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Sebastian Schdfer - Monte-Carlo-Dosisverifikation mit TOPAS

Masterarbeit (2022)

Modellierung eines medizinischen Linearbeschleunigers der Baureihe Synergy® mit dem Monte-Carlo-
Programmpaket TOPAS

In der Masterarbeit entstand ein detailliertes Monte-Carlo-Modell des klinischen Linearbeschleunigers
Elekta Synergy® — aufgebaut mit dem Programmpaket TOPAS und am Wasserphantom fiir FeldgrofRen
von 1x1 bis 36x36 cm? validiert. Die Anpassung umfasste das Elektronenstrahlspektrum, die flattening
filter-Geometrie sowie die Jaw- und MLC-Lamellenform; in den eindimensionalen Tiefen- und
Profildosismessungen wurden Gamma-Passraten (1 %/1 mm) von Gber 99 % bzw. Gber 92 % erreicht.
Auch Spezialeffekte wie leaf-tip und tongue-and-groove werden korrekt abgebildet. Damit liegt eine
hausintern entwickelte Simulationsumgebung vor — die Grundlage fiir die spatere klinische
Dosisverifikation.

Zwei Ansichten des in TOPAS nachmodellierten Beschleunigerkopfes — Target, Primdrkollimator, Ausgleichskérper,
lonisationskammer, Mylarfolie und Spiegel (Masterarbeit, Abb. 3.5).



Eigenentwickelter TOPAS MLC Creator — die rote Kurve zeigt ein zur Demonstration eingestelltes sinusférmiges Lamellenmuster
im beam's eye view (Masterarbeit, Abb. 3.8).

Promotion (laufend, Abschluss 2026)

Automatisierte Gegenrechnung und Nachverifikation von Bestrahlungsplénen durch Monte-Carlo-
Dosisberechnung mit TOPAS

In der Promotion wird daraus ein klinisch nutzbarer Workflow: TOPAS rechnet patientenindividuelle
Bestrahlungspldne unabhangig nach und liefert eine zweite, physikalisch genaue Dosisbeurteilung.
Hierbei wurde eine Overtravel-Korrektur fiir die Lamellenpositionierung des Multilamellenkollimators
(MLC) implementiert und die Umrechnung zwischen Dose-to-Medium und Dose-to-Water mittels vorab
bestimmter Konversionsfaktoren transparent gemacht — mit Werten von ~1,01 in Weichgewebe bis
~1,12 in kortikalem Knochen. Zusatzlich wurde der Workflow um eine Planrobustheitsanalyse erweitert:
Gewebeschwellungen werden (ber deterministische, anisotrope Deformationen modelliert,
Atembewegungen Uber Kl-synthetisierte 4D-CTs (DynaGAN) eingespielt. Fir den klinischen Alltag
entstand eine grafische Oberflache, die den gesamten Ablauf — vom DICOM-Import (iber die HPC-
Berechnung bis zum standardisierten PDF-Bericht — automatisiert. Erste Anwendungen am Mamma-Plan
zeigen, dass die Zielabdeckung bei Atmung stabil bleibt und bei simulierter Schwellung bis etwa 7 mm
klinisch tolerabel ist; klinische Plane erreichen Gamma-Passraten (2 %/2 mm) zwischen 82 % und 100 %.
Damit lasst sich fiir jeden Patienten eine eigene Toleranzschwelle ableiten — statt sich auf pauschale
Sicherheitssaume zu verlassen.



Netzwerkstruktur zur Erzeugung synthetischer 4D-CTs (DynaGAN). Aus dem Eingangs-CT und der Inspirationsstdrke entstehen
Deformationsvektorfelder; die stirkste Verformung liegt am Zwerchfell (Dissertation, Abb. 3; adaptiert nach Cao et al. 2024).

Simulation der Atmung im koronaren Schnitt — links das reale CT in Atemmittellage, rechts die KI-basierte Synthese mit 3,5 mm
Atemhub und 100 % iger Inspiration (Dissertation, Abb. 27).



Erste Seite des automatisch erzeugten PDF-Verifikationsberichts mit Eckdaten, Punktdosis, Gamma-Index und DVH-Vergleich —
das klinische Endprodukt des Workflows (Dissertation, Abb. A.9).



Publikationen, Poster und Vortrage

April 2022 - Poster, Forschungstag Universitatsklinikum Halle (Saale)

Jaschik S, Schdfer S, Schaks M, Janich M, Vordermark D: Monte-Carlo-Simulationen zur Verifikation von klinischen
Bestrahlungspldnen.

Erster gemeinsamer Auftritt der Halleschen MC-Gruppe zum Forschungstag 2022. Das Poster skizziert die
Idee einer EGSnrc- und TOPAS-basierten Zweitrechnung und zeigt erste Dosisverteilungen.

Poster, Forschungstag UKH 2022.



September 2022 - Poster, DGMP-Jahrestagung (1D87)

Schdfer S, Jaschik S, Schaks M, Janich M: Modellierung eines Linearbeschleunigers der Baureihe ,,Synergy” mittels
zweier wissenschaftlicher Monte-Carlo-Programme.

Direkte Fortsetzung der Masterarbeit auf Jahrestagung der DGMP. Das Poster vergleicht die
Modellierung des Elekta Synergy® in TOPAS und EGSnrc anhand von Tiefendosen, Profilen und Output-
Faktoren und zeigt die methodischen Starken und Grenzen beider Codes.

Poster, DGMP-Jahrestagung 2022.



Juli 2025 - Originalarbeit, Physics in Medicine & Biology

Schdfer S, Schaks M, Janich M, Vordermark D (2025): Monte Carlo modeling of the Elekta Synergy linear accelerator
platform with Agility MLC using TOPASMC for secondary dose calculation. Phys Med Biol 70:14NTO01.
doi:10.1088/1361-6560/ade92c

Die in Physics in Medicine & Biology erschienene Publikation des validierten 6 MV- und 6 MV-FFF-
Modells. Klinische Plane erreichen Gamma-Passraten zwischen 87 % und 99 %; das Modell ist damit als
externes Verifikationswerkzeug fir patientenindividuelle Dosisverteilungen anwendbar.

25. September 2025 - Vortrag AS05.03, DGMP-Jahrestagung Magdeburg

Schdfer S et al.: Monte-Carlo-Modellierung der Elekta-Synergy-Plattform mit Agility-MLC unter Verwendung von
TOPASMC zur Dosisverifikation.

Erster eingeladener Konferenzvortrag zum klinisch eingesetzten Workflow. Vorgestellt wurden der
DICOM->TOPAS-Workflow auf dem HPC-Cluster, die entwickelte GUI sowie Validierungsergebnisse an
Patientenpldnen unterschiedlicher Komplexitdt — von 3D-Konformal bis hochmoduliertem VMAT.

26. September 2025 - Vortrag AS11.03, DGMP-Jahrestagung Magdeburg

Schdfer S et al.: Monte-Carlo-berechnete Umrechnungsfaktoren von Dose-to-Medium zu Dose-to-Water.

Zweiter Vortrag im selben Kongress: Vorstellung der materialklassenspezifischen DTM->DTW-
Konversionsfaktoren. Fiir Lunge, Fett-, Muskel- und Knochengewebe wurden Faktoren zwischen 0,97 und
1,12 bestimmt — damit lassen sich MC-Plane direkt mit klinischen TPS-Dosen vergleichen, indem die
Dosisdefinition aneinander angepasst wird.

2026 (eingereicht) - Vortragseinreichung, DGMP-Jahrestagung 2026

Schdfer S et al.: Anatomieadaptive Monte-Carlo-Nachrechnung — 4D-CT-Synthese und Schwellungsdeformation im
klinischen Workflow.

Aktueller Schwerpunkt der Promotion: Die Integration synthetischer 4D-CTs und deterministischer
Schwellungsdeformationen in den MC-Workflow ermdglicht eine prospektive Robustheitsbewertung —
konkret demonstriert am tangentialen Mamma-Plan, mit stabiler Zielabdeckung bei Atmung und einer
Toleranzgrenze von etwa 7 mm Schwellung.



