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规划图像存储器(14)存储体积诊断图像。用

户利用用户接口设备(32)输入定义包括危及器

官的临床目标的数据。自动规划模块(36)生成候

选处置计划。权衡模块(38)具有处理器，所述处

理器针对所述临床目标评估所述处置计划。当未

满足一个或多个目标时，所述权衡模块(38)执行

权衡分析以确定在其他临床目标上的效果，并且

生成更接近地满足未满足的目标的至少一个权

衡处置计划。候选计划和至少一个权衡计划被显

示在显示设备(30)上和/或由所述处理器分析，

并且从所述至少一个权衡处置计划和所述候选

处置计划中选择最终处置计划。
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1.一种处置规划系统，包括：

规划图像存储器(14)，其存储体积诊断图像；

存储器，其用于存储用户定义的临床目标(32)，所述用户定义的临床目标被配置用于

使用户输入定义包括靶和危及器官的临床目标的数据；

自动规划模块(36)，其被配置为基于所述临床目标来生成候选处置计划；以及

权衡模块(38)，其具有处理器，所述处理器被配置为进行以下各项：

针对所述临床目标评估所述候选处置计划；

当未满足一个或多个目标时，执行权衡分析以确定在满足的临床目标和其他未满足的

临床目标上的效果；并且

生成更接近地满足未满足的目标的至少一个权衡处置计划。

2.根据权利要求1所述的系统，其中，所述自动规划模块(36)被配置为：

自动制定包括剂量概况和优先级，所述剂量概况和所述优先级对应于所述靶和所述危

及器官；

基于所述多个目标来优化多个处置计划参数以生成所述候选处置计划；并且

所述权衡模块(38)被配置为：

重新制定所述多个目标包括以下中的至少一项：修改所述多个目标的参数和/或将一

个或多个额外目标添加到所述多个目标；并且

基于经重新制定的多个目标来重复所述优化以生成经重新制定的权衡处置计划。

3.根据权利要求1或2所述的系统，其中，所述权衡模块(38)还被配置为：

针对至少一个危及器官的临床目标重新评估至少一个权衡处置计划。

4.根据权利要求3所述的系统，其中，所述权衡模块(38)还被配置为：

从所述至少一个权衡处置计划或所述候选处置计划中进行选择。

5.根据权利要求1或2所述的系统，其中，所述权衡模块(38)还被配置为：

接收针对每个目标的优先级排序；并且

生成在不同程度上满足较高优先级目标且满足较低优先级目标的多个权衡处置计划。

6.根据权利要求1或2所述的系统，其中，所述权衡处置计划经由显示设备(30)而被显

示给用户以示出权衡区域和值。

7.根据权利要求1或2所述的系统，其中，所述权衡模块(38)使用剂量体积直方图交叠

分析来评估所述权衡处置计划。

8.根据权利要求1或2所述的系统，其中，所述权衡模块(36)还被配置为：

基于所生成的权衡处置计划来更新机器学习数据库(40)。

9.一种承载有软件的非瞬态计算机可读介质，所述软件用于控制一个或多个处理器来

执行：

基于包括靶和危及器官的临床目标来生成候选处置计划；

针对所述临床目标评估所述候选处置计划；

当未满足一个或多个目标时，执行权衡分析以确定在满足的临床目标和未满足的临床

目标上的效果；并且

生成更接近地满足未满足的目标的至少一个权衡处置计划。

10.根据权利要求9所述的非瞬态计算机可读介质，其中，生成候选处置  计划包括：
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自动制定包括剂量概况和优先级的多个目标，所述剂量概况和所述优先级对应于所述

靶和所述危及器官；

基于所述多个目标来优化多个处置计划参数以生成所述候选处置计划；并且

生成所述权衡处置计划包括：

重新制定多个目标包括以下中的至少一项：修改所述多个目标的参数和/或将一个或

多个额外目标添加到所述多个目标；并且

基于经重新制定的多个目标来重复所述优化以生成经重新制定的权衡处置计划。

11.根据权利要求9或10所述的非瞬态计算机可读介质，其中，所述软件还控制所述一

个或多个处理器执行：

针对所述危及器官的临床目标重新评估至少一个权衡处置计划。

12.根据权利要求11所述的非瞬态计算机可读介质，其中，所述软件还控制所述一个或

多个处理器执行：

从所述至少一个权衡处置计划或所述候选处置计划中进行选择。

13.根据权利要求9或10所述的非瞬态计算机可读介质，其中，所述软件还控制所述一

个或多个处理器执行：

基于针对每个目标的接收到的优先级排序来生成在不同程度上满足较高优先级目标

且满足较低优先级目标的多个权衡处置计划。

14.根据权利要求9或10所述的非瞬态计算机可读介质，其中，所述权衡处置计划经由

显示设备(30)而被显示给用户以示出权衡区域和值。
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处置规划系统及非瞬态计算机可读介质

技术领域

[0001] 本申请总体涉及辐射治疗。本申请结合辐射治疗规划具体应用并将具体参考其加

以描述。然而，可以理解的是，本申请也适用于其他使用情形并不一定限于前述应用。

背景技术

[0002] 在辐射治疗规划中，创建患者特异性处置计划可能是耗时且乏味的任务。许多步

骤是冗余的并且在不同患者之间或者在不同计划之间变化非常少。可以使用宏语言或脚本

来使这些步骤中的许多步骤自动化，但是某些方面在没有用于编写逻辑表达、循环和其他

常见编程功能的工具的情况下是困难的。

[0003] 在过去的十年里，技术进步已经在强度调制辐射治疗(IMRT)、强度调制质子治疗

(IMPT)等领域中提供了巨大的飞跃，从而改善了剂量递送。在当前处置规划中难以自动化

的一个领域是强度调制辐射治疗(IMRT)或体积调制弧治疗(VMAT)优化。最近，研究兴趣已

经转向使在计划生成中涉及的各种任务(从射束放置到剂量优化)自动化的方法，以帮助减

少在临床用户上的工作负担。优化是一种迭代过程，在该迭代过程中用户试图指定以剂量

或生物目标的形式的规划目的以创建对靶结构的理想剂量(通常是均匀的高剂量)，并使对

关键结构的剂量最小化。

[0004] 计划评估被分类为三个阶段：1、物理评估；2、技术评估；以及3、临床评估。计划的

物理方面和技术方面通常由技师在完成计划之后进行检查。计划的临床方面由辐射肿瘤学

家进行调查。目前，基于覆盖计划的物理方面、技术方面和临床方面的以下五个种类来评估

IMRT计划：1、几何分析，  2、剂量分布分析，3、剂量体积直方图(DVH)分析，4、参数分析以及

5、递送能力分析。

[0005] 几何分析被执行以评估射束放置的最优性。射束放置是非常重要的步骤。优化的

质量主要受射束的数量及其角度的影响。已经考虑增加IMRT  计划的最优性和递送能力制

定了用于优化在IMRT中的射束放置的规则。

[0006] 剂量分布分析定性地核查剂量分布在轴向面、冠状面和矢状面中的最优性。该分

析还可以被拆分成2D分析和3D分析。2D剂量分布分析暗示逐切片地评估剂量分析。这种类

型的分析用于在每个切片中评估处方剂量相对于靶体积的适形性。这种类型的分析还可以

披露在靶体积中和周围的冷点或热点的分布。冷点或热点是在靶和危及器官内的区域，其

接收比辐射的计划的剂量更少或更多的剂量。3D分布分析在相对于一组射束取向来确定剂

量分布与整个靶体积适形程度如何中是有用的。

[0007] 剂量体积直方图(DVH)是一种用于评估计划的最优性的有力工具。  DVH表示以图

形2维格式的3维剂量分布。针对靶体积的DVH以图形方式表示剂量分布在覆盖范围、一致性

和同质性方面的特性。针对危及器官  (OAR)的DVH曲线表示OAR在平均剂量和最大剂量方面

幸免的效率。

[0008] 参数分析被执行以定量地核查剂量的最优性。在该分析中使用的参数是：(a)针对

靶体积的最小剂量、平均剂量和最大剂量，以及(b)针对靶体积的覆盖范围、一致性和同质
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性。除了针对计划评估的物理度量之外，在计划评估中还使用多个生物度量。这些生物度量

包括等效均匀剂量  (EUD)、肿瘤控制概率(TCP)以及正常组织并发症概率(NTCP)等。

[0009] 递送能力分析被执行以便评估计划在剂量递送方面有多健壮。该分析涉及核查参

数，例如分段的数量、每个分段的最小监测单位或平均监测单位(MU)、最小分段区域(MSA)、

总递送时间等。MU是在辐射治疗中的线性加速器的机器输出的度量。递送能力分析披露计

划是否是在现实情况下可递送的。

[0010] 已经利用不同技术对计划生成的各个阶段进行自动化。这些技术通过使计划生成

过程(例如，剂量目标操纵和IMRT/VMAT优化)自动化来减少在临床用户(即，辐射技师)上的

负担。给定关于辐射治疗处置计划生成所涉及的复杂度，用户有必要想要一定量的手动控

制和审查，但是同时这阻止了这些技术完全自动化。当前自动规划方案提供用户定义的模

板的一次性配置，其稍后可以被应用到新患者以自动生成处置计划。

[0011] 具体地，难以确定满足目的的最佳计划，这是因为最佳的定义是主观的并且对于

同一用户在不同患者之间是可变的。在计划生成之后，用户考量在靶目的和危及器官目的

之间的各种权衡，并决定对于每个患者什么是可接受的。理解权衡已经成为若干技术的焦

点。然而，该途径的一个问题在于用户具有比所需要的多得多的灵活性，这使得工作流程太

笼统并且不集中于医生。另一问题在于其仅独享基于影响的计划。

发明内容

[0012] 根据一个实施例，一种处置规划系统包括：规划图像存储器，其存储体积诊断图

像；存储器，其用于存储用户定义的临床目标，所述用户定义的临床目标被配置用于使用户

输入定义包括危及器官的临床目标的数据；自动规划模块，其被配置为基于所述临床目标

来生成候选处置计划；以及权衡模块，其具有处理器，所述处理器被配置为进行以下各项：

针对所述临床目标评估所述处置计划；当未满足一个或多个目标时，执行权衡分析以确定

在其他临床目标上的效果；并且生成更接近地满足未满足的目标的至少一个权衡处置计

划。

[0013] 根据本申请的一个优选方法，一种用于生成用于辐射治疗处置规划的权衡计划的

方法包括：生成候选处置计划；针对所述临床目标评估所述处置计划；当未满足一个或多个

目标时，执行权衡分析以确定在其他临床目标上的效果；并且生成更接近地满足未满足的

目标的至少一个权衡处置计划。

[0014] 根据另一实施例，一种处置规划系统，包括：规划图像存储器，其存储体积诊断图

像；存储器，其用于存储用户定义的临床目标，所述用户定义的临床目标被配置用于使用户

输入定义危及器官的数据；自动规划模块，其被配置为生成处置计划；以及权衡模块，其具

有处理器，所述处理器被配置为进行以下各项：针对临床目的评估所述处置计划；当未满足

目的时，选择危及器官以进行权衡分析；创建与每个选择的危及器官相对应的所述处置计

划的副本；根据针对所选择的危及器官的所述临床目的来优化对应的处置计划副本；针对

所选择的危及器官的所述临床目的评估至少一个权衡计划；并且从所述至少一个权衡计划

和经优化的计划中选择最终计划。

[0015] 一个优点是针对医师的流水线化权衡分析。

[0016] 另一优点在于为提高效率而生成较少的候选计划。
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[0017] 另一优点是降低了IMRT/VMAT规划复杂度。

[0018] 另一优点在于创建了关注于初始计划未满足临床目标的问题领域的可递送的计

划权衡空间。

[0019] 本领域普通技术人员将在阅读并理解下面的详细描述后认识到本发明的另外的

其他优点。

附图说明

[0020] 图1描绘了实施用于使计划生成自动化的改进方法的IMRT规划系统。

[0021] 图2描绘了用于生成权衡计划的方法。

具体实施方式

[0022] 参考图1，治疗系统10(例如，强度调制辐射治疗(IMRT)系统或体积调制弧治疗

(VMAT)系统)包括用于生成患者的感兴趣区域的一个或多个规划图像的成像系统12。图像

体积(即，规划图像)是体积的(即，三维的)并且通常被存储在治疗系统10的规划图像存储

器14中。感兴趣区域包括一个或多个靶结构，并且通常包括一个或多个关键结构或危及器

官(OAR)。每个靶结构是要被辐照的病变或其他组织区域，例如肿瘤。每个关键结构是处于

打算用于靶结构的辐射(例如，行进到靶结构的辐射)所损害的风险的器官或其他组织区

域，所述辐射穿过靶结构或者所述辐射与靶结构接近邻近地穿过。

[0023] 成像系统12使用一种或多种成像模态来生成规划图像，所述一种或多种成像模态

例如计算机断层摄影(CT)、正电子发射断层摄影(PET)、磁共振(MR)、单光子发射计算机断

层摄影(SPECT)、椎形束计算机断层摄影(CBCT)等。因此，成像系统12包括对应于各成像模

态的一个或多个扫描器16，以及将来自扫描器的原始数据重建为规划图像的后端系统。如

图所示，成像系统12使用例如CT来生成规划图像并且包括CT扫描器16。

[0024] 治疗系统10的规划系统18基于规划图像来生成针对患者的最优处置计划，所述规

划图像通常从规划图像存储器14接收到。最优处置计划适当地包括多个治疗分数，每个治

疗分数用于识别针对靶结构的规划靶体积(PTV)、在靶结构周围的边缘、针对靶体积的剂量

概况、针对关键结构的剂量限制以及治疗射束方向和强度，并且通常被存储在治疗系统10

的处置计划存储器20中。规划系统18包括至少一个处理器22和至少一个程序存储器24。程

序存储器24包括处理器可执行指令，其当被处理器22执行时生成最优处置计划。处理器22

执行处理器可执行指令以生成最优处置计划。规划系统18还包括至少一个系统总线26，其

使处理器22、程序存储器24  和规划系统18的任何其他部件相互连接。

[0025] 处理器可执行指令的控制模块28控制规划系统18的总体操作，包括生成最优处置

计划。控制模块28适当地使用规划系统18的显示设备30向规划系统18的用户显示图形用户

界面(GUI)。此外，控制模块28适当地允许用户使用规划系统18的用户输入设备32与GUI交

互。例如，用户可以与GUI交互以指定参数、控制最优处置计划的生成。特别地，用户经由用

户输入设备32指定位于规划图像存储器14上的图像体积内的感兴趣区域和危及器官以及

其他独特的参数。在一个实施例中，使用用于存储用户定义的临床目标的存储器。显示设备

30还显示权衡值、满足和未满足的目标以及权衡的特定区域的视觉表示。

[0026] 处理器的治疗射束设置模块34对用于治疗递送的一个或多个治疗射束进行配置。
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这可以自动执行和/或手动执行。关于自动治疗射束设置，采用适当的例程来对配置治疗射

束的参数进行自动配置。还可以预见到，可以使用自动治疗射束设置和手动治疗射束设置

的组合来执行治疗射束设置。使用射束角度优化或选择方法连同在标准临床实践中遵循的

射束配置来实现射束放置，例如，对于头部和颈部，标准的均等间隔7-9射束共面配置是足

够的。接受从用户输入的射束的数量的额外配备也是可能的，在这种情况下，系统仅仅优化

射束角度。当自动计划结果不符合期望时，也可以对射束放置进行迭代调节。然后可以使用

显示设备30来向用户显示自动配置的参数，并且用户可以使用用户输入设备32来适当地修

改所述参数。

[0027] 一旦参数被敲定，自动规划模块36就生成候选处置计划。自动规划模块36包括接

收用于生成治疗参数的输入参数。输入参数包括在规划图像内的结构(即，靶结构并且通常

是关键结构)的边界以及使用治疗射束设置模块34确定的治疗射束配置参数。在一个实施

例中，自动生成最优处置计划使用诸如在Bzdusek等人的美国临时申请No.61/719,528中描

述的算法的算法。通过制定剂量目标并迭代地操纵它们来自动地驱动IMRT优化器。剂量目

标参数定义临床目的和优先级。

[0028] 通常，候选处置计划并不满足每个目的和目标。权衡模块38使用临床目的和来自

自动规划模块36的经优化的处置计划来生成备选权衡计划。权衡模块38从自动规划模块36

接收候选处置计划形式。权衡模块38接收由用户通过用户输入32定义的临床目标。权衡模

块38针对输入临床目标评估候选处置计划并确定是否满足所述目标。如果满足所述目标，

则用户选择经优化的处置计划，而无需权衡模块38生成备选权衡计划。

[0029] 如果权衡模块38确定处置计划没有满足所有临床目标，则执行权衡分析。用户审

查由权衡模块38做出的权衡确定。在一个实施例中，权衡模块  38控制自动规划模块36来生

成具有未满足的目标的备选处置计划，所述目标被约束为要被满足或被更充分地满足。在

另一实施例中，权衡模块在显示器上向用户显示满足目的或未满足目的的确定。用户使用

用户输入经由权衡分析来进一步考察备选处置计划。在另一实施例中，由权衡模块38自动

选择危及器官。

[0030] 用户可以具有输入针对具体目标的优先级排序的选项。在一个实施例中，优先级

排序被分类，即被分类成低、中和高。在另一实施例中，优先级排序是相对数值，即，1-10。用

户可以通过用户输入32选择目标和优先级，并且自动规划模块36试图首先以较低优先级目

的为代价满足较高优先级目的。在一个实施例中，权衡模块38升高未满足的目标的排序以

观察候选处置计划如何改变。在一个实施例中，优先级和所选择的危及器官被选择到预定

计划模板。

[0031] 在一个实施例中，权衡模块38通过使用已经生成的处置计划作为起点生成至少一

个备选计划来执行权衡分析。使用所生成的计划比从一开始重新创建计划省时省力。在一

个实施例中，权衡模块38复制针对每个危及器官或未满足或选择的其他目的的原始生成的

计划。权衡模块38通过改变针对具体危及器官的优化参数来驱动优化算法以满足或接近满

足未满足的目的。一旦针对具体危及器官满足目的，则权衡模块38试图满足针对剩余危及

器官的其余目的。在一个实施例中，权衡模块38试图满足剩余目的，同时优化以满足针对具

体危及器官的目的。权衡模块38创建与每个所选择的危及器官的每个未满足的目的相对应

的多个备选权衡计划。所生成的权衡计划示出满足目的中的一个对针对靶和危及器官结构
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的其余目的的效果。在一个实施例中，生成针对未满足的危及器官目的的组合的权衡计划。

在另一实施例中，计划利用在优化中考虑所有危及器官和靶结构并且仅优化直到最小可接

受目的的锚定计划。例如，所生成的候选处置计划超出针对较低优先级目标的最小可接受

剂量一较大裕量，同时未满足较高优先级目标。权衡模块38使用候选处置计划来首先满足

高优先级目标，然后将较低优先级目标优化到最小可接受剂量。

[0032] 在生成权衡计划之后，权衡模块38执行进一步的权衡分析以用于将各计划彼此进

行比较。用户使用计划比较特征(例如剂量体积直方图(DVH) 交叠或并排试验剂量)来评估

权衡计划中的权衡。在一个实施例中，通过使用用于控制插值水平的混合参数在两个剂量

网格之间进行插值来创建针对各计划的剂量估计。

[0033] 在一个实施例中，用户选择要被递送到患者的备选权衡计划或候选计划中的一

个。在另一实施例中，由权衡模块38自动选择最终计划。在选择了计划之后，权衡模块38任

选地利用所选择的计划来更新机器学习数据库  40以供将来IMRT计划使用。例如，在将来未

满足针对危及器官的目标时，存储在数据库中的所选择的计划可以被用作已经生成的权衡

计划。

[0034] 递送系统42执行所选择的处置计划以向患者递送治疗，例如，消融治疗、外部射束

辐射治疗和/或短程辐射治疗。治疗通常包括辐射，例如x射线、质子、高强度聚焦超声

(HIFU)等中的一种或多种。递送系统42包括：递送装置44，例如线性粒子加速器；以及控制

系统44，其根据最优处置计划来控制递送装置46。通常从处置计划存储器20接收最优处置

计划，但是也可以预见到其他源。

[0035] 图2描绘了用于生成权衡计划的方法。在步骤102处，由权衡模块38  生成并访问初

始候选经优化的处置计划。在步骤104处，针对临床目标评估候选经优化的处置计划。可以

由权衡模块38从用户通过用户输入32或者从指示期望的危及器官目的的计划模板接收临

床目标。评估优化计划以做出是否所述计划是否满足所有临床目的的确定。

[0036] 当至少一个临床目的未被候选经优化的处置计划满足时，执行权衡分析。在步骤

106处，选择危及器官以进行权衡分析。当未满足针对危及器官的目的(通常是最大剂量目

的)时，选择危及器官。用户可以选择危及器官以进行分析，或者可以通过模板或预定标准

进行选择。

[0037] 在步骤108处，由权衡模块38创建至少一个权衡计划。通过首先使用经优化的处置

计划作为效率的基础来生成权衡计划。在一个实施例中，可以从开始完全重新优化新的计

划。经优化的处置计划由权衡模块复制，然后被优化以满足针对所选择的危及器官的临床

目的，例如，减少到危及器官的辐射剂量，该危及器官接收比在候选处置计划中的最优剂量

更高的剂量。可以理解的是，可以在该步骤期间例如通过减少针对不同危及器官的剂量来

创建多个计划。在一个实施例中，当选择了多个危及器官时使用优先级排序，并且基于优先

级来创建权衡计划。

[0038] 在步骤110处，执行进一步的权衡分析。在一个实施例中，权衡模块  38执行权衡分

析。备选地，用户执行权衡分析。将所生成的权衡计划彼此进行比较并且与经优化的处置计

划进行比较。在多个选项中，在步骤112 处，用户选择用于递送到患者的最终计划。此外，在

该步骤期间，可以根据所选择的处置计划来更新机器学习数据库。可以咨询机器学习数据

库40 以推荐一个或多个处置计划。
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[0039] 可以理解的是，用户可以通过在一些或全部步骤之后自动确认所确定的选择来练

习对自动计划生成的增加的控制。如本文所使用的，存储器包括以下中的一个或多个：非瞬

态计算机可读介质；磁盘或其他磁存储介质；光盘或其他光存储介质；随机存取存储器

(RAM)、只读存储器(ROM)、或其他电子存储器设备或芯片或可操作地互连的芯片组；互联

网/内联网服务器，可以经由互联网/内联网或局域网从其检索所存储的指令；等等。此外，

如本文所使用的，处理器包括以下中的一个或多个：微处理器、微控制器、图形处理单元

(GPU)、专用集成电路(ASIC)、现场可编程门阵列  (FPGA)等；控制器包括：(1)处理器和存储

器，所述处理器执行在存储器上的实现控制器的功能的计算机可执行指令；或者(2)模拟硬

件和/或数字硬件；用户输入设备包括以下中的一个或多个：鼠标、键盘、触摸屏显示器、一

个或多个按钮、一个或多个开关、一个或多个触发器、语音识别引擎等；数据库包括一个或

多个存储器；并且显示设备包括以下中的一个或多个：液晶显示器(LCD)、发光二极管(LED)

显示器、等离子显示器、投射显示器、触摸屏显示器等。

[0040] 虽然结合示例性实施例描述了本公开的系统和方法，但是本公开并不限于这种示

例性实施例。相反，本文所公开的系统和方法易于进行各种修改、增强和/或变型，而不背离

其精神和范围。因此，本公开实现并包含在随附权利要求范围内的这种修改、增强和/或变

型。

说　明　书 6/6 页

9

CN 105793854 B

9



图1

说　明　书　附　图 1/2 页

10

CN 105793854 B

10



图2

说　明　书　附　图 2/2 页

11

CN 105793854 B

11


	BIB
	BIB00001

	CLA
	CLA00002
	CLA00003

	DES
	DES00004
	DES00005
	DES00006
	DES00007
	DES00008
	DES00009

	DRA
	DRA00010
	DRA00011


