
Maximilian I. Ruge
Klinik für Stereotaxie und funktionelle Neurochirurgie,

Zentrum für Neurochirurgie, 
Uniklinik Köln

Inhomogene Dosisverteilung im Zielvolumen: 
Argumente und Evidenz 



30.10.2022 DEGRO AG Stereotaxie Symposium, Erlangen 2022  │  Maximilian I. Ruge  │  Klinik für Stereotaxie und Funktionelle Neurochirurgie

Agenda: pro inhomogener Dosisverteilung bei Hirnmetastasen

1. Wachstumsmuster 

2. Radiobiologie der Radiochirurgie

3. Physikalische Aspekte

4. Sonderform: Brachytherapie

5. Evidenz für inhomogene vs. homogene Dosisverteilung  

6. Zusammenfassung



Wachstumsmuster



30.10.2022 DEGRO AG Stereotaxie Symposium, Erlangen 2022  │  Maximilian I. Ruge  │  Klinik für Stereotaxie und Funktionelle Neurochirurgie

Wachstumsmuster: Metastasen vs. Vestibularisschwannom (MRT)

Metastase
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Wachstumsmuster: Metastasen vs. Vestibularisschwannom (MRT)

Metastase Vestibularisschwannom
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Quelle:
https://neurochirurgie.insel.ch/erkrankungen-spezialgebiete/hirntumoren/vestibularisschwannom

Quelle: Winkler et al. Onkologe 2014; 20: 10–19

Wachstumsmuster: Metastasen vs. Vestibularisschwannom (Schema)

Metastase
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Quelle: Rosahl et al. Laryngo-Rhino-Otol 2017; 96: S152–S182Quelle: Prof. S Grau, Centre of Neurosurgery, University of Cologne

Wachstumsmuster: Metastasen vs. Vestibularisschwannom (intra OP)

Metastase
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Quelle: Rosahl et al. Laryngo-Rhino-Otol 2017; 96: S152–S182Quelle: Prof. S Grau, Centre of Neurosurgery, University of Cologne

Wachstumsmuster: Metastasen vs. Vestibularisschwannom (intra OP)

Metastase Vestibularisschwannom



Radiobiologie der Radiochirurgie
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SRS - Radiobiologie 

Quelle: Conti et al. (Hrsg) Cyberknife Neuro-Radiosurgery. Springer 2020



Physikalische Aspekte
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Räumliche Dosisverteilung
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Modulation des Dosisgradienten
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Radialer Dosisverlauf eines einzelnen
CK-Kollimator-Stehfelds
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Radialer Dosisverlauf eines einzelnen
CK-Kollimator-Stehfelds

Radialer Dosisverlauf einer isozentrischen 
Bestrahlung mit einem CK-Kollimator
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Dosisgradient (%/mm) einer isozentrischen 
Bestrahlung mit einem CK-Kollimator

65-70%



Sonderform Brachytherapie
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Spezialtechnik: Stereotaktische Brachytherapie (125 Jod Seeds)
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Fallbeispiel: Stereotaktische Brachytherapie

MRT (10/2015) einer 52 jährige Patientin, Adeno Ca. der Lunge ED 7/2014, 
Z. n Resektion und Radio-Chemotherapie, systemisch stabil.  
Neurologisch: passagere Sprachstörung, Missempfindungen rechter Arm



30.10.2022 DEGRO AG Stereotaxie Symposium, Erlangen 2022  │  Maximilian I. Ruge  │  Klinik für Stereotaxie und Funktionelle Neurochirurgie

Fallbeispiel: Stereotaktische Brachytherapie

Stereotaktische Brachytherapie (125Jod Seeds; Oberflächendosis 50 Gy; 42 Tage)
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Fallbeispiel: Stereotaktische Brachytherapie

MRT (07/2022) Neurologisch unauffällig, systemisch stabil.  



Evidenz
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Evidenz

- Homogene vs. inhomogene Dosisverteilung bei fraktionierter stereotaktischer RT (SRT)

- 134 Pat. mit Hirnmetastasen ( 114 Pat. mit  ≤2; 20 Pat. 3-6); (Intervall: 2014 – 2017)

- „modulated arc therapy“ mit LINAC (TrueBeamTM STX LINAC)

- Zielparameter: Lokale Kontrolle; Radionekrose
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Gruppe I
n = 91 Pat. mit 136 Met.

3 x 7.7 Gy
99% Isodosenlevel

Gruppe II 
n = 43 Pat. mit 72 Met.

3 x 7,7 Gy 
70% Isodosenlevel

7,7 Gy 7,7 Gy

D max: 8,1 Gy D max: 11,0 Gy

7,7 Gy 7,7 Gy
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Evidenz
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B

Konklusion:

Inhomogene Dosisverteilung zeigt signifikante

- Verbesserung der lokalen Kontrolle

- Reduktion der Radionekrose
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Zusammenfassung

Inhomogene Dosisverteilung

- Für zerebrale Metastasen aufgrund des Wachstumsmusters geeignet

- Zeigt steilsten Dosisgradienten bei 65 – 70% Isodose (robotische LINAC Radiochirurgie)

- Verbessert die lokale Kontrolle

- Reduziert Radionekrose



Vielen Dank für ihre Aufmerksamkeit!
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