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STANDARDISERING

AV STRUKTURDEFINITIONER INOM

STRALBEHANDLING

Stralbehandling anvdnds i botande eller lindrande syfte for ungefar varannan
cancerpatient och ar en av de mest avancerade teknologiska disciplinerna
inom sjukvarden. En viktig forutsattning for att ge stralbehandling ar att det
finns utforlig information om patientens tuméromrade och de strukturer som
ligger i anslutning till denna (riskorganen) sa att behandlingen skyddar frisk
kroppsvavnad samtidigt som den tar bort de sjuka cellerna. Idag saknas ett
standardiserat satt att definiera riskorgan inom strdlbehandling vilket
begransar forstaelsen av samband mellan straldos och biverkningar.

Har presenterar docent Caroline Olsson och 6verldakare Alexander
Valdman projektet STRANG - for standardisering av struktur-
definitioner inom stralbehandling.

vsaknaden av ett standardiserat sitt att definiera
Ariskorgan inom stralbehandling hindrar utveckling

av bittre behandlingsmetoder da jaimforelser av dos-
matt och behandlingseffekt mellan patienter och olika vard-
inrittningar forsvaras. Standardisering av det hir omradet
ir ocksa centralt for att mojliggora digitalt informationsut-
byte vilket bland annat beh&vs for automatiserad, storskalig
hantering av bildunderlag som stéd for behandlingsplane-
ring.

STRANG (STRALbehandling NormalvivnadsGrup-
pen) har bildats av undertecknade, Caroline Olsson och
Alexander Valdman, inom ramen for det nationella kvali-
tetsregistret for stralbehandling (RT-registret). Gruppens
primira malsittning dr att ta fram standardiserade riktlinjer
for hur olika anatomiska strukturer definieras inom stralbe-
handling. Projektet bygger vidare pa tidigare arbeten inom
RT-registret med framtagande av standardiserad nomenkla-
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tur for riskorgan inom svensk stralbehandling vilket inne-
bir att det finns ett gemensamt sprak for hur dessa namn-
ges. Resultatet av detta arbete dr att samtliga 17 stralbehand-
lingsavdelningar i landet anvinder samma begrepp for
riskorgan i kliniskt arbete vilket gor att Sverige dr det forsta
och enda landet i virlden som har infért en gemensam no-
menklatur nationellt.

Trots att vi anvinder ett gemensamt sprak inom stralbe-
handling och kallar riskorgan likadant menar vi dock inte
alltid samma sak. De underliggande volymerna i dosplane-
ringssystemen kan fortfarande skilja sig avsevirt. Vanliga
skillnader handlar om att ett riskorgan i vissa situationer
definieras utifran sin fullstindiga anatomi men i andra si-
tuationer som en delvolym som ligger i angrinsning till tu-
moren. Det ér just detta problem som STRANG adresserar
och avser att 16sa genom en helt unik arbetsmodell.

J

Konturering ska goras for nagra representativa patientfall
per kroppsregion vilka viljs ut efter inhdmtat samtycke fran
representativa patienter (godkind etikansdkan, Goteborgs
etikprovningsnimnd Dnr: 641-17+T1115-18). Varje anvis-
ning kommer slutligen att remitteras till landets samlade
expertis inom stralbehandling for kritisk granskning och
kommer att antas som nationell standard utifran expert-
gruppens rekommendationer givet att en majoritet av lan-
dets stralbehandlingsavdelningar stiller sig bakom den.

PAGAENDE DIGITALISERING

For varje standardiserad riktlinje som tas fram inom
STRANG kommer det att ske ett oversittningsarbete for
att ta fram digitaliserade motsvarigheter. Vi star idag infor
en oundviklig férindring av sjukvarden dir strukturerad
information blir allt viktigare for att kunna extrahera, tolka

Trots att vi anvander ett gemensamt sprak inom
stralbehandling och kallar riskorgan likadant menar

vi dock inte alltid samma sak. De underliggande volymerna i
dosplaneringssystemen kan fortfarande skilja sig avsevart.

NATVERK AV EXPERTER

Redan fran borjan inkluderas likare som gor sin specialist-
tjianstgoring (ST) inom onkologi aktivt i framtagandet av
nationella riktlinjer. Dessa forankras sedan via ett nationellt
nitverk som inkluderar alla berérda sjukhusfysiker och l4-
kare.

Enligt Socialstyrelsens malbeskrivningar ska den specia-
listkompetenta likaren behirska extern stralbehandling vid
vanliga tumorsjukdomar. Detta ska uppnas genom teore-
tiska studier savil som klinisk tjinstgoring under handled-
ning. Idag introduceras och utbildas ST-likare och annan
stralbehandlingspersonal i hur riskorgan inom stralbehand-
ling ska definieras pa olika sitt. STR ANG-projektet erbju-
der ett sitt att harmonisera och likrikta detta sa att varje
riskorgan definieras utifran samma kriterier. Praktiskt inne-
bir detta att ST-likare inom onkologi och deras kliniska
handledare (seniora stralonkologer) kommer att engageras
i delprojekt innefattande olika kroppsomraden. Varje ST-
likare har flera veckor avsatta for att genomfora ett utveck-
lings-/forskningsprojekt under sin kliniska tjanstgoring.
For det hir syftet kommer STRANG att erbjuda alla intres-
serade ST-likare ett projekt som handlar om att ta fram
standardiserade riktlinjer for konturering av riskorgan. ST-
likarna ska systematiskt samla in beskrivningar av hur kon-
turering av riskstrukturer inom tilldelad kroppsregion gors.
Beskrivningarna ska baseras pa vetenskapliga publikationer
och kontureringsatlas/protokoll fér storre nationella/inter-
nationella studier och sammanstillas i skrift (anatomiska
riktmirken) samt i bild (kontureras pa bildunderlag
[CT+MR] som anvinds for planering av stralbehandling).
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och anvinda de data som finns dokumenterade i olika elek-
troniska informationssystem. Stralbehandling som disciplin
har alltid legat i framkant nir det giller teknisk utveckling
av hur behandlingen planeras och levereras med olika be-
slutsstod integrerade i den mjukvara som anvinds. Auto-
konturering 4r ett sidant omrade dir alltfler aktorer erbju-
der 16sningar for att minska tiden fér manuell konturering,
Tanken idr att algoritmer i dosplaneringssystemen automa-
tiskt s6ker fram de yttre grinserna for olika strukturer vil-
ket innebir att anvindare av systemen enbart behover jus-
tera sadant som inte stimmer istillet for att definiera voly-
merna helt fran borjan. For strukturer dir det dr en tydlig
kontrastskillnad mot omkringliggande vivnad, till exempel
ben, fungerar dessa bra och ger en mirkbar tidsvinst, men
for mjukvivnad fungerar de simre.

Dagens algoritmer for autokonturering 4r oftast atlasba-
serade eller form-/Al-baserade. Detta innebir att de for en
aktuell patients anatomi antingen 6verfor inritade struktu-
rer fran en referensanatomi/(multi)atlas utifran matt pa lik-
het eller bestimmer sannolika former utifran bést anpassad
statistisk modell eller mest troliga klassificeringsscenario av
volymelement innanfor/utanfor strukturer. Oavsett stra-
tegi sa behover stora datamingder genomsokas for att algo-
ritmerna ska kunna kalibreras for enskilda patientkohorter
och strukturer och darfor efterfrigas standardisering av
bildtagning, benimning och definition av strukturer ge-
nomgaende for att fora det hir filtet framat. Inom svensk
sjukvard dr det begreppssystemet SNOMED CT som ir
standard for att klassificera termer i elektroniska informa-
tionssystem. Som ett forsta steg mot digitaliserade riktlinjer



for strukturdefinitioner inom svensk stralbehandling ingar
STRANG sedan hésten 2018 som ett delprojekt i SWElifes
nationella digitaliseringsprojekt inom hiélso- och sjukvar-
den, SWEPER. Inom ramen for detta kommer vi, forutom
att anvinda SNOMED CT, ocksa att ta fram maskinlisbar
kod som 4r kompatibel med DICOM RT vilket 4r den un-
derliggande och accepterade datastrukturen i moderna I'T-
system for stralbehandling.

NULAGE, RESULTAT OCH FRAMTID
STRANG har framgangsrikt avslutat ett pilotprojekt med
framtagning och férankring av nationell riktlinje gillande ett
riskorgan. En ST-likare 4r redan involverad i ett forsta ST-
projekt. Fler ST-likare forvintas ansluta efter gruppens pa-
boérjade samarbete med den obligatoriska stralbehandlings-
kursen i Lund for ST-ldkare (LiraNidra) dir en presentation
om STRANG kommer att ligga med fran och med nu i var.
Resultaten fran projektet kommer att spridas via rappor-
ter, utbildningsmaterial samt via vetenskapliga publikatio-
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ner och konferenser — nationellt och internationellt. Utbild-
ningsinitiativen kan pa sikt ge upphov till nationella ST-
kurser vilket i sin tur kommer att leda till forbittrad kun-
skapsoverforing och systematisk kunskapsdkning inom
svensk radioterapi.

Forutom utbildningsinsatser kommer arbetet inom
STRANG att bidra till utvecklandet av precisionsmedicin
inom stralbehandling da utvirdering av behandlingseffekt
kommer att bli sikrare och mer individanpassad nir kontu-
reringsriktlinjer, bade analoga och digitala, anvinds vid be-
handlingsplanering. Det frimjar ocksa en mer jimlik can-
cervard da kvantitativa matt pa normalvivnadsdoser blir
jamforbara pa ett helt annat sitt 4n vad som dr mojligt idag
och dirmed bittre kan anvindas for att forbattra kvaliteten
av stralbehandling. Arbetsprocessen for att planera behand-
lingen kommer ocksa att underlittas och effektiviseras.

Resultatet av detta arbete presenterades for chefsgruppen
pa arets SOF-mote i Stockholm.
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