÓN ANMAT N' 

t~¡~t-~,~ 
~ oTTO' 1\. bRSINGHER 

Or. TERVE.NtO~ 
sUB·IN T 

A.N.M·A· . 
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ANEXO III 

CERTIFICADO 

Expediente NO: 1-47-15573-09-1 

El Interventor de la Administración Nacional de Medicamentos, Alimentos y 

Tecnología ~édica (ANMAT) certifica que, mediante la Disposición N° 

.3 .. 7 .. .8 ... .l, y de acuerdo a lo solicitado por AADEE S.A., se autorizó la 

inscripción en el Registro Nacional de Productores y Productos de Tecnología 

Médica (RPPTM), de un nuevo producto con los siguientes datos identificatorios 

característicos: 

Nombre descriptivo: Software de planificación (simulación) para radioterapia 

Código de identificación y nombre técnico UMDNS: 13-280 - Sistemas para 

Simulación de Radioterapia 

Marca de (los) producto(s) médico(s): BrainLAB 

Clase de Riesgo: Clase 111 

Indicación/es autorizada/s: planificación de tratamiento para irradiación 

estereotáxica. 

Modelo/s: iPian RT Dese 

Condición de expendio: venta exclusiva a profesionales e instituciones sanitarias 

Nombre del fabricante: BrainLAB AG 

Lugar/es de elaboración: Kapellenstr. 12, D-85622 Feldkirchen, Alemania. 

Se extiende a AADEE, el Certificado PM 976-63, en la Ciudad de Buenos Aires, a 
Z 7 MAY 2011 . d . . · (5) - d 1 f h ................................ , s1en o su v1genc1a por cmco anos a contar e a ec a 

de su emisión. 

DISPOSICIÓN NO 3 7 8 2 
sd 
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',W~v. ~¡·'"' 1 . 
Dr OTTO A. RSINGHER 
sÜe-INT ERV E. N T ori 

A.:N.M·A.T· 



Disposición 2318/2002 (texto ordenado según Disposición 1285/2004) 3 7 8 2 
ANEXO 111 B ROTULOS 

BrainLAB AG, Ammerthalstr. 8 D-85551 Heimstetten, Alemania 

Sistemas para Simulación de Radioterapia 

iPian® RT Dose Versión 4.1 

Condicion de venta: 

Imprtado por AADEE S.A.- Avda. Triunvirato 4135 5° piso- (Cl43l FBD)- Buenos Aires- Argentina. 

Director Técnico Bioq. Mario Vernengo Lima 

ANMATN° de Certificado: PM- 976-63 

1 ] a;gena Seebet 
Caros · ,, ~•• PreSJae•-

1 



Disposición 2318/2002 (texto ordenado según Disposición 1285/2004) 3 7 8 2 
ANEXO 111 B ROTULOS 

2.1. La razón social y dirección del fabricante: 

BrainLAB AG, Ammerthalstr. 8 D-85551 Heimstetten, Alemania 

2.2. La información estrictamente necesaria para que el usuario pueda identificar el producto médico 
y el contenido del envase: 

Sistemas para Simulación de Radioterapia 

iPian RT Dose Version 4.1 

12.3 Si corresponde, la palabra "estéril" 

No corresponde 

1 2.4. El código de lote precedido por la palabra "lote" o el número de serie según proceda 

No corresponde 

2.5. Si corresponde, fecha de fabricación y plazo de validez o la fecha antes de la cual deberá utilizarse 
el producto médico para tener plena seguridad 

No corresponde 

1 2.6 La indicación, si corresponde que el producto médico, es de un solo uso 

No corresponde 

1 2.7. Las condiciones específicas de almacenamiento, conservación y/o manipulación del producto: 

No corresponde 

12.8. Las instrucciones especiales para operación y/o uso de productos médicos; 

Símbolo de campana 

Las informaciones útiles se identifican con una campana 

2.9. Cualquier advertencia y/o precaución que deba adoptarse; 

Símbolo de advertencia 

~ El símbolo de advertencia es triangular. Identifica informaciones relativas a la seguridad y se utiliza para avisar al 
usuario de posibles lesiones, muerte, así como otras consecuencias adversas asociadas con la utilización in corre el 
dispositivo. 

Símbolo de precaución 

2 



3 7 8 2 
~ El símbolo de precaución es redondo. Identifica informaciones relativas a la seguridad y se utiliza para avisar de 
circunstancias que podrían ocasionar el mal funcionamiento del equipo, el fallo del mismo, daños al dispositivo o a la 
propiedad. / r~.~' .. '.;-

1 2.10. Método de esterilización 
Í F ~ bt 10 

No corresponde ;;\ ~n ·•· ....... }.~ 
1 2.11. Nombre del responsable técnico: 'Z.<'~li;:/ ,.e, ~ NT?. 1''\) 

Director Técnico Bioq. Mario Vemengo Lima 

1 2.12. Numero de Registro del Producto Medico 

ANMAT N" de Certificado: PM- 976-63 

3 



ANEXO III B _INSTRUCCIONES DE USO 3 7 8 2 
3.1..Las indicaciones contempladas en el ítem 2 de éste reglamento (Rótulo), salvo las que figuran¡-::: _.N A~.,._,. 

·~·-2.4y25, / ~~ 
; (. <to 
~, ...... '.J lt 

2.1. La razón social y dirección del fabricante: '\:o~~ -o~'"' 
'- NTR 

BramLAB AG, Ammerthalstr. 8 D-85551 He1mstetten, Alemama 

2.2. La información estrictamente necesaria para que el usuario pueda identificar el producto médico 
y el contenido del envase: 

Sistemas para Simulación de Radioterapia 

iPlan RT Dose Version 4.1 

1 2.3 Si corresponde, la palabra "estéril" 

No corresponde 

1 2.6. Indicación de USO EN UN SOLO PACIENTE: 

No corresponde 

1 2.7. Las condiciones específicas de almacenamiento, conservación y/o manipulación del producto: 

No corresponde 

1 2.8. Instrucciones especiales para la operación y/o uso de productos médicos 

Cómo utilizar la estación de trabajo iPian 

Encendido del sistema 

Iniciar el sistema 

Acción 

@ Para iniciar el sistema. pulse el interruptor de encendido/apagado situado en 
la parte de!anler.l de la estación de tiaba;jo iPian. 

Prueba durante el inicio 
Durante el inicio de la aplicación se ejecuta una prueba. La aplicación iPlan RT Dose solamente se 
ejecutará si el hardware del PC y los procesadores aritméticos funcionan correctamente. Para ello, se efectúa 
un cálculo complejo en una matriz amplia de la memoria del sistema (en cada unidad de procesador). Si el 
resultado no coincide con el resultado habitual de este cálculo, aparece un mensl\ie de error y la aplicación 
se cierra. En este caso, póngase en contacto con el Servicio Técnico de BrainLAB. 

4 



Apagado del sistema 

Cerrar el sistema 
Paso Acción 

1 Salga de la aplicacíóniPlan RT Dose(V«p.igina 137). 

• Cierre Windows desde Start ->Shut Oown. 

2 • A continll>ción, Wíndows guarda los cambios efectuados en los ficheros 
activos y cierra todas las aplicaciones o servicios abiertos. 

Asistencia técnica remota 

Fundamentos 
• Si el cliente lo solicita, podemos equipar la estación de trabajo iPlan con acceso remoto para que el 
Servicio Técnico de BrainLAB puede acceder a la misma. 
• Para activar el acceso remoto, haga clic en Start iHelp del menú Start de Windows. 
• Una vez activada la función iHelp, aparece el icono correspondiente en la bandeja de sistema de Windows. 
• El Servicio Técnico de BrainLAB será capaz de acceder a su estación de trabajo iPian de forma remota 
para, p. ej. diagnosticar posibles problemas. 
• Si desea desactivar el acceso remoto, haga clic en Stop iHelp del menú Start de Windows. 

Cargar e importar datos del paciente 
Iniciar la aplicación 
Activar 

Acción 

Haga doble die en d icono iPian RT Oose, situado en el escritorio. para 
iniciar la aplicación y accede:r a la pantalla de selección del plan de 
trntamienro. 

Descripción general del asistente de cargado e importación de datos 

Asistente: Un asistente informático le guiará al cargar e importar datos de pacientes. 

Cómo utilizar el asistente 
!\"" Compouflltf. Explkadóa 

CD Lista de datos En esta listl apa=erln los datos que se pueden seleccionac 
disponibles (tipos de archivos, estudios de pacientes o series de 

imagenes). 

® Lista de los Puede ordenar los datos según wto lk los titulos. Pata ello, 
titulos haga die en el titulo deseado. 

""' 
Los datos se pueden ordenar en sentido 
ascendente o descendente. Las flechas 
situadas junto al titulo indican el sentido 
actml 

® Área Details Este área Dll.le$tra infoanación adicional relacionada con 
los datos seie<cionados del paciente. 

@ Á= de Esre área eonti.ene funciones opcionales que dependen de 
opciones la ~a actual 

Si lo desea., ~ oc:ulw estas funciones. 

JI~ Para ello, haga die en el botón de tl«ha 
amarilla situado encima de la lista de 
funciones. Al hacer die en el botón de 
flecha azul, las funciones volver2n. a 
apai«= 

® Funciones Este área contiene funciones genecales que aparean en 
__.¡.. todas las páginas del ,_,.. 

M ~ 
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Funciones del asistente 
• A continuación, se describen las funciones que aparecen en varias páginas del asistente. 
• Las funciones que sólo aparecen en una página del asistente se describen con la tarea correspondiente. 

Función Explicación 

Back Retrocede a la lacea precedenu,. 

Cancel Se cieml el asisl<nte y aparece iPian Navigalor ('-.r página 86). - Avanza a la tuea siguiente. 

Elimina ~rma.nc'ntemf:nte los ficheros seleccionados. Antes de 
eliminar los ficheros, el sistema le solicitará que confume que desea 
eliminarlos. 

• Sólo se pueden eliminar los daros de paciente situ>dos en el disco 
duro. 

Dele!& • Si, al sdeccionar el paciente, usted elimina los daros del último 
paciente, reiioceder.i automáticamente a la pagina de archivos. 

• S~ al sdeceionar el estudio, sólo queda uoo, no será posible 
eliminarlo. 

• Al eliminar un a.-chivo, sólo se elimina de la lista de archivos. Los 
datos de paciente no se eliminan. 

Función ~e ación 

logfile ... Muestn un fichero de registro oon información adicional acerca de 
las tareas efectuadas hasta ellllODlelllo (ver página 30). 

SelectAII Sdecciona todos los elementos de la lista actual. 

Oes&lectAII Anula la sele<ción de todos Jos elementos de la lista actual. 

Ficheros de registro 

Fundamentos La función de fichero de registro aparece en algunas páginas del asistente destinadas a la 
transferencia de datos, así como en las páginas del asistente de la función de exportación DICOM. Con esta 
función, puede visualizar los ficheros de registro generados por el sistema en la tarea actual y, en caso 
necesario, editarlos. 

Visualizar el fichero de registro 
Para visualizar el fichero de registro, haga clic en el botón Logfile ... , situado en el área de opciones de la 
derecha del asistente. 

Contenido del fichero 

1\'"" Com.ponllnCe 

<D 
El nombre del fichet-o y su ubícación aparecen en la. parte superior del 
asistente. 

® En el ceu1ro dd asistente apa=e el contenido delfich.,.o de regisuo. 

• Si desea editar el coot<Dido del fichero de registro o guardado en otra 

0) 
c:upeta, haga clic en Eárt<><. 

• A continuación. d fiel= o de regis1ro apare=á eo el editor No lepad don-
de puede modificarlo y/o guardarlo en la catpeta deseada 

Descripción general del procedimiento 

Fundamentos En iPian RT Dose se pueden cargar datos planificados guardados en el formato de 
BrainLAB (p. ej. procedentes de PatXfer RT o iPlan RT Image). 

/ 
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Procedimiento general: Normalmente, para cargar e importar los datos se efectúan las tareas siguientes. 
Dichas tareas pueden variar en función del contenido y del tipo de los datos seleccionados. 
Una vez efectuadas estas tareas, puede iniciar la planificación del tratamiento. 

Paso A<'ción 

1 Seleccione el archivo cuyos datos desea cargar. 

2 Selecciono los datos de paciente que desea lr.lnsferir. 

3 Selecciono el estudio de paciente deseado. 

4 Seleccione e! plan de tratamiento deseado. 

5 Active el carg:ulo de imágenes. 

Cargar imágenes 

Fundamentos 

Protocolo de adquisición de imágenes: El Servicio Técnico de BrainLAB le puede facilitar el protocolo de 
adquisición de imágenes correspondiente al tipo de imágenes que desee utilizar. Es aconsejable seguir las 
instrucciones recogidas en el protocolo de adquisición de imágenes correspondiente. De este modo, obtendrá 
los mejores resultados posibles del sistema de planificación del tratamiento. 

Acceso al plan de tratamiento: A un plan de tratamiento sólo puede acceder un usuario a la vez. 

Cargar varios planes: Solamente es posible abrir un plan de tratamiento a la vez. Si está trabajando con un 
plan de tratamiento y carga otro plan o cierra la aplicación sin guardar los cambios, se perderán todos los 
cambios efectuados en el primer plan de tratamiento. 

Formato del plan de tratamiento: Si los planes de tratamiento no incluyen un conjunto de imágenes de 
TC, no es posible cargarlos. 

Contenido del plan de tratamiento: Si los objetos necesarios para planificar la dosis (tales como el 
PTV, volumen blanco planificado u órganos críticos, OAR) se transfirieron a otro conjunto de cortes o 
se eliminaron totalmente del plan de tratamiento durante la edición con iPian RT lmage, no es posible 
cargar el plan en iPian RT Dose. 

Cargar planes de una versión previa de software: Si se carga un plan de tratamiento creado con una 
versión previa de software que contenga una o varias coordenadas de isocentro, así como grupos de 
elementos de tratamiento (p. ej. haces o arcos) con nombres idénticos, aparecerá un mensaje. 

• En caso necesario, el sistema añade el prefijo "Group" o "Coord". 
• Si el nombre del nuevo elemento supera los 22 caracteres, aparece un mensaje en el que podrá modificar 
manualmente el nombre. 
De este modo, al exportar datos planificados para efectuar el tratamiento del paciente, los nombres serán 
inequívocos y consistentes. 

Si el plan contiene nombres idénticos de haces o de arcos. la aplicación le 
añadirá automáticarnmte el prefijo conespondiente. 

Cargar un plan procedente de Phantom Mapping: Los planes de prueba creados con la aplicación 
Phantom Mapping (ver "Aplicación Phantom Mapping") para efectuar el control de calidad, no se pueden 
cargar en iPian RT Dose para tratar pacientes. 

Cargar un plan aprobado: Si se carga un plan aprobado, aparecerá un mensaje en el que se le advierte .9e 
que, en caso de continuar, el plan perderá la validez. / 

~'/ 
/' ~ '.! ··-·-'o <::>·i>-· / : "z/.'o --¡\' .x,_'V;.. p ~~-~ OIQ,e"~o<~;:~>~v 7 
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Cargar planes modificados en iPian RT Image: Si un plan de tratamiento editado con iPian RT Dose, se 
modifica con iPian RT Image y, a continuación, se vuelve a abrir con iPlan RT Dose, se le solicita que 
revise detenidamente la precisión del plan de tratamiento obtenido. 

·' :' .¡ 

Cargar planes con fusión de imágenes modificada: Si abre en iPian RT Image un plan de tratam' nt~~ ... -~· 
finalizado (con prescripción de dosis) y se efectúan modificaciones en la fusión de imágenes, revise ( Fouo 
detenidamente la distribución de la dosis y los haces planificados tras cargar el plan modificado en i lmRj.t~ ·'' 
Dose. Esto se debe a que las modificaciones efectuadas en la fusión de imágenes pueden cambiar el e · tr4Ji-:/ <:}' 
origen (Fusion Root) y, como consecuencia, el estudio para colocar al paciente (Aiignment Set). Para · Ec.;ll' 

obtener más información, consulte "Consecuencias de la asignación del estudio de referencia y del estudio 
para colocar al paciente". 

Seleccionar un archivo 

Página del asistente destinada a la carga de archivos: 
• Al iniciar la aplicación, aparece la página del asistente Load Archives. 
• Sólo es posible cargar datos planificados en el formato de BrainLAB. 

Cargar un archivo 
Pa•o Acción 

Para encontrar el archivo deseado. puede lucer die en el titulo de las 
1 columnas y clasificar los arcllivos según el nombre, formato de datos o 

dirccrorio. 

2 
Seleccione el archivo deseado. Para ello. haga die en el nombre o icono 
oomspoodiente. 

3 
Haga die en Next para "isualizar los datos de paci.ente incluidos en el 
archivo. 

Funciones avanzadas de selección de archivos: En la derecha de la página Load Archives aparecen las 
funciones avanzadas siguientes: 

FUilCión CoutenidoJF IIDCión 

NewAcchive 
Si no se ha configur3do aún un archivo, con esta función puede aear 
uno para los datos que desea transferir (ver página 50). 

Seffings 
Sirve pan definir ajustes especificos del :m:hil.'O seleccionado (-..-er 
pagin>SO). 

Elimina pennantntemente los ficbeJ"os seleccionados. Antes de 
Delete etimímr los fichttos, el sistema le so1íciuri que coofinne que desea 

elimínados (verpáglm 32), 

Logfile ... 
Muestra un ficheio de registro con información adicional acerca ck-
las tn.as efectuadas basta el momento ("\-et página 34). 

Selección de pacientes 

Página del asistente dedicada a la selección de pacientes: Una vez seleccionado el archivo, se accede 
automáticamente a la página de selección de pacientes. 
Cargar los datos de un paciente 

Paro Acción 

Para enecn1rnr los cbtos del paciente deseado, puede haca die en el titulo de 
1 las columnas y clasificar los datos según el nombre, el i~tificador o la 

fecha de nacimiento. 

2 
S.l=ione 1oscbtosdelpacientedeseado. Pan eliD, haga die m el nombre o 
icono con~. 

3 Haga die en Next para continuar con la tarea siguien~. 

A Les datos de paciente seleccionados eslar.inlll31C3dos en azul 

Funciones avanzadas de selección de pacientes: En la derecha de la página Patients aparecen las / 

funciones avanzadas siguientes. 

() ~ s•f}' 
) 7~:':'(::~, 
~ G~;Vi 



Función Cont.uidoJFu.ndóo 
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Elimina petllllUlr;nkmeute los ficheros seleccionados. Antes d~ 
Delete e-liminar los ficheros., el sistnna le solicitará que confirme que desea 

eliminados (ve.: pagina 32). 

logfde ··-
Muestra un fichero de registro con informacjón adicional acerca de 
las t3U'.3S efectuadas hasta el momento (wr página 34). 

Refresh 
Actualiza la pantalla si, p. ej. se añadf'n los datos de un nuevo 
paciente al di=torio del disco duro. 

Sea<ch 
Filtra los datos de la pantalla según e-1 nombre dd pacimte (Patient 
Name) o n' de identificación (Palien! ID) 

Reset Elimina los res.dt>dos de la búsqueda y W.ualiza todos los datos. 

Siguientes pasos • Si el fichero de pactente selecctonado mcluye vartos estudws, se le solicitará que 
seleccione uno. 
• Si el fichero de paciente sólo contiene un estudio, accederá automáticamente a la tarea de selección del 
plan de tratamiento. 

Selección del estudio 
Página de selección del estudio: Si los datos de paciente cargados incluyen varios estudios, se le solicitará 
que seleccione uno. 
Seleccionar el estudio deseado 

Paso 

1 

2 

3 

Acción 

Para encontrar e-l estudio deseado, puede hacer die en el titulo de las 
colwnnas y clasificar los ntudios según d. nombre del estudio, comentario o -Seleccione el estudio CÜ'Sl'.ado. Para ello, haga die e-u el nombre o icono 
oorrespondiente. 

Haga clic m Next para C011tim.w" oon la sdección del plan de tratanUmto (ver-
página 45). 

Si sólo existe un estudio, e-1 sistema lo abrirá ;mfom#iqmegte y se acceduá 
a btar.casiguiente. 

Selección del plan de tratamiento 

Página de selección de plan 

Seleccionar el plan de tratamiento 
Paso 

1 

2 

3 

Estado del plan 

A< dOn 

Para eru:onlr.lr el plan de tral3miento deseado. puede hacer che <n el titulo de 
las columnas y cl>silicar los ¡daner según ,¡ nombze, el usuario. la r.cba de 
creación o la descripción del plan. 

Seleccione el plan de tratamiento deseado. Pata ello. haga clic en el nombre o 
:icouo ccrrespondimte. 

Haga die en Next para cargar el plan de tratamiento seleccionado (ver 
página47). 

Si sólo cociste un plan de tratamiento. el sistema lo abrir,; automálic:uneute y 
>ecederáa h tatu siguiente. 

(j)--~. approved 

®--T-- • 111itialtreortmentplan 

• Junto a los planes aprobados (ver "Descripción general") aparece un icono en forma de mano 1. 
• Junto a los planes que deben editarse aparece un icono en forma de lápiz 2. 

Cargar los datos seleccionados 



Página para cargar datos: Una vez efectuadas las tareas necesarias, los datos seleccionados~ cZgl 2 
automáticamente. 

Contenidos de la página para cargar datos 
::\ .... Nombn Función 

(j) Área Oetails 
Este área contiene información adicional acerca de los 
datos c:ugados. 

(i) 
Barra de La borra de progreso índica el estado del proceso de carga 
JlfO!l'"SO de datos. 

(j) BotónAbort Cancela el proceso de carga de datos. 

Siguientes pasos Accederá directamente a la tarea Surface Segmentation. 

Funciones avanzadas 

Funciones relativas a archivos 

Crear un nuevo archivo 

Activar la creación de archivos: Haga clic en New Archive del área de opciones situada a la derecha de la 
página Load Archives que aparece una vez iniciada la aplicación. 

Página de creación de archivos 
Seleccionar el tipo de archivo 

Paso 

1 

2 

Acción 

En la página New An:híve. sdeccion<d tipodearcbivorequ<rido. Para ello. 
bag;I clic en d nombre o ioono correspondiente. 

Haga die en Next para definir los ajustes necesarios. 

En la págma New Archive sólo aparecen formaros cnmpatíbles tales como d 
fonnato de BrainLAB. 

Ajustes del nuevo archivo: Formato de BrainLAB 

Fundamentos Este archivo se utiliza para datos que estén en el formato avanzado de BrainLAB. Los ajustes 
que defina en esta tarea se podrán modificar posteriormente en cualquier momento. Para ello, utilice el botón 
Settings de la página Load Archives. 

Página del formato de BrainLAB 
Ajustes básicos de BrainLAB 

Paso Acción 

1 Escriba un nombte adeeuado para el :ucllivo en el campo Archive Name. 

• Escriba la ruta de acceso a los datos del paciente en el campo Data patb. 

2 • S1 lo prefiere puede buscar la red o la ruta local deseada con el botón 
Browse. 

3 
Haga die en Test connection para comprobar que la ruta del fichero es 
con:ecta. 

4 
Haga die en OK para voh.-er a la página load Archives en la que se puede 
cargar el archivo deseado td y como se describe en la página 40. 



Descripción general de la aplicación 
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Descripción general de la planificación de tratamientos 

Tareas previas 

Paso 

1 

2 

Acción 

• Efectúe los pasoo previos dt- la planificación (p. ej. localización de 
imágenes craneales, fitSión de imagenes y creación inicial de objetos) con 
ayuda de la aplicación iPian RT lmage (si má instalada en su est:lción de 
tn:bajo iPian). 

• Otra posibilidad es tt:msferir datos DICOM planificados a la estaCión de 
trabajo iPian mediante PatXfer RT. 

A continuac:ión. puede abrir t'l plan de tratamituto con íPlan RT Dose. 

Ni el nombre de la ruta de acceso al directorio ni el nombrec del paciente 
pueden contener diéresis. acentos ui caracteres rspe:ciales. El nombre 
compl~o del fichero (junto con la ruta de acceso) no debe superar los 250 
caracteres. 

Tareas que se deben realizar en iPian RT Dose 

Paso 
1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 

Acción 
Cargar datos de paciente 
Segmentación de superficies 
Creación de objetos 
Planificación del tratamiento 
Optimización de la dosis (solo en el caso de IMRT). 
Revisión efectuada por un médico 
Revisión efectuada por un fisico 
Cerrar la aplicación 

Descripción general de las funciones 

Partes de la pantalla de planificación 

Pantalla de planificación: Una vez cargado el plan de tratamiento, aparece la pantalla de planificación 
iPian RT Dose. 

Contenido de la pantalla de planificación 
.----T-------.-------------------------. 

~'>9 Compouente ConteuidoJFunción 

® 

® 

Ventanas de 
planificación 

Las pestañas contienen imágenes especificas y una barra de 
herramientas personalizada para eada tarea de planificación. 

Las ventanas de planificación muestran las imágenes 
correspondientes y contienen botones adicionales con 
funciones. Mas información en la página 59. 

La barra de herramientas situada a la dert':cha de las 
Barra de \'entanas de planificación contiene fimciones que dependen 
herramientas de la pestaña seleccionada y de la tarea de planificación 

actual. Más infoonación m la pagina 67 

En el área Navigator se pueden efectuar las tareas de 
Área Navígator planificación siguiendo un orden predefinido. Más 

infunnación en la pagina 64. 

Área 
funciooes 

Las funciones especificas de la tarea de planificación 
de 

actual aparecm en ~Járea de funciones. Más información 
en la página 66. 
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Información relativa a la dirección: En el borde de cada ventana aparecen letras que indican la orientación 
de la imagen. /'~ -. 

Indicador dt-la dírecci.Ou Coutpnido/Fundón / 

A Anterior 

p """'""' l II<¡ui«da (Left) 

R Dmdm (ltight) 

H Cabua (H<ad) 

F Pies(Feet) 

Cuadro de diálogo de planificación 
Contenido del cuadro de diálogo de planificación: Al seleccionar ciertas funciones, se abre un cuadro de 
diálogo independiente que permite efectuar determinados ajustes: 
• Al hacer clic en OK se guardan los cambios y se cierra el cuadro de diálogo. 
• Al hacer clic en Cancel, se cierra el cuadro de diálogo sin guardar los cambios efectuados. 

Ventanas de planificación: Conjuntos de imágenes en 30 

Fundamentos Varias de las pestañas permiten ver el contenido de los conjuntos de imágenes en 3D. 

Contenido de las ventanas de planificación 
~ ... Conte-nido/Fumión 

<D 
En la parte superior izquierda de cada ventana aparecen ·varios botones con 
:funciontS, p. ej. Full Screen. 

En algunas tareas de plaruficación, se puede hacer die con el botón derecho 
® del ratón en~ objetos de las vtntanas de plaulficació:n. De este 

modo. se accede a un menú contextua!. 

Algunas ventanas muestran modelos en 3D generados a partir de las 

® imagenes de diagnóstico y de información adicional como p. ej. objetos 
scgmrnt..W.. 

Los cortes aparecen en otras ventanas: 

@ 
• El tipo M imagen (p. ej. RM o TC). el niunero que i&n.tifica a la 

exploración (p. ej. #1) y la orientación se indican en la primer.¡ linea 

• El número del corte ac.tual en la exploración se indica la segunda linea.. 

En algunas ventanas aparecen reconstrucciones de las imigenes de 
diagnóstico: 

• La orientación inchcada entre paréntesis en la primer.llinea corresponde a 

® 
la orientación en la que se adquirió inicialmente el coojWlto ~ imágenes. 

• La orientación indicada m la segunda linea corresponde a la orientación de 
la reconstrucción. 

• Además se indica el tipo de unagen (p. ej. RM o TC) y el niln>= que 
identrlica ala eoq>lotación (p. ej. #1). 

® 
Un icono en fcnma de paciente indica la dlrección de "i.sualización y aparece 
en la parte inferior izquierda de cada ventana. 

Si se dispo1lJ' de una serie en 4D (p. ej. durnntela vmficación del plan. v.r 

.. 
_-\\'.' 

iJ) 
pagina 127), aparetm un panel M control que permite ver una simulación 
del mo,timiento de los órganos internos. Dicho panel aparece en la parte-
inferior derecha del corn- y de las IeCOnStruccianes. 

~--

Ventanas de planificación: Radiografías 

Fundamentos Si los datos de paciente cargados incluyen radiografias, éstas aparecerán en u es tafia 
independiente denominada X-ray lmages. 

12 
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:'\, Contf.nidolFunción 

(j) 
La función Full Screen (ver '·Ampliar/reducir imágenes" en la página 107) 
aparece en la parte superior izquierda de cada ventana. 

En la primera linea d< la parte suporior derecha d< oacb ventana se mdíoa el 
® tipo d< imagen (en este =o angíografias por subsl=ción digital, en inglés 

DSA)y el número que 1d<ntífica al oonjunto d< IJllágmes (p. "1· #!). 

,. 1.JjJ \ 
tl.P? 1 

· .... /, 
® 

El ntíl:nero que tiene la imagen actual en el conjunto de imágenes se indica en 
la segunda lín= 

¡.o, La aplicación os compatible con radiogrnfus e imágenes DSA estándare;, 

Ventanas de planificación: Cortes 

Fundamentos Además de las ventanas de cortes de la pantalla principal, en algunas tareas también aparece otra pestaña con 
cortes adicionales. 

Ventanas de cortes 
Como modificar las ventanas de cortes 

~~~~--------------------------, 
Paso Acción 

2 

Información adicional 

Pala definir ell!Úm<ro d< cortes deseados, haga clic en el botón 
Number of Slices situado en la parte superior izt:}uienh de la 
pantalla. 

Figura 25: Opciooe:s de \'ÍSulliZación 

Seleocíone la opción deseacb con el puntero del ratón. 

• Debajo de las ventanas de cortes aparece una reconstrucción sagital y otra coronal. 
• En otras tareas de planificación (p. ej. creación de objetos, "Creación de objetos"), aparece un modelo en 3D que se actualiza 
según las modificaciones efectuadas en el conjunto de imágenes. 

Funciones del área Navigator 

Área Navigator El área Navigator está situada a la derecha de las ventanas de planificación. 

~"' Contenido/Función 

(j) Nombre, idmtificado:r del pacimtco y nombre del plan de tratamimto. 

® Tarea actual En el áJea Navigator siempre aparecen la wea actual y la 

® Tarea siguiente weasiguiente. 

® Goto ... 
Sin-e para acceder a iPlan Navigator con el que ~-pueden 
seleccionar t=as en cualquier ord<n 

® Next A'\"311Za a la siguiente tarea según el orden rt'COim"Udado. 

® l'i!!!!:l!!l 
Al hacer clic en este icono, se minimiza la vent:a:na iPian y 
sólo se abre en el fondo. 

Q) r:::s Al hacer clic en este icono, se cim-a la aplicación iPtan 
(ver pagina 137). 

t2 ~,~ ~ 

;;;. 
.T 
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iPian Navigator 

Contenido de iPian Navigator 
1''"" Área ContenidoJFunción 

En iPian NavigatoJ" se mue-stran todas las tareas 
disponible•.: 

..¡ • Las tareas efectuadas timen una marca. 

(D Lista de taRas 

• La bre'a actual tiene. un borde de color amarillo. 

• Las ta:reas siguientes tienen un borde de color ami. 

• Para seleccionar una tarea. haga die en la misma 

® Significado A la~ <k- la lista de tareas. se indica el significado de 
la i3rea actual. 

® OK Sinre paca confirmar la selección efectuada y acceder 
directamente a la tarea correspondiente. 

@ Cancel Sin-eparamroceder ala pmtalla anterior. 

Área de funciones 

Fundamentos • El área de funciones está situada en la parte inferior derecha del área de las ventanas de planificación. 
• Las funciones que aparecen dependen de la tarea de planificación actual. 

Área de funciones 

Contenido del área de funciones 
• Las funciones disponibles tienen un borde de color azul. 
• Las funciones no disponibles son de color gris. 
• Para seleccionar una función, haga clic en la misma con el ratón. 

Utilización del botón derecho del ratón 
• Algunas funciones pueden efectuarse desde el área de funciones o con el botón derecho del ratón. 
• Por ejemplo, en la tarea Treatment Planning, puede hacer clic con el botón derecho del ratón en un isocentro o un elemento de 
tratamiento (haz o arco) para abrir el menú contextua! correspondiente. 

Barra de herramientas y botones de funciones generales 

Fundamentos Las funciones siguientes pueden aparecer en la barra de herramientas y en las ventanas en función de la pestaña 
seleccionada en el área de planificación. 
• Los botones con fondo gris están situadas en la barra de herramientas. 
• Los botones con fondo negro están situados en las ventanas. 

Las tareas T reatment Planning y Dose Optimízationconlienen funciones 
~ adicionales que no están disponibles para otras tareas. Más información 

=de estas fimciooes a panú de la página 217. 

Seleccionar un corte y un co·~n~ju~n~t~o~d~e~im~á+e.'.'n~e~s------------------. 
Botón Contt'uido/Funrión 

El botón Slice and lmage Set Selection süve pata stleceionac las 
imágenes que desea visualizac en las ventanM. Mas información en la 
página94. 

Sirve para avanzar de corte en eorte en sentido ascendente o 
descendente. Más infonnación en la pagina 98. 
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Botóo Contenido!Fundón 

Al Con el botón Options ~-accede a las opciones avanzadas de visualización. 
Puede encootrar más información al respecto .a partir de-la página 11 O. 

[ji 
El botón 20 Recenter sirve para visualizar planos horizotuales y verticales 

L. . con los que pueden ajustar los planos de reconstrucción. Más información en 
la p3gjna 1 06 

[il El botón Parming activa la herramienta mano para desplaz:at las imágent"s_ 
' Mis información en la p3gjna 1 09. ,, 

• El botón Víew Type permite seleccionar el típo de visualización 
tridimensional deseado (planos., 3D. objetos). Puede encontrar más 
información al respecto a particdt-la página 101. 

rl 
El botón Vtew Options sirve para modificar la orientación de- visualización 
(frontaL lakrn izquienla.lakr.U d<m:ha. cwdal o craneal). Mis infonnación 
en la página lOO. 

11 
El botón Composing Options pmnite verificar dos cortes de conjuntos de 
lmigenes diferentes fusionados. Puede encontrar mis información al 
J«peeto a partir d< la página 104 . 

.. Funciones de ampliación/reducc•on 

Botón ConmridoiFunción 

El botón Zoom In/Out :sirve para aumentar .las imágenes y, de este 

1111 
modo, examinar mejor ~tur.Js individuales tales como tumores. 
Puede disminuir el tamaño de Jas imigenes para que la imagen 
completa vue1'<--a a aparecer en la pantalla. Más infonna<:ión en la 
pigina 107 

11 
El botón Fuil Screen aumenta la ventana actual de fonna q~ ocupe 
la pantalla completa. Al volver a hacer clic m este botón, ~ ~ 
la configuración inicial Mis información en la página 107. 

Funciones relativas a la ventana de grises 

Botón Contenido!Fnndón 

[jJ 
El botón Windowing permite distribuir el uivd de grises de la 
imagen. con el fin de incrementar el contraste y mejorar la 
l-"isualización de las estructuras.. Más infonnac:ión en la página 120. 

El botón Advanced Windowing permite acceder a opciones 

íi1 
avanzadas de ajuste de la vmtana de grises. distribución de valores 
Hounsfieldo SUV (Vllla:es d< captación estandares. Sllmdard Uptake 
Value). Puede mcontrnr más información al respecto a partir de la 
página 122. 

Funciones de medida 

Botón ContenidoJFundón 

[ji 
El botón Measure Hounsfield Units permite medir las unidades de 
Hounsfield <n cualqllÍ<rpunto del corte. Pued< encoolr.!r más infunnación al 
Rsp<CIO >partir d< la página !27. 

Lit EJ botón Measure Values permite medir un valor (p. ej_ de grises o SUV) en 
un punto de un corte. :Mas infomtación en la pigloa J27_ 

[¡] El botón Measure Distances pet1111l< medir la distmcia entre dos puntos del 
corte. Mis informacióu en la pagina 130. 

[il El botón Me....-e Angles pmnite m«!ir el :ingulo fonnado por tres puntos 
del corte. Más ínfonmción en la página 132 . . 

Funciones diversas 
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[i) El botón Screenshot sirve para obtener c-apturas de pantallas de las o;"eJ:ltanas 

y cuadros de dialogo V1sualizados. Más infunnación en la página 134. 

[11 
El botón Save Treatment Plan sirve para guardar los cambios efectuados en 
el plan de 1ratlmienlo actual. Puede mcon!r.lr más infutmación al respecto a 
partir de la página 13 5 

[iJ 
El botón Print sirve para imprimir el plan de tratamiento finalizado. Puede 
encontrar más infurmación al respecto a partír de la ( .. Impresiones" en la 
página 423). 

Contenidos del plan de tratamiento 

Fundamentos En algunas tareas de tratamiento, una página denominada Plan Content muestra una sinopsis del contenido del 
plan de tratamiento actual. 

Pestaña Plan Content 
Distribución La página Plan Content contiene un diagrama en forma de árbol a la izquierda y un área denominada Properties a 
la derecha. 
Desplazarse por el diagrama en forma de árbol 
• Si desea expandir una sección del diagrama en forma de árbol para ver los datos incluidos, haga clic en el iconotfl. 
• Para cerrar una sección del diagrama en forma de árbol, haga clic en el icono El. 
• Para seleccionar un elemento del diagrama forma de árbol, haga clic en el mismo. 
• En función del número de elementos visualizados, puede aparecer una barra de desplazamiento a la derecha del diagrama en 
forma de árbol. 
Contenido del diagrama forma de árbol 
Modo de visualización 
Los siguientes iconos se utilizan para indicar el modo de visualización: 
Si un elemento está activado, en el diagrama en forma de árbol aparecerá junto al mismo un icono en forma de ojo abierto. 
Si un elemento está desactivado, en el diagrama en forma de árbol aparecerá junto al mismo un icono en forma de ojo cerrado. 
Si un diagrama en forma de árbol contiene elementos activados y desactivados, en la parte superior del diagrama aparecerá un 
icono en forma de ojo semiabierto. 
• Para desactivar un elemento y ocultarlo de las ventanas de planificación (ver '"Ventanas de planificación: Conjuntos de imágenes 
en 3D"), haga clic en el icono en forma de ojo abierto del diagrama. 
• Para reactivarlo, haga clic en el icono en forma de ojo cerrado. 

Propiedades disponibles: El área Properties muestra en el diagrama en forma de árbol los siguientes datos relativos al elemento 
seleccionado: 
• Una imagen del elemento seleccionado junto con información adicional, siempre que esté disponible. 
• Detalles que dependen del elemento seleccionado 

Para visualizar las propiedades del elemento seleccionado, haga clic en el icono~ situado junto a dicho elemento. 

20 lmage Sets 

Diagrama en forma de árbol: Si su plan de tratamiento contiene imágenes en 2D como, por ejemplo, radiografías, éstas 
aparecerán en la sección 20 lmage Sets del diagrama. 

Properties: Ventana: Una vez seleccionado un conjunto de imágenes en el diagrama en forma de árbol, puede desplazarse en la 
ventana por las imágenes incluidas en el mismo. Para ello, utilice los botones de función del área Properties. 

Properties: Información disponible Debajo de la ventana aparecen los datos siguientes: 
• Tipo y subtipo de imagen 
• Comentarios relativos a la serie que fueron introducidos durante la adquisición de imágenes del paciente 
• Comentario corto (p. ej. nombre más específico que el introducido en las propiedades del conjunto de imágenes) 
• El tamafio de la imagen y el número de imágenes disponibles 
• Fecha de la adquisición de imágenes 
• Estado de la localización, es decir, si la imagen se localizó en IPian RT lmage. 

Modificación de las propiedades: Para visualizar las propiedades del conjunto de imágenes en 2D seleccionado, haga clic en el 
icono correspondiente. 
Se puede escribir un comentario corto en el campo correspondiente. Si el nombre preestablecido contiene men~ 6 caritcteres, 
el comentario se agregará al nombre especificado en el diagrama en forma de árbol. ,,.,~\O ,~ec-"S· ' .\:"-''(.~~·~· 

C~fto '~,,;a,,.tt 

'0' _,,.,e, ¡;.:rVí 
Q< ,:c;~~~P' ' 

¿,o~ 
~\'.e 
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Diagrama en fonna de árbol: Si su plan de tratamiento contiene imágenes en 3D (p. ej. TC y RM), éstas estarán en la sección 
lmage Sets del diagrama en forma de árbol. 

/-----
Propertles: Ventana: Una vez seleccionado un conjunto de imágenes, puede desplazarse por las imágenes contenidas en el/ _: __ · ·- -_-, _ -~/ 
mismo. Para ello, haga clic en la ventana del área Properties y utilice el botón del ratón. r .. ( 'J~· . 
Propertles: Información disponible Debajo de la ventana aparecen los datos siguientes: 1 · 1; 
•Tipo y subtipo de imagen \-.; ~--... _ ...... ..-.J 

• Comentarios relativos a la serie que fueron introducidos durante la adquisición de imágenes del paciente ~ [_:~:ry_ \ .. · 
• Comentario corto (p. ej. nombre más específico que el introducido en las propiedades del conjunto de imágenes) ---
• El tamañ.o de la imagen y el número de imágenes disponibles 
• Fecha de la adquisición de imágenes 
• Estado de la localización, es decir, si la imagen se localizó en iPian RT lmage. 

Modificación de las propiedades Para visualizar las propiedades del conjunto de imágenes en 3D seleccionado, haga clic en el 

icono~. 
PfStaila ContE'nidoJFuución 

• Se puede escnDir Wl comentario """" en el campo 
comspandienl<'. Si el nombre pr=lablecido coutie!le menos de 6 

Propertíes cuacteres. el comentario se agngará al nombre especificado en el 
diagrama en foxma de arool. 

• Si existe tm subtipo, puede seleccionarlo aqW. 

Indica si las imágenes tenían el formato DICOM o XBrnin cuando st 
More cargaron. Además, proporciona información adicional relativa al 

estudio seleccionado del paciente. 

Objects 

Diagrama en forma de árbol: Si su plan de tratamiento contiene objetos segmentados (ver "Creación de objetos"), éstos 
aparecerán en la sección Objects del diagrama en forma de árbol. 

Información relativa a los objetos de fibras: Si su plan de tratamiento contiene objetos de fibra en 3D generados con la opción 
Fiber Tracking de iPian RT lmage, éstos aparecerán en la sección Objects del diagrama en forma de árbol. 

Properties: Ventana Una vez seleccionado un objeto segmentado, puede visualizarlo desde distintos ángulos. Para ello: 
• Puede hacer clic en el área Properties de la ventana y arrastrarla con el botón del ratón. 
• Puede seleccionar el ángulo deseado con el menú View Options 

Properties: Información disponible Debajo de la ventana aparecen los datos siguientes: 
• Nombre del objeto 
• Conjunto de imágenes al que está asignado 
• Los valores umbrales mínimo, máximo y medio (p. ej. de grises en RM. unidades de Hounsfield en TC, valor de captación 
estándar en imágenes PET) 
• Desviación estándar de los valores umbrales mencionados 
• Tipo de objeto 
• Parámetro Guardian (excepto en el caso de PTV) 
• Restricciones del histograma dosiswvolumen 
• Fracciones y dosis prescritas por fracción (sólo en el caso de PTV) 

Modificación de las propiedades: Para visualizar las propiedades del objeto segmentado seleccionado, haga clic en el icono 
correspondiente. 

Pestaña Contenido/Función 

Properties 
• Si lo desea, puede edi1ar el nombre del objeto en el campo Name. 

• Además, puede sel<ecionar el tipo de estructura de la lista 

J 
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Permite modificac el color asignado al objeto: 3 7 8 2 
•Se puede modificar la opaadad del c-elor actual en 

Select Color 
reconstrucciones en 3D medimte la barra del control deslizante 
Opacily. 

• Para seleccionar otro color. haga clic en el color deseado de la 
paleta. 

• En esta pestaña se indica el tipo de objeto definido para planiJícar 
la dosis. 

Dose Planning • En caso de objetos P'IV, tunbten aparecen los grupos de 
tratamiento asignados. Si desea cambiar los gropos asignados, haga 
che en Change ... (ver ''Asignar el grupo a objetos" en la 
página 246). 

Points of lnterest 

Diagrama en forma de árbol Si su plan de tratamiento contiene puntos de interés (ver "Definir puntos de interés"), éstos 
aparecerán en la sección Points of lnterest del diagrama en forma de árbol. 

Properties: Ventana Una vez seleccionado un punto de interés, puede visualizarlo en distintos planos. Para ello: 
• Puede hacer clic en el área Properties de la ventana y arrastrarla con el botón del ratón. 
• Puede seleccionar el ángulo deseado con el menú View Optlons 

Propertles: Información disponible 
En función del tipo de punto de interés, pueden aparecer distintos datos en el área de propiedades, por ejemplo: 
•Nombre 
• Función (tipo de punto de interés) 
• Objeto relacionado 
• Coordenadas (X, Y, Z o A-P, lateral y vertical) 
• Información relativa a la posición 
• Actualización automática 
• Dosis actual 
• Dosis asignada 

Modificación de las propiedades: Para visualizar las propiedades del punto de interés seleccionado, haga clic en el icono 
correspondiente. 
Las opciones disponibles en el cuadro de diálogo Properties del punto de interés dependen del tipo de punto seleccionado. 
• En el caso de puntos representativos, sólo se puede editar el nombre. Los puntos representativos indican cuál es la dosis 
prescrita. La aplicación los define automáticamente para volúmenes PTV que no cuenten con un punto de normalización (en caso 
de prescripciones dosis-volumen). 
• Para el resto de puntos sí se pueden efectuar varios cambios tales como definir una posición deseada (Custom position) o una 
posición basada en un punto determinado (Retrleve positlon from). 
• En la sección Function puede definir si un PTV determinado es un punto de interés (Point of lnterest) o un punto de 
normalización (Normalization Point). 
• Para obtener más información acerca de los puntos de interés, consulte "Definir puntos de interés". 

RTPians 

Diagrama en forma de árbol: Por defecto, la información del plan de tratamiento relativa a la dosis (ver "Planificación del 
tratamiento") aparece en la sección The RTPian del diagrama en forma de árbol. 
Los grupos de tratamiento planificados (ver "Grupos de tratamiento") y los haces o arcos correspondientes (ver "Elementos de 
tratamiento" en la página 91) aparecen como subcategorías. 

Propiedades: Información disponible En el área de propiedades aparece la información siguiente: 
•Name 
• Fecha en la que se guardaron los datos 
• Aprobación 
• Número total de unidades de monitor 
• Resolución de la dosis 
• Reference Set (estudio de referencia) 
• Alignment Set (estudio para colocar al paciente) 
• Orientación del tratamiento 
• Corrección de la heterogeneidad (activada/desactivada) 

Modificación de las propiedades 

Para visualizar las propiedades del plan seleccionado, haga clic en el ~orrespondiente. 

~. ---~~ 1 (;" . _¡J.~ 
(;~ ~,., .. 
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Pestaña Conteaido!Frutdón 
3 7 8 2 

En esta pestaña se puede modificar el nombr~ y el tipo del plan de 
tratuniento. Además, puede editar lo!!. parimetros de calculo de la 
dost!!. (Dose Calculation), aJUStes ~specificos del cálculo Monte 

Pr-- Cario, asi como información adicional d~ b pr~scripc:ión 
(Prescription lnformation)_ 

Mis informa<:ión acerca de las propiedades de R TPian en 
'"Visualización y modificación de las proptedades del plan" en la 
página 26L 

En e~ pestaña puede S('"lttcionar la infonuación ~desea incluir en 
las \'elltanas rdativas a radiogrn:fias reconstruidas digitalmente (ver 

DRR OYer1ays ''Pestaña Selup DRRs"' en la página 377), intpresiones (ver 
·'lmpre's-ione.s'' en la página 423) y en los datos de tratamiento 

exportados con DICOM (v~r "Exportación segUn el pmtncolo 
DICOM" en la pagina 389). 

Grupos de tratamiento 
Diagrama en forma de árbol: Si su plan de tratamiento contiene grupos de tratamiento, estos aparecerán en la sección Group 
<nombre> del diagrama en forma de árbol, debajo de la información relativa a la dosis (ver "RTPlans"). Los haces o arcos 
correspondientes (ver "Elementos de tratamiento") aparecen como subcategorías. 

Propertles: Ventana Una vez seleccionado un grupo de tratamiento, puede visualizar en varios cortes la posición de las 
coordenadas de su isocentro. Para ello: 
• Puede hacer clic en el área Properties de la ventana y arrastrarla con el botón del ratón. 
• Puede seleccionar el ángulo deseado con el menú View Options 

Propertles: Información disponible En función del grupo de tratamiento seleccionado, debajo de la ventana aparecerá la 
información indicada a continuación: 
• Nombre del grupo de tratamiento 
• Coordenada de tratamiento asignada 
• Equipo seleccionado (acelerador lineal) 
• Escala seleccionada 
• Tasa de dosis 
• Tipo 
• Coordenadas del isocentro (X, Y, Z o A-P, lateral y vertical) 
• Factor de ponderación del isocentro (ver "Ponderación del grupo") 
• Superposición 
• Ángulos de la mesa, del gantry y del colimador 
• Márgenes del blanco 
• Unidades de monitor 
• Ponderación del elemento; dosis 
• Dosis del grupo en el isocentro y dosis total en el isocentro 

Modificación de las propiedades: Activar Para visualizar las propiedades del grupo de tratamiento seleccionado, haga clic en el 

icono,.:!~ correspondiente. 

Modificación de las propiedal':dO-'e"'s"'·"-P::.•:::s.::la:::ñ::a:.;PC:r':'o"p'-"e"rt'Oie.,só-...,.,-------------, 
Pestaiía C:OlltellidoJFUIK'ióD 

En w.a tabla se puede 1uodificar: 

• El nomlJR. de-l grupo de- tratamiento y las ce>ocdeaacbs del isocentro 

~"""""' 
• El nombre de las coordenadas dd Hoo=ntro asignado 

• El 'I.'Olwueu blanco planificado (PT\i') asociado al grupo de
tratamiento ~leccionado (ver "'Asigwu- el gn¡po a objet01>" en la 
página 246). 

• Las ca:cactetisticas drl equipo (ac:el~ lineal) que- w \'a a 
utihzaJ para el trat:amieoto (ver ··Modificación dr lalo pt"opiedades; 

Cuadro de diálogo Madune~ en la pagma 90) 

• La tasa dr dosis (esta infonnaciOO es iroport;mte pata la sealellCia 
del movimirnto de 1'" loUnlnas) 

• En los trabnuentos c;ou MLC. el modo en que- b$ láruin.v ~ 
adaptan al PTV ('"'"" p:igma 46 7) . 

.En función del grupo de ll'atan1icnto -selecci<;;mado. C'!> posíble 
1:ransformar el tipo de tratamiento. Se pucdeu efectuar la'> 
trnnsformaciones siguirntes._ 

• Conform.-d beam -:· IMRT beam 

• IMR.T beam > c:onfonn.al t=un 

• Static acc _.,._ clynalnic an: 

• Dynnmic are -"' static a:oc 

Los trabmientos del tipo Circular Are no se pueden ttansfonnac. 



3 7 8 2 
Modificación de las propiedades: Pestaña Jaws La pestaña Jaws permite definir la posición de los colimadores primarios del 
acelerador lineal. Los ajustes disponibles dependen del perfil dosimétrico 

P~taña Coattonido!Fundón 

Esta pestaña sirve para modificar la posición de los colimadores 
primarios del acelmdor lineal en el caso de tratamientos con MLC: 

• Automatic: Los colimadores primarios se nmeven 
automáticamente y se adaptan a cada ¿emento de trat:uniento. 

• Manual: Usted puede definir la posición de los colimadores 
primarios sin tener eo cuenta el tamaño ni¿ contorno del campo. 
En caso necesario, también es posible modificar la posición de los 
colimadores primarios durnnte la planificación (ver ··Ajustar 

Jaws manualmente las liminas y los colimadores primarios" en la 
página 319). 

• Synunetric: los pares de colimadores primarios X e Y se .mueven 
simetricamente. 

• lndependent: Los cobmad~s primarios de un par se ~ 
mover independientemente-

• Same jaw value for all elements: Se aplican los mismos valores 
de los colimadores primarios a todos los elementos de tratamiento 
denngrupo 

Modificación de las propiedades· Pestaña DRR 
Pestaña Cont~nido/Fnndón 

Aquí se define la información que se desea incluir dur.ante la 
geJlCfación de DRR (radiografias reconstruidas digitalmm.te), ver 
'"P6taña Setup DRRs'" m la pagina 377. Aqui se puede definir la. 

DARs 
configuración del haz, seleccionar el dispositivo de obtención de 
imágenes. los :ingulos del gantty y de la mesa. Si activa la casilla 
lmprint Overlays for DICOM. se incluirán las DRR en los datos 
exportados seg1in el protocolo DICOM (ver "Ex¡xntación según el 
protocolo DICOM" eo la página 389). 

Modificación de las propiedades: Cuadro de diálogo Machine Si desea utilizar otro perfil dosimétrico en vez del seleccionado 
durante la configuración del tratamiento, haga clic en el botón Change ... de la pestafia Properties del grupo de tratamiento 
deseado. Se abrirá el cuadro de diálogo Machine. 
• La lista desplegable de la izquierda contiene los aceleradores lineales disponibles. 
• La lista desplegable del centro contiene los MLC disponibles. 
• La lista de la derecha contiene los niveles de energia disponibles para el acelerador líneal seleccionado. 
• Si activa la casilla Hide older profiles, sólo aparecerán el perfil más reciente de cada nombre. 

Elementos de tratamiento 

Diagrama en forma de árbol: Si su plan de tratamiento contiene elementos de tratamiento (haces o arcos), estos aparecen en el 
diagrama en forma de árbol, debajo del grupo de tratamiento correspondiente (ver "Grupos de tratamiento"). 

Properties: Ventana Una vez seleccionado un elemento de tratamiento, puede visualizarlo desde distintos ángulos. Para ello: 
• Puede hacer clic en el área Properties de la ventana y arrastrarla con el botón del ratón. 
• Puede seleccionar el ángulo deseado con el menú View Options 
• Puede seleccionar el contenido deseado con el menú View Types .1 hacer clic en el botón Recenter View, se centra la imagen. 

Properties: Información disponible En función del elemento de tratamiento seleccionado. debajo de la ventana aparecerá la 
información indicada a continuación: 
• Nombre del elemento 
• Escala seleccionada 
• Ángulos de la mesa, del gantry y del colimador 
• Márgenes del blanco 
• Ajustes de los colimadores primarios 
• Factor de ponderación del elemento (ver "Ponderación de los elementos de tratamiento") 
• Número de unidades de monitor 
• Dosis en el ísocentro 
• Identificador de exportación y nombre 
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3 7 8 2 
Modificación de las propiedades: Activar Para visualizar las propiedades del elemento de tratamiento seleccionado, haga clic en 

el icono :dcorrespondiente. 

Modificación de las propiedades· Pestañas 

Pe5taña Coatf.uido!Fundóu 

Proper1ies 
En e-sta pestaña se puede modificar el nombre del elemento de 
tratamiento. 

Esta pestaña sirve para modifiC2f la posición de los colimadores 
primarios dtl acelerador lineal en el caso de tratamientos con :MLC: 

• Automatic: Los colimadores primarios se mueven 
automáticamente y st adaptan a cada elemmto de tratamiento. 

Jaws • Manual: Usted puede definir la posíción de los colímadores 
primarios sin tener en cuenta el tamaño ni d contorno del campo. 
En caso necesario, t:ambien es posible modifiCM la posición de los 
colimadores primarios dwante la planificación (ver '"Ajustar 
manualment:t las láminas y los colímadores primarios" en la 
página 319). 

Seleccionar un corte y un conjunto de imágenes 

Fundamentos La función de selección de corte y conjunto de imágenes sirve para elegir las imágenes que se desean visualizar en 
el área de planificación. 
Activar 

Pestañas de selección 
Pestañas disponibles 

Acción 

Para activar la función de selección del corte', y conjunto de imágenes, h2.ga 
die~ el botón Slice and lmage Set Selection de la b.ma de herramientas. 

• Las imágenes en 3D estándares se seleccionan en la pestaña Set Selection (ver "Selección de imágenes"). 
• Si se dispone de una exploración de TC apropiada, puede utilizar la pestaña 4-D Series (ver "Definir una serie en 4D") para 
simular el movimiento de los órganos internos y visualizarlo durante la planificación del tratamiento. 

Selección de imágenes 

Selección del conjunto de imágenes 

Paso Acción 

1 
En la lista de los conjuntos de imágenes disponibles (1), seleccione el 
conjllD!o de imágenes que desea visualizar. 

• Para ahorrar :llletllOria, desactive los conjuntos de imágenes que no 
2 necesite. Pam ello, utilice Unload lmages. 

• Cuando necesite las imágenes, pued< reactív:ulas con el botón Load All. 

En función de- la tarea actual, puede- seleccionar un corte individual o un 
conjunto de cortes seouenciales del área de vísualízacíón de cortes ®-

3 
• Los cortes seleccionados en el área de- visualización de cortes tendrán un 

fondo azul. 

• En el área de- visualización previa@, apauo.cera el corte seleccionado o el 
prim..- corte del conjunto selecríonado. 

4 Haga clic en OK para confinnar la selección y visualizar los cortes en el are a 
de planificación. 

Definir una serie en 40 

Fundamentos Si dispone de varios conjuntos de imágenes de TC con un mismo sistema de coordenadas, puede crear series en 4D 
que simulen el movimiento de los órganos internos. Con ayuda de estos datos se puede calcular el margen de PTV neces¡:u1Ü (}rer 
"Creación de objetos") y verificar que el plan de tratamiento es preciso y adecuado para tratar el paciente (ver "Verifi~cióo/ 
efectuada por un flsico""). /."'' 

\..1'' 

Pestaña 4-D Series 

'< 
,.,_~e ·o. 



3 7 8 2 
Selección de datos para series en 40 Todos los exámenes de TC con un mismo sistema de coordenadas (UID) y la misma 
orientación se interpretan automáticamente como una serie de TC en 4D. Por este motivo, debe comprobar que los exámenes de 
TC seleccionados son los deseados. La aplicación dispone de las siguientes funciones manuales para crear series en 4D. 

Explorar cortes 

BrowseSiice 

Browse Slices 

Fondón C:ontenido!Funrión 

~llt1 
Con las flechaos;, puede seleccionar los conjuntos de imagenes que 
desea incluir en la serie en 40. 

MoveUpy Con esos botones pue&- definir ~~ orden en el que el conjunto de 
MoveDown únagmes seleccionado de-berá aparecer en las smes en 40. 

Función Contf.nido/Fundón 

Si selecciona esta opción y se ajusta el nivel de la ventana de grises 
UseCommon ("-er "Funciones relativas a la ventana de grises., eu la págjna 120), se 
Windowing .aplio el mismo nivel a todos los conjuntos de imágent"S de la serie en 

4D. 

Las casillas ck proyección ~ la intensidad sirven para calcular un 
nivel estándar de los '11-aiores de grises. 

• Minimum lntensity Projection: Ut:iliza el valor de gris más bajo 
(más OSCUIO) de todos los e~ untos de imágenes seleccionados. 

• Maximum lntensity Projection: Utiliza el valor de gris más alto 

lntensity 
(más claro) de todos los coojuotos de imágenes seleccionados. 

Projections • Mean lntensity Projection: Utiliza el valor medio de gris de todos 
los conJuntos~ imágenes seleccionados. 

Una vez efectuada la selet::ción, puede utilizar el botón Create lmage 
Sets para generar un conjunto de imágenes independientes por 
selección de proyección de intensidad efectuada. El nombre del 
nuevo conjunto de imigenes refleja el nombre de la proyf:cción 
W=ionada y.! COI!iunto d< imágenes original. 

Para optimizar las ~iones dd sistema, no cargue exploraciones que no 
sean necesarias para la tarea aaual de la planificación del tratamiento. 

Si bac-e dk en .•• :Entonces •.. 

r. 
. [ji 

El botón Browse SI ice con la 
Ava.nz:ará W1 corte. 

ll«:ba hacia arriba 

El botón Browse Slice con la 
Retrocederá un corte. 

!lecha hacia abajo 

El botón Browse Slices con la 
flecha hacia arriba Avanzará tres cortes. 

El botón Browse Slices con la 
Retrocederá tres cortes. 

fi«:ba hacia abajo 

La dirección de desplazamiento vieut indicada por el icono en fotma de 
paciente (situado en !aparte ínf<riorizquierdad< la vmtana). 

Explorar las imágenes con el ratón y teclado Nonnalmente, puede desplazarse por las imágenes con ayuda del teclado y ratón 
del siguiente modo: 
• Con la rueda del ratón puede desplazarse de corte en corte 
• Mueva la rueda del ratón y, a la vez, pulse la tecla Mayúsculas del teclado para desplazarse de tres en tres cortes 
• Con las flechas dirigidas hacia arriba y hacia abajo del teclado puede retroceder o avanzar un corte. 
• Con las teclas Pg Up y Pg Dn puede avanzar o retroceder de tres en tres cortes. 
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Fundamentos 
• El botón Depth Scrolling sirve para desplazarse por reconstrucciones según el eje representado por el icono en forma de 
paciente (situado en la parte inferior izquierda de las ventanas). 
• El botón Slice Scrolling sirve para desplazarse por los cortes disponibles. 

Ventanas de cortes 
Utilización de la función de desplazamiento 

Paw 

1 

2 

3 

Opciones de visualización 

Acción 

:,> _,,,-

JI Haga die en •l botón Depth Scrollíng 1 Stice Sorolting. 

• Man~enga pulsado el botón izquierdo del ratón y desplace el puntero hacia 
arrib.Vabajo por la imagen seleccionada lwt:a a1canur la profundidad o el 
corte deseados. 

• También es posiWe utilizar la nlt'da del ratón para drsplaz.>rse por las 
imagenes. 

[jf Vuelva a ~ die ~ ;t botón Depth Scrolling 1 Slice Scrolling 
para desactivar la funcion. 

La distancia original entre ~s no es la misma que la distancia eo.tte cortes 
utilizada Jlllf3las teeoostrucciooes. 

Fundamentos El botón View Options aparece en determinadas ventanas y sirve para cambiar la orientación de visualización. 

Seleccionar una opción de,_v:..:ic:s.::u.::a::.:li=za:rc:..:ic:ó.:.n:,-_____________________ , 
Paso Acción 

2 

ViewTypes 

Haga die en el botón View Options para ver las orientaciones 
posibles. 

FJ.gU!ll 64: OpcioDes df visualización 

• Sekccione la orientación~ con el puntero del r.uón. 

• Las otientlciones disponibles dep=len d. la tarea y d. la visu 
seleccionada. 

Fundamentos El botón View Types aparece en determinadas ventanas y sirve para seleccionar el tipo de visualización deseado. 

Seleccionar un tipo de visualizaclórn"-;;:::::---rc=c:-------------------, 
Pno Acdóa 

la lbga die en el botóu Vi- TyPf"l para ac:c .. dl'r a Lu o¡xion.-s 
- di~ks (Planes. 3D u ~ts). 
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Tipos de visualización disé:po=-n::i::b..::le::•=---,--::--:--::--::---::------------------, 
Funcióo Cootl'DidoiFumión 

Planes 

3D 

Objecls 

Al hacn- clic en la opción Planes, se activanb ob.Jr:tos segmentados 
d) y las recoostruccianes de los planos ®en la ventana en 3D de 
detmninadas pestoiias de planificación. 

Figun. 67. Vistt Pl.aues 

• La infonnación virualizada depende de la sfiección efectuada en la 
postaila3-D Plane YK>W (a laque se a=de desde el botón Options 
de la haua de h=amíent!s, lref página 110). 

• Si se efectUan cambios en la ventana en 3D. se modificacin las 
posiciones de los planos m la 't"tlltanas en ID. 

Al hacer die en 30. se genera un modelo en 3D de toda el área 
explorada 

Al hacer die en Objects , sólo se visualiza una reconstrucción de 3D 
de IDs objetos planificados. 

Fipa 69: Vista Objectt 

Puede rotar la imagen en todos los. casos. Para ello, co.loque el puntero del 
ratón en b vmtma y mueva la flecha que aparece <D cula direcciÓll deseada 

0 
';~~ 

Composing Options >c.<c" / 
Fundamentos En la tarea Object Creation, el botón Composing Options permite verificar dos cortes de co¡¡!\]II!Ó: ... ·~·!'· 

•••-'-'"""'• ~-:·"'' o•: •; e 

~L"' 'l'fesil\&11 

24 



Seleccionar una opción der'c:.:o::m:.:p.:o:::s:::i;.:c:.:ió"n":----------------------, 
Paso Acción 

2 

11 Ha~a clic _en el_ botón Composing Options para acce<kr a las 
opc!ones dispombles {Off, Aperture o Blending). 

Figun 70: Corr:fosing Options 

Seleccione la opción deseada con el ¡nmtn"o dt-1 ratóa 

Opciones de composición~~~~~~~~~~~~;;~;;;;;;;;;;~ 
(que aparece en la ventana superior derecha) con el corte de la 
ventana sdeccionada.. 

20 Recenter 

Figura 71: Izqu2rda.: Apertmaactual (Blue), R:i@ht: Ajuste de: la apmom (Yellow} 

• PaJa comparar el rorte de referencia con el actual coloque (con el 
puntero del ratón) el RCU3dro azul eneJar"' qut- desea comprobar. 

• También se puede 1110dmc.v d l3m3do de b apertu<:l. P= ello, 
arrastre eJ borde dd recuadro. 

Figura 12: BleDding 

• Para ver más información del corte de referencia. coloque el 
puntero en la imagen y, manteniendo pulsado el botón izquierdo 
del ratón, nmeva d Ia!ÓU hacia Ja dem:ba. 

• Para "\rU más infonnación del corte actual, coloque el puntero m la 
imagen y, manteniendo ptúsado el botón izquierdo del ratón. 
mueva el ratón hacia la izquittda. 

Fundamentos La función 20 Recenter permite mover los planos de reconstrucción en determinadas ventanas. 

(21fJ 
---:::::;zw 

1 < ¡ ~·. ! 
Cr'i~:::~-. .:-~"n e 

, prtk' 

1 

. ry~· 
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Paso Acción 
3 7 8 2 Centrar imágenes 

1 

2 

3 

Ampliar/reducir imágenes 

Imágenes ampliadas/reducidas 
Ampliar y reducir 

~ 
Haga clic en el botón 20 Reoenterparaque aparezcan enlaimagm 
las líneas azules que representan Jos planos vertJcal y horizootal. 

• Haga che en el plano seleccionado y arrastre la linea Jwta Uegar a la 
posición deseada 

• Para dtsplazar ,.;,wtineamente Jos planos bmizonral y vertJcal. hago. die 
en el punto de intersección de ambas lineas y a:rrástrelo hasta llegar a la 
posición deseada. 

Al volvet" a hacer die en el botón 2D Recenter, se desactiva la función.. 

• Coloque el pnnkfo del ratón en la región de interés.. A 
continuación, mantenga pulsado d botón izquierdo dt-1 ratón y 
amstre el mismo pata generar un recuadro de sekcción. 

Al hacer die rn una ventana. se reducirá la imagen y podrá ver la 
imagm complm. 

• Otra posibilidad es utilizar la tecla Ctrl de su teclado y la rueda del ratón para ajustar el valor. 
• El tamaño de los cortes de la pestaña de planificación actual se modifica según el mismo factor de zoom. 

Ver pantalla completa 

Paso Acción 

íl 
• Haga die en el botón Full Screen para qut la ventana actual 

1 ocupe la panraJla completa. 

• De «te modo, la región importante sevecimtjor. 

2 
Al \r"Uh•er a hacer dic. en el botón Full Screen. se desactivaci la función y se 
voh~ a la oonfiguración original 

Desplazar imágenes con la herramienta mano 
Fundamentos La función Pannlng sirve para centrar el punto focal del zoom, es decir, ajustar la posición de la imagen en la 
pantalla. 
Desplazar imágenes con la herramienta mano 

Paso 

1 

2 

3 

Acdón 

[jJ Haga die en el botón PaMing para activar la bernnUenta mano. 

• ArrasiR el =k con el puol<ro del ratón hasta la posición deseada de la 
ventana seleccionada. 

• Las otras v-entanas. también se modificarán. 

Al volver a hacer clic en el botón Panning se desactiva la funcióa 

Todas las imagenes de la pestaíia de planificación actual se colocan en la 
posición seleccionada. 

Configuración avanzada de la visualización 

Activar la configuración avanzada de la visualización 
Fundamentos Con la función Options se accede a varias pestañas que permiten modificar el modo de visualización en 3 
cambiar la orientación de las imágenes visualizadas en el conjunto de imágenes actual. 
Activar las opciones de visualización 

A("cióu 

Haga ciic en el botón Options para acceder a las pestaiias con las opciones de 
visualización. 
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3 7 8 2 

Utilización de la pestaña 
Fundamentos Esta pestaña sirve para definir las opciones generales de visualización de las ventanas. Pestaña 2-D O~(lo1n,S 
Funciones disponibles 

Fnncióa 

Seale Visible 

Cout,..nido/Fuarióa 

Al sde-ecion;u la opción Scale Visible, $e acti'-01 una escala (eu 
milimettos) en la palle Mccha deo bs ventan:l.s con las vistas axial, 
coronal y sagital 

3-D Objects in Esta opción visualiza en 30 los objetos ~ados ducante la tare:a 
Slice V!eWS Objeet Creation en los cort'e$ (k la p«tada OvEifView_ 

Fipa 80· 3D Objects 

Si esta opción está desactivada, los objetos suin ttamparentes y 
aparecer.iu en 20. 

Utilización de la pestaña 3-D Plane Vlew 

anchura 

"'""'"'o 

Display .....-... 

F~ Si: tm.,m aplrict. vi&oahzaci6a comp1Ht de lo$ eb~; 
imapn in&rior: ~imalizaaOn del <X>IIfomo 

Fundamentos Esta pestaña permite seleccionar los elementos que desea visualizar en las ventanas en 3D. 
Pestaña 3-D Plane View 
Efectuar la selección 

Pasl) 

1 

2 

Acción 

Seleccione los dementos que desea\~: 

• Axial Plane (plano ax~q 

• Coronal Plane {plano coronal) 

• SagittaJ Plane {plano sagital} 

• 3-0 Objects in Pfane VMtWS (objf'tos segmentados tales como el volumen 
blanco planificado, PTV o el trooco cerebral) 

Haga die m OK para confínnar b. sele<:ción eftctua<b.. 

Para visualizar los planos y ~etos sd«cionados, es necesario seleccionar la 
opción !'tan&& con el botón View Types (ver pagina 101 ). 

Utilización de la pestaña 3-D Thresholding 
Fundamentos Esta pestaña permite definir el umbral de las unidades de Hounsfield visibles o de los valores de grises cóh el que 
desea visualizar las estructuras óseas y los tejidos del conjunto de imágenes. // 
• Si trabaja con un conjunto de imágenes de TC, el sistema calcula las unidades de Hounsfield. 
• Si trabaja con imágenes de RM, el sistema calcula los valores de grises. 
• Si trabaja con imágenes de PET, el sistema calcula los valores de captación. 

Pestaña 3-D Thresholding 
Corrección del umbral 
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Paso Acción 3 7 8 2 
Para modificar d umlnal de la repres<nlación tridimensiooal: 

• Utilice el control deslizante del histograma (situado en la parte inferiM 
1 derecha de la pantilla) o 

• Escriba d valor deseado en d campo Threshold (HU] situado debajo del 
histograma 

2 
Haga clic en la '\t"mt:u.l:l de visualización pre'\'Ía sítuada en 1a parte inferior 
izquierda de la ventana Aparecerá un modelo preliminar en 3D. 

Funciones adicionales 
Botón CoutenidoiFuudóu .. P.ua obtener más infonnación acerca del botón Oepth ScroBing, consulk la 

página99 . ., Para obtener má"> información acerca ~1 botón 20 Recenter, consulte la 
página 106 . 

• Pata obtener m:is información acerca del botón Panning. consulte la 
pagina 109 . 

•• Para obtener más informaaón acnca dt los botones Zoom In/Out. 
C011Sillte la página 107 . 

• Paca obtenn más información acerca del botón View Types. conwlte la 
p3gjna 101. 

Utilización de la pestaña 3-D Clipping 
Fundamentos Desde esta pestaña se puede definir qué parte de la imagen se desea visualizar en 3D. 
Pestaña 3-D Clipplng 

Definición de la zona de re;:c::o::rl.::•:....,--------------------------, 
Paso Acción 

En el área 3-0 Clippíng Areas, haga clic en Enable Clipping Range para 
visualizar recuadros azul~ en las v~nas superiores. 

2 fiiiJ Haga die en el botón Adjust Clipping Range/Cubic Cut situado 

- en la d<recha del cuadro de diálogo. 

3 

4 

Fi~ 85: AJuste 4el m:uadro 

Coloque el puntero del ratón en el recuadro 3Zl.l! y modifique el tamaño del 
mismo de forma que englobe el área que se desea eliminar. 

Figura 86: Preview 

'1 
Par;¡ generar una \-'ista preliminar del modelo en 3D obtenido. haga clic en la ~\O ', 
ventma inferior izquierda. '\:.::: \ 

L-----~==~~~===-----------------------~< 

/ 
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3 7 8 2 
Eliminar un cuadrante Esta opción permite eliminar un cuadrante del modelo en 3D tridimensional para visualizar una sección 
transversal del cráneo. 

Funciones adicionales 

Paso 

2 

Acción 

Haga die en tnable Cubic Cut de la sección 3-D Clipping Areas para 
visualizar IeCWUh:os amles en las vmranas superiores.. 

1
)11 Haga die en el botónAdjust Clipping Range/Cubic Cut situado en 

la derecha del cuadro de diálogo (si aún no esta actÍ'\'U ). 

Sdecciooe el cuadr.mte que dosea elíminar del modelo "'3D. 

• Anterior Right (anterior derecho) 

3 • Anterior left {anterior izquierdo) 

4 

Botón 

• Posterior Righ1 (posterior derecho) 

• Posterior left (posterior izquierdo) 

Figmo 87' Ajmt< del ;,guJo 

Haga clic en una de las aristas del cuadrante azul en la imagen axial o coronal 
Ajuste los ángulos paca definir la zona que se desea extraer de la imagen 
lridimcnsional. 

Figura 88: Modelo en 3D con sección .. isua.lizada 

Para gen= una vista preliminar del modelo en 3D obtenido, haga clic en la 
ventana inferior izquierda. 

Co111t~nido/Fundón 

ll Para obtener mis información acerca del botón Depth Scrolfing, consulte 1a . 
página99. 

~ 
Para obtener más infonnación acerca ~J botón 20 Recenter, consulte la 
página 106. 

[iJ Para obtener más información :acerca del bo.tón Panning, consulte la 
. 
, 

página 109 . 

IJ[jl Para obtener mas información acerca de Jos botones Zoom In/Out, 
eousulte J:a página 107. 

·-¡ 

Utilización de la pestaña Display Orientation ; 

/-~"' 
(_Fe~\ \ 

"· ·'1.- \ i ! 
,-". ···-······--. .... -'.· ' 

Fundamentos En esa pestaña puede seleccionar la orientación de visualización de modo que coincida con la ori prevista 

del paciente en la mesa de tratamiento. Ll· . . '-'"",r. 0 

Pestaña Display Orientation )2 ":-P0 .. -0.>-
1)< / 
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Opciones de orientación 
Puede seleccionar una de las opciones siguientes: 
• Feet Flrst Supino (LPH) (pies primero, en supino) 
• Head First Supino (RPF) (cabeza primero, en supino) 
• Feet Flrst Prone (RAH) (pies primero, en prono) 
• Head First Prone (LAF) (cabeza primero, en prono) 

Funciones relativas a la ventana de grises 

Funciones básicas relativas a la ventana de grises 

• Los ajustes en la ventana de grises permiten distribuir de manera variable el nivel de grises de la imagen para incrementar el 
contraste y la visualización de las estructuras. 
• Puede modificar la ventana de grises en las vistas axial, coronal y sagital. 

Visualización de la ventana de grises 
Visualización de los ajustes actuales de la ventana de grises 

Paso Ac<:ión 

[ji Haga die en el botón Windowing pan activar la función. 

Haga die ~ la ventana deseada y mantenga pulsado el 
botón izquierdo del ratón. ~er.i Wl histograma con los 

2 ajustes actuales. 

3 

4 

En cuanto sudte el botón izquimlo dd lll!ón. el Wstoi!J=ll desapareceti de 
la ventana. 

Al volver a hacer clic en el botón Windowing se desactiva la fimción 

Adaptar los ajustes de la ventana de grises 

Paso Acdón 

1 • Haga die en el botón Wíndowing par.¡ activar 1 a función. 

Para ajustar elnivd de grises (amplitud de la ventaDa). haga clic en la imagen 
y: 

2 
• Desplace d puntero hacia amba para 3IJllX'1ltal el nivel 

• Desplace el puntero hacia abajo para disminuir el nivel. 

Para ajustar la amplitud de la \=tina de los \'alores de grises o de los valores 
de Houustield. baga clic en la imagen y: 

3 • Desplace el puntero hacia la dueclla p;uaawnentarla amplitud, 

• Desplaced puntero hacia la izquien!a pata disminuir la amplitud 

4 Al volver a hacer die en el botón Windowing se desactiva la función. 

Funciones avanzadas relativas a la ventana de grises 

Fundamentos La función Windowing Dialog ofrece opciones avanzadas para ajustar los valores de grises, las unidades de 
Hounsfield o la distribución de los valores de captación estándares para facilitar el reconocimiento de estructura ósea o de 
marcadores del !ejido blando en las imágenes. 
• Si trabaja con un conjunto de imágenes de TC, el sistema calcula las unidades de Hounsfield. 
• Si trabaja con imágenes de RM, el sistema calcula los valores de grises. ~"·· , . 
• Si trabaja con imágenes de PET, el sistema calcula los valores de captación. · 
Activar el cuadro de diálogo Windowing 

Acción 

Pulse el botón Wtndowing Dialog para abrir el cuadro de diálogo 
Wmdowíng.. / 
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Áreas del cuadro de diálogo Wlndowlng 

!loi" Fundó u ContenidolFunciOn 

(]) Curren! Vimaliza el corte origllial del conjunto de imágenes acrual. 

@ Preview 
Muestra una vista preliminar del corte modificado segim 
los ajustes efectuados. 

Pfedermed 
Aqui se- pueden seleecionar valores predefinidos de la 

Ql Windowíng 
Settings ventana de grises. 

Casilla lnverse 
Permite invertir la visualización de colores premablecida. 

@) Como consecuencia, d aire se visualizará en blanco y el 
hueso, en negro. 

® 
Ajustes level 

Pennite ajustar el nivel de la ventma de grises. HU 

® 
Ajustes Width 

Pennik- ajustar la amplitud de la ventana de gri-.rs_ 
HU 

(]) Hístogr.¡ma Representación gráfica de la distribución de Jas unidades 
de Houm:fieldlvalORS de grises de las im3genes. 

® 
Casilla Zoom Limita la representación de l:as unidades de Houmfield! 

valores de grises a un irea detenninada.. 

Predefined Windowing Settings 
Opciones Cont..uido/Fund.ón 

Se aplica una vartana de grises especifica que hace invisible el tejido 
Bone blando y visualiza el hueso con mayor claridad (solamente en 

conjuntos de imágenes de TC). 

Cunent Se R:stablecen los valores que estaban definidos cuando accedió por 
Windowing primera vez a este cuadro de diálogo 

Se aplica en el conjunto de ímágenes el rango completo de valores de 
Full Range grises/llllÍdades de HOlltlSfu.ld obteoidos por el equ]po de adquisición 

de imágenes. 

Radiology Se restablecen los valores definidos durante la adquistción de 
Defíned imágenes. 

Windowing Region of lnterest Esta opción permite definir un área específica en el conjunto de imágenes y aplicar los valores de 
grises o unidades de Hounsfield de este área a todo el conjunto de imágenes. 

Pnso Atd6D 

2 

' 

4 

!iiii Haga clic en d botón Wllldowing Region ot lntef'<Nt para aetivar 
!lB la función_ 

En la ve:nlan:J. Preview. dibuje con el puntero ckl n«m uu recuadro ~ 
del área cuy~ p~ de: la veot:wa de: gri_,. ~ -uccion:v. 

unas~-

!boga clic en OK para ó\phcar lo$ •:alot" de: gri9e:,. -dri áft-a sc-k=iowoda a 
10d:!. 13 inJag<"1'l 

Ajustar el nivel y la amplitud de la ventana de grises 
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Paso AITióa 

1 

Fii'O !l4.lzvti HU 

• Escriba el \'lllordeseado~elcampolevel HU o 

• Dnplace C'l contlol ck;;lizame con~ basta ~ aparezt:a el \'1ilor 

""""" 

Figura \lS: W!dthHU 

• Esi::nbaf'l valor~ m f'l ~ Width HU o 

• Dnplace f'l control dffiinnte c~mte hasla qm. aparezca el valor.,.,...., 
Ajustar el intervalo de la distribución de los valores de grises 

z- ·r 
~~~~~~~ 

• Escriba los valores necesarios Right HU (derecha) y Left HU (izquierda) en los campos correspondientes o 
• Desplace con el ratón los controles deslizantes del valor izquierdo 2 y/o derecho 3 hasta que los valores deseados aparezcan en 
los campos correspondientes. 

Funciones adicionales 

Sí desea limitar la tq>resentación de las unidades de Hounsfieldlvalores de 
~ grises a tm área determinada de forma que se pueda defin.l.r 1a ventana de 

grises con más precisión. active la casílla Zoom (!). 

Bofñn ContiPllidoiFundón 

Para obtetm" m3s información acerca del botón Depth Scrolling, consulte la 
página99 

V-:il ~ Sirve para av~ de c~rte en cor~e en sentido ascendente o lJia 1.:!!!11 descendente. Más infonnacióo en la página 98. 

Para obtener mis información acerca dd botón Panning, consulte la 
página 109. 

fti[IJ Para obtener mis información acerca de los botones Zoom lnfOut, 
consultr la página 107. 

El botón Wllldowing penniten distribuir el nivel de grises ~ la imagen, con 
d. fin de incrementar el conl:r3$te ymqonr la visualización de las estructuras. 
Más infotmación en la página 120. 

El botón Screenshot sifve parn obtener captuns de pantallas de las ventanas 
y cuadros de dialogo visualizados. Más información eo la página 134. 

Funciones de comprobación 
Medida de las unidades de Hounsfield/valores de grises 

Fundamentos La funciones Measure Hounsfleld Units y Measure Values penniten medir las unidades de Hounsfleld o los 
valores de gris en cualquier punto del corte. 
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Botón Contenido/Fundón 

[ji El botón Measure Hounsfield Units aparece en la pantalla si ose trabaja con 
conjuntos de im:igenes de TC. 

El botón Measure Vatues aparece en la pantalla si se trabaja con otros tipos 

[ji 
de conjuntos de imigenes_ Los valores se pueden medir en grises (por 
ejemplo. en el caso de imágenes de RM) o en vaiDres de captación estin<lar 
(SUV). en el caso de dmrminados tipOS de exploracrooes PET. También se 
pueden utilizar otros valores. en función del tipo de imagen_ 

Unidades de medida 
Mé-todo Conte:Dido/Funrión 

• En las imágmes dt: diagnóstico de re, la infunnación sobre la 
densidad se calcula en unidades intemacionales de Houu&field 
(UH), con uua escala. de: valores~ mtre: -1024 y 3071 

Unidades d< Eula escala, O esd valor del agua (1,0 Wcm')y -1000 es el 1.'lllor 
~d de:tllire 

• En las imágen~ de TC lleUrológias. d nivd y la amplitud 
utilizados pan visualizar d tejido cerebral son de 40 UH y de 
100 UH re:specti\;unente. 

Valores de grists Los valores de grises vnualtzados e~tin comprendidos entre O 
(negro) y 255 (b13oco). 

Visualización de la medida 
Utilización de las funciones de medida 

~~~~----------------------~ 
Paso Mcióu 

2 

3 

Haga clic en el botón correspondiente (Measure 
Hounsfield Units o Measw-e Gray Vafues). 

• Haga die en cualquier punto dtl cortto para 'll"isualizar d '11-alor de las 
unidades~ Hounsfield o el valor~ gris ~1 ptmfo s~leccionado. 

• MluJienga pui..OO el botón izquierdo del ratón y despl:lce .J punl<ro por la 
imagt'll para visualizar el \'alor actualizado según el movimiento del ratón. 

Vueh• a hacer die en d botón para desactivar la función y eliminar el valor 
de la imagen 

!Plan RT Cose sólo es capaz de mostrar los valores de grises/unidades de Hounsfield/SUV por píxel según los datos calculados y 
exportados por el equipo de adquisición de imágenes. 
Tenga cuidado al interpretar esa información y asegúrese de que la información es correcta. 
Las imágenes de TC de haz cónico o las imágenes de angiografia rotacional, por ejemplo,mno incluirán valores actuales de UH. 
Sistema de coordenadas El sistema de coordenadas del paciente utilizado para expresar las medidas depende del tipo de 
imágenes utilizadas (localizadas o sin localizar). 
• Imágenes sin localizar: Para mantener la consistencia, iPian RT Cose emplea el mismo sistema de coordenadas del paciente 
que ExacTrac (ver "Sistemas de coordenadas"). Otra posibilidad es colocar un punto de referencia durante la tarea Suñace 
Segmentation. Dicho punto puede servir de origen del sistema de coordenadas. 
• Imágenes localizadas: El sistema de coordenadas de las imágenes localizadas se basa en el sistema de coordenadas establecido 
por el localizador estereotáxico. 

Medida de distancias 
Fundamentos La función Measure Distances permite medir la distancia entre dos puntos de la imagen. 
Visualización de la distancia 
Medir la distancia entre dos puntos 

Paso Acción 

1 
1 [kM Haga clic en d botón Measure Dislances para activa< la función. 

• Con el punt«o del ratón, haga die en dos puntos de la imagen. 

2 • A continuación. se calculará y visualizar.i la distancia en milimetros entre 
los puntos seleccionados. 

3 
Eu caso oceesario, puede modificar la posición de tm punto. Para ello, sitúe el 
punte<o del ratón en el punto y an:ástrelo hasta la posición deseada. 

4 
Vuelva a hacer die en el botbn Measure Distances para desactivar la 
función y eliminac el valor de la distancia de la imagen. 

,\<::',• 
Medida de ángulos \p''o _:: 
Fundamentos La función Meas u re Angles permite medir el ángulo formado por tres puntos de la imagc¡;. 
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Visualización del ángulo 
Medir el ángulo entre puntos definidos 

Capturas de pantalla 
Capturas de pantalla 

P•so 

1 

2 

3 

4 

Acción 

Accióo 

~~~~ Haga die en <1 botón Measure Angles p;!Illactivar la función. 

• Haga clic eon el ratón en tres puntos de la imagen. 

• A continuactón, se calculará y visuali=á <1 áng¡llo formado por los punto<; 
seleccionados. 

En caso necesario, puede modificar la posición de un plDlto. Para ello. sitúe el 
puntero del ratón en el punto y arrastrelo hasta la posición deseada. 

Vuehta a hacer clic en el botón Measl.R"e Angles para desact:ivdr la función y 
eliminar el valor del áng¡llo de la imagen. 

Haga die en el botón Screenshot para adquirir una captura de la pantalla 
actual. 

Capturas de pantalla guardadas Aparecerá un mensaje en el que se confirma que se guardó la captura de pantalla, así como la 
ruta de acceso. Por defecto, la ruta es e: \BrainLAB\Screenshots. 
Confidencialidad de los datos del paciente En cada captura de pantalla se puede ver el nombre del paciente. Para mantener la 
confidencialidad de la información, asegúrese de que el acceso a las capturas de pantalla está reservado al personal del equipo 
médico. 

Guardar un plan de tratamiento 
Guardar el plan de tratamiento 

Fundamentos Durante la planificación del tratamiento, deberá guardar el plan regularmente. 
Activar 

Pa!Kl Acdóa 

Fip 104: Ouardartlphnde lmlmliflllo 

• Aparecerá un cuadfo de diálogo (Save A5 ... ). en cuyos a:mpos dcbni 
tseribir un nombre adecuado para d plan, asi como b descripción del 
mismo. Además, deberi especifiCIC d llOlUÜ«' de la persona qllt' ffiodúa el 
plan de tratamiento (Changed by). 

• Asimismo, purde eliminar planes de tratamiento con d botón Oelete.. 

Progreso Una vez activada la función de guardar, aparecerá una barra de progreso que indica el estado del proceso. 
Carpeta de destino El plan de tratamiento se guarda en una carpeta preestablecida (ver "Crear un nuevo archivo"), 
Aprobación del plan Si guardó el plan de tratamiento tras aprobarlo (ver "Aprobación del médico" y "Aprobación del fisico"), 
aparecerá el mensaje de la figura para confirmarlo. También le advierte que si abre una tarea de planificación que no sea . ~, 
Physician's Review o Physicist's Verification con el plan actual, la aprobación perderá la validez. // / 

i ('"} 
f / \,)-:. 

~!~~r ~aea~~~~i~T Dose . , , , , . "Jtf~·~:;~;··~ "-~ 
Fundamentos En cualqmer momento, puede cerrar la aphcacton con eltcono de cterre o con 1Pian Nav1gator. ~'-; .. '< ':~ '~ :~· 
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Salir con el icono 
Ac-dOn 

Salir con iPian Navigator 

Haga clic en el icono dt' cierre situado por encima de131-ea Navigator. en .la 
parte superior derecha de la pantalla 

2 

Tareas adicionales Si modificó su plan de tratamiento, puede guardar sus cambios. Para ello, haga clic en Ves en el mensaje que 
aparece. Si hace clic en No, la aplicación se cerrará sin guardar las modificaciones. 

Segmentación de superficie 
Descripción general 
Fundamentos Para calcular la dosis con iPJan RT Dose es necesario definir un modelo de tejido que tenga en cuenta los 
elementos siguientes: 
• Conjunto ortogonal de imágenes generado a partir de un estudio de referencia (ver "Seleccionar un estudio de referencia") 
• Contorno externo (ver ~~contornos") 
• Tablero de la mesa (opcional, ver "Ajustes relativos al tablero de la mesa") 
• Objetos opcionales (p. ej. bolus) con un valor de unidades Hounsfield determinado (ver "Objetos en 3D") 
Los cálculos de la dosis se basarán en el modelo de tejido obtenido. 
Pantalla principal 

Descripción general de las funciones disponibles 
Pestañas 

Pntaful Cont•nidGIF uaditn 

Muestra una l>ffie dt- corta, lo que pemúte visualizar 
mejor d ~so de segmentación tk superlicie. 

Muestra lmagenes reconstruidas y tm moddo en 3D de 
w imás- .&¡uirida.. 

Barra de herramientas En la derecha del área de planificación aparece una barra de herramientas con diversas funciones. 
Además, las ventanas del área de planificación contienen botones adicionales. 
Para más información, consulte ~~Descripción general de las funciones". 
Pestaña Functions La pestaña Functions está situada en el área de funciones y contiene funciones de ajuste del modelo de 
tejido. 



referencia para calcular la dosis y generar las 
radiognfias reconstruidas digitalme:nte que se utilizarán 
para colocar al pacienk (ver pig. 156). 

sm.-e para definir un punto de reftmlcia en 1m conjunto 
de~sinlocalizar(verpág.l43) 

Sirve para definir tablas para convertir unidades 
Hounsfidd a densidad electtónic.a. así como para definir 
otros pacimetros básicos del tratamiento (ver pag. 166). 

• Estas funciones permiten ajume npnna!tr.,entr el 
contorno que la aplicación debeci tener en cuenta 
durante el cilculo de Ja dosis (vn p3g. 161). 

• Estas funciones no estin disponibles en la pt"Staña 
Overview. 

, lo que 

si la densidad 
las imágenes deben tenerse en cuenta durante la 
pianiñcaciónde la dosis (verpág_ 171). 

Pestaña Artificial La pestaña ~tificia;¡-;jicl;¡;:;~~r;;;;ci;;;;;;;;-;c~o~ntiti;en~e~fu~n~c;io~n~e~s~a~ctlii~cilco;n~alcle~s~para:;;;;;;-;o;¡;jbjetos que no estén formados 

por tejidos (p. ej. implantes m¡~¡~~iiii~~~~~~~~~~~~~~~ 

Salir de la tarea Suñace Segmentation 
Fundamentos Una vez efectuadas las modificaciones en la tarea Suñace Segmentation, puede acceder a la tarea siguiente. 
Acceder a la tarea siguiente 

Paso 

2 

End mmsaje que aparece a continu3cióu. haga die t:n Y es para confim:t.ar las 
modiflCaciones efecruadas en la taR.a actual 

Establecer los parámetros 
Introducción 
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Fundamentos Una vez cargado el plan de tratamiento seleccionado, accederá automáticamente a la tarea Surface~eg~n!lon.2 
• Si el plan de tratamiento seleccionado contiene varios conjuntos de imágenes de TC fusionados, se le solicitará que seleccione el 
estudio de referencia (ver •'Conjuntos de referencia"). 
• Si el plan de tratamiento se editó con IPian RT lmage o una versión anterior de iPian RT Dose, se le solicitará que defina varios 
parámetros de corrección. 
Cuadro de diélogo Set Parameter 
• Si está creando un plan nuevo, aparecerá el cuadro de diálogo Set Parameters. __ _ 
• Si ya ha definido los parámetros relativos a la segmentación de superficie, accederá automáticamente a la pantalla pr~·n · al.-. __ · ·: -:~ .. 
• Los parámetros existentes se pueden modificar en cualquier momento. Para ello, haga clic en Set Parameters .... (. • .. · \ 
Funciones disponibles F :_ :.._ ~~ j_) 
El cuadro de diálogo Set Parameters incluye las funciones siguientes: _ 1 

7_... 1-"fí 
• Conversión de unidades de Hounsfield a densidad electrónica \ ·- -·· ······-·-···· / . 
• Selección del tipo de tratamiento \:.__1 L~: -.:_- ., , ._ ·:/ 

• Confirmación de la orientación de la exploración y del tratamiento "-...._.~ ~:.,_·/ 
• Ajustes relativos a la resolución del cálculo de la dosis, la detección del contorno del paciente y la resolución del modelo de 
tejido 
• Ajustes relativos al tablero de la mesa 
Confirmar los ajustes Una vez configurados los ajustes y confirmados los datos relativos al localizador, la orientación de la 
exploración y del tratamiento, puede hacer clic en OK. De este modo, se confirman los ajustes y usted accederá directamente a la 
segmentación de superficies. 

Conversión de unidades de Hounsfield a densidad electrónica 
Fundamentos El cuadro de diálogo Set Parameters permite comprobar que las unidades de Hounsfield ligadas al equipo de TC 
que se reflejan en las imágenes del paciente se convierten correctamente a los valores de densidad electrónica equivalentes. 
Estas son muy útiles si la gráfica de conversión no es lineal (p. ej. en el caso del tejido de paciente). 
Funciones de conversión 

~· CompoMDI• Cootqido/F ~mción 

• En la parte infrrior izquierda del cuadro de dialogo Set 
Parameters, aparece una lista con las tablas de 

Lista de tablas de con\'enrión de unidades de Houusfield a den~r.icbd 

(¡) G) COO'Itnsión dectrómca 

1 

• Además. ~ una tabla de con\'eV>ión con los 
"-alores tipíc(ls de las vetsiont~r. amenores de iPtan RT 
Dose. 

(j) Curvo\ de Los valores de la tabla de conversión seleccionada 
rotl\~sión ddi=n la"""" 

Puntn de Los v.alores de. conversión introduc.idos en la tabla 
@ 

COO\wsión 
sdeccionada est3n representados por-medio de puntas en 
la curva. 

@) Funciones de Si ~ crear tablas de convenlón penonalizada.o;, puede 
modifiC3ción utilizar las funciones 51tu3das debajn de la lista de tablas 

Modificar tablas de conversión 
• Si desea modificar una tabla existente, selecciónela y haga clic en Edit. 
• Si desea crear tablas de conversión adicionales, haga clic en el botón Next de la lista de tablas de conversión. 
En ambos casos, aparecerá el cuadro de diálogo Edil Table. 
• Escriba el nombre del equipo de adquisición de imágenes al que está destinado la tabla de conversión. El nombre del equipo 
debe ser exclusivo (úni:co). 
• Escriba los valores de conversión requeridos en los campos. Dichos valores se pueden obtener mediante pruebas con maniquí es, 
por ejemplo. 
• Haga clic en OK para confirmar los valores introducidos. 
• La curva de conversión se actualiza automáticamente. 
Requisitos que debe cumplir la tabla de conversión 
• La tabla debe contener dos entradas como mínimo. 
• Un determinado valor de UH o DE sólo se puede aparecer una vez. 
• Los valores se deben introducir en orden estrictamente ascendente. 
• El valor máximo UH es de +3071. (/ 
• El par UH -1000=DE 0.00 es un valor preestablecido que debe incluirse en la tabla. 1 / 

• El valor DE equivalente al valor UH de +3071 puede ser definido libremente por el usuario y debe ser introducido. vf'"' 1 

Verificación de datos r1':.o 
• Tras pulsar OK, la aplicación verifica que los datos introducidos estén comprendidos entre límites razonables. ,\r<.. "' , 's-~ 
• Si se exceden Jos límites, aparece un mensaje de advertencia. ~,..;,\ _1;.-

• On ~o~.''"' rom'"""'"' •<oo ;mro<ociOOo '"ZO]""' o<="";,,.~;/ 
V ' ~ca~·" 

------
canrrtt;~,~- ··~. "'-'.-,;;..l,r~te 

v- prc:.•'-""' 
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Ajuste del umbral del valor de unidades de Hounsfield y de la resolución 
Área Patient Detection Settings Una vez cargados los imágenes de TC del paciente por primera vez, iPian RT Dose establece 
automáticamente un valor mínimo de -200 UH para la detección del contorno externo. 
• En caso necesario, es posible modificar el valor mínimo de detección del contorno externo. Para ello, utilice el campo HU 
Threshold del cuadro de diálogo Set Parameters. 
• El algoritmo que define el contorno rellena automáticamente todas las cavidades situadas dentro del volumen delimitado por~!. . .. - ; -·: 

a la hora de calcular la dosis. Para obtener más información. / // ¡::::· L, 
contorno externo. Si la casilla Add tully enclosed cavities to patient está activada, estas cavidades también se tendrán en cu ta. . _·_ --··u·~-

• El contorno externo se puede modificar manualmente y, de este modo, excluir las partes de las imágenes que no sean J l,$ ) 
importantes a la hora de calcular la dosis (p. ej. artefactos debidos al equipo de adquisición de imágenes o cavidades rellenas, de k..':'::)c,} 
~i~g·os conjuntos de imágenes no están localizados, se pue.de delimitar ~1 área del modelo de tejido (ver "Función de recorte•:):<.:~,'::~ 
Otra posibilidad constste en crear el contorno externo previamente con •Plan RT lmage. · , 
Para ello, seleccione la estructura Outer Contour, Externa! durante la tarea Object Creation. Para que iPian RT Cose sea capaz 
de detectar un contorno externo creado de este modo, deberá definirse en el mismo conjunto de imágenes de TC seleccionado 
como estudio de referencia (ver "Seleccionar un estudio de referencia"). Una vez efectuados todos los ajustes en el cuadro de 
diálogo Set Parameter, se le solicitará al usuario que seleccione el contorno externo creado con IPian RT lmage o el contorno 
interno creado con la función Patient Detection Settings. Si el usuario selecciona el contorno externo creado con iPJan RT 
lmage, éste se convertirá en un contorno externo estándar. La conversión sólo se puede efectuar una vez. Para anularla es 
necesario volver a cargar el plan. 
Área Resolution of Tissue Model Los ajustes efectuados en el cuadro de diálogo Set Parameters sirven para ajustar la 
resolución del modelo de tejido. De este modo, se optimiza la relación entre el rendimiento del sistema y la precisión de 
planificación de la dosis. 
• La función Update Tissue (ver "'Actualización automática del modelo de tejido") del área de funciones sirve para ver en las 
imágenes existentes los efectos de los cambios efectuados. 
• Para efectuar la comparación con más precisión, es necesario desactivar la opción Display lnterpolatlon (ver ""Pestaña 2-D 
Options"). 
Nota: Si la resolución del modelo de tejido es muy baja, la precisión del cálculo de la dosis también puede ser baja. 
• En los campos correspondientes a las coordenadas, escriba el factor por el que se debe reducir la resolución original de la 
exploración para obtener el modelo de tejido. 
• Si activa la casilla Use Average SUce Distance, se calculará una distancia media entre todos los cortes del estudio de referencia 
y se aplicará al modelo de tejido. El número de cortes reales no varía. 
• Si esta casilla no está activada, la aplicación aplica la distancia más corta entre los cortes del estudio de referencia a todo el 
modelo de tejido. El número de cortes aumentará. 
• Debajo de la casilla aparece la memoria de sistema necesaria para los ajustes efectuados. Además, se indica la resolución 
obtenida. 
Área Dose Resolution Settings La resolución de la dosis establecida en el cuadro de diálogo Set Parameters sirve de base para 
definir la retícula de cálculo asociada al histograma dosis-volumen (ver "Cuadro de diálogo DVH: Introducción"). 
• Por lo general, cuanto más bajo sea el valor en milímetros escrito en el campo, más alta será la precisión durante el cálculo de la 
dosis. 
• Es aconsejable activar la casilla Finer for Small Objects. Al hacerlo, el tamaño de la retícula se ajustará automáticamente de 
forma que el cálculo de la dosis sea preciso aunque las estructuras sean muy pequeñas. 
Los ajustes que efectúe en este área también se pueden modificar más adelante en el histograma dosis-volumen (ver "'Cuadro de 
diálogo DVH: Introducción"). 

Treatment Type 
Opciones del area Treatment Type En el área Treatment Type del cuadro de diálogo Set Parameters, seleccione una de las 
opciones (Cranial o Extracranlal) según el tratamiento que va a efectuar. 
Función de recorte Si está trabajando con conjuntos de imágenes craneales sin localizar o conjuntos extracraneales, puede definir 
manualmente un área de recorte para eliminar áreas que no sean importantes a la hora de calcular la dosis (p. ej. la mesa del 
equipo de adquisición de imágenes). 
Si está trabajando con conjuntos de imágenes localizadas, la aplicación adapta automáticamente el área de recorte (en la dirección 
x-y) al área situada dentro del localizador estereotáxico. Para ello, utiliza el sistema de coordenadas establecido por el localizador. 
En este caso, la función de recorte no está disponible. 
Modificar la zona de recorte 

,----,--------------------------------~ 
Paso 

2 

3 

Acción 

Haga che en el botón Adjust Outer Contour Region. situado en la 
derecha dd cuadro de dialogo. 

Coloque el puntero del ratón sobre el recuadro aml en una de las vistas 
(Axial, Coronal o Sagittal) y ajústelo de modo que no rodee el área que 
desea =luir. 

Al hacer clic en. OK para salir del cuadro de dialogo Set Parameters, se 
mnfinna la sdección y d área ada se excluye del con memo. 

1 1 



Ajustes relativos al tablero de la mesa 
Fundamentos Si la radiación atraviesa una capa sólida de fibra de carbono (como p. ej. el tablero de una mesa) pueden 
observarse dos efectos: la atenuación y la acumulación (build-up) de la dosis. 
Es posible tener en cuenta estos efectos a la hora de planificar la dosis. Para ello, es necesario especificar en el cuadro de diálogo 
Set Parameters el tablero de mesa que se va a utilizar durante el tratamiento. 
Ajustes relativos al tablero de la mesa Esta opción está disponible si se va a efectuar un tratamiento extracraneal o un ,, • 1 --......~ 
tratamiento craneal con el Localizador de TC y angiografías para radiocirugia estereotáxica sin marco y posiciona or ~ '· 

!s~~~~!r~sc~s~~~~C::~i~3db~~ ~~;spaic::~~~:; !~ei:c~~:=~:st~:;:r~.abeza y cuello. ( ~oua ) 
"'' ~1 1 • En la lista desplegable, seleccione la extensión utilizada para la cabeza. "(!\ ~ ············· ', _ ¡ 

• Una vez seleccionado un tablero de mesa, éste se representará en las ventanas de reconstrucciones (ver '~Función de rec ~·~\;; \/ 
En la pantalla principal se puede comprobar la información relativa a la densidad del tablero. Para ello, utilice el control des "· / 
Originai!Tissue (ver "Comparar el estudio de referencia (Reference Set) y el modelo de tejido") y la función de medida de 
unidades de Hounsfield (ver ~'Medida de las unidades de Hounsfield/valores de grises"). 
Colocación del tablero de la mesa Si el conjunto de imágenes está localizado, la aplicación definirá automáticamente la posición 
del tablero de la mesa según las coordenadas del localizador. Dicha posición no podrá ser modificada por el usuario. 
Si el estudio de referencia seleccionado no está localizado (ver "Conjuntos de referencia"), la posición del tablero de la mesa 
estará relacionada con la posición del recuadro de recorte (ver "Función de recorte") según los criterios siguientes: 
• AP direction: El tablero de la mesa se acopla al borde posterior del recuadro de recorte si las imágenes de re se obtuvieron con 
el paciente en decúbito supino. En cambio, se acopla al borde anterior del cuadro de recorte si el paciente estaba en decúbito 
prono. 
• LR and HF direction: El centro del tablero de la mesa coincide con el centro del recuadro de recorte. 
La posición del tablero de la mesa se puede comprobar en las ventanas de reconstrucciones del cuadro de diálogo Set 
Parameters. 

Orientación durante la exploración y el tratamiento 
Fundamentos Para poder confirmar los ajustes efectuados en el cuadro de diálogo Set Parameters, deberá comprobar y 
confirmar la información relativa al localizador y a la orientación. 
Area de confirmación 
Comprobación • Revise la información que aparece en la pantalla. 
• En las ventanas de reconstrucciones, compruebe que la exploración de re tiene la misma orientación que el icono del paciente. 
• Durante el tratamiento, el paciente debe estar orientado de forma que la cabeza esté cerca del gantry (Head to gantry). La 
aplicación no es compatible con la orientación contraria (Feet to gantry). 
• Tras comprobar que los datos mostrados son correctos, active la casilla Acknowledged. 
• A continuación, puede hacer clic en OK para confirmar los ajustes y salir del cuadro de diálogo. 

Conjuntos de referencia 
Botón Choose Reference Set 
Fundamentos La función Choose Reference Set ... del área de funciones está disponible para todos los tipos de tratamientos y 
permite seleccionar un conjunto de imágenes de referencia para: 
• Definir el contorno externo y el modelo de tejido en los que se basará el algoritmo de cálculo de la dosis 
• Calcular radiografias reconstruidas digitalmente (DRR) para la colocación precisa del paciente Requisitos Está permitido 
sustituir el estudio de referencia actual por otro conjunto de imágenes si el conjunto que desea seleccionar: 
• está fusionado con el estudio de referencia actual 
• tiene el mismo estado de localización 
Al cambiar el estudio de referencia, se puede seleccionar cualquier conjunto de imágenes que forme parte de una cadena de 
conjuntos fusionados que cumplan con las condiciones mencionadas. 
Un conjunto de imágenes no localizado también puede ser definido como estudio de referencia, siempre que esté fusionado a un 
conjunto de imágenes localizado que, a su vez, esté fusionado al estudio de referencia actual. 

Seleccionar un estudio de referencia 
Seleccionar el estudio de referencia Haga clic en el botón Choose Reference Set ..• para abrir el cuadro de diálogo de 
selección. 

Efectuar la selección .... .-\<rlón 

1 
De la liW de los conjuntos de im3gmes disponibles (D, seleccione_ el 
conjunto de imagenes que desea vimalizar_ 

Sdeccione un corte adecuado dd :Uea de \'isualiOOón de cortes®. 

2 
• Los cortei seleccionados en d área de Vlsualización ck- COftei tmdrán un 

foodouuL 

• El corte seleccionado apaR"Cffá en d :irea de \isualizacióo PfC\'Ía Q). 

3 
Haga die en OK par3 confirmar Ja sclea:ión y \isualizar los cortes en d area 
de planificación. 



Visualizar la selección A continuación, el estudio de referencia seleccionado aparecerá en el área de funciones, de~o ~ b~n 2 
Choose Reference Set. 
Consecuencias de la asignación del estudio de referencia y del estudio para colocar al 
paciente 
Fundamentos Si, una vez finalizado un plan de tratamiento con iPian RT Cose, se modifica la información relativa a la fusión de 
imágenes con IPian RT Jmage, la asignación de los conjuntos de imágenes se verá afectada. A continuación, se definen una serie 
de conceptos que le ayudarán a comprender las consecuencias. 
Tenninologia relativa a la fusión de imágenes 

Fusioo Par (par Esta compuesto por dos conjuntos de ím:igenes fusionados en iPian 
fusionado) RT hnage siguiendo un mden especifico. 

Rehted s •• 
Es~~ segundo conjunto de imigenes del par fusionado. Está 

(utudlo 
asociado) 

fusionado con el estudio para ooloc3r aJ pacieate. 

AU:nmeat Set Es d. cOf!iunto que sen"ir.i nlás adelante para colocar C'l ~ en la 
(e-studio para mHa de tl:atamimto. El estudio para oo1ocar al paciente s~ es el 
colocar al primer conjunto de un par fusionado. Adm:W:, coincide siempre con 
pacitD.te) el estudio origm. 

Rd~reoce Set En iPian RT Oose, es el conjunto de imágenes que sirve pata calcular 
(Pstudio de b dosis y generar las radiografias reconstruidas digitalmente (ver 
Rfnenrizl) ""Fun<bmentos" en la página 139) 

Fusion Root 
El nUmero de conjuntos orie:t-u depmde de la cantidad&, conjuntos 

(estudio orie•n) incluidos en el plan de tratamiento y de Jos paas fusionados con 
IPlan RT lmage. 

- .. 
Visualización de la fusión de •magenes La pestana Plan Content muestra la mformacwn relativa a la fusión (ver "lmage Sets") . 
En este caso, CTl es el estudio origen, pero también el estudio para colocar al paciente. 
Asignación del conjunto de imágenes Las propiedades del plan (ver "Visualización y modificación de las propiedades del 
plan") muestran los conjuntos de imágenes asignados. 
Importancia del estudio origen 
• El estudio origen definido en iPian RT lmage se utiliza, por defecto, como estudio de referencia en IPian RT Dose. Usted puede 
mantener este ajuste o modificarlo manualmente. 
• El estudio para colocar al paciente (Alignment set) que servirá posteriormente para colocar el paciente en la mesa de tratamiento 
coincide con el estudio origen (Fusion root) definido en iPian RT lmage. El estudio para colocar al paciente (Alignment set) no se 
puede modificar manualmente con iPian RT Dese. 
Tal y como se explica en la sección "Terminología relativa a la fusión de imágenes", es posible que la aplicación defina 
automáticamente un nuevo estudio origen (Fusion root) si usted importa y fusiona un nuevo conjunto de imágenes en iPian RT 
lmage. Si se establece un nuevo estudio origen (Fusion root), el cálculo de la dosis efectuado con el estudio origen original 
perderá su validez. 

Puntos de referencia 
Definir un punto de referencia 
Fundamentos La función Set Reference Point del área de funciones sirve para definir un punto de referencia en imágenes 
craneales sin localizar o extracraneales, lo que servirá de ayuda a la hora de colocar el paciente. 
Punto de referencia en la ventana 
Definición de un punto de referencia 

Contornos 

Ajustar los contornos 
Contemos externos: 

Paso 

1 

2 

3 

Acdóo 

Haga die en t-1 botón Set Referenoe Point par.¡ activar la función. 

' llaga die en la \-ista deseada """' visualizar dos llneas gnses 
couespondientes al plano vertical y al horizontal. 

• A.utomáticamente, aparece un pw1to de referencia en el centro de la 
ventana y se indican sus coordenadas. 

• Haga die en el plano deseado y arrástrelo basta que el punto de l<'lmncia 
este rorrectamente situado. 

• Para desplazar simultáneamente los planos horizontal y vertical. haga die 
en el punto de intm>ecciótt de ambas lineas y arrástrelo hasta que el punto 
de rderencía esté en la posición deseada. 

Generalidades Tras cargar los datos de paciente por primera vez, iPian RT Cose genera automáticamente un contorno externo 
azul en cada uno de los cortes en 2D. Al hacerlo, se basa en los ajustes efectuados en el área Patient Detection Settings del 
cuadro de diálogo Set Parameters (ver "Área Patient Detection Settings"). 
Al calcular la dosis, la aplicación sólo tendrá en cuenta la información situada dentro del contorno externo. 
Contornos interior: Generalidades 

) 

• Si activó la casilla Add fully enclosed cavities to patlent al efectuar los ajustes (ver "Área Patient Detection Settings"'' """"',., 
algoritmo automático rellena todas las cavidades situadas dentro del contorno externo. ~'2· 

.... ) 

j2 /2' ). j , s .. ,tc• <:f ~,/-P,c 
~~>Y~-··
~";!2 
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• Por defecto, las cavidades interiores no se delimitan en azul y, por tanto, se tendrán en cuenta al efectuar el cálc: pzerio~e 2 
la dosis. El algoritmo de cálculo utiliza la densidad electrónica real o la densidad del agua según la opción de corrección de 
heterogeneidad esté activada o desactivada, ver "Heterogeneity Correction". 
• Si desea delimitar todas las cavidades interiores para excluirlas del cálculo posterior de la dosis, desactive la casilla Add fully 
enclosed cavities lo palien! del cuadro de diálogo Set Parameters (ver "Área Patient Detection Settings"). &3~'~ 

Ajustar el contorno externo Las funciones Brush y Eraser del área de funciones permiten ajustar manualmente los con m ___ r:;_ s "e-- , <,_ \ 
creados automáticamente por el algoritmo. :-e"• r !.. • o 1 ,' 

"A~·¡ 

~
. \f./·.. . 

o.· < 1 -. 

• Ajuste el tamaño del pincel con ayuda del control deslizante Brush Size del área de funciones. 
• Para aumentar el grosor del contorno externo, active la función Brush y desplace el pincel 1 por el borde, tal y como muestra la 
figura anterior. 
• Para disminuir el grosor del contorno externo, active la función Eraser y ajuste el contorno. 
• Para eliminar los espacios 2 generados dentro del contorno externo durante los ajustes que ha efectuado, active la casilla Auto 
Flll. 

Ajustar los contornos interiores 
• Si la casilla Add fully enclosed cavities to patient del cuadro de diálogo Set Parameters está desactivada (ver "Área Patient 
Detection Settings"), la aplicación delimitará automáticamente las cavidades interiores. 
• Con las funciones Brush y Eraser puede ajustar los contornos en caso necesario. 

• Ajuste el tamaño del pincel con ayuda del control deslizante Brush Slze. 
• Para aumentar el contorno de una cavidad interior, active la función Eraser y desplace el pincel 1 por el borde, tal y como 
muestra la figura anterior. 
• Para disminuir el tamaño del contorno interior, active la función Brush y ajuste el contorno. 
• Para eliminar los espacios 2 generados dentro del contorno exterior durante los ajustes que ha efectuado, active la casilla Auto 
Fill. 
Suavizar el contorno externo Para obtener mayor uniformidad de cobertura de la dosis en el caso de p. ej. tratamientos de 
máscara, es posible suavizar el contorno externo. 
• Para suavizar el contorno externo, haga clic en Smooth Outer Contour en el área de funciones. 

Visualización y corrección del modelo de tejido 
Actualización manual del modelo de tejido El modelo de tejido se actualiza automáticamente en los casos siguientes: 
• La casilla Acknowledged está activada y usted cierra el cuadro de diálogo Se! Parameters 
• Usted utiliza las funciones Remove 30 Region o Smooth Outer Contour 
• Usted sale de la tarea Suñace Segmentation mediante Next o Go lo ... 
• Tras efectuar cambios manualmente, usted hace clic en la función Update Tissue 
Actualización automática del modelo de tejido El botón Update Tissue permite actualizar manualmente la visualización para 
reflejar los cambios efectuados en los contornos del tejido (ver "Ajustar los contornos") y el modelo del mismo (ver "Modificar el 
número de UH" y "Definición de un bolus"). 

~/) 
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• Haga clic en el botón Update Tissue para visualizar con claridad la modificación efectuada 1 dentro del contorno 2. j J 8 2 
• Aunque no utilice esta función, la aplicación efectuará correctamente los cálculos al salir de Ia tarea Surface Segmentation. 

Comparar el estudio de referencia (Reference Set) y el modelo de tejido El control deslizante Original/ Tissue permite __ 

comparar el_ conjunto de re de referencia con la_reconstrucción correspondiente modificada (modelo de tejido). Desplace el_/._... . '.·.··D .. 
control deslizante para cambiar entre ambas opciOnes. --. ·. 
• Al desplazar el control deslizante a la izquierda, se visualiza el estudio de referencia. / ,--l..~\ 
• Al desplazar el control deslizante a la derecha, se visualiza el modelo de tejido actualizado. /J :; 1 
Heterogeneity Correction \ ,. [? .. ..... / 
• Una vez activada la casilla Heterogeneity Correction, Ia aplicación calculará la dosis teniendo en cuenta la densidad eleclr{nlic:;¡._ ,' · / 
que se deduce de las imágenes de re. ·, .... ____ / 
• Si desactiva la casilla Heterogeneity Correction, el cálculo de la dosis se basará en la hipótesis de que la densidad de los 
elementos situados dentro del contorno externo equivale a la del agua. Solo se excluirán las cavidades internas delimitadas. 

Objetos en 3D 
Definición automática de un bolus 
Fundamentos Si el volumen blanco planificado (PTV) que se va a tratar está situado cerca de la piel, se suele colocar un sustituto 
de tejido (bolus) sobre la piel para que la dosis prescrita se administre correctamente en el área deseada. 
Cuadro de diálogo Bolus Definition 

Definición de un bolus .------.---------------------------, 
Paso 

1 

2 

3 

4 

5 

ó 

Acción 

Haga die en el botón Define Bofus ___ de la pestaña Artificial del área de 
funcione;_ 

Haga die en el botón Bolus Range situado en la parte derec1Ja del 
cuadro de diálogo Bolus Definitioo_ 

Om el ratón, modifique el recuadro azul en uoa de las vistas (Axial Coronal 
o Sagittal) de modo que englobe el área (Bolus Range) que se desea cubrir 
con el bolus. 

Figw> 134c Bolus Rsg. 

Escriba tu1 nombre cignificativo en el campo Object Name. 

En la lista desplegable Bolus Direction, seleccione la dirección deseada. 

• Escriba el valoc de unidades de Hounslield del bolus en el campo HU 
Value. 

• El valor ¡ruede estar comprendulo enn-e -1000 y 3071 UR 

• Escriba el espesor del bolus en milim<tros en el campo Thickness (mm). 

7 • Sólo es posible generar.., bolus si las dimensiones especificadas en Bolus 
Range son superior<s o iguales 31 espesor introducido. 

S Haga die en Create Bolus pora gcmr.u: el bolus. 

9 Haga OK pora volver a la pant:úla principal. 

Asignar un valor de unidades de Hounsfield 
Fundamentos La función Overwrite HU de la pestafia Artificial sirve para definir valores especificas de unidades de Hounsfield 
que desea asignar a un objeto (p. ej. un implante médico). 
Función de UH 
Modificar el número de UH 

Paso Acdón 

1 Seleccione el objeto deseado de la lista. 

• Sekcci~ el valor deseado en el cuadro de número HU Value. 
2 

• El valor debe estar comprendido entre ·1000 y +3071. 

3 Active la casilla Overwrite HU. 

Eliminar objetos en 30 
Fundamentos El botón Remove 30 Region permite eliminar un objeto en 3D del conjunto de imágenes. 



Eliminar un objeto en 3D 
Pas.o Acción 

1 H2ga die m Rernove 3D Region p3r.1 activar la función. 

2 
Desplace el punttfo del tafón hasta el objeto en 3D que dc1;ea ehminat-y haga 
die en b zona seleccionada. 

3 
Vuelva a hacer die en Rernove 30 Regíon par-a eliminar d contorno 
dekctado y actualizar automáticamente ellllOCklo dt tejido. 

Creación de objetos 
Introducción 
Descripción general de la pantalla principal 
Fundamentos Esta tarea incluye varias funciones tanto manuales como automáticas que sirven para delimitar estructuras 
anatómicas criticas o PTV y guardarlos como objetos planificados. 
Si está utilizando la aplicación Phantom Mapping (ver "Aplicación Phantom Mapping"), puede utilizar esta tarea para delimitar 
la apertura en la que desea colocar el equipo dosimétrico, por ejemplo. 
Área de planificación Las funciones integradas en las ventanas de planificación y en la barra de herramientas se describen en la 
sección "Descripción general de la aplicación". 
Serie en 40 Si se dispone de una serie en 4D, aparecerá un panel de control que permite ver una simulación del movimiento de 
los órganos internos (ver "Simulación de datos en 4D"). Dicho panel está situado en la parte inferior derecha de las ventanas con 
el corte y las reconstrucciones. 

Descripción general del área de funciones 
Fundamentos Las estructuras anatómicas segmentadas se enumeran en la parte superior del área de funciones. Las funciones de 
segmentación correspondientes aparecen debajo de la lista. 
Estado del objeto 

Simbolo Conteoido!Ftwdóa 

-~· 
Si wt objeto esta activado, m b lista apareceri jWito al mismo un icono en 
fomta dt ojo abierto. 

., Si lUl objeto está dcsact:i\--ado, en la lista apuectci junto al mismo un -icono en 
fonna dt ojo cenado. 

• Para desactivar un objeto y ocultarlo en las ventanas de plantficactón, haga che en el tcono en forma de ojo abierto de la lista. 
• Para reactivarlo, haga clic en el icono en forma de ojo cerrado. 
Propiedades de los objetos Usted puede ver y modificar en cualquier momento las propiedades de un objeto de la lista del área 
de funciones. 

Si hace die: m. .. Eatonus ... 

~ 
El cuadrndo de color situado Se abre un cuadro dt di.ilogo en d que puede 
junio al <>Qíeto modificar d color y la opribd del <>Qjero. 

Se abre un cuadro de dialogo que prmÚte: 

d 
El botón •· .• :· '"""""'juma al • Modilkar el color y la opacid3d del <>Qíeto. 
objeto 

• Modificar el nombre del objeto, la edructW'3 

asignada o el conjmrto de cortes asignado. 

Funciones disponibles 

Fuudón Con~nido!Fuudón 

New ... 
Añade un objeto a la lista El objeto no incluirá \.'ÓXeles basta que no 
se hayan añadido ton las funciOJttS de pincel o~ 

Remove Elimina cl objeto sdr<cionado de la lista 

Auto 
La segmentación automática se efC"ctüa según los "\'alores de gñsa de 

Segmentatíon ... 
un intmr.do ddinido por el usuario (Band Thresholding). Si se trata 
de radíogra!ias, esJa functón se denomina X-ray Segmentation .... 

Brush Sirve para añadir \-óxeles a. uo objeto. 

Erase< 
fu-e para eliminar vóxeles y, tk este modo. adaptar el contorno de 
un objeto. 

BrushSize 
Puede ut~ para ajustar el tamaño del pin~l de las funciones 
Brush y Eraser. / 

Contours 
Si la casilla está activada, los objetos sólo se representarán mediante 
contornos. 

1 



Fuodón Contenido/Fuodón 

Auto Fill Si """ CISilla está activ.ula, las á=s <'llglobadas po.-la linea dibujada 
con Brush se reliman autoruiticameute. 

Si esta casill:~ esta activada. los vóxeles añadidos en dos wrtes 
lnterpolation "\<isibles no adyacentes con las funciones Brush o SmartBrush se 

.intetpolan entre los dos cortes. 

Smartl!ru"' 
Sirve para crear objetos de forma rápida a partir de los valores de ....... 

Oraw Sphere C..a un obj<to m 3D(..tha) que"' puÑ< modificar lwta obtmer la 
ruu.ta de.eada. 

SmanShaper .. Sirve para modificar manualmente Ja forma de un objeto 
.d=ionado. -- Sirve para cre3f nuevos objetos a partir de los objetos existentes. Manipulation 

Sin-e para sustituir un objeto al que se le asignó Wl3 furu:ióo en la 
Role prescripción {ver ""Definición de la prncripcióo: Asignar d tipo de 
Aeasolgnment objeto'" m la pagina 236) por otro (ver ""Asignar otra función"' en la 

página 211). 

Undo Deshace el últuno cambio efectuado. 

Aedo Restablece e1 último carnbío deshecho. 

Simulación de datos en 40 
Fundamentos • Si se dispone de una serie en 4D (ver "Definir una serie en 4D"), aparecerá un panel de control que permite ver 
una simulación del movimiento de los órganos internos. Dicho panel está situado en la parte inferior derecha del corte y de las 
reconstrucciones. 
• Esta función es muy útil al trazar el contorno de objetos para tratamientos extracraneales ya que, en estos casos, el movimiento 
de los órganos internos puede ser un factor importante. 
Funciones del panel de control 

Botón Con!PoidoiFullrión 

• Inicia automitic~nte la simulación en 40. MuestJa los datos de modo 
~ial 

• Detiene la simulación en 40 . 

• Sirve para !W3nZM manualmente pol" los COiljunto' &.- im:ígenes tfupouiblm . 

• Avanza hasta el final de la simulación en 40 

• Sirve para :retroceder manm11mente por los conjuntos de imágenes 
di_.;bt.. . 

• Rttrocede al início de-la simulación en 40. 

a Puede desplazarse a uu punto detmninado dt- la simulación con el control 
deslizante. 

Salir de la función de creación de objetos 
Mensaje al salir Antes de salir de la tarea Object Creation, asegúrese de que todos los objetos se han segmentado correctamente. 

Creación manual de objetos 
Creación de un objeto vacío 
Activar la creación de objetos Haga clic en New ... en el área de funciones. 
Añadir objetos individuales Los objetos individuales se pueden añadir manualmente del modo siguiente. 

··~ 
Acción 

1 fuga clic"' b- Single Object 

2 
• Escriba Wl nombre para el ob.Jeto e.n el campo N ame o 

• Seleccione un objeto de la lista StructuTe. 

3 Para ambia:r el color de la nueva estmctln, haga die en el colo:r desmdo. 

4 
Ea la lista lmage Set, seleccioM el conjunto de imágenes en el que debe 
apaRCt'r laemuc:tura. 

, Haga clic e.n OK p213 confirmar estos ajustes y añadir el nuevo objeto a la 
lista del área de- funciones. 

/ 
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J J 8 2 
Añadir varios objetos A continuación se explica cómo seleccionar plantillas predefinidas que contengan una lista de los objetos 
más utilizados. 

P•w Acción 

1 Haga clic en la pestaña Multiple Objects. 

2 Seleccione la plautilla de tratamiento requerida & la lista Treabnent Type. 

3 
• SelecciOM los obJetos ¡equmdos de la lista Objects o 

• Haga clic en Select AU p.m incluir todos los objetos. 

4 
Haga die en OK para confumar estos ajustes y añadir el nuevo objeto a la 
lista del área de funciones. 

Creación de plantillas con objetos A contmuación se exphca cómo crear manualmente plantillas con varios objetos: , 
Paso Acción 

1 Haga. ciic en la~ Multiple Objects. 

1 Selecrione las estructur3srequeridas & la lista Objects. 

3 
Haga die rn el botón New Template y escriba un nombre para la nueva 
plantilla en eJ cuadro de diálogo T emptate que aparece. 

4 Haga clic en el botón OK del cuadro de dialogo Template p;tta confinnac los 
ajustes y aiiadir la plantilb a la lista de la pcstúta Multiple Objects. 

-Eliminar plantillas de objetos Para eh m mar una planttlla con objetos de la pestana Mult1ple Ob¡ects siga los pasos siguientes: 
Paso Acción 

l Selttcione la plantilla de la lista Treabnent Templates. 

2 Haga díc en Remove. 

Eliminar estructuras Para ehmmar un objeto del área de funciones siga los pasos sigUientes· 
Paso Aulón 

1 Se:1ecciom- rol objeto deseado & la lista del atea deo funciones. 

2 Hap die en Remove. 

-Siguientes pasos • Si añadio un obJeto sm seleccwnar una estructura determmada, debera anadtrle el contenido manualmente. 
• Si seleccionó una estructura para el nuevo objeto, podrá segmentarlo. Para ello, puede utilizar la segmentación automática o 
manual. 

Añadir el contenido a un objeto con la función pincel (Brush) 
Añadir el contenido 

Pa•o 

2 

3 

4 

5 

Acción 

Seleccione el objeto requerido de la lista del área de funciones. 

Haga die en Bmsh. 

• Utilict- la bana de desp1a.zamiento Brush Size pa13 definir- el t:unaño del 
pincel. 

• Para podeJ \-et el tamaño aproximado del pincel. mueva el ratón sobre el 
-de planifkacióa 

• Pulse d botón deredlo del ratón para segmenw el objeto en el corte (ver 
"Utili=iónde la función deplliccl" m la págma 198) 

• Pulse el botón izquíetdo del :ratón si desea eliminar bordes del objeto (ver 
"Utilización de la fun<:ión de boaado" m la págma 198). 

• 

~ -
Figma 142:Memí.pancopm 

Copie los objt"tos seleccionados a los cortes adicionales. Para ell(l. desacti""e b 
función Brush y emplee el menú del botón drRcbo del ratón. 

Visualización de los objetos en las ventanas 
• La imagen muestra un objeto creado con la función Brush. 
• Al colocar el puntero del ratón sobre el objeto, aparece el nombre asignado al mismo. 

Añadir el contenido a un objeto con la función SmartBrush 
Introducción • SmartBrush es una herramienta de segmentación de la imagen con funciones avanzadas para segmentar 
estructuras que permite, por ejemplo, diferenciar el tejido sano del tumor. 
• Sirve para rellenar automáticamente regiones con valores similares de grises que están conectadas. 

~ 

. ., 
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Creación de objetos con SmartBrush 
Paso Acción 

1 
Ct~ lUl objeto \-aciO tal y como se describe m "Creación de un objt"tovacio'· 
m la pagina 184. 

2 Sdeccione e-1 objeto requerido de la lista del Mea de funciones 

3 Hap clic en SmartBrush. 

• Utilict" la barra de desplazamiento Brush Siu par.¡ definir el tamaño del 
plncel. 

4 
• Para poder V"tt el tamaño aproximado del pincel m~ el ratón sobre el 

área de planificación. 

• Coloque el pw1trro del ratón en el área q~ desea segmentar, mantenga 
pulsado el botón izquitrdo Cúón y arrastre el puntero por d áR-a deseada_ 

S • Smart8rush segmC"ntar.í ~ los pinles unidos que tengan los mismos 
v-almes de grises'ooidades de Houndield y esten situados cerca dd 
punl<ro. 

Si no se puede diferC"n.ciar c:laramentC" el contorno de la estructura 

6 
srgmentada del resto de la inugttt. utilice las funciones Brush y Eraser (VH 
·'Brusb y Enser~ en la pagina J 98) pata dtlimitat el contorno con más 
precisión. 

Añadir el contenido a un objeto con la función Draw Sphere 
Introducción Draw Sphere es una herramienta que permite añadir objetos esféricos tridimensionales al plan de tratamiento. 
Puede asignar el tamañ.o que desee a la esfera. 
Creación de objetos con Draw Sphere 

Paso Acdón 

1 
Cree un objeto vac-ío tal y como se descri~ en ''Creación de t.m objeto vacio .. 
tnlapágiua 184. 

2 Sel«cione el obj<to requnido de la hsta del área de funcion<S. 

3 Haga die tn el botón Draw Sphere. 

Coloque e-l puntero dt-1 ratón en el centro del áu'a que df':~ segme"ntar y, 
4 manteniendo pulsado el botón izquierdo del ratón, arrastte d puntero basta 

que laesf= tnglobe el área des=la. 

Modificar la esfera A contmuación, puede adaptar la esfera para que englobe a un tumor o a un órgano critico. Para ello, utilice 
las funciones de edición (ver "Modificar objetos existentes"). 

Relleno e interpolación 
Funciones de relleno e Interpolación 

Auto Flll Si rodea un área de un corte con el pincel (Brush), por ejemplo, y la casilla Auto FIII está activada, el espacio se 
rellenará automáticamente. 
lnterpolation Si la casilla lnterpolation está activada, los vóxeles añadidos en los cortes visibles no adyacentes con las funciones 
Brush o (SmartBrush) se interpolan entre los dos cortes. 

Creación de objetos en radiografias 
Antes de empezar Antes de empezar a crear objetos en las radiografias, se precisan los requisitos siguientes: 
• Conjunto de imágenes de TC localizadas 
• Radiografias frontal y lateral (en caso necesario, con las imágenes DSA correspondientes), localizadas con el mismo sistema de 
coordenadas que el conjunto de imágenes de TC localizado. 
Efectuar la segmentación 

Pa.w Acdñ.D 

1 Sd=ione la pestaila X-ray lmages de la pantalla principal 

2 Cceeunobjetovacio(wrpág.184). 

3 
Haga die: en X~ray Segmentation ___ para abrir el cuadro de dialogo de 
creación de objetos. 

4 
Con ayuda de las funeiones Brush y Eraset" (\·er pig.. 198) segmente la 
estructura deseada en las radiografias de la pest:ma Frontal y lateral. 

Para genear una v-ista preliminar del objeto obtenido: 

5 • Haga dicen la \"entaDa supcriorderecha 
• Active la casilla Overlay Object Preview para ver el objeto ~ro 

eo la rndiogr.Wa lateral y frontal 

6 
Para confinnar los ajusk's realizados y cerrar este cuadro di:' diilogo, baga 
clic:euOK. 

\ 
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Comprobar la segmentación Una vez finalizado el procedimiento, el objeto segmentado aparece en las ventanas del área~ J 8 2 
planificación. 

Creación automática de objetos 
Segmentación por valores límite ;F=L:~'.' .'.·,~ .•. 
Fundamentos Band Thresholding es un método de segmentación automática basado en los valores de grises. ( '." . \ \ 

" 2.-~ 1 f 

Paso Ac-

1 Selecc:~ un objeto de la lista del área de funciones. ~- ~ ····-. 1 

" ¿_-:-
'., 

2 
Haga clic en Auto Segmentatron ... par.¡ abrir el cuadro de dialogo Band 
~ng. 

3 [11 Haga die en el botón Resize Bounding Box: de l::t barra de 
hefr.unimtas del cuadto de dtalogo Band llvesholding (si todavía 
no esti activo). 

4 Seleccione Bounding Box drl menU desplegable Mask. 

5 
Utilitt el puntero del ratón p:ua colocar d recuadro en la vista axiaL coronal 
o sagital y, de este modo, bordear el arta que desea ~gmentar . 

• Se!=i ... Ia cantidad de frngn=to. que deben detecta= y ><gmmtane 

6 
en la lista desplegable MaxínaJ Fragment Ntmlber. 

• Si, por ejemplo, selecciona un fragmento, se segmentara el3rea conectada 
núsgr.md.. 

Defina los \·atores de grises en el histograma (situado en la parte inferior 
der«ha) de la siguimte forma: 

• Escriba lo.,..._ =:=rio. Righl (de=ha) y left (izquierda) en lo. 
7 campos conespondientes o 

• utili~ el puntero del ratón para ajusbc los controles des1izantrs del valor 
izquierdo yfo derecho. basta que los valores deseados aparezcan en los 
campos coaespoodientes. 

S 
Para podtt definir con mis precisión elwnbral, active la casilla Zoom y 
amplie la zona- entre d umbral deteclto e izquimlo. 

9 
Haga die en OK para coofirmar los ajustes :realizados y adivac la 
._.,uación. 

Comprobar la segmentación Una vez finalizado el procedimiento, la estructura segmentada aparece en las ventanas del área de 
planificación. 
Segmentación por banda del umbral con un objeto máscara 
Fundamentos En el cuadro de diálogo Band Thresholding, también puede segmentar un objeto dentro de un área definida por 
un objeto máscara. 
Crear el objeto máscara 

Paso Ardón 

1 Creeunobjeto\r-acio(verpág.184}. 

Utilice las funciones Oraw Sphere (ver pág. 189) o SmartShaper (ver 
2 pag. 199), por ejemplo, pata definir de forma aproximada el Me-a qut desea .......-. 

Band Thresholding ..,. Acción 

1 
Cree 1ll:lll\131tneDte otro objeto '-'acto (verp.¡ig. 184) y asígneW UD uomJ.mo que 
concumk con el objeloque dese-a scogmmtar (p. q_ "'ventriculosj. 

2 
St'lt'c:cione dicho objeto del flrt'a de funcione~ y haga die en Auto --· En el cuadro de dialogo Sand llu-esholding, seleccimu- el objeto nWcara 

' neeesario del mnní ~pbk Mask situado en la parte inferiot del cuadro 
de- dialogo. 

4 
Pan podt2- definu: con~ preciAón la veotana de grises,. actiw la casilla 
Zoom y amplje la zona cutre el umbnl detetho t' izquimlo. 

• Seleccione la untidad de fragmento$ que deben~ y St'gtllt'l1t3tSe 

5 
en la lii.b <bplegable Maúnal Ffogment Number"_ 

• Si, por t;m¡plo. se1t'1:ci<ma un úagmmto. M:' segmeutari rlart:a conectada 

IIW~. 

Defina los valores de gríse1: en ellustogr.un;a (situado en la p3il1e mfnior 
dc:rtcha) de la Aguiente fonna: 

• Escriba kK \~ores ~os Right (da-«ha) y lett (izqui.trda) en lGS 

' campos co~cntt:s o 

• utilice el punttro del Oltóu p:ua ajustar los ooorroles desl.iz:autes dd \":lloc 
JZqulerdo y!o derecho. hasta que los valores de:oeados ap;aracan en los 
campos COIJftPOlldienf.es. 

7 
Haga die en OK para coufim1ar los ajusle.~ tcalizadoij y activar la 
scgmemación. 



Comprobar la segmentación Una vez finalizado el procedimiento, la estructura segmentada aparece en las ventanas del la 1 8 2 
planificación. 

Modificar objetos existentes . 
Brush y Eraser (. --· D 
Funciones de pincel (Brush) y borrado (Eraser) r;~l,¡p \ 
• El diámetro de las herramientas de pincel y borrado se ajusta con la barra de control deslizante Brush Size. _" /] 3 f}1 

) 

• Si activa la casilla Contours, las herramientas de pincel y borrado y los objetos segmentados sólo se representarán co O"" , -V: _ / 
contornos. "' . ~ · '/ 

!• 
Utilización de la función de pincel La función de pincel (Brush) sirve para rellenar los objetos segmentados o vacíos (ver - -~-~-_.:.. "' 
"Añadir el contenido a un objeto con la función pincel (Brush)"). 
Utilización de la función de borrado La función de borrado (Eraser) sirve para borrar parte de los objetos segmentados (ver 
"Añadir el contenido a un objeto con la función pincel (Brush)"). 
Alternar entre la función de pincel y la de borrado Para alternar entre la función de pincel (Brush) y la de borrado (Eraser) al 
segmentar objetos, pulse el botón derecho del ratón (Brush) o el botón izquierdo (Eraser). 

SmartShaper 
Fundamentos Esta función sirve para cambiar manualmente la forma o la posición de un objeto. 
Activar SmartShaper Seleccione el objeto requerido de la lista del área de funciones y haga clic en SmartShaper ... para abrir el 
cuadro de diálogo SmartShaper. 
• Si sólo desea ver el contorno de los objetos, active la casilla Contours. 
• El diámetro de la herramienta Sharper se ajusta con la barra de control deslizante Too! Size. 
Utilización de la función Sma~rt:::S::h.::a:.!p::e:;.r ____________________ ~ 

Paso Accióu 

2 

Para modificar la posición dt-1 objeto seleccionado, haga die en Move y 
arrastre el objeto hasta la posición ~ 

Figun 160: Molo-u 1D1 objeto 

Para modificar la fOJma dt-1 obje:to seleccionado, baga die e:n Defonn y 
&.place d puntero del rnón po< el objeto,.,. 'JUSW el contomo eximio. 

Figwa 161: Modificación dt b forma delDI obj«fo. 

3 Haga die en OK para confímtar los cambios_ 

Transferir objetos entre conjuntos de cortes 
Fundamentos • Una vez creados los objetos, se asignan automáticamente al conjunto de imágenes en el que se crearon. 
• En caso necesario, se puede asignar un objeto a otros conjuntos de imágenes fusionados que formen parte del plan de 
tratamiento. 
• Una vez creado el plan de tratamiento (ver "Cuadro de diálogo inicial Create Plan"), no está permitido transferir objetos de un 
corte a otro. 

/ 

) 
/ 



Trasferencia de objetos 

d Haga die en el botón" ... " Slruado junto al objeto. 

Pukc la pesuíU Set/Statistics dd cuadro de diálogo que ap;:~Rtt. 

4 Si desea trmsferir todos los objttus. active la casilla Move au Objects.. 

Haga die m OK para confirmar la !i!eiK6ón ñectuada. 

' 

F1g10 163. ~del lamliioddobjelO 

Haga die en el botón OK delllltm3~ parn activar la trasfermc:ia de objer.» 

Manipulación avanzada de objetos 
Reducir/ampliar el tamallo de objetos 
Fundamentos La función Scaling permite: 

.3 7 8 2 

• Ampliar o reducir de forma proporcional el tamaño de los objetos creados y generar un objeto nuevo a partir del objeto 
modificado. 
• Crear un objeto pared con respecto a un objeto de origen creado por el usuario 
Activar la reducción/ ampliación de objetos 

Paso 

1 

2 

Pestaña Scaling 

(j) 

Acdón 

llag;l clíc <n Advanced Manípulation ... en el área de fwtcioues. 

Selecciono la pestaña Scaling . 

Muestra el objeto de origen seleccionado desde el que se creará el nuevo 
objeto. 

Muestra una v:isu preliminar del objeto ampliado/reducido basada en la 
manipulación efectuada en el ob¡eto. 



Ampliar y reducir el tamaño de los objetos Las opciones disponibles en el cuadro de diálogo Scaling variarán dependi~dl 8 2 
si usted está reduciendo o ampliando el tamaño de los objetos o de si está creando un objeto pared. 

Crear un objeto pared 

Combinar objetos 

Paso Acc:Wo 

1 
En la sección Choose Operation and Soure& Object. seleccione Enlarge 
Objec1 o Shrink Object. 

2 
En la sección Choose Operation and Source Object, también dt,berá 
seleccionar&, la lista el objeto cuyo tamaño desea modificar. 

• En la sección Adjust Parameters. defina las dlmensiones (en milímetros) 
segUn las que desea aumentar o disminuir el tamailo del objno. 

3 • Por defecto,. el tam:rño del objeto se modifíari de fonna propon:ional en 
las direcciones izquierda-derecha. anteropo:sterior y aaneal-<:audal. Para 
desacti\-ar este 3Justt', haga cJic en la casilla proportional &, la orientación 
corresponditnte. 

• En el campo Name, defina un nombre para e1 nuevo objeto. También 
puerle seleccionar d< la bsla una estruc!Uf3 predefinicla 

4 
• Po.r defecto. el nuevo ol:!jeto recibirá un nombre que .re!Wja el nombre de] 
objeto~ eligen y el de la operación sdecciomda. 

S Haga die en el color~ parad nbje10. 

6 
Para ver una 1.-ista preliminar dt,l resultado &, la operación, haga die m las 
ventanas cottt!s¡xwwiíentes simadas en la derecha de la pagina. 

7 Haga die en Generate parn genernr el objeto con el nue·vo tamaño. 

• Para confirmar los ajustes rea.1i.zado.<; y ~enar este cuadro&, di3logo. haga 

8 clic en Clase. 

• El objeto con el nuevo tamado se visualiza en la lista del área de funciones_ 

Paso Acción 

2 

3 

4 

5 

ó 

7 

8 

9 

En la sección Chnose Operation and Source Object. seleccione Create 
Wall. 

Figma 16S: Opc:ia:lt:! del cbjttopard 

• ~ga clic en Exterior para aear el objeto pared por fuera del objeto de 
ong= 

• Haga die t1l Center-ed para crear el borde del objeto de origen en el centro 
delllii0\"0 objek> paR<!. 

• Haga die t'lllnteriorpatacrearel objeto patM dentro del objeto de origftL 

En la sección Choose Operation and Source Object, tambien debera 
seleccionar el objeto de origen. 

En la St:Cción Adfust Parameters, defma las dinlemiiones cnmilimetros que 
debor.i _,. el objeto p;u<d. 

• En el campo "'"'""· <!<fina un nomlxe p>ra el objeto p;u<d. T>mbién 
puede seleccionar de la lista una estructun predefinída. 

• Por defedo. el nombse del nue\'O ol:!jeto coincide con el objeto de origm. 

Haga die en el color- dest-ado para el objeto. 

Para v~ una vista prt"liminar del resulbdo de la opención. haga die en las 
veutmas correspondientes situadas m la deRcha de la p;iglna. 

Haga die t1l Generate para crear el objeto pared 

• Para confimJar los ajustes realizados y cmar este cuadro de dialogo. haga 
cüc en C1ose. 

• A contlnuación. el objeto paRd se visualiza en la lista del áRa de 
fnnciooes. 

Fundamentos La pestaña Logical Operations sirve para combinar dos objetos y crear un nuevo objeto a partir de los mismos. 
Activar operaciones lógicas ~} 

Paso Arclóu 

1 Haga clic en Advanced Manipulation ... en el :im1 de funciones. 

2 Sekcci .... lapemñal.ogical--. 

¡2/ 9- " .,r -' ... 
Ca.'¡ .... --· ~pre:.: 
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Pestaña Logical Operations 

Cómo combinar objetos 
Paso AcciOn 

1 
En los campos first Operand y Second Operand. SC"leccione dos objetos 
que constituicin la base del objeto nuevo. 

Seleccione la ~ón <kKada ~ Wl3 de bs siguientes ~: 

• Haga cli.c en Union para crear un objeto ~·o combinando dos objetos. 

2 • Haga die en lnterseclion pan crear un nuevo objeto a partir de la 
intersección de dos objrtos. 

• H3ga die en Subtraction para crear no m.Je\.'0 objdo sustrayendo el 
,....,oo oh¡ «o (Second 0pe,mm¡ del""""' ob¡<to (Fm Opeo-and). 

• En el campo Name:, defina un nombre para el nuevo objeto. Tambien 

3 
pD«<e sdeccionac de la lista una r-structtn pm!eñnida. 

• Poc defecto. el DUe'\'o objeto recibirá un llODlbao que refleje el nc:mle de la 
opma<:Íón seleccionada. 

4 Haga di< m el color deseado par> el ob¡eto. 

5 
Pan ver wm vista preliminar del RSUltado de la combinación. haga cl.íc en las 
vent>o>s comspondien"" situados en la d=cha d< la página. 

ó Haga die en Generate para crear el nuevo oqeto. 

• Para confitmar los ajustes realizados y cemr-~ cuadro de dialogo, haga 

7 clK: en Close. 

• Aconrinuación. el nuevo objeto aparecerá-en la lista del área defunciones. 

División de objetos 
Fundamentos La pestaña Splitting sirve para dividir objetos planificados en objetos más pequeños. Esta función puede ser útil si 
está tratando tumores de columna, por ejemplo, y desea separar áreas críticas que no deben recibir radiación de áreas con tumores 
que deben recibir la dosis máxima. 
Activar las operaciones de división 

Paso .Acdóu 

1 Seleccioue el ob¡eto que desea di>idír de la lista Somce Object. 

Seleccione la orientación del plano de com:: 

• Haga clic en Min Area para ddinir la orientación de corte de fonna que la 
2 sección sea mínima. 

• H3ga die en Axial, Coronal o Sagíttal para dividir el ol!íeto según la 
orientación deseada. 



Pasos iniciales 
Paso Accióu 

3 Raga clic m. el botón Object Splitt&r situado en la barra de 
herramientas & la pen3ña Splitting. 

-1 Haga die en b ventana con la vista deseada. 

5 

6 

Figura 1~&· A~delrorte 

• Con el puntero del ratón, amstree-1 cuadrado \'ffdt. de forma que el plano de 
corte tenga la oritntac!Ón dese4lda 

• También puMe indínar d plmo mm'ieudo d ptlllkro del ratón pot" encima 
o por droajo del cuadrado venk. 

Ñpl.l69; Comprobvkdmsúm{u:qludt: -maacac'ID; cllftcllll: eMe) 

Compruebe: q~ d ObJeto esta coatttamcnte dn..-idido. Para dio, utilice las 
\'t'D"talW; en 3D y Wvcnbi:W: con los coms. 

Generar objetos divididos Si el objeto se ha dividido correctamente, puede generar dos objetos a partir del contenido de los 
cuadros azules y ámbar. 

Paso Acción 

1 Defina un nombre para el primer objeto en el campo Name:. 

2 Haga die en el color deseado para el objeto. 

Haga clic en la opción comspcndimk al objeto que de= gC!l<f3C Generate 
3 Blue (azul) o Generate Amber (ámbar). El objeto aparttua en la lista 

Souroe Object. 

4 Rtpila los pasos 1-3 pan el segundo objeto. 

• Para eonfmnar los ajustes realizados y cerrar este awJro de diálogo, haga 
die en Glose. 

5 
• A continuación, los DlJeVUli objetos se "\'isu:ilizan en la lista del 3rea de 

funcíones. 

Asignar otra función 
Fundamentos Esta función sirve para sustituir un objeto al que se asignó una función especial en la prescripción (ver "Definición 
de la prescripción: Asignar el tipo de objeto") por otro objeto. 
• Si, por ejemplo, el volumen blanco ha disminuido de tamaño desde el tratamiento anterior, se puede modificar el volumen con 
las funciones de ampliación/reducción de objetos ("Reducir/ampliar el tamaño de objetos"). 
• El objeto original (denominado PTV en la prescripción) se puede sustituir por el objeto reducido. 
Activar la función Haga clic en Role Reassignment ... para abrir el cuadro de diálogo Reassignment. 
• Los objetos PTV, Boost o OAR de la prescripción (ver "Definición de la prescripción: Asignar el tipo de objeto") aparecen en la 
lista Assigned Objects. 
• La lista Avallable Objects contiene el resto de objetos que se pueden selecionar 

Paso Acción 

1 
De la lista Assigned Objects, stleccione el objeto original que desea 
sustituir. 

2 Dt la listaAvailable Objects. tc"kccione d nuevo objeto. 

3 !úp die en Swap p>r.~susti!Wr el objeto original por el nnevo. 

4 
Para continuar Jos ~realizados y cerrar este cuadro ~ dillogo, haga 
die en Clase. 



Planificación del tratamiento 
Tipo de tratamiento / 
Fundamentos Con iPian RT Dose puede crear planes de tratamiento con varias técnicas: Conformal Beam, Conformal Are$/ 
(estáticos o dinámicos), IMRT y Circular Are. Se pueden utilizar un número ilimitado de campos de tratamiento, haces o arfs. 
Sin embargo, el rendimiento del sistema puede verse afectado si el número de haces (>50), arcos(> 10) o campos de IMRT 1 

(>20) es muy elevado. · 

Confonnal Beams En la técnica de haces conformados con campos fijos (Confonnal Beams), el colimador genera distintos '"· / 

campos para diferentes posiciones del gantry y de la mesa. De esta forma, cada campo está conformado según la forma del PTV. 
Dado que los colimadores multiláminas permiten generar un campo grande, suele bastar con un isocentro por lesión. 
La desventaja de esta técnica es que la dosis administrada en el tejido circundante del área de entrada del haz puede alcanzar 
valores superiores a los obtenidos con radiocirugía estándar con un gantry rotatorio. 

Confonnal Ares En los tratamientos de arcos conformados (Conforma! are), la rotación del gantry durante la irradiación es 
semejante a la que se efectúa durante la radiocirugía estándar. La conformación de la radiación a la forma de la lesión para cada 
arco (y posición del gantry) proviene de la técnica con haces conformados. El sistema es compatible con tratamientos de 
arcoterapia conformada estática (Static Conforma! Are) y dinámica (Dynamic Con formal Are). 

Radioterapia de intensidad modulada En los tratamientos de radioterapia intensidad modulada (lMR T, lntensity Modulated 
Radiation Therapy), la intensidad del haz administrado es heterogénea dentro del campo. Esto permite minimizar la dosis que 
reciben los órganos críticos que se encuentran cerca del volumen blanco planificado (PTV). 

----

1::~3 

Circular Are En los tratamientos de arcoterapia circular (Circular are) se utilizan colimadores cónicos que generan campos de 
radiación cónicos. De este modo, el punto de intersección recibirá una dosis de radiación elevada, mientras que la dosis fuera de 
este volumen será menor. En caso de tratamientos administrados en una única fracción, se utiliza generalmente un cierto número 
de arcos para un único tratamiento. Dichos arcos se distribuyen en el espacio alrededor del paciente. Para cada arco se utiliza un 
ángulo distinto de la mesa. Al utilizar un número suficiente de haces, se optimiza la administración de la dosis ya que se minimiza 
la dosis en el tejido circundante. 

La arcoterapia circular es de gran utilidad al tratar pequeñas lesiones esféricas y al efectuar radiocirugía funcional. La desventaja 
de la utilización de campos cónicos es que pueden implicar la utilización de varios isocentros para un único PTV. Como 
consecuencia, es posible que la dosis administrada en la lesión no sea lo suficientemente homogénea. 
En los tratamientos de arcoterapia circular, la dosis se calcula con el algoritmo Circular Con e. El algoritmo Monte Cario no está 
disponible en este caso. 

Descripción general de la pantalla principal 
Objetivo En la tarea Treatment Planning, puede definir, visualizar y modificar el plan de tratamiento. 
Acceder a la tarea • Puede acceder a esta tarea mediante las funciones del área Navlgator. 
• Si no se ha creado aún un plan de tratamiento, se accede directamente al cuadro de diálogo Create Plan (ver "Cuadro de diálogo 
inicial Create Plan"). 
Pestañas 

PMtaña Couttnído/Función 

Ovenriew 
l\1uestr.l imágenes reconstruidas y un modelo en 30 de las imagme-s 
.&¡u;ri.W. 

SIWes Muestra COJ1es m. los que puede supaponer los muJtados del calculo 
de la dosis. por- ejemplo. en fonna ~curvas de isodom.. 

Tru crear tm plan dte tratamímto, esta pffiaña muestra Wl mapa de 
colisiont:s de los objetos segme-ntados y dd isocentro; una 

lrradiation Plan puspect.iva desde el haz del volw:ne-u blanco pbnificado; una 
representación tridimensional de los h.1ces o arcos defmidos. así 
como un corte. 

ARC BEVs 
Si se han <kfmido arcos. los puede examinar más dett:ni~nte en 
esta pestaña. 

X-r.oy lmages 
S.i se dispone de radi.ografias, las pue<Je. examinar mis detotidamrnte 
m t:sta pestaña. 

Plan Contenl Pemlite modüícar y seleccionar objetos del plan. .. 
Barra de herramientas En la derecha del area de plantficacton aparece una barra de herrarmentas con diversas funciones, 
Además, las ventanas del área de planificación contienen botones adicionales. 
• Para más información acerca de las funciones generales, consulte "Descripción general de las funciones". 
• Para más información acerca de las funciones relativas a la dosis, consulte ''Descripción general de las funciones relativas a la 
dosis (barra de herramientas y ventanas)". 
Área de funciones Si no se ha creado aún un plan de tratamiento, están disponibles las funciones siguientes: 
Una vez creado el plan: 
• El área de funciones contiene funciones adicionales. 

\ . 



• El área de funciones también contiene la pestaña Prescription con más funciones. 

Función Contenido/Función 

Cr-eate Permite seleccionar un modtlo u otro tipo de información para el 
Treatment Plan plan de IIlltlmiroto (ver pág. 231) 

Obje-ct Pmnite modificar la forma de los objetos a partir de su morfología o 
Manipulation con operaciones de lógica (""ee: pág.. 203)_ 

Descripción general de las funciones relativas a la dosis (barra de herramientas y 
ventanas) 
Funciones de la barra de herramientas 

Funciones de las ventanas 

...... J Conf~midOIFundón 

• El botón Plan Comparison sirve p;u1l cargar otro plan dt tratamiento y 
compararlo con el actual. Mi~ in:formacion en la pág. 2óS. 

[lij El botón Open DVH Oialog 2ln un cuadro de d:Wogo que pennite c.alculM la 
dosis de tr3tamienlo pan '1.-o.lúmenes bhncos planificados. Mas informaaótt 
c:u la p;ig. 275. 

• El botón Dnse Oísplay abre un cuadro de dialogo que pemllte configurar 
divenas opciones de repu:seutación de la doúl, p. q. en va1otes rdativ~;" o 
abWutos, m cGyoGy.etc. Pan más infunmción. coorulte lapig. 272 

• El botón Toggle Monte Carfo 1 PenciiBeam pennite C3tUbl3r- de algoritmo 
de eilculo de la dori$: de Monte Cario a Pencil Bum o \'ic~ersa. Mit 
información en b pag. 288. 

• El botón Show Dose pemute muahzar la dtstnbuoón de la dosis pl¡mificada 
para cada volumen blanco. asi como la escala correspondiente. Más 
lufonnación en la pag. 284 

[iJ El botótl Threshold \i$11aliza un nnico U1llbrm de la dosis, lo que pennite 
estudillr un \'aloe coocreto de la m:i.mu. Mas iufO'IIIlilctón en la pág. 286 

El botón T oggle Yiew mode pennite: visualizar una \-ista frontal o cr.meal de 
todas las estr1.1cturns. o solo ~ las est:ructuras criticas. Mas infonnadón. en b 
pág 296. 

El botón show/tkaw planning shape pennire adaptar el campo de radiación 
modificando la posición de las láminas del colimador multil3minas. Mis 
lnfonnación en la pág.. 31 7. 

El botón show/change leaves and jaw positions permite aJustar 
manuabnente las poslcionts de las láminas y de Jos colimadores primarios. 
1vüs infonnación en la pág. 319. 

El botón enter leaf posítions numerically pmnite introducir una posición 
detmninada para cada 1amina. Más infunnación tu la pág. 320. 

El botón resel manual changes to shape permíte cancelar las 
modificaciones efectuadas en las posicione.s de la laminas- Más información 
enbpág. 317. 

El botón T oggle fluance display pcnnite visualizar uu mapa dt fluencia. 

Mas información en la pág. 287. 

El botón Arc/Beam display penníte seleccionar los haces o arcos que- desea 
viswllizar. Más infunnación"' la pág. 302. 

Estai funciones pennitrn desplazarse por los arcos o lo<> haces de IMRT 
seleccionados. Puede encontrar mis infonnanón al respecto a partir ~ la 
pág 323. 

Descripción general del área de funciones 
Fundamentos Una vez creado el plan de tratamiento, en la pestaña Functions y Prescription aparecerán distintas funciones de 
modificación del plan. 
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J 18 2 
,. Las funciones que aparecen en la pestaña Functions dependen de los elementos seleccionados en la lista (RTPian, grupo de 
tratamiento o elemento de tratamiento). 
,. En la pestaña Prescriptlon siempre aparecen las mismas funciones independientemente del elemento seleccionado en la lista 
Functions. /_...--
Área de funciones: RTPian ( ( 

FIIIK'ión Conft.ntdo!Funrión 

-MU Actualiza d cálculo ~ u.nidadt:s de monitor del plan de trntamitnto 
completo. Las unidades de monitor sólo se actualizan 
automaticamente al efectuac cambios importantes, p. ej. en la 
ponderación de los grupos de tratamiento y de determinados 
~ imhviduales (\~paginas 251 y 254) o efectuar ajusks en 
la prescripción {ver '"Definición de la prescripción: Modificaciones 
postttiores" m la página 245). 

Add Treatment Sin.-e para adadi:c un grupo de tratuniento (haz confonnado, haz de 

"'- IMR.T. arco conformado estitico!chnámico o arco circular) al plan de 
tratamiento. Puede encontrar mis infoml3Ción al respecto en 
"'Coofigurnr el tmtamicnto'" m la página 247. - Muestra las propiedades del plan de tratami~tto. Puede encontrar 
mis infonnación al resp!eCtO en '"Visualización y modificación de-las 
~&!plan'" en bpágina261 

Remove IMRT Si se efectuó la optimización de IMR.T para el plan de tr.rt::u:niento 
Optimization (ver "'Optimización de la dosis en IMR.T' en la página 343). no es 

posible efectuar detenninadas moditicacion6 (J>. ej. añadir grupos de 
tratamiento). En estos casos, puede utilizar el botón Remove IMRT 
Optímization parn; dtsbloquear el plan y modificarlo. 

Are a Plan Grncias a las funciones del área Plan T empJates (Save as new y 
Templates Manage), podrá utilizar el plan como moddo para tratamientos 

futuros. Putde encontn.r mas información al resp«:to en ''Guardar 
mode-los & plan de tratantiento" en la pág.im 335 y "Gestión de 
mo&los de plan de tratamiento" en la página 337. 

Create Yarian Si no se dispone de la función de transfennc:ia por DICOM. con este 
MLC file(s) botón podci guardar los par.Unetros del MLC en el disco duro parn 

poderlos tnns:ferir posterionnente al software de la estación de 
trabajo del MLC (ver pág.. 422). 

Área de funciones: MLC Treatment Group 
FUDÓÓD Cont.DidoiF unciOo 

-hMU Actualiza. el cákulo de unidades de monitor del plan de trataruitnto 
completo. Las unidades de monitor sólo se actua.Iiz.an 
automátic3mftlte al efectuar cambios importantes. p. e.J. al ponderar 
los grupos de tr.ltamiento y detmninados elementos individuales (ver 
págin.a'il 251 y 254) o- efectuu ajustes en la prescripción 
('-"tt'"Defwición de la prescripción: Modi:ficaciones posteriortS'. en la 
página245). - Muestra las propiedades del grupo de tratamiento seleecionado. 
Encontrara más i:nfonnación al respecto en "Grupos de tratamiento" 
en la página 84. 

Treatment Estas funciones M-en pan editar y eliminar grupos de tr.rt:uniento y 

"'- sus coordmadas. ~.de encontrar más ittfonnación al respecto en 
••Modiftcar grupos de tratami~to" en la pagina 250. 

Weighting Ponderación relativa entre los grupos de tratamientos. Puede 
encontrar más información al respecto m "Ponderación del grupo,. 
en la página 151. 

Add Esta función sirve para añadir ekmmtos de tratamiento adicionales 
al grupo seleccionado. 

Área de funciones: grupo {arcoterap1a c~rcular) 
Fundóa ContenidoiFuodón 

RefteshMU Actualiza el c3lculo de unidades de monitor del plan de tratamiento 
completo. Las unidadts de monito-r !iólo se actualizan 
automaticamente al efttttw cambios importantes, p. ej. al ponderar 
losgtllpO'de..-úentoydetenni••dosdemen""iodividual..(ve< 
páginas 251 y 254) o efectuar ajustes en la prescripción 
(ver "Definición de la pR"SCripción: Modificaciones posteriOttS"' en 
lapágina245). 

Properties Muestra las propi~s del grupo de. tratamiento selecciou.ado. 
Encontrará más infonnación al rnpecto ~"Grupos de tratamiento'" 
mbpágim84. 

Treatment Estas funciones sirven pan editar y eliminar grupos de tratamiento y 
G<oup sus coordenadas. Puede mcontrar m:is ittfonnación al respecto en 

.. Modificar grupos de tnt.uniento" en la pagina 250. En caso de 
tratamientos Circular Are aparecerán funciotK!i adicionales para 
ajustar el diámetro del colimador (ver "Diameter'' en la página 256). 

\ r¿v..\ 
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Función 

Weighting 

-
Área de funciones: Haz 

Fuodón 

RefreshMU 

Propert ... 

Oolete 

Beam 

Weóghting 

Área de funciones: Arco 
FUJKión 

"""""hMU 

-
Oelete 

""' 
Weighting 

Pestaña Prescrlption 
Función 

Prescription 

Refresh MU 

Points 
oflnler-..t 

Artificial Object 

ContenidOJFunción 

Ponderación relativa filtre los grupos de tratamientos. Puede 
encontrar más .información al respecto en "'Ponderación ~l grupo" 
<nla página 25 L 

Esta función sirve par.¡ adadir elementos de tratamiento adicionales 
a) grupo seleccionado. 

Coot.nidoiFUlldón 

Actualiza el cálculo de unidades <k monitor dd pl:m de- tratamiento 
completo. Las untdades de monitor 'iólo se actualizan 
automaticamtnte al eftttuar cambtos importante-s. p. ej. ;al ponderar 
los grupos de tratunimto y detmninados eltmentos ind:ixiduales (ver 
páginas 251 y 254) o efectuar aJustes en la prescripción 
(ver "Definición de la prescripción: Modifteaciones posteriores" en 
la pagina 245). 

Muestla las propiroades ~1 ekmeuto de tr.Jtamitnto seleccionado. 
Encontrará más información al respt:cto en ··Elementos de 
tr.Jtuniento~ eu la página 91. 

Elimina el elemento de tratamiento sel«cionado. 

Funciones de edición de los ángulos y par.imetros de los elementos 
de tratamiento. Encontrará más información al respecto en 
'"Modificación de elementos dt'ttalamiento" en la página 254. 

Ponderación relativa entre los elementos de tratamientos. Puede 
encontrar mis información al respecto en "'Ponderación de los 
elementos de tr.Jtamiento'" en la pagina 256. 

Coot.nidotFUlldón 

Actualiza e! cilculo de 1lDidal:ks de monitor ckl plan de tratamiento 
completo. Las unidades de monitor sólo se actualizan 
automáticameute al efectuar cambios importantes, p. ej. al ponderar 
Jos grupos de tr.Jtamiento y detmrdnados elementos indivlduaJes (ver 
páginas 251 y 254) o efectuar ajustes en la prescripción 
(v"'er "Definición de la _prescripción: Modificaciones posterious" en 
la página 245) 

Muestra las propiedade-s del elemento de tratamiento seleccion.ldo 
Encootrar:i más infonnación al respecto en '"Elementos de 
tr.rtamimto" en la página 91. 

Elimina el elemento de tratamíento stkccionado. 

Funciones de edición de los fulgulos y parámetros de los elementos 
de tratamiento. Encontrará más información al respecto en 
••Modificación de elementos de t:r.l~" en la página 254. 

Ponderación relativa entre los elementos de tratamientos. pllfiie 
encontrar más infounación al respecto en "'Ponderación de los 
eleme:otos de tratamiento" m la página 256. 

Contt>nido/Fuodón 

Sitve para visualizar y editar los parámetros actuales de la 
prescripción (ver "'-Definición de la prescrípción: Modificaciones 
posteriores" en la página 245). 

Acrualiza cl cálculo de unidades de monitoc del plan de ttatanuento 
completo. Las unidad~s de monitor sólo se actualizan 
automáticamente al efectuar cambios importantes, p. ej. en la 
ponderación de los grupos de tratamiento y de determinados 
<iementos individuales (v..: páginas 251 y 254) o et'.<ruar a¡ustes en 
la prescripción (ver "Defuúción de la pr~cripcióu.: Modificacionfi 
posl<riares" en la página 245). 

• Los puntos de interés indican la dosis actual en un punto --• Para obtener mas infonnación acerca de-. las funciones: re1aciooadas 
con los puntos de interés (Add. Delete. Positíon. Find. Properties, 
Auto Generation). -consulte '"'Definir puntos de interés" en la 
página 291. 

Esta función sirve de ayuda a la hora de ajustar la po!iición de las 
láminas (va: "Utilización de Wl objdo temporal" en la página 318). 

'/ \.:~! 1 
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Crear un nuevo plan de tratamiento 
Cuadro de diálogo inicial Create Plan . _ 
Fundamentos • Una vez finalizada la tarea Surface Segmentatlo, se le solicita que cree un nuevo plan de tratamiento. rr:;-~~···: __ ·-~·-.._'\ 
• Si no se ha definido aún un plan de tratamiento, es posible crear uno. Para ello, haga clic en el botón Create Treatment P nr .- ·.. · 
área de funciones. F._.' l... lo \ 

Opciones existentes al crear un plan Hay tres formas de crear un nuevo plan de tratamiento: \~( "'. '{. ~~ 
Nuevo plan (vacío) .:. \·t.:;-·-..... ___ / 
Nuevo plan (prescripción existente) y''·- e , ·: 
Nuevo plan (prescripción y configuración existente) __ [ 1 

Gestión de los modelos del plan Si desea reorganizar los modelos existentes de plan, haga clic en Manage ... (ver "Gestión de 
modelos de plan de tratamiento"). 

Modificaciones posteriores En el cuadro de diálogo Prescñptlon se pueden modificar los planes de tratamiento finalizados. Sin 
embargo, el tipo de prescripción (ver "Definición de la prescripción: Tipo de prescripción") sólo se puede establecer en el cuadro 
de diálogo Create Plan. 

Opciones existentes al crear un plan 
Nuevo plan (vacío) El tratamiento debe configurarse por separado en el cuadro de diálogo Group (ver "Configurar el 
tratamiento"). 

Paso Acrióo 

1 Active ~l botón de opción ManuaOy situado en la parte inferior dt-1 Create 
Plan. 

2 
Haga die en Next para d~finir la prescripción (ver "Definición de la 
prrscripción: Introducción" en la pagina 234). 

Nuevo plan (prescripción existente) 

Paso Acción 

1 
Active el botón Plan T emplate situado en la parte superior del cuadro de 
diálogo. 

2 Seleccione .¡ modelo deseado de la lista. 

3 Adive la casilla load prescriplion only y haga die en Next. 
.. 

A continuación, se aplica la prescnpc10n selecciOnada al plan de tratamiento. Esta se puede modtficar: 
• En el cuadro de diálogo Create Plan (ver "Definición de la prescripción: Introducción") 
• En el cuadro de diálogo Prescription (ver "Definición de la prescripción: Modificaciones posteriores") 
El tratamiento debe configurarse por separado en el cuadro de diálogo Group (ver "Configurar el tratamiento"). 
Nuevo plan (prescripción y configuración existente) 

p,,. .-\cdóD 

1 
Activ-e el botón Plan T emplate situado ttila partr superior del cuadro de 
diálogo. 

1 Seleccione el modelo dneado de la lista y baga die tt1 Nert 

A continuación, se aplica la prescnpctón selecctonada al plan de tratrumento. Esta se puede modlficar: 
• En el cuadro de diálogo Create Plan (ver "Definición de la prescripción: Introducción") 
• En el cuadro de diálogo Prescriptlon (ver "Definición de la prescripción: Modificaciones posteriores") 
La configuración seleccionada se aplica al plan de tratamiento. Es posible modificarla en el cuadro de diálogo Group (ver 
~~Configurar el tratamiento"). 

Definición de la prescripción: Introducción 
Fundamentos En esta etapa se pueden efectuar ajustes importantes en el plan de tratamiento. 
Tareas necesarias: 

Definición de la prescripción: Tipo de prescripción 
Definición de la prescripción: Asignar el tipo de objeto 
Definición de la prescripción: Parámetros de los objetos 
Definición de la prescripción: Histograma dosis-volumen 
Definición de la prescripción: Restricciones . 7 
Definición de la prescripción: Modificaciones posteriores // / 

Definición de la prescripción: Tipo de prescripción ./ ~ 
Fundamentos Los tipos de prescripciones que se describen a continuación se pueden definir globalmente para todo el p~~l 
tipo de prescripción no se puede cambiar posteriormente. ~<·,.".~~ ./ . 
TI d . .. ~ 1 · ',~,,.: ,._t:o.r' pos e prescr~pc1on ¡.p , · _ . , .'_, 
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Función 

Tipo d• 
Contt>nido/Fundóu pnsaipcióo 

DoseYolume Si se emplea este tipo de prescripción. un porcentaje detmninado del 
Prescription vohmlen de la lesión reo.be si~ un porcentaje determinado de la 

dosis. 

Point Si se emplea este tipo de prescripción, se definirá una dosis 
Pres<:riplion ckterminad3 en un isoceotro (punto de nonnalización) sin tener en 
to lsocenter cuenta el volumen ~ la lesión. 

• Si selecciona la opción Dose Vol u me Prescrlpt•on, el Sistema calcula automáticamente la relación dosis/volumen más adecuada 
teniendo en cuenta las restricdones definidas 
• Si selecciona la opción Point Prescription to lsocenter, la aplicación avisa si no se puede respetar alguna de las restricciones 
del histograma dosis/volumen 
En este caso, deberá adaptar el plan manualmente. 

Definición de la prescripción: Asignar el tipo de objeto 
Fundamentos • A continuación, puede definir los parámetros de prescripción y fracción para cada objeto de la lista Objects. 
• Con los botones de opción puede definir el tipo de objeto (p. ej. PTV o Boost). 
• En caso necesario, seleccione varios objetos simultáneamente (pulsando el ratón y la tecla de Mayúsculas) y asígneles el tipo con 
los botones de opción. 
Ajustes disponibles 

Opciones Contenido!Ftmción 

PTY El objeto seleccionado será el ,-olumen blanco planificado_ 

Boost • l'u<d< "'l«:cionacuna palie del Yolumm bboco planificado (PTV) 
par.! aplícorle """ dosis más altl. 

• Es obligatorio que los volúmenes de sobreimpres.ión (Boost) 
formen parte del PTV. 

OAR Si se trata de un tratamiento conformado, los. parámetros deft.nidos 
paca los órganos criticas (ver "Definición de la pnscripción: 
Parátmlros de los objetos"" en la página 23 7) afectan directamente a 
la posición de Lls láminas calculadas por optimización automática. 

Other Esta opción sUve para definir esl:ructuras M intnis general que no 
afecten directamente al área de tratmúento. 

Definición de la prescripción: Parámetros de los objetos 
Fundamentos Según el tipo de objeto seleccionado, puede configurar distintos parámetros en el área situada debajo de la lista. 
Parámetros del PTV • Se puede definir una dosis por cada fracción (Single Fraction) o una dosis total (AII Fractions). El 
número total de fracciones se determina con el cuadro de número Number of Fractions. 
• En el cuadro de diálogo Dose Display (ver "Cuadro de diálogo Dose Display"') se especifica la unidad de la dosis (cGy o Gy) y 
el tipo (relativo o absoluto). 
• El área Asslgned groups se utiliza más tarde al asignar el tipo de grupo (ver "Definición de la prescripción: Modificaciones 
posteriores). 
Parámetros del volumen de sobrelmpresión 
• A los volúmenes de sobreimpresión (Boost) se le aplican Jos mismos parámetros que al PTV. 
• En los volúmenes de sobreimpresión (Boost), se suministra una dosis suplementaria con respecto a la dosis del PTV. El total se 
representa correctamente en el histograma dosis-volumen (ver "Definición de la prescripción: Histograma dosis-volumen"). 
Objetos criticos (planificación directa) Si va a efectuar una planificación directa (Forward Planning), le puede asignar un grado 
de prioridad a cada órgano critico (OAR). Dicho grado se tendrá en cuenta al efectuar la planificación posterior. 

Tipo ContenidoJFunción 

OARType1 El sistema tiene en cueut1 estos objeros al optimizar la posición de las 
láminas. Se pretende bloquear compl<tamente los objeros criticos de 
prioridad 1 para proteger el área correspondiente. En función de la 
posición dd PTV, en algunos casos no es posible bloquear el 10004. 

OAR Type2 El sistema también tiene en cuenta estos objetos al optimizar la 
posición de las láminas. La aphcación b!oqu<>ci las áreas del marg<n 
de S<gWidad del P1V que est<n suptrpUestls a los objeoos ctítíros de 
prioridad 2 para proteger el area corr~ 

OARType3 Estos objetos no se tiem'n en cue-nta durante Ja optimización M la 
posición de. las láminas 

Si está efectuando una planificación directa, todos los PTV o volúmenes de sobreimpresión deben estar asociados a un isocen o 
(ver "Configurar el tratamiento"). Si está efectuando una planificación de IMRT, puede tratar varios PTV con un isocentro e 
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volúmenes de sobreimpresión. Además, no hace falta tener en cuenta el número de fracciones, ya que la cantidad de dosis~ e? 8 2 
único factor decisivo. 
Objetos cñticos (planificación inversa) Si va a efectuar una planificación inversa (lnverse Planning), puede asignar a cada 
órgano crítico un grado de protección. Para ello, utilice el cuadro de número denominado Guardian que está situado debajo de la _ 
lista de los tipos de órganos críticos (OAR). /----~ . ·-... \ 

Tipo 

OARTypei 

OARType2 

ContenidoiFundó:n 

Por def~cto, ~le asigna una protección del 100% al objdo 
corre~. 

Por defecto, se le asigna una protección del 66% al objeto 
CCli'IelipOndienk. 

( (it{~· 
\_,; 

'· 
OARType3 Por defecto, se le asigna una protección del 33% al objeto 

e~--
El parámetro Guardian cobra espectaltmportancta al opttmtzar la dosts durante los tratannentos de IMRT, ya que las 
optimizaciones se calculan multiplicando por este parámetro. Si es parámetro Guardianes del 100%, el órgano crítico se tendrá 
totalmente en cuenta al optimizar la dosis. Si es del 0%, el órgano crítico no se tendrá para nada en cuenta al optimizar la dosis. 
Más información acerca de la optimización de la dosis en "Optimización de la dosis en IMRT". En los tratamientos de haces 
conformados y arcos conformados, el parámetro Guardian no afecta al cálculo automático de las unidades de monitor. 
Objetos criticos (relación de representación de la dosis) La relación de representación de la dosis aparece en el campo 
General Dose Relation for Display de la parte inferior del área de ajustes. Si el plan de tratamiento contiene varios PTV con 
distintas prescripciones de dosis, es posible ajustar este parámetro para que la relación sea adecuada. Se trata de un ajuste de 
visualización que no afecta a la prescripción real de la dosis. 
Otros ajustes No existen ajustes específicos para este tipo de objetos. 

Definición de la prescripción: Histograma dosis-volumen 
Fundamentos • El histograma dosis-volumen ocupa el centro del cuadro de diálogo Create Plan. 
• La información recogida por el histograma dosis-volumen depende de los ajustes del objeto y de la prescripción. 
Histograma dosis-volumen 
Descripción • En el eje vertical se representa el volumen y; en el eje horizontal la dosis (en valores relativos, es decir, en% o en 
valores absolutos, es decir, en Gy o cGy). 
• Si desea modificar la unidad de representación del volumen (ccm o porcentaje), haga clic en la palabra Volume 1 situada encima 
del eje vertical para abrir el menú de selección correspondiente. 
• Si desea modificar la unidad de representación de la dosis (Gy, cGy o porcentaje), haga clic en la palabra Dose 2 situada encima 
del eje horizontal para abrir el menú de selección correspondiente. 
• Las áreas sombreadas representan las regiones que no deben recibir dosis. 
• Encima del gráfico se representa la relación entre la dosis y el volumen para cada uno de los puntos de restricción definidos en el 
gráfico del objeto seleccionado. Para obtener más información al respecto, consulte "Definición de la prescripción: Restricciones". 
• El parámetro Guardian del órgano crítico actual aparece en el gráfico, debajo de la relación de la dosis. 
• Si desea modificar el intervalo de volumen o de dosis representado, arrastre la flecha del eje vertical u horizontal hasta que 
aparezca el intervalo deseado. 
Definición de la prescripción: Restricciones 
Fundamentos • Las restricciones sirven para limitar la dosis recibida por estructuras que no sean el volumen blanco. 
• El usuario puede definir dos tipos de restricciones: estándares y estrictas. 
• Si la restricción es estricta, ésta confiere una prioridad más elevada a los objetos PTV. 
En el caso de planificación inversa, confiere una prioridad más elevada a todos los objetos. 
• El cálculo de la normalización de la prescripción se efectúa de modo que el histograma dosis-volumen obtenido respete siempre 
la restricción estricta. 
• El uso de las restricciones depende de la prescripción seleccionada, del tipo de tratamiento y del tipo de objeto definido: 

Pr..~dpdOao 
trat&UDleDto 

PTV!Boo"t OAR (01·a;auo5 Oth,.o· 
{sob~bnp.....uón) c1-tnto~) 

• Nú:ola;o deo 
restr1C:C10lle" por 
defecto: 3 

• V~: pucden 
,.,...- definidos por 
clus;ua,-Oo 

• Se utiliza para 
calcular l;u. 
unidadcs dc 
n~ 

• NlilUero dc-
restricc,ones: 
puede ser 
dcfia1ido5 por el 
~..,., 

~poc,:::.-ooc=c,cc¡c-P,=c¡CC0=n--:::•o:+•c-,;;Núonc<==o---..,.::-J- Valor.,..: pueden 
punros rrstr1cciones po~ ,.,...-definido .. por 

Plaoific:ación ..._.. 

<LcReto: 2 elu..wuio 

• Val~: pueden 
ser definido .. por 
cl wnmrio 

• Sólo vi.....aliz:ación 

~ Númffo de ~ciones: dc-p<!ndoc dd tipo de objeto 
-lecaonado 

~ Al optisuizar cl c:Uculo deo la do..is, ~ tiC!UC'n en <:10Je11t:l toda,. las 
.-.,..tric;cione<> de€'wida5 para todos lo,¡. objeto>.. 
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3 ') 8 2 
Modificar una restricción / · 
Las restricciones se pueden modificar directamente en el diagrama dosis·volumen (ver "Definición de la prescripción: Histograma 
dosis~ volumen") o en un cuadro de diálogo separado. 
En el diagrama dosis-volumen: _ .__ 
• Si des~.~odificar una restricción, coloque el puntero del ratón en el punto deseado. Cuando cambie de color, podrá arra~ 
otra postcwn. 7·~~~~-~ 
• Si desea eliminar una restricción o definirla como estricta, haga clic con el botón derecho del ratón. Se abrirá un menú( ( r- ~- i,_· 

contextual en el que podrá seleccionar la opción deseada. \ /J <;:O 
En el cuadro de diálogo Edit: \-- ·,-- (,...,-
• Si desea modificar una restricción del histograma dosis-volumen, haga clic en la opción Numeric que está situada debajb.,d~¡ 
gráfico. ·, 
• A continuación, puede definir la dosis y el volumen de cada restricción del histograma. 
• Escriba el volumen (en%) y la dosis (en Gy) para cada restricción. La restricción aparecerá en la posición deseada del 
histograma. 
• En el caso de PTV y volúmenes de sobreimpresión (Boost), se pueden definir 3 restricciones: dosis inferior, dosis deseada en el 
50% de volumen y dosis superior. 
• En el caso de OAR, se pueden definir varias restricciones. Siempre es necesario definir la dosis máxima. 
• Si la restricción debe ser estricta, active la casilla Hard Constraint. 
• Haga clic en OK para confirmar los ajustes. 

Añadir nuevas restricciones Sólo se pueden crear nuevas restricciones en los objetos OAR. Procedimiento: 
• Seleccione el objeto OAR deseado de la lista Objects (ver "Definición de la prescripción: Asignar el tipo de objeto"). 
• Sitúe el puntero del ratón en el punto más alto del gráfico (punto de intersección con el eje de coordenadas) y arrástrelo hasta 
que aparezca un nuevo punto. 

Crear un modelo con las restricciones actuales Si desea crear un modelo con las restricciones actuales para utilizarlo 
posteriormente, haga clic en el botón Save As ... , situado junto a la lista Constraint Templates. A continuación, se abrirá el 
cuadro de diálogo Save. 
• Escriba un nombre adecuado para el modelo en el campo Enter new name. 
• Haga clic en Save para guardar el nuevo modelo de restricciones. 

Utilizaciones de los modelos de restricciones Si se guardó un modelo de restricciones siguiendo las instrucciones de "'Crear un 
modelo con las restricciones actuales", puede seleccionarlo y aplicarlo al histograma volumen·dosis actual. 
• En la lista Constraint Tempiates, seleccione el modelo que desea aplicar al histograma volumen-dosis actual. 
• Los valores seleccionados se pueden modificar siguiendo las instrucciones de "Modificar una restricción". 
• Si ya no necesita un modelo, selecciónelo y elimínelo. Para ello, haga clic en Delete. 
• Para obtener más información acerca de los modelos de restricciones, consulte '"'Modelos de restricciones". 

Modificación del plan de tratamiento 
Definición de la prescripción: Modificaciones posteriores 
Fundamentos Una vez creado el plan de tratamiento (ver '"Opciones existentes al crear un plan"), puede modificar la prescripción 
en todo momento. Para ello, haga clic en el botón Prescription situado en la pestaña Prescription de la pantalla principal. 
Ajustes disponibles • Las opciones de configuración de este cuadro de diálogo son similares a las del cuadro de diálogo Create 
Plan (ver "Definición de la prescripción: Introducción") que utilizó al principio para definir los parámetros de la prescripción. 
• Sin embargo, ya no es posible cambiar el tipo de prescripción (ver "Definición de la prescripción: Tipo de prescripción"). 
• Asimismo, es posible excluir los grupos de tratamiento de la lista Assigned groups del cálculo de la dosis (ver "Asignar el 
grupo a objetos"). 
Asignar el grupo a objetos Tras pulsar el botón Edit, se accede a un cuadro de diálogo en el que puede indicar qué grupos de 
tratamiento de la lista Assigned groups se deberán tener en cuenta al calcular las unidades de monitor. 
En el cuadro de diálogo Edil puede efectuar las tareas siguientes: 
• Especificar si un grupo de tratamiento y un PTV (p, ej. Tumor) deben ser tenidos en cuenta al calcular la dosis. 
• Definir un factor de ponderación (Weighting) si el plan de tratamiento contiene varios isocentros, 
Estos ajustes se podrán modificar posteriormente al planificar el tratamiento. Para ello, utilice el icono Open Weightlng Dialog 
situado en el área de funciones (ver "Área de funciones: MLC Treatment Group" y "'Área de funciones: grupo (arcoterapia 
circular)"). 
Configurar el tratamiento 
Fundamentos Una vez definidos los parámetros de la prescripción (ver "Definición de la prescripción: Introducción"), puede 
definir los parámetros del tratamiento, 
Iniciar la configuración del tratamiento 
• Haga clic en el objeto The RTPian del área de funciones. 
• Haga clic en Add Treatment Group de la pestafla Functions del área de funciones. Se abrirá el cuadro de diálogo Group. 
Configuración básica 

/ 
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Paso 

2 

3 

4 

Acrióo 

EscnOa un nomln-e paca el grupo de tratuniento en el campo Group name. 

En la lista desplegable Select PTY, ~leccione el PI'\T al que desea asignar el 
grupo de tratamiento. 

En elálea lsocenter coordinate. seleccione una de las opciones síguient.e:s: 

• Use existing coordinate: ,..tn"e para colocar el nuevo grupo de tratamiento 
utilizando las coon:lenadas de un grupo de tratamiento existente en iPian 
RT Oose, coordenadas externas importadas con DICOM RT o puntos de 
referencia gent13dos con iPian eranial. por ejemplo. 

• New coordinate in selected PTV: sirve para coloeat- el nuevo grupo de 
tratamiento en d ttotro gmmetri.co del PTV u-lcccionado. 

La lista desplegable de la opción Use existing coordinate también contiene 
coordenadas externas importadas couDICOMRT. S.i selecciona coordenadas 
extem:u:. no podri modificar su posición. 

En la sección Select p.-otile: 

• Sekccione el per:61 doMmétrico que desea uti.l.iz:;¡u-, 

Si activa la casilla Hide older pn>files. sólo ap;u-fi:~ los perfiles más 
~ dC' cada nombre. 

En el area ltTadlation setup. configure el ~to con una de las opci~ 
siguientes: 

• Cr>eate new efern<ents: Pennite se-Jecclon:u: un tipo de trntunin~to n~ 
función de las opc:iones compatibles con el per-f1l dosimétrico 
sel«"cionado. Adem.V.. ~ pueden definir panUnetros adicionale$ de 

S tn~ ('\>er "'Confígnrnción de la Ur.Wiación") en función del tipo de 
tratamiento sekccionado. 

6 

• Use template: Pennite selecciona.- Wl conjuato de ele~ de 
tratami.ento ~el modelo pt"edeñnido por un eJ>peciahsta de su centro 
hospitalario paca el tipo de n~Cenncdad (p. eJ. MAV (ver "'Guardar los 
modelol'> de inadiacióo'" en la página 340). 

Una vez dcruado$ los ajustes necesarios, haga c-he en OK para confirmar la 
selección. 

Configuración de la irrad1ac1ón Una vez seleccmnada la opción Create new elements, debera defimr determinados parámetros 
en el área lrradlation setup del cuadro de diálogo Group· 

FUDdón Coah-uidoiF naciOn 

Treatment type • Puede sdeeciotw" una de las t~iguienk-s opciones: Confonnal 
beam, Confonnal aro {static), Conformaf 8f'C {dynamic). Circu1ar 
ar-e o tMRT beam. 

•El <esto "" los ajustes depcnd<n del tipo de tratamiento 
sdeccionado. 

Coll. angle E1 ángulo del colim:a.dor se puede definir p.oua todos los tipos de 
tl':ltamlento excqrto Circular Are. 

Diamels< El di:imetro del colimador sólo se pue-de definir pan los tratamientos 
del tipo Cittul:ar Att 

Si selecciona la opción Aulomatic. el diimetro de cada colimador 
cónico asociado al nuevo grupo de tratamiento se adapta por defecto 
al contorno promedio dPl PIV 

PlV Margin Aqui se puede defuúr un mal"gen para el PTV. 

En el c;uo de tratamientos del tipo Cil'cuiM Ares. se pueden definirla 
!iUJX'fPOSición deseada (Oveñap): 

• Si es del lOOo/ ... el contorno promedio del PTV equivale- a la 
intc-nección de todos los: contornos: de PTV calcubdos paca todos 
los puntos de control del gantcy. 

• Si H ~ O'" A.. e-l contorno p!"'lm'dio del PTV equivale a la unión de 
todos los contornos de PTV calculados para lodos los puntos de 
control del gantty. 

En el caso de lmt:unientos del tipo Circular Ares. no es: posible 
modificar la superposición m el .mat"gen del PTV una ~ cre3do el 
arco. Para averiguas: los valm:es asignado11, ~~elc-ccione el gn¡po 
con-espondientre e-n la pestaña Plan Content. 

Oistribution Aqui se define si la distribución de arcos o haus debe ser- adaptada a 
Wl tratamiento crnnt'a1 (Cranial) o c-xttacrnDea1 (Extracranial). 

Elem<mts Aquí se define el nUmero de elementos (ar-cos o haces) de 
ttatamiento. 

ll<clength Si va a efectuar una Meote:rapia, la longitud de los arcos se deíme --T-.spread Si va a efectual' una a:rc.otel'3pia. la amplitud de desplazamie-nto dC' la 
mesa se define aqui 

Ganbyspread En caso de tratamiento con haces. la amplitud de la :rotación del 
gomtry se define aquí. 

OffCenter .En caso de tratamiento con haces. esta opción sirve pal"a deímil' e-l 
grado de nrtación de la distribución de 1~ haces COil r-e-specto a nna 
distribución centrada. ¡,-¡:. 

.. ·:· . ' 
\: \ r 

Modelos de tratamiento 81 seleccwna la opc1ón Use template, podrá gestwnar los modelos dJspoOJbles en un óíladro <\e ~o o 

-(="<kWóo~m•""~~"'"~w~"'ro'). '1 >2 "'' ;/ 
61 

~ ·' , .. 
cD~.,· r-·:-·· 



Modificar grupos de tratamiento 
Fundamentos Una vez creado un grupo de tratamiento (ver "Configurar el tratamiento"), es posible modificarlo con las opciones 
del área de funciones. 
Colocar el grupo de tratamiento Para cambiar la posición de las coordenadas del isocentro del grupo de tratamiento 
seleccionado, siga los pasos siguientes: / --.....\ 
• Haga clic en Position. / /' 
• En la vista de un corte, coloque el puntero del ratón (representado por una cruz blanca) en el isocentro (representado por !na( PhPJ-. \ 
cruz verde). i, - {.,)';, L1 
• A continuación, arrastre el isocentro a la posición deseada. ,\_)'··.: :···· / 
• Al colocar las coordenadas del isocentro de un grupo de tratamiento del tipo Circular Are, aparece un círculo verde en la ., /. 
reconstrucción. 
• El círculo representa la curva de isodosis del 50%. 
• El diámetro del círculo se indica en el campo Superimp. field for isoc. de la perspectiva desde el haz (Beam Eye View), ver 
"Arcoterapia (Circular Are)". 
• La distribución final de la dosis no siempre es una esfera exacta. Por tanto, el tamaño del campo representado es orientativo y 
sólo debe utilizarse de ayuda para orientarse espacialmente. 
Find Si desea centrar el grupo de tratamiento en la imagen, haga clic en Fin d. 
Propertles Para acceder a las propiedades del grupo de tratamiento seleccionado, haga clic en Properties (ver "Grupos de 
tratamiento"). 
Delete Para eliminar un grupo de tratamiento del plan, haga clic en Delete. Coordenadas 
Las coordenadas del grupo de tratamiento se pueden modificar con los cuadros de número. 
Ponderación del grupo 

• Al hacer die en el icono Open Weighting Dialog ~.~ffidel área de funciones, se abre un cuadro de diálogo que indica la 
ponderación de los distintos grupos de tratamiento. 
• Puede encontrar más información al respecto en "Asignar el grupo a objetos". 
Add Si desea añadir otros elementos de tratamiento (haces o arcos) al grupo de tratamiento seleccionado, haga clic en Add. 
Overlap En el caso de tratamientos de arcoterapia conformada estática, se puede definir la superposición autorizada entre los 
campos individuales que, a su vez, sirven para calcular el contorno del campo promedio descrito por el MLC. 
Si está planificando un arco estático, la aplicación genera en primer lugar un arco dinámico en el que el MLC se adapta al PTV en 
intervalos de 10 grados. A continuación, la aplicación se basará en la superposición seleccionada para crear un campo único del 
MLC para un arco estático. 
• Si planifica un arco estático, puede definir una superposición del 0%. En este caso, los campos individuales de MLC no se 
pueden superponer. El contorno promedio del PTV equivale a la unión de todos los contornos de PTV calculados para todos los 
puntos de control del gantry. 
• También puede definir una superposición del 25%, por ejemplo. En este caso, el 25% de los campos se deben superponer. 
• Si es del 100%, el contorno promedio del PTV equivale a la intersección de todos los contornos de PTV calculados para todos 
los puntos de control del gantry. 
Diameter En el caso de arcos circulares, el diámetro preestablecido del colimador cónico se define en "Configuración de la 
irradiación". En el área de funciones hay varias opciones para ajustar el diámetro. 
• Puede escribir el diámetro directamente en el campo correspondiente. Si escribe un diámetro que no esté definido en el perfil 
dosimétrico utilizado, la aplicación selecciona el valor más próximo. 
• También puede ajustar el diámetro con el control deslizante (izquierda: diámetro más reducido; derecha: diámetro más amplio). 

• Al hacer clic en el icono&, la aplicación calcula el diámetro óptimo del colimador cónico para cada arco circular del grupo de 
tratamiento seleccionado. A continuación, elije el valor mínimo de los diámetros optimizados y lo aplica a todos los arcos. 
• Si hace clic con el botón derecho del ratón en un grupo de tratamiento, aparecerá un menú contextua) con más opciones relativas 
al diámetro. 
• Optimize diameters lndividually: sirve para definir un diámetro optimizado para cada arco circular. 
~Qptlmlze to common diameter: sirve para definir un único diámetro para todos los arcos. Tiene el mismo efecto que el icono 

~-

Modificación de elementos de tratamiento 
Fundamentos Cada uno de los elementos de tratamiento (haz o arco) se puede modificar con las opciones del área de funciones. 

Colocar elementos de tratamiento Para modificar la posición de un elemento de tratamiento, utilice las ventanas en 3D (ver 
"Colocar un haz o un arco"). 7 

Propertles Para acceder a las propiedades del elemento de tratamiento seleccionado, haga clic en Properties (ver "Elementos de 1" 
:;=;:·:liminar un elemento de tratamiento del plan, haga clic en Delete. . ;.< '"L;' ., "" 
Ángulos y márgenes de seguridad </ \•. '"ft 
• Los ángulos definidos para todos los haces o arcos se pueden ajustar en los cuadros de número correspondientes (T~~,ifmesa; 
Gantry, Coll. o colimador). En el caso de tratamientos con arcos, es posible definir la posición inicial y final del gantry: 
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• El margen de seguridad entre los haces o arcos del grupo de tratamiento se puede ajustar en el cuadro de número Margin.J 
7 8 2 

• Para optimizar la rotación del colimador de los elementos de tratamiento (con MLC), haga clic en el iconoJli. 

• Al hacer clic en el iconof;jl situado junto a cada cuadro de número (ángulos y márgenes), se abre un cuadro de diálogo en el 
que se pueden modificar los valores de cada elemento del grupo de tratamiento. 
• El ángulo o margen de seguridad definidos se puede modificar con los cuadros de número. ('· 

' e().¡ 
Diameter En el caso de arcos circulares, el diámetro preestablecido del colimador cónico se define en "Configuración de la :;,:. ' . :~¿_S? 
irradiación" en la página 248. En el área de funciones hay varias opciones para ajustar el diámetro. -;~ ""' 
• Puede escribir el diámetro directamente en el campo correspondiente. Si escribe un diámetro que no esté definido en el per 1 0:: "--¡_-_

dosimétrico utilizado, la aplicación selecciona el valor más próximo. "---"---
• También puede ajustar el diámetro con el control deslizante (izquierda: diámetro más reducido; derecha: diámetro más amplio). 

• Al hacer clic en el iconoS, se optimizará el diámetro del arco según el contorno del PTV. 
• Si hace clic con el botón derecho del ratón en un elemento de tratamiento, aparece la opción Optimize diameter. Dicha opción 

tiene la misma función que el icono~ . 
Ponderación de los elementos de tratamiento Al hacer clic en el icono Open Welghting Dialog :-_1.§1 del área de funciones, se 
abre un cuadro de diálogo que indica el peso relativo de los distintos elementos de tratamiento. 
• Aquí se pueden modificar los factores de ponderación de cada elemento de tratamiento. 

MU Aquí aparece el valor de unidades de monitor calculadas al optimizar la prescripción (p. ej. con el botón Refresh MU). 

Bloquear grupos y elementos de tratamiento 
Fundamentos • Al hacer clic con el botón derecho del ratón en un grupo o elemento de tratamiento (haz o arco), aparece un menú 
con textual que contiene las funciones de bloqueo e inmovilización. 
• Tras comprobar que los grupos y elementos de tratamiento están correctamente planificados y colocados, puede bloquearlos para 
que no puedan ser modificados. 
• Si se trata de un plan de IMRT cuya dosis ya ha sido optimizada (ver "Optimización de la dosis en IMRT"). las funciones de 
bloqueo e inmovilización no estarán disponibles. En estos casos, puede utilizar el botón Remove IMRT Optimization del área de 
funciones para desbloquear el plan y modificarlo. 
• Las funciones de bloqueo e inmovilización no están disponibles para grupos o elementos de tratamiento del tipo IMRT. 
Las funciones de bloqueo e inmovilización son de utilidad si desea modificar la posición de un grupo de tratamiento para analizar 
el efecto correspondiente en el histograma dosisvolumen. 
Si está utilizando la aplicación Phantom Mapping, también puede modificar el ángulo del haz sin cambiar el campo de irradiación. 
Si detecta un riesgo de colisión con el gantry, es posible modificar los ajustes del gantry manteniendo el campo de irradiación 
definido. 

Bloquear un grupo de tratamiento 
• Al seleccionar la opción Lock all elements, todos los elementos de tratamiento del grupo seleccionado se bloquean. En la lista 
aparecerá un candado junto a cada nombre. 
• Al hacer clic en la opción Unlock all elements, se elimina el candado. Ahora sí es posible modificar el grupo de tratamiento 
seleccionado. 

Bloquear un elemento de tratamiento 
• Al hacer clic en Lock, se bloquea el elemento seleccionado. En la lista aparecerá un candado junto a su nombre. 
• Al hacer clic en Unlock, el elemento se desbloquea. Ya puede modificarlo de nuevo. 

Inmovilizar un elemento de tratamiento La opción Freeze Shape(s) sirve para inmovilizar el campo de irradiación del elemento 
de tratamiento seleccionado. En este caso, aparecerá medio candado en la lista. 
Si la función Freeze Shape(s) está activada, los colimadores primarios y el tamai\o y la forma del campo del colimador no se 
actualizarán al modificar los parámetros siguientes: 
• Ángulos de un haz' arco 
• Posición del grupo de tratamiento 
• Margen del PTV 
• Tipo o contorno de un objeto 
Si, por ejemplo, está planificando un tratamiento con un MLC, ésta opción sirve para evitar el movimiento inintencionado de las 
láminas. 

Liberar un elemento de tratamiento Para reactivar el ajuste automático del campo de irradiación correspondiente: .7 
• Seleccione la opción Unfreeze Shape(s) del menú. 
• Pulse el botón reset manual changes to shape (ver "Reestablecer del campo de radiación") en la perspectiva desde el ha;¡_\,<~ / 
(Beam Eye View) para actualizar la imagen. _.,;:- . 
El ajuste automático se reactiva automáticamente si: ,1 _ _ ,:·· o 1~-1-~ 
• Se aplica un nuevo perfil dosimétrico al grupo de tratamiento actual. \::;\e, ·:j 
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Visualización y modificación de las propiedades del plan 
3 7 8 2 

Fundamentos Para visualizar las propiedades del plan, haga e tic en el icono situado a la derecha del icono RTPian (pestaña Plan 
Content). 
Contenido de la pestaña 

Fonrióo 

Name/ 
TreatmentType 

Fwlrióu 

Dos& 
Galculation 

Monte Gar1o 

Prescriptioo 

Contfnidot'Fnnrióu 

• Name: Nombu- asignado a los paricmetros de planificación de la 
dosis (por defecto, se denomina The RTPian). 

• Traatment Type: pume 'lekttionaJ Craniat o Extracnmial iie'gún 
el tipo de lrntunimto. 

En estema se indica cuil es el estudio de~ (Refemtce Sct) 
y d estudio par.~ coloc:ar al paciente (Refer~e Set) (ver p:ig_ 156). 
así como b orientación ~1 pacimte durlUlte el ttataaumto. 

Conff'oido/f ulldóu 

• Oosie Resolution: La resolución t'Sp3Ci3l de h reticub de cálculo 
~la dosis: (Ves" pág. 149)_ 

• Finer for SrnaU Qbíects: Es aconwj2bk- activar esta casilla para 
qoe el umaiio de la micub ~ aju5te automaticaJIX'Ilb! v Ja dosis ¡;e 

calcule con pm::is:ióu aunqut! las estructurns sean nmy ~ 

• Are Catculation Step: S1 está planificando un tratamiento de 
arcotcrapía circular con d algoritmo ClfCUl:u Cone, puffle defuur 
el iotcn:'3lO (en grados)entre lo$ haces m ew.lista der;plegable. 

• ~t«ogeneity Correction: Si esu casilla está activada, la 
aplicación mtdr.i en CUCDta bs variaciones de la densidad de tejido 
durante d cálculo de la dosis y adaptará b longitud de la 
trayectoria. Si tosta opción no esta actit't!da, se supone qllt" los 
tejidos atravesados por el haz equivalen al agua. 

• Spatiat Resolution: Aquj puede- ~ificar la resolución C'5p3Cial 
(tamaño de la reticula de cil.culo de la doo;i~} que desea utilizar para 
calcular el volumen en 3D. La ¡necisión del t·olumen en 30 es 
directunmte proporcional a la resolución t'Spacial que uút'd 
defina. Nos poUblr IDt'JOC3fla ampliando la imagen. poi" ejemplo 
El cilculo de la dosis no es adaptablt'. 

• ~Han Variance: EWl opción sirve para limitar la ""3rianza 
es.tadistica de los val~ de la dosi~ por vóxel. De este modo, la 
dosis se dtstriburi. con más precisióu y homogmeidad 

Dose Result type: Es posibk seleccionar uno de lcrs dos tipos de 
doo;ís siguientt's: 

• Dose tomedium: Ajusttprt't'Stablecido. La aplic:tción c.akulafi l.a 
dosi& ~a partir de la dosis absorbida por d tejido. 

• Oose to water. AjuUe opcional La aplic.lcióu calcubr.\ la dosis 
~ a partir de la dosis absoi:bida por el agua 

MLC Model: Es posiblt' seleccionar uno de Jo.. dos tipos de modelos 
de MLC si_guicntt's: 

• Accuracy optimized: Gncias al dismo del MLC (p. q. 
machibt"mbndo, es decir, "tongue-and-groot•e o de escalón, 
"step''), éstt' fonnar.á un campo en función del pt:r6J. dosimetrico 
seleccionado (vn "Configurar el tratamiento" en la pagina 247) y 
de la fuga ffiiR las l3minas 

• Speed optimized: El MLC fOI'Ill3tá un campo "'ilkal" suponiendo 
que no existe fuga entre l.áminas. De esk modo, se reduce la 
dur.oción do) <ókulo. 

• Separate Normalization fw ~eh Target: Si d plan de 
lntamiento coutiene varios PIV, al efectuar la non:nalización de la 
do1is b .aplinción sólo tendrá e-n cuenta los demenlos de 
tratamiento qut mii:n asignados .a cada PrV, con la do si:; deseada. 
Esta opciónt"S muy útil si los PTV rompitm n1lR' M. Sin m~.bargo, 
alvimaliz.ar la dosis se tienn~. en cuenta todos los e!emttltos de 
tratamiento. Si se acliva esu, casilla. aparecerá un mensaje 
infonnatÍ1ro r:n el cuadro de diálogo Plan Status (vt'f" 'Val.idaci.óu 
del plan" ffi la página 326~ 

• Based on Prescription Dose: Si St' activa es12 nsilla. la 
aplicación asigna la dosis re3l a los puntos representatívos 
defíniOOs (ver ""Dmníción ~ la prescripción: Par.in~tros de lo~ 
objetos" t:nla pagina 237). Estos valores t3mbi6l se coxport;m ron 
el protocolo DICOM (\·er "'Exportación segUo el protocolo 
DrCOM" mb págin;t 389}. 

1 
Utilización del algoritmo Monte Cario Con el algoritmo Monte Cario (ver "Selección del método de cálculo de la dosis"), la / / 
aplicación genera siempre un volumen de dosis completo en 3D en función de los parámetros arriba mencionados ¡ 
independientemente de si el ajuste Calculate 30 Dose Vol u me está activado en el cuadro de diálogo Dose Display. \-;.0 1 

• Si utiliza simultáneamente la función Calculate 3D Dose Volume y el algoritmo Monte Cario, puede ser necesario utili¡:at:'!'a 
interpolación debido a las diferencias entre la resolución espacial de ambos volúmenes. ,_, ,-r ~.-~ 

•C 
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J1B 
Pestaña DRR Overlays En esta pestaña puede seleccionar la información que desea incluir en las ventanas de DRR (ver "Pestaña 2 
Setup ORR.s"), impresiones (ver "Impresiones") y en los datos de tratamiento exportados con DICOM (ver "Exportación según el 
protocolo DlCOM''). 

Activar la comparación de planes • . 
Fundamentos Esta función sirve para comparar el cálculo de la dosis del plan actual obtenida con el algoritmo Monte Car(1o con .. 
el algoritmo Pencil Beam. Además, puede comparar dos planes de tratamiento distintos. ( 
Activar la función de comparación , ~;S 

\ . 
'' .¡ • 

...... ,_ (' 

2 

Si ~a comp31"31" dos planes distintos. haga die en load plan. 

Si desea eompanr dos. distribucioots de la do<~ <1<•1 plan '<!U<>l baga cfu· en 1 
Monte Cario. 

Plan Comparison: Comparar dos distribuciones de dosis 
Si seleccionó la opción de comparar dos distribuciones de la dosis del plan actual, las pestañas de la figura aparecerán en la 
pantalla. 

Pestaña Dual Reconst 
• Con esta pestaña se representa la dosis en los planos axiales, coronales y sagitales con el algoritmo Monte Cario (izquierda) y 
con el algoritmo Pencil Beam (derecha). 
• A la derecha aparecen las principales funciones de la barra de herramientas. Entre ellas, destaca el botón Toggle Monte Cario 1 
Pencil Beam que sirve para activar u ocultar la distribución calculada con el algoritmo de Monte Cario de la ventana izquierda. 

Pestaña Spy G!ass 
• Esta pestaña sirve para comparar directamente la dosis calculada con el algoritmo Monte Cario (fuera del recuadro) con la 
calculada por el algoritmo Pencil Beam. 

---~-

• La escala de representación de la dosis (ver ''Cuadro de diálogo Dose Display") aparece en la parte inferior derecha de la 
ventana. Esta función también permite comprobar valores puntuales de la dosis calculados con el algoritmo Monte Cario y Pencil 
Beam. 
• A la derecha aparecen las principales funciones de la barra de herrnmientas. Entre ellas, destaca el botón Toggle Monte Cario 1 
Pencll Beam que sirve para activar u ocultar la distribución calculada con el algoritmo de Monte Cario de la ventana derecha. 

Pestaña DVH Esta pestaña sirve para comparar el histograma dosis-volumen calculado con el algoritmo Monte Cario y el 
calculado con el algoritmo Pencil Beam. 
• Al hacer clic en el gráfico, cambiará la curva visualizada (Monte Cario o Pencil Beam). 
• En la parte inferior del histograma dosis-volumen se indica el algoritmo activo. ~' ., -
• La curva correspondiente al algoritmo activo está representada por una línea continua. 
La curva correspondiente al algoritmo inactivo está representada por una línea de puntos. 

Plan Content Esta pestañ.a muestra el contenido del plan mediante un diagrama en forma del árbol y permite acceder a los datos 
deseados sin salir del cuadro de diálogo. 

Comparar dos planes de tratamiento 
Introducción Si seleccionó la opción de comparar el plan de tratamiento actual con otro plan , aparece un cuadro de diálogo en el 
que se puede seleccionar el otro plan. 
Cuadro de diálogo Plans En el cuadro de diálogo Plans, seleccione el plan de tratamiento con el que desea comparar el actual. 
Ventanas para comparar Una vez cargado el plan seleccionado, se abre una pantalla de comparación con las pestañas de la 
figura. 

Pestaña Dual Reconst 



• Con esta pestaña se representa la dosis en los planos axiales, coronales y sagitales. El plan actual aparece a la izquierdJ el 8 
segundo, a la derecha. 
• A la derecha aparecen las principales funciones de la barra de herramientas. Entre ellas, destaca el botón Toggle Monte Cario 1 
Pencil Beam que sirve para activar la distribución calculada con el algoritmo de Monte Cario. 

2 
/~ --........... .. , 

~!":~;u~~! :~~"arar el plan actual con el plan seleccionado (situado dentro del recuadro). // · < 
• A la derecha aparecen las principales funciones de la barra de herramientas. Entre ellas, destaca el botón Toggle Monte Caflo q ~~) ~ \ 
Pencil Beam que sirve para activar la distribución calculada con el algoritmo de Monte Cario. \ ', {_~ ~ ) 
Pestaña DVH Esta pestaña sirve para comparar el histograma dosis-volumen del plan actual con el del segundo plan. ··· ' 
• Al hacer clic en la gráfica, podrá cambiar de curva activa y mostrar el plan actual o el seleccionado. 11 ..--

• En la parte superior del histograma dosis-volumen, se indica cuál es el plan activo. ·- -·- ·· 
• La curva correspondiente al plan activo está representada por una línea continua. La curva correspondiente al plan inactivo está 
representada por una línea de puntos. 

Plan Content El contenido de cada plan está representado en un diagrama en forma de árbol, que permite compararlos. 

Visualizar la distribución de la dosis 
Cuadro de diálogo Dose Display 
Fundamentos • En el cuadro de diálogo Dose Display se pueden ajustar varias opciones de visualización tales como la paleta de 
colores, la representación de la dosis (relativa o absoluta) y la unidad absoluta (cGy o Gy). 

• Además, existen otras opciones adicionales de cálculo de la dosis para los algoritmos Pencil Beam y Circular Cone. 
• La dosis también se puede visualizar de este modo en la tarea Object Creation 

Activar Haga clic en el botón Dose Display de la barra de herramientas para abrir el cuadro de diálogo correspondiente. 
Color Tables En el área Color Tables, seleccione la paleta de colores con la que desea visualizar la dosis en las ventanas de 
planificación. 
Area lsodoses • En la sección Visible, indique los límites específicos (en Gy) y active las casillas si desea visualizar dichos 
valores en las ventanas de planificación. 
• Si lo desea, puede guardar los ajustes efectuados como valores preestablecidos. Para ello, haga clic en el botón Save curren! 
situando junto al botón de opción Preset correspondiente. Aparecerá un cuadro de diálogo en el que puede modificar el nombre 
de los valores preestablecidos. 
• Puede aplicar los valores preestablecidos en todo momento. Para ello, seleccione la opción Preset correspondiente. 
• Las casillas Priorlty sirven para elevar la prioridad de visualización de los límites correspondientes. 
• En el campo Default Threshold, se puede definir un valor límite. Dicho valor se puede resaltar con la función Threshold 
durante la planificación (ver "Visualización del umbral preestablecido de la dosis" en la página 286) y puede representar la 
cobertura máxima del PTV. 
Area Setting 

Fuución Conl•lddo!Fu.nción 

Abaolute Oo:ae Sirve par.t seleccionar h untdad de r~tación * la!< isodons 
Unft {cGy o Gy). 

Aqui ~ indica la fonna de Rprtso:ontación de la do,.i,.: en valores 
relaM:os (poKemaje) o ah!;oluto~; (oGy o Gy) 

Presor 
Percentage Aqui 'lle indica qué valor absoluto de la doW (Relat:ion for Display) 

fn==::"--,d e!> equivaknte a un porcfl>l,Ye determinado (Prescr. P-centage) de 
~~!!,on for ladosH. ~ta. --
Onse 
Caleufation:. 

Se pueden odecciomu· opciOQ<!$ llódi.:ionaks para 'l:'isnaliza~e la oo..¡,. 
• Con lm.; botone,. de opción. puede- -1eccioruu- d modo de 
~e~~nlación de la do!>is: cuevas de ü.odo10is (Ooooe Line•). 
colore!< deg¡-adadol: {Ooae Wash) o a.mba,¡¡: (Dnse Lines and 
Wash). 

• La,. casilla;o¡ nm 0o- t.me. y Show Dos& Waah srnoothed 
sirven para pu-cisar at'm m.:ís la .,.--jsualizaeoón de la curvas de 
~y los co~ degmdado1-.. 

Esta sección contiene opcione10 ulacionac:bs con d cálculo de la 
dosis: 

• Use adapti- grid for 2D {Non·MC onlyJ: b reticula ea 2D que 
sirve para calcula~: las curvas de ísodm:io; visualizadas se atbpt...rn 
..momáti~k _ Como consec:uencia. lao; CUlV:u: de isodcms 'l!U3n 
muy precisa!> aunque el talnlli'lO d~ las e~tfuctunn i<~a muy 
reducido_ Eua opc;ióu no se utiliza al ~tuar cilcul~ basados <:1.1 

el algoritmo Monte Cario. 

• Calcutate 30 0058 Vofume: b dosl.~ ~ cakub smw.ltauearDe"Jite v 
en 30 P3&\ todo el volumen del plau. La distribución de la oo..i .. 
resultante (con las cur'\•as isodoSJ.S CO!re'lpondi~es) so:- ... ;~ualiza 
sin q~ ~a n~sario eketu:u m;is c<ilcule10 (ver pág. 284). El 
calculo sOlo ~ ... -udve a ~fectUlU' si el plan s~ lUOdifica. Si ei0l3 
opción no está acti..-ad.a, b aplÍC<Ición ~lo calculad. la ~ <Jll"' ....,. 
ne=sita aetualtnent~ (p. ~j. p:ua vi.nl<l.lizar el cone actual). El 
c:Ueulo ~ vuelve a efectuar siempr~ que sea necesari-1< (p. ej. al 
visualizar el cort~ siguk~). Una vez activada~ opción. !>Ígl~ 
activada dur.onte toda L"\ plani6cacióu <ir' tr.\tami~llo. Por def~to. 
nta activada en las riapas Object Cwation. Dose Optimization y 
Physician•s Verif"IC8tion 

/) / 
14 
' ' 1 
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Cuadro de diálogo DVH: Introducción J J"J 8 4) 
Fundamentos El objetivo principal de la planificación del tratamiento es tratar un porcentaje elevado del volumen del tumor con < 
una cierta cantidad de dosis, reduciendo todo lo posible la cantidad de dosis que recibe el tejido sano. Esta relación es un buen 
criterio para evaluar la calidad del plan y se puede deducir directamente del histograma dosis-volumen. Para ello, Jea el porcentaje 
de dosis que recibe el tejido sano en el punto en el que una parte importante de la lesión recibe la cantidad de dosis requerida. _.-.------· 

/ 
Abrir el cuadro de diálogo DVH Al hacer clic en el botón Open DVH Dialog de la barra de herramientas, se abre un cuadn/de" 
diálogo con el histograma dosis-volumen. Este gráfico muestra la relación entre el volumen y la dosis en objetos que usted f ' ¡ :.... :o 
predefinió. i -¿ ~ .. 1---
Ajustar el intervalo • Si coloca el puntero del ratón en las flechas situadas en los extremos de los ejes vertical y horizontal, el 'ej~~ · 
seleccionado se vuelve de color rojo. 
• A continuación, puede hacer clic en la flecha y arrastrarla hasta que aparezca el intervalo deseado. Si hace doble clic en una de 
las flechas, el eje correspondiente se ajusta a un intervalo adecuado. 

Ajustar el tamafto de la retrcula 
FunriOn Cooltuido!Fundóu 

Grid Size Pan ajustar el tamaño de 1a retícula empleada para el histograma 
dosis-volumen sekcione o t'Seriba un \"alor en el cuadro ru.rmerico 
Grid Size. 

Finer for Small Si activa la casilla Finer for Small Objects. la resolución de la 
Objects reticula pata objetos grandes es la definida en el cuadro numérico 

Grid Size. En el caso de objetos tnás pequeños, al calcular la 
RSOlución de la retícula, se utilizan al mmos 10 vóxeles por c3da 
dimensión dentro del \'Olumen blanco planificado o ~ los órganos 
críticos. 

Recale Sit\.-e para voh'tt a calcular el histograma. una vez modificados los 
~de la l<ticula. 

Dose Display 
En la parte superior derecha de cada gráfico, se indica la dosis máxima, mínima y media que recibe la estructura seleccionada. 
Si coloca el ratón en el gráfico, aparecerá información adicional debajo de la dosis. Según el objeto seleccionado (ver "Selección 
de objetos"), dicha información indica la dosis en la posición del puntero del ratón, el volumen del objeto que recibe la cantidad 
visualizada de dosis y un fndice de conformidad (ver "Cuadro de diálogo DVH: Índice de conformidad"). 

Exportar El botón Export to Clipboard sirve para exportar el conjunto de histogramas al portapapeles de Windows y copiarlos a 
la hoja de cálculo que prefiera. 
• La información se representará en una lista de dos o tres columnas, dependiendo de si se muestra u oculta la gráfica del tejido 
sano. 
• Las columnas está separadas por tabuladores. Su contenido se expresa en la unidad de medida definida 

Cuadro de diálogo DVH: Tipos de histograma 

Histograma diferencial Si activa la casilla Differential DVH del área Display Options, se activa un histograma diferencial que 
muestra qué proporción del volumen recibe una dosis determinada. 
• La aplicación calcula el valor de la dosis en puntos de la retícula. La distancia entre dichos puntos depende de la resolución 
definida. A continuación, estos valores se dividen en intervalos de dosis del 1%. 
• Seguidamente, determina el número de puntos situados en un intervalo de dosis determinado y representa dicho número con 
respecto al número de puntos de la retfcula situados dentro del contorno de la estructura estudiada. Como resultado, se obtiene el 
histograma diferencial dosis-volumen. 
• El índice de conformidad no se indica en los histogramas diferenciales. 

Histograma estándar Si la casilla Dlfferential DVH del área Display Optlons está desactivada, aparece un histograma acumulado 
que muestra qué proporción del volumen recibe al menos una dosis determinada. 
El histograma dosis-volumen estándar (o acumulado) se obtiene integrando los valores del histograma diferencial. El intervalo de 
integración está comprendido entre el valor de la dosis más elevado y el valor de la dosis representado en la gráfica. 
Para comprender mejor el principio de un histograma dosis-volumen, imagine que el volumen que recibe una cantidad 
determinada de dosis es el volumen incluido por la isodosis de dicho valor de dosis. Si el volumen de la isodosis es mayor que el 
del objeto seleccionado, solamente se indica la intersección de ambos volúmenes. 
En los histogramas estándares se indica el fndice de conformidad (ver "Cuadro de diálogo DVH: Índice de conformidad"). 

\ 
\ 

Cuadro de diálogo DVH: Opciones adicionales "-'"'~ ) 
Definición de la unidad de medida Para modificar las unidades de representación de la dosis y el volumen en el histogr~, 
pulse el simbo lo V (ver 1 + 2 en la figura). , , ,,·· " 
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Nonnal Tissue Graph Si la casilla Nonnal Tissue Graph del área Display Options está activada, aparecerá una curva azul que 
representa el volumen de tejidos normales que recibe la dosis indicada. 

lnterpolate Graph Si activa la casilla lnterpolate Graph, el histograma muestra valores interpolados. Si la casilla está 
desactivada, representará los valores reales. 

Show Constraints • La casilla Show Constraints sirve para mostrar/ocultar restricciones. 
• Si coloca el puntero del ratón sobre una restricción del gráfico, aparecerán datos tales como el nombre del objeto, las 
restricciones y el porcentaje de la dosis. 
• Para obtener más información acerca de las restricciones, consulte "Definición de la prescripción: Restricciones". 

Cuadro de diálogo DVH: Índice de conformidad 
Fundamentos Si selecciona un objeto P1V en el cuadro de diálogo DVH (ver "Selección de objetos") y visualiza un histograma 
estándar (ver "Cuadro de diálogo DVH: Tipos de histograma"), al mover el puntero del ratón por el gráfico aparece 
automáticamente el índice de conformidad. 
• El índice de conformidad indica el grado de similitud entre la distribución de la dosis y el volumen blanco (tamaño y contorno) 
teniendo en cuenta el tejido normal. 
• Índices disponibles: índice de conformidad de RTOG (CI) a e índice de conformidad de Jan Paddick (IPCI) s. 

Visualizar la distribución de la dosis en las imágenes 
• El botón Show Oose sirve para visualizar la distribución de la dosis. Ésta se representará por colores degradados o curvas de 
isodosis en función de los ajustes que efectúe en el cuadro de diálogo Cose Display. 

Visualización de isodosis en 20 
• La distribución de la dosis que muestra la imagen (curvas de isodosis o colores degradados) depende de los ajustes relativos a los 
haces o a los arcos creados en el plan de tratamiento. 
• En la derecha de cada ventana, aparece una escala de la dosis que refleja los ajustes que efectuó en el cuadro de diálogo Dese 
Display. 

Algoribno Encima de la escala de la dosis se indica el algoritmo seleccionado: 
• Si se trata de un tratamiento de arcos circulares (Circular Are, ver "Configurar el tratamiento"), se utiliza el algoritmo Circular 
Con e. 
• Si se trata de un tratamiento del tipo Conforma) Are, Conforma) Beam o IMRT, puede seleccionar el algoritmo Pencil Beam o 
Monte Cario, según el perfil dosimétrico (ver "Selección del método de cálculo de la dosis"). 
• Si está efectuando tratamientos del tipo Circular Are, el intervalo entre haces que aparece encima de la escala se basa en los 
ajustes del cuadro de diálogo Dese Display. 

Visualización de isodosis en 30 Para visualizar la distribución de la dosis en la superficie de objetos representados en 3D: 
• Abra la pestai\a Overview o Jrradiation Plan en la pantalla principal 
• En la ventana en 3D, haga clic en el botón View Types y seleccione Objects o 3D. 

Visualización del umbral preestablecido de la dosis 
Fundamentos 
• El botón Threshold de la barra de herramientas sirve para visualizar el valor límite definido en la barra de herramientas del 
cuadro de diálogo Dese Display y que sirve para representar p. ej. la cobertura máxima del PTV . 
• En la derecha de cada ventana, aparece una escala de la dosis que refleja los ajustes que efectuó en el cuadro de diálogo Dese "'" 
Display. ,. 0 \) 

Q' 

,, 
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Visualizar el valor límite 
• Todas las estructuras que reciban una dosis superior al valor limite preestablecido se representarán de color rosa 
independientemente de la paleta de colores seleccionada. 
• Si desea modificar el valor límite preestablecido de forma temporal, sitúe el ratón en la escala de la dosis, mantenga pulsado el 
botón izquierdo y deslice el puntero hacia la parte superior o inferior de la escala hasta el valor deseado. -~- ~ ·--~ 

• Las estructuras que reciban una dosis inferior a dicho valor se representan con el color original según la paleta seleccionada.¡ : .:_· 

Visualización de la fluencia f ( ~St\ \ 
• Una vez finalizada la optimización de la dosis en un plan de tratamiento de IMRT (ver "Optimización de la dosis en IMRT'1; ep 
la perspectiva desde el haz (Beam Eye View) de la tarea Treabnent Plannlng aparecerá el botón Toggle fluence display (ver\, .J _ 

"Técnica IMRT"). '-..,...._ L' ~ -~~ 

• Sirve para cambiar entre una perspectiva desde el haz (Beam Eye View) y un mapa de fluencia. --

Cambiar la visualización 
• El mapa de fluencia se parece al resultado de la optimización obtenido en la tarea Dese Optimization (ver "Optimización de la 
dosis en IMRT') y seleccionado en la lista desplegable Solee! Result del área de funciones. 
• Se diferencia en que en la tarea Treabnent Planning el resultado de la optimización se transfirió a la secuencia de las láminas. 
Por tanto, el mapa muestra la distribución real de los beamlets (con la dosis optimizada) del modo en que el colimador 
multiláminas será capaz de administrarla. 

Selección del método de cálculo de la dosis 
El botón Toggle Monte Cario 1 Pencil Beam pennite cambiar de algoribno de cálculo de la dosis: de Monte Cario a Pencil Beam 
o viceversa. 

Monte Cario Si el botón Toggle Monte Cario 1 Pencil Beam está activado (amarillo), el cálculo de la dosis se basará en el 
algoritmo Monte Carla de BrainLAB siempre que éste sea compatible con el perfil dosimétrico ("Configurar el tratamiento"). 
• El sistema calcula la dosis necesaria para todo el volumen en 3D que se desea tratar. 
• La duración del cálculo depende de los parámetros del haz y de los ajustes efectuados en el cuadro de diálogo Dese. En el área 
de funciones aparece una barra de progreso. 
• Una vez finalizado el cálculo, puede visualizar el resultado en los cortes. 
• Los parámetros tales como la resolución espacial y la varianza media definidos por el algoritmo Monte Cario en el cuadro de 
diálogo Dese Display (ver pág. 272) se indican en la parte superior de la escala de la dosis. 
• También aparecen los parámetros relacionados con el volumen. 

Pencil Beam Si el botón Toggle Monte Cario 1 Pencil Beam está desactivado, la dosis se calculará con el algoritmo Pencil Beam 
de BrainLAB. 
• Con el ajuste preestablecido, la aplicación sólo calcula la dosis necesaria para el corte visualizado. Este cálculo es relativamente 
rápido. 
• Si prefiere calcular la dosis del volumen completo que desea tratar, seleccione la opción Calculate JO Dos e Vol u me del cuadro 
de diálog Dese Display. El cálculo puede tardar varios segundos. 
• Durante el cálculo aparecerá una barra de progreso en el área de funciones. 
• Una vez finalizado el cálculo, puede visualizar el resultado en los cortes. 
• La resolución espacial definida para el a1goritmo Pencil Beam en el cuadro de diálogo Cose Display se indica en milímetros en 
la parte superior de la escala de la dosis. 
• En caso de arcoterapia conformacional, el algoritmo Pencil Beam utiliza intervalos entre haces de 10°. 

Fundamentos técnicos 
Al¡oritmo Contenido/Fondón 

Peucilll<am El algoritmo Pcncil Beam de cálculo de la dosis es fiabl~:" y cipido. 
Sin embargo, cuenta con la si~ limitaciones: 

• No time en cumta la pérdida ~ equilibrio 1ateW ~ electrones 
secundarios. Esto ocurre cuando el haz atraviesa tejido 
heterogéneo o pasa cetea de la supnficie de tejidos. 

• Con la corrttción & la longitud & la trayectoria se obtiene 1m 

cálculo preciso de la dosis en la dirección ~1 haz aunque este 
atravi~ ZOl)3$ heterogmeas del tejido. 

Monte Cario El algoritmo Monte Cario de cálculo de la dosis se basa m una 
tecnica de m~streo estadístico. Es muy titil para 3rea de tejido 
hetero..,..(p. 'Í· --·¿,pulmón). 

• La ,-arianza estadistica media se puede seleccionar en el cuadro de 
diálogo Dose Display (lierpag_ 272). 

• Cuanta mas alta sea la precisión ~ y mis baja la v-arianza 
estadistica media, más durar.1 el c:akulo. 

Pos- esk motivo, debe llegar a nn compromiso entre precisión y 
dwación &1 c:ikulo. 



Definir puntos de interés 
Fundamentos Hay varios tipos de puntos de interés· 

Tipo de punto CoateoidolfUDdón ·"' No:rmaiiaatíon Este tipo de punto se putde de1inii- de do$ modos: 
Point (punto de 

• Automátí.::ammte: Si sdeccio.nó la opción Poinl: Prescription to nonnalizoción) 
lsocenter al definir la prescripción (ver "Definición de la 
pt"HCt1pción: T1p0 de prescripción" eu la página 235) 

_(~~ 
~:::--

•Manwlo=tec """"='o w• punto "' uonnalización (va-
"Definición manual de uo punto'' m la pagina 292) 

• Automátiealnenk: ron la función Auto Generation (ver ''Ueación 
automática de puntOS~ m la pigina 294) 

Rep:resentation Este tipo de puntos indican la dosis ~- La aplicación los crea 
Point (punto autom3ticamente para PTV que no cuenten con punto de 
~o) tlOt'IDalización (esto puede ocurrir si, por ej~lo, se sd.ecctona la 

opción Dose Volume P~ption). Si S(" desean tratar con IMRT 
\--arios PTV con el mismo grupo de tratamiento. sólo se c~-a un punto 
repnent:rtlvo por cada PTV'. 

Otro puntos de El resto de puntos de inteds (p. ej. punto con dosis minima o 
interés coordenada<> de un grupo de tratamiento) se definen del modo 

sigwente: 

a Manualmente: añadicudo un punto de intn"k individual (ver 
"Defim.ción mmual de Wl punto" eu la pigina 292) 

• Automáticamente: conlafunrió:DAutoGeneration (wr ··c~ación 
autom3tica de puntos~ en la pagina 294) 

Definición manual de un punto 
• Para definir un punto manualmente, haga clic en el botón Add de la pestaña Prescription del área de funciones. 
• A continuación, se aftade un punto automáticamente a la lista de puntos de interés y a la las ventanas de planificación. 

• Para editar este punto, haga clic en el botón~. 
Además de cambiar el nombre del punto también puede efectuar otras modificaciones tales como· ' ..... Cont•nidotFUDdón 

Custom- Sirve p3r3 introducU las coonknadas de la posición. 

Retrieve Sit\.-e pan~ ddinir los tipos c:k puntos siguientes· 
position from 

• Coord of Group: Esta opciiin coloca d punto de interes según la 
posición de UD grupo de tratamiento defmnÍnado_ 

También se pueden definir los pw1tos siguientes para uu objeto 
segmentado ~ro (p. ej. PTV)opara todo el plan: 

~ Focus Point of: Esta opción coloca el punto de iuteres en función 
de-l objeto sdeeciouac:Jo_ 

• Min. dose point. Med.. dose point o Max. dose point: Estas 
opciones sirven para colocar el punto de interis en un pw1to dd. 
objeto seleccionado con W13 dosis detmninada. 

Update points Al activar la casilla. la posición del punto seleccionado se actualiza 
automatically automil:icamcnle cuando se modifica el plan. 

UpdateNow Con me botOlt puede 3CtU3Jizar manualmente la posición del punto 
..Jecciooado. 

Function • Aquí puedt- definir ,¡ UD punto determinado de tul PTV «tUl punto 
de interés (Point of lnt&Test) o un punto de nomt:\lízactón 
(Normalizatioo Point). 

• Si se: selw::iona la opción Nonnalization Point, se utilizará el 
método <k prescripción en puntos en vez del mitodo dosis-
volwnen (ver ''DefiniciGn de la presc1ipciOn: Tipo de 
prescripción- m la pagina 235). 

Creación automática de puntos 

Ar.a CootenidoiFunción 

Seleot Points of En las casillas siguientes, seleccione el tipo de puntos que desea 
hrterest<._> c=rc 

• lsocenter Points 

• Focus Points 

• Min Oose Points, Med.. Dose Points o Max. Oose Points 

Update position Al activ;ar la casilla, la posición del punto selecciotl3do se actualiza 
auromatically automáticammte cuando se modifica el plan_ 

Genera te • Esta casi11a sirve para crear puutos de nonnalización pata los tipos 
Normalízation c:k pU1ltos de interés seleccionados. 
Points 

• Si ~;e crean p1.llltM de nonnalizacióu. se ut:i1izará el ~odo de 
prescripciOn en puntos en vez del método closis-volwnen (ver 
""-Deftnición de la prescripción: Tipo de prescripción" en la 
página 235). 



3¡8 
Visualización de puntos creados manualmente en las ventanas de planificación La posición exacta de los puntos de interés 2 
(puntos de dosis máxima y mínima) creados automáticamente para un objeto depende de la resolución de la retícula de cálculo 
para este objeto. El tamaño de la retícula se adapta a cada uno de los objetos para obtener el mínimo número de puntos de cálculo ~ __ 
en cada dirección. Por este motivo, las posiciones creadas automáticamente para órganos pequefios son más precisas que las / '~ 
creadas para órganos mayores. 

Ventanas de planificación: Opciones de visualización 
Modificar el modo de visualización 
El botón Toggle view mode sirve para seleccionar la orientación de la visualización y los objetos que desea visualizar. . //' 
Opciones disponibles El botón Toggle vlew mode aparece en los mapas de colisión y en las perspectivas desde el haz (Beam 
Eye Views). Cada tipo de vista contiene las opciones siguientes: 

Vhualización OpcionH disponibles 

Mapa de • Front view (OAAs only): \ista anteroposterior de los ~ 
colisiones criticas. 

• Cranial view {OARs ooly): vista craneo-caudal de los órganos 
criticas. 

• Front view (AD structures): vista anteroposterior de todos los 
objetos segmentados. 

• Cranial víew (AII structures): vista craneo-caudal de todos los. 
objetos segmenl>do•. 

P=p<ctíV> desde 30 Objects: La vista del colimador sr- superpone a una 
el haz (B<am Eye representación tridimensional de los objetos segmentados. 
View) 

ORAs: La vista del colimador se superpone a la radiografía 
reconstruida digitalmente correspondimte. 

Object Contours: La vista del colimador se superpone a los 
cootoruos de los objetos segmentados. 

Opciones de visualización para planificar la dosis: Opción Depth 
Fundamentos El botón View Optlons abre una lista con las posibles orientaciones. En las ventanas de planificación de la dosis 
existen dos opciones adicionales: una vista en profundidad (Depth) y una vista del campo de irradiación (Field). 

Activar la vista en profundidad Si selecciona la vista en profundidad (Depth), aparecerá una reconstrucción de la trayectoria (eje 
central) por el tejido del haz o del arco seleccionado: desde la piel del paciente hasta las coordenadas del isocentro del grupo de 
tratamiento seleccionado. 

Opción de visualización: VIsta en profundidad Como la trayectoria del haz puede partir desde cualquier parte, la orientación de 
visualización de la reconstrucción no es perpendicular a la orientación del corte en todos los casos. En este caso, la orientación 
indicada en la parte superior derecha de la ventana es O bUque. 

lnfonnación general En la parte superior de cada ventana aparece en amarillo la información siguiente: 
• Nombre del elemento de tratamiento 
• Ángulo de la mesa 
• Ángulo del colimador (sólo en el caso de tratamientos con MLC) 
• Número de unidades de monitor 
• Ángulo del gantry (sólo en el caso de haces conformados e IMRT) 
• Distancia media de la piel y distancia equivalente de todos los arcos (sólo en el caso de tratamientos de arco) 

lnfonnación relativa a los haces La distancia medida (trayectoria del haz) está representada por un segmento amarillo. Uno de 
sus extremos es un punto blanco situado en la superficie de la piel y el otro, una línea verde vertical situada en el isocentro. 
• La línea verde representa la extensión del campo. 
• La línea amarilla continua representa la trayectoria de entrada del haz. 
• La línea amarilla de puntos representa la trayectoria de salida del haz. 
• En el caso de tratamientos con arcos, se indican las distancias de todo el arco: éste se divide en ángulos de diez grados. Para cada 
una de las líneas que representan la trayectoria de un haz, el punto de intersección del haz con la piel del paciente está 
representado por un punto blanco. 

Información relativa a las distancias 
• La distancia absoluta desde la superficie de la piel hasta el isocentro y la profundidad equivalente (en mm) del haz o arco / 
seleccionado se indican junto a la trayectoria del haz. / 
• La profundidad equivalente tiene en cuenta las variaciones de densidad del tejido a lo largo del haz central. Se puede utilizar esta .{0 
información para confirmar el cálculo de profundidad o la corrección de heterogeneidad del algoritmo de cálculo de la dosis. ,,o '" 
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Simulación de arcos En el caso de tratamientos con arcos, aparece un panel de control (ver "Simulación de arcos") en: p¿ 8 2 
inferior de la opción Depth. 
• Sirve para simular la trayectoria del haz de cada arco individual, en incrementos de diez grados. 
• El ángulo actual del gantry se indica (en amarillo) por encima del panel de control. 
• Durante la simulación, el icono situado en la parte inferior derecha del mapa de colisiones indica las posiciones del gantry y de 
la mesa. ...............--·--···---..........._ 
En las reconstrucciones de la perspectiva desde el haz (Beam Eye Views) también aparece el panel de control (ver "Ve~as de ··,,: '\, 
planificación: Reconstrucciones de la perspectiva desde el haz (Bearn Eye Views)"). 1 

: ·. L 1o \ \. 

• "l 10"1...--) 1 

Opciones de visualización para planificar la dosis: Opción Field ....... ..... .! ,1 
Fundamentos El botón View Options abre una lista con las posibles orientaciones. En las ventanas de planificación de·l~ do~is. __ ::., ~ .. ¡ 
existen dos opciones adicionales: una vista en profundidad (Depth) y una vista del campo de irradiación (Field). ' ., __ , _:;~/ 

Activar la opción Field La opción Field muestra una perspectiva desde el haz (Beam Eye View) proyectada en el PTV. 

Opción de visualización: Opción Field Como la trayectoria del haz puede partir desde cualquier parte, la orientación de 
visualización de la reconstrucción no es perpendicular a la orientación del corte en todos los casos. En este caso, la orientación 
indicada en la parte superior derecha de la ventana es Oblique. 

Información general 
En la parte superior de cada ventana aparece en amarillo la información siguiente: 
• Nombre del elemento de tratamiento 
• Número de unidades de monitor 
• Ángulo del gantry 
• Ángulo de la mesa 
• Ángulo del colimador (sólo en el caso de tratamientos con MLC) 
• Diámetro nominal del colimador cónico (sólo en el caso de arcoterapia circular) 

lnfonnaciones relativas al campo 
• El campo de tratamiento definido por el haz o el arco seleccionado está delimitado de verde. 
• Los colimadores primarios se representan en azul. 
• La posición del isocentro del grupo de tratamiento seleccionado está representada por una cruz verde. 
• Los objetos segmentados están representados por contornos. 

Simulación de arcos En el caso de tratamientos con arcos (ver "Simulación de arcos"), aparece el panel de control en la parte 
inferior de la opción Field. 
• Sirve para simular la trayectoria del haz de cada arco individual, en incrementos de diez grados. 
• En las reconstrucciones de la perspectiva desde el haz (Beam Eye View:s) también aparece el panel de control (ver "Ventanas de 
planificación: Reconstrucciones de la perspectiva desde el haz (Bearn Eye Views)"). 
• El ángulo actual del gantry se indica (en amarillo) por encima del panel de control. 
·Durante la simulación, el icono situado en la parte inferior derecha del mapa de colisiones indica las posiciones del gantry y de 
la mesa. 

Ventanas de planificación: Colocar elementos de tratamiento 
Ventanas de cortes 
Fundamentos Además de las ventanas de cortes estándares, existe una pestaña adicional con otros cortes 

Dose Display En las ventanas de cortes se pueden utilizar las funciones descritas en "Visualizar la distribución de la dosis en las 
imágenes" para visualizar la dosis. 

Visualización de grupos de tratamiento 
• La posición del isocentro del grupo de tratamiento seleccionado está representada por una cruz verde. 
• Los isocentros de los otros grupos de tratamiento están representados por cruces azules. 
• Si la función Position está activada en el área de funciones, la penumbra prevista de los grupos de tratamiento Circular Are 
estará representada por un círculo discontinuo. 

Visualización de haces y arcos 
Fundamentos En la parte superior de la pestaña Overview y en la parte inferior de la pestafta lrradiation Plan aparece una 
ventana en 3D. Estas ventanas no sólo sirven para definir la orientación de la visualización (ver "Opciones de visualización") y el 
tipo de información que desea visualizar (ver "View Types"), sino que también sirven configurar ajustes específicos para 

visualizar haces y arcos. /l 
Activar los ajustes Con el botón ArciBeam display se abre un menú que contiene las opciones relativas a la visualización~?> / 

\,; . 
haces y arcos. <"d? ./ ,,.- .. _,. '/'~)"· ,, 
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Definir los ajustes 
• All Beams/Arcs: Se visualizan todos los haces o arcos definidos para el plan de tratamiento actual. 
• Beama/Arcs of Group: Se visualizan todos los haces o arcos definidos para el grupo de tratamiento actual. 
• Selected Beam/Arc: Sólo se visualiza el haz o el arco seleccionado en el área de funciones. 
• No Beams/Arcs: No se visualiza ningún haz ni ningún arco. - - ---..__ 
Las tres primeras opciones de visualización también existen en versión fina (Thin). Una vez efectuada la selección, la ventana~ 
3D la reflejará. 1 . 

Ventana en 30 con haces activados La ventana en 3D permite comprobar si las estructuras que no se desean irradiar están~n {~ í:b3 1 

trayectoria del haz o del arco. 
• Los elementos visualizados dependen de la selección que haya efectuado en el menú Arc/Beam. El elemento de tratamiento --:: ~ 
seleccionado se representa en verde. 
• Para seleccionar un arco o un haz, haga clic en la ventana en 3D o selección el o de la lista del área de funciones. 
• Para visualizar los ángulos en grados relativos a un elemento, sitúe el puntero del ratón sobre dicho elemento en la ventana en 
3D. 
• Los valores correspondientes (p. ej.los ángulos de la mesa y del gantry) también aparecerán en el área de funciones. 

Colocar un haz o un arco La función Position del área de funciones (ver "Colocar el grupo de tratamiento") también sirve 
modificar la posición de grupos de tratamiento. Si desea modificar la posición de un haz o de un arco, efectúe los pasos siguientes 
en la ventana en 3D. 
• En la lista del área de funciones, seleccione el haz o el arco deseado. 
• Disminuya el zoom para poder ver por completo el haz o arco deseado. 
• En el extremo del arco seleccionado aparecerá un círculo. Con el ratón, arrastre el círculo a la posición deseada para ajustar así 
los ángulos de la mesa y del gantry. 
• Si el elemento seleccionado es un arco, los puntos inicial y final del mismo estarán representados por un círculo. El ángulo de la 
mesa está representado por un cuadrado. 
• Con el ratón, arrastre los cfrculos y/o el cuadrado a la posición deseada. En el área de funciones aparecerán automáticamente los 
nuevos valores de los ángulos de la mesa y del gantry. 

Mapa de colisiones 
Fundamentos • Las pestaftas de planificación lrradiation Plan y Are BEVs contienen un mapa de colisiones que muestra una 
vista bidimensional de los objetos segmentados como si estuvieran proyectadas en una superficie esférica. 
• La pestaña de planificación Are BEVs sólo está activada si el plan de tratamiento incluye un grupo de tratamiento con arco. 

Contenidos del mapa 
• El isocentro del grupo de tratamiento seleccionado está situado en el centro de la esfera. 
• Los objetos planificados están proyectados en la pared interna de la esfera, como se verían desde el isocentro. Los elementos de 
tratamiento que formen parte de un grupo de tratamiento con las mismas coordenadas que el grupo seleccionado se representan en 
gris. 
• Los haces o los arcos del grupo de tratamiento seleccionado también se representan como se verían desde el grupo de 
tratamiento (isocentro ). También se ve el punto exacto de la intersección entre el eje central de un haz y un objeto planificado. 
• El icono en forma de mesa/gantry, situado en la parte inferior derecha del mapa de colisiones, indica las posiciones del gantry y 
de la mesa para el campo actual de tratamiento. 
• El icono en forma de mesa, situado en la parte inferior del mapa de colisiones, indica la orientación del paciente. 
Todos los órganos críticos se proyectan dos veces: una vez para el ángulo de entrada (el haz o el arco toca el órgano antes de tocar 
el isocentro) y otra vez para el ángulo de salida (el haz o el arco toca el órgano después de tocar el isocentro). 

Ángulos del gantry y de la mesa: Haces Con el puntero del ratón, puede modificar la posición del elemento o del grupo que 
contenga el haz seleccionado. 

Ángulos del gantry y de la mesa: Arcos Con el puntero del ratón, puede modificar la posición del elemento o del grupo que 
contenga el arco seleccionado. 
• Si mueve el punto rojo del arco, se modificará el punto final del arco (posición final del gantry). ____.- ~ ---------· 
• Si mueve el punto central del arco por el eje horizontal, se modificará el ángulo de la mesa. e_-.----
• Si mueve el punto verde del arco, que está rodeado por un círculo, se modificará el punto inicial del arco (posición inicial del 
gantry). 
Al colocar el puntero del ratón en el punto, aparecerá el nombre del punto seleccionado y los valores de los ángulos 
correspondientes. 

Ventanas de planificación: Reconstrucciones de la perspectiva desde el 
haz (Beam Eye Views) ./ -; 
Fundamentos Las reconstrucciones de la perspectiva desde el haz (Beam Eye Views) que aparecen en las pestafias lrradiation/ / 
Plan y Are BEVs muestran el campo de irradiación planificado para el PTV. ,··'; / 
• El contorno del campo de irradiación planificado está representado en verde. . ,,":,-:) / _/ 

• '""" '"'"j-.,m-• (MV. ~) • ..,-~ ~ '</73 
. ..-n.tr 
pre~ •• ,.-



• El isocentro está situado en el centro de la ventana. Está representado por la intersección de la retícula azul. V / 8 2 
La información incluida en las reconstrucciones de la perspectiva desde el haz depende de la pestaña seleccionada y el grupo de 
tratamiento. 
• "Conforma! Ares" 
• "Conforma! Beams" 
• "Técnica IMRT" / -~. ···,",., 
• "Arcoterapia (Circular Are)" ( / \ 

/ -- . -- \ 

Perspectiva desde el haz.(Be~m.Eye View): Pestaña Irradiatlon Plan La perspectiva desde el haz de la P7sU:ña Ir ad~ti~~ib ~. J 
Plan muestra el campo de IrradiaCIÓn actual para un ángulo determmado del gantry. Incluye los elementos s1gmentes ·- .. ................... : 

'.--:; ·, --- :·. '~- / 
o.-~ e/ Elflne.ato 

ril Fui Screen 

lil Toggle viéw mode 

• reset manual changes to shape 

• show/m-aw planning shape 

• show/change leaves and jaw posifions (sólo en el caso de 
IIatamientos con .MLC) 

• enter leaf positions numerically (sólo en el caso de tr:atam!.mtos 
con !ill..C) 

Nombre del grupo de tratamiento 

Nomb.rr del elemento de tratamiento seleccionado 

P.md de cont:tol para simuW- arcos (sólo en el caso de tnúau:Úc:ntos con 
"""') 

Ángulo 3dUal dd gantty (sólo en d caso de tratamientos con arcos) 

Perspectiva desde el haz Pestaña Are BEVs 
• La pestaña Are BEVs sólo está disponible para tratamientos con arcos. 
• Cada una de las perspectivas desde el haz (ocho corno máximo) muestra un incremento del arco de diez grados. Por tanto, 
permiten comprobar la forma del campo de irradiación (en verde) en un intervalo del arco de 70". 
• Los colimadores primarios se representan en azul. 
• La ventana superior de esta pestaña muestra más información Incluye los elementos siguientes: 

EJ.mento 

ril FuBScreen 

lil Toggle view mode 

• reHI manual changes to shape 

• ahow/draw planning s.hape 

Panel de control para sUnular arcos (sólo m el caso de tratamimtos con 

="') 
Ángulo actllal del gantty (sólo en d caso de tratamimtos con arcos) 

Conforma! Ares 
Fundamentos • El sistema es compatible con tratamientos de arcoterapia conformada estática (Static Conformal Are) y dinámica 
(Dynamic Conforma! Are). 
• En ambos casos, el campo de radiación se adapta a la forma del PTV mediante un colimador multiláminas. Esta técnica permite 
maximizar la dosis administrada a la lesión y, al mismo tiem(XJ, conferir la protección necesaria a los órganos críticos definidos 
previamente. 

Arcoterapia conformada estática (Static Conforma! Ares) En la arcoterapia conformada estática, el campo de radiación se 0 ~ 
adapta a la forma del PTV en un arco, es decir, la aplicación se basa en un PTV promedio calculado a partir de todos los ángult>S-(' 
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V/ IJ 2 
Arcoterapia conformada dinámica • En tratamientos de arcoterapia conformada dinámica, el campo de irradiación se adapta a la 
forma real del PTV en intervalos de 10° con el gantry en rotación. 
• De esta forma, se garantiza la máxima cobertura del PTV y, al mismo tiempo, se reduce la radiación aplicada al tejido adyacente 
y a los órganos críticos definidos previamente. 
• Esta t~nica requiere que los controladores del colimador multiláminas y del acelerador lineal estén conectados entre sí. P?~ .. .. : --- ·· ~ 
motivo, esta técnica sólo puede utilizarse con determinados aceleradores lineales, tales como el sistema Novalis de BrainLftl·/- -·: · "'-\ 

Conforma! Beams { ( ' ~~' \ . 
Fundamentos En los tratamientos de haces conformados, se utilizan varios haces estáticos adaptados al PTV mediante un\ 1.,_. 
colimador multiláminas. \. · ,.. _ 
Conformal Beam (Haces conformados) Esta técnica permite maximizar la dosis administrada a la lesión y, al mismo tiemp'a;-.. ,1:~---
conferir la protección necesaria a los órganos críticos definidos previamente. 

Técnica IMRT 
Fundamentos • En el caso de tratamientos de IMRT con colimador multilárninas, la perspectiva desde el haz se parece a la de 
haces conformados. 
• Se diferencia en que si el perfil dosimétrico seleccionado no admite un intervalo de irradiación lo suficientemente grande, el 
campo de lMRT se puede dividir en un máximo de cinco partes. 

IMRT 

• La captura de pantalla 1 muestra un campo de IMRT antes la optimización. Con los botones se puede modificar el campo de 
irradiación. 
• La captura de pantalla 2 muestra un campo de IMRT después de la optimización; 
• El botón para cambiar entre la perspectiva desde el haz (Beam Eye View) y el mapa de fluencia sigue disponible. 
• El panel de control situado en la parte inferior de la ventana sirve para simular la secuencia del movimiento de las láminas de la 
opción seleccionada tras optimizar el plan de IMRT (ver "Simulación de un haz de IMRT"). 
• Los números situados a la izquierda del panel de control sirven para cambiar entre los subcampos si éstos se generaron durante 
la optimización de IMRT. 

Arcoterapia (Circular Are) 
Fundamentos En el caso de tratamientos de arcos circulares, el campo de irradiación está representado por un círculo verde. 
Dicho circulo equivale al diámetro radiológico de un colimador cónico determinado. Los diámetros de los colimadores se calculan 
con la aplicación Beam Profile Editor (ver "Aplicación Beam Profile Editor 7.1"). 
Circular Are {Arcoterapia) El valor indicado en el campo Superimp. field for isoc. es la media de los diámetros de los 
colimadores cónicos ponderada según las unidades de monitor. Este valor sirve para colocar el grupo de tratamiento (ver 
"Posición del grupo de tratamiento"). 

Ajuste del campo de radiación 
Importante Si está planificando un tratamiento con MLC, recuerde que puede haber discrepancias en los ejes X e Y entre las 
posiciones reales de las láminas y el campo de irradiación indicando en la aplicación. Este fenómeno depende del diseño del 
colimador multiláminas (forma de las láminas, tamaño del machihembrado o "Tongue and groove") utilizado. Para compensar 
estas discrepancias, puede definir una desviación de las láminas, así como el tamaño del machihembrado en el editor de 
dosimetría (Beam Profile Editor), ver "MLC Parameters". 

Dibujar el contorno de un campo El botón show/draw planning shape permite modificar el campo de irradiación determinado 
por el colimador multiláminas. Esto puede ser de gran utilidad si las láminas no están lo suficientemente cerca del PTV. 
• Haga clic en el botón show/draw plannlng shape. El puntero del ratón se transforma en un círculo. 
• Ajuste el diámetro del círculo con el control deslizante situado en la parte superior de la ventana. 
• Con el puntero del ratón, delimite el área alrededor de la cual las láminas deben colocarse automáticamente. 

1
.7 

• Las láminas se colocarán automáticamente en torno al área delimitada. 
• Si la función Show Dose está activada (ver "Visualizar la distribución de la dosis en las imágenes"), la distribución de la dos{.~ 
se actualizará automáticamente al dibujar el contorno del campo. ,,-!!? ~ 
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• En el caso de arcoterapia circular, no es posible modificar manualmente el campo de irradiación. En este caso, el botón ..J 7 8 2 
show/draw planning shape sólo sirve para visualizar el contorno del campo. 

Limitaciones Según las funciones del sistema de administración de tratamiento que esté utilizando, es posible que las láminas no 
describan exactamente el contorno del campo tras la adaptación automática. Es posible que las láminas no se adapten a la fo : . 
deseada. Esto ocurre si el MLC físico tiene determinadas limitaciones tales como "overtravel" (desplazamiento de las lámi as -
pasado el eje del isocentro) limitado, "interdigitation" inexistente (capacidad de las láminas adyacentes de bancadas opue ta~& r: L 

1 
·: 

sobrepasarse) o espacios mínimos estáticos entre láminas. Esto ocurre con el MLC 3~D de Siemens y el MLCi de Elekta. .. ( --"2...f,G 
Se trata de limitaciones físicas que no pueden ser superadas aunque la adaptación automática de las láminas incluya par' étros .......... . 
especiales para MLC sin "interdigitation" y con espacios estáticos entre láminas (optimización "flag pole"). <,' ~; '·,, /;. 

Utilización de un objeto temporal La pestaña Prescription del área de funciones contiene funciones especiales de dibujo que"-· 
permiten resaltar temporalmente determinadas estructuras para que sirvan de orientación al ajustar las posiciones de las láminas. 
Esta función es útil a la hora de corregir puntos de activación alta (bol spots). 
• Pulse Draw obj. para activar esta función. 
• Utilice el control deslizante Brush Size para definir el tamaño del pincel. 
• Cree un objeto temporal en un corte apropiado. Para ello, marque el área relevante con el puntero del ratón (que se ha 
transformado en un círculo azul). 
• En la pestaña Prescription del área de funciones, haga clic en el botón Show obj. Que ha aparecido. 
• El objeto temporal aparecerá en la zona deseada de la reconstrucción de la perspectiva desde el haz y servirá de guía al ajustar 
manualmente las posiciones de las láminas. 

Ajustar manualmente las láminas y los colimadores primarios El botón show/change lea ves and jaw positions permite 
ajustar manualmente las posiciones de las láminas. Si seleccionó la opción Manual de las propiedades del elemento de tratamiento 
actual, es posible ajustar manualmente las posiciones de los colimadores primarios para reducir las fugas de radiación. 
• Cada lámina está representada por una barra verde. 
• Para modificar la posición de una lámina, arrastre su borde con el puntero del ratón. 
• Al colocar el puntero del ratón en una lámina, se indicará su número, el número de la bancada a la que pertenece, así como la 
distancia que la separa del eje central del colimador. 
• Cada colimador está representado por un área gris. 
• Para modificar la posición de un colimador primario, arrastre su borde con el puntero del ratón. 
• Al colocar el puntero en el borde de un colimador primario, aparecerá su nombre (Yl, Y2, Xl o X2) y la distancia al eje central 
del colimador. 

Introducir las posiciones de las láminas Al hacer clic en el botón enter leaf positions numerlcally, se abre el cuadro de 
diálogo Adjust en el que podrá escribir la posición de cada lámina. 
• Cada columna del cuadro de diálogo Adjust representa una bancada. 
• Para cada lámina de cada bancada existe un campo que indica la distancia (en milímetros) que la separa del eje central del 
colimador. 
• Puede modificar la posición de una lámina de dos formas: escribiendo el valor directamente en el campo o arrastrando con el 
puntero el borde de la lámina representada. 
• Para desplazarse de un campo a otro, utilice la tecla Tabulador del teclado. La combinación Ctrl+ Tabulador copia el valor del 
campo actual al siguiente. La combinación Ctr+Botón izquierdo del ratón copia el valor del campo actual al campo en el que 
haga clic. 
• Para acceder a las láminas que no aparecen en la pantalla, utilice los botones de flecha. 
• Haga clic en OK para confirmar los ajustes. 

Reestablecer del campo de radiación 
Reestablecimlento automático En los siguientes casos, se eliminan los ajustes manuales de las posiciones de las láminas y del 
campo de tratamiento y se restablece automáticamente las posiciones originales: 
• Haz conformado estático o arco conformado estático: se han modificado los ángulos de la mesa, del gantry (posición inicial y 
final para un arco determinado) o del colimador 
• Arco conformado dinámico: se ha modificado el ángulo de la mesa o del colimador 
Para evitar que se restablezcan automáticamente las propiedades del campo y las láminas, puede utilizar las funciones de bloqueo 
o inmovilización (ver "Bloquear grupos y elementos de tratamiento"). 
Reestableclmlento manual Si desea anular los ajustes manuales efectuados en las láminas, haga clic en el botón reset manual 
changas to shape. Las láminas recuperan las posiciones determinadas automáticamente por la aplicación. 

Simulación de arcos 
Fundamentos • Si está planificando un tratamiento con arco, las vistas Oepth, Field y la perspectiva desde el haz contienen un 

~de-~. / 
Éste permite simular el movimiento del haz en intervalos de diez grados, desde el punto inicial hasta el punto final del gantry(('') ¡ 
• Tras optimizar la dosis en un plan de IMRT, el panel de control también aparece en la perspectiva desde el haz (Beam f!p' 
View). En este caso, sirve para simular la secuencia del movimiento de las láminas según el resultado seleccionado t~~_s'lá'_ 
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Panel de control 
• El ángulo actual del gantry se indica (en amarillo) por encima del panel de control. 
• Durante la simulación, el icono situado en la parte inferior derecha del mapa de colisiones indica las posiciones del gantry y de 
la mesa. 
Pestaña Are BEVs Cada una de las perspectivas desde el haz (ocho como máximo) muestra un incremento del arco de diez //_,.... 
grados. Por tanto, permiten comprobar la forma del campo de irradiación (en verde} en un intervalo del arco de 7ff'. 
Si el arco abarca más de 7ff', las ventanas mostrarán automáticamente los 10° siguientes hasta que aparezcan el último interyalo de, . , ¡. -, 

~~ z~ 
Efectuar la simulación Compruebe los distintos campos de radiación y las posiciones del gantry utilizando el panel de control. __ 
~~ .... 

• Haga clic en el botón del extremo izquierdo o derecho para acceder a la posición inicial o final del gantry. 
• Haga clic en los botones situados a la derecha o izquierda del botón de reproducción para avanzar o retroceder por el arco en 
incrementos de 1 O grados. 
• Haga clic en el botón de reproducción para iniciar la simulación del arco. 
• Haga clic en el botón de pausa para detener la simulación. 
• Utilice el control deslizante para desplazarse a un punto determinado del arco. 
Simulación de un haz de IMRT 
• Si definió y optimizó haces de IMRT para el plan de tratamiento, en la perspectiva desde el haz aparece un panel de control al 
seleccionar un haz de IMRT en el área de funciones. 
• Dicho panel de control sirve para simular la secuencia de movimiento de las láminas según el resultado seleccionado tras 
optimizar el plan de lMRT. 
Revise la secuencia de movimiento de las láminas. Para ello, utilice el panel de control: 
• Haga clic en el botón del extremo izquierdo o derecho para desplazarse al punto inicial o final de la secuencia de láminas. 
• Haga clic en los botones situados a la derecha o izquierda del botón de reproducción para avanzar o retroceder gradualmente por 
la secuencia de láminas. 
• Haga clic en el botón de reproducción para iniciar la simulación de la secuencia de las láminas. 
• Haga die en el botón de pausa para detener la simulación. 
• Utilice el control deslizante para desplazarse a una etapa determinada de la secuencia de las láminas. 
Durante la simulación de la secuencia de láminas, se indica (en amarillo) sobre el panel de control la fracción de la dosis y las 
unidades de monitor administradas con las láminas en la posición visualizada. También se indica el número total de posiciones de 
láminas. 
Comprobación adicional Si desea revisar los campos de radiación y las posiciones del gantry o las secuencias de láminas, amplíe 
la reconstrucción de la perspectiva desde el haz con la función Full Screen. 
A continuación, desplácese por el arco o la secuencia de láminas con ayuda de las funciones de la barra de herramientas o de la 
rueda del ratón. 

Validación del plan 
Iconos relativos al estado del plan de tratamiento 
Fundamentos En el área Navlgator de ciertas tareas de planificación (Treatment Plannlng, Dose Optlmization, Physician's 
Revlew y Physiclst's Verlfication), aparece un icono debajo de la flecha curvada si se dispone de información adicional acerca 
del estado actual del plan. 
Iconos de estado 

Icono Coottnido!Ftmdón 

~ El plan de IIatami.ento actual es válido. 

~ 
Existen mensajes :infonuativos (ver .. Mensajes infonuativos" en la 
pagina 327) relativos al plan de tmamiento actual. 

(J.,. Existen mensajes de advertencia (ver "Mensajes de advertencia·· en la 
página 328) .. lativos 31 plati de lr.ltunieuto actual. 

tt Existen mensajes de error ('\·er "Mensajes de error" en la pigina 330) 
relativos 31 plati de m !amiento actual. 

Cuadro de diálogo Plan Status Para ver los mensaJes, haga che en el1cono de estado del plan. 
• Lea atentamente los mensajes y, en caso necesario, modifique el plan. 
• Los mensajes que figuran en Plan Status se incluyen en la impresión destinada al fisico (ver "Creación de documentación para 
el tratamiento"). 

Salir de la tarea Treatment Planning 
Fundamentos Una vez efectuadas las modificaciones en la tarea Treatment Planning, puede acceder a la siguiente tarea. 
Acceder a la tarea siguiente En el área Navigator, haga clic en Go to ... or Next. 



Actualizar el número de unidades de monitor Antes de pasar a la tarea de planificación siguiente, deberá hacer c!ic en~ bzn 8 2 
Refresh MU para actualizar el número de unidades de monitor. Si se le olvida hacerlo, aparecerá el mensaje de la figura para 
recordárselo, 

~-

Utilización de modelos /~ ·-,.,. 
1 ~ \ 

Introducción l / . ~ ,, \ 
Fundamentos iPian RT Dose permite guardar la configuración de un plan de tratamiento como modelo. De este modo, ~dtán"Z-~~ -~ 
aplicarla a otros casos. \ .. ·-- .. .__ ' 
Casos posibles • Muchos de los pacientes tienen el mismo tipo de lesión: Usted ya dispone de un protocolo para el trata~nto 
de este tipo de lesión particular (p. ej. cinco haces conformados desde una determinada dirección o una determinada configutaé!óri ··-· __ _ 
del arco conformado). Si crea un modelo con dicha configuración del tratamiento, la definición del plan de tratamiento se podrá 
realizar con mayor rapidez. 
• Si realiza tratamientos de IMRT es probable que haya definido restricciones para determinados órganos críticos, que se reflejan 
en una curva del histograma dosisvolumen. 
Si guarda esta información en un modelo de restricción, estará a su disposición en el cuadro de diálogo Prescription y podrá 
aplicarla fácilmente a dichos objetos. 

Guardar modelos de plan de tratamiento 
• Una vez finalizado un plan de tratamiento (con la prescripción y la configuración de los haces o los arcos), puede guardarlo 
como modelo para futuros tratamientos. 
• Cuando cree un plan de tratamiento (ver "Cuadro de diálogo inicial Create Plan"), podrá seleccionar el modelo generado. 
Guardar el modelo Para guardar el modelo, haga clic con el botón derecho del ratón en la zona de funciones. Seleccione Save as 
plan template .. , en el menú contextua! para abrir el cuadro de diálogo Save. 
• Escriba un nombre para el nuevo modelo en el campo correspondiente. 
• In addition save as Treatment Template{s) separately: Si activa esta casilla, la aplicación genera un modelo individual con la 
configuración de los haces y de los arcos del plan de tratamiento actual. Este modelo estará a su disposición durante la creación de 
grupos de tratamiento (ver ''Configurar el tratamiento" en la página 247). 
• In addition save as Constraint Template{s) separately: Si activa esta casilla, la aplicación genera un modelo individual con 
las restricciones del plan de tratamiento actual. Este modelo estará a su disposición al definir la prescripción (ver "Utilizaciones de 
los modelos de restricciones" en la página 243). 
• Haga clic en Save para generar los modelos deseados. 

Contenido del modelo 
Tipo <k 

Contfllido/Fundón informadóa 

• Configw:ación del ~. ~ decir el fabricante y d modelo del 
~lineal d tipo de colimador y b t11ergia 

• El cbjdo PTV en d ~ esta ~ruado d isocentro del grupo de 
tratamiento seleccionado 

Grupo •• ........... • Los objetos. PT"\t a~ al pupo de tratamiento (v« ''Asignar 
d grupo a objnos'" en la pagina 246). 

• La configurnción de los haces o arcos tal y como se definió en el 
modelo de irndiación (vn .. Guardar los modelos; de irr.tdiacióo'· 
en b pagina 340). 

• Función asignada a los objetos: PTV, Boost. OAR (Type l. Type2 
o Type 3) u othe:r_ 

• Las restricciones d..!-llústograma dosis-'II'OIIUllffl (\'"es: "Modelos de 

Prescripc:ióo restricáones" en la página 338). 

(con PTVu • Para cada PTV o \'Oiumen tk sobr~ (Boost), la dosis 
OAR) absoluta por fucción y d número de fracciones prescritas. 

Si activa la c.asilla load prescr-iption only al crear el plan. la 
aplicación sólo selecciooG dichos o~fios delliiOiklo ("\"er- "Nt~vo 
plan (presalpción existente)"' m la p:igin3 23 2). 

Cómo utilizar un modelo de plan de tratamoento So aphca un modelo al plan de tratamoento actual, la aplicación busca los 
objetos del modelo en el plan. 
• iPian RT Dose busca primero por el nombre del objeto. 
• Si no lo encuentra, IPian RT Dose busca por el tipo de objeto. 
Si los nombre o los tipos de objetos del plan de tratamiento actual no coinciden con los del modelo del plan, la aplicación le 
preguntará si desea aplicar el modelo de todos modos. 
Si la aplicación no encuentra un objeto, intentará crear los objetos que faltan. En algunos casos, puede que el modelo no se aplique 
correctamente (p. ej. si la aplicación intenta colocar un grupo de tratamiento en el PTV, pero no logra encontrar el PTV en el 
plan), 

Gestión de modelos de plan de tratamiento 
Fundamentos Una vez creados los modelos de plan de tratamiento, puede gestionarlos en un cuadro de diálogo diseñado a~-
efecto. / 
Abrir el cuadro de diálogo Manage Para abrir el cuadro de diálogo Manage efectúe una de las acciones siguientes.: ~0 
• En el cuadro de diálogo Create Plan, haga clic en Manage,,. · 
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• En la pestaña Functions, seleccione el plan deseado de la lista (ver "RTPlans") y haga clic en el botón Manage situado d~aj? 8 
de Plan Templates. 

El cuadro de diálogo Manage /-- - . 
• En la lista Template, seleccione el modelo que desea eliminar o editar. / ~-- _'·'\ 
• Haga clic en Remove para eliminar el modelo de la lista. 1 ( , .. , , ._ \ 

• Haga clic en Apply para modificar el nombre del modelo. { , ':.¡e~<\ \ 
• Si ha copiado manualmente ficheros a la carpeta de modelos o los ha eliminado de la misma, haga clic en Refresh \n(le~-P.<:t~ . / 
actualizar la lista de modelos. ··-· · \·1; /' 
• Haga clic en Close para salir del cuadro de diálogo Manage. ·• •. '' / 

' / 

Modelos de restricciones 
Fundamentos • En el cuadro de diálogo Prescription, puede guardar las restricciones actuales como modelo para poder 
utilizarlas posteriormente (ver "Crear un modelo con las restricciones actuales"). 
• También puede guardar modelos individuales de restricciones al guardar un modelo del plan (ver "Guardar modelos de plan de 
tratamiento"). 
• Al definir la prescripción, estos modelos estarán a su disposición (ver "Utilizaciones de los modelos de restricciones"). 

Modelos de restricciones para PTV y volúmenes Boost (de sobreimpresión) 
• Este tipo de modelos incluyen la dosis relativa y el volumen relativo en tres puntos de restricción del histograma dosis-volumen. 
• En cada punto se indica si la restricción es estricta. 
• Al aplicar el modelo, la aplicación define los puntos de restricción en función de las proporciones contenidas en el modelo. Sin 
embargo, no tiene en cuenta cuál es la dosis absoluta prescrita en el objeto ni el volumen del nuevo PTV. 
• En el caso de un volumen blanco planificado (PTV), se guarda la dosis relativa, y en el caso de un órgano crítico (OAR), la dosis 
absoluta. 

Modelos de restricciones para otros objetos Estos modelos incluyen el grado de protección del objeto (parámetro Guardian) y 
una lista de los puntos de restricción con los datos siguientes: 
• Para cada punto se guarda la dosis absoluta y el porcentaje de volumen. 
• En cada punto se indica si la restricción es estricta. 
• Al aplicar el modelo, la aplicación define los puntos de restricción en función de los porcentajes guardados en el modelo. No 
tiene en cuenta el volumen del objeto. 

Guardar los modelos de irradiación 
Fundamentos Al configurar un grupo de tratamiento, puede utilizar un modelo que contenga la configuración de los haces y de 
los arcos ("Configurar el tratamiento"). 
Guardar el modelo Para guardar el modelo, haga clic con el botón derecho del ratón en el grupo de tratamiento deseado de la 
zona de funciones. Seleccione Save as treatment template ... en el menú contextua! para abrir el cuadro de diálogo Save. 
• Escriba una localización, un nombre y un comentario en los campos respectivos (Site, Na me, and Comment). 
• Haga clic en Save para crear un modelo que contenga la configuración de los haces o arcos asociados al grupo de tratamiento 
seleccionado. 
Contenido del modelo En el modelo se guarda la siguiente información para cada elemento (haz o arco): 
• Nombre del haz o arco 
• Ángulo de la mesa 
• Peso (sólo para haces que no sean de IMRT) 
• Margen 
• Diámetro del colimador (para arcos circulares) 
• Ángulo del colimador 
• Ángulo del gantry (posición inicial y final del gantry para arcos) 

. ..----·· 
• Superposición (arcos circulares o conformados) 

Gestionar los modelos de irradiación 
Fundamentos Una vez creados Jos modelos de irradiación (ver pág. 340), puede gestionarlos en un cuadro de diálogo diseñado a 
tal efecto. 
Abrir el cuadro de diálogo Manage Para abrir el cuadro de diálogo Manage, haga clic con el botón derecho del ratón en un 
grupo de tratamiento de la lista de la pestaña Functions (ver "Grupos de tratamiento") y seleccione Manage treatment 
templates ..•. 
Cuadro de diálogo Manage 
• En la lista Template, seleccione el modelo que desea eliminar o editar. 
• Haga clic en Remove para eliminar el modelo de la lista. 
• Haga clic en Apply para modificar el nombre del modelo. 
• Si ha copiado manualmente ficheros a la carpeta de modelos o los ha eliminado de la misma, haga clic en Refresh lndex pa(a 
actualizar la lista de modelos. /:-...;:,<'?', 
• Haga clic en Close para salir del cuadro de diálogo Manage. ,.;· · '.-" 
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Optimización de la dosis en IMRT 
Descripción general 
Fundamentos La radioterapia de intensidad modulada (IMRT, del inglés Intensity Modulated Radiation Therapy) combina varias 
técnicas y constituye un tratamiento complejo. El objetivo es tratar al volumen blanco con campos de intensidad modulada 
(heterogéneos). Las diferentes intensidades de la dosis se establecen de manera que la distribución acumulada de la dosis respe~ 
las restricciones establecidas por el usuario. Los haces de intensidad modulada están formados por multitud de beamlets / /. , - - , . "-\ 
(minihaces) creados por un colimador multiláminas (MLC). / (F· 

( , · L1o ' 

Planificación del tratamiento En planificación directa o convencional, el usuario determina los haces y la dosis que se de~ea. --~ -1'o ) 
administrar. A continuación, la aplicación de planificación de tratamiento calcula la distribución de la dosis. \ -.' · · .. '"'··---. 
Con IMRT, es posible efectuar una planificación inversa, es decir, fijar las restricciones de la dosis del PTV y de los órgano~,r.J , 
críticos. A continuación, la aplicación calcula un tratamiento que respete estas restricciones. La aplicación iPian RT Cose calcula:-r ... ~~-
cuatro planes alternativos asignándole distintos pesos a los órganos críticos (nulo, bajo, intermedio y alto). 

Administración del tratamiento La dosis se puede administrar de forma dinámica o estática (método denominado "step
andshoot"). 
• Al administrar la dosis de forma dinámica, las láminas del colimador se mueven automáticamente (técnica denominada "sliding 
window''). 
• Con la técnica estática ("step~and-shot"), se utilizan varios subcampos para administrar la dosis requerida. 
Dado que esta técnica permite adaptar la dosis a la forma del PTV y, por consiguiente, reducir la radiación en el tejido circundante 
y en los órganos críticos, la IMRT es especialmente útil para lesiones próximas a órganos críticos o situados alrededor de los 
mismos. 

Restricciones En IMRT, solo se tienen en cuenta los objetos del tipo PTV, Boost u OAR. Un volumen de sobreimpresión (Boost) 
forma parte del PTV, pero recibe una dosis más elevada que el resto del PTV. 
La forma que adoptará el MLC se determina al definir los parámetros de los haces. Se adapta automáticamente a la forma del PTV 
(CIAO) teniendo en cuenta los márgenes definidos. 

Modificaciones tras la optimización de la dosis en IMRT Tras efectuar la optimización de la dosis en lMRT para el plan de 
tratamiento, no es posible efectuar determinadas modificaciones (p. ej. ailadir grupos de tratamiento). 
En estos casos, puede utilizar el botón Remove IMRT Optimization del área de funciones de la tarea Treatment Planning para 
desbloquear el plan y modificarlo. 

Parámetros de IMRT 
Cuadro de diálogo IMRT Parameters: parámetros principales 
Fundamentos Tras iniciar la tarea de planificación Cose Optlmlzation, aparecerán una serie de cuadros de diálogo que permiten 
optimizar la distribución de la dosis para grupos de tratamiento de lMRT definidos en el plan de tratamiento. 
Todos los cálculos de la optimización de la dosis se pueden realizar simultáneamente en un equipo con multiprocesadores. Como 
consecuencia, es posible modificar los parámetros de entrada, especialmente durante la optimización de la planificación inversa. 

Cuadro de dhllogo IMRT Parameters ~ 
Calculatlon Grid En el área Calculation Grid, es aconsejable introducir un valor bajo para la resolución de la retícula de modo 
que el cálculo de la dosis sea suficientemente preciso para la indicación tratada. 
• La resolución de la reticula para los volúmenes blancos planificados (PTV) y los órganos críticos (OAR) se introduce en los 
campos PTV Dose Grid Size y OAR Dose Grld Size. 
• Si activa la casilla Flner for Small Objects, la resolución estándar de la retícula se adaptará en función del volumen del objeto 
seleccionado. Esta opción es muy útil si existen objetos pequeños. 
• Los objetos seleccionados aparecen en la lista que está debajo de la casilla Finer for Small Objects. Junto a cada objeto se 
indica la resolución de la retícula de cálculo empleada para el mismo. 
• Si modifica la resolución estándar de la retícula de cálculo en el cuadro de número OAR Cose Grid Size y activa o desactiva la 
casilla Flner for S mal! Objects, los valores de la columna Grid Size se actualizarán automáticamente. 
Si los cálculos deben ser exactos para un PTV pequeño y pueden ser aproximados para los OAR (p. ej. en casos craneales), es 
aconsejable asignar 2,0 mm a PTV O ose Grid Slze y 2,0 mm a OAR Dose Grid Size. Por defecto, la resolución de la retícula es la 
definida en las propiedades del plan. 
Ajustes avanzados • Los ajustes avanzados de cálculo se pueden editar en otro cuadro de diálogo (ver "Cuadro de diálogo lMRT 
Parameters: ajustes avanzados"). 
• Haga clic en Advanced Settings para acceder a los ajustes. Área lnformation 
Cuando se inicia la tarea de planificación Dose Optimization, el sistema calcula en primer lugar la retícula de cada objeto. 
Mientras se efectúa este cálculo, en el área lnformatlon aparece el mensaje n/a (not applicable). A continuación, se indica el 
número de becun/ets y, en su caso, otros datos (utilización de subcampos, utilización combinada de láminas, etc.). ~ 
La utilización de retículas de cálculo demasiado finas está limitada por la memoria disponible y la velocidad del PC utili~. 
Además, existen también límites impuestos por los algoritmos. No es posible definir una retícula de cálculo de una r~~fliplón. 
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superior al doble del espesor mínimo de las láminas del MLC seleccionado. Si el factor está comprendido entre 1 y 2~as lZirnB 2 
se combinan de dos en dos para irradiar. 
Área Linac.Specific Settings El área Linac Specific Settings contiene una lista con los perfiles dosimétricos utilizados. 
Si solo existe un dispositivo, está seleccionado por defecto. 
En la lista desplegable Dose Rate, puede seleccionar la tasa de dosis deseada para calcular la secuencia de movimiento de lámin i\·~·"i. f 
para el grupo de tratamiento seleccionado. /_ ~ 
En el cuadro de número Beamlet Slze max., se define el tamaño de los beamlets en la horizontal (X). La aplicación garantiza ue(· . . .,-/F·OJ._u~ 
solamente se utilizarán beamlets inferiores o iguales al valor del beam/et especificado. Los valores en la horizontal (X) están :s". 1 V 1"- \ 
adaptados al contorno del campo. El valor en la horizontal (Y) de cada beamlet se iguala automáticamente al espesor de las '"~· -\···············- <-..> 

láminas. 
4 o~"· ~V 

Si la casilla Align Beamlets está activada, los tamaños de todos los beamlets cumplen la condición especificada en Beamlet Size '~---.~~"' 
max. El valor X de todos los beamlets es el mismo. 
Además, están orientados de forma que un borde de un haz coincide con la posición del isocentro (posición cero). Esta función es 
útil para MLC con límites de "overtravel" (desplazamiento de las láminas pasado el eje del isocentro) e "interdigitation" 
(capacidad de las láminas adyacentes de bancadas opuestas de sobrepasarse). 
Sólo es necesario superponer los beamlets en el caso de subcampos. 
BrainLAB aconseja asignar un tamaño máximo a los beamlets que no sea muy bajo (con respecto a la resolución de la retícula de 
cálculo). La disminución del tamaño de los beam/ets no implica necesariamente una mejora de la calidad final de la planificación. 
Como consecuencia, la aplicación informática debe respetar una restricción: el tamaño de los beamlets no puede ser inferior al 
doble de la resolución de la retícula de cálculo de la dosis del PTV. 
Si los valores son muy bajos pueden llegar a empeorar el resultado de la planificación, ya que los beam/ets no administran la dosis 
a ningún punto de la retícula de cálculo y, como consecuencia, no pueden someterse a ninguna optimización útiL 
Más abajo, se sitúan los botones Dynamic y Step-and-5hoot, asociados al cuadro de número Segments, que permite definir el 
número de segmentos. La disponibilidad de IMRT, especialmente IMRT dinámica, depende de la configuración del equipo. 
La casilla Use Tongue-and-Groove Optimlzation está situada en la parte inferior del área LINAC Specific Settings. Dado que se 
han observado diferencias significativas en irradiaciones con y sin optimización, BrainLAB recomienda activar la casilla para 
permitir una sincronización correcta de las láminas. 
• En el área LlNAC specific settlngs, seleccione de la lista el perfil del acelerador al que desea aplicar los ajustes efectuados 
debajo de la lista. 
• Utilice el cuadro de número Beamlet Size max. para aumentar o disminuir el tamaño máximo de los beamlets. 
• Active la casilla Align Beamlets para aplicar este valor a todos los beam/ets orientados al isocentro. 
• Seleccione el modo de tratamiento: Dynamic o Step-and-5hoot. 
• Utilice el cuadro de número Segments para aumentar o disminuir el número de segmentos. 
• Haga clic en la casilla Use Tongue-and-Groove Optimization para activar la optimización del efecto machihembrado. 
Si la prescripción está optimizada localmente, existe el riesgo de que se calcule una dosis demasiado baja para el PTV. 

Cuadro de diálogo IMRT Parameters: ajustes avanzados 

Restricción de tejidos normales Si activa la casilla Use Normal Tissue Restriction, puede generar dos márgenes y, de este 
modo, crear un objeto virtual en tomo a todos los PTV. 
• El cuadro de número Nonnal Tissue Dose Grid Size permite definir la resolución de la retícula de cálculo utilizada para el 
tejido normal. Su valor debe ser, por defecto, el doble de la resolución de la retícula utilizada para calcular el PTV. Además, debe 
adquirir un valor mayor o igual al valor definido para los OAR en el área OAR Dose Grld Size. 
• El cuadro de número Margln around PTV w/o restriction permite definir un área (en milímetros) alrededor de cada PTV que no 
estará sometida a ninguna restricción. En este área se puede administrar una dosis más elevada con objeto de permitir una caída de 
la dosis cerca del borde del PTV. 
• El cuadro de número Margin around PTV with Restriction sirve para definir un área alrededor del PTV que se tratará como un 
órgano crítico. Active la casilla Use Outer Contour si desea ignorar la zona alrededor del PTV definida en Margin around PTV 
with restrlction. En este caso, la aplicación utilizará todo el tejido situado dentro del volumen definido por el contorno externo. 

Sharp Edge Smoothing En el área Sharp Edge Smoothlng, puede definir la variación de la fluencia con ayuda del control 
deslizante Filter Parameter. El valor Filter Parameter es muy importante para la optimización. Cuanto mayor sea este valor, las 
curvas que indican la variación de fluencia entre los beamlets de una pareja de láminas serán menos abruptas. Se puede 
seleccionar un valor comprendido entre 1% y 5%. El intervalo completo resulta útil si se utiliza correctamente. Sin embargo, en 
algunos casos un valor muy alto puede proporcionar resultados indeseados. Para obtener más información acerca de este 
parámetro, consulte "Optimización de la planificación inversa''. 
• En el área Sharp Edge Smoothing, desplace el control deslizante hacia Low o High para disminuir o aumentar el valor del 
filtro. 

Hot Beamlet Restriction En el área Hot Beamlet Restriction, puede definir un porcentaje máximo para limitar el número de 
beamlets de intensidad elevada. Si el resultado contiene un número alto de míníhaces de intensidad elevada o hot beamlets (por 
ejemplo, si la dosis en la entrada es especialmente elevada), este valor se puede reducir durante la optimización. Al principio d~~ 
proceso, el sistema calcula la cantidad de unidades de monitor necesaria para un tratamiento comparable con campos / 
conformados. Este parámetro define en qué proporción máxima puede superar el resultado del cálculo de IMRT a un result,ido ,.,. 

1 ' \ \<'' 

~//[81 
--s;J;IC 
\-1' 

<:f \ 



3 7 8 2! 
obtenido con un plan estándar de campos conformados (porcentaje máximo de unidades de monitor). Si el valor es muy bajo, es 
posible que sea dificil de cumplir y, como consecuencia, se obtengan resultados poco satisfactorios. 
• En el área Hot Seamlet Restriction, defina un porcentaje máximo con el cuadro de número IMRT MU Result above Confo :~--~ 
Beam MU w/o IMRT para limitar el número máximo de beamlets de intensidad elevada. 1":·~- ~ "'···. 

• El valor correspondiente aparecerá en la pestaña Dual Mix durante Ia optimización del plan (ver "Efectuar la optimizaci "~Fr.' 1..., . 
Para limitar el peso máximo de los beamlets, utilice Hot Beamlet Restrictlon en lugar del parámetro Normal Tissue Re tri tloof c~l,....
La utilización de esta función es la mejor manera de limitar el número de beamlets de intensidad elevada. La utilización ~ ta 
función es preferible y requiere un tiempo de cálculo inferior al tiempo requerido para expandir el PTV con un margen de -~;~<····· 
restricción. "'' ¡; 

Cuadro de diálogo IMRT Prescription 
Fundamentos Una vez efectuados los ajustes en el cuadro de diálogo IMRT Parameters, haga clic en Next para abrir el cuadro de 
diálogo IMRT Prescrlption. En el cuadro de diálogo IMRT Prescription, puede verificar los parámetros de la prescripción y, en 
caso necesario, modificarlos. Puede, por ejemplo, definir las restricciones dosis-volumen para cada uno de los objetos 
segmentados que desea utilizar en la optimización de la dosis en IMRT. 
Prescripción en el PTV Para obtener más información acerca de Jos distintos ajustes, consulte "Definición de la prescripción: 
Introducción". 
Prescripción en los órganos críticos Si hay un área común entre el PTV y un órgano crítico, puede asignar un grado de 
protección adicional (Overlap Guardian) además del que le asignó al órgano crítico. 

Efectuar la optimización 
Fundamentos El área de planificación de la pantalla Cose Optimization contiene las pestai!as Dual Reconst, Dual Mix, Cose 
Overlay y Plan Content. Al acceder al cuadro de diálogo durante la optimización del plan, se abre la pestaña Dual Mix. 

Pestaña Dual Mix 
Mapas de fluencia 
• El control deslizante Status Display sirve para visualizar los distintos mapas de fluencia de todos los haces. Estos mapas se 
actualizan continuamente durante Ia optimización y muestran Ia distribución real de la fluencia. Asimismo, aparece el número de 
iteraciones y las unidades de monitor calculadas por campo. 
• En un mapa de fluencia, las áreas oscuras representan las áreas que reciben más intensidad. Las áreas que reciben una intensidad 
menor son más claras. La región circundante no es completamente blanca a causa de la transmisión de las láminas del MLC. 
• Utilice las funciones Zoom In/Out para modificar el factor de aumento de las reconstrucciones. Si coloca, simultáneamente, la 
cruz en las imágenes, podrá distinguir las regiones críticas con más facilidad. Para ello, haga clic en el botón izquierdo del ratón 
cerca de la cruz y arrástreia a la posición deseada. 

Histograma dosisvolumen Los histogramas dosis-volumen (ver Ia siguiente figura) muestran la evolución del cálculo paso a 
paso. Esta función es similar a la que existe en el histograma dosis-volumen que se activa desde el botón Open DVH Dialog de la 
barra de herramientas. Si desea obtener más información, consulte "Cuadro de diálogo DVH: Introducción". 
Los histogramas dosis-volumen se actualizan regulannente en función del resultado actual. 
Una vez finalizada la planificación, en el histograma se puede apreciar la distribución de la dosis resultante. 
• En la lista Status Display puede seleccionar los objetos cuyos histogramas dosisvolumen desee visualizar. Una vez finalizada la 
planificación directa, las coordenadas exactas de los puntos se indican en la parte inferior de Jos dos histogramas. Para ver los 
puntos, coloque el puntero del ratón en el gráfico correspondiente. 

Select Result Una vez finalizado el cálculo de la optimización, puede seleccionar un resultado en la lista desplegable del área 
Select Result: OAR High, OAR Medlum, OAR low y PTV only. Los controles deslizantes Comparison y Selectlon penniten 
seleccionar los resultados de la optimización que desea visualizar en las ventanas izquierda y derecha. 
A diferencia del procedimiento estándar, la técnica IMRT de BrainLAB permite comparar varios planes de tratamiento posibles 
antes de seleccionar el más adecuado para el caso. Una vez seleccionado, el resultado se visualiza en los dos mapas de fluencia 
situados en el centro del área de planificación. 
Compruebe que la totalidad del PTV delimitado esté dentro de la apertura del MLC. De lo contrario, la aplicación calculará un 
número excesivo de unidades de monitor para intentar cumplir la prescripción. 
Compruebe que la zona delimitada por el MLC incluya la totalidad del PTV. Además, debe comprobar que el MLC seleccionado 
sea apropiado para el PTV, es decir, que el campo formado por el MLC sea lo suficientemente grande para englobar el PTV. El 
tamai!o de las láminas debe ser adecuado para la fonna del PTV. Compruebe el ángulo de rotación del colimador. Si se utilizan 
subcampos, compruebe que éstos sean adyacentes y que cubran la totalidad del PTV. 
Si desea comprobar los parámetros de las isodosis, haga clic en el botón Show Cose para visualizarlas. En IMR T, la dosis se 
representa del mismo modo que en el otro tipo de tratamientos (ver "Cuadro de diálogo Dose Display"). 

Curren! Calculation El área Curren! Calculation contiene los botones Accept, Skip y Flnish. El botón Accept permite 
confirmar y guardar la optimización durante el cálculo y continuar con la optimización siguiente. El botón Skip permite cancelar y/. 
eliminar Ia optimización que se está calculando y continuar con la optimización siguiente. Si el resultado es satisfactorio, puede./ ~·':"> 
hacer clic en Finlsh para finalizar la optimización que se está calculando sin continuar con la optimización siguiente. Una vez /~,0 \~ 
finalizada Ia optimización, aparece el botón Remove, que sirve para eliminar los resultados que no necesite. . o''·,''/~'~. __ 
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Las funciones Accept y Skip no pueden utilizarse en optimizaciones PTV only, ya que se requiere un resultado compl~ lo 8 2 
base para otras optimizaciones. 

··- . 

Prescription El área Prescription contiene los botones Change Constraints y Restart. · . 
• El botón Change Constraints abre el cuadro de diálogo IMRT Prescrip!ion (ver y "Cuadro de diálogo IMRT Prescrip n ·•·. 
el que se puede modificar la prescripción que se deberá utilizar al optimizar la dosis de IMRT. Al hacer clic en OK, la aplic/cidíf'Li 0"1_), 
sólo actualiza el cálculo de las optimizaciones relevantes. Si una optimización se ha cancelado o eliminado, no se verá tltoctificad~"""f? 
• El botón Restart permite reiniciar el cálculo de la optimización completa tras modificar, p. ej.Ja resolución de la retícJi.a de:_----·········>;/--' 
cá1cu1o. '-"~-( ,-~- r. • " , .. , ..___ __ _ 

Status Display Con e1 control deslizante Status Display, puede seleccionar el haz que desea visualizar, con 1a perspectiva desde 
e1 haz, en Jos dos mapas de fluencia situados en el centro del área de planificación. En la lista situada más abajo, puede seleccionar 
un objeto determinado cuyo histograma dosis-volumen (ver también "Cuadro de diálogo DVH: Introducción") desee visualizar. 

Planificación directa Para comparar los resultados de la optimización, la aplicación efectúa, en primer lugar, la optimización de 
la planificación inversa y, a continuación, un cálculo directo de la dosis para obtener resultados realistas. 
Una vez finalizada la planificación inversa, se ejecuta la rutina de la secuencia de las láminas y se generan mapas de fluencia muy 
precisos, que representan los pesos de los beamlets. Estos mapas de fluencia se utilizan para calcular la distribución de la dosis 
con el algoritmo de cálculo Pencil Beam. El resultado obtenido constituye una buena aproximación del resultado probable. Por 
este motivo, debe utilizarse para la comparación de los planes y como base para la planificación del tratamiento. 
El resultado de la planificación directa se puede evaluar en las gráficas de la distribución de la dosis. La representación de la dosis 
en este caso es parecida a la representación estándar. 
Una vez finalizada la planificación directa, puede comparar los distintos resultados en las pestai\as Dual Reconst, Dual Mix y 
Dose Overlay. 

Pestaña Dose Overlay 
El área de planificación de la pestaña Dese Overlay contiene: 
• Tres ventanas que muestran el conjunto de cortes seleccionado. 
• Un histograma dosis-volumen correspondiente al objeto o resultado seleccionado. 

Pestaña Dual Reconst 
La pestaña Dual Reconst contiene seis ventanas con los resultados seleccionados en las orientaciones deseadas. En la esquina 
superior izquierda de cada ventana, se sitúan los botones Full Screen y Open DVH Dialog. Las ventanas situadas en ia izquierda 
de la pantalla muestran el resultado de la optimización seleccionado con el control deslizante Comparision. Las ventanas situadas 
en la derecha de la pantalla muestran el resultado de la optimización seleccionado con el control deslizante Selection. 
• Haga clic en uno de los botones de representación de la dosis para visualizar la distribución de la dosis en cada corte. 
• Para visualizar las diferencias entre las distribuciones de la dosis de los distintos resultados, seleccione un resultado con el 
control deslizante Comparlslon y otro con el control deslizante Selection. 
• Tras seleccionar un plan en el menú desplegable, puede utilizarlo en las tareas posteriores. 
• Cuando esté totalmente satisfecho con el resultado de la optimización de la dosis, acceda a la tarea Treatment Planning para, en 
caso necesario, ajustar el número de unidades de monitor (ver "Planificación del tratamiento") 

Revisión 
Información general 
Fundamentos Una vez finalizado el plan de tratamiento, es necesario revisarlo y aprobarlo. De este modo, se garantiza que los 
pacientes solamente se traten con planes finalizados y revisados. Si carga un plan aprobado, aparecerá el mensaje correspondiente. 

Asignación de derechos de aprobación: IPian RT Dose utiliza la aplicación Administrador de autorización de Microsoft para 
definir los derechos de aprobación de distintos tipos de usuarios. Durante la instalación del sistema, se pueden configurar los 
permisos de usuario según los tipos de usuarios. 
Si desea modificar la estructura de los tipos de usuarios o desea establecer tipos nuevos, póngase en contacto con el Servicio 
Técnico de BrainLAB. Para obtener más información acerca del Administrador de autorización, consulte la documentación 
técnica de Microsoft. 

Tareas de aprobación Las tareas de aprobación se pueden efectuar por separado. Pulse el botón Go to ... del área Navigator para 
acceder a dichas tareas: 
• Physician's Review (ver "Revisión efectuada por un médico") 
• Physicist's Verlfication (ver "Verificación efectuada por un fisico") 

Revisión efectuada por un médico 
Descripción general de la pantalla principal 

Contenido de las ventanas de planificación La pantalla principal de la tarea Physiclan's Review consta de pestañas que 
permiten revisar el contenido del plan de tratamiento. Contiene las pestañas estándares Overview, Slices, X-ray lmages 



"' ' ¡--, o 
Content (ver "Descripción general de las funciones"). Además, existe una pestaña adicional DVH/Reconstructionsl{~e sfrve f:Ja 
revisar simultáneamente los objetos planificados y la relación dosis/volumen. 2 
Pestai\a Functions En la pestaña Functions del área de funciones figuran todos los objetos segmentados (ver "Creación de -- ---"'"-
objetos"). / \ 
• Los objetos de tipo PTV están representados en verde. ( F0~q 1 

• Los objetos de tipo OAR que presentan restricciones están representados en azul. ~-)~ 
• El resto de los objetos están representados en negro. ";'"' 
Seleccione los objetos de la lista que desee revisar. Las ventanas de planificación y el histograma dosis·volumen (parte sup '· r1') 
izquierda de la pantalla) se actualizan automáticamente. 
Una vez finalizada la revisión, el revisor debe aprobar el plan. Para ello, pulse el botón Plan Approval, situado en el área de 
funciones (ver "Aprobación del médico"). 

Pestaña Poi En la pestaña Poi (Point of interest) del área de funciones figuran los puntos de interés definidos para el plan de 
tratamiento (ver "Points oflnterest" y ''Definir puntos de interés"). 

Aprobación del médico 
Activar la función Haga clic en Plan Approval del área de funciones. 

Revisar el estado del plan 
• Si el plan de tratamiento presenta inconsistencias, aparecerá el cuadro de diálogo Plan Status (ver "Cuadro de diálogo Plan 
Status"). Antes de continuar, debe revisar los errores y las advertencias que aparecen y, en caso necesario, corregir el plan. 
• Si no es necesario modificar el plan, pulse el botón OK del cuadro de diálogo Plan Status. Se abrirá el cuadro de diálogo 
Approval. 
• Si es necesario modificar el plan de tratamiento, pulse Cancel. El cuadro de diálogo Plan Status se abrirá. Una vez efectuadas 
las modificaciones necesarias en el plan de tratamiento, vuelva a hacer clic en Plan Approval en el área de funciones. Se abrirá el 
cuadro de diálogo Approval. 

Aprobar el plan 

Paso Acdóu 

Dos usuarioo ~ (p ej. médiCO$ especi>iistos) deben aprobar el plan 
m d cuadro de diálogo Approval. 

• En d campo Authorized by. escnba el nombre de usuario utilizado al 
1 inicUr la ses.iOn m la estación de planificación. Ademis. se ckbrri escribir 

oteo nombre de usuario autorizado (ver '"Asignación de duc=t:hos ~ 
aprobación" en la pagina 367). 

• Cada usuario deberá escribir su contraseña. 

2 Haga die en OK p31> confum>r que se desea aprobar el plan 

• A continuación, se le solicita que guarde el plan de tratamiento aprobado (ver "Guardar un plan de tratamiento"). 
• Una vez aprobado y guardado el plan, aparece el mensaje correspondiente. 

Anular la aprobación del plan En caso necesario, puede anular en cualquier momento la aprobación del plan. Para ello, pulse el 
botón Revoke Approval en el cuadro de diálogo Approval (ver "Suspender la aprobación del plan"). 

Verificación efectuada por un ffsico 
Contenido de las ventanas de planificación 
La pantalla principal de la tarea Physlclst's Verification consta de pestañas que permiten verificar el contenido del plan de 
tratamiento. 
Contiene las pestañas estándares Overview, Slices, X-ray lmages y Plan Content (ver "Descripción general de las funciones"), 
así como las siguientes pestañas adicionales: 
• Field Reconstructlons (ver "Pestaña Field Reconstructions") 
• Setup DRRs (ver "Pestaña Setup DRRs"). 

Pestaña Functions En la pestaña Functlons del área de funciones figuran todos los grupos de tratamiento (ver "Modificar grupos 
de tratamiento") y los elementos de tratamiento (ver "Modificación de elementos de tratamiento'') planificados. 
• Junto a cada elemento de tratamiento aparece una marca, lo que significa que ya no se puede editar. 
• Seleccione los elementos de la lista que desee revisar. En el área de funciones se reflejan las propiedades correspondientes. 
• Una vez finalizada la revisión, el revisor debe aprobar el plan. Para ello, pulse el botón Plan Approval, situado en el área de 
funciones (ver "Aprobación del fisico"). 
• Además, existen varias funciones de exportación (ver "Exportar"). 

Aprobación del físico 
Activar la función Haga clic en Plan Approval del área de funciones. 
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Revisar el estado del plan J 7 8 2 
• Si el plan de tratamiento presenta inconsistencias, aparecerá el cuadro de diálogo Plan Status (ver "Cuadro de diálogo Plan .. --~ 
Status"). Antes de continuar, debe revisar Jos errores y las advertencias que aparecen y, en caso necesario, corregir el pi . - ' ·--M 
• Si no es necesario modificar el plan, pulse el botón OK en el cuadro de diálogo Plan Status. Se abrirá el cuadro de di· og¡> .· ·" 
Approval. ( F -~ L 1 o :;, (" 
• Si es necesario modificar el plan de tratamiento, pulse Cancel. El cuadro de diálogo Plan Status se abrirá. Una vez eduadas ~ 1') 
las modificaciones necesarias en el plan de tratamiento, vuelva a hacer clic en Plan Approval en el área de funciones. ·abr~rá:el-····:·< c._, 

cuadro de diálogo Approval. '-V o-:-----\.--> '-/ 
Aprobar el plan ~~~ 

Paso Acción 

Dos usuarios alll<lrizado< (p. ej. médicos especialistas) d.hen aprobar d plan 
en d cuadro d. diálogo Approval. 

• En el campo Authorized by. escriba el nombre d. usuario utilizado al 
1 iniciar la sesióa en la estacióa de planíficacióa. Además. se deberá escribir 

otro nombre de usuario autorizado (ver ""Asignación de derechos de 
aprobación~ en la pigin:l367). 

• Cada usuario deber.l escribir su contraseña. 

2 Hag;l clic en OK para confumar que se d.sea aprobar el plan. 
. . 

• A continuación, se le sohc1ta que guarde el plan de tratanuento aprobado (ver "Guardar el plan de tratrumento") . 
• Una vez aprobado y guardado el plan, aparece el mensaje correspondiente. 

Suspender la aprobación del plan En caso necesario, puede anular en cualquier momento la aprobación del plan. Para ello, 
pulse el botón Revoke Approval en el cuadro de diálogo Approval (ver "Suspender la aprobación del plan''). 

Pestafia Field Reconstructions 
Opción Field En la parte superior izquierda de la pantalla, se representa el elemento seleccionado en el área de funciones en un 
corte de re con el modo Field. Más información acerca de esta vista en "Opciones de visualización para planificar la dosis: 
Opción Field". 

Perspectiva desde el haz (Beam Eye View) En la parte superior derecha de la pantalla, aparece una perspectiva desde el haz del 
elemento seleccionado en el área de funciones. Más información acerca de esta vista en "Ventanas de planificación: 
Reconstrucciones de la perspectiva desde el haz (Beam Eye Views)". 

Vista Depth En la parte inferior izquierda de la pantalla, se representa el elemento seleccionado en el área de funciones en un 
corte con la opción Depth. Más información acerca de esta vista en "Opción de visualización: Vista en profundidad". 

Vista DRR En la parte inferior derecha de la pantalla, aparece una DRR (radiografia reconstruida digitalmente) La RDD está 
orientada en la misma dirección que la imagen de re de la ventana superior izquierda. 

Pestafia Setup DRRs 
Fundamentos En esta pestaña se visualizan las DRR (radiografias reconstruidas digitalmente) obtenidas según los ajustes 
efectuados durante la planificación del tratamiento (ver "Propiedades de RTP!an" y "Grupo de tratamiento: Pestaíla DRR"). 

Pestaña Setup DRR Cómo utilizar las DRR 
• En cada DRR, los objetos de tipo PTV están representados con contornos. 
• El control deslizante situado en la parte superior de cada ventana permite ajustar simultáneamente en todas las DRR el contraste 
entre el hueso y el tejido. 
• La ventana de grises se ajusta con el botón correspondiente (ver "Funciones relativas a la ventana de grises"). 
• Si efectuó los ajustes correspondientes durante la planificación del tratamiento, las DRR también aparecerán en la impresión del 
plan de tratamiento (ver "Impresiones") y en Jos datos del tratamiento exportados según el protocolo DieOM (ver "Exportación 
según el protocolo DICOM"). 

Suspender la aprobación del plan 
Fundamentos Aunque un plan de tratamiento haya sido aprobado, es posible suspender la aprobación para poder modificarlo. 
Todos los usuarios autorizados para aprobar un plan de tratamiento también pueden suspender la aprobación de un plan. 
Suspender la aprobación del plan 
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Exportar 

Paso Acción 

llaga die en Plan Approval del.U.a de funci'"'"" 

• Aparece el cuadro de diálogo Approval. Los campos de las autorizaciones 
2 son de rolor gris. 

3 

• Paca suspmder la aprobación, haga die en Revoke Approval. 

Figura 317: Cuadro de dialogo AulhorizKtian 

• En el cuadro de díálogo Autborization, escriba elllODlbre de USlWÍD y la 
contraseña utilizados al iniciar la sesión m la estación de plaoificación. 

• Debe contar con los de<e<:bos adecuados pata pod..- suspender la 
apo:obación del plan_ 

4 llaga die en OK para suspender la aprobación del plan. 

Descripción general de la exportación 
Opciones de exportación 
La aplicación ofrece las opciones siguientes para efectuar la exportación: 
• Exportación de la dosis 
• Exportación a ExacTrac 
• Exportación según el protocolo DICOM 

Exportar la dosis 
Exportar la información de la dosis 
Fundamentos La función Dose del área de funciones de la tarea Physicist's Verification permite exportar la distribución de la 
dosis en el modo deseado (volumétrico, planar o lineal). 

Cuadro de diálogo Dose Export Al hacer clic en el botón Dose, aparece un cuadro de diálogo con la dosis representada en 
planos axiales, coronales y sagitales. 

Selección del tipo de región En el área Reglon selection, seleccione de dónde desea exportar la dosis: volumen, plano de corte 
o dirección. 

Dose Rango En el área Dose Rango especifique: 
• Las coordenadas de la región cuya dosis desea exportar: L y R (izquierda y derecha); Ay P (anterior y posterior); F y H (caudal y 
craneal). 
• Para cada par de coordenadas, la resolución espacial (en milímetros). 

Otra forma de definir el intervalo Otra posibilidad para definir la región consiste en ajustar, con el puntero del ratón, el recuadro 
representado en una de las ventanas. 
• Puede utilizar el isocentro actual (grupo de tratamiento) como referencia para definir la región de la dosis. 
• Con el ratón, puede desplazarse por los cortes para localizar la región de interés. ~· -------

Ajustes relativos a la exportación ~ 
• Escriba el nombre del fichero (p. ej. Dos e_ Export. txt) en el área Export filename. 
• Por defecto, la ruta utilizada es e: \BrainLAB\Export \Dos e\. Para modificarla, utilice la función Browse .... 

Ficheros de exportación 
• El cabecero de los ficheros exportados contiene las mismas informaciones: versión de la aplicación, nombre del paciente, tipo ~- -, 
tratamiento, parámetros de los haces, etc. / 
• También se incluye el número de planos, filas y columnas así como una tabla de valores expresados en una unidad determin 
• Si desea exportar cada haz o arco en un fichero individual, active la casilla Single Beam Export. ,0' 

h 
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• En este caso, cada uno de los ficheros obtenidos indica la contribución de la dosis del haz o arco en cuestión en todas las 
fracciones. 
• El nombre del fichero reflejará el nombre del grupo de tratamiento y del elemento. 
• Si desea exportar la dosis de todo el plan a un fichero único, desactive la casilla Single Beam Export. 
• El fichero resultante incluirá la distribución total de la dosis de todo el plan en todas las fracciones. 
• El nombre de fichero refleja el nombre introducido en el área Export filename. 

Activar la exportación Una vez efectuados los ajustes necesarios, pulse OK para activar la exportación. 

Exportar con la función Fluence Dose 
Fundamentos La función sirve para exportar distribuciones de la dosis de haces individuales (Conforma! Beam y IMRT) del plan 
de tratamiento. 
• Si, por ejemplo, aplica los haces individuales a una película situada en un maniquí cúbico homogéneo, podrá comparar la 
distribución de la dosis de cada haz con los valores medidos. Esta prueba sirve para efectuar un control de calidad de los haces 
individuales de IMRT. 
• Para facilitar la comparación, dichos haces están orientados perpendicularmente a la superficie del maniquí. 

Activar la función En la tarea Physicist's Verificatlon, haga clic en el botón Fluence Dose del área de funciones. 

Definir los datos para exportar 
Árfade 

Coat.nidoi'Fuodón 
fitDdollE'S 

• A partir de la información introducida aquí. la 3plicació:u crea w 
mod~lo de tejido correspondien.te al maniquí (cuba de agua) 

Phantom utilizado para el cákukt de la dosis. 
Pmpe<ties • llldique la demídad electrónica (Eieetron Oensity) del maniquí. así 

como sus dimmslones (AP: anteroposteriot"; LR: izquierda--
dmcha y Ffl <an<bl-cnn<al). 

En el campo Depth, introduzca la profundidad geométrica de- la 
pe.lirula (dirección anteroposterior) medida desde la supttficie del 
maníqui Este plano tambien define el plano del isocenlto. 

• En las direcciones LR y FH, d isocentro se sirua en el c~o del 

tsocentric Setup 
Dl211iqui 

• El valor de profundidad no puede supuar el ,,uor AP introducido 
en el area Pba.ntom Ptopertíes 

El nombre del campo SSD significa "source stiiÍ2ce dist:3zlct". Indica 
la diswaci:a entre la fuente y la supedicie (infOrmación suministr.lda 
m d pafil dosimétrico) menos la profundidad geométrica. 

• Si la casilla Use Element Single Fraction MU esti actinda. la 
distribución de la dosis se basa en el número de unidades de 

Used Element monitor de los bares individuales del plan para una única fracción. 
MU 

• Si la casilla está desactivada. pueck introducir el valor (>O) que 
desea aplicar a todos los haces. 

• En d campo Grid Size, ,..,de introducir d val<>< de b Rticula que 
le desea utiliz:lr para el cálculo de la dosis. 

Export 
• En los campo5 Number of Pixels. puedr introducir el nillnet'o de Parameters 

pixd.es en la diucciOn x e y desde el isocentro. Estos va.lorts 
defiDcon la rcgióo de los datos que se desean exportar. 

Exportar los datos • En el campo Filename se indica el nombre de la carpeta de exportación. Para modificarla, utilice la función 
Browse .... Por defecto, la ruta utilizada es e: \BrainLAB\Export\Dose \. 
• Escriba un nombre para el fichero (p. ej. Fluence_ Export. txt). 
• Los ficheros exportados contienen ciertas informaciones en el cabecero: versión de la aplicación, nombre del paciente, tipo de 
tratamiento, parámetros de los haces, etc. 
• También se incluye el número de planes (es decir, de elementos), así como una tabla de valores expresados en una unidad 
determinada. 
• Para activar la exportación, pulse el botón OK. El botón Cancel cierra el cuadro de diálogo. 

Exportar el tratamiento a ExacTrac 
Fundamentos • Una vez aprobado el plan definitivo, puede exportarlo directamente al sistema de posicionamiento del paciente 
ExacTrac de BrainLAB. 
• Para ello, haga clic en el botón To ExacTrac del área de funciones de la tarea Physicist's Verification. 
Cuadro de diálogo Save Archives 
• A continuación, aparecerá un cuadro de diálogo Save Archives, en el que se indica la carpeta de exportación para ExacTra 
• Si desea ere~ una carp~ta nueva, utilice las funciones situadas en la derecha del cuadro de diálogo (ver '"'Funciones avanz as':}¡ 
• De lo contrano, haga che en Next para exportar los datos. ;{!':'·~ 
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Cuadro de diálogo Summary 
• En la vista en árbol, seleccione los conjuntos de imágenes y los objetos que desea exportar. 
• Haga clic en Export para exportar el plao de tratamiento. 

Confirmar la exportación 
• Aparece un mensaje para confirmar que los datos se exportaron a ExacTrac. 
• Si desea exportar el plan de tratamiento según el protocolo DICOM (ver "Exportación según el protocolo DICOM" en la pá 
389), haga clic en Y es. 

Limites Sólo se pueden exportar conjuntos de imágenes con una longitud máxima de 1000 mm y que contengan menos de 400 
cortes. 

Exportación según el protocolo DICOM 
Compatibilidad con ClCOM: iPian RT Cose utiliza una biblioteca DICOM 3.0 Merge para traosferir los datos a sistemas de otros 
fabricaotes. DICOM facilita la compatibilidad entre sistemas de distintos fabricantes. iPian RT Cose utiliza DICOM RT 
(radioterapia), que es el subconjunto de objetos DICOM más reciente utilizado para traosferir imágenes digitales específicas, 
gráficos u otro tipo de datos entre dos o más equipos. 
La configuración DICOM efectuada por BrainLAB no garantiza que los sistemas sean compatibles en todos los casos. El usuario 
debe comprobar que el equipo funciona correctamente y que genera resultados exactos. 

Revisión y aceptación de los datos La aplicación integra un proceso de aprobación que garantiza que los datos del tratamiento 
se han revisado antes de iniciar el tratamiento, son correctos y están completos. 

Exportación según el protocolo DICOM: Activar 
Antes de empezar • Para poder exportar los datos según el protocolo DICOM, es necesario que los elementos de tratamiento 
(haces o arcos) hayan sido definidos. Si existen haces de IMRT, la dosis debe haber sido optimizada previamente (ver 
"Optimización de la dosis en IMRT"). 
• Para poder exportar un plao de tratamiento según el protocolo DICOM, el plao debe haber sido guardado previamente (ver 
"Guardar el plao de tratamiento"). 
• Desde el punto de vista técnico, es posible exportar según el protocolo DICOM tanto los plaoes aprobados como planes no 
aprobados. Sin embargo, si según el fichero de exportación la integración con el ma es completa y el plan no está aprobado, la 
aplicación no efectuará la exportación. En este caso, es necesario aprobar el plan. 

Activar la exportación Para exportar el plan de tratamiento según el protocolo DICOM, haga clic en el botón Vla CICOM ... del 
área de funciones de la tarea Physlcist's Verlflcatlon. 

Seleccionar el archivo de exportación Seleccione el tipo de archivo necesario de la página Save Archives del asistente. 

Icono Contenido!Fundón 

fa 
Si selecciona el icono CICOM Export (nombre preestablecido), los datos se 
exp<nt¡rán al disco duro local. 

11 Si sekcciona el icono DICOM Network Push (nombre preesbblecido),los 
datos se exp<nt¡rán a un PACS =noto o a un sísrema &.con! & Verify. 

Exportación según el protocolo DICOM: Seleccionar el tipo de exportación 
Fundamentos Si el fichero de exportación asignado al archivo de exportación no está asociado a un ensayo clínico, se le 
solicitará que seleccione el tipo de exportación deseado. 
Seleccionar el tipo de exportación 
• Full Export: Exporta la totalidad del plan de tratamiento (imágenes de TC, estructuras definidas, plan de tratamiento, 
radiografias reconstruidas digitalmente e infonnación relativa a la dosis), ver "Ajustes de la opción Full Export". 
• R&V Export: Sólo exporta el plao de tratamiento y las radiografias reconstruidas digitalmente, ver "Ajustes de exportación de 
datos a un sistema Record & Verify". 
Al exportar un conjunto de imágenes localizado, la aplicación vuelve a muestrear los píxeles de las imágenes en función de los 
parámetros de la localización con el fin de obtener imágenes ortogonales. Esta operación también se efectúa si el estudio de 
referencia (Reference Set) de un plan de tratamiento difiere del estudio para colocar al paciente (Aiignment Set). En este caso, 
vuelve a efectuar el muestreo del estudio de referencia (Reference Set) en el sistema de coordenadas del estudio para colocar al 
paciente (Alignment Set). Recuerde que estas imágenes difieren de las imágenes de TC originales. ¡;·, 
Estudie detenidamente el uso que le va a dar a dichas imágenes (p. ej. para colocar el paciente). ~ -------- / 

Exportación según el protocolo DICOM: Estado del plan ~ \) / 
~.·P 1 .' "' 

,:;:, _·..,..,~,_, ... .,f ._;e.,.., 
N:· ,:: '\ 

<:)' ' 
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Fundamentos • Si el plan de tratamiento no se ha aprobado aún, aparecerá el cuadro de diálogo Plan Status (ver "Cuadro J 7 8 2 
diálogo Plan Status"). Antes de continuar, debe revisar los errores y las advertencias que aparecen y, en caso necesario, corregi!Jl. ____ _ - / ' Siguientes pasos • Si no es necesario modificar el plan, pulse el botón OK del cuadro de diálogo Plan Status. Se abrirá f crru'o . · \ 
de diálogo Object Selection ("Exportación según el protocolo DICOM: Selección de objetos"). 1 ( F ::. ~ 10 \ \ 

• Si es necesario modificar el plan de tratamiento, pulse Cancel. El cuadro de diálogo Plan Status se abrirá. Una vez efebtuada,Z. -ti' / } 
las modificaciones deseadas en el plan de tratamiento, vuelva a hacer clic en el botón Via DICOM ... del área de funcioneslpara· ············· · , 
activar la exportación del plan según el protocolo DICOM. '-. 1 

71 •· ¡ 

Exportación según el protocolo DICOM: Selección de objetos '~ ' /' 
Fundamentos Una vez seleccionado el archivo de exportación y, en caso necesario, revisado el contenido del cuadro de diálogo 
Plan Status, accederá al cuadro de diálogo Object Selection. 

Introducción El área Plan Details, situada en la parte superior de la pantalla, contiene información relativa al plan de tratamiento 
(p. ej. nombre del paciente y nombre del plan de tratamiento). En caso necesario, es posible modificarla. 
• Con el botón Logfile ... , se abre a un fichero de registro de la exportación DICOM actual (ver "Ficheros de registro"). 
• El resto de funciones situadas en el área de opciones de la derecha del cuadro de diálogo depende del fichero de exportación 
seleccionado para el archivo actual (ver "Definición del archivo DICOM"). 
Una vez efectuados los ajustes necesarios, puede hacer clic en Export para iniciar la exportación (ver "Exportación según el 
protocolo DICOM: Finalizar la exportación"). 

Ajustes de exportación de datos para ensayos clínicos 
• Al exportar conjuntos de datos mediante el protocolo DICOM para utilizarlos en ensayos clínicos, aparecerán una serie de 
opciones (ver figura inferior). 
• Los objetos DICOM que figuran en la lista se exportan por defecto. No es posible desactivarlos. 

Función Contenido/Función 

Dose/DVH Sirve para definir la información relativa a la dosis y al histog:rama 
dosis-volumen que desea exportar (ver pág. 400). 

Es posibl< reducir la resolución de los contornos pam la exportación 
en función de los ajustes del fichero de exportación y de la 

Contours complejidad de los contornos. En tal caso, utilice 1a función 
Contour.s para verificar si los contornos siguen siendo lo 
suficientem.nt< pr<cisos (''<fpág. 403). 

Cfmical T rial Sirve para editar algunos elementos descriptivos para ensayos 
clfuicos (ver pág. 406). 

Ajustes de exportación de datos a un sistema Record & Verify 
• Al exportar conjuntos de datos mediante el protocolo DICOM para utilizarlos en un sistema Record & Verify, aparecerán una 
serie de opciones. 
• Puede exportar el plan de tratamiento, las radiograftas reconstruidas digitalmente o ambos. 

Fundó o Coa:tenido/Funrión 

Al hacer die en este botón, la aplicación aoonimiza automiüicamente 
Auto Anonymize Jos campos Family Name (apellidos del paciente) e Patient ID 

(identificador del paci<nte), 

La aplicación «establece los campos Family Name (apellidos del - paciente) y PatientiD (identificador del paciaue). Esta función sólo 
está activada si la aportación no ha concluido aUn 

Plataforma Lantls/lmpac Si, según el fichero de exportación, se van a exportar los datos a Lantisllmpac, se le solicitará que 
escriba el identificador de esta parte del tratamiento en el campo Course ID. 
Una vez rellenado el campo Course ID, pulse OK para continuar con la exportación. 

Ajustes de la opción Full Export 
• Si seleccionó Full Exporten el cuadro de diálogo Export Selection (ver "Exportación según el protocolo DICOM: Seleccionar 
el tipo de exportación"), aparecerán una serie de opciones (ver figura inferior). 
• Los objetos DICOM que figuran en la lista se exportan por defecto. No es posible desactivarlos. 

_:__---;-~::._?_ ~d" 
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Fondón Colrienido/Fundón 

Al hacer die m este botón. la aplicación anonimíza automáticamente 
Auto Anonymize los campos Family Name (apellidos del paciente) e Patient ID 

(identificador del paciente). 

La aplicación reestabl«e los campos Family Name (apellidos. del 
Reset pac1ente) y P-... lo (identificador del paciente). Esta función rolo 

esti activada si la exportaciór:l no ha concluido aún. 

Dose/DVH Sirvt- para defuúr la infoanación relativa a la dosis y al histograma 
dosis-volumen que desea exportar(verpig. 400). 

Es posible ceducic la resolución de los cootomos para la cxpolt3ción 
en función d~ los ajusles del fichero de exportación y de la 

Contours complejidad~ los contornos. En tal caso, utilice la función 
Contours paca \'t:cif:icac si los contornos siguen siendo lo 
suficien~ precisos (ver p3g. 403). 

Exportación según el protocolo DICOM: Fmallzar la exportación 
Efectuar la exportación Una vez efectuados los ajustes necesarios en el cuadro de diálogo Object Selection, puede hacer clic en 
el botón Export para iniciar la exportación. 

Confirmar la exportación Una vez finalizada la exportación, el contenido del cuadro de diálogo Object Selection aparecerá de 
color gris en el cuadro de diálogo Export. Esto significa que la exportación se ha efectuado correctamente. 

Siguientes pasos • Haga clic en Close para salir del cuadro de diálogo Export. 
• A continuación, se le solicitará que exporte el tratamiento a ExacTrac. 
Pulse Ves paca exportar los datos a ExacTrac (ver "Exportar el tratamiento a ExacTrac"). 

Ajustes de las dosis y del histograma dosis-volumen 
Fundamentos Para especificar la información relativa a la distribución de la dosis y al histograma dosisvolumen que se desea 
exportar, haga clic en el botón Dose 1 DVH del cuadro de diálogo Object Selection. 

Cuadro de diálogo Dose Export Al hacer clic en el botón Dose 1 DVH, aparece un cuadro de diálogo con la dosis representada en 
planos axiales, coronales y sagitales. 

Selección del tipo de región En el área Select Dose Region seleccione qué dosis desea exportar: 
• All PTVs (todos los PTV) 
• All PTVs and OARs (todos los PTV y los órganos critlcos) 
• All outlined structures (todos los objetos delimitados) 
• Complete model (todo el contenido del plan de tratamiento) 

Dose Range En el área Dose Range especifique: 
• Las coordenadas de la región cuya dosis desea exportar: L y R (izquierda y derecha); A y P (anterior y posterior); F y H (caudal y 
craneal). 
• Para cada par de coordenadas, la resolución espacial (en milímetros). 

Otra forma de definir el intervalo Otra posibilidad para definir la región consiste en ajustar con el puntero del ratón el recuadro 
representado en una de las ventanas. 
• Puede utilizar el isocentro actual (grupo de tratamiento) como referencia para definir la región de la dosis. 
• Con el ratón, puede desplazarse por los cortes para localizar la región de interés. 
• En el cuadro de número Margin se puede ajustar la distancia del recuadro al interior. 

Datos que se desean exportar En el área Export Type, se define qué dosis se desea exportar: 
• El plan de tratamiento completo (Plan) 
• Un único fraccionamiento (Fractionation) 
• El haz actual (Beam) 
Si hace clic en la casilla Export DVHs, podrá seleccionar qué información se desea exportar: 
• PTVs only (sólo el PTV) 
• PTVs and OARs (PTV y órganos crltlcos) 
• All objects (todos los objetos) 

Aprobación de los contornos 
Fundamentos Si se redujo la resolución de los contornos para la exportación, compruebe que los contornos son lo 
suficientemente precisos. Para ello, utilice la función Contours. 

90 



Paso 

1 
En la lista de la :izquierda del cuadro de diálogo, te1eceione ~1 objeto 
delimitado que desea revisar. 

Modifique los ajustes de la imagen (contraste, zoom, corte visualizado, de.) 

2 
para lograr la mhima visibilidad de la tegión de int~ Pan ello, utilice las 
funciones de la ban:a de henamientas situada a la ~cha del cuadro de 
diálogo. 

3 
A continuación, ~':ise los conklruos con ayuda de las funciones descritas en 
"'Funciones de revisión de contornos" en la pagina 404. 

4 1 Para acceder direcwntnte al stgmente corte con un contorno reducido. pulse 1 
. Next reduced contour. . 

Funciones de revisión de con.,:t:.:o::r.:.:nc::o.::• __ _,----------------------, 
Fundó o 

Show Spy Glass 

CcmtemdoJFunriOn 

Figura 335: F1mción SpyGla:ss 

sm~ para comparar directamente los couto.ruos originales con los 
comprimidos. 

Show Original Loscootomosori.n.. .. t .... yloscomprimídossee~~ 
and Reduced ~ ~...,.~r-·--

Show Original Sólo se muestnm los contomos originales. 

Show Reduced Sólo se muestnm los contornos comprimidos. 

Ajustes para ensayos clinicos 
Fundamentos Algunos elementos descriptivos de ensayos clínicos se pueden modificar. 
• Los datos disponibles en las listas desplegables proceden de los daios introducidos en la plataforma para ensayos clinicos (ver 
"Ajustes de exportación de datos para ensayos clínicos"). 
• En los campos restantes puede escribir los datos correspondientes. 

Cuadro de diálogo Clinical Trlal 
Fondón Coott'nido!Fuadón 

Name Seleccione d nombre del patrocinador del ensayo clinico. 

ProtoooiiD Seleecione d identificador del protocolo del ensayo clinico. 

Informaciones adicionales relativas al protoloco seleccionado. 
Protocol Name Dichas infoml3C'iones se definieron en la platafonna de exportación 

pon....yos cliDicm (ver pág. 412). 

SiteiO 
Escriba el identificador del centro hospitalario ea el que se va a 
efectuar el eosa;-o clinioo. 

SiteName 
Escoba d. nombre del cmtro hospitalario en el que se va a efectuar d 
ensayo clínico. 

CaseNumber Escriba aqui el mimero de casos del ensayo cliuico. 

Submission type Seleccione el estado de los datos: lnitial, Correction o Final 

Coordinating Sd.Keione el centro cOOidinadoc del ensayo clinico. 
Center 

Utilización de datos del ensayo clínico Los datos del ensayo clímco se guardan en un subdtrectorw específico: 
C:\BrainLAB\Export\Dicom\ ~ 
Utilice una carpeta con la fecha de exportación, p. ej.: 

a EXPORT -li!í~S-1 Hl{-t!H2·48 

Definición del archivo DICOM 
Fundamentos Con iPlan Dose, es posible exportar los datos al disco duro local (medianle OICOM) o a un archivo remoto 
(PACS o sistema Record & Verity) (mediante OICOM Push). 

Activar la definición 

/ 
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Paw 

2 

3 

Acción 

Haga clic en el botón Via OICOM ... del area de funciones de la tarea 
Physicist's Verification. 

Aparect:ri UD asísttnte tnfonnatico. Haga die m New An:hive en el área de 
op<ionr< de la de<ocba de la p;g¡nas..e A<chives. 

F¡gun33!: Cuadro de diálogo New AKhive 

Apar-ece d cuadro de diálogo New Archive. Seleccione: 

• OICOM expon to fiie system para cr~ UD archivo que pennita exportar 
los datos al disco duro 

o 

• OICOM exp:»t to PACS via Network para <:rear UD archivo que permita 
exportar los datos a un sistema remoto (p.-ej. PACS o sistema Record& 
Vorify) 

DICOM: Ajustes para exportar los datos al disco duro 

Paso Acción 

1 
Escriba un nombre adecuado para el archivo en el campo Archive Name. Por 
dekcto, d"""""""' DICOM Export. 

2 
• Escriba la ruta de acceso a los datos del pacient:t! m el C2liipO Data path. 

• Sí lo p~efitfe puede bus= la ruta loa! deseada con d botón Browse. 

En el campo AET, escriba el descriptor "application entity title" asignado a 
3 iPlan RT Oose en su centro hospitalario. Para obtmer mis infOllllaCíón., 

póngase en contacto con el Servicio T«nico de BrainLAB-. 

• En la lista Platfonn, seleccione el fKhero de exportación. 

• Las -· dísporubles dtw.lllle la <O<pOrtación DICOM V>rian 
4 ligeramente en función del fichero de exportación deseado (ver 

~Plataformas de exportacJOn segUn el protocolo DICOM" en la 
págím412). 

5 
En caso de integración avanzada del m3, seleccione la configuración del m3 
de la lista A<chivefor folow up export. 

6 
Haga clic en Test connection para comprobar que la ruta del fichero es 
cotred3. 

Haga die en OK Retrocedeci a la pagina Save Al-chives en la que SC' pueden 
7 aportar los datos al archivo deseado siguiendo las instrocciones de 

"'Exportación segUn el protocolo DICOM: Activar" en la página 390. 

DICOM: Ajustes de exportactón al PACS 

Paso ÁC("ióU 

1 
EscnOa w nombre adecuado para el archivo en e-l campo Arcbive Name. El 
nombre preestabla::ido es OICOM Network Push. 

2 Escriba el nomble o la cUreccióo IP en el campo Server name or IP address 
y, cn d campo Senler port number, d número de puerto dd s='idcr. 

En el campo Serve..- AET. ~scriba el descriptor "applicatíon entity title" 
de!inída p313 ds='idor PACS. 

3 
•El campo del descriptor "<>pp!ícatioo cntity tille" distingue -. 

míoúscubs y maytisculas. 

• Para obkntr m3s información, póngase en contacto con el Servicio 
T«nico de Br.UnLA.B. 

4 En el campo Local AET for Ouery, escriba el descriptor local "'application 
mtíty tille" p313 lnisquedas 

• En la lista Platfonn. seleccione el fichero de exportación. 

• Las opciones dísporuhles d..- la <O<pOrtacióa DICOM variau 
5 ligeramente en función del fichero de exportación deseado (ver 

"Plataformas de exportación según el protocolo DICOM" en la 
págím412). 

6 
En caso de integración a\-'anzada de-l m3, seleccione la configuración del m3 
de la lista Archive- for folow up export. 



3 7 8 2 
Haga die en Test connection para comprobar que la ruta del fichero es 

7 corcecta. En el campo Tnneout (s}, escriba el tiempo de espeta en segundos 
para establtter la conexlón. 

Haga die en OK. Retrocederá a la página Save Archives en la que se pueden 
8 exportar los datos al archivo deseado siguiendo las instrucciones de 

"Exportación o<gún el ~lo DICOM: Activar" en la página 390. 
(Feo • • ' 

'~ <.. j(' \ 
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Plataformas de exportación según el protocolo DICOM '"" . 
Fundamentos El Servicio Técnico de BrainLAB se encargará de predefinir varias plataformas de exportación en función ·s~~-
que su centro hospitalario haga de los datos exportados con DICOM. 
• Las opciones disponibles durante la exportación dependen de los ajustes del fichero de exportación seleccionado para el archivo 
(ver "Definición del archivo DICOM"). 
• Por motivos de seguridad, la configuración de los ficheros de exportación de los planes de tratamiento sólo puede ser editada por 
el Servicio Técnico de BrainLAB. 
• Si utiliza el fichero de exportación preestablecido, el tratamiento podría ser incorrecto. 
• El físico responsable puede editar el fichero de exportación para ensayos clínicos siguiendo el proceso definido a continuación. 
Ajustes de exportación de datos para ensayos clinicos 
La siguiente carpeta contiene algunos ficheros xml que le servirán de ejemplo a la hora de configurar ficheros de exportación para 
ensayos clfnicos: C: \BrainLAB\iPlanRTDose4 .1 \Res\ClinicalTrialPlatforrns 
• Cree un fichero individual por cada patrocinador de ensayos clínicos. De este modo, contará con ajustes estándares predefinidos 
(ver tabla) para todos los ensayos clínicos de un tipo determinado. 
• Durante la exportación, se pueden efectuar en el cuadro de diálogo Cllnlcal Trial ajustes específicos para cada ensayo clínico 
(ver "Ajustes para ensayos clínicos"). 

Etiq .. ta TipO dt' \'alor Coatenido!Fuodón 

Sponsoz'Name cadena l'atrocinado< del ensayo c1inico (p. ej. RTOG, 
NSABP. !COG) 

CoordCenter cadena Centro coordinador del ensayo clúlli:o 

siteiD número El centro coordinador le proporcionará el 
nalUr.ll identificador de su centro. 

siteNa:M cadena El nombre del cenlro (se puede escribir en el 
cuadro de diálogo Clínica! T rial dur.mte la 
exportación S<gÚ1l el protocolo DICOM). 

5ubmissionType "Cotrection", Estado de los datos. 
"lnitial", 
"Final" 

ProtocolList llÍllll<m Número de entradas de la lisra de protocolos. 
entries nalulal 

Protocol nÍUllero Número asignado a un protocolo de b hsta, que 
number nalulal detmnina el orden de aparición m la lisia 

desplegable del cuadro de diálogo Clinical Tria!. 

Protocol/ID cadena Identificado< del protocolo del ensayo clinico (p. 
ej. RTOG0415). 

Protocol/Name cadena Descripción detallada del enuyo cliníco. 

Verificación del resultado de la exportación (radiografías reconstruidas digitalmente) 
Fundamentos Por cada isocentro, la aplicación exporta dos imágenes orientadas a 0° y 90°. Además, por cada haz se exporta una 
imagen de la perspectiva del haz junto con el campo descrito por el MLC y los contornos de los objetos según la configuración 
efectuada en el Beam Profile Editor. En el caso de los tratamientos de IMR T, las imágenes de la perspectiva desde el haz 
muestran la posición inicial, en la que la forma del campo descrito por el MLC coincide con el contorno del PTV. En el caso de 
tratamientos con arcos dinámicos, la imagen de la perspectiva desde el haz muestra el campo inicial del MLC. En las propiedades 
del plan (ver "Propiedades de RTP!an"), se puede configurar qué información (p. ej. campo radiológico descrito por el MLC o 
contorno del objeto) desea visualizar en las radiografías reconstruidas digitalmente. 
Configuración de la exportación de radiografias reconstruidas digitalmente En las propiedades del plan de tratamiento (ver 
"Propiedades de RTP!an") y del grupo de tratamiento (ver "Grupo de tratamiento: Pestaña DRR"), puede configurar si desea 
exportar radiografias reconstruidas digitalmente y definir su contenido. 
También existen opciones de configuración adicionales en el editor de dosimetría (Beam Proflle Editor), ver "Página DRR 
Export Settings". 

Exportación con la función "DICOM to R&V" 
Fundamentos 

, 
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Introducción La función DICOM to R&V sirve para preparar ficheros de DICOM RT de forma que sea posible transferirlos~lo7 8 2 
siguientes sistemas de gestión de tratamientos que no son capaces de importar datos DICOM: (#· ·:\\· 
• VARiS Vision (ARIA) de Varian Medica! Systems .·. · : . 
• IMPAC (LANTIS) de IMPAC Medica! Systems / r~u .\ 
Permite convertir ficheros DICOM (*.dcm) creados con la aplicación iPian RT Dose de BrainLAB. , _., 0. Ú. 1 ) 
Compatibilidad con productos externos .. '-:.o ·¡ ) , 
• La transferencia de datos a VARiS Vision se realiza mediante el kit de herramientas Varian Link. \ ~' ··········· e ' 

• La transferencia de datos a IMPAC se realiza con el formato de fichero RTP Connect. '< ... _:) 1 \ · ..--~ / 
Requisitos para la utilización 
Requisitos generales El fichero con los parámetros del haz que contiene las medidas efectuadas en el acelerador lineal y que se 
utiliza durante la planificación debe incluir las propiedades correctas de IMPAC o V ARiS Vision. 
Requisitos para la transferencia de datos a VARIS Vision 
• Es necesario disponer de una conexión de red entre la estación de planificación y el servidor V ARIS Vision. 
• La base de datos de V ARIS Vision debe estar correctamente configurada y contener la información relevante sobre el paciente. 

Activar el procedimiento 
l. Haga doble clic en el archivo DCM2RV. exe en Windows Explorer. 
2. En el cuadro de diálogo Load by properties, introduzca una cadena de búsqueda en uno de los campos y pulse OK. 
3. Seleccione la información requerida de las listas desplegables y pulse OK para confirmar la selección. 
4. A continuación, se le solicitará que introduzca información referente a su sistema de gestión de tratamientos. 

Transferencia de datos DICOM a VARIS Vision 
l. En el cuadro de diálogo Log into data base, escriba los datos necesarios para iniciar la sesión y pulse OK. 
2. En el cuadro de diálogo Select Patient, haga clic en Search para ver los pacientes disponibles. 
3. Seleccione el paciente deseado en la lista y haga clic en Next. 
4. A continuación, deberá escribir el identificador del tratamiento, el de la tolerancia, la duración y la escala. 
5. Si trabaja con V ARIS Vision 6.5, debe seleccionar además la configuración del plan, los fraccionamientos y el identificador del 
MCL. 
6. Pulse Finish para completar la transferencia de datos DICOM al sistema de gestión de tratamientos V ARiS Vision. 
Para que la transferencia de datos se efectúe correctamente, es necesario que el identificador del perfil dosimétrico coincida con el 
identificador del equipo de tratamiento. 

Conversión de datos DICOM para su transferencia a IMPAC 
l. Si no introdujo toda la información necesaria en iPian RT Cose, se le solicitará que complete los datos. A continuación, pulse 
Next para confirmar los ajustes. 
2. En el cuadro de diálogo Select treatment course, especifique el identificador de la parte de tratamiento requerido, el 
identificador de la tolerancia y el identificador del MLC. 
3. Para completar la conversión del archivo DICOM, haga clic en Finish. 
4. Se genera un fichero * .rtp, que puede importarse a su sistema IMPAC del modo habitual. 

Gestión de varios isocentros 
• Si va a exportar el tratamiento a V ARiS Vis ion, cada isocentro deberá transferirse individualmente y asociarse a un identificador 
o plan de tratamiento individual. 
• Si va a exportar el tratamiento a IMPAC, los isocentros pueden transferirse individual o conjuntamente a un único fichero, según 
el procedimiento clínico que se prefiera. 

MLC de Varian 
Exportar a un MLC de Varian 
Fundamentos Si no es posible exportar los ajustes del MLC al sistema Record & Verify mediante el protocolo DICOM, puede 
utilizar el botón Create Varian MLC file( S) situado en el área de funciones de la tarea Treatment Planning para copiarlos a un 
directorio preconfigurado del disco duro de la estación de trabajo. 
A continuación, puede copiar manualmente los ficheros correspondientes a un soporte de datos y abrirlos en la estación de trabajo 
deiMLC. 
Create Varian MLC Flle(s) 
• Haga clic en el botón Create Varian MLC file(s) para exportar los ficheros correspondientes. 
• Si los ficheros se han creado correctamente, aparecerá en la pantalla el mensaje correspondiente. 
• Haga clic en OK para confirmar el mensaje. ~ 

Imprimir los datos de un tratamiento ~ 
Introducción 
Fundamentos Una vez finalizado el plan de tratamiento, puede imprimirlo con el botón Print. 
• Puede seleccionar el contenido que desea imprimir mediante una lista de selección de documentos. 
• También puede especificar el posicionador de isocentros deseado para generar plantillas destinadas a tratamientos craneales. 
Activación de la función de Impresión 
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Acción 

Puls< el botón Prinl do la barra do hemunientas. Se abrirá el cuadro do 
di:üogo Print. 

¡,- Compont'Dte 

(j) Vista p«<iminar do la impresión 

@ Selección del posicionado! de isocentros 

® Listado selección do documentos 

® Funciones do gen<tllción do cootenídos 

® Función de gestión de impresiones 

Creación de documentación para el tratamiento 
Documentos disponibles 
Selección de documentos 
• Cada casilla de la lista Select Documenta corresponde a un documento individual. 
• Para crear un documento en formato pdf, active la casilla correspondiente. Aunque las casillas son inicialmente de color gris, es 
posible activarlas. Es posible seleccionar varias opciones. 
Selección del posicionador de isocentros Si desea generar las plantillas necesarias para efectuar tratamientos craneales con 
localizador, seleccione el posicionador de isocentros deseado. 
• El contenido de la lista de los posicionadores de isocentros depende de la configuración del sistema y del modelo del 
posicionador de isocentros utilizado en su centro hospitalario. 
• La selección que efectúe aquí determinará el contenido de la plantilla generada. 
Ajustes adicionales de los documentos Para configurar ajustes específicos del documento seleccionado, haga clic en el icono 

Jlicorrespondiente (ver "Ajustes adicionales de los documentos"). 

Creación del documento 
• Haga clic en Create para generar el documento seleccionado. 
• Los documentos seleccionados aparecen en negro en la lista Select Documenta. 
• La vista preliminar de la impresión sólo muestra el documento seleccionado (el documento marcado en la lista). 

Ajustes adicionales de los documentos 
Fundamentos Para configurar ajustes específicos del documento seleccionado, haga clic en el icono !dcorrespondiente. 

Plantillas TaPo Active la casilla TaPo Overlays y haga clic en el icono::! para imprimir las plantillas necesarias para el 
posicionador de isocentros. 

Creación del documento 
• Haga clic en Create para generar el documento seleccionado. 
• Los documentos seleccionados aparecen en negro en la lista Select Documenta. 
• La vista preliminar de la impresión sólo muestra el documento seleccionado (el documento marcado en la lista). 

Función Contenido/Función 

AD isocenters on one set of target Todos los isocentros se imprimitio en la misma 
positioneT oveo1ays serie do plaotillas. 

Separate set of target positioner Cada isocentro del plan do-.. imprime 
overlays per isocen1er en uoa serie do plantillas distintas. 

()pcióo preestablecida: A4. Si dosea utilizac otro 
Paper Size tamaño de papel sohdkle al Sn-vicio Técnico de 

Br.úni.AB que lo configure. 

DVH Graphs Si activa la casilla DVH Graphs y hace clic en el icono .:.::1, se generará un fichero pdf con los histogramas dosis
volumen de los objetos del plan de tratamiento (p. ej. PTV, órganos críticos). 

Fundóu ConteuidoiFuariOn 

One lmage per 
Imprime unhistogtama dosis-volumen po< página 

Page 

Four lmages per Imprime cuatro histogramas dosis-volumen por página 
Page 

Separate chart c .... un histogRma dosis-volumen por cada objeto. 
perobject 

A chart wit:h all Se genera un bistog:rnma dosis-volumen imico para todos los objetos. 
objecls 
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Distribución de la dosis Si activa la casilla Dose Dlstribution y hace ciic en el icono'Jiil, se generará un fichero pdf con~ el 
isodosis, límites de dosis y cortes con los objetos delimitados 

Fuadón Contmido!FUDdóu 

Las opciones disponibles SODO AJI Slices (imprimir todos jo¡¡ cortes), 
Slices Selection Every otber slice (imprimir uno de cada dos cortes) y Manual 

selection (sel=io= delmninados cortes). 

Sirve para aplicar el factor de zoom que se desea aplicar a la 

Zoom distribución de la dosis. Existes dos opciones: Whole Slice (\"er el 
corte completo) o PTVs + Margin (establecimiento de un margen 
alr.oolor del PIV). 

Existen dos opciones: One lmage per Page (imprimir una 
Pagelayout disttibución d~ la dosis por página) o Four lmage& per Page 

(imprimir cuatro distribuc1ones de la dosis poc pigim). 

Opciones; 

Other Options 
• Show lsodose legend: Visualizar una leymda para 1as isodosis. 

• Show contours only: Desactivar la vU.t3Jinción de los tejidos y 
representar sólo el cotltomo del área de tratamiento. 

Perspectivas desde el haz Si activa la casilla Beams Eye Views y hace clic en el icono··a:J , se generará un fichero pdf con la 
perspectiva desde el haz para cada elemento de tratamiento planificado. En el caso de tratamientos de IMRT, también se incluye 
un mapa de fluencia. 

Función CouteoidoJFuudóu 

Existen dos opciones pan imprimir la perspectiva desde <1 bazo One 
Page layout lmage per Page (imprimir una imagenpoc pigim) o Four lmages 

per Page (im¡xinUr cuatro imág<n<s poc página). 

Source-lmage Sirve para definir la distancia en milímetros entre la fuente y la 
Oistance unagm. 

DRRs Si activa la casilla DRRs y hace che en eltcono , se generará un fichero pdf con las radwgrafias reconstruidas digitalmente 
para cada elemento de tratamiento planificado 

Fuurióu ContoidoiF Ullcióll 

PaperSize Opción preestablecida: A4. Si desea utilizar otro tam3ño de papel 
solicitele al Servicio Té<:níco de BrainLAB que lo ~· 

Existen dos opciones: One lmage per Page (imprimii" una 

Page layout flldiogrnfia reronsttuida digilalnlonte poc p>gina) o Four lmages per 
Page (imprimir cuatro radiografias rttonstmídas digitalmente por 
págio3). 

Reconstructions 
Sirve para defutir la orientación de las radlografias reconstruidas 
digilalmente que des<a imprimiro (Beam Shots o Setup SIWs). 

Guardar documentos de tratamiento 
Fundamentos Los documentos generados se guardan con la función Save. 
• Se guardarán los documentos de la lista cuya casilla esté activada. 
• Por defecto, los documentos se guardan en la carpeta de la estación de trabajo destinada al plan de tratamiento. 
• En caso necesario, es posible guardar los documentos de tratamiento en otra carpeta. 
Al cerrar la aplicación, se eliminarán automáticamente los documentos que no hayan sido guardados con la función Save. 

Guardar los documentos 

• Haga clic en OK para guardar los ficheros pdf en la carpeta seleccionada. ··- . 
• Haga clic en Save para abrir el cuadro de diálogo Destination. A continuación, seleccione la carp~eta deseada .. 

-
Imprimir documentos de tratamiento 
Fundamentos Una vez seleccionado el contenido de cada documento (ver "Ajustes adicionales de los documentos") y generado 
el fichero pdf correspondiente (ver ~~creación de documentación para el tratamiento"), se puede imprimir el documento de 
tratamiento. 
Selección de la impresora Si lo desea, puede definir una impresora distinta para cada documento: p. ej. una impresora de chorro 
de tinta para las plantillas destinadas al posicionador de isocentros o una impresora láser para los ficheros de tratamiento. 
• Para definir la impresora deseada, haga clic con el botón derecho del ratón en el documento deseado y seleccione la impresora 
deseada. 
• Se imprimirán los documentos de la lista cuya casilla esté activada. 
Imprimir los documentos Haga clic en Print para enviar los documentos a las impresoras seleccionadas. 
Todos los valores numéricos de iPian se expresan en unidades del sistema métrico. Si no se indica ninguna unidad específica, e 
supone que los valores se expresan en milímetros. 
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Gestión de la impresora J l 2 
Fundamentos Con la función Manage Printers, se pueden visualizar y calibrar las impresoras. - .... , .-
Impresoras disponibles El cuadro de diálogo muestra las impresoras instaladas la estación de planificación. ~o ~ 
• Si desea ocultar una impresora de la lista, selecciónela y haga clic en Hide. ( ~ ~11-..-
• Si desea volver a visualizar todas las impresoras, haga clic en Unhide All. ~~~~ , . ~~.) ,~ 

-..; '"'~ \'' 
Márgenes • Si los márgenes preestablecidos de la impresora no son adecuados, defina los márgenes deseados en milímetro . ~ [ -:{ 
ello, escriba el valor deseado en los campos Margins [mm]. 
• Pulse Save para guardar los ajustes de los márgenes. 

Calibrar la impresora 
• Para imprimir correctamente las plantillas para el posicionador de isocentros, es necesario calibrar correctamente la impresora. 
• El resto de documentos (ver ·~creación de documentación para el tratamiento") si se puede imprimir con una impresora sin 
calibrar. 
• Para calibrar la impresora, seleccionela y haga clic en Callbrate. 
Tareas de la calibración 

p.,. Acción 

• En el ctl3dro de diilogo Calibration, haga clic en Print Grid. 

1 • La impiesma stlttciooada imprime una hoja con la escala horizootal (x) y 
veftical(y). 

• Con una .-.gla de ,...¡¡ción, mida la longílUd Iota! de la =ala horizmual 

2 
(x) y vertical (y) de la ~ón. 

• Es posible que la longitud real difien de la indiada en b. inJpcesión. El 
obj~., de la c-alibrnción de la impresora es corregir esta discn:pancia. 

• Esaiba el valor medido m ambas escalas mios campos~· 
3 • Antes de escribir los valotei, multipliquelos por 10. Ejemplo: si d valor es 

1795mm.escrib31795. 

4 
Haga clic en Verify. La impresora seleccionada imprimiri una boja: -con las 
~horizontal y wrtical corregidas. 

• Con una regla de medici6a, vuelva a la longitud total de la escala 

5 horizoutll (x) y vmical (y) de la imp<e>ióo. 

• La longitud real y la indic2da en b. impresión si deben coincidir. 

• Si la longjlUd medida y la indiC3da m la impusióo coinciden, haga clic m 

6 
..._,para linalaar 1a calibración de la irupresorn. 

• De lo contrario, haga die en Print Grid y-repita tl procedimiento basta que 
los V'3lores coincidan. 

Resultado de la calibración 
• Una vez efectuada la calibración correctamente, la impresora calibrada aparece en verde en la lista 
• Se pueden calibrar varias impresoras para imprimir documentos de tratamiento. 

2.9. Advertencias y/o precanciones: 

Úuic.atnl'Dte .,¡ P"rsolllll au!otizado dl' BraiDLAB puede iltslalar softwan> •11 la 
estación de trabajo iPian. El usuario 110 está autorizado a instalar, modificar ni 
desinstalar ninguna aplicacióB infot"lllátlca. Los emplt>ados dl'] Sl'nicio Técnico 
de BrainLAB son las únicas personas autorizadas para llt>var a cabo dichas 
tareas. Si se manipulan los ficheros de instalación, aparecuá un m•nsaje de 
•rror al iniciar la aplkaclóa. 



Compruebe la coherencia di' toda la información que st> intt·oduzca en el 
sistema iPian RT Dose y di' toda la infrumación recibida por el mismo antes de 
intciat· el tratamiento dl'l paciente. 

Un nem"Ocilujano o un oncólogo radiotet-apeuta dl'berá dl'cidir si es apropiado 
tratat· al paciente con radioterapialradiodrngia. Su decisión debe basat·se en 
sus conocimientos mediros, experiencias pre\ias, así como en la precisión 
medida del sistema iPian RT Dose. 

Los componentes y los accesorios utilizados con el sistema iPian RT Dose 
contienen componentes mecánicos de alta pl"<'cisión que deben tratarse con 
morbo cuidado. 

Las aplicaciones di' planificación de BrainLAB solamente están diseñadas para 
senil· de ayuda al equipo medico. No sustituyen la experiencia del usuario ui lo 
eximen de la responsabilidad o durante la utilización dl'l sistema. 

Con iPian RT Dose sólo se pueden utilizar los equipos mencionados en las 
secciones siguientes como compatibles. De lo contrario, es posible que la 
col oc ación dl'l paciente sea errónea y, como consecuencia, éste pueda sufrir 
lesiones graves. 

Con este producto sanitario solamente se pueden utilizar los citados prrulnctos 
sanitarios de BrainLAB. La utilización de combinaciones de productos 
sanitarios no autorizadas por BrainLAB puedl'n afectar a la segmidad y/o a la 
efecthidad de este pt"Odncto sauitarto y ponet· en peligro al paciente, al usuario 
y/o a su entorno. 

Con la aplicación iPian RT Dose solamente puede utilizarse el software 
especificado por BrainLAB. La utilización di' software de otros fabricantes no 
autorizada por BrainLAB pu.ede afectar negatinmente al funcionamiento del 
sistema iPian RT Dose. 

Con este producto sauitalio sotamente se pueden utilizar los citados p.~;r,n;m:;;;"~ 
sanitarios de otros fabricantes. La utilización de combinaciones de productos 
sanitarios no antolizadas por BrainLAB pueden afectar a la segmidad y/o a la 
efecmidad de este prrulncto saoital"io y poner en peligro al paciente, al usnarto 
y/o a su entorno. 

Los componentes de iPian RT Dose y los accesorios solamente pueden ser / 
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La t>stación de trabajo iPian debe ser relisada periódicamentt' por un 
especialista del Senicio Técnico di.' BrainLAB para garantizar que funcione 
correctamente y con seguridad. 

El administrador del sistt'ma del hospital, po1· t'jemplo, dt'be tomar las medidas 
nect'sarias para l'litar que p...rsonal no aut01izado acceda a la estación de 
trabajo iPian. 

iPian RT Dose solamente se puede ejecutm· en su estación de trabajo iPian. Si 
tiene problemas con la estación de h-aba jo iPian o con la licencia, póngase en 
contacto con el Senido Técnico dt> BrainLAB. Si el sistema se bloquea, t'S 

posible ret>stablecerlo siempn que se disponga de las copias de seguridad 
requeridas (m<'didas, ajustl.'s efectuados por el usuario, programa de 
instalación, ficbe¡·os de licenda, etc). 

Cuando se enciende el equipo, es nect'Sario esperM· un minimo de 10 segundos 
anft's de apagarlo de nuevo. De lo contrario, se puede dañar la configuración de 
los ficheros o la información del disco duro. 

CielTe siempre la aplicación de planifkación iPian RT Dose antes di.' apagar el 
sist...ma. No utilice nunca el interruptor principal para cen-ar la aplicación dado 
que se pueden p...rder datos. 

Tras apaga¡· el sistema, es necesario esperar un mínimo de 60 segundos antes de 
'-olnr a encl.'nderlo. De lo contrario, la sobreintensidad puede hacer saltar el 
disyuntor. 

Es posible elimina¡· los datos di.'! disco duro aunque sean de sólo lectura. 

Si los objetos necesarios para planificar la dosis (tales romo el PTV, volumen 
blanco planificado u órganos críticos, 0.'\R) u transfirieron a oh-o conjunto de 
cortes o se t'liminaron totalmente del plllll de tratmniento durante la edición con 
iPian RT lmage, no es posible cargar el pL10 en iPian RT Dose. 

Si una nz concluida la edición inicial ron iPian RT Dose, se modifica el plan de 
tratamiento sl.'l&donado con una apüc,ación como p. ej. iPlan RT lmage. t'S 

necesario re•isa¡· cuidadosamente el contenido del plan uua nz c,a¡·gado. 
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Si Sl' introducl' un valor qu• no est~ comprendido dentro de Jos límites 
l'SpKíficados, dicho valor se sustituirá por a valor preestablecido o pot·l'J ''alor 
vilido más urcano dl' l'se campo. Si, por l'jl'mplo, se introducl' un valen· dl' dosis 
nl'gativo, iPian RT Oose utilizará el valor de la dosis pl'rmitido más bajo. Usted 
debe comprobat· todos Jos valorl'S para asl'gUrarse de que son adKuados para 
los tratami•ntos clínicos. 

Se t-ecomienda saeccionar la opción Automatíc de los colimador't's primados • 
introducir un margen razonable que tl'nga en cuenta la pncisión de la 
colocación de los mismos. A1 poner en senicio l'l sistl'ma, es aconsejable 
compt·obar que no hay fugas d• radiación entrl' l'l campo máDmo delimitado 
por los colimadol't's primados y el área máDma bloqu•ada por l'll\IT.C. 

Si ha activado la opción Manual para un tratamit'nto dl'l tipo Conforma! Are, 
as•gürl'H d• que los campos dl' radiación de los arcos estén comprendidos 
d•ntro de los limites definidos por Jos colimadm·es primarios. Si Jos campos 
sobi't'pasaD dichos limitl'S, aparece nn mensaje ad•irtiendo que la apl'rtnra no 
l's lo su1icientemente grande. 

El usuatio l'S l'l rl'Sponsable d• garantizar la precisión da •·alor de las unidadl'S 
de Hounsfield mostradas. 

Los valol't's d<> captación estándares (SUV) pueden variar segün el equipo de 
adquisición de imágenes PET utilizado. Por estl' motivo, compare siempre los 
valorl's mostrados con los SUV obtl'nidos dirl'ctaml'nte en el equipo de 
adquisición de imágenl'S antes de la l'Xploración. 

Para podl'r efKtuar tratamicmtos no localizados, es nKl'Sario comprobar antes 
la escala. 

Antl's de confirmar qul' la tabla dl' conversión dl' unidades de Hounsfil'ld a 
d•nsidad electrónka es rorrKta y de utilizarla para la planíficactón, l'l usnalio 
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dl'hl' I'l'\isar cnidadosamentl'los valorl's inh'Oducidos en la misma. ~ --------

~ ~ 
La precisión da cálcnlo de la dosis depl'nde de la I't'sohldón l'spacial que el 
usuario asigne a la retícula de cálculo. El valor utilizado l'D t>l plan de 
tratamiento definittvo debl' ser Jo más bajo posible y no <Upl'rar los 5 mm. Si 
existen objetos con un tamaiío inferior a 30 mm, es aconsejable utilizar valores 
infl'dores o ii!Dllles a 3 mm. /! 

Compruebe la precisión del contorno extl'rno y dl'l modl'Jo de fl'jido obtenido. 
El cootorno dl'hl' englobar toda elál't'll relevante para a tratamil'nto. 
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Compmobe que la posición del tablero de la mesa con respecto a la pGsidón del 
parientt> es la correcta. 

Los modelos informáticos de Jos tableros de mesa son aproximaciones a su 
configu.-ación r .. aL No ti .. nen en cuenta las regiones de alta densidad que 
contienen coDKtores metálicos. Oriente los haces y Jos arcos de forma que no 
Íl"I"adien estas regiones. 

Si selecciona Gtro estudiG de ref.-renria, comp1-uebt! que el tejido se ha calculado 
correctamente y qu" la posición y la orientación prnistas del paciente son 
adecuadas para el tratamiento. 

Compmebe si"mpre que el tejidG se ha calculado co.-rectament(' y que la 
posición y la orientación previstas del paci<>nte son adecuadas para el 
tratamiento. Esta acción cobra especial inlpo1tancia si se cambia de estudio de 
referencia. 

Es posible qu" la aplicación defina automáticamente UD Du.\"O estudiG orig<>n 
(Fusion Root) si usted inlpo1ta y fusiona un nuevo conjunto de llnágt-nes en 
íPian RT lmage. La probabilidad de que esto ocurra depend" de las reglas 
intemas de fusión utilizadas por iPian (formato de la exploración. fecha de la 
exploración. número de l'xploraciones en el conjunto de cortes, etc). 

Si se establee.- automáticamente UD nuevo estudio origen (Fusion Root) debido 
a cambios efectuados en el plan de tratamiPnto con íPian RT lmage, el estudio 
para colocar al paciente (Aiigument set) se actualizará en iPian RT Dose. Por 
este moth•o, es imprescindible que usted re,ise detenidamente toda la 
llúormación del plan de tratamiento di' íPian RT Dose. 

Dado que el contorno externo está reco1-tado en el área d<'llocallzador, es 
posible que algunas áreas de las ÍlDágt-nes del pacieute hayan sido excluidas (p. 
ej. en tratamientos de cuello). Estás áreas no se tienen eu cuenta al calcular la 
dosis. En caso nect>sario, se pueden añadir manualm.-nte al contomo ertemo. 

Compmobe la precisión del contomo ert•mo y del modelo de tejido utilizado 
para el cálculo de la dosis. El contorno dobe englobar toda •1 área relevante 
para el tratamiento. 
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El modelo de tejido y, por tanto, la dlslribudón c.akulada de la dosis se modifica 
automáticamenh.> al añadir ciertos objetos (p. ej. tablero de la mesa, sustituto de 
tejido o bolus) o al asignar valon>s de unidades Hounsfield a deh.>rminados 
objetos. Tras efectuar una modificación, el usuario debe comprobar q11e ésta es 
correcta. Para eDo,lltilice el control deslizante Originalffissue (ver pág. 171) y 
la función de medida de unidades de Hounsfield (ver pág. 127). Además, se debe 
efectuar una comprobació11 adicional mediallle las n>construcdones Deptb y 
Field de la tarea Physicist's Verification (vu pág. 372). 

Compruebe siempre que el tejido se ba calculado correctamente y que la 
posición y la orientación previstas del paciente son adecuadas para el 
tralamiento. Esta acción cobra especial impot1anria si se cambia d<' estudio de 
n>fen>nria. 

Si no activa la casilla Hetemgeneity Correction, la profundidad equivalente 
calculada podría ser incorrecta. 

SI se ba utilizado agente de conh-aste durante la exploración del paciente, pued• 
set· preferible desactivar la cotTECción de la betuogeneidad ya qu<' el agente de 
contrast• aum<'nta los \'alores de las unidades de Hounsfield de las imágenes 
adqniridas. 

En algunos casos, los valores de UH de la exploración de TC no representan las 
características r<'ales del material (p. <'j. la densidad y composición). Por este 
moÜ\'0, se pueden produch· cálculos ..rróueos de la dosis para materiales 
a11ificialM como los implantes. 

Si se ha realizado una exploración de TC con conlrast<', la información sobre 
densidad l'lectrónica del uamen utilizada tambil!n por <'1 algoritmo de cálculo 
dosimétlico no coinchle con la densidad n>al de tejido del paciente. Si planifica 
ellratamiento con imágenes de TC obtenidas con agente de contraste, analice 
detenidamente si la desactivación de la corrección por heterogeneidad del 
sistema permite mejorar el cálcolo dosimétlico o si seda más útil realizar una 
exploración adicional sin contraste. Puede ser necesario corregir manualmente 
los nlot-es de L'H o las unidades de monitor. 

Al segmentar 1-egiones de interés en las reconstrucciones, recuet·de qu<' las 
reconstrucciones muestran hmigenes interpoladas y, por tanto, es posible que 
no muestren los vóxeles requeridos o pre\istos que sí están incluidos en los 
cot·tes originales. Por <'Ste motivo, es necesario comprobar los objetos 
planificados en el conjunto de cortes originales. 

~ ... 
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Los objetos segmentados se basan en la información introducida en la 
aplicación. El grado de similitud con la estructura anatómica real depende del 
tamaño de los piules, el número de cortes, la densidad de los cortes y la 
precisión de segmentación. 

Tras modificar o eliminar estructuras (tales como PTV, OAR) utilizadas en un 
plan existente, debe comprobar detenidamente que el contenido del plan (p. ej. 
posiciones de las láminas) es corrKto. EfKtúe todas las modificaciones deseadas 
en los objetos aotes de ulilizados para la plaoi1icadón de la dosis. 

La definición de PTV superpuestos falsea los cálculos del volumen de tejido 
sano. 

Para ~itar que el cálculo sea iocorrKto, la totalidad del PTV debe estac en el 
inte.1ior del \'olumen delimitado por el cootorno extt>rno del pacit>nte. La 
totalidad de los yoJúmt'ues de sobreimpresión (Boost) deben estar englobados 
porelPTV. 

Tenga cuidado al nombrat· los objetos. No le asigne el mismo nombn! a ndos 
objetos. La información relativa a las estructuras se tendrá en cuenta durante 
la plantiicación posterior con las plantillas de iPian AT Dose. 

Al segmt>ntar objetos en radiografias, el objeto geoerado constituye un borde 
qu.e t>ngloba la estrnctut·a r·elevante. N o se trata de un contorno exacto. Por 
consiguiente, este procedimieoto no siempn es pr«iso. Sólo debe utilizarse en 
los casos pertinentes (p. ej. para malformaciones arterionnosas). Todos los 
objetos segmentados en radiografias deben su comprobados por pr-ofesionales 
de la medicina en conjuntos de imágenes de TC o de RJ\cf. Para ello, ulilice la 
aplicación informática. Si los objetos no 54! segmentaron corrKiamente, será 
nKesario corregirlos manualmente o eliminados. 

Gracias a las funciones de l'ista preliminar· en 3D que apat-euo en las pestañas 
Frontal y lateral, los profesionales de la medicina que utilicen la aplicación 
informática tendrán una idea aproximada dt>l aspecto que el objl'to 54!gmentado 
tendt·á postuio•·mente. En algunos casos, la ~ista pnliminar pnede aparecer 
ligeramente desplazada con t-especto a los contornos 2D delimitados. Este 
fenómeno depende del resultado d~ la localización de las radiografias y de cómo 
54! efectuó la transformación del obj~to. En dichos casos, compmebe la precisión 
de la localización. Además, debe comprobar detenidamente el nsuliado de la 
segmentación de la radiografia en el conjunto de cortes de TC asociado. 

2 
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Es posible que la segmentación con la fondón Band Thresbolding no encuentre 
la forma corneta dt> una estructura dett>rminada. Por t>ste motivo, el 
p1·ofesional de la medicina debe comprobar en los cortes Oliginales todas las 
estructuras st>giDentadas automáticamt>nte. Si los objetos no se segmt>ntaron 
corr<>ctamente, será necesario corrt>girlos manualmentt> o eliminarlos. 

El cuadro de diálogo SmartShaper sólo muest111 una vista prelinlinar del objeto 
obtenido para optimizar el rendimiento. El cálculo del objeto no se efedóa basta 
que no se pulse OK para cerrar el cuadro de diálogo. Por este mom-o, es posible 
qut> el resultado final difiua dl' la lista pnlimiuar, espedalml'nte en caso de 
objetos pequeños o dl'lgados. Por este motivo, el profesional de la ml!dicina dl'be 
comprobar en los cortes originales todas las estructuras modificadas coo 
SmartShaper. Si los obj .. tos no se modificaroo correctaiDl'ntt', suá n«t>Sario 
co1ngirlos manualiDl'nte o eliminarlos. 

Al transferir un objeto de un conjunto dl' cortl's a otro conjunto fusionado, 
put>den producirse errores graves d" iotHpolación si las propi.,dades 
geom~tricas de ambos conjuntos difiel'l'D bastante en lo relativo al tamaño dl' 
píxt>l, L, distancia de cortes y la orienlacióo dt> los mismos. Adt>más, si el 
conjuoto de cortes dl'stioo sólo cubre una parte del objeto, dicba partt> será la 
única qut> se puede b·ansferir. El l't'sto del objeto no se b·ansferirá. Como 
consecuencia, put>dt> ser que la forma del objt>to eo el coojunto de cortes dt'Stioo 
}11 no sea corr«ta. 

El voiDIDl'n iodicado en la pestaña Set/Statistics es calculado por iPian a partir 
dl' la calidad dl' la iolagen, la resolución de la misma, el espesor dl' corte, etc. Es 
posible que difiera del volumen real del objeto seleccionado. 

Si el objeto st> transfiere a otro conjunto dt> imágenes,. es posible que sufra 
modificadoDt'S }11 que los componentt>S del objetos dl'splazado que no estm en 
el nue\-o conjunto se elinlinaráo. Además, los errores dl' ioterpolacióo poeden 
modificar el contorno ligeramente. 

El tamaño de los objetos sólo se ampliará o l'educil'á si a margen iotrodncido es 
mayor o ígnal que la mitad del l11lor de la distancia t-utre cortes y dl'l espesor de 
los mismos. Es dt>cir, si la distancia entre cortes y el espt>Sor de cortes dl' la 
expl01·adón t'S tnferior a 5 mm y se ba definido un margen de 2 mm para el 
objeto, éste no se ampliará en la dirección de la exploración. Si el margen es dl' 
2,5 mm, sí se ampliará. 

T111s ef«fna1· la modificación, compruebe que las condiciones de tr..tamieoto 
son ad«uadas para el fr11lamiento planificado. 
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La precisión de un colimador cónico fijado a UD portarolimadores no se puede 
garantizar para todos los ángulos del colimadot·. Asegúrese de colocar el 
colimador en el án.,"Dlo utilizado al medir los parámetros del haz. 

En el caso de colimadores cónicos, los colimadores primarios deben bloquear la 
irradiación del exteriot· del colimador cónico. La posición de los colimadores 
primarios durante el tratamiento debe ser la misma que teDiao durante la 
medida de los parámetros delllaz. 

La distribución de los arcos o haces generada al seleccionar UD modelo no está 
optimizada clínicamente. Como consecuencia, es obligatorio comprobar la 
eficacia del plan obtenido antes de iDiciar el tratamiento. 

El valor indicado en All Fractions siempre equivale al porctmtaje de la dosis 
planificada en UD PTV. En la mayotia de los casos, este valor está ligado a la 
relación de representación de la dosis. Si, por ejemplo, desea prescribir 20,0 Gy 
al PTV,la relación de representación seda de 8()% = 16.0 Gy. Si existen nrios 
PTV con distintas presnipdones, la complejidad es mayor. 

No utilice el histograma dosis-volumen como único criterio para decidir si el 
plan de tratamiento es preciso. También se puede utilizar la representación de 
la distribución de la dosis. 

Tras efectuar modificaciones e.u el cuadro de diálogo Prescríption y llacer clic 
en el botón Refresh MU del área de funciones, es muy aconsejable revisar las 
distribuciones de la dosis y los histograma dosis-volumen. 

En función de la forma geomÉ'trica de los volúmenes blanco y de los órgallos 
ctiticos, extsten limitaciones de ejecución de distribuciones complejas de la 
dosis. Es necesario •-e•i~ar detenidamente el plan defmitivo. 

Debido a principios físicos básicos, existen limitaciones en cuanto a la 
planificación de distribuciones complejas de dosis y de prescripciones 
antagonbtas del PTV y de volúmenes de sobreimpresión (Boost). 

Si añade o elimiua un arco o UD haz, el plan de t.-atamiento deja de respetar la 
pt-escripcióo. En este caso, es obligatorio actualizar la presctipdón. Para eUo, 
pube el botón Update MU. 
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Al añadir o elimiuar un an:o o un haz, el plan de tratamiento deja de respetar 
la prescripción. En este caso, es obligatorio pulsar el ootón Refresh MU. 

Aunque baga die en Refresh MU, no se garantiza que los parámetros 
corrtospondientes se modifiquen automáticamente. Es nec<>sario nvisar 
manualml'nte el plan de tratamiento obtenido. 

Si no actin la casilla Heterogeneity Correction, la profundidad equivalente 
calculada podlia ser ineorrt'Cta. 

Cuando 1-e~ise la distnoudón de la dosis en objetos situados dentm del tejido 
óseo, recuerde la difprenda existente entre las opciones Dose to wme.- y Oose ro 
mediwn y seleccione el ajuste adecuado. 

Si el modelo de 1\U.C para el algoritmo l\loute Cario no es lo suficientemente 
preciso, es posible que se utilice automáticamente la opción Speed optimized 
aunque usted haya seleccionado el modelo Accuracy optimized. 

La precisión del cákulo de la dosis depende de la resolución espacial que el 
usuario asigne a la r,.titula de cálculo. El valor utilizado en el plan de 
tratamiento dt>finifu-o debe ser lo más bajo posible y no superar los 5 mm. Si 
existen objetos con un tamaño inferior a 30 mm, es aconsejable utilizar valores 
inf<>riores o ieuaJes a 3 mm. 

Compruebe siempre el resultado del cákulo de la dosis. Para ello, puede utilizar 
los datos qut> aparecen en las ventanas de planificación, por ejemplo. 

El volumen de no.rmalizadón indicado en la pa1·te inferior del histograma 
depend• de la resolución espada! de la 1-eticula de cálculo. Puede difetir del 
~"Oiume.n calculado originalmente pa1·a el objeto delimitado y que aparece en la 
pestaña Plan Content 

Es obligatorio verificar la dosis situada alrededor de la región de interés. Para 
eUo, utilice las fondones de medida. 

Compmebe siempre el resultado del cálculo de la dosis (ver "VIsualizar la 
distribución de la dosis en las imágenes" en la página 284 y "CuadJ·o d,. diálogo 
DVH: Introducción" en la págjna 275). 
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Si no activa la casilla Hete.-ogeneity Correction, la profundidad equinleute 
calculada podría ser incorncta. Por consiguiente, compruebe slempn la 
profundidad equivalente y el pUilto de entrada en el tejido en el plano de arco 
de la opción Depth. Esto sirve para ~·erificar que la supt>rfide dt> la pit>l se 
detectó correctamente y que los pUiltos de entrada de los haces/arcos están 
situados con-ectamt!llte en el conjunto de imágenes de TC. 

Compr·uebe siempre la pr·ofnndidad equivalente y el punto de entrada <>n el 
tejido en el plano de arco de la opción Depth pan cada haz o arco. Sise modifica 
un plan de tratamiento con otra aplicación informática tal como 
íPian RT lmage) una nz definidos haces o arcos, es posible qne el mod<'lo de 
tejido (ver "S<>gmentación de superficie" en la página 139) se haya desplazado 
con respecto a la exploración de TC de referencia debido a la actualización de 
la localización o de la fusión de imágenes. 

Como el mapa de colisiones combina dos técnicas de proyección distintas, la 
forma de los campos del MLC npresentadas no son exactas con nspecto a los 
órganos crítkos. Una vez ajustado un haz o un arco, es necesario comprobar su 
relación con los órganos crítkos. Par-a ello, utilice la opción Fleld (ver pág. 299). 

El mapa de colisiones no refleja el tamaño de los campos de los arcos, sólo 
aporta información acerca del centro de los campos. Por este motivo, no se debe 
utilizar el mapa de colisiones para averiguar si existen órganos críticos en la 
trayectoria del haz. 

El mapa de colisiones muestra las colisiones posibles que pueden producirse 
entre el gantry del acelerador lineal y la mesa de tratamiento. En función de la 
configuración del tratamiento y/o de la anatomía del padeutt>, es posible que se 
pt-odnzcan colisiones aunque no las indique la aplicación. 

Antes dt> <>feduar el tntamiento, usted dells·á entrar en la sala de tratamiento 
y comprobar que @S posible efectuar el tratamiento con los ángulos 
seleccionados del gantry y de la mesa sin que exista riesgo de lesionar al paciente 
ni ocasionar daños del equipo (romo p. ej. sistema de adminisb·adón del 
tratamiento). 

V erifiqne los parámetros de los colimadores primarios en la reconstrucción de 
la penpectiva del haz (Beam Eye View) para ast'gDl"al"Se de que el PTV no está 
cubierto por llinguno de los colimadores prinrarios y de que los órganos critkos 
están debidamente protegidos. 
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Si, tras adaptar manuabnente d campo de radiación o las láminas. selecciona 
otro objeto de PTV, deberá ha(:er die en el botón reset manual changes to 
shape. Las láminas recnpet'lll'án las posiciones calculadas automáticamente po1· 
la aplicación. 

Con la planifi<'adón invt>rsa, no se garantiza que se vayan a respt>tar las 
nstricciones especificadas. Po1· este motivo, es obligatorio realizar una 
comprobación final que incluya todos lus controles estándares. 

Dt>bido a las características de la radioterapia de intensidad modulada, t>s 
imprescindible efectuar medidas adicionales de control de calidad tales como la 
verificación de los resultados de la optimización y secuencia de las láminas, 
medidas especificas para cada paciente y ~"t'rificaciones de dosis. 

Pam nitar que la radiación recibida por el PTV sea. insuficiente, es necesario 
determinar durante d proceso dt> verificación la optimización de fugas debidas 
al efecto de machihembrado. 

Si modifica el plan de tratamiento tras la optimización de la dosis pan IMRT 
(p. ej. objetos delimítados), la calidad inicial del resultado de la optimización 
podría verse afectada. Por este motivo, es aconsejable repetir la optimización. 

Antes de optimizar la dosis para Il\IRT, compruebe la posición de los 
colimadores primarios en la perspectiva desde el haz (Beam Eye View) y 
asegúrese de que éstos no cubren d PTV. 

El resultado preliminu de la optimización no debe constituir la base de la 
comparación final de los planes y de la selección dd plan. Pan ello, se debe 
utilizar la planificación directa. 

No efectúe tratamientos con planes de 11\IRT cuya optimización sea incompleta. 

<!1 ~ 
Como toda la información de planificación está guardada en el plan de 
tratamiento, puede eliminar mannabnente los fichl'ros temporales de ThiRT de 
la carpeta Tt>mp de Windows Explol"t'l" tras finalizar el plan de tratanñento. 
Estos ficht>ros temponles sólo sirven para aceler.u· d proceso de optimización. 
Los ficheros temporales que no se ntiliceu en un plazo de dos semanas se 
eliminarán antomáticamente. 
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378 2 
Según el grado de integración dl'l sistema de planifkacióu, del sistema Record 
& Verify y del acelerador lineal que est~ utilizando, es posible exportar un 
campo de luz inicial como primer segmento de cada secuencia de movimiento / 
de láminas del plan de IMRT. De este modo, podrá comprobar la relación eaire ' 

f¡_ L 10 \ 

la secuencia del movimiento de las láminas del MLC, el ángulo de los haces y el 
uúmuo de unidades de monito1· .. Debido a las liniiiadoues del sistema de control 
de la irradiación, es posible que dkho campo luminoso aporte más dosis de la 
prevista. 

~~'¿· 
' . ······· ··¡ 
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La calidad de los pa1·ámetros introducidos es crucial para obtener un plan de 
calidad. Todos los panímetros y datos inb·oduddos (p. ej. medidas de la dosis, 
imágenes del paciente, volúmenes de tratamiento definidos. órgauos crítkos, 
configuración del plan de trat3JIÚ•nto, etc.} deben ser redsados detenidamt'nt• 
aat..s del tratamiPDio. La calidad del plan de tutamit'uto d<>pellde de la calidad 
de los parámetros y datos introducidos. 

Antes de exporta•· el plan definitivo, debe aprobarlo para e"itar que sea 
modificado por error. En cuanto apruebe el plaa, d• exportarlo al sistema 
seleccionado (ExacTrac o un producto de otro fabiicante). 

Si desea aprobar otro plan para el mismo paciente, es necesario anular la 
aprobación de los planes existentes (WI' "Suspender la aprobación del plan" eu 
la página 378) o guardar dichos planes bajo oh-o uombre ya que los planes 
aprobados están protegidos contra escritura. Actúe con precaución si ya 
t'xportó el plan anterior (p. ej. a un sistema R&V o u controlado•· dt' 1\ILC). Si 
ya no Ut'cesiia plallt's pi-..dameute t>xpOrtados, es posible eliminados. De este 
modo. se mta el riese;o de trata•· al paciente con un plan no autorizado. 

Al •xportar los datos, es posible modificar el nombre y el ídentifkador del 
paciente. Sin emba1·go, esta función debe utilizarse con mucha precaución ya 
que se coiTe el riesgo de confundir planes de tratamiento de distintos pacit'ntes. 

Esta función no está disponible p8l"ll arcoterapias. Como consecuencia, sólo se 
pueden exportar la información I't'lath·a a los haces de planes compuestos (arcos 
y haces). 

Si selecciona datos incorrectos para la exportación, se puede ln .. -alidar o 
retrasar el trat3l1Úento del paciente. Además, los objetos desactivados, no se 
seleccionarán. 

"-Zl~ 
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Los colores de los conjuntos de imágenes exportados puden diferir de los 
originales. Puede ocurrir que dos objetos con colores diferentes se exporten con 
el mi•mo color. 

Para e\itar que se utilke UD plan de tratamiento incorrecto, compruebe que se 
exportó el plan definitivo del paciente a Exac Trae. Para ello, compruebe el 
nombrt' del paciente, el idt>ntificador, el nombrt> del isocentro y la ho1·a dt> 
exportación. Es nKesario aprobar el plan antes de exportarlo. 

DICOM no garantiza por sí mismo que los equipos sean compatibles. Sin 
embargo, la declaración d~.> conformidad p~.>rmile efKtuar una comprobación 
p1-eliminar de la compatibilidad enln las distintas aplicaciones que tengan las 
mismas func.ion<"s de DICOM. La dularación de conformidad debe ser leída y 
comprendida c.oujuntamente con el estándn DICO~L 

Según la norma lEC 62274 "Safety ofradiotherapy rKord and verify systems", 
Chapter 6.6 "Data acceptance~, antes de utilizar los parámetros d<' 
configuracron del equipo de tratamiento, así como otros parámetros nKesarios 
para el tratamiento del paciente, el Opl'rador debe confirmar que los mismos 
han sido re-.isados, so.n correctos y están completos. 

Según la norma lEC 62266 "Guídelines for implementation of DICOM: ín 
radiothen1py", Chapter ll "Cautiou to Users", los compradores de equipos de 
radioterapia deben comprobar que su equipo se comunica c.orrKtamente con 
otros equipos y que transfiere corrKtamenle infotmación según los definiciones 
y protocolos DICOl\L 

St>gúu la norma lEC 62083, t>l usuario debt> comprobar que todos Jos 
parámetros dt>l plan de tratamiento fueron aprobados antes de exportarlo a UD 

sistema de otro fabrirante. 

Es posible configurar la exportación según el pt·otocolo DICOl\f de forma que 
no se l'acíe au.tomátícamenh• la carp~.>ta de exportación cada -.·u que se realice 
una exportación. Si fuen el caso, debe tener mucho cuidado para e-.itar 
confusiones cou los planes de tratamiento DICOl\1 RT que estaban guardados 
en la carpeta de exportación. 

Si la aplicación iPian RT Dose está configurada de forma qut> la carpeta de 
exportacron se \'acie automáticamente rada l'e:z que se realice una exportación, 
antes de cambiar el dirKtorio de exportación por defecto compmebe que existe 
una copia de seguridad de los ficher'OS nKesarios de dirho dirKtorio. 

3 7 8 2 
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Tenga cuidado al efectuar cambios en el nombrl' y el identificador del paciente. 
Si emplea carácteres especiales, se podría duplicar accidentalmente el fichero 
del paciente. 

Si el sistema de destino no es capaz de leer más de un fraccionamiento por cada 
plan de tratamiento, el plan se dhide. A continuación, es posible configurar la 
aplicación de modo que cree un plan DIC0:\,1 RT por cada isocentn>. Asegfu-ese 
de que. una vez realizada la transferencia al sistema de destino, se hayan 
impo11ado todos los planes de tratamieDto. Si no se importao corri'Ctamente 
algunos de los plaDes, es posible que la dosis administrada sea ioferior a la 
presc1ita. Cada plan de tratamiento presenta un número coosecuüvo y el 
número total de planes guudados bajo este Dombre. Además, el fichero 
DICOM contiene una lista de los planes rl'lacionados. En caso necesario, solídte 
al fabl'icante del sistema de desüoo que consulte la Declaración de conformidad 
DICO!\f de BrainLAB para avel'iguar cómo se implementa esta función 
DlCOl\L 

Los contornos incluidos en los objetos DICOl\1 RT Structun Sets pueden ser 
interprl'tados de forma disüota por difl>Rntes sistelnas. Por este motivo, puede 
que se pn>duzca un cambio de ol'ientación, posición o un giro de los contornos 
con respecto a las imágenes. Puede que incluso la forma y el .-olumen de las 
estructuras varíen de UD sistema a otro si los algol"itmos utilizados para 
representar los contornos son distintos. Po1· este moti.-o, debe revisar 
detenidamente las estructuras tras importarlas en sistemas de otros fabricantes. 

Debido a la compnsión de contornos (reduccióD del número de puntos del 
contorno), es posible que los contornos pequeños se deformen más que los 
conto1·nos mayores o, iDcluso, que desaparezcan completamente. Por este 
motivo, debe 1-evisar detenidamente los contornos tras impol1ar las estructuras 
a un sistelna de otro fabl"icante. 

En las aplicaciones de BraínLAB se guardaD los contornos con mucha 
pRcisión. Dado que DICOl\1 limita el número de puntos. es posible que dicho 
númen> se ¡·eduzca aotes de ser impol1ado al objeto DICOM RT Structure Set. 
Por este moti~·o, debe revisar detenidamente los contornos tras importar las 
estructuras a un sistema de otn> fabricante. 

Los cootornos exportados pueden coota1· con un número de pun os superior al 
límite máximo admitido por un sistema de otro fabricaote. Como consecuencia, 
es posible que los contornos se deformen. Por este motivo, debe revisar 
dt>teuidamente los cootornos tras importar Lu estructuras a un sistema de otro 
fabricante. 

a. 
Para poder t>xportar correctamente los objt>tos segmentados a las imágenes , '"'" 
DICOM RT es necesario que la anchura y la altura de los píxeles sean iguales. ,:: 

Q(, ,·· ,·~""'' 
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La segmentación de los objetos se efectúa con una resolución inferior a la de la 
serie de imágenes original. Por este motivo, t'S posible que el contorno de los 
objetos no sea tan preciso como el tejido visualizado. Las •structuras, en 
especial los isocenlros, se incluyen únicamente con fines odt>ntalivos. No utilice 
los contornos ni los campos dt>SCritos por el MLC para colocar al paciente. 

Con la función DICOM to R&V sólo pueden utilizarse los productos sanitados de 
otros fabdcantes que estén homologados. Para más informactón, póngasl' en 
contacto roo el Servicio Técnico de B1-ainLAB. 

Compruebe qul' el identificador del paci .. ntt• es ron't'cto. Si .. 1 identificador del 
paciente es incorrecto, el plan se exportará al fichero del paciente equivocado. 

Es obligat01io c010probm· los resultados de la uportación. Para .. no, compare 
los parámetros del tratamil'nto g<'.Derado con iPian RT Dose (p. ej. de la 
impresión del tratamiento) con los Introducidos en l'l sistema de gestión d• 
tratamientos. 

Todos los infonnl'S relativos a los planes de tratamientos dl'ben ser aprobados 
por una persona cualificada antes de utilizar los datos obtenidos para 
ti-a !amientos d" radioterapia. 

Las coordenadas impresas sólo son compatibles con sistemas de 
posicionami .. nto compatibles (ver "Compatibilidad del sistema" •n la 

. . "0) pagma •. 

La escala utilizada en las radiografias reconstruidas di&italmente impresas no 
se correSPOnde con la de una radiografía reaL Pa•·a obt<'n<'r una <'Scala t't'alista, 
uport" la RDD ml'diante DICOM RT. 

Compruebe que la rl'ticnla de la plantilla impresa coincide con las retículas del 
posicionador de isocentros o de los soport .. s para plantillas. 

3 7 8 2. 
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Antes de utilizar Jos perfiles de los haces, es necesario guardarlos y comprobar 
su contenido •n la aplicación Beam Profile Editor. Revise bien todas las 
propiedades, los factores de dispersión (scatter), el rendimiento <'D profundidad 
(PDD), ThiR (razón tt'jido-márimo) y perfiles trausversalt's (off-axis). 

La P'"cbión dt'l algoritmo d<' cálculo dt' la dosis y el cálculo de las unidades de 
moniior depende de la calidad de los parámetros de haz medidos. El físico es el 
responsabl<' de que los parámetros de haz se midan correctamt'Dte. 

Es aconsejable crear una copia de seguridad dt'l fichero con Jos puámetros dt'l 
haz por si los datos sufren daños. 

Está prohibido utilizar Windo\\-:s o cualquier otra aplicación para modificar o 
eliminar <'1 cout..uido los parámeb-os dt'l haz. 

La modificación no autorizada de los parámetros dt'l haz puede conllenr un 
cálculo incorrecto de la dosis y, como consecuencia, lt'siones al padt'ute. Es 
nece.sario rest1ingir el acc<'so al sbtema de planificación con nombres de 
usuario y contraseñas. El físico debe comprobar con regularidad los ficheros de 
los parámetros del haz en el planificador. 

Compruebe que el sistema de planificación de tratamientos iPian está 
configurado correctamente y qu<'la configuración refleja los parámetros (p. ej. 
<'Scala selt'cciouada del acelerador lineal) de los sistemas de administración del 
tratamiento. 

La configuración inicial del ac<'lerador lineal puede ser incorrecta. Por lo tanto, 
todos Jos pa1-ámetros de todas las propiedades deben revisan• detenidamente 
antes de continuar. 

Al seleccionar otro equipo en el área Machiue Selectiou, se recuperan los 
valores preestablt'ddos de determinados ajustes de la máquina. Por este motivo. 
es obligatorio revisar todos los ajustes. 

~-,;_-~ 
~ e___---- ' 

Si se efecltiau cambios en t'l perfil de haz, especialment• cambios relacionados 1 
con las opciones de montaje. se debe realizar un control dt'l campo de luz por / ,<"" 
cada impresión dt'stinada al posicionador de boct'ntros. 

113 

' 



T ~nga m cuenta qn~> a V !'Ces no es posible colocar determinadas parejas de 
láminas ct>rradas detrás de los colimadores primarios. Vuelva a comprobar si 
las pal"l'jas d• láminas cerTadas t>slán colocadas detrás de los colimadores 
primarios. Sí no es el caso, sopese si la fuga de dosis resultante es aceptablt'. 

Si cnó 1·adiografias rMonstruidas digitalmo>nte del tipo Sefnp Sbots con una 
fuente de radiadón que no sea el aceluador lineal (p. "Í· Ruoroscopio), 
compt"\K'b(' que los valores dt> los campos Source Axis Oistance y Source lmage 
Oistance sean rorri'Ctos. ])., lo contrruio, no será posible efectuar impresiones 
companbles a las radiog~·afias reales. 

Si modifica los valores de mergía, en el asistente se reestablecen los valores 
iniciales de los parámetros. Sin embargo, la tabla de valot-es no varia. 

Si importa un perfil dosimHiico y, a continuación, cancela el asisteate, 
aparecerá ea la brun de estado el mensaje Please run Properties wizard to set 
all data. Este mmsaje le a'isa de que ustt>d no b., coafigurado ni comprobado 
todos los pal'ámefros tras la adualizadóa. D perfil dosimébico ao se puede 
guardar si no se ha finalizado el asistente de coat""rguradón. 

El fisico médico respoasable es el responsable de revisar los datos y los 
parámetros del perfil dosimétrico y comprobar que son cOI"rt'Ctos. Además, los 
datos dosimt'tricos deben comprobarse mediante cálculos independientes, 
comparándolos con la bibliografia, mediante re,isión independiente u otros 
métodos apropiados. 

1 2.10. Métodos de esterilización: 

N o corresponde 

1 2.11. Nombre del responsable técnico: 

Director Tecnico Bioq. Mario Vemengo Lima 

1 2.12. Numero de Registro del Producto Medico 

ANMAT N° de Certificado: PM- 976-63 
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3.2. Las prestaciones contempladas en el ítem 3 del Anexo de la Resolución GMC N° 72/98 q e 8 2 
dispone sobre los Requisitos Esenciales de Seguridad y Eficacia de los Productos Médicos y los 
posibles efectos secundarios no deseados: Ítem 3- "Los productos deberán ofrecer las prestaciones 
que les haya atribuido el fabricante y deberán desempeilar sus funciones tal y como e e el 
fabricante" ·"·· 

USO PREVISTO Y DESCRIPCIÓN DE PRESTACIONES 

iPian RT Dose es un sistema de planificación de tratamiento para irradiación estereotáxica. · ~diseí\ado 
para tratamientos estereotáxicos, conformados, planificados por ordenador y administrados con · l · _;,/ 

acelerador lineal. Se utiliza para lesiones craneales, de cabeza y cuello y extracraneales. 
La aplicación iPian RT Dose está destinada a profesionales de la medicina (fisicos médicos, oncólogos 
radioterapeutas, especialista en dosimetría, médicos, etc.) con conocimientos suficientes de la terminología 
técnica en inglés de los campos de fisica médica y adquisición de imágenes médicas y que, por tanto, sean 
capaces de comprender la interfaz de usuario de iPian RT Dose 

Indicaciones importantes relativas a la seguridad del sistema 

Usted es el responsable de establecer un protocolo completo de control de calidad capaz de detectar errores, 
limitaciones o imprecisiones de la planificación del tratamiento y de los sistemas de administración del 
tratamiento. Para obtener más información, consulte el capítulo de control de calidad de la Guía técnica: 
Métodos físicos de BrainLAB. 
Mida la precisión absoluta que se obtiene al utilizar el sistema iPian con el sistema de administración del 
tratamiento. Para ello, emplee maniquíes. Al configurar los parámetros del plan, es necesario tener en cuenta 
la precisión medida para que la administración del tratamiento sea precisa. 
Asegúrese de que el plan de tratamiento se administra correctamente al paciente. Es muy aconsejable 
verificar cada plan de tratamiento. Para ello, utilice un maniquí y aplique los mismos parámetros que se van 
a utilizar con el paciente durante el tratamiento real. 
Todos los informes relativos a los planes de tratamientos deben ser aprobados por una persona cualificada 
antes de utilizar los datos obtenidos para tratamientos de radioterapia. 
Asegúrese de que las personas autorizadas a desempefiar funciones relacionadas con la planificación del 
tratamiento cuenten con los conocimientos necesarios para su tarea. 
Recuerde que la calidad de los datos obtenidos dependen en gran medida de la calidad de los datos 
introducidos. Antes de utilizar los datos, deberán aclararse todas las posibles irregularidades o dudas 
relativas a la unidades de entrada de los datos, su identificación o calidad. 
Compruebe que todos los equipos de adquisición de imágenes (p. ej. equipo de TC) están correctamente 
configurados y calibrados. Compruebe regularmente que la calibración sigue siendo correcta. Para ello, 
adquiera imágenes de maniquíes y revíselas. 
Compruebe la precisión del contorno externo y del modelo de tejido resultantes utilizados para el cálculo de 
la dosis. El contorno debe englobar toda el área relevante para el tratamiento. 
Durante todo el proceso de planificación compruebe que está trabajando con el conjunto correcto de 
imágenes del paciente. La información relativa al paciente aparece en el área Navigator de los sistemas 
iPian de planificación de tratamientos. 
Asegúrese de que los sistemas de administración del tratamiento utilizados para un paciente son los mismos 
que los que estaban previstos durante el proceso de planificación. 
Antes de efectuar el tratamiento, usted deberá entrar en la sala de tratamiento y comprobar que es posible 
efectuar el tratamiento con los ángulos seleccionados del gantry y de la mesa sin que exista riesgo de 
lesionar al paciente ni ocasionar daños del equipo (como p. ej. sistema de administración del tratamiento). 
Es aconsejable comprobar y confirmar la posición del paciente con un método adecuado antes de efectuar el 
tratamiento. Puede generar planes de prueba con maniquíes y comprobar la precisión del método de 
posicionamiento del paciente. 
Compruebe que el sistema de planificación de tratamientos de iPian está configurado correctamente y que 
configuración refleja los parámetros (p. ej. escala del acelerador lineal seleccionada) de los sistemas d¡:0 · 

administración del tratamiento. _ - / ,, /~~. " . -:)" 
~ ~·C 
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BrainLAB pone a su disposición instrucciones actualizadas para las medidas. Asegúrese de que se utili~ J 8 2 
las instrucciones de medida más recientes durante la adquisición de los parámetros del haz. Para más 
información, póngase en contacto con el Servicio Técnico de BrainLAB. 
Asegúrese de que las medidas de los parámetros del haz son actuales y de que los algoritmo a 
correctamente configurados y calibrados. Compruebe regularmente la configuración y la li~ción. 
ello, utilice medidas efectuadas con maniquí es. 1 1 

''" 

Si se modifica, sustituye o recalibra uno o varios componentes del sistema de administra~ión del3.0S í 
tratamiento, es necesario volver a validar el sistema de planificación de tratamiento en colll;bi¿JacJón conpl 
sistema de administración del tratamiento. Para ello, siga los procedimientos de control de Cali\fa~ 
centro hospitalario. Si los componentes modificados afectan a los parámetros dosimétricos del sistema, es 
necesario repetir las mediciones dosimétricas e introducir los datos revisados en el sistema con la aplicación 
Beam Pro file Editor. 
Los parámetros de haz proporcionados por BrainLAB e instalados durante la aceptación del sistema (p. ej. 
Novalls Tx) sólo se pueden utilizar para efectuar pruebas. No se pueden utilizar en tratamientos. 
Si se le envían medidas a BrainLAB: 
• BrainLAB no puede comprobar si los datos siguientes son correctos: 
-Datos facilitados por un usuario 
-Datos devueltos a un usuario 
• La validez de las sugerencias o recomendaciones dadas por BrainLAB a partir de los datos recibidos 
dependen de si los datos son correctos o no. 
• Aunque los datos recibidos hayan sido procesados por BrainLAB y devueltos al usuario, ésto no garantiza 
que los datos devueltos sean correctos. 
• El usuario es el responsable de comprobar que los datos devueltos por BrainLAB son correctos. Además, 
también es el responsable de comprobar que las sugerencias o recomendaciones facilitadas por BrainLAB 
sean correctas. Antes de efectuar el tratamiento del paciente, el usuario debe comprobar que los datos 
facilitados por BrainLAB sean efectivos y seguros. 
• Aunque BrainLAB haya procesados determinados datos, el usuario sigue siendo el responsable de que el 
perfil de haz definitivo sea correcto. 

Configuración de la estación de trabajo iPian 

Especificaciones del sistema 

lnfonnación general acerca de la estación de trabajo 

Estación de trabajo iPian 



Instalación del sistema 
La estación de planificación iPian se suministra con el software y hardware preinstalado, por lo que puede 
utilizarse inmediatamente. Tras finalizar la aceptación del sistema, se creará una copia de s . · e la 
~nstalación de iPian RT Dose. Esta copia de seguridad solamente se puede ejecutar en s s~ión d.. bajo 

1Pian. ( 3 Q(8 , 
Unidades de disco y de red 

Unidades disponibles 
La estación iPian está equipada con una unidad lectora de MOD/DAT opcional, una unidad Zip opcional, 
una unidad DVD±RIRW, así como una unidad USB. Asimismo, se puede conectar a la red informática del 
hospital. 

Transferencia de datos 
Las imágenes de diagnóstico pueden copiarse del disco MODo DAT al disco duro de la estación de trabajo 
iPian. También se pueden transferir a la estación de trabajo a través de la red. 

INFORMACION UTIL PARA EVITAR RIESGOS: 

3.3. Cuando un producto médico deba instalarse con otros productos médicos o conectarse a los 
mismos para funcionar con arreglo a su finalidad prevista, debe ser provista de información suficiente 
sobre sus características para identificar los productos médicos que deberán utilizarse a fin de tener 
una combinación segura; 

Se adjunta copia del capítulo "1.4 Compatibilidad del sistema". 



Información general 

1.4 Compatibilidad del sistema 

1.4.1 Información general 

Restricciones del 
equipo 

Restricciones 

Cumplimiento de la 
norma lEC 62083 

Con iPian RT Dose sólo se pueden utilizar los equipos mencionados en las 
secciones siguientes como compatibles. De lo contrario, es posible que la 
colocación del paciente sea errónea y, como consecuencia, éste pueda sufrir 
lesiones graves. 

El usuario no está autorizado a efectuar cambios en el sistema. BrainLAB declina toda 
responsabilidad asociada a modificaciones efectuadas en el sistema. Es necesario respectar 
la normativa local. 

Para optimizar el rendimiento del software, se recomienda no ejecutar aplicaciones 
innecesarias mientras iPian RT Dose esté en funcionamiento. 

El sistema iPian RT lmage 4.1 y la documentación adjunta fueron sometidos a las pruebas 
recogidas en las especificaciones IAEA-TECDOC-1540, Chapter 5, Type Tests. Estas 
pruebas demuestran que el sistema cumple los requisitos de la norma lEC 62083. Si lo 
desea, le podemos facilitar los resultados de las pruebas. 

1.4.2 Sistemas de BrainLAB 

Equipo médico 

20 

iPian RT Dose es compatible con los siguientes sistemas médicos fabricados por 
BrainLAB AG. 

Equipos médicos fabricados por 
Comentario 

BrainLAB 

Sistema de referencia para TC/radiografias 
para la localización estereotáxica del 
isocentro. Se utiliza con: 

• Marco estereotáxico de BrainLAB 
Localizador de TC y angiografías y 

• Sistema de máscara de BrainLAB 
posicionador de isocentros 

• Marco estereotáxico BRW-HRIUCHR 
de Radionics 

• Marco estereotáxico Coordinate Frame G 
de Leksell 

Posicionador de isocentros estereotáxico 

Posicionador de isocentros para Leksell 



Información general 

Software de 
aplicación médica 

Equipos médicos fabricados por 
Comentario 

BrainLAB L 
Localizador de TC y angiografías para 

Localizador para TC y dispositiv{ d{ radiocirugía estereotáxica sin marco y 
fijación del paciente combinados; pe#Je, posicionador de isocentros 

Localizador y posicionador de isocentros 
colocar las impresiones generadas e~~ 
PC para efectuar la orientación según {) 

para cabeza y cuello. Se utiliza con el láseres. 
sistema de tratamiento para cabeza y cuello 

Con este producto sanitario solamente se pueden utilizar los citados productos 
sanitarios de BrainLAB. La utilización de combinaciones de productos 
sanitarios no autorizadas por BrainLAB pueden afectar a la seguridad y/o a la 
efectividad de este producto sanitario y poner en peligro al paciente, al usuario 
y/o a su entorno. 

iPian RT Dose es compatible con el siguiente software de aplicación médica fabricado por 
BrainLAB AG. 

Software de 
Version Comentario 

BrainLAB 

ExacTrac 
3.5, 5.0, 
5.5 Sistema de BrainLAB destinado al 

ExacTrac 3rd Party 1.0 
posicionamiento del paciente 

Destinado a la planificación del tratamiento de 
radioterapia y radiocirugía. Los datos 

iPian RT Dese 3.0, 4.0 planificados con iPian RT Dese 3.0 y 4.0 se 
pueden importar a la aplicación de planificación 
de tratamientos iPian RT Dose 4.1 . 

Destinado a la planificación del tratamiento de 

3.0, 4.0, 
radioterapia y radiocirugla. Las imágenes 

iPian RT lmage 
4.! 

planificadas con iPian RT lmage pueden se 
pueden importar a la aplicación de planificación 
de tratamiento iPian RT Dese. 

iPian NET 2.0, 2.5 
!Plan RT Dose es compatible con la plataforma 
de servidor iPian NET. 

!Plan RT Dose es compatible con la base de 
iPian Worklist 1.0 datos para organizar los tratamientos, 

iPian Worklist. 

Patxfer RT 1.5 
Permite exportar las imágenes de diagnóstico a la 
estación de trabajo iPian. 

Sirve para convertir ficheros RT Plan de DICOM 

DICOM to R&V Utility -- con objeto de poderlos transferir a sistemas de 
gestión de tratamiento que no admitan la 
importación de datos DICOM. 

Manual del usuario Ed. 1.0, iPi~~T D~~e Ver. 4 1 - - -~ 
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Sistemas de BrainlAB 

22 

3 7 8 2 
Si dispone de versiones de software distintas a la indicadas, póngase en contacto con el . ·~ 
Servicio Técnico de BrainLAB para averiguar si su versión es compatible con el sir.z.t '· ' •· '· 
iPian RT Dose. '/ ...,__ 

• Lo~ datos creados con iPian no son compatibles con versiones posteriores de0a~O~ J ,, 
aplicación. · ................ ,, § 

Los planes de tratamiento creados con la aplicación BrainSCAN de BrainLAB ~,··[':.\••'' 
pueden abrir con iPian RT Dose. -- ... 

Con la aplicación iPian RT Dose solamente puede utilizarse el software 
especificado por BrainLAB. La utilización de software de otros fabricantes no 
autorizada por BrainLAB puede afectar negativamente al funcionamiento del 
sistema IPian RT Dose. 
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Información general 

1.4.3 

Productos 
sanitarios 

Sistemas de otros fabricantes /~;--~ 

iPian RT Do se es compatible con los siguientes productos sanitarios de otros fabricante/
1
/FOL ~~\ 

Para más información, póngase en contacto con el Servicio Técnico de BrainLAB. \ 3 l 0 ) 

Sistemas 
operativos 

Producto sanitario Model Manufacturer 

Sistema BodyFIX 
Localizador BodyFIX 20 

Localizador BodyFIX 14 
Medica! Iutelligence 

Indicador de TC de 
de 9 barras; se utiliza con el marco 

Leksell 
estereotáxico Coordinate Frame G Elekta 
de Leksell 

Se utiliza con el marco 
BRW-LF de Radionics estereotáxico BRW-HR/UCHR de Radionics 

Radionics 

Normalmente, es posible exportar datos de iPian RT Dese a la mayoría de los sistemas 
R& V. Para obtener más información al respecto, consulte las secciones "Exportación 
con la función "DICOM to R& V'"' en la página 417 y "Exportación según el protocolo 
DICOM" en la página 389. 

Para averiguar las combinaciones de acelerador lineai/MLC admitidas, póngase en 
contacto con el representante de ventas o el especialista del Servicio Técnico de 
BrainLAB de su zona. 

Con este producto sanitario solamente se pueden utilizar los citados productos 
sanitarios de otros fabricantes. La utilización de combinaciones de productos 
sanitarios no autorizadas por BrainLAB pueden afectar a la seguridad y/o a la 
efectividad de este producto sanitario y poner en peligro al paciente, al usuario 
y/o a su entorno. 

iPian RT Dose es compatible con los siguientes sistemas operativos de otros fabricantes. 
Póngase en contacto con el Servicio Técnico de BrainLAB para averiguar la compatibilidad 
con los Service Packs. 

Sistema operativo 

Microsoft Windows XP 

Microsoft Windows Server 2003 

iPian RT Dese sólo se puede instalar en los sistemas operativos y versiones mencionados. 

Con la aplicación iPian RT Dese solamente puede utilizarse el software 
especificado por BrainLAB. La utilización de software de otros fabricantes no 
autorizada por BrainLAB puede influir negativamente en el funcionamiento del 
sistema iPlan RT Dese. 
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Sistemas de otros fabricantes 

Software de otros 
fabricantes 
integrado en el 
sistema 

24 

• 
• 

•

< 

,.\«, 1 
La implementación del software DICOM está basada en una bifj" ~i:a <~· 
MERGE D!COM. Para obtener más información acerca de la campa bi¡I~LIO 
con el estándar D!COM, consulte los documentos siguientes: "Th d j>arty ~ ( 
system_ DICO~ Conform:mce Statement" y "DICOM Conforman ce S ,telnent..::J····c".¿;':' 
de BramLAB (www.bramlab.com). \_ ., • _ '1"' 

"'~/) \__,:_,/ 
El sistema es compatible con RTPConnect (ver los siguientes documentos:·· .. 
RTPConnect 8.30 conformance Statement 07-13-2005 y RTPConnect Interface 
Specification, 08-0 1-2007). 

Esta aplicación se basa parcialmente en el trabajo de Independent JPEG Group y de 
Sun Microsystems Inc. 

La implementación de la aplicación PDF-Viewer se basa en la librería PDF DirecVPDF 
Quick View, Copyright 2003-2008 soft Xpansion GmbH & Co. KG. 

Este producto incluye software desarrollado por Apache Software Foundation y por 
Adobe Systems Inc. 

iPlan RT Dose utiliza el entorno Java 1.6 (o superior) y Adobe Acrobat Reader 7.0 y 8.0. 
Al utilizar la aplicación iPlan RT Dose, el usuario acepta las obligaciones de los acuerdos 
de licencia correspondientes. 

·-~-------- ---·"""-········----~-- .. ----·-- . ~ 
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.i 7 ' 2 3.4. Todas las informaciones que permitan comprobar si el prod neto médico está bien instal~o f 
pueda funcionar correctamente y con plena seguridad, así como Jos datos relativos a la naturaleza y 
frecueucia de las operaciones de mantenimiento y calibrado que haya que efectuar para garan~;·. ~~M,I:t .• -1 -, 

permanentemente el buen funcionamiento y la seguridad de los productos médicos; / ~> -~ 

No corresponde r ( ~Yi ' 
3.5. La información útil para evitar ciertos riesgos relacionados con la implantación del producto 

' ' médico; 

No corresponde 

3.6. La información relativa a los riesgos de interferencia recíproca relacionados con la presencia del 
producto médico en investigaciones o tratamientos específicos; 

No corresponde. 

3.7. Las instrucciones necesarias en caso de rotura del envase protector de la esterilidad y si 
corresponde la indicación de Jos métodos adecuados de reesterilización; 
No corresponde 

3.8. Si un producto médico está destinado a reutilizarse, los datos sobre los procedimientos apropiados 
para la reutilización, incluida la limpieza, desinfección, el acondicionamiento y, en su caso, el método 
de esterilización si el producto debe ser reesterilizado, así como cualquier limitación respecto al 
número posible de reutilizaciones. 
En caso de que los prod netos médicos deban ser esterilizados antes de su uso, las instrucciones de 
limpieza y esterilización deberán estar formuladas de modo que si se siguen correctamente, el 
producto siga cumpliendo los requisitos previstos en la Sección I (Requisitos Generales) del Anexo de 
la Resolución GMC N° 72/98 que dispone sobre los Requisitos Esenciales de Seguridad y Eficacia de 
los productos médicos; 
No corresponde 

3.9. Información sobre cualquier tratamiento o procedimiento adicional que deba realizarse antes de 
utilizar el producto médico (por ejemplo, esterilización, montaje final, entre otros); 
No corresponde 

3.10. Cuando un producto médico emita radiaciones con fines médicos, la información relativa a la 
naturaleza, tipo, intensidad y distribución de dicha radiación debe ser descripta; 
No corresponde. 

3.11. Las precauciones que deban adoptarse en caso de cambios del funcionamiento del producto 
médico; 

No corresponde. 

3.12. Las precauciones que deban adoptarse en lo que respecta a la exposJcion, en condiciones 
ambientales razonablemente previsibles, a campos magnéticos, a influencias eléctricas externas, a 
descargas electrostáticas, a la presión o a variaciones de presión, a la aceleración a fuentes térmicas de 
ignición, entre otras; 

No corresponde. 

3.13. Información suficiente sobre el medicamento o los medicamentos que el producto médico de que 
trate esté destinado a administrar, incluida cualquier restricción en la elección de sustancias que se 
puedan suministrar; 

No corresponde ,-

3.14. Las precauciones que deban adoptarse si un producto médico presenta un riesgo no ha~· 
específico asociado a su eliminación; _. ,.r.?P 



N o corresponde 

3.15. Los medicamentos incluidos en el producto médico como parte integrante del mismo, conforme 
al ítem 7.3. del Anexo de la Resolución GMC N° 72/98 que dispone sobre los Requisitos Esenciales de 
Seguridad y Eficacia de los productos médicos; / ;:~·0~.;: 
No corresponde. ( ~Fo~o 

=3~.:1~6=. E~I=g:r:a=d~o=d~e=p=re==c=is~ió=n==at=r=ib=u=i=d:o=a=l=o~s=p=ro~d=u=c=t~os::m=é=d~ic:o:s=d~e=m:~ed=i=c=ió=n=·==================~~,'"'~,-,.; P:;l.~ .... "'" 

"(,D_::_TV No corresponde. 


