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METÁSTASES MÚLTIPLAS – TTO ISOCENTRICO

IJROBP 
2010

• Tempo de tratamento encurtado 
(≈20min) independente das lesões

• Sistemas frameless

• Incorporação de imagens 
(ExacTrac, CBCT)

• Possibilidade técnica de 
tratamentos para mais de “3
lesões” (RTOG 9508)
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Isocentrico vs. Muti isocentros

Hanna et al. Frameless Image-Guided Radiosurgery for Multiple Brain Metastasis Using VMAT: A Review and an Institutional 
Experience. Frontiers in oncology. 2019;9:703
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O “R IS C O  R O T A C IO N A L ”

α
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Qual impacto dosimétrico? 
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Qual impacto dosimétrico?

Existe limite aceitável?

Perda de cobertura? 

Dose Média?

Depende da 
posição do 
isocentro?

Depende da 
distância?

Existem
outros 

fatores?

É linear?

3°

Devemos fazer

Isocentricamente?
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Estudo retrospectivo:

• 50 casos, com 2 PTVs

• 21Gy - VMAT

• Erros de 0,5°, 1,0° e 2,0°

• Análise de D95 e V95
Cobertur
a do PTV
Cobertur
a do PTV

Volume 
PTVs

Volume 
PTVs

Separação 
dos PTVs
Separação 
dos PTVs

Erro
Rotacional

Erro
Rotacional

Int J Radiat Oncol Biol Phys. 2015 November 1; 93(3): 540–546

2 alvos e não utiliza margem de PTV

Qual impacto dosimétrico?
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Int J Radiat Oncol Biol Phys. 2015 November 1; 93(3): 540–546

Risco aumenta com:

 Erro rotacional >0,5°

 Distância do Isocentro

 Diminuição do volume
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Risco aumenta com:

 Erro rotacional >0,5°

 Distância do Isocentro

 Diminuição do volume

Int J Radiat Oncol Biol Phys. 2015 November 1; 93(3): 540–546

OK!

93% > 95%

63% > 95%
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• 10 Casos: 38 lesões

• 20Gy, SRS

• VMAT não-coplanar

• Isocentro no centro das lesões

• Pitch, Yaw e Roll - 1°, 3° e 5°

• V95, D95, Dmean e Dmin

J Med Phys. 2019 Apr-Jun; 44(2): 84–90

Qual impacto dosimétrico?

2019
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 Múltiplas Lesões (2-8)

 Análise para cada “eixo”

x  Não utiliza PTV

1Experiência clínica:

- Sistema frameless dedicado:
Maior desvio de 4,1° e 90% < 2,5°

- Sistema de 3 pontos: 
Maior desvio de 7° e 65% < 2,5°

1. J Med Phys. 2019 Apr-Jun; 44(2): 84–90
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J Med Phys. 2019 Apr-Jun; 44(2): 84–90

D95% V95%

Dmin Dmean

Variações dosimétricas com a rotação e distância do isocentro:
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J Med Phys. 2019 Apr-Jun; 44(2): 84–90

D95%
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J Med Phys. 2019 Apr-Jun; 44(2): 84–90

D95%
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J Med Phys. 2019 Apr-Jun; 44(2): 84–90

Rotação de 3°:

~50% com V95 e D95 < 95%

D95%

Crítico @4-5cm
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J Med Phys. 2019 Apr-Jun; 44(2): 84–90

V95% vs. Volume
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J Med Phys. 2019 Apr-Jun; 44(2): 84–90

Lesões menores sofrem mais:
(drift/ vol. mínimo)

1mm 0,18cc

2mm 1,44cc

3mm 5,5cc

4mm 12,8cc

V95% vs. Volume
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MLC?

Isocentro?

3D vs 6D?

Existem outros 
fatores relevantes?

Practical Radiation Oncology (2016) 6, 207-213
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Colocação de isocentro: 4 estratégias

 Centróide Volume: 
Centro de Massa das lesões

 Centróide Pontual: 
Centro Geométrico das lesões

 Inverso do Volume: 
Mais próximo das lesões de menor volume

 Algoritmo EclipseTM: 
Algoritmo interno do software
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Colocação de isocentro: 4 estratégias

 Centróide Volume: 
Centro de Massa das lesões

 Centróide Pontual: 
Centro Geométrico das lesões

 Inverso do Volume: 
Mais próximo das lesões de menor volume

 Algoritmo EclipseTM: 
Algoritmo interno do software

 Benefício em alvos maiores

 Melhor V50%*  Benefício em alvos menores

 Benefício em alvos menores

o Perda de CI em alvos maiores

o Próximo ao Pontual

o Evita distâncias extremas ao iso



Avaliação Dosimétrica de Múltiplas Metástases XXI Congresso SBRT – Rio de Janeiro 

MLC: Lâminas, posição e colimador!

8cm

HD120™ 

Melhor resultado próximo ao
isocentro:

Erro rotacional ou MLC ???

• Lâminas de 2,5mm no centro

• Estratégia de dividir em 2 isos?

Dos 11 casos, dividindo
por 4 ou 5cm:

9 ou 7 casos seriam
replanejados
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Geometria de uma angulação não vale para o giro completo...

MLC: Lâminas, posição e rotação colimador!
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Geometria de uma angulação não vale para o giro completo... 
Cuidado com as ilhas!

MLC: Lâminas, posição e rotação colimador!
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MLC: Lâminas, posição e rotação colimador!

“Escolha” de lesões por arcos
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MLC: Lâminas, posição e rotação colimador!

“Escolha” de lesões por arcos
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PTV ???

ErrosErros

IncertezasIncertezas

Cobertura dos GTVs…Cobertura dos GTVs…
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Margens Rotacionais: Mesa Convencional vs. 6D

Ajuste pré tratamento

Ajuste pós tratamento

*Máscara BrainLab

Practical Radiation Oncology (2016) 6, 207-213

Estratégia para adaptar
margem!!!

0,35mm/cm do isocentro
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GTV1 = √[(3,62 + 2,72 + 3,52)] = 5,7cm

MargemPTV = 5,7cm x 0,35mm/cm = 2mm

Margens Rotacionais: Exemplo mesa convencional 
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GTVcerebelar = √[(3,62 + 5,72 + 5,52)] = 8,7cm

MargemPTV = 8,7cm x 0,35mm/cm = 3mm

Margens Rotacionais: Exemplo mesa convencional 
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Margens Rotacionais: Exemplo aplicado caso HMD

Planejamento realizado com margens baseadas em 0,35mm/cm
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Margens Rotacionais: Exemplo caso HMD
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Margens Rotacionais: Exemplo caso HMD

3°
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Margens Rotacionais: Exemplo caso HMD

Contornos rotacionados em 3°
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Margens Rotacionais: Exemplo caso HMD

Contornos rotacionados em 3°
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Margens Rotacionais: Exemplo caso HMD

Isodose “deslocada”
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Margens Rotacionais: Exemplo caso HMD

Isodose “deslocada”
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Margens Rotacionais: Exemplo caso HMD

• Análise de DVH: perda importante de D99 (100%  77%)

• GTV ainda “coberto” – garantia da margem
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Um olhar mais estatístico…

Med Phys. 2017 Jun;44(6):2115-2123

CTV coberto pela dose de prescrição 95% do tempo

eS + eR

σR = σδ x diT
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Margem adicional
de PTV

Incerteza com a 
distância do Iso

% de cobertura
com a Incerteza

Rotacional
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Practical Radiation Oncology (2018) 8, 475-483

 σS

 σR = 0,01424σd x dI⇔ T

 ΔM, ME e MS

Um olhar estatístico (2)…

Natureza estatística:

 Relação não linear!

 Análise das incertezas rotacionais 
do sistema

 Distinção do PTV inicial (setup)
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*Practical Radiation Oncology (2018) 8, 475-483

Exemplo clínico:

• Incerteza rotacional em graus:

σD=0.5° (valor sugerido*)

• Distância do isocentro:

dI⇔ T = 10cm

• Incerteza Rotacional:

σR=0.01424 x 0,5 x 100mm = 0,7mm

• Margem inicial de PTV:

MS = 1mm1,2

Margem Combinada:

ME = 2,1mm

1. Int J Radiat Oncol Biol Phys. 2011 May 1;80(1):281-90
2. 2. nt J Radiation Oncol Biol Phys, Vol. 91, No. 1, pp. 100e108, 2015 
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Sistemas automatizados comerciais 

 Colocação automática

 Escolha de lesões por arco

 Velocidade de cálculo

 3 Rotações de mesa

 Arcos dinâmicos (<MU)

BrainLab ElementsTM

Varian HyperArcTM

 Colocação automática

 Otimização colimadores 

 NTO específico SRS

 Movimentação automática da mesa

 RapidArcTM
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Sistemas automatizados comerciais 

 Colocação automática

 Escolha de lesões por arco

 Velocidade de cálculo

 3 Rotações de mesa

 Arcos dinâmicos (<MU)

BrainLab ElementsTM

Varian HyperArcTM

 Colocação automática

 Otimização colimadores 

 NTO específico SRS

 Movimentação automática da mesa

 RapidArcTM

Margens!
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Ajustes de arcos e colimadores:
       In-house Softwares 

MedPhys 2010

Nature 2016
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Importância do planejamento (ainda!)

Ajuste de colimadores: 
Evitar ilhas

Uso de Jaw Tracking:
Evitar transmissão

Uso de Objetivo:
Forçar a função custo

Jour. of Radiosurgery and SBRT, Vol. 5, pp. 131-144

x

x
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Ajuste de colimadores: 
Evitar ilhas

Uso de Jaw Tracking:
Evitar transmissão

Uso de Objetivo:
Forçar a função custo

Jour. of Radiosurgery and SBRT, Vol. 5, pp. 131-144

Upper 1% < 1/6 Dose

Brain Dmean: 18%  9%

x

x

Importância do planejamento (ainda!)
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ANÁLISE DE DVH - CONSTRAINTS

 Análise clássica de V10 ou V12 (<10cc) - mas para cada lesão!

 Difícil translação para múltiplas

 “Benchmarking”

Gráfico de resultado esperado de V12 por número de lesões x volume
Neurosurgery. 2014 October ; 75(4): 409–418
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AN Á L IS E  D E  DVH - CO N S T R A IN T S  

 Análise clássica de V10 ou V12, mas por cada lesão;

 Difícil translação para múltiplas

 “Benchmarking”

Gráfico de resultado esperado de V12 por número de lesões x volume

5

11cc

Neurosurgery. 2014 October ; 75(4): 409–418
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TESTES END-TO-END

Conheça e teste seu sistema - SEMPRE
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TA K E  H O M E  M E S S A G E

 Possível, mas requer cuidados na 
implementação e na rotina

 End-to-end

 Posição de isocentro, MLC, rotação 
de colimador

 Volume e distância do Isocentro

 Adequação das margens por lesão

 Constraints?

14 Lesões
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O que faz tudo ter sentido…
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O que faz tudo ter sentido…
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