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1 INTRODUKTION

1 INTRODUKTION

1.1 OM DETTE DOKUMENT

Dette dokumentindeholder vigtige bemaerkninger om RayStation 2023B-systemet. Detindholder
information vedrerende patientsikkerhed og angiver nye funktioner, kendte problemer og mulige
losninger.

Alle brugere af RayStation 2023B skal vaere bekendt med disse emner. Kontakt producenten,
hvis du har spergsmal vedrerende indholdet.

1.2 LEVERANDORENS KONTAKTOPLYSNINGER

RaySearch Laboratories AB (publ]
Eugeniavagen 18C

SE-113 68 Stockholm

Sverige

Telefon: +46 8 510 530 00
E-mail:info@raysearchlabs.com
Oprindelsesland: Sverige

1.3  RAPPORTERING AF HENDELSER 0G FEJL | SYSTEMDRIFT

Rapportér hendelser og fejl til RaySearch-support via e-mail: support@raysearchlabs.com eller til
din lokale supportorganisation via telefon.

Eventuelle alvorlige haendelser, der er opstaeti forbindelse med enheden, ber rapporteres til
producenten.

Alt efter geeldende lovgivning skal haendelser eventuelt rapporteres til nationale myndigheder. For
EU skalalvorlige heendelserrapporteres til den kompetente myndighed i den EU-stat, hvor brugeren
og/eller patienten er etableret.
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2 NYHEDER OG FORBEDRINGER I RAYSTATION 2023B

2 NYHEDEROGFORBEDRINGER
| RAYSTATION 2023B

Dette kapitel beskriver nyhederne og forbedringerne i RayStation 2023B sammenlignet med
RayStation 12A.

2.1 OVERBLIK

e Forbedret Dose Tracking- og replanlaegnings-workflow.
e Automatisk felt-i-felt-planlaegning.

* Understottelse af diskrete protonarcs.

e LET-optimering.

2.2  PLANLAGNING VED HJELP AF MASKINLERING

*  Mulighed for at bruge organbeveaegelsesbilledseet til robust optimering i
maskinleeringsplanleegningen.

2.3  GENERELLE SYSTEMFORBEDRINGER

e Dennyefunktion Localize isocenter, der findes tilgaengelig i Beams-listen, Setup beams-listen
og hejreklikmenuen pa 2D-patientvisninger, scroller 2D-patientvisningerne til hvor feltets
isocenter er placeret.

* Farvetabeldialogboksen viser altid bade absolutte og relative vaerdier.
* Ydelsesforbedringer, der gor det hurtigere at dbne og lukke patienter med store maengde data.

*  Ydelsesforbedringer, der gor det hurtigere at kopiere og slette ROIs samt fortryde sletning af
ROIs.

* Denfejlmeddelelse, dervises, hvis der er overlappende materiale-R0ls, er blevet forbedret.
Meddelelsen viser nu navnene pa de overlappende ROls.

e Indholdetide fleste rullelister og andre lister (f.eks. ved oplistning af ROls, PQls, billedsystemer
osv.) er nu sorteret alfabetisk som standard.

e Brugerfladens workspace "Patient Data Management” er blevet forbedret.

RSL-D-RS-2023B-RN-DA-1.0-2023-07-05 RAYSTATION 2023B PRODUKTMEDDELELSER 9
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e Forbrugere af RayCare vises beam set noten nu under opgavelisten for det beam set, derer
valgti RayStation. Beam set noten kan redigeres i RayStation.

* Forpatientdata delt med RayCare er der en ny gendannelsesfunktion, der gor det muligt at
gensende alle de relevante patientdata til RayCare.

2.4  PATIENTMODELLERING

Simplify contours-dialogboksen er blevet opdateret:
Forvalgte ROIs vises overst pa listen, nar dialogboksen dbnes.
Derertilfojet en teeller, sa brugeren kan se, hvor mange ROIs der er valgt.

Det kreever bekreeftelse at fjerne huller fra Fixation- og Support-R0ls.

e Deternumuligtatslette flere konturer:

Konturerne i flere snit for den valgte ROl kan slettes, idet konturerne bevares i f.eks. hvert
2., 3. eller 5. snit. Alternativt er det muligt at definere et begraenset spaend af billedsnit,
inden for hvilke dette skal ske.

Der er blevet tilfojet mulighed for at slette flere ROIs/POls/geometrier i Structure definition,
bade pa veerktojslinjen og i ROI/POI-listen:

Hvis der er flere valgte ROIs/POls p& ROI/PQl-listen, er det muligt at slette dem alle eller
deres geometri samtidig pa det primaere billedszet. Det gores enten ved at klikke pa
knappen Delete pd veerktojslinjen eller ved at hojreklikke i ROI/POI-listen og veelge Delete
ROI(s)/Delete POI(s]/Delete geometries.

Muligheden for at slette en geometri fra ROI/PQI-listen er kun tilgaengelig i Structure
definition-modulet.

e Skabelonmaterialelisten er blevet opdateret:
Navnene pa folgende materialer er blevet sendret:
+  Aluminum 1 til Aluminum [Al]

+  Aluminum 2 til Aluminum +
+  Bone 1tilBone

+  Bone 2til Bone +

+  Goldtil Gold [Au]

+ lrontillron [Fe]

+ Leadtil Lead [Pb]

+  Silicon il Silicon [Si]
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+  Silvertil Silver [Ag]
+  Tantalumtil Tantalum [Ta]

+  Titanium til Titanium [Ti]

* Folgende skabelonmaterialer er blevet fjernet:
Kulfiber
Kork
PMI-skum

e Deternumuligtat filtrere bade A- og B-listen over ROIs i RO/ algebra-dialogboksen.

e Funktionaliteten Create controlling ROIs for biomechanical deformable registration er blevet
forbedret. Hvis der oprettes controlling ROIs for et seet ROls, kan disse controlling ROIs anvendes
direkte til biomekanisk deform registrering:

Konvertering fra geometri til trekantgitterrepraesentation er blevet justeret til at fungere
bedre til biomekanisk deform registrering.

Meshseparation anvendes ved overlappende trekantsmesh ud fra den prioritering som
angives af brugeren.

e Deternukun muligt at fa vist materiale for primeere billeder. Funktionen er blevet fjernet for
sekundeere billeder.

2.5 PLANLAEGNING AF BRACHYTERAPI

e Punktbaseret optimering: Det er nu muligt at tilfeje objekter og constraints relateret til dosis i
points of interest.

2.6  AUTOMATISK BRYSTPLANLAGNING

e Deternumuligtat generere planer med Monte Carlo fotondosisberegningsalgoritmen.

2.7 PLANOPSATNING

e Deternumuligtat redigere adapterede planer ved brug af standarddialogboksen &dit plan.

2.8  VIRTUEL SIMULERING

* Opsatningsfelter og DRRs vises nu i Virtual Simulation-modulet. Bemaerk, at DRRs ikke bliver
eksporteret.
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2.9

3D-CRT-FELTDESIGN

Dereretnytveerktoj tilgeengeligt til felt-i-felt-planlzegning. Veerktojet opretter en felt-i-felt-plan
baseret pa ordination og et primaert felt. Vaerktojet vil automatisk:

oprette subfelter baseret pa lavdosisomrader
justere veegt af segmenter

beregne den endelige dosis og skalere til ordinationen

2.10 PLANOPTIMERING

Det er nu muligt at anvende OAR range margin til flere ROIs ved ion-PBS-planer.

Hastigheden af VMAT-optimering for acceleratorer uden backup-keebe kombineret med
beskyttelses-ROIs eller constraints er blevet forbedret. En sddan optimering kan i nogle tilfselde
veere mange gange hurtigere end tidligere.

Sliding window-sekventering af VMAT er blevet zendret, sa der oprettes segmenter, hvor
MLC-bladene i hojere grad end tidligere er konforme til target-voluminet. Bemaerk, at den
segmentbaserede tilstand i MCO-modulet pavirkes af denne sendring, da den altid anvender
sliding window-sekventering til at oprette VMAT-segmenter.

Deter nu muligt at lave optimering af segmenter og felt MU ved brug af Monte Carlo
fotondosisberegningsalgoritmen.

2.11 LET-OPTIMERING

Understottelse af optimering i dosismidlet linezer energioverfersel (LETd) for protoner og
kulstofioner er blevet tilfojet.

Mulighed for at tilfeje optimeringsfunktioner for maks. LETd og min. LETd i tilleeg til
standarddosisoptimeringsfunktioner er blevet tilfojet.

Mulighed foratindstille en dosisgraense formaks. LETd-funktioner er blevet tilfojet. LETd straffes
kunivoxler, hvor dosis er hejere end greenseveerdien.

2.12 MULTI CRITERIA OPTIMIZATION (MCO)

Se oplysninger om modificering af sliding window-sekventering i Planoptimering ovenfor.

2.13 PLAN EXPLORER

Deternumuligtatbruge Monte Carlo fotondosisberegningsalgoritmeni Plan explorer-modulet
(ikke tilgeengelig ved brug af HPC-beregning (High Performance Computing]).

12 RSL-D-RS-2023B-RN-DA-1.0-2023-07-05 RAYSTATION 2023B PRODUKTMEDDELELSER
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2.14 TOMOTHERAPY-PLANLAGNING

Bedre dosiscentrering under behandlingen ved brug af beveegelsessynkronisering for
Radixact-behandlingsmaskiner.

2.15 CYBERKNIFE-PLANLAEGNING

Optimering af cone- ogiris-planer skernu langt hurtigere. | den indledende fase af optimeringen
beregnes dosis med den hurtige SVD-dosisberegningsalgaritme. | den senere fase anvendes
den kliniske dosisberegningsalgoritme.

Optimering af en CyberKnife-plan kan nu fortszettes, selv hvis planen ikke henviser til den
seneste RAMP-fil, sa leenge den stadig er mulig at levere.

2.16 PLANLEGNING AF PROTON-PBS (PENCIL BEAM SCANNING)

Feltskanningsretningen i BEV vises nu i forskellige farver afhaengig af, om feltet er aktiveret
ellerdeaktiveret, nar det bevaeges hen il spotten. Det gor det nemmere atidentificere spot-oer
for kvasidiskrete PBS-acceleratorer.

2.17 PROTON-ARC-PLANL£EGNING

Derertilfojet understottelse af diskrete PBS-arcs. Diskret PBS Arc-optimering omfatter:
Mange gantry-vinkler pr. felt, hvor flere energilag leveres pr. gantry-vinkel.
Ingen rotation under afgivelse af straling.
Enkel opseetning inklusiv air gap-beregning for at undga kollision.
Iterativ reduktion af energilag under optimering for at reducere leveringstiden.

PBS Arc-planer kan nemt konverteres til almindelige PBS-planer, hvilket betyder at disse
planer kan leveres af alle eksisterende proton-PBS-behandlingsmaskiner.

2.18 PLANLAEGNING AF PROTON MED BREDT FELT

Compute beam SOBPtracer nu gennem den faktiske form p& kompensatoren og ionkilen (hvis
en sddan forefindes).

Compute beam set parameters tager hojde for ionkile.

RayQOcular: Handteringen af multipel spredning i kiler er blevet forbedret, hvilket medferer
forbedret nojagtighed af dosisberegningsalgoritmen.

2.19 PLANLAGNING AF PENCIL BEAM SCANNING MED LETTE IONER

RBE-modelparametre er nu tilgeengelige ved brug af scripting.

RSL-D-RS-2023B-RN-DA-1.0-2023-07-05 RAYSTATION 2023B PRODUKTMEDDELELSER 13
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Korrektionen af nukleare vekselvirkninger (NIC) er blevet indfert i let-ion Pencil
Beam-dosisberegningsalgoritmen. Det vil forbedre beregningen af den fysiske dosis i
ikke-vand-materialer.

Dosismidlet linezer energioverforsel (LETd] er beregnet ved brug af trichrom-fluensmodellen,
hvilket forbedrer nejagtigheden vaesentligt uden for feltet, i penumbra og for sma felter.

2.20 PLANLAEGNING AF BORON NEUTRON CAPTURE THERAPY (BNCT)

Deter numuligt at have mere end to felter i et feltseet.

Maksimalt tilladt veerdi for forholdet mellem celletype- og blodborkoncentration i Standard
BNCT RBE-modellen er oget til 100.

BNCT-specifik scripting-udvidelse, GetRoiNamePixelData, er tilfojet, som for hver
dosisgitter-voxel angiver navnet pa den ROI, der er blevet knyttet til dosisgitter-voxelen, som
leveret til den eksterne BNCT-dosisberegningsalgoritme.

RBE-modelparametre er nu tilgeengelige ved brug af scripting.
Materialevisualiseringsvisning er blevet deaktiveret for BNCT, da denne funktion ikke anvendelig.

En advarselsmeddelelse vises, hvis den valgte dosisgitter-voxelsterrelse medfarer, aten
materialeoverskrivnings-ROl udelukkes fra beregningen. Advarslen kan blive vist ved beregning
af dosis, ved godkendelse, i rapporter og ved DICOM-eksport.

2.21 ELEKTRONPLANLAEGNING

Dererblevettilfojet understettelse af dosisberegning ved brug af flere GPU'er.

2.22 ROBUST EVALUERING

Deternumuligtatevaluere den samlede dosis "voxelwise min" og "voxelwise max" pa etandet
billedszet end den nominelle plan, sé leenge alle scenarier befinder sig pd samme billedseet.

Deternumuligt at f& adgang til "voxelwise min" og "voxelwise max" gennem scripting samt at
evaluere kliniske mal for disse fordelinger. Antallet af overholdte scenarier pr. klinisk mal kan
0gsa udleeses via scripting-graensefladen.

2.23 DOSE TRACKING

Initialisering af dose tracking sker nu fra Dose tracking-modulet. Den tidligere Use plan in
treatment course-knap er blevet fjernet. Ved initialisering af dose tracking veelger brugeren en
dosisplan, der vil blive brugt til at definere det indledende dose tracking-behandlingsforlob.

Valg af billedszet til dosisakkumulering er blevet tilfojet. Brugeren kan veelge at bruge ethvert
billeddataseet i casen til dosisakkumulering ved initialisering af dose tracking.
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Redigering af behandlingsforlebetbrugtidose tracking understettes nu. Fraktionerkan tilfojes
eller fiernes, og det er muligt at tildele eller fjerne feltseet pa planlagte fraktioner. Feltszet fra
enhver dosisplan i casen kan bruges i det samme dose tracking-behandlingsforleb.

Det er nu muligt at slette fraktioner, pa hvilke der allerede er lavet dose tracking. Dette gor det
muligt for brugeren at zendre, hvilket billede der bruges til evaluering af fraktionsdosis.

Sammenligningsvisningen af samlet dosis er blevet opdateret, sd detinkluderer den planlagte
fraktionsdosis som bidrag til ikke-leverede fraktioner i den preedikterede samlede dosis.

For brugere af RayCare kan dose tracking-behandlingsforlebet synkroniseres med
behandlingsforlebetiRayCare. Dervil blive visten knap, ndr dose tracking-behandlingsforlebet
ikke er synkroniseret, og denne giver brugeren mulighed for hurtigt at blive opdateret med det
aktuelle RayCare-behandlingsforlob.

Dosisevaluering pa konverterede CBCT-billeder for protoner og andre lette ioner.

Et konverteret CBCT-billede kan ikke anvendes som det primeere billede til planleegning
som felge af den heje rangeusikkerhed for protoner og andre lette ioner. Funktionaliteten
berprimeertanvendes tilatvurdere, hvorvidt der erbehov for gentaget CT og replanleegning.

2.24 ADAPTIV REPLANLAEGNING

Dialogboksen til oprettelse af adapterede planer er blevet opdateret og forenklet. Det er nu
muligtat oprette adapterede planer uden attage hojde for baggrundsdosis. Det giver mulighed
for hurtig og enkel replanlzegning, hvor en grundplan hurtigt tilpasses til den daglige
patientgeometri.

Baggrundsdosisakkumulering er blevet eendret til kun at omfatte direkte dosisdeformationer.
Ved oprettelse af en adapteret plan baseret pa dose tracking, vil alle fraktionsbidrag blive
overfort direkte fra dosisakkumuleringsbilledszettet. Ved oprettelse af en adapteret plan pa
baggrund af planlagt dosis, vil alle fraktionsbidrag blive kortlagt direkte fra planens billedseet.

Deternu muligt at redigere adapterede planer ved brug af standarddialogboksen Edit plan.
Den tidligere &dit adapted plan-dialogboks er blevet fjernet.

2.25 DICOM

De problemer, dererbeskreveti FSN 109886 vedrarende Virtual Simulation-eksport og -import,
erblevet lost.

DICOM-filteret RSL-D-61-450 Fjern pixelintensitetsforhold og -tegn erikke leengere nedvendigt.
Filteret erstattes med konfiguration via et afkrydsningsfelti RayPhysics.

Deter numuligt at definere en standardveerdi for valget Delete after successful import i
importdialogboksene for Storage SCP.

RSL-D-RS-2023B-RN-DA-1.0-2023-07-05 RAYSTATION 2023B PRODUKTMEDDELELSER 15
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Deter numuligt atindstille bade standardimportkilde og standardeksportmal i Clinic Settings.
Dette konfigurerer, hvilken kilde/hvilket mal, der pa forhdnd er valgt, nar
import-/eksportdialogboksene dbnes i RayStation.

Eksportaf nominel dosishastighed for hvert kontrolpunkt for VMAT- og Conformal Arc-planer er
nuunderstottet. Der findes en konfiguration med afkrydsningsfelti RayPhysics til dette formal.

Deter numuligt at eksportere symmetriske kaebepositioner med X/Y-veerdier for planer, hvor
keebepositionerne er symmetriske for alle segmenteri alle felter. Der findes en konfiguration
med afkrydsningsfelti RayPhysics til dette formal.

Deter nu muligt at udelade MLC fra eksport til cone-planer med fuldt tilbagetrukket MLC. Der
findes en konfiguration med afkrydsningsfelti RayPhysics til dette formal.

Sorteringsreekkefolgen af studier og serier i importdialogboksen er blevet opdateret til at vise
det/den sidste nye studie/serie forst.

Narbrugeren foretager query/retrieve fra et PACS-system, og forespergslen kunviseren enkelt
patient, vil RayStation nu kun automatisk foresperge efter studier inden for patienten (ikke for
alle serierialle studier).

2.26 PLANRAPPORTER

Deter nu muligt at definere en standardmappe, hvor de genererede rapporter bliver gemt.
Denne mappe defineres under Clinic settings.

I planrapporten er der et nyt skema for hvert feltszet, der viser de anvendte Support- og
Fixation-ROls og deres materialeegenskaber. Skemaet RO/ properties for Plan indeholder ikke
lzengere materialeinformationer for Fixation- og Support-ROls. Brugeren skal vaere opmaerksom
pa, at det nye skema Fixation & support ROIs bliver inkluderet pa et passende sted ved
opdatering af eksisterende rapportskabeloner. (| Report designer vises skemaeti Data modules:
Tables > Beam set > Fixation & support ROIs. Det kreever Beam set).

2.27 RAYPHYSICS

Kommisionering af fotonbeam

Deter nu muligt at se dosisforskelskurver sammen med malte og beregnede kurveri
dosiskurvegrafen. Det er ogsa muligt at eksportere dosisforskelskurverne.

Deternumuligtat se gammakurver ssmmen med mélte og beregnede kurveridosiskurvegrafen.
Det er ogsé muligt at ekspartere gammakurverne.

Dererblevet tilfojet to ekstra MLC-parametre: bladspidstransmission og hjernetransmission.
Detvilmuliggere forbedret modellering af MLC-bladspidsomradet for MLCs med skré overflade
mellem bladene, f.eks. Elekta Agility MLC. De nye parametre har indstillede standardveerdier,
dervil resultere i en tilsvarende beregnet dosis som i tidligere versioner af RayStation.

Skabelonacceleratorer er blevet opdateret.
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e Deternumuligtatindstille flere acceleratorparametre pr. energi: maks. DMLC-dosishastighed,
min. og maks. static arc-dosishastighed, min. MU per afstand et MLC-blad bevaeges, min. og
maks. MU pr. grad gantry roterer, min. MU pr. arc-segment.

*  Deternumuligtat kommissionere acceleratorer, hvor kun backup-kaeben er fast. Dette sker
ved atindstille min. og maks. greenserne for backup-keaeben til samme veerdi.

e Deternumuligtatanvende forskellig fantomsterrelse i x-, y- og dybderetningen til beregning
af dosiskurveri RayPhysics.

e Deternumuligtathave en maksimal feltsterrelse der er sterre end 40 cm for acceleratorer (op
til 64 cm).

Kommissionering af elektronbeam

*  Deternumuligtat se dosisforskelskurver sammen med malte og beregnede kurveri
dosiskurvegrafen. Det er ogsa muligt at eksportere dosisforskelskurverne.

e Deternumuligtatse gammakurver sammen med malte og beregnede kurveridosiskurvegrafen.
Deter ogsa muligt at eksportere gammakurverne.

e Deternumuligt at veelge forskellige former (afrundede eller fokuserede) for spidsen af
MLC-blade og kaeber. Tidligere blev der altid anvendt fokuseret. Indstilling af afrundede
kollimatorer forbedrer modelleringen for acceleratorer med denne kollimatorform.

e Deternumuligtatveelge de ekstra materialerzink-aluminium og bly til scraper-lag i applikatorer.
*  Skabelonapplikatorer for Varian og Elekta er blevet opdateret.

e Skabelonacceleratorer er blevet opdateret.

Kommisionering af ionfelt

* Dererblevettilfejet mulighed foratkommissionere en proton-PBS-accelerator, der understotter
diskret PBS Arc-planlzegning.

* Dererblevettilfojet ABS Resin til de tilgeengelige materialer for range shifters og ionkiler.

Room view-model for ion-behandlingsmaskiner

e Dererblevettilfojet en ny Room view model for RayStation, kaldet lon gantry i RayPhysics, til
ion-acceleratorer med roterende gantry som alternativ til Only couch-modellen.

e Eksisterende ion-behandlingsmaskiner, der som minimum understotter 359 graders
gantry-rotation, vil bruge den nye lon gantry room view-model som standard (det er ikke
nedvendigt at rekommissionere).

2.28 OPDATERINGER | DOSISBEREGNINGSALGORITME

/Andringerne i beregningsalgoritmerne for RayStation 2023B er angivet nedenfor.
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Dosiseffekten henviser til effekten, nar acceleratoren ikke rekommissioneres. Efter
rekommissionering, ber dosiseendringerne veere ubetydelige (bortset fra let-ion Pencil
Beam-dosisberegningsalgoritmen, hvor forskelle kan ses i ikke-vandmaterialer som folge af
indferelsen af korrektion af nuklear vekselvirkning (NIC]).

Dosisberegningsmo- Version  Version | Dosiseffekt Kommentar

dul 12ASP1  2023B

Alle - - - Ny version af voxelvolumenalgoritme

som folge af en opdatering af den kon-
verteringsalgoritme, der anvendes ved
konvertering af en ROI fra gitterreprae-
sentation til voxelrepreesentation. Nar
ROIs bliver zendret, kan de deraf falgen-
de ROI-voluminer vaere lidt forskellige

sammenlignetmed den samme opera-
tion i tidligere versioner af RayStation.

Photon Collapsed Co- | 5.7 5.8 Mindre Dererforetaget justeringerikortlaegnin-
ne genaf MLC-transmission: Bladspidsom-
radet har nu en separat, brugerrediger-
bartransmission, og derer blevet tilfojet
et nyt omrade kaldet hjorneomradet
med en separat transmission.
Eksisterende acceleratormodeller er
automatisk blevet opdateret til at give
samme transmission som tidligere.
Der er yderligere foretaget mindre for-
bedringer ogjusteringerikortlaegningen
aftransmissionen forat forbedre ydeev-
nen. Eksempelvis er Elekta Motorized
Wedge-fluensen minimalt reduceret:
Kundetabne omrade tages nuibetragt-
ning, i modsaetning tilalle MLC-omrader
fra RayStation 12A og tidligere versio-
ner.

Derer seteendringer pa 0,3 %-niveau
for kvadratiske felterpd 1 cmx 1 cm?2
som folge af endringerikortleegningen
af transmissionen (sterrelsen af out-
puteendringen afheengeraf beammodel-
len).

Zndringerne ertilstreekkeligt sma til, at
rekommissionering ikke er nedvendig.
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Dosisberegningsmo-

dul

Foton-Monte Carlo

Version
12ASP1

2.0

Version
2023B

3.0

2 NYHEDER OG FORBEDRINGER I RAYSTATION 2023B

Dosiseffekt

Sterre

Kommentar

Forbedret handtering af positronfysik.
Forenergierne til ekstern stralebehand-
ling er forskellen lille. Den mest pafal-
dende forskel er eendret output for store
feltstorrelser.

Forbedret handtering af multipel
coulomb-spredning.
Dererforetagetde samme opdateringer
af fluenskortet som beskrevet ovenfor
for Collapsed Cone i Monte Carlo foton-
dosisberegningsalgoritmen.
Eksisterende maskinmodeller skal
genkommisioneres.

Electron-Monte Carlo

4.0

5.0

Sterre

Forbedret handtering af positronfysik.
Forbedrethandtering af spredningselek-
troner fra scraper-lag.

Forbedret handtering af multipel
coulomb-spredning.

Eksisterende maskinmodeller skal
genkommisioneres.

Proton PBS Monte
Carlo

Proton PBS Pencil
Beam

5.4

6.4

5.5

6.5

Mindre

Ubetydelig

Forbedret handtering af multipel
coulomb-spredning.

Eksisterende maskinmodellerbehaver
ikke blive genkommisioneret.

Eksisterende maskinmodeller behaver
ikke blive genkommisioneret.

Proton
US/DS/Wobbling
Pencil Beam

49

4.10

Mindre

RayOcular: Forbedret handtering af
multipel spredning i kiler.
Dererforetaget mindre @ndringeriden
algoritme, der treekker WET fra IDDs for
MELCO US og RayOcular.

Eksisterende maskinmodeller behaver
ikke blive genkommisioneret.
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Dosisberegningsmo- Version  Version | Dosiseffekt Kommentar

dul 12ASP1  2023B

Kulstof PBS Pencil 5.0 6.0 Sterre Korrektion af nuklear vekselvirkning

Beam (NIC). Der er rapporteret pafaldende
forskelle for dosis i materialer forskelli-
ge fravand.

Nye fysiske basisdata (dybdedosisker-
nerog partikelenergispektre) er genere-
retiny FLUKA-version.

LETd beregnes ved brug af trichrom-
approksimeringen.

Eksisterende maskinmodeller skal
genkommisioneres.

Brachy 1643 1.3 1.4 Ubetydelig Ingen relevante eendringer af dosisbe-
regningsalgoritmen i brachyterapipla-
ner.

2.29 OPDATERINGER AF CBCT-KONVERTERINGSALGORITME

Zndringerne i CBCT-konverteringsalgoritmerne for RayStation 2023B er angivet nedenfor.

Konverteringsalgorit- Version  Version | Dosiseffekt Kommentar

me 12ASP1  2023B

Korrigeret CBCT 1.1 1.2 Mindre Algoritmen er blevet opdateret til at
h&ndtere HU-til-SPR-tabeller (geelder
kun forioner).

Virtuel CT 1.1 1.2 Mindre Algoritmen er blevet opdateret til at
handtere HU-til-SPR-tabeller (geelder
kun for ioner).

2.30 OPDATERINGER AF DEN DEFORME REGISTRERINGSALGORITME

Zndringeme i den Hybride intensitets- og strukturbaserede deforme registrering (ANACONDA] i
RayStation 2023B fremgar af listen nedenfor.
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Den deforme registre- Version Version Kommentar
ringsalgoritme 12A SP1 2023B
ANACONDA 3.1 3.2 Nar der anvendes controlling ROIs, er der inklu-

dereten ny term itilleeg til den chamfer-match-
ningsteknik, der anvendes i den oprindelige
ANACONDA-version. Denne nye term maler lighe-
denibilledet mellem target- og deformeret ROI.
Dette forbedrer ydeevnen i tilfeelde med store
deformationer og gor algoritmen mere robust.
Dog reduceres hastigheden nar der veelges
mange controlling ROIs til at udregne registrerin-
gen.

2.31 ANDRET EGENSKAB | TIDLIGERE UDGIVET FUNKTIONALITET

Organbevaegelse: Brugeren kan ikke lzengere zendre billedsystem for billeder, derer genereret
via Simulate organ motion. Billedsystemet for et billede af simuleret organbevaegelse vil altid
veere det samme som billedsystemet for det oprindelige billede og vil automatisk blive opdateret,
safremt billedsystemet for det oprindelige billede sendres.

Dervises ikke lzengere en bolusi3D-visninger, hvis denikke bruges i det aktuelt valgte beamset.

Der er blevetintroduceret en ny begraensning for maksimal ringrotation mellem pa hinanden
foelgende kontrolpunkter for WaveArc-beams. For nogle WaveArc-skabeloner vil det kun veere
muligt at bruge en gantry-vinkelafstand pa 2 grader.

loner: Range shifter-tray, blokapertur-tray og ionkile-tray kan nu placeres nedstrems i forhold
tilisocenteret.

Bemaerk, at RayStation 11A har indfert nogle endringer vedrerende ordinationer. Disse
oplysninger er vigtige, hvis du opgraderer fra en RayStation-version, der er seldre end 11A:

Ordinationer vil altid ordinere dosis for hvert feltseet separat. Ordinationer definereti
RayStation-versionerforud for 11, derrelaterertil feltsaet + baggrundsdosis, er forseldede.
Feltseet med séddanne ordinationer kan ikke godkendes, og ordinationen vil ikke blive
inkluderet, nér feltseettet er DICOM-eksporteret.

Ordinationer, der er indstillet ved hjeelp af en plangenereringsprotokol, vil nu altid kun
relatere il feltseetdosen. Serg for at gennemga eksisterende protokoller for plangenerering,
nar du opgraderer.

Ordinationsprocenteninkluderes ikke leengere i eksporterede niveauer for ordineretdosis.
| RayStation-versioner for 11A var ordinationsprocenten, der var definereti RayStation,
inkluderet i eksporteret Target Prescription Dose. Dette er blevet zendret, sa det kun er
Prescribed dose, der er definereti RayStation, der eksporteres som Target Prescription
Dose. Denne &ndring pavirker ogsa eksporterede nominelle dosisbidrag.
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| RayStation-versioner for 11A var Dose Reference UID, der var eksporteret
RayStation-planer, baseret pa SOP Instance UID for RT Plan/RT lon Plan. Dette er blevet
andret, sa forskellige ordinationer kan have samme Dose Reference UID. P4 grund af
denne aendring er Dose Reference UID for planer, der er eksporteret for 1 1A, blevet
opdateret, sdledes at der anvendes en anden vaerdi, hvis planen geneksporteres.

*  Bemeerk, at RayStation 11A harindfert nogle sendringer vedrerende billedsystemer. Disse
oplysninger er vigtige, hvis du opgraderer fra en RayStation-version, der er seldre end 11A:

Et Setup imaging system (i tidligere versioner kaldet Setup imaging device] kan nu have
énellerflere billedsensorer. Dette muligger flere opsaetnings-DRR'er for behandlingsfelter
samt et separatid-navn pr. billedsensorer.

+  Billedsensorer kan veere Gantry Mounted eller Fixed.

+ Hverbilledsensor har et unikt navn, der vises i den tilsvarende DRR-visning og
eksporteres som et DICOM-RT-billede.

+  Etfeltseet, derbruger etbilledsystem med flere billedsensorer, vil f& flere DRR'er, én
for hver billedsensor. Dette er tilgaengeligt for opseetningsfelter savel som
behandlingsfelter.

*  Bemerk, atRayStation 8Bintroducerede hdndteringen af effektiv dosis (RBE-dosis) for protoner.
Disse oplysninger er vigtige for protonbrugere, hvis der opgraderes fra en RayStation-version
tidligere end 8B:

Eksisterende protonmaskiner i systemet vil blive konverteret til RBE-type, dvs. at det
antages, at en konstant faktor pa 1.1 er blevet anvendt. Kontakt RaySearch, hvis dette
ikke er gyldigt for alle maskiner i databasen.

ImportafRayStation RTlon Plan og RT Dose of modality proton og med dosistype PHYSICAL,
der blev eksporteret fra RayStation-versioner for 8B, vil blive behandlet som RBE-niveau,
hvis maskinnavnet i RT lon Plan refererer til en eksisterende RBE-maskine.

RT Dose for dosistypen PHYSICAL fra andre systemer eller fra RayStation-versioner tidligere
end 8B med en maskine, derikke har RBE inkludereti beammodellen, vil blive importeret
som i tidligere versioner og vil ikke blive vist som RBE-dosis i RayStation. Det samme
geelder, hvis denrefererede maskine ikke eksistereridatabasen. Deter brugerens ansvar
atvide, om dosis skal behandles som fysisk eller som RBE-/fotonaekvivalent. Hvis en
sddan dosis anvendes som baggrundsdosis i en efterfolgende planlaegning, vil den
imidlertid blive behandlet som en effektiv dosis.

Se Appendix A Effektiv dosis for protoner for yderligere oplysninger.

e  Bemeerk, at RayStation 11B harindfert eendringer i beregninger af dosisstatistik. Det betyder,
atsma forskelle i evalueret dosisstatistik er forventet, nar der sammenlignes med en tidligere
version.

Dette pavirker:
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DVHs

Statistik over dosis
Kliniske mal

Evaluering af ordination
Optimeringsmalveerdier

Hentning af dosisstatistikmalinger via scripting

Denne andring geelder ogsa for godkendte feltseet og planer, hvilket f.eks. betyder, at ordination
og opfyldelse af kliniske mal kan aendre sig, nar der dbnes et tidligere godkendt feltseet eller
plan fra en RayStation-version for 11B.

Forbedringen af nojagtigheden af dosisstatistik ermere maerkbar med stigende spaend i dosis
(forskel mellem minimums- og maksimumsdosis i en ROI], og kun mindre forskelle forventes
forROls med spaendidosis, derermindre end 100 Gy. Den opdaterede dosisstatistik interpolerer
ikke leengere veerdier for Dose atvolume, D(v) , og Volume atdose, V(d) .For D(v) returneres
modtaget minimumsdosis i det akkumulerede volumen vi stedet v. For V'(d) returneres det
akkumulerede volumen, der modtager mindst dosis d. Narantallet af voxlerien ROl er lille,
bliver diskretisering af volumen tydelig i den resulterende dosisstatistik. Flere malinger af
dosisstatistik (f.eks. D5 og D2) kan fa den samme veerdi, nardererstejle dosisgradienteriRQI,
og tilsvarende vil spaend i dosis, der mangler volumen, vises som vandrette trin i DVH.
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KENDTE PROBLEMERI
FORBINDELSE MED
PATIENTSIKKERHED

Dereringen kendte problemer i forbindelse med patientsikkerheden i RayStation 2023B.

Note: Yderligere produktbemaerkninger kan potentielt blive distribueret kort tid efter
installationen.
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4 ANDRE KENDTE PROBLEMER

4.1  GENERELT

Den automatiske gendannelsesfunktion hdandterer ikke alle typer nedbrud
Den automatiske gendannelsesfunktion handterer ikke alle typer nedbrud og RayStation vil
sommetider under forseg pa gendannelse fra et nedbrud vise en fejlmeddelelse med teksten
"Unfortunately auto recovery does not work for this case yet". Hvis RayStation bryder sammen
underautomatisk gendannelse, vises skeermen forautomatisk gendannelse, naeste gang RayStation
startes. Hvis dette er tilfeeldet, skal du se bort fra endringerne eller forsege et begreenset antal
handlinger for at forhindre RayStation i at bryde sammen.

(144699)

Begraensninger ved brug af RayStation med store billedszet
RayStation understetter nu import af store billedseet (> 2 GBJ, men nogle funktioner vil veere
langsomme eller forarsage nedbrud ved brug af sddanne store billedszet:

*  Smartbrush/Smart contour/2D-region growing er langsomme, nar der indleaeses et nyt snit
*  Hybrid deformerbar registrering kan lobe ter for hukommelse til store billedszet

*  Biomekanisk deformerbar registrering kan bryde sammen for store billedseet

e Automatisk brystplanleegning fungerer ikke med store billedsaet

e Oprettelse af store ROIs med gray-level threshold kan forarsage et nedbrud

(144212)
Begraensninger ved brug af flere billedsaet i en behandlingsplan
Samlet dosis for plan er ikke tilgaengelig for planer med flere feltszet, der har forskellige
planlaegningsbilledeszet. Uden plandosis er det ikke muligt at:
*  Godkende planen
*  Generere planrapport
*  Aktivere planen for dosissporing
* Bruge planeniadaptiv replanleegning
(341059)
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Let uoverensstemmelse i dosisvisningen

Folgende geelder for alle patientvisninger, hvor dosis kan ses pa et patientbilledsnit. Hvis et snit er
placeret nojagtigt pa greensen mellem to voxler, og dosisinterpolation er deaktiveret, kan
dosisveerdien, der preesenteres i visningen med noten "Dose: XX Gy", afvige fra den aktuelle
preesenterede farve i forhold til dosisfarvetabellen.

Dette er forarsaget af tekstveerdien og den gengivne dosisfarve, der hentes fra forskellige voxler.
Begge veerdier eribund og grund korrekte, men de er ikke konsistente.

Det samme kan forekomme ivisning af dosisforskel, hvor forskellen kan synes sterre, end den rent
faktisk er, fordi naerliggende voxler ssmmenlignes.
(284619)

Indikatorer for skaeringsplan vises ikke i 2D-patientvisninger
Skeeringsplanerne, der anvendes til at begreense CT-dataene, som anvendes til beregning af DRR,
visualiseres ikke ialmindelige 2D-patientvisninger. Brug DRR-indstillingsvinduet for at se og anvende
skeeringsplaner.

(146375)

Fixation- og Support-R0OIs, der er tilfojet efter beamset-godkendelse, vil ikke pavirke

beregningen af evalueringsdosis for beamsettet.

Deter muligt at tilfoje Fixation- og Support-ROIs til en case med godkendte planer eller beamset.
Geometrierne fordenne type ROIs kan ikke tilfojes til det billedszet, deranvendes for det godkendte
beamset, men kan tilfejes til andre billedseet. Dosisberegning pé andre billedszet (i Plan
evaluation-modulet og i Dose tracking-modulet) vil kun tage hejde for de Fixation- og Support-RQls,
der foreld pa tidspunktet for godkendelse af beamsettet. Der vil ikke blive taget hojde for
densitetsveerdier i nye Fixation- og Support-R0ls. Fixation- og Support-RO0ls, der ikke indgar i
dosisberegningen, markeres med en stiplet linje i patientvisninger. Materialevisningen vil vise, at
de ekskluderede Fixation- og Support-R0Ols ikke pavirker den densitet, der anvendes til
dosisberegning.

Bemaerk: Geometrier, derertilfojettil ekstra billedszet for et Fixation- eller Support-R0I, der eksisterede
pa tidspunktet for godkendelse af beamsettet, vil indgd i dosisberegningen af evalueringsdoser.
(726053)

Patientbilledvisningen viser fejlagtigt navnet pd det oprindelige
CBCT-billedbehandlingssystem for konverterede CBCT-billeder
For konverterede CBCT-billeder viser patientbilledvisningen navnet pa det oprindelige
CBCT-billedbehandlingssystem i stedet for navnet pa det billedbehandlingssystem, som
HU-til-massedensitet eller SPR-konverteringstabellen kommer fra. Brugeren kan stadig fa de fulde
informationer om konverteringstabellen ved at 3bne dialogboksen Image set properties for det
pageeldende konverterede CBCT-billede.

(721528)
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Dergivesingen advarsel ved sletning af en case, derindeholder godkendte planer
Nar brugeren vaelger at slette en patient med en godkendt plan, far brugeren en notifikation og
mulighed for atannullere sletningen. Hvis brugeren veelger at slette en case, der indeholder en
godkendt plan, for en patient med flere cases, far brugeren ingen advarsel om, at en godkendt plan
erved atblive slettet.

(770318)

4.2 IMPORT, EKSPORT 0G PLANRAPPORTER

Import af godkendt plan medferer, at alle eksisterende ROIs godkendes
Ved import af en godkendt plan til en patient med eksisterende ikke-godkendte ROIs, kan de
eksisterende ROIs automatisk blive godkendt. Hvis dette skulle ske, gives der en Ul-meddelelse
vedimport, derangiver, atplanens godkendelsesstatus vil blive overfert til RTStruct. Hvis der foretages
import via scripting, gives denne information i importloggen.

336266

Lasereksport ikke muligt for sideliggende patienter
Brug af lasereksportfunktionaliteten i Virtual simulation-modulet med en sideliggende patient far
RayStation til at bryde sammen.

(331880)

RayStation rapporterer somme tider en vellykket eksport af TomoTherapy-plan
som mislykket
Nar du sender en TomoTherapy-plan i RayStation til iDMS via RayGateway, er der en timeout i
forbindelsen mellem RayStation og RayGateway efter 10 minutter. Hvis overferslen stadig eri gang,
nar timeout starter, rapporterer RayStation en mislykket planeksport, selvom overferslen stadig er
i gang.
Hvis dette sker, skal du gennemga RayGateway-loggen for at finde ud af, om overferslen lykkedes
ellerej.

338918

Rapportskabeloner skal opgraderes efter opgradering til RayStation 2023B
Opgraderingen til RayStation 2023B kraever opgradering af alle rapportskabeloner. Bemaerk ogs3,
at hvis dertilfojes en rapportskabelon fra en zldre version ved hjeelp af Clinic Settings, skal denne
skabelon opgraderes for at kunne bruges til rapportgenerering.

Rapportskabeloner opgraderes ved hjeelp af Report Designer. Eksporter rapportskabelonen fra Clinic
Settings, og abn den i Report Designer. Gem den opgraderede rapportskabelon, og tilfej den i Clinic
Settings. Glem ikke at slette den gamle version af rapportskabelonen.

(138338)
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4.3  PATIENTMODELLERING

Der kan forekomme memory crash, ndr der keres store hybride deformerbare
registreringsberegninger pd GPU
GPU-beregning af deform registrering pa store cases kan resultere i hukommelsesrelaterede nedbrud,
nar den hojeste gitteroplesning anvendes. Forekomsten afhaenger af GPU-specifikationen og
gitterstorrelsen.

(69150)

Flydende visning i Image registration-modulet

Den flydende visning i modulet Image registration er nu en fusionsvisning, der kun viser det
sekundeere billedszet og konturer. £ndringen af visningstypen har sendret maden, visningen
fungerer/viser oplysninger. Folgende er eendret:

*  Deterikke muligt at redigere PET-farvetabellen fra den flydende visning. PET-farvetabellen i
det sekundzere billede kan zndres via fanen Fusion i stedet.

* Rulningiden flydende visning er begraenset il det primeere billede. Hvis f.eks. det sekundeere
billedseet er storre eller ikke overlapper det primeere billedsaeti fusionsvisningerne, vil det ikke
veere muligt atrulle igennem alle snit.

»  Position, retning (transversal/sagittal/coronal], bogstaver for patientretning, navn pa
billedsystem og snitnummer vises ikke lzengere i den flydende visning.

e Billedveerdiiden flydende visning vises ikke, hvis der ikke er nogen registrering mellem de
primeere og sekundzere billedseet.
(409518)

4.4 PLANLAEGNING AF BRACHYTERAPI

Uoverensstemmelse mellem planlagte antal fraktioner og ordination mellem
RayStation og SagiNova

Der eren uoverensstemmelse i fortolkningen af DICOM RT Plan-attributterne Planned number of
fractions (300A, 0078] og Target prescription dose (300A,0026) i RayStation sammenlignet med
brachyterapi-afterloadsystemet SagiNova. Det geelder specifikt for SagiNova versioner 2.1.4.0 eller
tidligere versioner. Hvis klinikken anvender en nyere version end 2.1.4.0, skal brugeren kontakte
kundesupport for at kontrollere, om problemet er vedvarende.

Ved eksport af planer fra RayStation:

* Denonskede ordinationsdosis eksporteres som ordinationsdosis pr. fraktion ganget med
antallet af fraktioner for feltseettet.

* Detplanlagte antal fraktioner eksporteres som antallet af fraktioner for feltsaettet.

Ved import af planeri SagiNova til behandling:
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e  Ordinationen fortolkes som ordinationsdosis pr. fraktion.

e Antallet af fraktioner fortolkes som det samlede antal fraktioner, herunder fraktioner for
eventuelle tidligere leverede planer.

Mulige konsekvenser er:

* Vedbehandlingslevering er det, der vises som ordination pr. fraktion pa SagiNova-konsollen,
rent faktisk den samlede ordinationsdosis for alle fraktioner.

*  Determuligvis ikke muligt atlevere mere end én plan for hver patient.

Radfer dig med SagiNova-applikationsspecialister for at fa passende lasninger.
(285641)

4.5 PLANDESIGN 0G 3D-CRT-FELTDESIGN

Center beam for et felt og kollimatorrotation bevarer eventuelt ikke de enskede

feltabninger for visse MLC'er
Centerbeam for et felt og kollimatorrotation i kombination med "Keep edited opening” kan udvide
aperturen. Gennemga aperturer efter brug, og anvend kollimatorrotation med "Auto conform”, hvis
deter muligt.

(144701)

4.6 PLANOPTIMERING

Der foretages ingen gennemferlighedskontrol af maksimal bladhastighed for
DMLC-felter efter dosisskalering

DMLC-planer, der er resultatet af en optimering, er gennemferlige med hensyn til alle
maskinbegraensninger. Manuel reskalering af dosis (MU) efter optimering kan dog resultere i
overskridelse af den maksimale bladhastighed — alt efter hvilken dosishastighed, der anvendes
under behandlingslevering.

(138830)

4.7 PROTONPLANLAEGNING

Beam-navne kan blive forkortet af 0IS-systemet

Ved konvertering af en PBS arc-plan til en almindelig multi-beam PBS-plan, vil hvert felt have sin

egen gantry-vinkel tilfojet til navnet. Nogle 0IS-systemer forkorter beam-navne til 5 tegn. Det

anbefales, at brugeren gennemgér og justerer beam-navne i den konverterede plan (f.eks. via

scripting), s& de erioverensstemmelse med forventningerne i 0IS-systemet, far en plan eksporteres.
(770331)
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4.8 PLANEVALUERING

Materialevisning i Approval-vinduet
Dereringen faner at veelge for at fa vist materialevisningen i vinduet Approval. Materialevisningen
kanistedet veelges ved at klikke pa navnet pa billedsaetteti en visning og derefter veelge materiale
i rullemenuen, der vises.

(409734)

4.9 CYBERKNIFE-PLANLAEGNING

Verificering af leverbarheden af CyberKnife-planer

CyberKnife-planer, der er opretteti RayStation, kan, i ca. 1 % af tilfeldene, fejle validering af
leverbarheden.Sadanne planervil ikke veere leverbare. De berarte feltvinkleridentificeres ved hjeelp
af de leveringskontroller, der keres ved plangodkendelse og planeksport.

Hvis du vil kontrollere, om en plan er berert af dette problem for godkendelsen, kan scriptmetoden
beam set . CheckCyber Kni f eDel i ver abi | i t y() keres. De berorte segmenter kan fjernes
manuelt, for der keres en fortsat optimering for de seneste justeringer.

(344672)

4.10 BEHANDLINGSLEVERING

Blandede feltszet i tidsplan for planfraktion
For planer med flere feltseet, hvor tidsplanen for planfraktioner er blevet redigeret manuelt for et
efterfolgende feltseet, vil en eendring i antallet af fraktioner for et foregdende feltseet resultere i en
defekt fraktionsplan, hvor feltszet ikke leengere planleegges i sekvens. Dette kan fore til problemer
med dosissporing og adaptiv genplanlzegning. Forat forhindre dette skal tidsplanen for planfraktionen
altid nulstilles, for antallet af fraktioner for feltsaeti en plan med flere feltseet zendres, efter
fraktioneringsmeonsteret er blevet redigeret manuelt.

(331775)

4.11 AUTOMATISK PLANLAGNING

Forkert Beam on interval kan sattes tilbage uden notifikation

Nar vaerdien for Beam on interval i fanen Beam Optimization Settings i dialogboksen Plan Explorer
EditExploration Plan redigeres, vil veerdien skifte tilbage til den tidligere veaerdi uden varsel, hvis den
indtastede veerdi er uden for det tilladte. Dette kan nemt overses, hvis dialogboksen f.eks. lukkes
direkte efter at have indtastet en forkert veaerdi. Beam on interval-veerdien geelder kun
VMAT-behandlingsmaskiner, der er kommissioneret for burst-tilstand (mArc).

(144086)
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4.12 BIOLOGISK EVALUERING OG OPTIMERING

Biologisk evaluering af fraktioneringplan kan fore til nedbrud, ndr der oprettes en
ny, tilpasset plan
Hvis fraktioneringplanen redigeres fra Biological Evaluation-modulet, bryder systemet sammen,
nar der oprettes en adaptet plan. For at foretage biologisk evaluering skal planen kopieres, og
aendringerne i fraktioneringssplanen skal foretages i kopien.

(138535)

Funktionen fortryd/annuller fortryd ugyldigger responskurveri modulet Biological
Evaluation
I modulet Biological Evaluation fjernes responskurverne ved fortryd/annuller fortryd. Genberegn
funktionsveerdierne for at gendanne responskurverne.

(138536)

Biologiske funktionsveerdier geres ikke ugyldige ved a&ndring af fraktioneringen

for planer med mere end et beamset

/ndring af fraktioneringen for et beamset ud over det forste, gor ikke Biological Progress-grafen

eller evalueringsfunktionsveerdierne i Biological Evaluation-modulet ugyldige. Genberegn altid

funktionsveerdier manuelt efter at have flyttet fraktioner i planer med mere end et beamset.
(48314)

Begraensning ved evaluering af biologiske kliniske mdl med tidsafhaengige effekter
i Dose tracking-modulet
Dose tracking-moduletunderstotter evaluering af biologiske kliniske mal med tidsafhaengige effekter
(reparation og repopulation). Input til denne evaluering er tidspunktet for behandling af fraktioner
i dose tracking-forlebet. Fraktionernes behandlingstidspunktvises dog ikke i Dose tracking-modulet,
hvilket gor det vanskeligt for brugeren at vide, hvad der preecis er grundlaget for evalueringen. Ved
initialisering af dose tracking fra en dosisplan, kopieres behandlingstidspunktet fra planen til dose
tracking-behandlingsforlebet. Ved manuel tilfojelse eller sletning af fraktioner kan
behandlingstidspunktet dog veere forskelligt fra den tilsigtede fraktionering. Behandlingstidspunktet
fordose tracking-fraktionen er aktuelt kun tilgeengelig via scripting. Brugeren skal veere opmaerksom
pa denne begraensning ved evaluering af biologiske kliniske mal med tidsafhaengige effekteriDose
tracking-modulet.

(722865)

Biologiske kliniske mdl og optimeringsfunktioner er nogle gange ikke tilfojet fra
skabeloner og protokoller

Biologiske kliniske mal og optimeringsfunktioner i skabeloner og protokoller vil ikke blive tilfgjet,
hvis der ikke findes en tilsvarende biologisk funktion i funktionshiblioteket i RayBiology. Dette vil
ske, hvis de biologiske funktioner er blevet opdateret, efter at skabelonerne og protokollerne er
blevet oprettet, eller hvis funktionen er knyttet til en ROl med et andet veev ved indleesning af
skabelonen. Dervises ingen advarsel ved indlaesning af skabelonen eller tilfojelse af protokollen.
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Deter brugerens ansvar at sikre, at alle forventede funktioner er blevet tilfojet efter at have indlaest
en skabelon eller kert en protokol.
(r25140)

4.13 RAYPHYSICS

Opdaterede anbefalinger vedrarende brug af detektorhojde
Mellem RayStation 11A og RayStation 11B er anbefalinger vedrerende brugen af detektorhejde og
dybdeforskydning for dybdedosiskurver blevet opdateret. Hvis de tidligere anbefalinger blev fulgt,
kunne modellering af build-up-omradet for fotonbeammaodeller fore til overestimering af
overfladedosis i beregnet 3D-dosis. Ved opgradering til en RayStation-version, der er hojere end
11A, anbefales detat gennemga dette og om nedvendigt opdatere fotonbeammodellermed hensyn
til de nye anbefalinger. Se afsnittet Detektorhejde og dybdeforskydning i RSL-D-RS-2023B-REF,
RayStation 202 3B Reference Manual, afsnit Dybdeforskydning og detektorhejde i
RSL-D-RS-2023B-RPHY, RayStation 2023B RayPhysics Manual og RSL-D-RS-2023B-BCDS,
RayStation 20238 Beam Commissioning Data Specification for oplysninger om de nye anbefalinger.
(410561)

4.14 SCRIPTING

Begraensninger vedrorende scriptede referencefunktioner

Det er ikke muligt at godkende et feltszet, der indeholder en scriptet referencedosisfunktion, som
refererertil en uldst dosis. Dette vil fore til et sammenbrud. Ligeledes vil godkendelse af et feltsaet,
derinkluderer en scriptet referencedosisfunktion, der refererer til en 1ast dosis, og efterfelgende
oplasning af referencedosen fore til et sammenbrud.

Hvis en scriptet referencedosisfunktion refererer til en uldst dosis, vil der ikke veere nogen
notifikationer, hvis den refererede dosis aendres eller fiernes. Endelig er der ingen garanti for, nar
deropgraderes tilnye versioneraf RayStation, at opgraderinger af optimeringsproblemer, herunder
scriptede referencedosisfunktioner vil bevare dosisreferencerne.

(285544)
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A EFFEKTIV DOSIS FOR
PROTONER

A1 BAGGRUND

Begyndende med RayStation 8B er den effektive dosis af protonbehandlinger behandlet eksplicit,
enten ved atinkludere en konstant faktor i maskinmodellens absolutte dosimetri eller ved at
kombinere en maskinmodel baseret pa fysisk dosis i den absolutte dosimetri med en RBE-model
med konstant faktor. Narder opgraderes fra en RayStation-version til RayStation 8B eller RayStation
8B eller senere, antages det, at alle eksisterende maskinmodelleri databasen er blevet modelleret
med en konstant faktor pa 1.1 i den absolutte dosimetri for at tage hensyn til protoners relative
biologiske virkninger. Kontakt RaySearch-support, hvis dette ikke er gyldigt for en maskine i
databasen.

A.2  BESKRIVELSE

e RBE-faktoren kan enten inkluderes i maskinmodellen (som standardarbejdsgangen var i
tidligere versioner af RayStation forud for 88) eller indstilles i en RBE-model.

Hvis RBE-faktoren erinkludereti maskinmodellen, antages den atvaere 1.1. Derrefereres
til disse maskiner som "RBE".

En klinisk RBE-model med faktor 1.1 erinkluderet i hver proton-RayStation-pakke. Denne
skal kombineres med maskinmodeller baseret pa fysisk dosis. Der refereres til disse
maskiner som "PHY".

Forandre konstante faktorer end 1.1 skal brugeren specificere og kommissionere en ny

RBE-modeli RayBiology. Denne mulighed kan kun anvendes med PHY-maskiner.

*  Alle eksisterende protonmaskiner i systemet vil blive konverteret til dosistype RBE, hvor
det antages, at der er anvendt en konstant faktor pa 1.1 til at skalere absolutte
dosimetrimalinger. Pa tilsvarende vis vil dosis i alle eksisterende planer blive konverteret
til RBE-dosis.

e Visningaf RBE/PHY for PHY-maskine i RayStation-modulerne Plan design, Plan optimization og
Plan evaluation.

Det er muligt at skifte mellem fysisk dosis og RBE-dosis i disse tre moduler.

Det er muligt at fa vist RBE-faktoren i Difference-visningen i Plan evaluation.
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*  ForRBE-maskiner er RBE-dosis det eneste eksisterende dosisobjekt. For PHY-maskiner er
RBE-dosis den primeere dosis i alle moduler med folgende undtagelser:

Visning af Beam Dose Specification Points (BDSP) vil veere i fysisk dosis.

Alle doser i QA preparation-modulet vil veere i fysisk dosis.

*  DICOM-import:

Import af RayStation RtlonPlan og RtDose for protonmodaliteten og med dosistype
PHYSICAL fra tidligere versioner af RayStation end RayStation 8B vil blive behandlet som
RBE-dosis, hvis maskinens navn i RtlonPlan henviser til en eksisterende maskine med
RBE inkludereti modellen.

RtDose for dosistype PHYSICAL fra andre systemer eller fra RayStation-versioner for 8B
med en maskine, der ikke har RBE inkludereti beammodellen, vil blive importeret som i
tidligere versioner og vil ikke blive vist som RBE-dosis i RayStation. Det samme geelder,
hvis den refererede maskine ikke eksistereridatabasen. Det er brugerens ansvar atvide,
om dosis skal behandles som fysisk eller RBE-/fotonaekvivalent. Hvis en sddan dosis
anvendes som baggrundsdosis i en efterfolgende planlzegning, vil den imidlertid blive
behandlet som en effektiv dosis.

Note: Planer for maskiner fra Mitsubishi Electric Co felger andre regler, og adfeerden
erikke blevet eendret fra versioner for RayStation 8B.
e DICOM-eksport:

Behandlingsplaner og QA-planer for protonmaskiner med dosistype RBE (sendret adfaerd
sammenlignet med RayStation-versioner forud for 8B, hvor alle protondoser blev
eksporteret som PHYSICAL):

+  Kun EFFECTIVE RT Dose-elementer eksporteres.

+  BDSPiRTPlan-elementer vil blive eksporteret som EFFECTIVE.

Behandlingsplaner for maskiner med dosistype PHY:
+  Bade EFFECTIVE- og PHYSICAL RT Dose-elementer vil blive eksporteret.
+  BDSPiRTPlan-elementer vil blive eksporteret som PHYSICAL.

QA-planer for maskiner med dosistype PHY:
+  Kun PHYSICAL RT Dose-elementer eksporteres.

+ BDSPIiRTPlan-elementer vil blive eksporteret som PHYSICAL.

Note: Planer for maskiner fra Mitsubishi Electric Co felger andre regler, og adfeerden
er ikke blevet endret fra versioner for RayStation 8B.
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