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OZET

MFDGG005’in amaci ViewRay MR-Linak ve Elekta Unity MR-Linak sistemleri i¢in kalite kontrol testlerini
detaylandiran ulusal rapor olusturulmasidir. MR-Linak sistemleri, manyetik rezonans goriintiileme ile lineer
hizlandiric teknolojisini birlestirerek radyoterapi tedavilerinde kullanilmaktadir. Kilavuz, cihazlarin giivenli
ve etkili bir sekilde ¢aligmasini saglamak i¢in gerekli olan testleri ve prosediirleri agiklamaktadur. Kalite kontrol
prosediirleri konvansiyonel linaklara benzer dahi olsa, MRin her daim aktif olmasi sebebiyle yapilan kalite
kontrol testlerinde ve kullanilan fantomlarda degisiklikler olmaktir. Bu rapor, piyasada en ¢ok kullanilan 1.5T
Elekta Unity ve 0.35T MRIdian Viewray cihazinin giivenlik, mekanik, dozimetrik ve MR goriintiileme testleri
i¢in uluslararasi rehberler referans alinarak ve bu gorev grubundaki kullanicilarin tecriibelerine dayanarak
hazirlanmis bir rapordur. Her testin amaci, kullanilan yontem ve ekipmanlar, tolerans araliklari ve eylem dii-
zeyleri sunulmustur. Kullanicilar tecriibe kazandik¢a kendi fantomlarini olusturabilir ve kendi testlerinin sik-
liklarini belirleyebilirler. Bu kapsamli kalite temini programlari, radyoterapide MR-Linak sistemlerinin giivenli
ve etkili bir sekilde ¢aligmasini saglacaktir.

Anahtar kelimeler: Dozimetri; giivenlik testleri; kalite control; manyetik rezonans goriintiileme; MR-linak.

SUMMARY

The purpose of MFDGGO05 is to produce a national report detailing the quality control tests for the ViewRay
MR-Linac and Elekta Unity MR-Linac systems. MR-Linac systems combine magnetic resonance imaging with
linear accelerator technology for radiotherapy treatments. The guide describes the tests and procedures re-
quired to ensure the safe and effective operation of the devices. Although the quality control procedures are
similar to conventional linacs, there will be changes in the quality control tests and phantoms used due to the
fact that MR is always active. This report is a report prepared based on the experience of users in this task group,
based on international guidelines for safety, mechanical, dosimetric and MR imaging tests of the most com-
monly used 1.5T Elekta Unity and 0.35T MRIdian Viewray devices on the market. The purpose of each test, the
methods and equipment used, tolerance ranges and action levels are presented. As users gain experience, they
can create their own phantoms and determine the frequency of their own tests. These comprehensive quality
assurance programs will ensure the safe and effective operation of MR-Linac systems in radiotherapy.
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1. GiRIS

Manyetik rezonans (MR) tabanli lineer hizlandiric1 (MR-
Linak) teknolojisi ve klinik uygulamalar1 uzun zamandan
beri konvansiyonel ve hipo-fraksiyone tedavilerde kulla-
nilmaktadir.[1] Raporun bu béliimii ViewRay MR-Linac
cihazlari icin kalite temini programi olusturulurken yol
gosterici olarak kullanilmasi amact ile hazirlanmigtir.

2. LINAK TEKNIK OZELLIKLERI

ViewRay MRIdian Linak 3°/sn hizinda donebilen bir
gantry lizerinde, S-bandinda ¢aligan ve 90 cm’lik bir kay-
nak eksen mesafesine (SAD) sahip bir sistemidir.[2,3]
Doz hiz1 600 cGy/dk olan 6 MV enerjisine sahip FFF
X-151m1 tretir. Tedavi demeti ¢ift yigin, ¢ift odakli ¢ok
yaprakli kolimatoér (MLC) ile sekillendirilir. MLC’ler
iist tiste iki kathi toplam 138 tungsten alasimli yapraktan
olusur. Agilabilen en kiigiik alan boyutu 0.2x0.415 cm?
ve en biiylik alan boyutu 27.4x24.1cm*dir. MLC’lerin
konumlanma hiz1 4.5 cm/sndir.[3]

3. GUVENLIK TESTLERI

Amag

Olugabilecek radyasyon kazalarin engellemek, acil du-
rumlarin sonuglarini hafifletmek ve kontrol altina al-
mak, caliganlar1 ve halki korumak amaci ile agagidaki
tabloda belirtilen giivenlik testleri giinliik, aylik ve yal-
lik olarak kontrol edilmelidir.

Yontem ve Ekipmanlar

Acil durum talimati, cihaz kullanim kilavuzlari, kapida ve
ilgili bolgelerde radyasyon uyari etiketleri, kamera sistemi,
hasta ile haberlesme sistemi, kap1 iizerindeki 151kli radyas-
yon uyart sistemi, tedavi konsolu tizerindeki acil durdur-
ma butonu, oda icerisindeki ikincil acil durdurma butonu,
kapr acik oldugunda radyasyonu kesen kontrol sistemi,
sicaklik-basing-nem gostergesi kontrolii, tedavi odasinda
ve hasta {izerinde metal kontrolii, SF6 kontrolii, helyum
kontrolii, lazer kontrolii diizenli araliklarla yapilmalidir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi
Fonksiyonel olmalidir. Giinliik olacak sekilde tekrar-
lanmalidir.

4. MLC KALITE KONTROLU

4.1. Picket Fence Testi

Amag
Picket Fence testi klasik MLC sistemlerine sahip linak-
larda uzun zamandan beri MLC pozisyon dogrulugu
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i¢in kullanilan bir testtir. Statik ve kayan MLC'ler i¢in
kullanilmaktadir. MRIdian gibi sistemlerde ise klasik
kolimatorlere sahip olmadigindan ve cift odakli st
tiste ikili MLC’lere sahip olmasi nedeniyle Picket Fen-
ce testi hem {ist hem de alt MLC grubu i¢in ayr1 ayr1 ve
beraber hareket halindeyken test edilmelidir. MRIdian
sistemlerinde step and shoot tedavi teknigi uygulandig1
i¢in 1s1nlama sirasinda MLCler statiktir ve Picket Fen-
ce testi statik MLC hareketine gore tasarlanmalidur.

4.2. Ust MLC Testi

Ust MLC Picket Fence testinde SAD 90cm ve derinlik
5cm olacak sekilde gantri 0°, 90° ve 270°de, kolimasyon
tist MLC agik (Alt MLC'ler en geri pozisyonda park ha-
linde), sol ve sag MLC’ler aras1 10 mm agiklikta 5 farkls
Alan dis1 (off-axis) konumda, 3.konum merkez eksen-
de, kat1 fantomda film kullanilarak (EBT3 veya EBT4)
her bir picket fence agiklig igin 300MU (Monitor Unit)
ile toplam 1500 MU film {izerinde 151nlama yapilir.

4.3, Alt MLC Testi

Alt MLC Picket Fence testinde SAD 90cm derinlik 5cm
olacak sekilde gantri 0°, 90°, 270°de, kolimasyon alt
MLC agik (Ust MLC'ler en geri pozisyonda park ha-
linde), sol ve sag MLC’ler aras1 10 mm agiklikta 5 farkli
Alan dis1 (off-axis) konumda, 3. konum merkez eksen-
de, kat1 fantomda film kullanilarak (EBT3 veya EBT4)
her bir picket fence agiklig1 i.in 300MU (Monitor Unit)
ile toplam 1500 MU film {izerinde 1sinlama yapilir.

4.4, ikili MLC Testi

Ikili MLC Picket Fence testinde SAD 90cm derinlik 5cm
olacak sekilde gantri 0°, 90°, 270°de, kolimasyon ikili
MLC agik, sol ve sag MLC’ler aras1 10 mm agiklikta 5
farkli Alan dis1 (oft-axis) konumda, 3. konum merkez ek-
sende, kat1 fantomda film kullanilarak (EBT3 veya EBT4)
her bir picket fence agiklig i.in 300MU (Monitor Unit) ile
toplam 1500 MU film tizerinde 1ginlama yapilir (Sekil 1).

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi
Film analizinde ile ikili MLC’lerin konumlanma diiz-
ligiiniin Immden az olmasi beklenir.

4.5, Ust MLC icin Sizint1 ve Gegirgenlik Testi

Ust MLC i¢in sizint1 ve gecirgenlik testinde SAD 90cm ve
derinlik 5cm olacak sekilde, Alt MLCler park halindey-
ken, tist MLC’ler sola ve saga dayali olacak sekilde alan
kapatilir. Kat1 fantomda iyon odas1 kullanilarak yapilir.
Olgiimde, ikili MLC ile 20x20 cm agik alanda 6000 MU
isinlama ile okuma alinir. Sola dayali Ust MLC ve park
halinde Alt MLC ile 6000 MU 1ginlama ile okuma alinir.
Saga dayali Ust MLC ve park halinde Alt MLC ile 6000
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Sekil 1. Sizint1-gegirgenlik ve Picket Fence testleri i¢in analiz 6rnekleri.

18

MU isinlama ile okuma alinir. Sola ve saga dayali okuma-
larin ortalamasi alinir. A¢ik alan okumasina béliiniir. Ust
MLC igin s1zint1 ve gegirgenlik degeri elde edilir.

4.6. Alt MLC icin Sizinti ve Gegirgenlik Testi

Alt MLC i¢in sizint1 ve gecirgenlik testinde, tist MLC
s1izint1 ve gegirgenlik testinde anlatilan 6l¢iim diizene-
gi kurulur. Ust MLC’ler park halindeyken, alt MLC’ler
sola ve saga dayali olacak sekilde alan kapatilir.

4.7. ikili MLC Sizinti ve Gegirgenlik Testi

Ikili MLC sizint1 ve gegirgenlik testinde, iist MLC s1-
zint1 ve gegirgenlik testindeki 6l¢lim diizenegi kurulur.
MLCler sola ve saga dayali olacak sekilde kapali hal-
deyken, 6l¢iim aymi sekilde yapilir.

Test Sikl1g1 ve Tolerans Diizeyi

Ol¢iim degerleri ve TPS hesaplama degerleri arasinda-
ki fark kiyaslanir. Tolerans aralig1 <%]1 olarak 6neril-
mektedir.

5. MANYETiK REZONANS GORUNTULEME
TESTLERI

5.1. Signal-to-Noise Ratio (SNR)

Amag

Signal-to-Noise Ratio (SNR), bir MR goriintiisiindeki
yararli sinyal seviyesinin, istenmeyen giiriiltii (noise)
seviyesine oranini ifade eder. SNR, bir goriintiiniin ka-
litesini dogrudan etkileyen 6nemli bir faktordiir. Yiiksek
SNR, daha net ve daha detayl1 goriintiiler elde edilmesini
saglar, bu da tanisal dogrulugu artirir. Diigiik SNR ise go-
rintiideki detaylarin kaybolmasina, kontrastin azalmasi-
na ve tanisal dogrulugun diismesine neden olabilir.[4,5]

5.2. Uniformity

Amag

Uniformity, bir MR goriintiisiindeki sinyal yogunlugu-
nun homojenligini ve tutarliligini ifade eder. Yiiksek
uniformity, gorintiideki tim bolgelerin esit sekilde ay-
dinlatildigini ve sinyal yogunlugunun tutarli oldugunu
gosterir. Uniformity, MR cihazinin tiim ilgili bolgelerde
tutarll performans gosterdigini ve goriintii kalitesinin
tekdiize oldugunu garanti eder.[6,7]

Yontem ve Ekipmanlar

Govde (Torso Coil) koili (Sekil 2) ve bas boyun ko-
ili icin ayr1 ayr1 test yapilmalidir. Silindirik fantom
tutucu diizenegin icerisine 24 cm ¢apindaki kiire-
sel fantom yerlestirilir. Lazerler yardimiyla, kiiresel
fantom sanal izomerkeze gelecek sekilde ayarlanir.
Yiitkseklik lazer eslestirmesi i¢in silindirik fantom
tutucunun ortasindaki ¢izgi kullanilir. Son olarak alt
ve Ust koiller birbirlerine bantlanarak yatak gercek
izomerkeze gonderilir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Uniformity formiilii sonucu 20’ nin altinda kaldiginda
klinik degerlendirme 6nerilir. SNR sonucu da 30’ un
altinda kaldiginda klinik degerlendirme onerilir (Se-
kil 3, 4).[8]

5.3. Spatial Integrity (Mekansal Biitiinliik)

Amag

Spatial Integrity, MR goriintiisiiniin uzaysal dogrulu-
gunu ve geometrik dogrulugunu ifade eder. Yiiksek
spatial Integrity, goriintiideki anatomik yapilarin dogru
ve orantili olarak temsil edildigini gosterir. Bu, 6zellikle
hastalik tanilar1 ve hassas tedavi planlamalar i¢in kri-
tik 6neme sahiptir.[8]
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Sekil 3. SNR ve Uniformity 6rnek analiz goriintiileri.

SNR: Sinyal-giiriiltii oran.

Torso Normalization OFF (SN )

Moise SD | Mean | Min Max SNR Uniformity
Tra 13.3 983.3 593 1804 51.8
Sag 13.3 869.8 597 1654 45.8
Cor 13.4 727 585 977 38.0

Sekil 4. SNR ve Uniformity testleri i¢in 6rnek analiz sonuglar1.

Torso Normalization ON (SN )
Noise SD| Mean Min Max SNR |Uniformity
Tra 28.9 1014.7 904 1138 88.5
Sag 26.6 994.7 892 1147 87.5
Cor 22.8 989 867 1093 88.5

Yontem ve Ekipmanlar

Spatial Integrity 6l¢imi i¢in uygun fantom kullanilir
(Sekil 5). Eger 2 boyutlu bir fantom kullaniliyorsa, fan-
tom test yapilmak istenen eksene gore (aksiyal, koro-
nal veya sagittal) tedavi masasina yerlestirlir. Fantom
tizerindeki merkez ¢izgileri ile lazerler eslestirilerek
fantom sanal izomerkez konumlandirilir ve tedavi ma-
sast gercek izomerkeze gonderilir. Ayni test, fantom
izomerkezden +7,5cm, -7,5cm ve +12,5cm, -12,5cm
uzaklikta oldugu konumlar i¢in tekrarlanir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi
Spatial Integrity i¢ daire ¢ap1 20 cmde analiz degeri 1
mm, dis daire ¢ap1 35 cmde analiz degeri 2 mm’nin

tizerinde oldugu takdirde klinik degerlendirme 6ne-
rilir (Sekil 6).[8]

5.4. Homojenite

Amag

Homojenite, manyetik alanin tekdiizeligini ve tutarlili-
g1 ifade eder. Yitksek homojenite, manyetik alanin her
noktada ayni giicte oldugunu gosterir ve bu da gortinti
kalitesini dogrudan etkiler. Homojen bir manyetik alan,
daha net ve artefaktsiz goriintiiler elde edilmesini saglar.
Yontem ve Ekipmanlar

24 cm ¢apinda SNR fantomu mavi altligiyla beraber te-
davi masasina yerlestirilir. Fantomun tizerindeki ¢ap-
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Sekil 5. Fluke mekansal biitiinliik test fantomu.

raz gizgiler lateral ve long. yonde hizalanir. Yiikseklik
i¢in ¢izgi bulunmamaktadir ancak fantomun orta nok-
tasina yaklastiginda sag ve sol lazerin birbirine yaklasip
iist Giste bindigi goriilecektir. Koiller kullanilmayacak-
tir. Yatak gercek izomerkeze gonderilir. Ol¢iimler gant-
ri agis1 0°, 30°, 60°, 90°, 120°, 150°, 180°, 210°, 240°,
270°, 300°, 330° olacak sekilde yapilmalidir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Maksimum degerin yarisinda tam genislik (FWHM)
degeri 4’ {in tizerinde oldugu takdirde klinik degerlen-
dirme 6nerilir (Sekil 7).[8]

6.LINAK DOZIMETRIiK TESTLER

6.1.Yiizde Derin Doz (PDD)

Genel Bilgi ve Amag

Klinik dozimetri, hem referans hem de referans dis1
kosullar i¢in alan boyutu ve seklinin bir fonksiyonu
olarak merkezi eksen PDD dagilimlari, TPR’ler (Doku
Fantom Orani) veya TMRler (Doku Maksimum Ora-
ni1), izodoz dagilimlari, enine 1gin profilleri ve output
(doz verimi) faktorlerinin 6l¢ctimlerini gerektirir. Dozi-
metrik kalite kontroller ve kabul testleri, uygun radyas-
yon dedektorlerine sahip doku esdegeri fantomlarda
yapilir. Dozimetrik testler; derinlik, alan boyutu, kay-
nak ylizey mesafesi (SSD) veya kaynak eksen mesafesi
(SAD) referans kosullarinda belirlenir.[9]

MR Spatial integrity: Coronal

Lt 1
AInnannonfsonnmannAaAAARABDR
AAAOOnNAOAOALAAGARRLA
AAAAAMNDOOOOAGANAAAAN
AAncNnAn oanannnnohnann
AnNnANOAONN AOOOAKGOANAOLDN
AAOOOROOMAMDOONAMDMAMAN
] OOONALNNNONMAMSMANNALA
% AQOnDOOOOOOANOOOMAMRAMNRMD
» noanananannnn oontnon
nonoannanannnanonaoan)
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Sekil 6. Spatial Integrity analiz sonucu..

HOMOGENEITY v. GA

240 300

270

Sekil 7. Homojenite analiz sonucu.

Yontem ve Ekipmanlar

Lineer hizlandirici, kaynak-eksen mesafesinde (90 cm)
600 cGy/dakika doz hizina sahip 6 MV FFF foton 151n-
lar1 iiretmektedir. Yiizde derin doz olgiimleri su fan-
tomu ile yapilmaktadir. Olgiim i¢in MR uyumlu Pin-
Point, SemiFlex ve kii¢iik alanlar i¢in MicroDiamond
gibi iyon odalar1 kullanilabilir. Ol¢timler i¢in fantom
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GERCEK DOZ
PROFILI

IDEAL DOZ PROFILI

=1

Sekil 8. X-Isin1 profili.

Sekil 9. 2B dedektor konumlandirilmasi.

lazerler yardimiyla merkeze konumlandirilir. Iyon
odas, 191n1in merkezi ekseni tizerinde olacak sekilde, su
ylizeyine ayarlanir ve bu koordinat (0, 0, 0) orijin ola-
rak belirlenir. Alan 15181 sistemi bulunmadigindan SSD
veya SAD mesafe 6l¢limii yapilamaz. Bu nedenle su yii-

zeyi lateral lazerlere gore ayarlanir ve iyon odasinin su
ylizeyindeki konumu kontrol edilir. Dedektér su fanto-
munda (0, 0, 0) noktasina getirildikten sonra 10x10 cm
alanda ve cihaz alaninin maksiumum oldugu degerler-
de agilarak 20cm derinlikten baglanarak 6l¢im alinir
ve dmax, 5cm, 10cm, 20cm) degerleri kontrol edilir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Yiizde derin doz dl¢iimlerinin yillik olarak gerceklesti-
rilmesi tavsiye edilir. tolerans aralig1 +%]1 olarak 6ne-
rilmistir.[10]

6.2. Profil, Simetri ve Unflatness Olciimleri
Genel Bilgi ve Amag

Doz Profilleri
Ug boyutta, merkez ekseni iizerinde (dikey z-ekseni)
sabit bir noktaya gore x veya y ekseni {izerindeki nokta-
larin doz degerlerinin taranmasina “doz profili” denir
(Sekil 8).
Yontem ve Ekipmanlar
Geleneksel olarak, 3B su fantomu 151n dozimetri dogru-
lamast igin kullanilir ancak MR Linak cihazlarinda 3B
(i¢ boyutlu) su fantomu kullaniminda baz: teknik zor-
luklar vardir. Bu nedenle literatiirde 151n dozimetri dog-
rulamast i¢in 3B su tankina alternatif yontemler 6ne-
rilmigtir.[11] Profil, Simetri ve Unflatness 6l¢ciimlerinde
alternatif olarak 2B dedektorler kullanilabilir (Sekil 9).
2B dedektoér kurulumu yapildiktan sonra buildup
bolgesi olusturmak i¢in tizerine 0.5 cm kati su fantomu
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yerlestirilebilir. Degerlendirilmek istenen alan boyutla-
rinda isinlamalar yapilir ve 6l¢iim sonuglari analiz edilir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi
Simetri ve Unflatness i¢in tolerans aralig1 +%2 olarak one-
rilmigtir. Ol¢timiin ayhik olarak yapilmas tavsiye edilir.[10]

6.3.TMRve TPR

Genel Bilgi ve Amag

TPR % ' 10x10 cm’ referans alan boyutu i¢in 20 cm ve
10 cm derinliklerde 6lciilen D20 ve D10 dozlarinin ora-
nidir. Bu oran, foton demetinin kalitesinin bir gstergesi
olarak tanimlanmigtir. TMR ise, “Fantomda belirli bir
noktadaki dozun, ayni kaynak noktasi mesafesindeki
maksimum doza oran1” olarak tanimlanir.[9]

TMR = —2

DQmax

Yontem ve Ekipmanlar

TMR olgtimleri kati fantom ile alinabilir. TMR 6l¢limii
icin MR uyumlu Pinpoint, Semiflex veya Farmer tipi
iyopn odalar1 kullanilabilir.

Masa sagilmasini 6nlemek i¢in 10 cm kalinliginda
kati fantomlar tedavi masasina yerlestirilir ve tizerine
kullanilacak iyon odasina 6zel delikli fantom yerlesti-
rilir ve lazerlere gore merkeze pozisyonlandirlir. Iyon
odasi yerlestirilen delikli fantom {izerine tekrar kati
fantom konularak 10 cm derinlik elde edilir. Fantomlar
yerlestirilirken arada hava boslugu kalmamasina dikkat
edilir. TMR10 6l¢iimii i¢in setup’1 tamamlanan fantom-
lar izomerkeze gonderilir. Gantry: 0°, Alan Boyutu 9,96
cmx9,96 cm, MU: 100 olacak sekilde dl¢iim alinir. Ayni
6lgiim kosullarinda fantomlarin {izerine 10 cm daha
fantom eklenerek iyon odas: derinliginin 20 cm olma-
st saglanir ve tekrar olciim alinir. Olgiilen TPR20 ve
TPR10 degerleri oranlanarak TPR* | degeri bulunur.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi
Ol¢iimlerin yillik olarak tekrarlanmasi tavsiye edilir.
Tolerans aralig1 olarak £%1 6nerilmistir.[10]

6.4. Output Dogrulugu - Referans Alan

Genel Bilgi ve Amag

Lineer hizlandiricilardan istenen dozu elde etmek icin
bir referans noktada doz verimi (output) 6l¢iilmelidir.
Bir lineer hizlandiricinin doz veriminin bir referans
noktada monitér birimi (MU) basina 1cGy olacak se-
kilde ayarlanmasina doz kalibrasyonu denir.

Yontem ve Ekipmanlar

Output dogrulugu i¢cin MR uyumlu Pinpoint, Semiflex
veya 0,6 cc Farmer iyon odalar: kullanilarak kati fan-
tomda yapilabilir. Sicaklik ve basing etkisinin hesapla-
nabilmesi i¢in termometre ve barometre kullanilma-
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Iidir. Kat1 fantomlarin diizgiin konumlandirilmasini
saglamak icin lockbar kullanilabilir. Fantomlar st tiste
yerlestirilirken arada hava boslugu kalmamasina dik-
kat edilmelidir. Gantry 0°de, alan boyutu 9,96 cm x 9,96
cm ve 15inlama siiresi 100 MU olacak sekilde 1ginlama
parametreleri ayarlanir. Elektrometreden okudugunuz
yiik degeri ile doz verimi degeri hesaplanir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Doz verimi ol¢iimiiniin haftalik olarak gerceklestiril-
mesi tavsiye edilmektedir. Ayrica, giinliik olarak da 2B
dedektorler ile kontrol edilebilir. Tolerans araligi +%2
olarak onerilmektedir.[10]

6.5. Output Alana Bagh Dogruluk

Genel Bilgi ve Amag

Doz verimi ig¢in referans alan boyutu genellikle
10x10cm?*dir, ancak tedavilerde farkli alan boyutlar: da
kullanilmaktadir. Bu nedenle, farkli alan boyutlar1 icin
odoz verimi dogrulugunun kontrol edilmesi gerekir.

Yontem ve Ekipmanlar

fyon odasi 10 cm derinlikte olacak sekilde kati fan-
tomlar ile setup yapilir. Gantry 0°de, alan boyutu 9,96
cmx9,96 cm ve 1s1lama siiresi 100 MU olacak sekil-
de 1sinlama parametreleri ayarlanip, referans oku-
ma alinir. Daha sonra 3,32x3,32cm?, 4,15%x4,15cm?,
6,64%6,64cm?, 8,3%8,3cm?, 10x10cm?,12,45x12,45cm?,
14,94x14,94cm?,  16,06x16,06cm?,  19,92x19,92cm?,
24,1x24,1cm?, 27,2x24,1cm? alan boyutlar i¢in oku-
malar alinir ve referans alan okumasi ile oranlanarak
alanlarin output faktorleri bulunur.

Test Sikl1g1 ve Tolerans Diizeyi

Output faktorleri dl¢limiiniin aylik olarak yapilmas:
tavsiye edilmektedir. Tolerans aralig1 olarak +%?2 o6ne-
rilmektedir.[11]

6.6. Lineerite

Genel Bilgi ve Amag

Ideal olarak, yiik okumasi (M), doz (Q) ile dogrusal
orantili olmalidir. Ancak, belirli bir doz araliginin 6te-
sinde dogrusal olmayan bir durum ortaya ¢ikar. Dogru-
sallik aralig1 ve dogrusal olmayan davranis, dozimetre-
nin tiiriine ve fiziksel 6zelliklerine baghdir. Dozimetri
sistemlerinin tepki 6zelliklerine iliskin iki tipik 6rnek
Sekil 10da verilmigtir. Egri A 6nce dozla dogrusallik,
sonra supralineer bir davranis ve son olarak doygunluk
gosterir. Egri B ise 6nce dogrusallik ve sonra yiiksek
dozlarda doygunluk gosterir. Genel olarak, dogrusal
olmayan bir davranis i¢in diizeltme yapilmalidir. Bir
dozimetre ve okuyucusu dogrusal olmayan ozellikler
gosterebilir ancak bunlarin birlesik etkisi daha genis
bir aralikta dogrusallik iiretebilir.[9]
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Sekil 10. Lineerite grafigi.

Yontem ve Ekipmanlar

MR uyumlu Pinpoint, Semiflex veya 0,6 cc Farmer iyon
odalar1 kullanilarak kat1 fantomda yapilabilir. Sicaklik
ve basing etkisinin hesaplanabilmesi i¢cin termometre
ve barometre kullanilmalidir. Kat1 fantomlarin diizgiin
konumlandirilmasini saglamak i¢in lockbar kullani-
labilir. Fantomlar iist {iste yerlestirilirken arada hava
boslugu kalmamasina dikkat edilmelidir. Gantry 0°de,
alan boyutu 9,96 cm x 9,96 cm ve 151nlama siiresi 100
MU olacak sekilde 1smnlama parametreleri ayarlanir.
Dugitk MU lineeritesinin kontrolii icin 1MU, 2MU,
5MU, 10MU, 15MU, 20MU isinlama yaparak elekt-
rometre ile okumalar alinir. Yitksek MU lineeritesinin
kontrolii i¢in 20MU, 50MU, 100MU, 200MU, 500MU
1isinlama yaparak okumalar alinir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Lineerite dl¢iimii yillik olarak gerceklestirilen stan-
dart QA kontrollerinden biridir. AAPM TG142 li-
neerite testi icin IMRT olmayan tedavilerde <5MU
icin +/-2%; IMRT, SBRT ve SRS tedavilerinde 2-4
MU igin £5% ve <1MU i¢in +2% tolerans araliklarini
Onermistir.[10]

6.7.Masa Gegirgenlik (Transmission) Faktorii

Genel Bilgi ve Amag

Klasik Linaklarda kullanilan karbon fiber tedavi ma-
salar1 iletken ozelliklerinden dolayr MR-Linak cihazla-
rinda kullanima uygun degildir. Bu nedenle kompozit
malzemeden yapilmis masalar kullanilmaktadir. Fakat
bu masalarda doz diisiigii fazla oldugundan dolay1 ge-
cirgenlik faktorii 6l¢lilmelidir.

Yontem ve Ekipmanlar

Olgiim i¢in kullanilacak olan dedektérler mutlaka
MR uyumlu olmalidir, Pinpoint, Semiflex ve 0.6 cc
Farmer iyon odalar1 kullanilabilir. Iyon odast 10 cm
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derinlik olacak sekilde kati fantomlar yerlestirilir.
Gantry 270° ve 90° referans hava degeri olarak kabul
edilir. Gantry 300°den 270%ye kadar 10°’lik araliklar-
la, Gantry 270°den 90°ye kadar 1°, 2°, 3°, 5°, lik dar
araliklarla okumalar alinir.

Referans hava degeri:
Dgecirgenlik(Go)

G(270)0+G(90)0
Dagik alan— 5,

formiilii ile farkli agilardaki masa transmission faktorii
hesaplanir.[12]

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Hava bogluklarinin ve manyetik diizeltme faktorlerinin
dozimetrik etkileri dikkate alinmalidir. Masa gegirgenlik
faktoriiniin bulunmasi tiim tedavi cihazlari i¢cin mutlaka
yapilmasi gereken kalite kontroller arasindadir.

7.LINAK MEKANIK TESTLERI

7.1. MR Esmerkez vs Gantry Acisi

Genel Bilgi ve Amag

Gantry pozisyonundaki degisiklikler, MR-linak sistem-
lerinin geometrik giivenilirligi i¢in kritik 6neme sahip
olan B0/B1 alan homojenligini etkileyebilir.[13]
Yontem ve Ekipmanlar

Gunliik kalite kontrol fantomu ve film dozimetre ya-
zilimlar1 kullanilir. Sekil 11'deki giinliik kalite kontrol
fantomunun konumlandirilmast i¢in fantomu masanin
2. ve 3. gentigine yerlestirilir.

Gantry agis1 kontrol i¢in fantom X, Y, Z koor-
dinatlarinda lazerlere gére konumlandirilir. Gantry
yoniindeki (Z ekseni) lazer piramidin baslangicina
gore ayarlanir. Govde koillerin baglantilar yapilir ve
giinliik fantom esmerkeze gonderilir. TPSde TRUFI
1,5%1,5x1,5 hizli MR goriintiileme modunda Gantry
00de giinliik QA fantomunun MR gorintisii alinir.
Gantry 00deki MR goriintiisii referans kabul edilir.
Ayni MR ¢ekim parametrelerinde Gantry 300, 150,
3450, 3300,3150, 3000, 2850, 2700, 2550, 2400, 2250,
2100, 1950, 1800, 1650, 1500, 1350, 1200, 1050, 900,
750, 600, 450 agilarinnda goriintiiler alinip Gantry
00deki goriintii ile fiizyon edilir. Her bir goriintii-
niin X, Y, Z koordinatlarinin degeri kontrol edilir ve
tabloya islenir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Gantry ag1 kontroli testinin aylik olarak yapilmas:
tavsiye edilir. Tolerans aralig1 +1° olarak 6nerilmek-
tedir.[10]
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Torso coils \

Sekil 11. Giinliik Kalite Kontrol fantomu.

Sekil 12. Elekta Unity 1.5T MR Linak.

7.2. Gantry Aci Kontrolii

Yontem ve Ekipmanlar

MR uyumlu hasta kalite kontrol fantomu ve yazilim1
kullanilir. Uzerinde belirtilmis olan ¢izgiler referans
alinarak, fantom lazerlere gore konumlandirilir ve
esmerkeze gonderilir. Gantry 0°, 40°, 80°, 120°, 160°,
200°, 240°, 280°, 320°, 360° acilarinda 50 MU 1sinlama
yapilir ve sonuglar degerlendirilir.

Test Sikli31 ve Tolerans Diizeyi

Gantry a1 kontroliiniin yillik olarak yapilmas: tavsiye
edilmektedir. Tolerans aralig1 +1° olarak 6nerilmekte-
dir.[10,13]

7.3. Masa Pozisyon Dogrulugu

Genel Bilgi ve Amag
Masanin diizgiin ve dogru caligma agisindan fiziksel
olarak degerlendirilmelidir.

Yontem ve Ekipmanlar

Masa pozisyon dogrulugu i¢in masa ¢ok kii¢iik kaydir-
malardan biyiik kaydirmalara dogru sirastyla 1 mm, 2
mm, 5 mm, 1 cm, 3 cm, 5 cm, 10 cm, 20 cm, 40 cm, 60
cm, 80 cm, 100 cm, 155 cm kaydirilir. Tedavi masasinin
her bir dijital kayrdilmas: i¢in tedavi masasinin gercek
kaymas: bir referans belirlenerek cetvel ile 6l¢tiliir. Biitiin
verilen kaydirma degerleri icin dogruluk kontrol edilir.
Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Masa pozisyon dogurulugu testinin aylik olarak yapil-
masi tavsiye edilir. Tolerans aralig1 olarak +1mm 6ne-
rilmektedir.[14]

1.5T UNITY MR LINAK KALITE KONTROL
TESTLERI

Sekil 12'de gosterilen Elekta Unity, 7 Megavoltaj (MV)
diizlestirici filtresiz lineer hizlandirici cihazi ve 1,5 Tes-

la (T) manyetik rezonans (MR) goriintilleme cihazin
entegre eden bir sistemdir. Kaynak izomerkez uzaklig:
(SAD) mesafesi 143,5cmdir. Cihazin maksimum tedavi
alani boyutu 57.4x22 cm?dir.[15]

1. GUVENLIK TESTLERI

1.1. Radyasyon Kapisi, Isin Gostergesi, Ekip-
man, Kamera-Ses Sistemi, Klima-Havalandir-
ma, Sicaklik, Basing ve Nem Gostergesi Kontrolii
Amag

Hasta tedaviye girmeden once, radyoterapi teknikeri
cihaz ekipmanlarinin ¢alisir oldugundan ve radyasyon-
MR giivenligi agisindan cihazin standartlara uygun ol-
dugundan emin olmalidir.

Yontem ve Ekipmanlar

Radyoterapi teknikerleri, giinliik olarak cihazi isitirken,
radyasyon kapisini ve 1s1n gostergesinin dogrulugunu
test edebilirler.[16] MR-linak da kullanilan kamera-ses
sistemi, klima-havalandirma, MR coil, kulaklik, acil
durum butonu ve hasta sabitleme ekipmanlarinin da
calisip calismadigi kontrol edilmelidir. Klima-havalan-
dirma sistemlerinin sicaklik ve nem degerlerinin iste-
nilen aralikta olmasina dikkat edilmelidir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Tolerans arali1 olarak sicaklik icin 18°-22°, nem de-
geri ise %70’i gegmemeli ya da ekipmanlar fonksiyonel
olup, calismalidir. Cihazdaki acil durum butonlarinin
ve kumanda {izerindeki 151n kesme butonunun aylik
olarak kontrol edilmesi 6nerilmektedir.[17]

2. MEKANIK TESTLER

2.1. Gantry Ag1 Gostergesi Kontrolii
Amag
Gantry agisinin dijital dogrulugunun belirlenmesidir.[16]
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Yontem ve Ekipmanlar
Testin, gantry tizerinde 270°lik ve 90°lik a¢1 noktalari-
inda su terazisi kullanilarak yapilmasi 6nerilir.[18]

Test Sikli31 ve Tolerans Diizeyi

Gantry ag1 gostergesi testi aylik test grubuna girmek-
te olup, su fantomuyla alinacak olan dozimetrik test-
ler 6ncesinde tekrar yapilmasi tavsiye edilir. Tolerans
aralig1 %0.3° olarak onerilmektedir. Cihaz beam data
6l¢timlerinde aralik %0.1°dir.[16]

2.2. Kalite Temini Platformu Kalibrasyonu

Amag

QA platform (Sekil 13), tizerine konulan 6l¢iim ekip-
manlarini esmerkez de konumlandirmamiza yarayan
kalite kontrol ekipmanidir.[19]

Yontem ve Ekipmanlar

QA platformuna MV hizalama fantomu yerlestirilir ve
esmerkeze gonderilir. Masay1 dogru konuma getirdik-
ten sonra, cihaz servis modundayken 1sinlanacak alan
secilir ve fantomun MV goriintiisii alinarak veri analiz
programina (DPPC) gonderilir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Dozimetrik islemler ve hasta kalite kontrolii icin aylik
olarak kontrol edilmesi 6nerilmektedir. DPPC progra-
mindan gelen limit i¢inde (+0.3mm) olmas1 beklenir.
(19]

2.3. Radyasyon Esmerkezi Testi

Amag

Bu test ile uzaydaki mutlak radyasyon izomerkezinin
yarigapt ve pozisyonunun kontrol edilmesi amaglan-
maktadir.[18]

Yontem ve Ekipmanlar

MYV hizalama fantomu ve QA platform kullanilir (Sekil
13). MV panel alanlarinin gorintiileri gekilip, goriin-
tiler RIT veya AQUA gibi analiz programlarda analiz
edilir. Alternatif olarak, y1ldiz testi i¢in gantry’nin farkli
pozisyonlarinda film ¢ekimi yapilabilir. 1,5 Tesla MR
linak cihazlarinda, manyetik alan nedeniyle filmde
olusabilecek doz kaymasini énlemek igin filmin {izeri-
ne bakur levha yerlestirilir.[17]

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Testin siklig, SRS, SBRT uygulanan cihazlar igin aylik
olarak yapilmas tavsiye edilmektedir. Tolerans aralig1
<0,5mm olarak onerilmektedir.[3]

2.4, Masa Boyuna Hareket Kontrolii

Amag
Bu test, QA ekipmanlarini dogru konuma géndermek
icin 6nemlidir.[18]
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Sekil 13. QA platform ve hizalama fantomu.
QA: Kalite temini platformu.

Yontem ve Ekipmanlar

Sekil 13deki ekipmanlar sabitleme aparatiyla, MR-
Linak masasinin iizerinden bulunan numaralardan
birine yerlestirilir ve konsoldan servis moduna masa-
daki numaraya denk gelen bir say1 yazilarak platform
direkt olarak izomerkeze gonderilir. MV hizalama
fantomundaki bilyelerin dogru konuma gidip gitme-
digi, tretici firmanin programi ile test edilir. Bu islem
her pozisyon i¢in tekrarlanir ve koordinat degerlerin-
deki en biiyiik sapma kaydedilir.

Test Sikl1g1 ve Tolerans Diizeyi
Testin aylik olarak yapilmasi tavsiye edilmektedir.[17] Bu
test icin tolerans aralig1 olarak <1mm onerilmektedir.[17]

2.5. MLC (Cok yaprakh Kolimator) Testleri

Amag

Bu test ile, MLC yapraklari tarafindan tanimlanan bi-
tisik alanlarin birlesim noktasindaki 2B (boyut)’lu doz
dagilimini inceleyerek yaprak pozisyonu dogrulugu-
nun ve yaprak arasi sizint1 degisiminin degerlendiril-
mesi amaglanmaktadir.[16] Cihazdaki MLC tasarimi,
yalnizca kiigiik tasarim degisiklikleriyle geleneksel
Elekta lineer hizlandiricilarindan uyarlanmistir.[20]

Yontem ve Ekipmanlar

MLC ve jaw kalibrasyonlari, MLC ve diyafram konum
bilgilerinin MV paneline yansitilmasina dayanir.[18]
MV goriintilleme paneline olan mesafe ve sinirl boyu-
tu nedeniyle, MV goriintiileyici kullanilarak yalnizca
merkezi 30 yaprak ¢ifti degerlendirilebilir. Bu sebeple
biiyiik alanlar icin bazi klinikler film dozimetre yap-
maktadirlar.[20] MR-Linak masasi bos olacak sekilde,
linak ekranindan MLC testleri ile ilgili alanlar yiiklenir.
Bu programda yaprak ve diyafram konumlar, bes fark-
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Sekil 14. MLC testleri.
MLC: Cok yaprakli kolimator.

Sekil 15. Manyetik rezonans cihazi egsmerkez-Linak esmerkez (MR-MV) Fantom ve islem
basamaklari.

11 alan boyutunda mv panel referans pikseli kullanila-
rak analizi saglanir (Sekil 14).[21]

Test Sikl131 ve Tolerans Diizeyi

MYV panel ile yapilan testlerin haftalik olarak yapil-
mas1 Onerilmektedir. Aylik ve yillik testler, daha bii-
yiik alana bakilabilmesi agisindan film ve bakir levha
kullanilarak yapilabilir. Film kullanildiginda analiz
islemi igin film okuyucu kullanilmas: gerekmektedir.
Film okuyucu yoksa haftalik testlerle kontroliin ger-
ceklestirilmesi tavsiye edilmektedir. Tolerans aralig
olarak +1mm Onerilmektedir.[3]

2.6. MR-MV Esmerkez Kontrolii

Amag

Cihazin kurulma siirecinde, MR mekanik izomerkezi,
linak gantri mekanik izomerkezinin 0,5mm igerisinde
olacak sekilde MR, linak gantry’si igine yerlestirilir.[21]
Yontem ve Ekipmanlar

Bu test i¢in; MR-MV fantomu kullanilir (Sekil 15).
Fantom linak esmerkezine yerlestirildikten sonra, MR
sisteminden T1 agirhikl goriintii alinir. Goriintiiniin
bitmesine yakin linakdan 10 farkli alanda MV panelle

goriintii alinir ve diretici firmanin dozimetre programi-
na aktarilarak analiz yapilir.[17]

Test Sikl1g1 ve Tolerans Diizeyi

Bu testin haftalik olarak yapilmasi tavsiye edilmektedir.
Tolerans arali1 olarak, referans degerlerden sapmanin
+0.5mm igerisinde olmasi 6nerilmektedir.[17]

2.7. MV Goriintii Kalitesi Testi

Amag

MV dedektori, bir¢ok kalite kontrol prosediirii, 6lgiim
ve/veya ekipman konumlandirma i¢in kullanildigin-
dan MR-linaK'in kritik bir bilegenidir.[18]

Yontem ve Ekipmanlar

MV goriintiisiiniin kalite testi i¢in Las Vegas goriin-
tilleme fantomu kullanilir (Sekil 16). Fantom merkeze
yerlestirilerek MV panelle goriintii alinir.

Test Sikl1g1 ve Tolerans Diizeyi

Bu testin aylik olarak yapilmasi tavsiye edilir. Kabul
testlerinde sirasinda alinan sonuglar referans alinir.
Aylik olarak yapilan testin sonucu referans deger ile
karsilagtirilmali ve goriinen daire sayisinin rererans
degerin altinda olmamasina dikkat edilmelidir.
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Sekil 17. Foton enerjisi doz verimi sabitliginde kullanilabilecek ekipmanlar.

3.DOZIMETRIK TESTLER

3.1. Foton Enerjisi Doz Verimi Sabitligi ve Moni-
tor Birimi izleme Sistemlerinin Kontrolii

Amag

Uygulanan tedavi fraksiyonunda hastanin alacagi do-
zun, regete edilen doz ile tutarliliginin kontrolii i¢in
yapilan dozimetrik 6l¢limdiir.

Yontem ve Ekipmanlar

Yillik ve aylik testler i¢in su fantomu (3B veya 1B)
onerilir. Gunliik testler i¢in de su fantomu idealdir
ancak, klinik pratikte kolaylik saglayan 6l¢tim sistem-
leri (su esdegeri kat1 fantomlar, cihaz {istii sabit MV
goriintiileyici, 2B sirali dizi dedektor sistemleri) de
kullanilabilir (Sekil 17).

Kalibrasyon derinligi, dozimetre izomerkezdeyken
5 cmdir. Kalibrasyon sirasinda cihaz, doz hizin1 425
MU/dakika olarak ayarlamaktadir. Bu derinlikten uzak-
lagmak, yanlis doz hiz1 sonuglarina yol agabilir. Olgiim
sirasinda, yazilim ekranindaki ikincil monitér birimi
(MU?2) degeri izlenmeli ve hedef degerle karsilastiril-
malidir. Ayrica, destek sayacindaki (back-up monitor)
MU degeri ile yazilimda goriilen birincil monitor birimi
(MU1) degeri arasindaki eslesme kontrol edilmelidir.

Su esdegeri kat1 fantomlar kullanildiginda, detek-
tor giris haznesi etrafindaki hava bosluklar1 ve fantom
plaklar arasi olast hava bosluklar1 elektron doniis et-
kisine (electron return effect, ERE) yol agar ve bu da
olgiim Dbelirsizligini artirir. Kati fantom kullanim du-
rumunda detektdr giris haznesindeki hava bogluklarini
su ile doldurmak ve 151n giris aks1 boyunca kullanilacak
fantom plaklar1 arasinda hava boslugu kalmayacak bir
yerlesim saglamak gereklidir. Benzer duruma 2B sirali
dizi detektor sistemlerinin kullaniminda da dikkat et-
mek gerekmektedir.

Test Sikl1g1 ve Tolerans Diizeyi

Foton enerjisi doz verimi sabitligi testi, glinliik, aylik ve
yillik olarak yapilmasi onerilen dozimetrik testlerden
biridir. Doz verimi igin tolerans aralig1 olarak +%2 ve
eylem diizeyi olarak +%3 onerilmektedir.[17,22]

3.2. Isin Profil Seklinin Kontrolii

Amag

Foton 1sin1 profil sabitligi, enerjideki degisiklikler,
servolardaki kayma nedeniyle olugabilecek diizlitk
veya simetri degisikliklerini 6l¢mek icin tasarlanmig-
tir. Bu degisiklikler, hastanin yetersiz veya fazla doz
almasina yol agabilmektedir.[2] Isin profil seklinin;
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Sekil 18. Isin profil sekli 6l¢imii ekipmanlari.
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1510 kalitesi degisikliklerine, TPR, , veya PDD 6l¢iim-

lerinden daha duyarli oldugu bilinmektedir.

Yontem ve Ekipmanlar

Yontem 1, Olgiim 3B su fantomu kullanilarak yapil-
maktadir. 1,5 T MR linak sisteminde 7 MV FFF X-1s1m1
enerjisinde 10x10 cm? ve 22x22 cm?alanlarda 10 cmde
elde edilen profil diizgiinliigii ve simetrisi cihaz demet
datasi alinirken belirlenen temel degerler ile karsilasti-
riir.[17] Yontem 2, 2B dedektor dizini kullanarak 1sin
profillerini tespit etmektir. Dedektér QA platformla
birlikte kullanilmaktadir. Giivenli tarafta kalmak adina
cihazda su fantomu o6l¢iimii yapildiktan sonra hemen
2D dedektor dizinini kurup cihazin diger giinlerdeki
takibi icin temel olusturmaktir (Sekil 18).

Test Sikl1g1 ve Tolerans Diizeyi

Haftalik ve aylik testlerde yanal profil analizleri yeter-
li iken, yillik 6l¢timlerde PDD 6l¢timii alinarak dmax
(PDD’nin %100 oldugu derinlik) ve D10cm (10 cm
derinlikteki) PDD degerleri de kontrol edilmesi éne-
rilir. Yanal profil 6l¢iimlerinde alan genigli§inin %80
en yiiksek ve en diisiik doz degerleri tizerinden profil
simetrisi ve diizgiinligti karsilagtirilir. Isin profil sekli
i¢in tolerans aralig1 olarak +%2 onerilmektedir.[17]

3.3. Isin Kalitesi Kontrolii

Amag
Cihazin enerji kalitesinin sabitligini kontrol etmektir.

Yontem ve Ekipmanlar

PDD ol¢timleri i¢in gantry pozisyonu 0° ve 270°de
iyon odasinin gidebilecegi maksimum derinlik sira-
siyla 12 cm ve 35 cmdir. Bu nedenle 151n kalitesi olgii-
mii degerlendirmelerinde tarama derinligi ve gantry
agist degerleri degerlendirilmelidir. %DD(10)x fak-
toriiniin manyetik alanin varligina veya yokluguna
bagl olarak degistigi bilinmektedir. Bu nedenle, 151n
kalitesini 6l¢mek i¢in doku fantom orani (TPR20,10)
6l¢limii tavsiye edilmektedir. Enerji kalitesini belirle-
yici yontem; TRS-398 protokoliiniin 6nerileriyle ve

manyetik alana duyarsizlig:i nedeniyle TPR,  dur.

[23-25] TPR,,  ol¢iimil igin, su esdegeri kati fan-
tom veya 1B su fantomu ve PDD olgiimlerinde 12cm
derinlige kadar 3D su fantomu kullanilabilir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Enerji kalite testi, aylik ve yillik olarak yapilmas: ge-
reken dozimetrik testlerden biri olarak énerilmektedir.
TPR, , degeriile TPS degeri kargilastirildiginda enerji
kalitesi i¢in tolerans aralig1 +%1 olarak 6nerilmektedir.
Yapilan bazi ¢aligmalarla birlikte tolerans degeri £%0.5
olarak da kullanilmaktadir Bu tolerans degerleri kli-

nikler tarafindan degistirilebilir.[23-25]

3.4. Output Faktor Kontrolii

Amag
Farkl1 gantry agilar1 ve farkli alan boyutlarinda output
faktorini tespit etmek icin yapilan bir testtir.

Yontem ve Ekipmanlar

Output faktorii gantri agist ve alan biyuklagu ba-
gimlilig1 kontrol edilir. Ol¢iimler gantri agis1 ve alan
bagimlilig1 i¢in buildup kapag: takili bir dedektor ile
1B veya 3B su fantomunda output faktorii olgilir.
Bu testte degerlendirilecek gantry ag1 degerleri; 0° ve
270°dir. Alan boyutlar1 ise 2x2cm?, 3x3cm?, 5x5cm?,
10x10cm?, 15x15cm?, 22x22cm?, 40x22cm? ve 57x22
cm?dir. Her biri kiryostat karakterizasyonu ve TPS
151n modelinin output faktori ile karsilastirilmalidir.
Bir diger output faktorleri AAPM task grup 74’tin
tavsiyelerine uygun olarak 6l¢tilmiistiir. Toplam sagil-
ma faktori verileri (Scp) 10cm derinlikte izomerke-
ze yerlestirilmis bir microdiamond dedektér ile suda
elde edilmistir. Kolimat6r sagilma faktorleri, sirasiyla
buytik ve kiigiik alan boyutlar i¢in fantomlarda bir
iyon odasi (0,125cm?®) kullanilarak dl¢iilmiistiir. Tiim
nihai output faktorleri 10x10 cm? alan boyutuna gore
normalize edilmistir (Sekil 19).[26]

Test Sikl1g1 ve Tolerans Diizeyi
Bu testin yillik olarak yapilmas: tavsiye edilir. Output
faktor icin tolerans araligl 4x4 cm? <+%2, 4x4cm?
>+%]1 olarak Onerilmektedir.[17]
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Sekil 19. Kare alana bagl output faktor ve temel deger karsilastirmasi.

3.5. TPS Baseline Karsilastirma Kontrolii

Amag

TPS verilerinin, aym ekipman ve teknik ile tekrar
kontrol edilmesi ve referans deger ile karsilastirilmasi
amaclanmaktadir.

Yontem ve Ekipmanlar
3B su fantomu, en kiigitk hacme sahip dedektor ve iyon
odasi ekipmanlar1 kullanilmaktadir. Ol¢iim, TPS ve
cihaz kabuliinde kullanilan ayni ekipmanlarla ve ayni
teknikle yapilmalidir. Alinan dl¢timler TPS verileri ile
kargilagtirilir (Sekil 20).

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Bu testin yillik olarak yapilmasi tavsiye edilmektedir.
Alman 6l¢ctimler ile TPSden alinan output, PDD ve
profil bilgileri yazilim araciligiyla uygun gama para-
metreleri segilerek karsilastirilir ve tolerans araligi +%1
olarak onerilmektedir.[17]

3.6. MU Lineeritesi Kontrolii

Amag
1,5T MR-linak sisteminin yillik olarak MU lineeritesi-
ni kontrol etmektir.

Yontem ve Ekipmanlar

Su esdegeri kat1 fantom veya 1B su fantomu kullani-
labilir. Farkli MU 1sinlamalari i¢in okumalar yapi-
larak, referans deger olan 100 MU okumasina orani
hesaplanir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi
Bu testin yillik olarak yapilmasi onerilir. Tolerans arali-
£1<5MU icin %5, >5MU icin %2 olarak 6nerilmektedir.[17]

3.7. Foton Enerjisi Doz Verimi Sabitliginin Doz
Hiziyla Degisimi

Amag

7 MV FFF X-i51n1 enerjisinde, kullanim imkan: olan
farkli doz hizlari icerisinde doz veriminin sabitligini
tespit etmek i¢in yapilan bir testtir.

Yontem ve Ekipmanlar

Bu testin su fantomu ile yapilmasi tavsiye edilmektedir.
En az 2 farkli doz hiz1 belirlenmelidir. Tavsiye edilen,
miimkiin olan en yiiksek doz hizi ve bunun yar1 dege-
rinin test edilmesidir. Bununla birlikte, kullanic1 kendi
sectigi 2 veya daha fazla farkli doz hizi degerleri i¢in de
testi tekrar edebilir. Her doz hiz1 i¢in en az 2 okumanin
ortalamasinin alinmasi 6nerilmektedir.

Test Sikl1g1 ve Tolerans Diizeyi

Testin yillik olarak yapilmas: tavsiye edilmektedir. Doz
verimi sabitliginin doz hiz1 ile degisimi igin tolerans
aralig1 %2 olarak onerilmektedir.[17]

3.8. Foton Enerjisi Doz Verimi Sabitliginin Gantri
Acisi ile Degisimi

Amag

Farkli gantri ac¢ilar1 i¢in doz veriminin sabitligini tespit
etmek i¢in yapilan bir testtir.
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T MV FFF, G 0 der., S50 1905 oom, 525 cm, ¥ profil, 10 om derindik
% 1600 gegme.

Sekil 20. TPS baseline karsilagtirmasi i¢in gama analizleri.
TPS: Tedavi planlama sistemi.

T M FFF. GAD dier., S50 1315 com, 5% e 7 peofil
1000 gegme

1MV FFF, GA 8 dier, S50 131,5 e, SxS o, X peofi, 10 ¢ deriniik
%122 gegma

Yontem ve Ekipmanlar

Bu testin su fantomunda yapilmas: 6nerilir. Kati-su
fantom seti kullanilmasi durumunda olasi hava bos-
luklarinin farkl: gantri acilarinda farkl electron return
effect (ERE) katkus: getirebilecegi diistintilerek, tolerans
dist durumlarda su fantomu ile yeniden 6l¢ciim ve de-
gerlendirme yapilmasi yerinde olacaktir.[17] Tavsiye
edilen, testin 0°, 90° ve 270° agilarinda tekrarlanma-
sidir. Gantry 180%deki yiiksek masa sogurmasi nede-
niyle, bu a¢inin kullanilmasi 6nerilmez. Her bir gantri
acis1 icin belirlenen sabit bir doz hizi degerinde, en az 2
okumanin ortalamasinin alinmasi tavsiye edilir.

Tolerans aralif1 ve Eylem Diizeyi
Bu testin yillik olarak yapilmasi tavsiye edilmektedir.
Tolerans aralig1 +%?2 olarak onerilmektedir.

3.9. Foton Enerjisi Off-Axis Faktoriiniin Gantri
Acisi ile Degisimi

Amag

Farkli gantri agilar1 icerisinde off-axiste gozlenen do-
zun merkezdeki doza oranini veren faktoriin sabitligini
tespit etmek icin yapilan bir testtir.

Yontem ve Ekipmanlar

Test i¢in gatkromik film ve filmi pozisyonlamak igin su
esdegeri kat1 fantom ortami veya 2B sirali dizi detektor
sistemleri ve cihaz istii sabit MV goriintiileyici sistemleri
kullanilabilir. Film kullanimi durumunda, filmin tizerine
manyetik alan etkisi sebebiyle bakir levha konulmahdr.
Belirlenen alanin “agtk MLC radyasyon alani” testinde de
kullanilacak alanla ayni olmasi 6zellikle film kullanimi
durumunda tek seferde pozlama agisindan avantaj sag-
layacaktir. En az 3 farkli gantri agis1 belirlenmelidir (0°-
90°-270°). Her bir gantry agisinda kullanilan film veya
detektor sisteminin 1s1n gelis aksina dik yerlestirilmis ol-

mas1 gerekmektedir. Isinlama sonrasinda merkezden X
ve Y (Jaw ve MLC) yonlerinde belirlenen sabit uzakliklar
i¢in okumalar alinir ve karsilagtirma yapilir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi
Bu testin yillik olarak yapilmasi tavsiye edilmektedir.
Tolerans aralif1 +%?2 olarak onerilmektedir.[17,22]

3.10. Acik MLC icin Radyasyon Alani Kontrolii

Amag
Agik MLC ile belirlenen radyasyon alanlarinin dozi-
metrik olarak dogrulugunu amaglar.

Yontem ve Ekipmanlar

3.9 testinde kullanilan ekipmanlar kullanilabilir. Tav-
siye edilen alan boyutlar1 10x10cm? ve 20x20cm?*dir.
Belirlenen alanin test 3.9da kullanilan alanla ayni ol-
masi Ozellikle film kullanimi durumunda tek seferde
pozlama agisindan avantaj saglayabilir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Foton enerjisi agtk MLC radyasyon alani kontroliiniin
aylik ve yillik olarak yapilmasi tavsiye edilmektedir. To-
lerans aralig1 +2 mm olarak 6nerilmektedir.[17,22]

3.11. MLC Radyasyon Gegirgenligi Kontrolii (Si-
zint1 Testi)

Amag

MLC kapaliyken radyasyon gecirgenligini tespit etmek
i¢in yapilan bir testtir.

Yontem ve Ekipmanlar

Test igin su/kat1 fantom veya 2B siral1 dizi detektor sis-
temleri kullanilabilir. A¢tk MLC ve kapali MLC’lerle
okuma alinarak test gerceklestirilir (Sekil 21). Olgiilen
degerlerin yiizde oran1 MLC radyasyon gecirgenligini
verir. Yiizde gegirgenlik degeri, tedavi planlama siste-
mindeki deger ile karsilastirilir.
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Sekil 21. Acik ve kapali MLC alanlarinin olusturulmasi.

MLC: Cift odakli gok yaprakl kolimator

Sekil 22. 200mmlik kafa fantomu ve MRKoil.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Bu testin yillik olarak yapilmasi tavsiye edilmektedir.
Planlama sistemindeki referansa gére bulunan farkin
1+%0.5 araliginda olmasi dnerilmektedir.[6]

4. MR GORUNTULEME TESTLERI
4.1. Periyodik Goriintii Kalitesi Testleri (PIQT)

Amag

PIQT testlerinde bes 6nemli parameter test edilir: Sin-
yal-Giiriiltii orani, Flood Field Uniformity, Uzaysal Dog-
rusallik, Uzaysal Coziiniirliik, Kesit Profili ve Kalinlig:.

Yontem ve Ekipmanlar

Bu test icin 200mm’lik bir kafa fantomu kullanilir ve iizerine
MR koili yerlestirilir (Sekil 22). Uretici firmanin programuy-
la MR goriintiisii alinir ve ayni programla analizi saglanr.
Test Sikl131 ve Tolerans Diizeyi

Testin haftalik olarak yapilmas: tavsiye edilmektedir.
Sistem performans raporlarinda testin gecip ge¢medigi
kirmizi renkle belli edilir.[27]

4.2, Sinyal - Giiriiltii, Enine ve Koronal Ol¢ekle-
me Testi

Amag

Sinyal-giiriilti belirleme orant MR cihazlarinda goriin-
tit kalitesini belirleyen 6nemli bir faktordiir. MR-Linak

cihazinda MR iizerinden adaptif gériintiileme yapildig1
i¢in bu testte MR kalitesi ve bu kaliteyi belirleyen para-
metrelerin kontrol edilmesi amaglanmaktadir.

Yontem ve Ekipmanlar

PIQT testlerinde yazilan durumlarin aynist bu testler
i¢inde gecerlidir. Sekil 14deki fantom ya da radyolojik go-
rintillemede kullanilan fantomlar kullanilabilir. Koronal
olgekleme testi icin Sekil 22'deki fantom yatay konulur.

Test Sikl1g1 ve Tolerans Diizeyi

Testin giinliik olarak yapilmas: tavsiye edilmektedir. PIQT
testlerinin yapildig1 giinlerde, hemen hemen ayni testler
oldugu i¢in ayrica bu testin yapilmasina gerek yoktur.[27]

4.3. Geometrik Bozunma Testi

Amag

Geometrik distorsiyon testi prosediirii, 1.5T tarayicisi
ile elde edilen MR goriintiilerinin geometrik dogrulu-
gunu degerlendirmek i¢in tasarlanmigtir.

Yontem ve Ekipmanlar

Sekil 23'deki fantom masaya yerlestirilir ve goriintiisii
alinir.

Test Sikl1g1 ve Tolerans Diizeyi

Testin haftalik olarak yapilmasi 6nerilmektedir. TG
284de, esmerkez etrafinda sirasiyla 200 mm ve 400
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Sekil 23. Geometrik bozunma fantomu.
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mm ¢apl kiiresel hacimler i¢in toplam bozulmanin
<1 mm ve <2 mm olmasi Oneriliyor.[28] Bu sebep-
le 200mm ¢apl: kiiresel hacimler i¢in eylem diizeyi
Imm, 400mm c¢apl: kiiresel hacimler i¢in eylem dii-
zeyi 3mm olarak belirlenirken, tolerans degeri 2mm
olarak onerilir.[17]

4.4, Helyum Kontrolii

Amag

Helyum seviyesindeki azalma, cihaz demet 6lgiimlerini
etkileyebileceginden diizenli olarak kontrolii yapilma-
lidir.

Yontem ve Ekipmanlar
MR programindan helyum seviyesine haftalik olarak
bakilmasi 6nerilmektedir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi
Helyum seviyesi alt limiti %66 olarak 6nerilmektedir.

5.CMM (KAPSAMLI HAREKET YONETIMI)
TESTLERI

5.1. Hareket Yoriingesini Saptama Dogrulugu

Amag

Bu test, hedefin gercek hareketinin faz ve pozisyonunu
saptamada hareket yonetimi sisteminin (CMM) Ana-
tomik pozisyon izleme (APM) dogrulugunun kontrol
edilmesi amaciyla yapilir.

Yontem ve Ekipmanlar

MR da goriiniir hedef igeren ve MR uyumlu 4 boyut-
lu hareket fantomu ve Unity DPPC bilgisayarina yiiklii
fantom yazilimi kullanilir (Sekil 24).

Fantomun statik olarak alinan simiilasyon goriin-
tiisti tizerine, planlama sisteminde bir QA plani ha-
zirlanir. Tedavi masasindaki fantom, siniisoidal dalga
formunda hareket ettirilir. CMM ile alinan “template”
sonras1 ofset degerleri 3 boyutta 0.5mm’ nin altinda

olmalidir. APM baslatildiktan sonra, 5 dakika boyun-
ca fantom hareketi izlenir ve APM sonlandirilir. APM
dogruluk testi, CMM'de kaydedilen fantom hareketi
ile hareketli fantomun log dosyalar1 karsilagtirilarak
gerceklestirilir (Sekil 25).

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

X, Y ve Z eksenleri i¢in pozisyonel hata tolerans: kon-
vansiyonel tedaviler icin <2mm, SRS-SBRT tedavileri
i¢in <1 mm olarak onerilmektedir. Testin aylik olarak
yapilmast tavsiye edilmektedir.[22]

5.2. Sistem Gecikme Testi

Amag

Bu testte, Hedefin gating penceresine girmesi ve ¢ik-
masi ile 1s1n1n agilip kapatilmasi arasindaki zamansal
farkin tespit edilmesi amaglanmaktadur.

Yontem ve Ekipmanlar

4D hareket fantomu ve bir BNC sinyal ¢ikis baglan-
tis1 kullanilir. Bu sinyal baglantisi cihazdaki BGC
(Isin iiretme kontroliirii) den saglanmaktadir. Ge-
cikme testi, fantom ve linakin tetikleme sinyaline
erisimini gerektirir. BNC donanim c¢ikisiyla, elekt-
ron tabancasi tetiklendiginde sinyal 5 volt, radyas-
yon durduruldugunda 0 volt durumundadir. Fan-
tom, belirli bir hareket yolunu takip edecek sekilde
programlanir ve gercek konumu ile tetikleme sinyali
es zamanli kaydedilir.

Fantomun kapama sinirini gectigi an ile tetikleme
sinyalinin verildigi an arasindaki siire gecikme olarak
tanimlanir. Bu iki an karsilagtirilarak her solunum
dongiisii icin gecikme belirlenir. Bir dizi kapama agma/
kapama doéngiisii (6rnegin >20 dongil) calistirilmasi
sonrasinda gecikme belirlenmelidir (Sekil 26).

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi
Gecikme degeri <100 milisaniye olmasi énerilmekte-
dir. Testin aylik olarak yapilmasi 6nerilmektedir.[22]
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Sekil 24. 4-boyutlu hareket fantomu.

5.3. Linak Doz Verimi Kontroli

Amag
Bu testte, gating kosullar: altinda linak doz verimi fark-
lilig1 kontrol edilir.

Yontem ve Ekipmanlar

1 boyutlu su fantomu veya kati-su fantomu, iyon odasi
ve elektrometre kullanilir. Cihazinin servis ekraninda ga-
ting 1s1nlama modu ayarlanir. Gating modunda 1ginlanan
cihaza ait doz verimi okuma degerleri cihazin referans
sartlardaki doz verimi okuma degerleriyle karsilastirilir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Testin aylik olarak yapilmasi 6nerilmektedir. Doz ve-
rimi okuma degeri farklilig1 icin tolerans deger <%2
olarak onerilmektir.[22]

5.4. Isin Enerji Kontrolii

Amag
Bu testte, gating kosullar: altinda 151n enerjisi farklilig
kontrol edilir.

Yontem ve Ekipmanlar

1 boyutlu su fantomu veya kati-su fantomu, iyon odasi
ve elektrometre kullanilir. Cihazda, TPR, | 6lgiim gart-
larina uygun olarak tedavi masasi lizerinde su/kati-su
fantomu kurulur. Gating ile 6l¢iim sonrasinda TPR, |
hesaplanarak bu deger, cihaza ait referans TPR_ de-

20,10
geriyle karsilastirilir.

Test Sikl1g1 ve Tolerans Diizeyi

Testin yillik olarak yapilmasi tavsiye edilir. Gating ko-
sullarinda 151n enerjisi farkliliginin <%2 olmasi éneril-
mektedir.[22]

5.5. Isin Profili Simetri ve Diizgiinliik Kontrolii

Amag
Bu test ile, gating kogullar1 altinda 151n profillerinin
kontrol edilmesi amaglanmaktadir.

Yontem ve Ekipmanlar

2B dizin dedektér veya Gatkromik film kullanilabilir
Dedektor kurulumu gergeklestirilir ve gating modunda
1sinlama yapilir. Elde edilen 151n profili gating yapilma-
dan alinan 151n profili ile karsilagtirilir.

Test Siklig1 ve Tolerans Diizeyi

Yillik olarak yapilmasi tavsiye edilir. Gating kosulla-
rinda elde edilen profillere ait simetri ve diizgtinliik
degerleri ve gatingsiz kogullarindaki referans degerler
arasindaki fark +%1 icerisinde bulunmalidir.[22]

6. SONUC

Manyetik rezonans tabanli lineer hizlandirici tek-
nolojisi ve klinik uygulamalar1 son yillardan beri
yayginlasmis olup konvansiyonel ve hipo-fraksiyo-
ne tedavilerde basari ile kullanilmaktadir. Bu teda-
viler i¢in uygulanacak kalite temini programinin bu
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hareket fantomunda APM dogruluk testi analizi.
APM: Anatomik pozisyon izleme.

Sekil 25. 4-Boyutlu hareket fantomu yaziliminda elde edilen hareket dongiisiine ait faz-pozisyon grafigi ve 4-boyutlu
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Sekil 26. Fantom tetikleme sinyali (kahverengi) ve BGC cihazindan gelen elektron tabancas: tetikleme sinyali (sar1) 6rnek
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cihazlarin dinamiklerine goére hazirlanmis olmas:
gerekmektedir. MFD-GGO005 raporunda Viewray
MR-Linac ve Elekta Unity cihazlarina 6zgii mekanik,
dozimetrik ve MR kalite temin testlerine iligkin giin-
lik, haftalik, aylik, yillik yapilmas: gereken testler ve
tolerans seviyeleri yazarlarin tecriibeleri ve ulusla-
rarasi referanslara dayanarak onerilmistir. Klinikler
de bu rapordan faydalanip ayni zamanda uluslara-
ras1 referanslardan ve iiretici firmanin tavsiyelerini
de dikkate alarak kendi kalite kontrol programlarini
olusturmalari tavsiye olunur.

Yazma Yardimi icin Yapay Zeka Kullanimi: Hicbir yapay
zeka teknolojisi kullanilmadi.

Cikar Catismasi: Bildirilmemistir.
Finansal Destek: Maddi destek alinmamigtir.

Hakem Degerlendirmesi: Dis bagimsiz.
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