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(54) Bezeichnung: Vorrichtung zum Bestrahlen von Tumorgewebe eines Patienten mit einem Teilchenstrahl

(57) Zusammenfassung: Es wird eine Vorrichtung zum Be-
strahlen von Tumorgewebe (3) eines Patienten mit einem
Teilchenstrahl, mit

- einem Beschleuniger (7) zur Erzeugung eines Behand-
lungsstrahls,

- einer auf den Teilchenstrahl (5) einwirkenden Rastersca-
neinrichtung (9) zum scheibenweisen Abtasten des Tumor-
gewebes (3),

- einem Modulator (17) zum Modulieren der Energie des
Teilchenstrahls (5),

- einer Erfassungseinrichtung (37) zum zeitlich aufgeldsten
Erfassen der Position des Tumorgewebes (3) und mit

- einer ersten Speichereinrichtung zum Ablegen von Daten
beziglich des Tumorgewebes (3), die vor einem Bestrah-
lungsvorgang ermittelt wurden, und zur Abgabe von diesen
Daten an die Rasterscanvorrichtung (9) und an den Modu-
lator (17),

vorgeschlagen. Die Vorrichtung ist gekennzeichnet durch
- ein Modul, das die Daten des Bestrahlungsverlaufs und
die Daten der Erfassungseinrichtung erfasst, die wahrend
eines Bestrahlungsvorgangs gewonnen werden.
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Beschreibung

[0001] Die Erfindung betrifft eine Vorrichtung zum
Bestrahlen von Tumorgewebe eines Patienten mit ei-
nem Teilchenstrahl gemaR Oberbegriff des An-
spruchs 1. Die Erfindung betrifft auBerdem ein Ver-
fahren zum Kompensieren von Bewegungen von Tu-
morgewebe eines Patienten wahrend einer Bestrah-
lung gemaf Anspruch 9.

[0002] Vorrichtungen der hier angesprochenen Art
sind bekannt. Sie dienen dazu, bei der Bestrahlung
von Tumorgewebe eines Patienten Bewegungen des
bestrahlten Zielgebiets auszugleichen. Eine Bewe-
gung des zu bestrahlenden Tumorgewebes tritt ins-
besondere bei Atmungsbewegungen des Patienten
auf. Um den Einfluss von Atembewegungen auf die
Dosisdeposition im Tumor zu minimieren, wird meist
eine VergréRRerung des Zielvolumens vorgenommen,
was zu Belastungen des Patienten flhren kann, weil
auch gesundes Gewebe bestrahlt wird. Dies erhoht
die Wahrscheinlichkeit von Nebenwirkungen. Es
existieren bereits Vorschlage zur Reduktion der Do-
sisbelastung von gesundem Gewebe. Beispielsweise
wird vorgeschlagen, die Bewegungsamplitude des zu
Bestrahlenden Tumorgewebes durch Kompression
der Bauchdecke zu verringern, wodurch die Mobilitat
des Zwerchfells des Patienten eingeschrankt wird.
Auch ist es mdglich, die naturliche Atmung durch eine
hochfrequente kinstliche Atmung (Jet-Ventilation) zu
ersetzen. Schlief3lich kann auch eine hyperoxische
Beatmung ins Auge gefasst werden, bei der die At-
mung eine Zeit lang stillgelegt werden kann.

[0003] Eine weitere Moglichkeit ist die unterbroche-
ne Bestrahlung (Gating), bei der der Patient normal
atmet und der Tumor nur wahrend eines bestimmten
Zeitfensters bestrahlt wird. Dies fiihrt dazu, dass die
Bestrahlungsdauer nachhaltig erhéht wird.

[0004] Denkbar ist es auch, die Bestrahlungsdosis
nicht auf einmal zu applizieren, sondern wahrend ei-
ner Anzahl von Zyklen. Diese mehrfache Bestrahlung
(rescanning) fuhrt ebenfalls dazu, dass die Bestrah-
lungsdauer erhéht wird.

[0005] Bekannt ist schlief3lich auch eine Vorrich-
tung, die zur Bestrahlung eines Tumorgewebes her-
angezogen wird und bei der eine Steuereinrichtung
vorgesehen ist, mit deren Hilfe eine Lageverande-
rung des Tumorgewebes wahrend der Bestrahlung
ausgeglichen werden kann (DE 10 31 071 A1).

[0006] Es hat sich herausgestellt, dass bei einer
Nachfuhrung des Teilchenstrahls bei einer Bewe-
gung des zu bestrahlenden Tumorgewebes Interfe-
renzen auftreten, die das Bestrahlungsergebnis be-
eintrachtigen. Mit Interferenzen ist hier der Effekt ge-
meint, der durch eine Bewegung eines bestrahlten
Tumorgewebes bei gleichzeitiger Bewegung des Teil-
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chenstrahls eintritt: Es ergeben sich in dem zu be-
strahlenden Gewebe Bereiche, die im Folgenden
auch als Rasterpunkte bezeichnet werden, die wah-
rend eines Bestrahlungszykluses bereits mit einer
Vordosierung beaufschlagt werden, die es in einem
spateren Bestrahlungszyklus zu berticksichtigen gilt.

[0007] Aufgabe der Erfindung ist es daher, eine Vor-
richtung zu schaffen, die diese Nachteile nicht auf-
weist.

[0008] ZurLdsung dieser Aufgabe wird eine Vorrich-
tung vorgeschlagen, die die in Anspruch 1 genannten
Merkmale aufweist. Die Vorrichtung umfasst die Ubli-
chen Elemente, ndmlich einen Beschleuniger zur Er-
zeugung eines als Behandlungsstrahl bezeichneten
Teilchenstrahls, einer Rasterscaneinrichtung, die den
Teilchenstrahl in zwei aufeinander senkrecht stehen-
den Richtungen ablenkt und scheibenweises Abtas-
ten des Tumorgewebes ermdglicht. Die Vorrichtung
weist auBerdem einen Modulator auf, der die Energie
des Teilchenstrahls verandert, sodass ein Bereich
maximaler  Dosisbelegung, das sogenannte
Bragg-Maximum eines Teilchenstrahls, in unter-
schiedlichen Tiefen des Tumorgewebes auftritt. Eine
Erfassungseinrichtung der Vorrichtung dient dazu,
die Position des Tumorgewebes und dessen Verlage-
rungen zu erfassen. Sie ermdglicht also ein zeitlich
aufgeldstes Erfassen der Position des Tumorgewe-
bes. Die mittels der Erfassungseinrichtung gewon-
nen Daten werden einer ersten Speichereinrichtung
zugefihrt. Die Bewegung des Tumors, beispielswei-
se Atembewegungen eines Patienten, wird vor einem
Bestrahlungsvorgang aufgenommen und in dem
Speicher abgelegt. Damit ist es mdglich, den Teil-
chenstrahl wahrend eines Bestrahlungsvorgangs so
abzulenken, dass er der Bewegung des Tumorgewe-
bes im Wesentlichen folgt.

[0009] Die erfindungsgemale Vorrichtung zeichnet
sich dadurch aus, dass ein Modul vorgesehen ist, das
einerseits die Daten des Bestrahlungsverlaufs auf-
zeichnet. Es werden also die durch die Rasterscanei-
nrichtung vorgegebenen Positionen des Teilchen-
strahls Uber der Zeit erfasst, auRerdem die mittels
des Modulators fir die Bestrahlung bereitgestellte
Energie des Teilchenstahls. Damit kann bestimmt
werden, in welcher Tiefe das Bragg-Maximum eines
Teilchenstrahls liegt.

[0010] Andererseits erfasst das Modul Daten einer
wahrend der Bestrahlung eines Patienten eingesetz-
ten Erfassungseinrichtung, die Uber der Zeit die Posi-
tion des zu bestrahlenden Tumorgewebes erfasst.
Dabei ist es mdglich, die Position mittels einer Kame-
ra indirekt zu ermitteln, beispielsweise durch auf die
Haut des zu bestrahlenden Patienten aufgebrachte
Farbmarkierungen oder Lichtquellen, insbesondere
Leuchtdioden deren Bewegung wahrend eines Be-
strahlungsvorgangs erfasst wird.
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[0011] Die Vorrichtung zeichnet sich also dadurch
aus, dass bei einem Bestrahlungsvorgang exakte In-
formationen Uber den Bestrahlungsverlauf und tber
die Bewegung des zu bestrahlenden Tumorgewebes
vorliegen. Der Zusammenhang zwischen Bestrah-
lungsverlauf und Bewegung des Tumorgewebes wird
durch eine Korrelationseinheit innerhalb des Moduls
erfasst. Die Daten der Korrelationseinheit geben Auf-
schluss dariber, welche Dosierung welchem Tumor-
bereich beziehungsweise Rasterpunkt zuzuordnen
ist.

[0012] Weitere Ausgestaltungen ergeben sich aus
den Unteransprichen.

[0013] Zur Lésung dieser Aufgabe wird auch ein
Verfahren zum Kompensieren von Bewegungen von
Tumorgewebe eines Patienten wahrend einer Be-
strahlung mit einem Teilchenstrahl mit den Merkma-
len des Anspruchs 9 geldst. Bei dem Verfahren wird
das Tumorgewebe unter Berlicksichtigung von Daten
bestrahlt, die in einem Speicher abgelegt sind. Diese
sind wahrend eines dem eigentlichen Bestrahlungs-
vorgang vorgeschalteten Erfassungsvorgangs mit-
tels einer Erfassungseinrichtung gewonnen worden,
die der zeitlich aufgelésten Erfassung der Position ei-
nes Tumorgewebes, also der Erfassung einer Bewe-
gung des Tumorgewebes, dient.

[0014] Wahrend eines Bestrahlungsvorgangs wer-
den die Daten des Bestrahlungsverlaufs in einem
Modul erfasst. Es wird also die scheibenweise Abtas-
tung des Tumorgewebes mittels der Rasterscanein-
richtung und die Modulation der Energie des Teil-
chenstrahls erfasst.

[0015] Wahrend der Bestrahlung wird auf3erdem die
aktuelle Position des Tumorgewebes Uber der Zeit
von dem Modul erfasst. Schlie3lich wird durch eine
Korrelation der Daten des Bestrahlungsverlaufs und
der des Bewegungsverlaufs die Zuordnung der aktu-
ellen Tumorposition zu einem aktuellen Strahlungs-
verlauf méglich. Man kann also die im Tumor depo-
nierte Dosierung ermitteln.

[0016] Weitere Ausfiihrungsformen des Verfahrens
ergeben sich aus den Unteranspriichen.

[0017] Im Zusammenhang mit dem Betrieb der Vor-
richtung nach Anspruch 1 und mit der Durchflihrung
des Verfahrens nach Anspruch 9 werden zur Lésung
der genannte Aufgabe ein Verfahren zur Dosisbe-
rechnung mit den Merkmalen des Anspruchs 12
und/oder ein Verfahren zur Bestrahlungsplanung mit
den Merkmalen des Anspruchs 15 eingesetzt.

[0018] Die Erfindung wird im Folgenden anhand der
Zeichnung naher erlautert. Es zeigen:

[0019] FEia.1 eine Prinzipskizze einer Vorrichtung
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zum Bestrahlen von Tumorgewebe eines Patienten
und

[0020] Fig. 2 eine Prinzipskizze eines Teils eines
Tumors zur Erlduterung des Einflusses einer Bewe-
gung auf einen Bestrahlungsvorgang.

[0021] Fig. 1 zeigt eine Prinzipskizze einer Vorrich-
tung 1 zum Bestrahlen von Tumorgewebe 3 mittels
eines Teilchenstrahls 5, der von einem hier nur ange-
deuteten Beschleuniger 7 zur Verfugung gestellt
wird. Der Teilchenstrahl 5 wird mittels einer Raster-
scaneinrichtung 9 sowohl in horizontaler Richtung als
auch in vertikaler Richtung abgelenkt, um das Tumor-
gewebe 3 scheibenweise abzutasten. Dazu ist die
Rasterscaneinrichtung 9 hier beispielhaft mit einem
ersten Magnetpaar 11 und einem zweiten Magnet-
paar 13 versehen. Als Teilchen werden vorzugsweise
'2C-Teilchen verwendet.

[0022] Der die Rasterscanneinrichtung 9 verlassen-
de Strahl verlauft durch einen Teilchenzahler 15, der
beispielsweise als lonisationskammer ausgebildet
sein kann, tritt dann durch einen strahlabwarts ange-
ordneten Modulator 17 und gelangt dann zu dem zu
bestrahlenden Tumorgewebe 3. Dieses kann sich,
wie durch Pfeile 19 angedeutet, bewegen.

[0023] Der Modulator 17 kann mindestens zwei ein-
ander gegenuberliegende, keilformig ausgebildete
Modulatorplatten 21, 23 aufweisen, die mittels eines
geeigneten Antriebs aufeinander zu- und voneinan-
der wegbewegt werden kénnen, sodass der Teilchen-
strahl 5 durch ein mehr oder weniger dickes Modula-
tormaterial hindurchtritt, bevor er auf das Tumorge-
webe 3 trifft. Vorzugsweise weist der Modulator 17
eine Anzahl von mehreren nebeneinander liegenden
Platten 21, 21", 21" usw. sowie nebeneinanderliegen-
de Modulatorplatten 23, 23", 23" usw. auf, wobei je-
weils die nebeneinanderliegenden Platten 21, 21'
usw. einen ersten Antrieb 25 und die nebeneinander-
liegenden Platten 23, 23" usw. einem zweiten Antrieb
27 zugeordnet sind, die Teil einer Antriebseinrichtung
29 sind. Modulatoren dieser Art sind bekannt, sodass
hier nicht naher auf diese eingegangen wird.

[0024] Mittels der Modulators 17 wird die Energie
des Teilchenstrahls 5 moduliert, damit wird die in
Richtung des Teilchenstrahls gemessene Position
des Bragg-Maximums variiert.

[0025] Mit Hilfe der Rasterscaneinrichtung 9 wird
also das Tumorgewebe 3 scheibenweise abgetastet
beziehungsweise mit Teilchen des Teilchenstrahls
beaufschlagt. Der Modulator 17 dient dazu, die in
Richtung des Teilchenstrahls 5 gemessene Position
einer Abtastscheibe zu definieren.

[0026] In Fig. 1 sind innerhalb des Tumorgewebes
3 eine Anzahl von Scheiben 3a, 3b usw. angedeutet.
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[0027] Die in einem Bereich des Tumors deponier-
ten Dosis des Teilchenstrahls 5 hangt von der Anzahl
der im Teilchenstrahl 5 vorhandenen Teilchen ab.
Wahrend eines Bestrahlungsvorgangs wird mittels
des Teilchenzahlers 15 die auf das Tumorgewebe 3
einwirkende Teilchenzahl ermittelt. Bei Erreichen der
gewunschten Teilchenzahl wird (ber eine Leitung 31
ein Signal an eine Steuereinrichtung 33 abgegeben,
die Uber eine Leitung 35 mit der Rasterscanneinrich-
tung 9 verbunden ist. Wenn mittels des Teilchenzah-
lers 15 die gewlinschte Teilchenzahl erfasst wird, er-
folgt eine Aktivierung der Rasterscanneinrichtung 9
Uber die Leitung 35 dergestalt, dass der nachste Ras-
terpunkt innerhalb des Tumorgewebes 3 angesteuert
wird.

[0028] Die Vorrichtung 1 umfasst weiterhin eine Er-
fassungseinrichtung 37, aulRerdem ein Modul 39, das
Uber eine Leitung 41 mit der Erfassungseinrichtung
37, Uber eine Leitung 43 mit dem Modulator 17 und
Uber eine Leitung 45 mit der Rasterscanneinrichtung
9 verbunden ist. Schlief3lich ist das Modul 39 Uber
eine Leitung 47 mit dem Teilchenzahler 15 verbun-
den.

[0029] Besonders bevorzugt wird eine Vorrichtung
1, die zur Erfassung des Bewegungsablaufs eines
Tumorgewebes, beispielsweise wahrend der Atmung
des Patienten, eine Erfassungsvorrichtung aufweist,
die als 4D-CT oder als 4D-MR-Einrichtung ausgebil-
det ist.

[0030] Fig.2 zeigt eine Prinzipskizze eines Teils
des Tumorgewebes 3 und zwar links geman Ziffer 2a
in einer ersten Position und rechts geman Ziffer 2b in
einer zweiten verkippten Position.

[0031] Durch Quadrate wird angedeutet, dass das
Tumorgewebe 3 rasterférmig bestrahlt wird, wobei in
Fig. 2a Ebenen E1, E2 und E3 usw. dargestellt sind.
Innerhalb einer Ebene vorhandene Quadrate sollen
einzelne Rasterpunkte angedeutet werden. Der Aus-
schnitt des Tumorgewebes in Eig. 2a zeigt die Ras-
terpunkte R1 bis R5.

[0032] Aus Fig. 2a ist ersichtlich, dass mittels des
Teilchenstrahls 5 ein Rasterpunkt Rx in der Ebene Ex
mit einer Dosis beaufschlagt wird. Links von dem
Rasterpunkt Rx liegende Rasterpunke R(x-1), R(x-2)
usw. bis R3 werden dabei bereits mit einer Teil-Dosis
beaufschlagt. An einem Rasterpunkt tragen also
nicht nur die jeweils dort gelegenen Bragg-Maxima
zur Dosisdeposition bei, sondern auch Strahlen, de-
ren Bragg-Maxima tiefer im Gewebe liegen.

[0033] Fig. 2b zeigt das Teilelement des Tumorge-
webes 3 in einer gegeniber Fig. 2a gegen den Uhr-
zeigersinn verdrehten Position. Gleiche Bezugszif-
fern dienen dazu, gleiche Teile zu kennzeichnen, die
bereits in Eig. 2a erldutert wurden. Es wird also deut-
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lich, dass der hier dargestellte Teil des Tumorgewe-
bes 3 in Ebenen E1, E2, E3 usw. angeordnete Ras-
terpunkte aufweist, wobei in der Ebene E1 die Ras-
terpunkte R1 bis R5 liegen.

[0034] Ein Teilchenstrahl 5 trifft hier wiederum auf
den Rasterpunkt Rx. Da das Tumorgewebe 3 ver-
kippt ist, durchlauft der Teilchenstrahl 5, anders als in
Fig. 2a, nicht einer Reihe nebeneinanderliegender
Rasterpunkte sondern trifft auf Rasterpunkte, die in
unterschiedlichen Reihen liegen. Dabei werden in
der obersten Reihe des Ausschnittes der Tumorge-
webes 3 vier nebeneinanderliegende Rasterpunkte
getroffen, nadmlich der Rasterpunkt R1 und drei
rechts danebenliegende Rasterpunkte. In der zwei-
ten Reihe werden in einem Abstand zum Rasterpunkt
R2 liegende Rasterpunkte getroffen und schlie3lich
Rasterpunkte, die in der gleichen Reihe liegen wie
der in der Ebene E1 liegender Rasterpunkt E3.

[0035] Die Rasterpunkte Rx, R(x-1) und R(x-2) lie-
gen dem Bragg-Maximum am nachsten, auflerdem
die Rasterpunkte oberhalb der Rasterpunkte R(x-1)
und R(x-2).

[0036] Der Rasterpunkt Ry wird mit einer etwas ge-
ringeren Dosis beaufschlagt. Die links davon liegen-
den Rasterpunkte werden wiederum mit einer gerin-
geren Dosis bestrahlt.

[0037] Aus den Fig. 2a und Fig. 2b ist ersichtlich,
dass bei der Bestrahlung des Rasterpunkts Rx mit-
tels eines Teilchenstrahls, wobei das Bragg-Maxi-
mum des Teilchenstrahls in Rx liegt, unterschiedlich
angeordnete Rasterpunkte bereits mit einer Dosie-
rung beaufschlagt werden.

[0038] Im Folgenden wird auf die Funktion der in
Fig. 1 dargestellten Vorrichtung zum Bestrahlen von
Tumorgewebe eines Patienten und auch das Verfah-
ren zum Kompensieren von Bewegungen von Tu-
morgewebe eines Patienten wahrend einer Bestrah-
lung mit einem Teilchenstrahl mittels einer Vorrich-
tung gemaR Eig. 1 ndher eingegangen.

[0039] Das Tumorgewebe 3 eines Patienten wird
mittels einer Erfassungseinrichtung, beispielsweise
der Erfassungseinrichtung 37, wahrend einer Bewe-
gung, beispielsweise beim Atmen eines Patienten,
erfasst. Die Erfassung der verschiedenen Positionen
des Tumorgewebes 3 wahrend eines Bewegungsab-
laufs erfolgt dergestalt, dass die Bewegung in qua-
si-statische, vorzugsweise nicht Uiberlappende Bewe-
gungsphasen zerlegt wird. Es findet also eine zeitlich
aufgeldste Bewegungserfassung des Tumorgewe-
bes statt.

[0040] Diese Erfassung kann indirekt erfolgen, bei-
spielsweise mittels einer Videokamera, die Farb-
punkte auf der Haut eines Patienten oder dort ange-
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brachte Lichtquellen erfasst. Vorzugsweise erfolgt
die Bewegungserfassung allerdings mittels einer Er-
fassungseinrichtung, die als 4D-CT (4D-Computerto-
mograph) oder als 4D-MR-Einrichtung (4D-Mag-
netresonanz-Einrichtung) ausgelegt ist. Es ist also
moglich, die ortliche Position des Tumorgewebes
wahrend eines Bewegungsablaufes zu bestimmten
Zeitpunkten zu erfassen.

[0041] Diese Daten der verschiedenen Bewegungs-
phasen werden in einer in Fig. 1 nicht dargestellten
ersten Speichereinrichtung abgelegt.

[0042] Wahrend eines Bestrahlungsvorgangs wer-
den diese Daten aus der ersten Speichereinrichtung
angerufen und dazu verwendet, die Rasterscanein-
richtung 9 und den Modulator 17 so zu steuern, dass
der Teilchenstrahl 7 das Tumorgewebe 3 in den ver-
schiedenen Bewegungsphasen bestrahlt.

[0043] Diese Daten werden also dazu verwendet,
die Rasterscaneinrichtung 9 so zu steuern, dass eine
scheibenweise Abtastung des Tumorgewebes 3 er-
folgt.

[0044] Die Eindringtiefe des Teilchenstrahls 5 in das
Tumorgewebe, also die Ebene 3a, 3b usw. innerhalb
des Tumorgewebes 3, in der das Bragg-Maximum
des Teilchenstrahls liegt, wird durch Aktivierung des
Modulators 17 festgelegt, dessen Modulatorplatten
21, 21°, 21" und 23, 23", 23" usw. mittels der Antriebe
25 und 27 mehr oder weniger weit aufeinander zu be-
wegt werden.

[0045] Bei der Bestrahlung eines Rasterpunkts in-
nerhalb des Tumorgewebes 3 wird die Teilchenzahl
des Teilchenstrahls 5 mittels des beispielsweise als
lonisationskammer ausgebildeten Teilchenzahlers 15
ermittelt. Wenn die gewlinschte Teilchenzahl an ei-
nem Rasterpunkt erreicht ist, wird die Rasterscann-
einrichtung 9 so aktiviert, dass der nachste Raster-
punkt bestrahlt wird. Wahrend eines Bestrahlungs-
vorgangs wird die aktuelle Position des Patienten
bzw. des Tumorgewebes 3 mit Hilfe der Erfassungs-
einrichtung 37 zeitlich aufgel6st erfasst. Dabei kann
hier eine indirekte Erfassung beispielsweise Uber
eine Videokamera oder eine direkte Erfassung mit-
tels 4D-CT oder einer 4D-MR-Einrichtung erfolgen.

[0046] Das Modul 39 erfasst einerseits den laufen-
den Bestrahlungsvorgang, indem Uber der Zeit der
aktuelle Rasterpunkt innerhalb des Tumorgewebes 3
und die dort eingestrahlte Dosierung erfasst werden.
Auf diese Weise ist exakt bekannt, welcher der Ras-
terpunkte des Tumorgewebes 3 mit welcher Dosis zu
welchem Zeitpunkt bestrahlt wurde. Umgekehrt kann
damit auch die pro Rasterpunkt eingestrahlte Dosie-
rung, die durch den Bestrahlungsvorgang erreicht
wurde, festgestellt werden.
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[0047] Andererseits wird wahrend der Bestrahlung
die Bewegung des Tumorgewebes 3 ermittelt. Da-
durch ist bekannt, welcher tatsachliche Rasterpunkt
innerhalb des Korpers des Patienten mit welcher Do-
sierung in einem bestimmten Zeitpunkt beaufschlagt
wurde.

[0048] Die Daten beziiglich des Bestrahlungsvor-
gangs und die der wahrend des Bestrahlungsvor-
gangs erfolgenden Bewegung des Tumorgewebes 3
werden miteinander korreliert, um die genannte Aus-
sage Uber die Dosis an einem Rasterpunkt im Koérper
der Patienten festlegen zu kénnen.

[0049] Die durch die Korrelation gewonnenen Infor-
mationen koénnen in einer zweiten Speichereinrich-
tung, die hier nicht dargestellt ist, abgespeichert wer-
den. Bei entsprechender Auslegung der ersten Spei-
chereinrichtung kénnen diese Daten auch dort abge-
legt werden. Sie liefern ein Protokoll einer Bestrah-
lung, das durch einen Arzt ausgewertet werden kann.
Dieser wird dadurch in die Lage versetzt, den Be-
strahlungserfolg zu beurteilen. Beispielsweise kann
er feststellen, ob und welche Rasterpunkte eines Tu-
mors mit einer zu geringen Dosis bestrahlt wurden.

[0050] In der Regel werden zur Behandlung von Tu-
morgewebe mehrere Behandlungsabschnitte, die
auch als Fraktionen bezeichnet werden, vorgesehen.
Aufgrund der in dem Protokoll niedergelegten Daten
kann der Arzt die bei einer nachfolgenden Bestrah-
lung fur die Rasterpunkte des Tumorgewebes zu
wahlende Dosis neu bestimmen.

[0051] Besonders bevorzugt werden die durch die
Korrelation der Daten des Moduls gewonnenen Infor-
mationen dazu verwendet, in einen laufenden Be-
strahlungsvorgang einzugreifen: Es ist damit mog-
lich, eine Dosisanpassung fiir mittels einer Raster-
scaneinrichtung 9 auf ein Tumorgewebe 3 gerichtete
Teilchenstrahlen 5 bei einem bewegten Zielgebiet
durchzufiihren. Bei einem Bestrahlungsvorgang wer-
den die einzelnen Rasterpunkte des Tumorgewebes
mit einem Teilchenstrahl 5 beaufschlagt. Vor dem Be-
strahlen eines weiteren Rasterpunkts kann anhand
der in dem Modul 39 vorhandenen Daten bestimmt
werden, mit welcher Dosis der nachste Rasterpunkt
zu beaufschlagen ist. Dabei kann bericksichtigt wer-
den, ob dieser Rasterpunkt bei der Bestrahlung vor-
angegangener Rasterpunkte moglicherweise bereits
mit einer Teil-Dosis beaufschlagt wurde (siehe
Fig. 2). In diesem Fall wird dann die Strahlungsdosis
fur diesen vorbestrahlten Rasterpunkt angepasst, in
der Regel reduziert, gegebenenfalls auf Null redu-
ziert.

[0052] Bei einer derartigen Ausgestaltung der Vor-
richtung 1 werden also die in dem Modul 39 vorhan-
denen Daten bezuglich des Bestrahlungsvorgangs
und die Daten bezliglich der Bewegung des Patien-
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ten korreliert und die daraus gewonnenen Informatio-
nen unmittelbar zur Beeinflussung der Rasterscann-
einrichtung 9 und des Modulators 17 herangezogen.

[0053] Vorzugsweise werden vor einem Bestrah-
lungsvorgang mdogliche Bewegungsphasen des Tu-
morgewebes erfasst und abgespeichert. Vor der Ein-
leitung des Teilchenstrahls 5 in einen bestimmten
Rasterpunkt des Tumorgewebes kann dann anhand
eines Korrekturwertes, der aus einem Speicher ab-
gerufen wird, die Dosierung fir den nachsten Raster-
punkt bestimmt werden.

[0054] Durch die Verbindung des Moduls 39 mit der
Rasterscaneinrichtung 9 und dem Modulator 17 wird
hier ein Regelkreis gebildet, der das Verfahren zum
Bestrahlen von Tumorgewebe eines Patienten mit ei-
nem Teilchenstrahl wesentlich verbessert, weil Be-
wegungen des Tumorgewebes wahrend einer Be-
strahlung kompensiert werden.

[0055] Im Vorfeld der Bestrahlung von Tumorgewe-
be 3 eines Patienten mittels der hier beschriebenen
Vorrichtung 1 werden Verfahren zur Dosisberech-
nung und zur Bestrahlungsplanung durchgefiihrt.

[0056] Bei dem Verfahren zur Dosisberechnung fur
die gescannten Teilchenstrahlen werden bei einem
Patienten die verschiedenen Positionen des zu be-
strahlenden Tumorgewebes erfasst. Es wird also der
Bewegungsablauf des Tumorgewebes 3 ermittelt, um
spater bei einem Patienten einen Tumor bestrahlen
zu kénnen, der nicht statisch ist, sondern der sich
wahrend des Bestrahlungsvorgangs, beispielsweise
aufgrund der Atmung des Patienten, bewegt.

[0057] Die Bewegung des Tumorgewebes wird in
quasi-statische Bewegungsphasen aufgeteilt, die
sich vorzugsweise nicht berlappen. Die Bewegung
wird also nicht kontinuierlich, sondern beztglich ein-
zelner separater Bewegungsphasen abgespeichert.

[0058] Fur jede Bewegungsphase wird ein Teil-Be-
strahlungsplan erstellt, wobei die Dosis fur eine Be-
wegungsphase, wahrend derer das Tumorgewebe 3
mit einem Teilchenstrahl 5 abgescannt wird, aus dem
Teilbestrahlungsplan und der zugehdrigen Bewe-
gungsphase berechnet wird. Man erhalt damit fur
jede Bewegungsphase sowohl einen Teil-Bestrah-
lungsplan als auch eine Teil-Dosis.

[0059] Die anatomischen Strukturen in den ver-
schiedenen Bewegungsphasen Uberlappen sich
nicht. Damit kénnen die Einzeldosen pro Bewe-
gungsphase, also die Teil-Dosen nicht ohne weiteres
summiert werden. Es ist erforderlich, die den Bewe-
gungsphasen zugeordneten Teil-Dosen auf einen
Referenzzustand zu transformieren.

[0060] Erst nach dieser Transformation ist eine Auf-
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summierung der Teil-Dosen zu einer Gesamtdosis
moglich.

[0061] Um wahrend einer Bestrahlung die Position
des Bragg-Maximums definieren zu kdénnen, muss
dieses aus dem Referenzzustand mittels eines Kor-
rekturwerts berechnet werden. Dieser wird von einer
hier nicht dargestellten Rechenkomponente bereitge-
stellt.

[0062] Dabei ist ein erster Korrekturwert zu beriick-
sichtigen, der aus der Bewegung des Tumorgewebes
3 resultiert. In diesem Fall wird als Korrekturwert ein
Vektor oder ein Korrektur-Tripel verwendet. Aul3er-
dem muss bei der Bestimmung des Korrekturwerts
beriicksichtigt werden, dass einzelne Rasterpunkte
des Tumorgewebes 3 bei der Bestrahlung eines an-
deren Rasterpunkts bereits mit einer Teil-Dosis be-
legt werden. Dieser Dosisbeitrag ist je nach Ablauf
der Bestrahlung unterschiedlich. Als Korrekturwert
muss fur diesen Fall eine Vorbestrahlungsvariable
herangezogen werden.

[0063] Mittels des hier beschriebenen Verfahrens ist
es moglich, die dem Referenzzustand zuzuordnen-
den Parameter fir den Teilchenstrahl abzuspeichern.
Zusatzlich wird eine Wertetabelle in einem Speicher
abgelegt, die die Korrekturwerte einerseits bezlglich
der Bewegung und andererseits beztiglich der Vorbe-
strahlung enthalt.

[0064] Das der eigentlichen Bestrahlung ebenfalls
vorgeschaltete Verfahren zur Bestrahlungsplanung
fur gescannte Teilchenstrahlen fir eine Vorrichtung 1
zum Bestrahlen von Tumorgewebe 3 eines Patienten
mit einem Teilchenstrahl 5 umfasst die folgenden
Schritte: Wie bereits bei dem Verfahren zur Dosisbe-
rechnung werden verschiedene Positionen des Tu-
morgewebes eines Patienten wahrend eines Bewe-
gungsablaufs, also beispielsweise wahrend der At-
mung des Patienten, erfasst. Dabei wird die Bewe-
gung in quasi-statische, vorzugsweise nicht tberlap-
pende Bewegungsphasen aufgeteilt.

[0065] Anhand der auf diese Weise ermittelten Be-
wegungsphasen sowie des zeitlichen Verlaufs der
geplanten Bestrahlung werden einzelnen Bewe-
gungsphasen Rasterpunkte eines Teil-Bestrahlungs-
plans zugeordnet. Dann wird jeder Bewegungsphase
eine Teil-Dosis zugeordnet.

[0066] Auch hier ist, wie oben anhand des Verfah-
rens zur Dosisberechnung beschrieben, eine Trans-
formation der Teil-Dosen auf einen Referenzzustand
erforderlich, bevor die Teil-Dosen aufsummiert wer-
den kénnen.

[0067] In einem weiteren Schritt wird die anatomi-
sche Lage des aktuellen Rasterpunkts fur eine ge-
plante Bestrahlung aus der Kombination eines Ras-
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terpunkts im Referenzzustand mit einem Bewe-
gungszustand ermittelt, der dem aktuellen Raster-
punkt zugeordnet ist. Es wird also fur jede Kombina-
tion aus Rasterpunkt und Bewegungszustand die
anatomische Lage des aktuellen Rasterpunkts an-
hand der oben erwahnten Transformationen verfolgt.

[0068] Fur eine Abweichung des aktuellen Raster-
punkts gegenlber einem anhand des Referenzzu-
standes bestimmten Rasterpunkts wird fir den aktu-
ellen Rasterpunkt ein Korrekturwert berechnet. Die-
ser Korrekturwert wird als Vektor oder als Korrek-
tur-Tripel bezeichnet.

[0069] Diese Korrekturwerte fiir einen aktuellen
Rasterpunkt werden entsprechend dem aktuellen
Bewegungszustand in Form einer Tabelle in einem
Speicher abgelegt. Damit kdnnen die Korrekturwerte
bei einer Bestrahlung anhand des hier ermittelten Be-
strahlungsplans anhand der dann beobachteten Be-
wegung des Tumorgewebes angewendet werden.

[0070] Bei dem Verfahren zur Bestrahlungsplanung
kann, wie auch bei dem Verfahren zur Dosisberech-
nung, die anatomische Lage des aktuellen Raster-
punkts mittels eines 4D-CT's oder einer 4D-MR-Ein-
richtung bestimmt werden. Damit liegen die anatomi-
schen Daten als zeitaufgeloste Daten vor.

Patentanspriiche

1. Vorrichtung zum Bestrahlen von Tumorgewe-
be (3) eines Patienten mit einem Teilchenstrahl, mit
— einem Beschleuniger (7) zur Erzeugung eines Teil-
chenstrahls (5),

— einer auf den Teilchenstrahl (5) einwirkenden Ras-
terscaneinrichtung (9) zum scheibenweisen Abtasten
des Tumorgewebes (3),

— einem Modulator (17) zum Modulieren der Energie
des Teilchenstrahls (5),

— einer Erfassungseinrichtung (37) zum zeitlich auf-
geldsten Erfassen der Position des Tumorgewebes
(3) und mit

— einer ersten Speichereinrichtung zum Ablegen von
Daten bezlglich des Tumorgewebes (3), die vor ei-
nem Bestrahlungsvorgang ermittelt wurden, und zur
Abgabe von diesen Daten an die Rasterscanvorrich-
tung (9) und an dem Modulator (17),
gekennzeichnet durch,

— ein Modul (39), das die Daten des Bestrahlungsver-
laufs und die Daten der Erfassungseinrichtung (37)
wahrend eines Bestrahlungsvorgangs erfasst, und

— eine Korrelationseinheit, die die Daten des Bestrah-
lungsverlaufs und die der Erfassungseinrichtung (37)
in zeitliche Beziehung zueinander setzt.

2. Vorrichtung nach Anspruch 1, dadurch ge-
kennzeichnet, dass eine zweite Speichereinrichtung
vorgesehen ist, welche die von dem Modul (39) er-
fassten Daten speichert.
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3. Vorrichtung nach Anspruch 1 oder 2, gekenn-
zeichnet durch einen Teilchenzahler (15), der der
Rasterscaneinrichtung (9) zugeordnet ist.

4. Vorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspriche, dadurch gekennzeichnet, dass das Mo-
dul (39) mit der Rasterscaneinrichtung (9) und/oder
dem Modulator (17) zur Ausbildung eines Regelkrei-
ses verbunden ist.

5. Vorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspriche, dadurch gekennzeichnet, dass die erste
Speichereinrichtung Daten bezlglich verschiedener
Tumorpositionen umfasst.

6. Vorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspriche, gekennzeichnet durch eine Vergleichs-
einrichtung, die den aktuellen Bestrahlungsverlauf
mit gespeicherten Strahlungsdaten vergleicht.

7. Vorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspriiche, gekennzeichnet durch eine Rechenkom-
ponente, die einen Korrekturwert bereitstellt.

8. Vorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, dass die Erfas-
sungsvorrichtung als 4D-CT oder als 4D-MR-Einrich-
tung ausgebildet ist.

9. Verfahren zum Kompensieren von Bewegun-
gen von Tumorgewebe eines Patienten wahrend ei-
ner Bestrahlung mit einem Teilchenstrahl mittels ei-
ner Vorrichtung, die eine Rasterscaneinrichtung zum
scheibenweisen Abtasten des Tumorgewebes und
einem Modulator zum Modulieren der Energie des
Teilchenstrahls auffasst, insbesondere mittels einer
Vorrichtung nach einem der Anspriiche 1 bis 8, mit
folgenden Schritten:

— Erfassen der aktuellen Position des zu bestrahlen-
den Tumorgewebes Uber der Zeit

— Bestrahlen des Tumorgewebes anhand von Da-
ten/Vorgaben, die in einem Speicher abgelegt sind,
— Erfassen der Daten des Bestrahlungsverlaufs in ei-
nem Modul,

— Erfassen der aktuellen Position des Tumorgewebes
Uber der Zeit wahrend der Bestrahlung in dem Modul
und

— Zuordnung der aktuellen Tumorposition zum aktuel-
len Bestrahlungsverlauf

10. Verfahren nach Anspruch 9, dadurch gekenn-
zeichnet, dass die in dem Modul gewonnenen Daten
gespeichert werden.

11. Verfahren nach Anspruch 9 oder 10, dadurch
gekennzeichnet, dass die gewonnenen Daten zur
Realisierung einer Regelung zur Beeinflussung der
Rasterscaneinrichtung und/oder des Modulators ver-
wendet werden.

7/10



DE 10 2005 063 220 A1

12. Verfahren zur Dosisberechnung fiir gescann-
te Teilchenstrahlen fur eine Vorrichtung zum Bestrah-
lung von Tumorgewebe eines Patienten mit einem
Teilchenstrahl mit folgenden Schritten:

— Erfassung der verschiedenen Positionen des Tu-
morgewebes wahrend eines Bewegungsablaufs,

— Aufteilung der Bewegung in quasistatische, vor-
zugsweise sich nicht Uberlappende, Bewegungspha-
sen,

— Erstellung eines Teil-Bestrahlungsplans eines Re-
ferenzbestrahlungsplans pro Bewegungsphase, wo-
bei die Dosis fir eine Bewegungsphase aus dem
Teil-Bestrahlungsplan und der zugehdrigen Bewe-
gungsphase berechnet wird,

— Transformation der den Bewegungsphasen zuge-
ordneten Teildosen entsprechend der Bewegungs-
phase auf einem Referenzzustand und

— Aufsummierung der Einzeldosen zu einer Gesamt-
dosis.

13. Verfahren nach Anspruch 12, dadurch ge-
kennzeichnet, dass wahrend einer Bestrahlung ein
Bragg-Maximum aus dem Referenzzustand mittels
eines Korrekturwerts berechnet wird.

14. Verfahren nach Anspruch 13, dadurch ge-
kennzeichnet, dass als Korrekturwert ein Vektor oder
ein Korrektur-Tripel zur Kompensation der Bewegung
und/oder eine die Vorbestrahlung bertcksichtigende
Vorbestrahlungsvariable verwendet werden/wird.

15. Verfahren zur Bestrahlungsplanung fir ge-
scannte Teilchenstrahlen fur eine Vorrichtung zum
Bestrahlen von Tumorgewebe eines Patienten mit ei-
nem Teilchenstrahl, mit folgenden Schritten:

— Erfassung der verschiedenen Positionen des Tu-
morgewebes wahrend eines Bewegungsablaufs,

— Aufteilung der Bewegung in quasistatische, vor-
zugsweise nicht Uberlappende, Bewegungsphasen,

— Anhand der Bewegungsphasen sowie des zeitli-
chen Verlaufs der geplanten Bestrahlung werden ein-
zelnen Bewegungsphasen Rasterpunkte eines
Teil-Bestrahlungsplans zugeordnet,

— Berechnung der Teildosis einer Bewegungsphase,
— Transformation der Teildosen auf einen Referenz-
zustand,

— Aufsummieren der Teildosen,

— Ermittlung der anatomischen Lage des aktuellen
Rasterpunkts fiir eine geplante Bestrahlung aus der
Kombination eines Rasterpunkts im Referenzzu-
stand mit einem Bewegungszustand, der dem aktuel-
len Rasterpunkt zugeordnet ist,

— Berechnung eines Korrekturwerts fir den aktuellen
Rasterpunkt und

— Abspeichern des Korrekturwerts gemaf des Bewe-
gungszustands in einer in einem Speicher abgeleg-
ten Tabelle.

16. Verfahren nach Anspruch 15, dadurch ge-
kennzeichnet, dass als Korrekturwert ein erster Kom-
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pensationswert berechnet wird, der der Bewegung
des zu bestrahlenden Tumorgewebes Rechnung
tragt, darliber hinaus ein zweiter Korrekturwert, der
die Vorbestrahlung eines Rasterpunkts des Tumor-
gewebes bericksichtigt.

17. Verfahren nach Anspruch 15 oder 16, da-
durch gekennzeichnet, dass die anatomische Lage
des aktuellen Rasterpunkts mittels eines 4D-CT's
oder einer 4D-MR-Einrichtung bestimmt wird.

Es folgen 2 Blatt Zeichnungen
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Anhangende Zeichnungen
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