Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie) Checkliste Technik Gesamt

ZAS
Bewertung

Kommentar 0 = entfallt
1 = ,default”
2 —4 = Fehler-
klassifikation

07.01.2019

herapiesimulator / Aufnahmegerit / Komb. Aufnahme- und Durchleuchtungsgerat /
-Bogen

O =| version2.7

Geratebezeichnung:
Anzeigebestatigung

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Behorde:

Sachverstandigenpriifung

Nummer:

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Institution:

Datum der nachsten Prifung: o 1 3

Méngel: o1 3

Konstanzpriifung an medizinischen Réntgeneinrichtungen zur

Durchleuchtung 0.
DIN 6868/4

Prufzeitraum bis
Prufung bei BV-Format: cm 0.,

Die Konstanzpriifung soll in regelmafigen Zeitabstdnden einmal monatlich — 0
bei erteilter Fristverlangerung jeden 3.Monat — durchgefiihrt werden. 2v

Protokolle von liegen der ASt.W-L nicht vor. 0 v

Bitte protokollieren Sie die Prifergebnisse der Durchleuchtung und der Ront- 0
genbildverstarkeraufnahmen getrennt n

Die Prufpunkte werden nicht liickenlos mit Messwerten dokumentiert, (es wird 0
nur abgehakt, Tendenzen somit nicht erkennbar). 2v

Bei Rontgenbildverstarkern mit Formatumschaltung sind die Priifungen bei
allen einzustellenden Formaten, mit denen gearbeitet wird, durchzufiihren.
Laut DIN EN 61223-3-1 erforderlich “Wiederholen Sie dieses Verfahren mit 0.
allen Réntgenbildverstéarker-Formaten Zoom-Stufen Beispiel: 36 cm / 25 cm /
17 cm”.

Die notwendige Bilddokumentation liegt nicht vor. Wenn mit dieser Anlage
Priufkérperaufnahmen erstellt werden kénnen (Laserfilm und/oder 100-mm- 0
Kamera, CD und Video), missen diese - fiir die Beurteilbarkeit von Kontrast, n
Auflésung, Strahlengeometrie - erstellt werden.

Bei lhnen BV-Format cm vorhanden. Wird das BV-Format cm 0
nicht genutzt?

Dosisleistung 0

Dosisleistung im Toleranzbereich 0

Dosisleistung nicht im Toleranzbereich
Bezugswert:

Monat: 0 s
bei lhnen:

Dosis (Toleranzgrenze +/- 30 % des Bezugswertes)
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie) Checkliste Technik Gesamt

ZAS
N Bewertung
5 ] Kommentar 0 = entfallt
R 1 = ,default*
N 2 4= Fehler-
e klassifikation

Nutzstrahlenfeld

n

Nutzstrahlenfeld im Toleranzbereich ]

Nutzstrahlenfeld nicht im Toleranzbereich v

Bei Einblendung Abweichung > 10 mm

Bei Zentrierung Abweichung > 10 mm

Lage des Nutzstrahlenfeldes Abweichung > 10 mm

Auflésung

Auflésungsvermdgen im Toleranzbereich

Auflésungsvermdgen nicht im Toleranzbereich
fur die Durchleuchtung Verringerung héchstens 40 %, jedoch absoluter, unte-
rer Grenzwert von 1,0 Linienpaare pro mm beachten.

Bei BV-Nenndurchmesser bis 25cm unterer Grenzwert von 1,0 LP/mm beach-
ten (Richtlinie fir Sachverstandigenprifungen nach der — SV-RL —

Kontrast

Kontrast: Erkennbarkeit aller Kontraststufen

Kontrast: Ihre Angabe fehlt.

Kontrastauflosung

Anzahl der sichtbaren Dynamikstufen entspricht dem Bezugswert

Anzahl der sichtbaren Dynamikstufen entspricht nicht dem Bezugswert 3y

Anzahl der sichtbaren Detailkontrastobjekte entspricht dem Bezugswert

Anzahl der sichtbaren Detailkontrastobjekte entspricht nicht dem Bezugswert

3v
Artefakte \
Keine Artefakte ]
Laut Protokollangaben in Artefakte vorhanden 3y
= Anwendungsgerat: n
Dosis

Dosis im Toleranzbereich

o|lo|o|C|lo|oC|o|C|o|o|CP|lojlo|lo| © |ojlo|olo|l0o|Q9|0o|O
w
<

Dosis nicht im Toleranzbereich.

Bezugswert:

Monat: 0 s
bei Ihnen:

Dosis (Toleranzgrenze +/- 30 % des Bezugswertes)

Optische Dichte 0 .
Optische Dichte im Toleranzbereich 0 ]
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie) Checkliste Technik Gesamt

korperaufnahme hat die Toleranz D = +/- 0,3 Uberschritten.

die optische Dichte (D) bei RBV-Aufnahmen, gemessen im Priffeld der Pruf-

ZAS
N Bewertung
5 ] Kommentar 0 = entfallt
0S5 1 = ,default
S 2 -4 =Fehler-
° klassifikation

Optische Dichte nicht im Toleranzbereich

Bezugswert:

Monat:

pei lhnen: 0 -

Arztl. Stelle:

Nutzstrahlenfeld

Nutzstrahlenfeld im Toleranzbereich

Nutzstrahlenfeld nicht im Toleranzbereich

Bei Einblendung Abweichung > 10 mm

Lage des Nutzstrahlenfeldes Abweichung > 10 mm

Auflésung

Auflésungsvermogen im Toleranzbereich

Auflésungsvermdgen nicht im Toleranzbereich

terer Grenzwert von Linienpaare pro mm beachten.

Eine Verringerung des Auflésungsvermdgens um 20 %, jedoch absoluter, un-

3v

Unteren Grenzwert von 1,0 LP/mm beachten.

2v

der Filmverarbeitung beeinflusst wird, ist eine Uberpriifung angezeigt.

Da das Aufldsungsvermodgen stark von der Leistung des Bildverstarkers und

Kontrast

Kontrast: Erkennbarkeit aller Kontraststufen

Kontrast: lhre Angabe fehlt

Kontrastauflésung

Anzahl der sichtbaren Dynamikstufen entspricht dem Bezugswert

Anzahl der sichtbaren Dynamikstufen entspricht nicht dem Bezugswert

3v

Anzahl der sichtbaren Detailkontrastobjekte entspricht dem Bezugswert

Anzahl der sichtbaren Detailkontrastobjekte entspricht nicht dem Bezugswert

3v
Artefakte \
Keine Artefakte ]
Artefakte sichtbar

3v
3D-Funktion \
DFP - Anzeige

DFP-Wert im Toleranzbereich

DFP-Wert nicht im Toleranzbereich (+/- 30 % )
Bezugswert:

Monat:

bei lhnen:

3v

Scanwinkel

n

Scanwinkel im Toleranzbereich

o|lo o Oo|lo|o|C|o|o|C|o|C|o|o|C|lojol0|C|] O |olojlo|lo|Q|o|

1
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie) Checkliste Technik Gesamt

ZAS
N2 Bewertung
s & Kommentar 0.7 enttl,
S = ,defau
E E 2 — 4 =Fehler-
© klassifikation
Scanwinkel nicht im Toleranzbereich (+/- 2 % )
Bezugswert: 0
Monat: v
bei Ihnen:
Scanzeit 0 .
Scanzeit im Toleranzbereich 0 ]
Scanzeit nicht im Toleranzbereich (+/- 10 % )
Bezugswert: 0
Monat: 3v
bei Ihnen:
Aufnahmeanzahl 0 .,
Aufnahmeanzahl im Toleranzbereich 0 1
Aufnahmeanzahl nicht im Toleranzbereich (+/- 2 % )
Bezugswert: 0
Monat: v
bei Ihnen:
3D - Ortsauflosung 0 .,
Auflésungsvermdgen im Toleranzbereich 0 1
Auflésungsvermdgen nicht im Toleranzbereich
Verringerung héchstens 40 %, aber mindestens 0,8 Lp/mm, bezogen auf BV- O 3y
Durchmesser < 25 cm.
Strichlichtvisiere 0 .
Strichlichtvisiere im Toleranzbereich 0 ]
Strichlichtvisiere nicht im Toleranzbereich 0 v
Konstanzpriifung bei Projektionsradiographie mit digitalen Bild-
empfianger-Systemen 0.
DIN 6868/13
Konstanzpriifung Direktradiographie 0
DIN 6868/3 f
0.
Trotz Nachforderung vom nicht eingereicht:
Referenzaufnahme(n) zur Festlegung der Bezugswerte von 0
Priifkérperaufnahmen aus dem Zeitraum von bis 3v
Prifprotokolle aus dem Zeitraum von bis
Sandwich-Dosimetrie 0 .
Dosis 0 -
Dosis im Toleranzbereich 0 1
Dosis nicht im Toleranzbereich.
Bezugswert: 0
Monat: 3v
bei Ihnen:
Dosisreferenzwert bei Belichtungsautomatik +/- 30 % bei 70kV,
+/- 25 % bei 100 kV. Die Messwerte sind abhangig vom mAs-Produkt 0 .
und der Réhrenspannung.
Dosisreferenzwert bei freier Einstellung 70 kV und 100 kV +/- 30 %.
Die Messwerte sind abhangig vom mAs-Produkt und der Réhrenspannung. 0 n
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie) Checkliste Technik Gesamt

ZAS
N Bewertung
5 ] Kommentar 0 = entfallt
R 1 = ,default*
N 2 4= Fehler-
e klassifikation

Dosisreferenzwert bei Belichtungsautomatik mit Schwachungskdérper
(Aluminium 99,5 und 25 mm Dicke) PN 6868-3 Anhang A.4

+/- 25 % bei 70 kV, 0 .
+/- 20% bei100 kV (mit zusatzlicher Cu-Platte vom 1mm Dicke).

S-Wert (Dosisindikator) 0 .
S-Wert im Toleranzbereich 0 ]
S-Wert nicht im Toleranzbereich (+/- %).

Bezugswert: 0
Monat: v
bei Ihnen:

S-Wert: lhre Angabe fehlt (aber It. DIN 6868-13 erforderlich). 0 s
S-Wert Sandwich-Dosimetrie: Ihre Angabe fehlt (aber It. DIN 6868-13 erforder-

lich).

Der Wert muss aber mindestens auf dem Bilddokument erkennbar sein, weil 0 v
Dosis und opt. Dichte keine abhangigen Gréen mehr sind.

Optische Dichte 0 .
Optische Dichte im Toleranzbereich 0 1
Optische Dichte nicht im Toleranzbereich

Bei Belichtungsautomatik und bei freier Einstellung 70 und 100 kV Toleranz-

grenze +/- 0,3.

Bezugswert: 0 s
Monat:

bei lhnen:

Arztl. Stelle:

Optische Dichte: lhre Angabe fehlt (aber It. DIN 6868-13 erforderlich). 0 a
Leuchtdichte 0 -
Leuchtdichte im Toleranzbereich 0 1
Leuchtdichte nicht im Toleranzbereich (+100 %/-50 %).

Bezugswert:

Monat: 0 .
bei lhnen:

Arztl. Stelle:

Leuchtdichte: lhre Angabe fehlt (aber It. DIN 6868-13 erforderlich). a

Pixelwert

Pixelwert im Toleranzbereich

Pixelwert im Toleranzbereich
Anmerkung: Die Arztliche Stelle W-L empfiehlt die Festlegung der zulassigen
Abweichungen nach DIN 6868-13:2012-03

Pixelwert nicht im Toleranzbereich

o |0o|l0o|©

Bezugswert: ( )

Monat: 0 3v
bei Ihnen:

Arztl. Stelle:

Nutzstrahlenfeld 0 .
Nutzstrahlenfeld im Toleranzbereich 0 ’
Nutzstrahlenfeld nicht im Toleranzbereich 0 3v
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

markierung ein (z.B. bei 24/30-Kassette auf 18/24). Toleranzbereich Licht-
feld/Strahlenfeld +/- 2 % bezogen auf den Fokus-Film-Abstand.

ZAS

N2 Bewertung
5 S Kommentar 0 = entfallt
Ss 1 = ,default"
o~ 2 —4 = Fehler-
= © Klassifikation

Nutzstrahlenfeld nicht im Toleranzbereich.

Stellen Sie das Lichtvisier bei der Priifkérperaufnahme auf die Einblendungs- 0 -

\

Formatautomatik abschalten, von Hand einblenden (wenn technisch maoglich),
sonst ggf. Mitteilung

Bitte geben Sie die Summe der Abweichung aus a + b sowie ¢ + d im Protokoll
an.

Nutzstrahlenfeld aufgrund des nicht vorhandenen Lichtvisiers nicht beurteilbar.

Auflésung

Auflésungsvermdgen im Toleranzbereich

Auflésungsvermdgen nicht im Toleranzbereich

3v

Auflésungsvermdgen: lhre Angabe fehlt (aber It. DIN 6868-13 erforderlich).

3v

Kontrast

Kontrast. Erkennbarkeit aller Kontraststufen

Kontrast: Ihre Angabe fehlt

Anmerkung der ASt.:
Kontrast

Bei visueller Kontrolle ist der Kontrast ausreichend

Bei visueller Kontrolle ist der Kontrast zu flach

Bei visueller Kontrolle ist der Kontrast zu steil

Niedrigkontrast

Niedrigkontrast: Anzahl der sichtbaren Niedrigkontrastobjekte entspricht dem
Bezugswert

Niedrigkontrast: Anzahl der sichtbaren Niedrigkontrastobjekte entspricht nicht
dem Bezugswert

Artefakte

Keine Artefakte

Artefakte sichtbar

OClo|o|C|loo|lo|o|lo|o|QC|lo|0o|@C|Clo|jlo|lo|lo oo
w
<

3v

Prufpunkte / Strahlentherapie

wochentlich

270°
Quelle: DIN 6874-5 6

Anzeige des Isozentrums 1
Quelle: DIN 6874-5 7.2 0 2v
monatiich | Anzeige der simulierten Zentralachse 1
Quelle: DIN 6874-5 6 0 2v
viertelghriich | Anzeige der simulierten Zentralachse,
unter Tragarm-Rotationswinkeln 0°, 90°, 0 1 )
A%
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

zwischen Randern des Lichtfeldes und

des simulierten Strahlenfeldes
Quelle: DIN 6874-5 5.1, 5.2

ZAS
N2 Bewertung
5 S Kommentar 0 = entfallt
Ss 1 = ,default"
E N 2 — 4 =Fehler-
© klassifikation
Anzeige von simulierten Strahlenfeldern:
Numerische Anzeige der Feldabmes-
sungen und Lichtfeldvisier, Abweichung 0 1 )
A"

Abstandsanzeige vom Fokus,

héhe
Quelle: DIN 6874-5 11.1

Abstandsanzeige Fokus-Bildempfanger o1 2
Quelle: DIN 6874-5 8.2
halbiahrich | Anzeige des Isozentrums 1
Quelle: DIN 6874-5 7.2 0 2v
halbjahrich  { Anzeige des Tragarm-Rotationswinkels 1
Quelle: DIN 6874-5 0 2v
halbiahrich | Anzeige des Blendendrehwinkels 1
Quelle: DIN 6874-5 0 2v
iahrlich Verlagerung der simulierten Zentral-
achse bei Wechsel des elektronischen 1
Brennflecks 0 v
Quelle: DIN 6874-5 7.3
Jahrlich Abweichung der simulierten Zentral-
achse vom Isozentrum 0 1 2v
Quelle: DIN 6874-5 7.1
iahrlich Anzeige des isozentrischen Tischdreh-
winkels, der Skalen der Tischhohe, so-
wie der Tischquer- und der Tischlangs- 0 1 2v
position
Quelle: DIN 6874-5 11.2 11.4.1 11.4.2
iahrlich Horizontale Verschiebung der Patien-
tentischplatte bei Anderung der Tisch- 0 1 )
A"

Summe Fehlerpunkte in diesem Abschnitt: 0
k.o0.-Kriterium kommt in diesem Abschnitt nicht zum Tragen

Die Fehlerpunkte werden jeweils aus rechnerischen Griinden aus der |ZAS-Bewertung — 1| ermittelt
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie) Checkliste Technik Gesamt

ZAS
g Bewertung
5 8 Kommentar 0 = entfallt
235 1 = default*
S 2 - 4= Fehler-
e klassifikation

Computertomograph

Geratebezeichnung:

Anzeigebestatigung

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Behorde:

Sachverstandigenpriifung
(nur wenn ausschlieBlich fiir Strahlentherapie genutzt)

Nummer:

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Institution:

Datum der nachsten Priifung o1 3

Mangel

013v

Konstanzpriufung fur Rontgenaufnahmegerat
Roéntgen CT-Einrichtungen

Prifzeitraum bis

Prifung nach QS - Richtlinie

Prifung nach DIN — EN 61223-2-6

allgemeine Hinweise:

Die Konstanzprifung soll in regelmaRigen Zeitabstanden einmal monatlich —

OO |OC ool

bei erteilter Fristverlangerung jeden 3.Monat — durchgefiihrt werden. 2v

Legen Sie die Messergebnisse der Abnahmeprifung fir die Konstanzpriifung

zum Vergleich bereit 2v

Tragen Sie die Messergebnisse der Abnahmepriifung in die entsprechende )
Vv

Spalte des Formulars ein.

Trotz Nachforderung vom nicht eingereicht:

Referenzaufnahme(n) zur Festlegung der Bezugswerte von

Priifkorperaufnahmen aus dem Zeitraum von bis 3v
Priifprotokolle aus dem Zeitraum von bis

Schichtdicke

Schichtdicke im Toleranzbereich.

Schichtdicke nicht im Toleranzbereich
Grenzwert fur alle Schichtdicken vom Basiswert +/- 25 % (Prifen nach Herstel-
lerangaben)

CT-Zahl

CT-Zahl im Toleranzbereich

ool © |olo| ©
w
<

1

CT-Zahl nicht im Toleranzbereich
- Grenzabweichung vom Basiswert der CT-Zahl +/-3 0 s
- Prifkérper méglichst zentrisch ins Messfeld einbringen
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie) Checkliste Technik Gesamt

ZAS
N Bewertung
5 ] Kommentar 0 = entfallt
R 1 = default*
S 2 4= Fehler-
e klassifikation

- maflgebend ist der Mittelwert der CT-Zahlen der Prifflache
Homogenitat 0 .

Homogenitat im Toleranzbereich 0 ]

Homogenitat nicht im Toleranzbereich

Grenzabweichung Differenz der CT-Zahl einer &uf3eren zur inneren Prifflache
ein Betrag von <=8 0 s
Prufflache zentrisch und jeweils 1 cm vom Rand der Priifkérperaufnahmen
entsprechend 3, 6, 9 und 12 Uhr ansetzen

Bildelementrauschen als MaR fiir die Empfangerdosis 0

Bildelementrauschen im Toleranzbereich 0

Bildelementrauschen nicht im Toleranzbereich

der Grenzwert vom Basiswert +/- 10 %

Auswertung der Reproduzierbarkeit. MaRgebend ist die Standardabweichung
der CT-Zahlen der Priifflachen

Bildelementrauschen: keine speziellen Protokolleintragungen, jedoch ist die
Standardabweichung der CT-Zahlen der einzelnen Prifflachen im Toleranzbe-
reich

Auflosung bei hohem Kontrast (MTF)

o

3v

Auflésung bei hohem Kontrast im Toleranzbereich

Auflésung bei hohem Kontrast nicht im Toleranzbereich

Grenzwert vom Basiswert - 30%

Sofern die vorhandene Software es erlaubt, die MTF zu messen und darzustel-
len, sind die Messwerte bei 50% und 5 % Modulation auszuwerten.

Auflésung bei niedrigem Kontrast

3v

Auflésung bei niedrigem Kontrast im Toleranzbereich

Auflésung bei niedrigem Kontrast nicht im Toleranzbereich
Grenzwert des Basiselementrauschens +/- 10%

Auflésung bei niedrigem Kontrast: keine speziellen Protokolleintragungen,
jedoch MTF und SD-Werte im Toleranzbereich

Reproduzierbarkeit der Tischpositionierung

o|lo|lo |9 |olo o o|lol ©

Reproduzierbarkeit im Toleranzbereich

Reproduzierbarkeit nicht im Toleranzbereich

Grenzwert bei Belastung < 3 mm vom Endpunkt bei 30 cm Fahrweg;

bei entgegen gesetzter Richtung soll Ausgangspunkt auf 1 mm erreicht wer-
den. Patientenlagerung unter Beachtung der elektronischen Positionsanzeige
um 30 cm verfahren. Lineal am fahrenden Teil der Liege befestigen und Mar-
kierung auf beweglichem Teil. Verschiebung beobachten. Die Belastung der
Liege soll etwa 70 kg betragen.

Dosis (halbjahrlich)

o

3v

CTDI Head Centrum / 12h im Toleranzbereich

CTDI Head Centrum / 12h nicht im Toleranzbereich
— Grenzabweichung + /- 20 %

CTDI Body Centrum / 12h im Toleranzbereich

3v

o O oo
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

ZAS

N2 Bewertung
s Kommentar 0 = entfallt
235 1 = default
O~ 2 — 4 = Fehler-
= © Klassifikation

CTDI Body Centrum / 12h nicht im Toleranzbereich

— Grenzabweichung + /- 20 % 0 s
Prufmerkmale / Strahlentherapie
Quelle: SSK 2010 Anhang 1

Patientenlagerung im CT (Tischplatte

und Lagerungshilfen) entsprechend der 1

Lagerung am Bestrahlungsgerat 0 3v

Quelle: RL StrSchMed.
taglich Wenn virtuelle oder CT-Simulation:

Prufung der Genauigkeit des Lasersys- 01 3

tems und der absoluten Tischposition

Ubereinstimmung Raumlaser — Isozen- 1

trum 0 1 2v
menatlich  {Qualitatssicherung am CT beinhaltet

geometrische Prifparameter und die

richtige Erfassung der Gewebeeigen-

schaften (Dichtewerte) sowie deren o 1 3

korrekte Ubertragung an das Bestrah-

lungsplanungssystem

Quelle: DIN 6873-5/ SSK 2010 / RL StrSchMed.

(2002)
monatiich | Kontrolle Lichtvisier - Strahlenfeld 0o 1 o
monatich | Auflésung in z-Richtung 0o 1 o
monatiich | AbbildungsmafRstab 0o 1 o
iahrlich Wenn virtuelle oder CT-Simulation:

Prufung der Genauigkeit des Lasersys-

tems und der absoluten Tischposition in 01 o

Abhangigkeit von unterschiedlichen

Patientengewichten

Homogenitat kdrperahnlicher Phantome

bei Strommodulation 0 v

Genauigkeit bei Gantryneigung 0 oy

Einfluss Auslegung Patiententisch auf 1

Genauigkeit evaluieren 0 1 2v

Summe Fehlerpunkte in diesem Abschnitt: 0
k.o.-Kriterium kommt in diesem Abschnitt nicht zum Tragen

Die Fehlerpunkte werden jeweils aus rechnerischen Griinden aus der |ZAS-Bewertung — 1| ermittelt
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

ZAS
a2 Bewertung
s ] Kommentar 0 = entfallt
w38 1 = default”
= 2 — 4 = Fehler-

klassifikation

KV-Bildgebung
Geratebezeichnung:

Anzeigebestatigung

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Behorde:

Sachverstandigenpriifung

Nummer:

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Institution:

Datum der nachsten Priifung o 1 3

Méngel o 1 a

Summe Fehlerpunkte in diesem Abschnitt: 0

k.0.-Kriterium kommt in diesem Abschnitt nicht zum Tragen

Die Fehlerpunkte werden jeweils aus rechnerischen Griinden aus der |ZAS-Bewertung — 1| ermittelt

ST — Checkliste Technik - GESAMT — 11.01.2023

Seite 11 von 32



Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

ZAS

-o Bewertung
s & Kommentar 0 = entfallt
55 1= default’
o~ 2 —4 = Fehler-
= © Klassifikation
Computertomograph
Geratebezeichnung:

Anzeigebestatigung

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Behorde:

Sachverstandigenpriifung

(nur wenn ausschlieBlich fiir Strahlentherapie genutzt)

Nummer:

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Institution:

Datum der nachsten Prifung

Méngel

Quelle: SS

Prufpunkte / Strahlentherapie

K 2010 Anhang 1

Patientenlagerung im CT (Tischplatte
und Lagerungshilfen) entsprechend der

Lagerung am Bestrahlungsgerat
Quelle: RL StrSchMed. (2002)

taglich

Wenn virtuelle oder CT-Simulation:
Prufung der Genauigkeit des Lasersys-
tems und der absoluten Tischposition

Ubereinstimmung Raumlaser — Isozen-
trum

monatlich

Qualitatssicherung am CT beinhaltet
geometrische Prifparameter und die
richtige Erfassung der Gewebeeigen-
schaften (Dichtewerte) sowie deren
korrekte Ubertragung an das Bestrah-

lungsplanungssystem
Quelle: DIN 6873-5/ SSK 2010 / RL StrSchMed.
(2002)

monatlich

Kontrolle Lichtvisier - Strahlenfeld

monatlich

Auflésung in z-Richtung

monatlich

Abbildungsmalstab

jahrlich

Wenn virtuelle oder CT-Simulation:
Prifung der Genauigkeit des Lasersys-
tems und der absoluten Tischposition in
Abhangigkeit von unterschiedlichen
Patientengewichten

Homogenitat kérperahnlicher Phantome

bei Strommodulation
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

Version 1.1
07.01.2019

Kommentar

ZAS
Bewertung
0 = entfallt
1 = ,default”
2 — 4 = Fehler-
klassifikation

Genauigkeit bei Gantryneigung

012v

Einfluss Auslegung Patiententisch auf
Genauigkeit evaluieren

012v

Summe Fehlerpunkte in diesem Abschnitt: 0

k.0.-Kriterium kommt in diesem Abschnitt nicht zum Tragen

Die Fehlerpunkte werden jeweils aus rechnerischen Griinden aus der |ZAS-Bewertung — 1| ermittelt

ST — Checkliste Technik - GESAMT — 11.01.2023

Seite 13 von 32



Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

Version 2.8
15.01.2019

Kommentar

ZAS
Bewertung
0 = entfallt
1 = ,default”
2 —4 = Fehler-
klassifikation

Gerate zur Brachytherapie

Geratebezeichnung:

Umgangsgenehmigung

Nummer:

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Behorde:

Sachverstandigenpriifung

Nummer:

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Institution:

Datum der nachsten Priifung

Mangel

Protokolle zur Zustands- und Konstanzpriifung

Physikalische Kontrollen

arbeitstaglich

Genauigkeit des Zeitschalters
Quelle: DIN 6853-5

arbeitstaglich

Positioniergenauigkeit (z. B. per Sicht-
kontrolle mittels Hilfsmittel des Herstel-

lers)
Quelle: DIN 6853-5

arbeitstaglich

Plausibilitatskontrolle des Anlagen-
Korrektionsfaktors aufgrund des radio-
aktiven Zerfalls (fiir T12<100 Tage),

z. B. durch Vergleich mit Zerfallstabelle
Quelle: DIN 6853-5

arbeitstaglich

Unversehrtheit der Strahlerfihrung und

der Applikatoren
Quelle: DIN 6853-5

nach jedem
Datentransfer

Korrektheit der Datenlbertragung von
einem Bestrahlungsplanungssystem
(Vergleich der geplanten und tbertra-

genen Daten)
Quelle: DIN 6853-5

monatlich

Langzeitstabilitat der Transportzeit

(Messung per Stoppuhr)
Quelle: DIN 6853-5

Vorgehen bei
Quellenwech-
sel

Beschreibung Qualitatssicherung, u. a.
Bestimmung der Aktivitdt und Halbwert-
zeit

Quelle: DIN 6853-5

Bestrahlungsplanungssysteme

(Brachytherapie)

Produktname

Programmversion
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

ZAs
©Q Bewertung
s Kommentar 0 = entfallt
2= 1 = ,default"
GRS 2 —4 = Fehler-
Z Klassifikation
monatiich | Bezugsdosiswerte 0o 1 2

Berechnete Dosiswerte o 1 2
Ein- und Ausgabe geometr. Parameter 0 1 oy
Gibt es Kontrollrechnungen? o1 o
Bestehen Vorgaben fiir die Planung? 1
z.B.ICRU 0. a. 0 1 2v
Datenweg

CT - Planungsrechner > Bestrah- 0 1 ov
lungsgerat

Arbeitsanweisungen (Brachytherapie)

Physik (plus medizinphys. Aufgaben) spezifizieren o 1 3

Summe Fehlerpunkte in diesem Abschnitt: 0

k.o0.-Kriterium kommt in diesem Abschnitt nicht zum Tragen

Die Fehlerpunkte werden jeweils aus rechnerischen Griinden aus der |ZAS-Bewertung — 1| ermittelt
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

Version 2.9
11.01.2023

ZAs
Bewertung

Kommentar 0 = entfallt
1 = ,default”
2 —4 = Fehler-
klassifikation

Gerate zur Brachytherapie (Seeds Implantation)

Geratebezeichnung:

Umgangsgenehmigung

Nummer:

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Behorde:

Auflagen?

Seeds und Gerate zur Seed-Applikation

Geratebezeichnung:

Seeds (Nuklid, Form):

Ausstellende Institution:

Protokolle zur Zustands- und Konstanzpriifung

Physikalische Kontrollen

Vor jeder
Nutzung

Beschaffenheit der Applikationsausris-
tung (Stichpriifung)

arbeitstaglich

Positioniergenauigkeit der US-Systems

Fur jeder
Liefercharge

Kontrolle der gelieferten Seeds auf rich-
tige Anzahl und Aktivitat (entfallt, wenn
Herstellerzertifikat fir jeden einzelnen

Strahler vorhanden)
Quelle: DIN 6803-2 (2020-12) 7.3

nach jeder
Implantation

Abschatzung der Strahlenexposition um

den Patienten
Quelle: RL Strahlenschutz in der Medizin (2011)
Ziffer 9.2

Verwendetes Messgerat angeben:
0 1 3v

nach jeder
Implantation

Freimessung des OP (Kontaminations-
messung)

Verwendetes Messgerat angeben: 1
0 3v

Bestrahlungsplanungssysteme

(Brachytherapie — Seeds Implantation)

Produktname

Programmversion

Dosisberechnung nach AAPM TG43
Quelle: DIN 6803-2 (2020-12)

2v

Abnahme-/Inbetriebnahmeprifung
Quelle: DIN 6873-5 (2015-09) 2.9;
DIN 6873-1 (2020-08) 5.2.3, 8

Datum:
2v

Bei jeder
Planung

Basisdatenkennzeichnung
Quelle: DIN 6873-5 (2015-09) 4.2

2v

arbeitstaglich

Basisdatensatzkonstanz
Quelle: DIN 6873-5 (2015-09) 4.2

2v

monatlich

Berechnete Dosiswerte an definierten

Punkten
Quelle: DIN 6873-5 (2015-09) 4.2

o
-_— —_— - -_— -_—
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

Aufgaben des MPE
Aufgaben der sonst tatigen Personen

ZAs

2] Bewertung
s N Kommentar 0 = entfallt
=) 1 = ,default”
O — 2 —4 = Fehler-
Z Klassifikation
monatich | Statistische Kennmerkmale berechneter

Dosisverteilungen 0 1 2v

Quelle: DIN 6873-5 (2015-09) 4.2
arbeitstéglich | Hateniibertragung vom Bildbebungssys-

tem (z.B. US-System)

(Form, Verzerrung, Abstande) 0 1 2v

Quelle: DIN 6873-5 (2015-09) 4.5.1

(analog zu Eingabegeréat)
monatiich | Datenlibertragung vom CT

(Grauwertanzeige, geometr. Parameter) o1 2

Quelle: DIN 6873-5 (2015-09) 4.3

Vorgabe fiir die Plannung 1

z.B. ICRU, 0.4. (SOP) 0 1 2v

CT-Nachplannung zeitliches Schema angeben: o1 o

Arbeitsanweisungen (Brachytherapie — Seeds Implantation)

Organisation des Strahlenschutzes

Aufgaben des Urologen

Aufgaben des Strahlentherapeuten 01 3

Summe Fehlerpunkte in diesem Abschnitt: 0
k.o.-Kriterium kommt in diesem Abschnitt nicht zum Tragen

Die Fehlerpunkte werden jeweils aus rechnerischen Griinden aus der |ZAS-Bewertung — 1| ermittelt
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

Version 2.9
11.01.2023

Kommentar

ZAS
Bewertung
0 = entfallt
1 = ,default”
2 —4 = Fehler-
klassifikation

Gerate zur Rontgentherapie

Geratebezeichnung:

Betriebsgenehmigung

Nummer:

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Behorde:

Auflagen?

013v

Sachverstandigenpriifung

Nummer:

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Institution:

Datum der nachsten Prifung:

Mangel?

Mitwirkung eines Medizinphysik-Experten (MPE)

Betreuung durch MPE

(Hinzuziehung zur Mitarbeit)
Quelle: § 131 (2) Nr. 1 StrISchV

Name angeben:

Schriftliche Vereinbarung tber die Mit-
wirkung des MPE vorhanden?

Uberpriifung der Unterlagen oder EDV-
Programme zur Bestrahlungsplanung

durch MPE
Quelle: QS-RL 5.2

Mitwirkung des MPE bei der Bestrah-
lungsplanung

(falls erforderlich, sonst "0")
Quelle: StriSchV / QS-RL 5.2

Verfugbarkeit des MPE wahrend der
Durchfuhrung der Behandlung

(falls erforderlich, sonst "0")
Quelle: StriSchV / QS-RL 5.2

z.B. bei IORT

Protokolle zur Zustands- und Konstanzpriifung

Physikalische Kontrollen

Zugriff auf ein geeignetes Therapiedo-
simeter, das regelmafigen messtechni-

schen Kontrollen unterliegt
Quelle: QS-RL 5.1

Dosimeter und Messkammern und

Datum der letzten MTK angeben:
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie) Checkliste Technik Gesamt

ZAS
Bewertung

Kommentar 0 = entfallt
1 = ,default”
2 —4 = Fehler-
klassifikation

Version 2.9
11.01.2023

Durchfiihrung der Dosismessung ent-
sprechend den gultigen Normen 0 1 3v
Quelle: DIN 6809/4 (4/2020)
Protokoll der Abnahmepriifung mit Be-|Datum der Abnahmepriifung an-
zugswerten fur die Konstanzpriifung|geben: 1
liegt vor

Quelle: StriSchV / QS-RL 5.1.1
Geeignete Unterlagen (Dosierungsta-|Vorhanden und aktuell
bellen) oder EDV-Programm zur Be- 1
strahlungsplanung vorhanden 0

3v

3v

haibiahriich | Konstanzpriifung der Bezugswerte fir  |Letzte 3 Termine angeben:
die Energiedosisleistung mindestens 1
halbjahrlich 0
Quelle: StriSchV / QS-RL 5.1.2
halbahrich | Konstanzpriifung der Bezugswerte fiir
die Strahlenqualitat (Verhaltnis der
Energiedosisleistung in 1 cm und 5 cm 1
Tiefe, nur fir Ur2 100 kV) mindestens
halbjahrlich
Quelle: DIN 6809/4 (4/2020); QS-RL 5.1.2
halbiahriich  { Funktionsprifung der Filter-Rohren-
spannung-Verriegelung mindestens 1
halbjahrlich (oder Festfilter) 0
Quelle: QS-RL 5.1.2
taglich Funktionsprifung Bestrahlungsuhr bzw.
Dosismonitor:

- Ganggenauigkeit

- Abschaltfunktion
Quelle: analog zu Richtlinie Strahlenschutz in der
Medizin, Anlage 11, DGMP Bericht 15 (2000) 9.4
haibhriich | Konstanzpriifung Einschalteffekt und
Dosisproportionalitat
Quelle: analog zu Richtlinie Strahlenschutz in der
Medizin, Anlage 11, DGMP Bericht 15 (2000) 9.4
t8glich Uberpriifung der Sicherheitsfunktionen:

- Strahlenwarnanzeige

- Turkontakt

- Not-Aus-Schalter 1

- Patiententiberwachung (Video-

und Sprachkontakt)

Quelle: analog zu Richtlinie Strahlenschutz in der
Medizin, Anlage 11
Spezialgerite, z.B. fiir intraoperative |Art und Haufigkeit angeben:
Strahlentherapie (IORT):
Konstanzpriifungen o1 a
nach Herstellerangaben
Quelle: QS-RL 5.1.2
Bei onkologischen Bestrahlungen mit
Ur > 100 kV Konstanzprifung der Be-
zugswerte fur die Energiedosisleistung o1 a
mindestens monatlich
Quelle: QS-RL 5.1.2
Abweichungen bei den Konstanzpru-
fungen innerhalb der in QS-RL 5.1.2
festgelegten Toleranzen (<5% bzw. 01 3
<10%) bzw. falls nicht, geeignete MaR-
nahmen eingeleitet

3v

3v

3v

3v
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie) Checkliste Technik Gesamt

ZAS
2] Bewertung
£ S Kommentar 0.7 ontlalk,
5 2 2 - 4= Fehler-
Z Klassifikation
Falls ein EDV-Programm zur Bestrah-
lungsplanung verwendet wird:
regelmalige Konstanzprifung des Pro- o1 s
gramms
Quelle: DIN 6873-5 (2015-09)
Arbeitsanweisungen
Arbeitsanweisung fir den MPE o 1 3
Arbeitsanweisung flr Zustands- und 1
Konstanzpriifung 0 1 3v
Hinweis:
' Entsprechend der Sachverstandigenrichtlinie darf die Bestrahlung nur mit Festfilter oder bei
- Vorhandensein einer Filter-Spannungs-Verriegelung durchgefiihrt werden.

Summe Fehlerpunkte in diesem Abschnitt: 0
k.o.-Kriterium kommt in diesem Abschnitt nicht zum Tragen

Die Fehlerpunkte werden jeweils aus rechnerischen Griinden aus der |ZAS-Bewertung — 1| ermittelt
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

Version 2.9
11.01.2023

Kommentar

ZAS
Bewertung
0 = entfallt
1 = ,default”
2 —4 = Fehler-
klassifikation

Gerate zur Teletherapie

Geratebezeichnung:

Betriebsgenehmigung

Nummer:

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Behorde:

Neue Auflagen seit der letzten Prifung?

Sachverstandigenpriifung

Nummer:

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Institution:

Prifintervall erfillt?
Genehmigung zur Verlangerung des
Intervalls?

Mangel?

Messmittel

zweijahrlich

Bezeichnung, Datum und Einordnung
der Dosimetersysteme mit messtechni-
scher Kontrolle (MTK-Prifintervall OK?)

Ausstattung mit Messmitteln

Protokolle zur Zustands- und Konstanzpriifung

arbeitstaglich

Firmenvorgaben, Kontrollen entspre-
chend der Klinik, etc.

vierzehntag-
lich

Dosismonitorsystem: Konstanz der Ka-

librierfaktoren
Quelle: DIN 6847-5 / DIN EN 60976 7.2

vierteljahrlich

vierteljahrlich

vierteljahrlich

vierteljahrlich

Numerische Anzeige der FeldgroRle,
Anzeige des Strahlenfeldes und des

Zentralstrahls bei Réntgenstrahlung
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 69976 10.1.1,
10.1.2, 10.1.3, 11.1, 11.2

Anzeige des Strahlenfeldes bei Rdnt-

genstrahlung (Lamellenblende)
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60976 10.1.1,
10.1.2

Virtuelle / motorische Keile
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60796 9.1.5

Anzeige der Lage des Strahlenfeld-Iso-

zentrums durch raumfeste Lichtzeiger
Quelle: DIN 6847-5 / DIN 60976 12.2

O12v
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

Version 2.9
11.01.2023

Kommentar

ZAS
Bewertung
0 = entfallt
1 = ,default”
2 —4 = Fehler-
klassifikation

vierteljahrlich

vierteljahrlich

Abstandsanzeige vom Fokus
Quelle: DIN 6847-5 / DIN 60796 13.1

O12v

Genauigkeit der Winkelskalen fiir den

Tragarm und das Blendensystem
Quelle: DIN 6847-5 / DIN EN 60796 14.3.1,
14.3.3

O12v

halbjahrlich

halbjahrlich

halbjahrlich

halbjahrlich

Regelabweichungen bei Rotationsbe-

strahlungen
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60976 7.8

Tiefendosisverteilung  bei  Rontgen-

strahlung
Quelle: DIN 6847-5 / DIN EN 60976 8.1.1

Tiefendosisverteilung bei Elektronen-

strahlung
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60976 8.2.1

Virtuelle Keile

jahrlich

jahrlich

jahrlich

jahrlich

jahrlich

jahrlich

jahrlich

jahrlich

jahrlich

jahrlich

jahrlich

Dosismonitorsystem: Abhangigkeit Ka-

librierfaktoren von der Monitorrate
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60976 7.2

Dosismonitorsystem: Abhangigkeit Ka-

librierfaktoren vom Dosismonitorwert
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60976 7.3

Dosismonitorsystem: Abhangigkeit Ka-

librierfaktoren Tragarm-Rotationswinkel
Quelle: DIN 6847-5 / DIN EN 60976 7.4

Dosismonitorsystem: Abhangigkeit Ka-
librierfaktoren  Tragarm-Rotation bei

Rotationsbestrahlung
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60976 7.5

Dosismonitorsystem: Stabilitdt der Ka-
librierfaktoren wahrend der Zeitdauer

eines Tages
Quelle: DIN 6847-5 / DIN EN 60976 7.7.2

Abhangigkeit der Variation Dosisquer-

profil vom Tragarm-Rotationswinkel
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60976 9.1.2, 9.2.2

Variation des Dosisquerprofils, Symmet-
rie und numerische Anzeige der Feld-
gréle

Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60976 9.1.1, 9.2.1,
9.2.3,10.1.1, 10.2.1

Keilfilterfaktor (bei Keilfiltern sowie dy-

namischen und motorischen Keilfiltern)
Quelle: DIN 6847-5 / DIN EN 60976 9.1.5

Positionierungsgenauigkeit bei asym-
metrischer Einstellung der Betriebs-

blenden bei Rontgenstrahlung
Quelle: DIN 6847-5 / DIN EN 60976 10.3

Minimaler Abstand gegeniberliegender

Blendenelemente
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60976 10.3.1. d) 4)

Feldkonstanz lamellenblendengeformter
symmetrischer Rechteckfelder bei Blen-

dendrehung um 180°
Quelle: DIN 6847-5 / DIN EN 60976 10.3.1 d) 6)
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

Version 2.9
11.01.2023

Kommentar

ZAS
Bewertung
0 = entfallt
1 = ,default”
2 —4 = Fehler-
klassifikation

o
=
3
o0

jahrlich

jahrlich

jahrlich

jahrlich

jahrlich

jahrlich

jahrlich

Positionierungsgenauigkeit der Lamel-

lenblendenkanten
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60976 10.3.1 d) 7)

012v

Positionierungstoleranzen der Lamel-

lenblendenkanten
Quelle: DIN 6847-5 / DIN EN 60976 10.3.1 d) 8)

012v

Lage  Strahlenfeld-lsozentrum  und
Durchmesser der Isozentrumskugel bei

Réntgenstrahlung
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60976 12.1

Genauigkeit der Anzeigen der Winkel-
skalen der isozentrischen und exzentri-

schen Tischrotation
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60976 14.3.4

Genauigkeit der Anzeigen der linearen
Skala der Patiententischplatten-Héhe
Quelle: DIN 6847-5

Genauigkeit der Anzeigen der linearen
Skala der Patiententischplatten-Langs-

verschiebung und -Querverschiebung
Quelle: DIN 6847-5

Raumliche Stabilitdt der isozentrischen

Tischrotation
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60976 16.3

Stabilitat der Parallelitat der Tischrotati-
onsachsen
Quelle: DIN 6847-5/ DIN EN 60976 16.4

Stabilitat des Patiententisches in Langs-
richtung
Quelle: DIN 6847-5 / DIN EN 60976 16.5.1

Stabilitat des Patiententisches in Quer-

richtung
Quelle: DIN 6847-5 / DIN EN 60976 16.5.2

Bestrahlungsplanungssysteme

(Teletherapie)

Produktname

Programmversion

Bei Bestrahlung kleiner Felder:
Geeignete Basisdaten? geeignete

Messmittel?
Quelle: DIN 6809-8

monatlich

Bezugsdosiswerte
Quelle: DIN 6873-5

2v

Berechnete Dosiswerte
Quelle: DIN 6873-5

2v

Ein- und Ausgabe geometrischer Para-
meter
Quelle: DIN 6873-5

2v

Gibt es Kontrollrechnungen?
Quelle: DIN 6875-3: Punkt 7.3

2v

Bestehen Vorgaben fiir die Planung?
z.B. ICRU 83 o. a.

o
— - -_— —_— ] -

2v
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

Version 2.9
11.01.2023

Kommentar

ZAS
Bewertung
0 = entfallt
1 = ,default”
2 — 4 = Fehler-
klassifikation

Strahlentherapeutische Kette

Priifung der strahlentherapeutischen Kette
Quelle: StrlSchG
StrISchV §115 (3) entsprechend DIN-6864 — 1; 6.4

Priifung der strahlentherapeutischen Kette (System unverandert)

DIN 6864 — 1

SSK 2010 — Strahlenhygienische Anforderungen an IGRT

SSK Bericht-2018: Festlegung von Reaktionsschwellen und Toleranzgrenzen fiir die Priifung des
Gesamtsystems bei der perkutanen Strahlentherapie mit Photonen und Elektronen

Jahrlich

Jéhrlich

Bildgestutzte Positionierung

Prifung der Verschiebevektoren der
verwendeten Modalitaten

(CBCT, planare MV-Bildgebung, plana-
re kV-Bildgebung, Stereoskopie (z.B.
Exatrac), Oberflachenbasierte Systeme)

Dosimetrische Genauigkeit
(Punktdosis, Dosisverteilung)

Priifung der strahlentherapeutischen Kette (Teilsystem verandert)

bung

Nach Ande-
rung Bildge-

Prifung Bildgebung
(CT, PET-CT, etc.)
DIN 6864 — 1, Tabelle 1

3v

rung RTPS

Nach Ande-

Prifung RTPS
DIN 6864 — 1, Tabelle 1

3v

rung Rokis

Nach Ande-

Prifung ROKIS
DIN 6864 — 1, Tabelle 1

3v

bung zur

trolle

Nach Ande-
rung Bildge-

Postinskon-

Prufung Bildgestitzte Positionierung
DIN 6864 — 1, Tabelle 1

R RR| R

3v

rungen am
Bestrah-
lungsgerat

Nach Ande-

Prifung Dosimetrische Genauigkeit
DIN 6864 — 1, Tabelle 1

Arbeitsanweisungen (Teletherapie)

Medizinische Physik

Sonstiges Zubehor (Teletherapie)

Welche Lagerungshilfen sind vorhan-

den? (Mamma, Lochbrett, ...)
Quelle: §41 StriSchG; §119 StriSchV

Prifung IGRT

Welches IGRT-Verfahren wird angewendet?

a

~

planare MV-Bildgebung (EPID)

b

~

planare kV-Bildgebung (OBI)

c)|Cone-Beam-CT (CBCT) (kV und MV) |0 kV- oder [ MV -CBCT?

o
-

Stereoskopie (z. B. ExacTrac)

O (O00oN

oberflachengeflihrte Bestrahlung
(SGRT)

L
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

Version 2.9
11.01.2023

Kommentar

ZAS
Bewertung
0 = entfallt
1 = ,default”
2 — 4 = Fehler-
klassifikation

O

f) |Atemtriggerung (Respiratory Gating)

Je nach angewendetem Verfahren sind die im Folgenden aufgefiihrten Priiflisten anzuwenden:

a) planare MV-Bildgebung mit dem Therapiestrahl (EPID)

Quelle: SSK 2010 4.3

taglich

Artefakte (visuelle Kontrolle)
Quelle: DIN 6847-6 4.3.3

013v

wdchentlich

Anzeige der Zentralachse (Markierung

der Zentralachse mit Prifkérper)
Quelle: DIN 6847-6 4.3.1

monatlich

monatlich

Genauigkeit der Langenanzeige (Abbil-

dung eines geeigneten Prifkorpers)
Quelle: DIN 6847-6 4.3.5

Niedrigkontrastauflésung
(z. B. Prufkoérper mit verschieden tiefen
Bohrungen unterschiedlichen Durch-

messers)
Quelle: DIN 6847-6 4.3.6

vierteljahrlich

vierteljahrlich

vierteljahrlich

vierteljahrlich

Detektorposition relativ zum Isozentrum
(nur z-Richtung, flr verschiedene Trag-
arm- Rotationswinkel, mindestens 0°,
90°/270°, 180°)

Quelle: DIN 6847-6 4.3.2

Bildverzeichnung (Verhaltnis entspre-
chender Langen von Prufkérper mit

Gitter 0. &. und Bild)
Quelle: DIN 6847-6 4.3.4

Hochkontrastauflésung
(Bestimmung des raumlichen Aufl6-
sungsvermogens mit einem Prifkorper

mit Linienraster)
Quelle: DIN 6847-6 4.3.7

Bildhomogenitéat
(Signalquerverteilung entlang von zwei

orthogonalen Achsen)
Quelle: DIN 6847-6 4.3.8

jahrlich

Detektorposition relativ zum Isozentrum
(x- und y-Richtung)
Quelle: DIN 6847-6 4.3.2

Dosis pro Aufnahme

keine Vorgaben fir die Intervalle in
SSK-Empfehlung

Schnittstellen zu anderen Gliedern der
strahlentherapeutischen Kette

keine Vorgaben fir die Intervalle in
SSK-Empfehlung

b) planare kV-Bildgebung (OBI)
Quelle: SSK 2010 4.3

Abnahme und Konstanzprifung nach
StrISchV, Herstellervorgaben

es fehlen derzeit Priifvorschriften z.B
DIN fir CBCT-KPs.

taglich

Artefakte (visuelle Kontrolle)
Quelle: analog zu DIN 6847-6 4.3.3

wochentlich

Anzeige der Zentralachse

(Markierung der Zentralachse mit Pruf-
korper)

Quelle: analog zu DIN 6847-6 4.3.1

013v
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

- rAumliche Auflésung
- Abbildungstreue

ZAS
RS Bewertung
s Kommentar 0 = entfallt
2R 1 = default"
3 : 2-4 f_FehIer-
klassifikation
monatiich | Genauigkeit der Langenanzeige
(Abbildung eines geeigneten Prifkor- o1 a
pers)
Quelle: analog zu DIN 6847-6 4.3.5
vierteliahriich | atektorposition relativ zum Isozentrum
(fir verschiedene Tragarm-, Rotations- 1
winkel, mindestens 0°, 90°/270°, 180°) o 1 3
Quelle: analog zu DIN 6847-6 4.3.2
viertelighriich 1 Bjldverzeichnung
(Verhaltnis entsprechender Langen von 1
Priifkérper mit Gitter o. &. und Bild) o 13
Quelle: analog zu DIN 6847-6 4.3.4
Dosis pro Aufnahme keine Vorgaben fir die Intervalle in 1
SSK-Empfehlung 0 2v
Schnittstellen zu anderen Gliedern der|keine Vorgaben fiir die Intervalle in 1
strahlentherapeutischen Kette SSK-Empfehlung 0 2v
Ubereinstimmung der Isozentren von |keine Vorgaben fir die Intervalle in 1
MV- und kV-Bildgebung SSK-Empfehlung 0 v
c) Cone-Beam-CT (CBCT) (kV und MV)
Quelle: SSK 2010 4.3
Prifungen der planaren Bildgebung|keine Vorgaben fir die Intervalle in 1
gemaR Priifliste a) und/oder b) SSK-Empfehlung 0 1 2v
Abbildung eines 3-dimensionalen Struk-|keine Vorgaben fir die Intervalle in
turkorpers mit definierten Abmessungen |SSK-Empfehlung
- Kontrast 01 o

Hounsfield-Werte  in

keine Vorgaben fir die Intervalle in

Konvertierung

Elektronendichte SSK-Empfehlung o1 2

Korrektheit berechneter Verschiebungs-|keine Vorgaben fir die Intervalle in

vektoren fiir den Bestrahlungstisch SSK-Empfehlung o1 2

Dosis pro Aufnahme keine Vorgaben fir die Intervalle in 1
SSK-Empfehlung 0 2v

Schnittstellen zu anderen Gliedern der|keine Vorgaben fir die Intervalle in 1

strahlentherapeutischen Kette SSK-Empfehlung 0 1 2v

d) Stereoskopische Rontgenprojektion (z. B. ExacTrac)

Quelle: SSK 2010 4.3.5

Abnahme und Konstanzprifung nach |es fehlen derzeit Prifvorschriften

StrISchV, Herstellervorgaben o1 2

Abbildungstreue keine Vorgaben fir die Intervalle in 1
SSK-Empfehlung 0 2v

Korrektheit berechneter Verschiebungs- |keine Vorgaben fur die Intervalle in 1

vektoren fiir den Bestrahlungstisch SSK-Empfehlung 0 I v

Dosis pro Aufnahme keine Vorgaben fir die Intervalle in
SSK-Empfehlung o1 2

Schnittstellen zu anderen Gliedern der|keine Vorgaben fir die Intervalle in o 1 o

strahlentherapeutischen Kette

SSK-Empfehlung
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

tatigen MPEs

ZAS

I Bewertung
5% Kommentar 10_= S;{;ﬂ'&
§2 2 - 4= Fehler-
=~ Klassifikation

e) Oberflachengefiihrte Bestrahlung (SGRT)

Quelle: SSK 2010 4..3.7
Anforderungen nach MPG keine Vorgaben fir die Intervalle in 1
SSK-Empfehlung 0 1 2v
Abbildungstreue keine Vorgaben fir die Intervalle in 1
SSK-Empfehlung 0 1 2v

Korrektheit berechneter Verschiebungs-|keine Vorgaben fir die Intervalle in 1

vektoren fiir den Bestrahlungstisch SSK-Empfehlung 0 2v

Schnittstellen zu anderen Gliedern der|keine Vorgaben fiir die Intervalle in 1

strahlentherapeutischen Kette SSK-Empfehlung 0 1 2v

f) Atemtriggerung (Respiratory Gating)

Ausstattung mit Messmitteln

Geeignetes Bewegungsphantom vor- o1 o

handen?

Konstanzprifung nach Festlegung der

jeweiligen Hersteller und der vor Ort 01 o

Prifung IMRT/IMAT

Welches IMRT-/IMAT-Verfahren wird angewendet?

a) |[IMRT Step and Shoot

b)|IMRT Sliding Window

O OO

c

~

IMAT (z. B. Rapid Arc / VMAT)

Apparative Kennmerkmale des Elektronenbeschleunigers (IMRT/IMAT)

monatlich

monatlich

monatlich

monatlich

Stabilitat der Proportionalitat des Do-
sismonitorsystems bei kleinen Dosismo-

nitorwerten
Quelle: DIN 6875-3 4.1.2 / DIN 6875-4 3.2

013v

Lamellenblende:

Lamellenpositioniergenauigkeit
Quelle: DIN 6875-3 4.2.3 / E DIN 6875-4 3.2

013v

Lamellenblende:
Geschwindigkeit der Lamellen

(Winkelstellung des Tragarms: 0°)
Quelle: DIN 6875-3 4.2.5 / E DIN 6875-4 3.2

013v

Lamellenblende:
Geschwindigkeitsdnderung der Lamel-
len

Quelle: DIN 6875-3 4.2.6 / E DIN 6875-4 3.2

013v
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

Version 2.9
11.01.2023

Kommentar

ZAS
Bewertung
0 = entfallt
1 = ,default”
2 —4 = Fehler-
klassifikation

halbjahrlich

Lamellenblende:
Ubereinstimmung der Nennfeldgrofie

mit der dosimetrischen FeldgréRe
Quelle: DIN 6875-3 4.2.4 / E DIN 6875-4 3.2

013v

jahrlich

jahrlich

jahrlich

jahrlich

Konstanz der Dosisquerverteilung bei
kleiner Dosismonitorvorwahl
Quelle: DIN 6875-3 4.1.3 / E DIN 6875-4 3.2

013v

Konstanz der Tiefendosisverteilung bei

kleiner Dosismonitorvorwahl
Quelle: DIN 6875-3 4.1.3 / E DIN 6875-4 3.2

Lamellenblende:
Transmission (Prifbedingungen gemaf

E DIN 6875-4 Tabelle 2)
Quelle: DIN 6875-3 4.2.2 / E DIN 6875-4 3.2

Lamellenblende:

Geschwindigkeit der Lamellen (Winkel-
stellung des Tragarms: 0°, 90° und
180°)

Quelle: DIN 6875-3 4.2.5 / E DIN 6875-4 3.2

Bestrahlungsplanungssystem (I

MRT/IMAT)

Welches Bestrahlungsplanungssystem
(Softwaremodul, Programmversion) wird
fur IMRT/IMAT eingesetzt?

Welcher Algorithmus zur Dosisberech-
nung wird verwendet? (geeignet?)

Ermittlung der Basisdaten fir kleine
Felder (geeignete Detektoren vorhan-
den?)

Quelle: DIN 6875-3; DIN 6875-1: 2004-01

Ermittlung IMRT-spezifischer Kenngro-
Ren der Lamellenblende (Transmission,
Geschwindigkeit, Dosimetric Leaf Gap,

Quelle: DIN 6875-3

monatlich

Qualitatssicherung nach DIN 6873-5,
erweitert um einen IMRT-Testplan
(Konstanzpriifung der Optimierungs-

software und des Sequenzers
Quelle: DIN 6873-5

Patienten- bzw. planbezogene Qualitatssicherung (IMRT/IMAT)

Welches Verfahren zur patienten- bzw.
planbezogenen Qualitatssicherung wird

angewendet?
Quelle: DIN 6875-3

Dosimetrische Qualitatssicherung des
Bestrahlungsplans (geeignetes Mess-
system vorhanden?)

(Einzelfelder oder Gesamtplan?)
Quelle: DIN 6875-3

Dosimetrische Qualitatssicherung mit
dem Portal Imaging System?

Quelle: DIN 6875-3

013v
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie) Checkliste Technik Gesamt

ZAS
Bewertung

Kommentar 0 = entfallt
1 = ,default”
2 —4 = Fehler-
klassifikation

Version 2.9
11.01.2023

Validierung der Monitoreinheiten mit
einem unabhangigen Zweitsystem zur
Berechnung der ME o1 av
(geeignete Software vorhanden?)

Quelle: DIN 6875-3

2D-Dosisverifikation:

Geeignetes Flachendetektorsystem 1
vorhanden? (welches?) 0 3v
Quelle: DIN 6875-3

3D-Dosisverifikation:

Geeignetes Messsystem vorhanden? 1
(welches?) 0 v
Quelle: DIN 6875-3

Phantom und Messsystem fir IMAT

vorhanden? (welches?) o1 a
Quelle: DIN 6875-3

Summe Fehlerpunkte in diesem Abschnitt: 0
k.0.-Kriterium kommt in diesem Abschnitt nicht zum Tragen

Die Fehlerpunkte werden jeweils aus rechnerischen Griinden aus der |ZAS-Bewertung — 1| ermittelt
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

Version 1.0
11.01.2023

Kommentar

ZAS
Bewertung
0 = entfallt
1 = ,default”
2 —4 = Fehler-
klassifikation

Gerate zur Stereotaxie

Geratebezeichnung:

Betriebsgenehmigung

Nummer:

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Behore:

Auflagen?

O13v

Sachverstandigenpriifung

Nummer:

Ausstellungsdatum:

Ausstellende Institution:

Datum der nachsten Prifung:

013v

Mangel?

013v

Prifung Stereotaxie

Welche Arten der Stereotaxie werden angewendet?

a) SRS (stereotaktische Radiochirurgie)

b) FSRT (fraktionierte stereotaktische Radiotherapie)

OOl »

c) SBRT (Korperstammstereotaxie)

Kennmerkmale des Elektronenbeschleunigers (Stereotaxie)

taglich

Konsistenz des Stereotaktischen Rahmens
und / oder des Bildleitsystem-Isozentrums

mit dem Behandlungsstrahl-Isozentrum
Quelle: Empfehlung DEGRO/DGMP [1]

Letzte 3 Termine angeben:

012v

Erflllt die Behandlungsmodalitat bezuglich
der Kollimation die folgenden Merkmale?
Nach eigenen Vorgaben, oder:

MLC Blattbreite oder zylindrischer Kollimator im Be-
handlungsabstand:

< 5mm SRS

< 6,5 mm FSRT

<10mm SBRT

Quelle: Empfehlung DEGRO/DGMP [1]

O12v
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie) Checkliste Technik Gesamt

ZAS
Bewertung

Kommentar 0 = entfallt
1 = ,default”
2 —4 = Fehler-
klassifikation

Version 1.0
11.01.2023

Prifung des strahlentherapeutischen Ge-
samtsystems unter Stereotaxie Bedingungen
und Festlegung von Reaktion- und Toleranz-

schwellen.
Orientierungswerte:

Variante 1

Dosimetrische Genauigkeit:

3% fur PTV>2cc

>3% fur PTV<2cc

Raumliche Genauigkeit:

1,0mm SRS

1,25mm SFRT

1,25mm SBRT nicht bewegliches Phantom;

1,5mm Toleranzschwelle
Quelle: Empfehlung DEGRO/DGMP [1] 0 1 2v

Variante 2

Dosimetrische Genauigkeit:

3% Reaktionsschwelle

5% Toleranzschwelle

Raumliche Genauigkeit:

1mm Reaktionsschwelle

2mm Toleranzschwelle

Bei SBRT ohne kritische OAR auch
4mm Reaktionsschwelle

5mm Toleranzschwelle
Quelle: Empfehlung SSK [2]

Variante3
Nach eigenen Vorgaben

Bestrahlungsplanung (Stereotaxie)

Welche Bestrahlungsplanungssytem (Soft-
waremodul, Programmversion) wird fur die
Stereotaxie eingesetzt?

Dunnschicht-Planungs-CT als priméare
Bildgebung?

Welche Schichtdicke wird verwendet?
Nach eigenen Vorgaben, oder: 0 1 2v
<1mm intracranial

<2mm extracranial
Quelle: Empfehlung DEGRO/DGMP [1]

Werden sekundare Bilddaten erfasst

und zu den primaren registriert? o1 2
Quelle: Empfehlung DEGRO/DGMP [1]

Welcher Algorithmus zur
Dosisberechnung wird verwendet?

Ist dieser geeignet?
Nach eigenen Vorgaben, oder:

Bei groRen Dichteinhomogenitaten sollte der o1 o
Algorithmus den lateralen Partikeltransport
bertcksichtigen.

TypB/C Algorithmus
Quelle : Empfehlung DEGRO/DGMP [1]

Kleinfelddosimetrie bertcksichtigt o 1

Quelle: DIN 6809-8 2v
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Arztliche Stelle WL (Strahlentherapie)

Checkliste Technik Gesamt

ZAS
2 Bewertung
£ & Kommentar 0 = entfallt
o — «
%S5 1 = ,default
g - 2 —4 =Fehler-
- klassifikation
Angemessene raumliche Auflésung der
Dosisberechnung
Nach eigenen Vorgaben, oder: 0 1 2v
Dosisgitter <2mm
Quelle : DEGRO/DGMP Empfehlung [1]
Qualitatssicherung nach DIN 6873-5, 1
angepasst an die Stereotaxie o I 2
Welches Verfahren zur patienten- bzw.
planbezogenen Qualitatssicherung wird o1 o
angewendet?
Gibt es ein Bewegungsmanagement zur
Berucksichtigung von Zielvolumen-
Bewegungen bei der SBRT? o1 o
ITV-Konzept, Atemanhalte-Technik, Gating,
Tracking, ahnliches, eigene Vorgaben
[1 Definition and quality requirements for stereotactic radiotherapy: consensus statement from the DEGRO/DGMP Working
Group Stereotactic Radiotherapy and Radiosurgery 2020
[2] Festlegung von Reaktionsschwellen und Toleranzgrenzen fiir die Prifung des Gesamtsystems bei der perkutanen

Strahlentherapie mit Photonen und Elektronen: Stellungnahme der Strahlenschutzkommission mit wissenschaftlicher Be-

grundung 2018

Summe Fehlerpunkte in diesem Abschnitt: 0

k.o.-Kriterium kommt in diesem Abschnitt nicht zum Tragen

Die Fehlerpunkte werden jeweils aus rechnerischen Griinden aus der |ZAS-Bewertung — 1| ermittelt
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