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Objectifs : A la findu TP, je serai capable de :
v" Choisir et argumenter une balistique pour une planification de traitement a la glande

mammaire et la prostate
v' Décrire et évaluer un plan de traitement en utilisant les termes suivants : DVH,
OAR, PTV, CTV, boost, ..
v" Décrire une courbe optimale pour le PTV et les OARs
v' Proposer et argumenter I'optimisation d'une planification en nommant et expliquant les
moyens a disposition (MLC, filtres, types de rayonnement & énergie, ... )
Donner des ordres de grandeurs de doses pour les OAR et le PTV

\

v' Décrire une prescription médicale (dose totale, fractionnement, normalisation...)

TP 1 - Métastase osseuse

> Consighes TP métastase:

Vous devez réaliser une planification de traitement pour une métastase osseuse selon la
prescription suivante : : 30 Gy en 16 fractions

> Marche a suivre

Création du plan : Ouvrir le patient « Metastase - cervicale », sélectionner la Course et
créer un nouveau plan (insert>new plan ou raccourci F8) puis renommez-le a votre guise (p.
ex : vos initiales)

Balistique et dosimétrie : placer des faisceaux pour délivrer la dose prescrite au volume
cible et optimiser selon ICRU 50/62/83.

Evaluation plan de traitement : Evaluer les isodoses et les DVH (PTV & OAR) et optimiser
si nécessaire en référence aux recommandations de RECORAD (2017)

> Notes personnelles :
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TP 2 - Sein G |

> Consignes TP sein :

Vous devez réaliser une planification de traitement pour le sein G selon la prescription suivante :
PTV1: 50 Gy en 25 fractions PTV2 : 16 Gy en 8 fractions

> Marche a suivre

Création du plan : Ouvrir la patiente « Seins bilat - BH », sélectionner la Course et créer
un nouveau plan (raccourci F8) en le renommant a votre guise (p. ex : vos initiales)
Balistique et dosimétrie PTV 1 : placer deux faisceaux tangentiels pour délivrer la dose

prescrite au PTV 1 et optimiser selon ICRU 50/62/83.

Evaluation plan de traitement : Evaluer et optimiser si nécessaire en référence aux
recommandations de RECORAD (2016)

Balistique et dosimétrie PTV 2 : Planifier un boost sur le lit tumoral selon la prescription
en utilisant les 2 techniques suivantes : tgtes réduites photons et électron

Evaluation plan de traitement : évaluer et optimiser le plan de la méme maniére que pour
le PTV1

Somme et évaluation finale : réaliser la somme des 2 planifications afin d'évaluer
I'intégralité de la planification en vue du traitement

> Discussion / réflexion

1. Balistique et optimisation 1 :
a. Pourquoi le choix d'une balistique par 2 faisceaux tangentiels est privilégié dans
ce type de planification ?
b. Comment est-il possible d'épargner au maximum les organes a risques ?
c. Quel est l'avantage d'un traitement par DIBH en référence a ce plan ?
2. Evaluation du plan :
a. Quelle (s) contraintes sont primordiales a respecter dans ce type de traitement ?
b. Quel est le lien entre les contours et I'évaluations du plan ?
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