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• Recibo apoyo económico de Brainlab para asistir a este Congreso
• Esta presentación esta basada en nuestra experiencia Institucional únicamente mediante el uso 

de sistemas propios, Brainlab (iPlan – Elements) y Varian (Eclipse)

• Acuerdo de trabajo con Court Lab / MD Anderson Cancer Center USA work in progress

Conflictos de interés



• La Radioterapia 3D aumento en forma 
exponencial el proceso de delineación

• Requiere
– Aproximación multidisciplinaria
– Múltiples modalidades de imágenes
– Fusiones
– Vinculación con otros tratamientos
– Etc.

Delineación de estructuras

Responsabilidades
• MEDICA: GTV y CTV 
• DOSIMETRISTA / MEDICA:  OARs (requiere aprobación medica)
• FISICA / DOSIMETRISTA / MEDICA:  PTVs, PRVs, ITV, verificación de fusión, análisis de 

imágenes (4DCT, ventana gaiting, PET, RNM, tractografía, etc..)
• FISICA / DOSIMETRISTA:  Estructuras de planificación



• La Radioterapia 3D aumento en forma 
exponencial el proceso de delineación

• Requiere
– Aproximación multidisciplinaria
– Múltiples modalidades de imágenes
– Fusiones
– Vinculación con otros tratamientos
– Etc.

• Etapas que requieren delineación
– Preparación para planificación
– Planificación
– Intra tratamiento (Offline / Online)
– Post tratamiento (Seguimiento)

Delineación de estructuras

Algunas consideraciones para el delineamiento…



• Variación del volumen
• Irregularidad
• Etc…

Resolución de imágenes

CT 5mm - #44 CT 2mm - #102 CT 1mm - #216 CT 0.5mm - #431

Espaciamiento 0.125cm

Espaciamiento 1cm



• Estudio de referencia
– Espaciamiento
– FOV
– Movimiento

TAC

Meningioma 1.81ccMeningioma 1.74ccMeningioma 1.59cc

PTV Meningioma (1mm) 3.04cc 

PTV Meningioma (2mm) 2.94cc 

Karger CP, et.al. «Stereotactic imaging for radiotherapy: accuracy of CT, MRI, 
PET and SPECT.» Phys. Med Biol. 21;48(2):211-21 (2003)

Meningioma TAC 1mmMeningioma TAC 2mmMeningioma TAC 4mm
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• Estudio de referencia
– Espaciamiento
– FOV
– Movimiento

TAC

“Estudio de deformación de objetos en movimiento”, R. Yañez and D. Venencia. AAPM 2005



• Múltiples Sets de datos
– Tipos de imágenes / reconstrucciones

– Resolución / Formato

– Línea temporal

– Imágenes de múltiples Instituciones

• Realidad aumentada

• Realidad virtual

Visualización imágenes

https://www.brainlab.com/es/mixed-reality-launch/

If  you can’t see it, you can’t hit it.

Jake Van Dyk

If you can’t hit it, you can’t cure it.



• Manual

• Información mutual

• Idénticos

• Marcas

• Superficies

• Etc…

Fusión imágenes



Fusión con corrección por distorsión

MRI sin corrección por distorsiónMRI con corrección por distorsión
• Distorsiones geométricas MRI
• Corrección por distorsión craneal

– Fusion rígida
– Subdivisión de la imagen distorsionada en 

múltiples regiones
– Alineación de cada región
– Calculo de la matriz de deformación
– Aplicaciones de la transformación



Fusión con corrección por deformación

• Deformación por variación de 
posicionamiento

• Deformación elástica de tejidos 
blandos



• Existen múltiples soluciones 
comerciales que asisten la 
delimitación de los OARs

• Proceso automático
– Servidor dedicado (hardware)

• Inicia segmentación de OARs una 
vez que las imágenes son exportadas

• Crea OARs automáticamente

– Registra y adapta datos del paciente a 
modelo sintético de cuerpo

Delimitación de volúmenes - OARs 

Tao, C.-J. et al. Radiother. Oncol. 115, 407–411 (2015)
Conson, M. et al. Radiother. Oncol. 112, 326–31 (2014)

Wittenstein, O. et al. Strahlentherapie und Onkol. 1094–1103 (2019)

Patient Data -> Image PAC ->



Delimitación de volúmenes - OARs 

• Variabilidad intra observador
• Necesidad de Protocolos 

Institucionales
• Tiempo – Eficiencia

– Sistemas inteligentes. Visibles aun 
con alteraciones

– Equipo de trabajo / Dosimetrista



Delimitación de volúmenes – OARs / Núcleos 

• Variabilidad intra observador
• Necesidad de Protocolos 

Institucionales
• Tiempo – Eficiencia

– Sistemas inteligentes. Visibles aun 
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– Equipo de trabajo / Dosimetrista
– Volúmenes no visibles



Delimitación de volúmenes 

• Variabilidad intra observador
• Necesidad de Protocolos 

Institucionales
• Tiempo – Eficiencia

– Sistemas inteligentes. Visibles aun 
con alteraciones

– Equipo de trabajo / Dosimetrista
– Volúmenes no visibles

• Fibras nerviosas
– Imágenes DTI (DSI)
– Anisotropía de difusión
– OAR / Target

Fiber DRT
• Dentate Nucleus Left
• Nucleus Ruber Left
• Ventral Intermediate Left (VIN)



Delimitación de volúmenes – AVM

• Variabilidad intra observador
• Necesidad de Protocolos 

Institucionales
• Tiempo – Eficiencia

– Sistemas inteligentes. Visibles aun 
con alteraciones

– Equipo de trabajo / Dosimetrista
– Volúmenes no visibles

• MAV - Volúmenes visibles 2D -> 3D

Fusión entre imagines angiografías 2D y estructura vascular por RNM



Delimitación de volúmenes – AVM

• Variabilidad intra observador
• Necesidad de Protocolos 

Institucionales
• Tiempo – Eficiencia

– Sistemas inteligentes. Visibles aun 
con alteraciones

– Equipo de trabajo / Dosimetrista
– Volúmenes no visibles

• MAV - Volúmenes visibles 2D -> 3D

Detección automática de nido MAV por RNM



• Variabilidad intra observador
• Necesidad de Protocolos 

Institucionales
• Tiempo – Eficiencia

– Sistemas inteligentes. Visibles aun 
con alteraciones

– Equipo de trabajo / Dosimetrista
– Volúmenes no visibles

• GTV SmartBrush – CTV 
automático (Consenso)

• Cuerpos vertebrales - Medula

Brett Cox et al, International Spine Radiosurgery Consortium consensus guidelines for target volume definition in spinal 
stereotactic radiosurgery. Int. Journal Radiation Oncology, Biology and Physics. Volume 83, Number 5 (2012) 

Delimitación de volúmenes – GTV / CTV 



Delimitación de volúmenes – GTV / CTV / OARs 

• Variabilidad observador
• Consensos internacionales

– Ejemplo Mama



Delimitación de volúmenes – GTV / CTV / OARs

• Variabilidad observador
• Consensos internacionales
• Consenso Institucional

– Ejemplo Mama



Delimitación de volúmenes – Breast lymph nodes (CTV)

• Acuerdo con Court LAB MD Anderson
– RPA: servicio WEB automático para la obtención de 

contornos automáticos

• Creación de un sistema automático de 
contornos de regiones ganglionares en Mama

• # Pacientes ~ 40 (modelo) / 10 (test)
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– RPA: servicio WEB automático para la obtención de 

contornos automáticos

• Creación de un sistema automático de 
contornos de regiones ganglionares en Mama

• # Pacientes ~ 40 (modelo) / 10 (test)
• DSC (Dice Similarity Coefficient)
• Otros 

– MSD (Mean surface distance)
– HD - Hausdorff distance (MAX distance between 

contours)
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• Diagrama de flujo
– Tares repetitiva
– Nomenclatura
– Proceso

• Diseñar el algoritmo
• Escribir el código

– SCRIPT

Volúmenes de planificación - Automatización
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• Diagrama de flujo
– Tares repetitiva
– Nomenclatura
– Proceso

• Diseñar el algoritmo
• Escribir el código

– SCRIPT

• Verificación

Volúmenes de planificación – Automatización

“Automatic generation of planning volumes in radiotherapy using the Eclipse Scripting Application Programming Interface (ESAPI)”
A. Ruiz, MJ Almada, C. Pfaff, F. Muñoz and D. Venencia. AAPM 2022



Volúmenes de planificación – Automatización Próstata
Contornos manuales
• CTV_Prostate
• GTV_SIB
• CTV_SeminalVes
• CTV_LN_Pelvis

• Rectum
• Bladder
• FemoralJoint_L/R
• Bowel
• Colon
• Urethra
• Trigone
• PenileBulb
• Bones



Volúmenes de planificación – Automatización Próstata
Contornos generados
• PTV_High_4000
• PTV_Prostate
• PTV_SIB
• PTV_Mid_2750
• PTV_SeminalVes
• PTV_Low_2500
• PTV_LN_Obturator
• PTV_Total!
• PTV_RectumPRV05!
• PTV_Trigone!
• PTV_Urethra!
• PTV-PRVs!

• Rectum_A
• Rectum_P
• Rectum_PRV05
• Colon_PRV05
• Bowel_PRV05
• Marcador#

PRV 5mm

PTV_Prostate  5mm y 3mm posterior

PTV_SeminalVes  9mm y 5mm posterior

PTV_LN_Obturator  6mm

Tiempo ~ 15 minutos



Volúmenes de planificación – Automatización Próstata
Contornos generados
• PTV_High_4000
• PTV_Prostate
• PTV_SIB
• PTV_Mid_2750
• PTV_SeminalVes
• PTV_Low_2500
• PTV_LN_Obturator
• PTV_Total!
• PTV_RectumPRV05!
• PTV_Trigone!
• PTV_Urethra!
• PTV-PRVs!

• Rectum_A
• Rectum_P
• Rectum_PRV05
• Colon_PRV05
• Bowel_PRV05
• Marcador#

Tiempo 15 segundos!



CT ORIGINAL

CT MODIFICADA

CT CALCULO

CT para Optimización

CT calculo de dosis

Volúmenes de planificación – Automatización Mama

Tiempo 15 segundos!

Ahorro tiempo
• 10 minutes / plan
• 3 planes / día = 15 planes / semana
• 1 ano (50 semanas)
• 4 usuarios

• @ 10 *  15 * 50 * 4 = 30000 min =   15 días



Volúmenes de planificación – ART (RT Adaptativa)

• Cambio del plan de tratamiento 
considerando cambios anatómicos o 
funcionales (ej. Cambio volumen tumoral, 
perdida de peso, movimiento interno, etc.)

• Modificaciones del plan que no pueden 
ser corregidos con movimientos de 
traslación y/o rotación

• Off-line
– CBCT intra-tratamiento / mascara
– Re – simulación
– Medico – Físico – Técnico
– PSQA / Tiempo (día)
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Volúmenes de planificación – ART (RT Adaptativa)

• Cambio del plan de tratamiento 
considerando cambios anatómicos o 
funcionales (ej. Cambio volumen tumoral, 
perdida de peso, movimiento interno, etc.)

• Modificaciones del plan que no pueden 
ser corregidos con movimientos de 
traslación y/o rotación

• Off-line
• On-line…



• La Radioterapia actual requiere de automatización (AUTO) e inteligencia artificial (AI) en el 
delineamiento de estructuras

• La AUTO y AI aumenta la eficiencia de todo el proceso y disminuye costos finales

• La implementación requiere de una importante inversión 

• En un futuro cercano AUTO y AI será un estándar

• Las funciones de los profesionales Médicos, Físicos, Dosimetrista y Técnicos requerirán 
seguramente un replanteo

Conclusiones



https://www.institutozunino.org/
https://www.fundacionmariecurie.org/

Muchas gracias


