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Résumé

Objectif: Réaliser, grace aux indices radio-biologiques incluant la probabilité du controle
tumoral (TCP) et la probabilité de toxicité des organes a risques (NTCP), une évaluation des
changements introduits par I’évolution des algorithmes de calcul de dose en radiothérapie.
Matériel et méthodes: Il s’agit de comparer, chez un méme patient, les TCP/NTCP de
deux plans de traitement: celui de référence utilisant ’algorithme Pencil Beam - Batho
modifié (PB-BM) et le nouveau qui est ’Anisotropic Analytical Algorithm (AAA). Les
TCP/NTCP ont été estimées avec 2 modeles : Lyman (LKB) et la dose uniforme équivalente
(EUD). L’analyse globale est basée sur l'indice gamma () a l'aide des cartographies 2D ~
et les histogrammes-gamma-pixels (HvyP). Les tests de Wilcoxon et de Spearman ont été
utilisés pour évaluer la significativité statistique de la différence et tester la corrélation entre
TCP/NTCP d’une part, et les données dosimétriques venant de 'HDV, d’autre part.

Résultats: la méthode PB-BM surestime les valeurs de TCP et sous-estime les NTCP.
La différence relative entre les 2 algorithmes peut atteindre 20%, avec p < 0.01. Le seuil de
95% des pixels ayant v < 1, a été atteint avec le critére (6%, 6 mm). La superposition des
cartographies avec le scanner a permis d’identifier précisément les zones de sous/sur estima-
tion de la dose dans les PTV et les OAR, respectivement. L’analyse 2D avec v a confirmé
les résultats obtenus avec ’analyse radiobiologique. Les données TCP ont montré une forte
corrélation avec la dose prescrite, r > 0.9 et les NTCP ont montré une bonne corrélation
avec V20 et V30, r > 0.6.

Conclusion: L’évaluation TCP/NTCP est trés sensible et permet de mettre en évidence
des différences étonnantes de résultats prédits par deux algorithmes différents. Ceci montre
que les parametres radiobiologiques des modeles TCP/NTCP doivent étre ajustés aux algo-
rithmes de calcul utilisés. De plus, la forte corrélation entre les TCP/NTCP et les données
HDV confirme la nécessité de discuter 'ajustement de la dose prescrite (-5%), pour main-
tenir les mémes résultats cliniques avec AAA, et de d’améliorer encore I'optimalisation pour
protéger les OAR.
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