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. P Base de datos de Pacientes
El interfaz grafico basado en

Windows, es sencillo e intuitivo,
permitiendo un trabajo cémodo,

eficiente y rapido.

Trazable

PCRT3D posee un sistema de
seguridad basado en usuarios y
privilegios. Las modificaciones
realizadas en la planificacion quedan

registradas en una base de datos.
Vivo

PCRT3D es un sistema en continuo
desarrollo,los usuarios participan en
la evolucidon de las prestaciones del
sistema y se incorporan
continuamente los Ultimos avances

tecnolégicos.

Dosis 3D con RDR



Contorneo

Comodo

El dibujo de contornos es sencillo y
cémodo, permitiendo el trabajo de
forma intuitiva. Todas las operaciones
realizadas se visualizan en tiempo
real en los cortes axiales, sagijtales,

coronales,RDRy 3D.

Fusion

Potente

PCRT3D dispone de miltiples
herramientas para realizar todo tipo
de operaciones tridimensionales
entre érganos. Permitiendo definir de
forma sencilla nuevos érganos a partir

de los ya generados.

Multimodal

El algoritmo de fusién automatica
utilizado realiza fusiones intermodales
CT-PET,CT-MR, e intramodales CT-CT, sin
restricciones en cuanto a
posicionamiento del paciente, y sin
necesidad de relacionar estructuras

anatémicas. Con posibilidad de ajuste

manual.
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Operaciones con organos



Simulacion
Virtual

Interactiva

Simulacion virtual en tiempo real con
todas las posibles configuraciones y
accesorios disponibles: Cunas,
Bloques, Bolus, Compensadores y
Multilaminas.

Pudiendo definirse todos los

parametros geométricos del haz

graficamente con raton o por teclado.

Flexible

Se adapta desde los casos mas
sencillos a los mas complejos, no
habiendo limite en la cantidad de
imagenes, 6rganos, haces y planes
de tratamiento.

Compatible

La importacién y exportacion de datos se basa en el estandar Dicom

y ha sido contrastada en un amplio conjunto de sistemas.
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Calculo de
Dosis

Optimo
El calculo de dosis usa algoritmos eficientes que permiten un tiempo de calculo reducido .

con una elevada precision.

Preciso

PCRT3D ofrece al usuario el algoritmo idoneo para cada caso:

Fotones: Superposicion de cono colapsado y Clarkson 3D modificado.

Haz Maguina Peso Isodos Tasa Morm C.Het D.Ses | D.Total Tiemp,/UM
i I [Haz: O.1. //
0.1 reduddo PRIMUS_06MV.MAR 6% 100% 200 87.24 Si 12 295 14.0 -
Calculado: 100
0.E. PRIMUS_D6MV.MAR 4% 100% 200 83.77 Si 88 2200 100.0 Estimado: 98
0.E.reducido PRIMUS_06MV,MAR 6% 100% 200 8182 si 11 275 14.0 | |Error: 2.0%
Haz F.Energ | F.Cono| CEg.St F.Col | CEqQ.P... F.Tej. F.Tasa| F.Cufia| F.Band F.Rot F.Eje F.Asim
QL - 110.3  1.0062 109.5 - 10000 Si 1.0000 1.0025 - -
0.1 reduddo - - 73.6 0.985% 721 - 1.0000 Mo 1.0000 1.0025
O.E. - - 107.2 1.0043 105.8 - 1.0000 Si 1.0000 1.0025
0.E.reducido - - 52.5 0.9681 52.4 - 1.0000 Mo 1.0000 1.0026

Calculo redundante de tiempos

Seguro

Ademas de un estricto control de calidad existe un nivel de seguridad adicional basado en un calculo

redundante de UM ejecutado de forma automatica por el sistema.

e |_tro | Scs | Bre [ oom |

Distribucion de dosis



Planificacion

Inteligente

e plantillas definidas por el

usua ace que una planificacion
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- Dosis 3D

y célculo radiobiolégico.

Plan: Recto
Volumen: 53.2 am®
Min.: 809.3 <Gy (10, -107, 38)
Med.: 4295.5 cGy ( 1, 140, -21)
Méx.: 8563.2 Gy (-3, -158, -33)
Integr.: 2807 erg

Plan2: Recto
Volumen: 59.2 am?
Min.: 892.8 cGy ( 10, 107, 38)
Med.: 5283.1cGy ( 1, -133, -21)
Méx.: 8514.9 Gy (-3, -152, -32)
Integr.: 3456 erg

Confiable

i — = — — | [oeo Linite Plant | Plan2 |
PCRT3D asegura la fiabilidad de los datos — \—‘ &= 2 Tew  mew
exportados al acelerador al utilizar un o =
z — . . 18| S
sistema jerarquico de usuarios para P o &
validar de forma digital las diferentes HDV, comparacién de planes

fases de la planificacion.
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[ Hoja de Tratamiento |
Personalizable e
Los informes impresos pueden ser e | e
configurados mediante un editor, 75 & 7
pudiendo generar de forma automatica B a
las hojas de tratamiento. i r
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Generador de informes personalizados
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IMRT

Versatil

PCRT3D ofrece distintas opciones de
planificacion con intensidad
modulada:

IMRT Inversa con segmentacion
estatica (Step & Shoot), dinamica
(Sliding Windows) o Compensadores
Fisicos, facilitando la exportacion de
la planificacion de forma automatica
a maniquies predefinidos para su

verificacion.
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Parametros de célculo de IMRT

El uso de dos algoritmos de optimizacion independientes: Lemke mediante restricciones en HDV, y

de optimizacién de funciones objetivo basadas en funciones radiobiolégicas EUD, permite obtener

una distribucién de dosis 6ptima.

Braquiterapia
Flexible

PCRT3D integra un modulo de planificacién para

tratamientos de braquiterapia de baja tasa. Basado
en TG 43 de la AAPM, ofrece gran flexibilidad en el
uso de imagenes de diversas modalidades: CT, MR,

Radiografias ortogonales.

Corte

* pto< 0.00,49.73,-55.41> n<-1.000,0.000,0.000>

Implante Braquiterapia
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