
 
บทท่ี 3 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 

3.1 เคร่ืองมือและอุปกรณ  
การศึกษานีไ้ดดําเนินงานที่หนวยรังสีรักษาและมะเร็งวิทยา ภาควิชารังสีวิทยา      คณะ

แพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม โดยเครื่องมือและอุปกรณที่ใชในงานวิจยั มีดังนี้  
 
3.1.1 เคร่ืองเอกซเรยคอมพิวเตอรจําลองการรักษา (Toshiba รุน Asteion  TSX-021A) 
เปนเครื่องเอกซเรยคอมพิวเตอร แบบหมุนตอเนื่องในทิศทางเดียว   สามารถสราง

ภาพตัดขวางแบบตอเนื่องของอวัยวะตาง ๆ ในรางกาย พรอมโปรแกรมสรางภาพในระนาบตาง ๆ 
(รูป 3.1) สงผานขอมูลภาพผูปวยไปยังเครื่องวางแผนรังสีรักษาโดยผานระบบเครือขาย สําหรับ
งานวิจยันีใ้ชเปนเครื่องมือสงขอมูลภาพรังสีตัดขวาง ของผูปวยโรคมะเร็งปากมดลูกระยะที่สองและ
สาม เขาโปรแกรมวางแผนรงัสีรักษาสามมิติ (Pinnacle3 version 7.6c, Philps) เพื่อใชในการวางแผน
รังสีรักษา  
                                

 
                                                  

รูป 3.1 เครื่องเอกซเรยคอมพวิเตอรจําลองการรักษา 
 (หนวยรังสีรักษาแลมะเร็งวิทยา ม.เชยีงใหม, 2551) 
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3.1.2 เคร่ืองคอมพิวเตอรวางแผนรังสีรักษา  
เครื่องคอมพิวเตอรวางแผนรังสีรักษาสามมิติ  สําหรับวางแผนรังสีรักษาแบบระยะไกล  

โดยคํานวณปริมาณรังสีและแสดงเสนปริมาณรังสีแบบสองและสามมิติบนหนาจอมอนิเตอร   
3.1.2.1 โปรแกรมวางแผนรังสีรักษาสามมติ ิ สําหรับวางแผนรังสีรักษาเทคนิคแบบ

ดั้งเดิม (รูป 3.2)   
 

 
 

รูป 3.2 โปรแกรมวางแผนรงัสีรักษาสามมิติ (Pinnacle3 version 7.6c, Philips) 
 

3.1.2.2 โปรแกรมวางแผนรังสีรักษาสามมติิแบบแปรความเขม สําหรับวางแผนรงัสรัีกษา

เทคนิคฉายรงัสีแปรความเขม (รูป 3.3)   
 

 
 

รูป 3.3 โปรแกรมวางแผนรงัสีรักษาสามมิติแบบแปรความเขม  
(KonRad version V2.2.130, Siemens) 
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โดยโปรแกรมทั้งสองทําหนาที่คํานวณปริมาณรังสีและแสดงการกระจายปริมาณรังสี
สามมิติ  รวมทั้งใชประเมินแผนรังสีรักษา  จากการจําลองฉายรังสีลงบนภาพรังสีตดัขวางของผูปวย
หรือของวัสดสุมมูลเนื้อเยื่อ แลวสงผานขอมูลที่ใชในการฉายรังสไีปยังโปรแกรมบันทึกและทวน
สอบขอมูล (LANTIS) ทางระบบเครือขาย สําหรับงานวจิัยนีใ้ชเปนเครื่องมือวางแผนรังสีรักษาเพื่อ
ศึกษาเปรียบเทียบเชิงรังสีคณิตของการวางแผนรังสีรักษา รวมทั้งใชในการการทวนสอบปริมาณ
รังสีแบบจุดและการกระจายปริมาณรังสสัีมพัทธ 

 
3.1.3 เคร่ืองเรงอนุภาค (Siemens รุน Primus 6 MV) 
เปนเครื่องฉายรังสีชนิดเรงอนุภาค ใหรังสีโฟตอนขนาดพลังงาน 6 ลานโวลต (รูป 3.4) มี

ระบบจํากดัลํารังสีปฐมภูมิ (Y jaw) ประกอบดวย Y1 jaw และ Y2 jaw ซ่ึงอยูตรงขามกันโดย Y2 
jaw อยูทางดานขางของกึ่งกลางลํารังสีที่ใกลกับ electron gun สวนระบบจํากดัลํารังสีทุติยภูมิเปน
แบบมัลติลีฟ (X jaw) มีการเคลื่อนที่ตั้งฉากกับระบบจํากัดลํารังสีปฐมภูมิ ซ่ึงประกอบดวยลีฟ 2 
แถว คือ X1 bank และ X2 bank สามารถรับขอมูลแผนรังสีรักษาจากเครื่องวางแผนการรักษา โดย
ผานระบบบันทึกและทวนสอบขอมูล สําหรับงานวิจยันีใ้ชเปนเครื่องมือในการการทวนสอบ
ปริมาณรังสี แบบจุดและการกระจายปริมาณรังสีสัมพัทธ 

 

 
 
รูป 3.4 เครื่องเรงอนุภาคพลังงาน 6 ลานโวลต (หนวยรังสีรักษาแลมะเร็งวิทยา ม.เชยีงใหม, 2551) 
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3.1.4 ระบบจํากัดลํารังสีแบบมัลติลีฟ  

ระบบจํากดัลํารังสีแบบมัลติลีฟของเครื่องเรงอนุภาค Siemens รุน Primus 6 MV 
ประกอบดวย ลีฟ 29 คู คูที่ 1 และ 29  มีขนาด 6.5 เซนติเมตร ขณะทีคู่ที่ 2 ถึงคูที่ 28 มีขนาดความ
กวาง 1 เซนตเิมตร ที่ระยะ 100 เซนติเมตร จากแหลงกาํเนิดรังสี ลีฟทั้ง 29 คู (รูป 3.5) สามารถ
เคลื่อนที่ผานกึง่กลางลํารังสไีดมากที่สุดเทากับ 10 เซนติเมตร และมกีารออกแบบเปน double-
focused  สําหรับงานวจิัยนีใ้ชมัลติลีฟคอลลิเมเตอร เปนอุปกรณในการแปรความเขมของการฉาย
รังสีแปรความเขมดวยเทคนคิ step and shoot 
  

 
 

รูป 3.5 ลักษณะระบบจํากัดลํารังสี แบบมัลติลีฟของเครื่องเรงอนุภาค Siemens รุน Primus 6 MV 
(Das and others, 1998) 

 
3.1.5 ระบบควบคุมการฉายรงัสีแปรความเขม IMFAST  
เปนระบบคอมพิวเตอรที่ใชควบคุมการฉายรังสีใหเปนอยางตอเนื่องในแตละพืน้ที่รังสี

ยอยที่ไดจากการวางแผนรังสีรักษาดวยเทคนิคการฉายรงัสีแปรความเขม โดยทํางานรวมกับ
โปรแกรม Primeview ซ่ึงใชสําหรับแบงกลุมของพื้นที่รังสียอยตามมุมที่ฉายรังสีและเรียงลําดับใหมี
การฉายรังสใีนแตละกลุมอยางตอเนื่อง 
 

3.1.6 หัววัดรังสีชนิดไอออนไนเซชัน    
หัววัดรังสีชนดิไอออนไนเซชันแบบ CC01โดยมีปริมาตรในการแตกตวั (active volume) 

เทากับ 0.01 ลูกบาศกเซนติเมตร เสนผาศูนยกลางภายใน 2 มิลลิเมตร ความยาว 3.6 มิลลิเมตร ผนัง
หนาเทากบั 0.5 มิลิเมตร (รูป 3.6) ใชสําหรับวัดปริมาณรงัสีของพื้นที่รังสีขนาดเล็กและบริเวณทีม่ ี
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การเปลี่ยนแปลงปริมาณรังสีอยางรวดเรว็ และสามารถใชวัดไดทั้งในอากาศ วัสดุสมมูลเนื้อเยือ่
แบบของแข็งและแบบน้ํา สําหรับงานวจิัยนี้ใชวดัปริมาณรังสี เพื่อเปรยีบเทียบระหวางปริมาณรังสี 
ที่ไดจากการคาํนวณดวยโปรแกรมวางแผนรังสีรักษาเทคนิคฉายรังสีแปรความเขมกบัปริมาณรังสีที่
ไดจากการวดั 
 

3.1.7 เคร่ืองวัดประจุไฟฟา    
เครื่องวัดประจุไฟฟา Dose1 วัดไดทั้งประจุ และกระแสไฟฟา ปริมาณรังสี อัตราปริมาณ

รังสี รวมทั้งอุณหภูมิ ความดัน และเวลาทีใ่ชในการวัด (รูป 3.7) ในงานวิจยันีใ้ชสําหรับวัดคา output 
และปริมาณรังสีจากการฉายรังสีแปรความเขม   

 
 
 
 

 
รูป 3.6 หัววดัรังสีชนิดไอออนไนเซชันแบบ CC01 (CC01; Scanditronix Wellhofer) 

 

 
 

รูป 3.7 เครื่องวัดประจุไฟฟา (Dose1, Wellhofer) 
 

3.1.8 วัสดุสมมูลเนื้อเยื่อ   
เปนวัสดุสมมลูเนื้อเยื่อแบบของแข็ง มีรูปรางเปนสี่เหล่ียมลูกบาศกจัตุรัส ขนาดภายนอก 

18x18x18 ลูกบาศกเซนติเมตร ขนาดภายใน 16 x16x16 ลูกบาศกเซนตเิมตร (รูป 3.8) สรางจากวัสดุ
ที่สมมูลกับน้ํา มีการออกแบบใหสามารถวัดปริมาณรังสีไดทั้งฟลมและหัววัดรังสีชนิดแตกตัวและ
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ปรับตําแหนงในการวัดได สําหรับงานวิจยันี้ใชในการวางแผนรังสีรักษาและทวนสอบความถูกตอง 
ของปริมาณรังสีแบบจุดและแบบการกระจายปริมาณรังสสัีมพัทธ จากการฉายรังสีแปรความเขม  

 

 
 

รูป 3.8 วัสดุสมมูลเนื้อเยื่อ (Easy Cube, Wellhofer) 
 

3.1.9 ฟลมวัดรังส ี   
ฟลมวัดรังสีชนิดอีดีอาร 2 (EDR 2, KODAK) (รูป 3.9) เปนฟลมวดัรังสีที่มีชวงการ

ตอบสนองตอรังสีที่กวาง (Extended Dose Range Film) และคอนขางเปนเสนตรงในชวงปริมาณ
รังสีที่ใชรักษาผูปวยประจําวนั (25-450 cGY) (รูป 3.10) สําหรับงานวิจยันี้ใชทวนสอบการกระจาย
ปริมาณรังสีสัมพัทธจากการฉายรังสีแปรความเขม  

 

 
 

รูป 3.9 ฟลมวัดรังสีชนิดอีดอีาร 2 (KODAK รุน EDR 2) 
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รูป 3.10 แสดงชวงการตอบสนองของฟลมวัดรังสีชนิดอดีีอาร 2 
 

3.1.10 โปรแกรมวิเคราะหรังสีคณติ   
โปรแกรม OmniPro-ImRT (Scanditronix Wellhofer รุน 1.2) เปนโปรแกรม

คอมพิวเตอรซ่ึงใชรวมกับเครื่องสแกนฟลม (Vidar scan) เพื่อวดัและวิเคราะหปริมาณรังสีสําหรับ
ทวนสอบความถูกตองของการปริมาณรังสีแบบจุดและแบบการกระจายปริมาณรังสสัีมพัทธ โดย
สามารถใชกับระบบปฏิบัติการ Microsoft Windows ได (รูป 3.11) สามารถแสดงผลรังสีคณิตที่ได
จากฟลมทั้งหนึ่งมิติ (dose profile) สองมิติ (dose distribution) เปรียบเทียบกับการกระจายปริมาณ
รังสีที่ไดจากการวางแผนรังสีรักษากับการวัดดวยฟลม (รูป 3.12) สําหรับงานวิจยันี้ใชวิเคราะหฟลม
เพื่อหา H&D curve และการกระจายปริมาณรังสีสัมพัทธจากการคํานวณและการวัดดวยเทคนิคการ
ฉายรังสีแปรความเขม รวมทั้งประเมินผลการทวนสอบการกระจายปริมาณรังสีสัมพัทธดวยคาดชันี
แกมมาและ absolute difference 

 

 
 

รูป 3.11 โปรแกรมคอมพิวเตอร OmniPro-ImRT 
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รูป 3.12 แสดงเปรียบเทียบการกระจายปรมิาณรังสีจากแผนรังสีรักษากบัการวัดดวยฟลม 
 
3.1.11 เคร่ืองสแกนฟลม (Vidar scan) 
เครื่องสแกนฟลมรุน Vidar scan ที่ใหความละเอียดในการสแกนภาพไดมากถึง 

9600x9600 จดุ ใชสําหรับสแกนภาพรังส ี (รูป 3.13) สําหรับงานวจิัยนีใ้ชสแกนฟลมอีดีอาร 2 ใน
ทวนสอบการกระจายปริมาณรังสีสัมพัทธจากการฉายรังสีแปรความเขม  
 

 
 

รูป 3.13 เครื่องสแกนฟลมรุน Vidar scan 
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3.1.12 เคร่ืองอานคาความดําฟลม    
เครื่องอานคาความดําฟลม (Deluxe Clamshell Densitometer model 70-443) สามารถ

อานคาความดาํอยูในชวง 0-5.0 แสดงผลดวยเลขดจิิตอล (รูป 3.14) ในงานวิจยันีใ้ชสําหรับวัดความ
ดําของฟลมวัดรังสีชนิดอีดีอาร 2 เพื่อศึกษาคุณสมบัติและวิธีการที่มีผลตอฟลมในการทวนสอบการ
กระจายปริมาณรังสีสัมพัทธจากการฉายรังสีแปรความเขม  

 

 
 

รูป 3.14 เครื่องอานคาความดําฟลม Deluxe Clamshell Densitometer model 70-443 
 
3.1.13 เคร่ืองลางฟลมอัตโนมัต ิ  
เครื่องลางฟลมอัตโนมัติ ใชในการลางฟลมเอกซเรย (รูป 3.15) สําหรับงานวจิัยนีใ้ชลาง

ฟลมอีดีอาร 2 ในทวนสอบการกระจายปรมิาณรังสีสัมพัทธจากการฉายรังสีแปรความเขม 
รูป เครื่องลางฟลมอัตโนมัติ    
 

 
 

รูป 3.15 เครื่องลางฟลมอัตโนมัติ (Kodak, M35 XOMAT processor)  
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3.2 วิธีการดําเนินการวิจัย 
3.2.1 การสงขอมูล ภาพรังสตีัดขวางไปยงัเครื่องวางแผนรังสีรักษา   
รังสีแพทยสงตรวจผูปวยโรคมะเร็งปากมดลูกระยะที่สองและสาม เพื่อถายภาพรังสี

ตัดขวาง ดวยเครื่องเอกซเรยคอมพิวเตอรจําลองการรักษา โดยกําหนดขอบเขตตั้งแตระดับของ
กระดกูสันหลังทรวงอกชิ้นที่ 10 ถึงระดับกึ่งกลางขา จํานวน 2 ชุด ชุดแรกเปนการถาย ภาพรังสี
ตัดขวางแบบปกติและชดุทีส่องเปนการถายภาพรังสีตดัขวางที่มีการฉดีสารทึบรังสี หลังจากนั้นทํา
การสงขอมูลภาพรังสีตัดขวางผูปวยโรคมะเร็งปากมดลูกที่คัดเลือกไว จากเครื่องเอกซเรย
คอมพิวเตอรจาํลองการรักษา ไปยังโปรแกรมวางแผนรังสีรักษาสามมิติ Philips รุน Pinnacle3 
version 7.6c 
 

3.2.2 การนําขอมูลภาพรังสตีัดขวางเขาเครื่องวางแผนรงัสีรักษา   
นําเขาขอมูลภาพรังสีตัดขวางของผูปวยโรคมะเร็งปากมดลูกระยะที่สองและสามที่

คัดเลือกไว เขาเครื่องวางแผนรังสีดวยโปรแกรมวางแผนรังสีรักษาสามมิติ Philips รุน Pinnacle3 
version 7.6c (รูป 3.16) 

 

 
 

รูป 3.16 แสดงโปรแกรมวางแผนรังสีรักษาสามมิติ Philips รุน Pinnacle3 version 7.6c 
 

3.2.3 การกําหนดขนาด ขอบเขต ตําแหนงของกอนมะเร็งและอวัยวะสําคัญขางเคยีง 
รังสีแพทยทําการกําหนดขนาด ขอบเขต ตําแหนงของกอนมะเร็ง อวัยวะเปาหมายและ

อวัยวะสําคัญขางเคียง หลังจากนําเขาขอมูลภาพรังสีตัดขวางของกลุมผูปวยบนเครื่องวางแผนรงัสี
รักษา  โดยขอบเขตและตาํแหนงของกอนมะเร็งและอวัยวะเปาหมายประกอบดวย CTV, PTV, 
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Uterus และ Pelvic lymph node และขอบเขต ตําแหนงของอวัยวะสําคัญขางเคียงประกอบดวย 
Bladder, Rectum, Small bowel, Femoral heads, Red bone marrow และ Body (outer contour) 
(ตาราง 3.1 และรูป 3.17) แลวทําการวางแผนรังสีรักษาดวยเทคนิคฉายรงัสีแบบดั้งเดิม  
 

ตาราง 3.1 แสดงรายละเอยีดของกอนมะเรง็ อวัยวะเปาหมายและอวัยวะสําคัญขางเคียง 
 

Contouring; Region of interest 
Target - Clinical Tumor Volume (CTV) 

  
- Planning Target Volume (PTV) ; define by 1 cm margin will be added in all      
  directions on the CTV  

  - Uterus 

  
- Pelvic lymph node   ; define by 0.7 cm. margin of all directions on  internal,   
  external, common iliac and  presacral lymph nodes 

Organ at risk            - Bladder 

  - Rectum 

  - Small bowel 

  - Femoral head ; right & left 

  - Red bone marrow 
Unclassified - Body (outer contour) 

 

 
 

รูป 3.17 แสดงการกําหนดขอบเขต ตําแหนงของกอนมะเร็งและอวยัวะสําคัญขางเคียง 

 



 47 

3.2.4 การสงและนําเขาขอมูลภาพรังสตีัดขวางผูปวยพรอมขอบเขตรอยโรคและอวัยวะ
สําคัญขางเคยีง เขาเครื่องวางแผนรังสีรักษาเทคนิคฉายรังสีแปรความเขม 

สงขอมูลภาพรังสีตัดขวางผูปวยพรอมขอบเขตตําแหนงของกอนมะเรง็และอวยัวะสําคัญ
ขางเคียงจากเครื่องวางแผนรงัสีรักษา Pinnacle3 version 7.6c เขาเครื่องวางแผนรังสีรักษาเทคนิคฉาย
รังสีแปรความเขมบริษัท Siemens รุน KonRad version V2.2.130 (รูป 3.18) และทําการนําเขา
ขอมูลภาพรังสีตัดขวางผูปวยพรอมขอบเขตตําแหนงของกอนมะเร็งและอวยัวะสําคัญขางเคียง เขา
เครื่องวางแผนรังสีรักษาเพื่อวางแผนรังสีรักษาดวยเทคนคิฉายรังสีแปรความเขม 
  

 
 

รูป 3.18 แสดงโปรแกรมวางแผนรังสีรักษาเทคนิคฉายรังสีแปรความเขม Siemens รุน KonRad 
version V2.2.130 

 
3.2.5 การวางแผนรังสีรักษา 

3.2.5.1 การวางแผนรังสีรักษาเทคนิคฉายรังสีแบบดัง้เดิม 
ศึกษาขั้นตอน กระบวนการและโปรแกรมวางแผนรงัสีรักษาที่เกีย่วกับลักษณะเฉพาะ

หรือตัวแปรที่เกี่ยวของในการวางแผนรังสีรักษาแบบดั้งเดิม ดวยเทคนคิ Two opposing field และ 
four fields ของผูปวยโรคมะเร็งปากมดลกูระยะที่สองและสาม ในขัน้ตอนของการฉายรังสีบริเวณ
อุงเชิงกราน ดวยปริมาณรังสีรวม 45 เกรย โดยใชระบบวางแผนรังสีรักษา Pinnacle3 version 7.6c ที่
ประกอบดวยขั้นตอนตางๆดังนี ้

 
ขั้นตอนที่ 1 การวางแผนใหปริมาณรังสีรักษา 
ฉายรังสีบริเวณอุงเชิงกรานบริเวณกอนมะเร็งและอวัยวะเปาหมาย; CTV, PTV, Uterus 

และ Pelvic node ใหไดรับปริมาณรังสีรวมที่จุดหมดุลํารังสี 45 เกรย หรือไดรับปริมาณรังสี 100 
เปอเซ็นต ภายในระยะเวลา 5 สัปดาห ดวยรังสีพลังงาน 6 เมกกะโวลต ดวยระบบจํากัดลํารังสี
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แบบมัลติลีฟคอลิเมเตอร ที่มีระยะจากตนกําเนดิรังสีถึงจุดหมนุลํารังสี 100 เซนติเมตรโดยให
ปริมาณรังสี 1.8 เกรยตอคร้ัง, 1 คร้ังตอวัน และฉาย 5 วันใน 1 สัปดาห ดวยเทคนิค Two opposing 
field (AP-PA) หรือ four fields (AP-PA และ Right- Left lateral) ที่ระยะลึกกึ่งกลางตัวผูปวย โดยให
น้ําหนกัของแตละทิศทางลํารังสีเทาๆกัน (ตาราง 3.2) 
 
ตาราง 3.2 แสดงปริมาณรังสีรวมของกอนมะเร็งและอวัยวะเปาหมาย 

  

Treatment Sequence Dose (Gy) 
1. External beam 1) Whole pelvis (Target)    ~1.8 Gy/fraction, 5 days a week 
  ~Opposing fields; 1.8 Gy/fraction 45 
                     ~Four fields; 1.8 Gy/fraction 45 
  2) Whole pelvis with mid line shield 10 

  
3) Reduce field for Parametrial boost  
    with mid line shield 6 ±5% 

2. Brach therapy LDR ~26 
  HDR                 = 5 Fractions of 6 Gy 30 
Total dose point A ~82 - ~85 
  point B ~70 - ~74 

 
ขั้นตอนที่ 2 การกําหนดจุดอางอิง  
การกําหนดจดุอางอิงเปนการบอกตําแหนงที่ทําไวบนตวัผูปวย ในขั้นตอนการถายภาพ

รังสีตัดขวางจาํลองการรักษาจากมารคเกอรที่ติดไว ดังรูปที่  จากนั้นทําการกําหนดขอบเขตของพื้น
เตียงดานหลังของผูปวย เพื่อใหพืน้ที่ดังกลาวมีความหนาแนนเทียบเทาอากาศทําใหไมรบกวนการ
คํานวนปริมาณรังสี (รูป 3.18 ก และ ข)  

 

ขั้นตอนที่ 3 การกําหนดจุดคาํนวณปริมาณรังสี  
 เทคนิค Two opposing field และเทคนิค four field; กําหนดจุดคํานวณปริมาณรังสีตรง

ตําแหนงกึ่งกลางตัวผูปวยเปนจุดหมุนลํารังสี ระยะลึกจากผวิของผูปวยถึงจุดหมุนลํารังสีทั้งสี่
ทิศทาง นําไปใชในการคํานวณปริมาณรังสี ใหไดรับปรมิาณรังสีรวมตามที่กําหนดไว (รูป 3.19) 
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(ก) 

 

 
 (ข) 

 

 
(ค) 

รูปที่ 3.19 แสดงกําหนดจดุอางอิง (ก) และแสดงการกําหนดขอบเขตของพื้นเตียง (ข)  
การกําหนดจดุคํานวณปริมาณรังสี (ค) 
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ขั้นตอนที่ 4 การกําหนดพื้นที่และทิศทางลํารังสี 
กําหนดพื้นที่ลํารังสีบริเวณอุงเชิงกรานใหไดรับปริมาณรังสีรวม 45 เกรย ทีจุ่ดหมดุลํา

รังสี ตามที่กําหนดไว หรือไดรับปริมาณรังสีที่ครอบคลุมดวยเสนปริมาณรังสี 100 เปอเซ็นต โดยไม
มีการปรับแตงเสนปริมาณรังสี (normalization) 
         ขอบเขตพื้นที่และทิศทางลํารังสีบริเวณอุงเชิงกราน;  

      เทคนิค Two opposing field  
- ทิศทางลํารังสี AP portal ใชมมุของลํารังสีจากหวัเครื่องฉายรังสีดวยมุม 0 องศา  
- ทิศทางลํารังสี PA portal ใชมุมของลํารังสีจากหวัเครื่องฉายรังสีดวยมุม 180 องศา (ดังรูป 3.20) 
ขอบเขตลํารังสี AP-PA Portals 
  ขอบดานบน: แนวภาคตัดขวางที่ระดับกึ่งกลางระหวางกระดกูสันหลังสวนบั้นเอวชิน้ที่ 4 และ 5    
  ขอบดานลาง: แนวภาคตดัขวางที่ระดับขอบดานลาง obturator foramen หรือต่ําจากขอบดานลาง
ของรอยโรค 3 เซนติเมตร 
  ขอบดานขาง: หางจากขอบกวางสุดดานในของกระดกูอุงเชิงกรานออกไป 2 เซนติเมตร 
      พื้นที่กําบังรังสีในลํารังสี: ปดกั้นพื้นที่รังสีบริเวณลําไสเล็กและสวนหวัของกระดูกตนขาโดย
ยังคงใหลํารังสีฉายตรงรอยโรคที่เพิ่มพื้นที่ margin อีก 1 เซ็นติเมตร จากตอมน้ําเหลืองคอมมอน ไอ
ลิแอค และปดกั้นพื้นที่รังสีที ่1.5 เซนติเมตร หางจาก obturator foramen (รูป 3.21)  
 

 
 

รูป 3.20 แสดงทิศทางลํารังสีบริเวณอุงเชิงกราน เทคนิค Two opposing field 
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รูป 3.21 แสดงขอบเขตลํารังสี AP-PA Portals 
 

     เทคนิค Four field  
- ทิศทางลํารังสีเขาจากดานหนา-หลัง และทิศทางลํารังสีเขาจากดานหลัง-หนา     ใชทิศทางเดียวกัน
กับทิศทางของเทคนิค Two opposing field  
- ทิศทางลํารังสี AP-PA Portals ใชทิศทางเดียวกันกับทิศทางของเทคนิค Two opposing field  
- ทิศทางลํารังสี RT. lateral ใชมุมของลํารังสีจากหวัเครื่องฉายรังสีดวยมุม 270 องศา  
- ทิศทางลํารังสี LT. lateral ใชมุมของลํารังสีจากหวัเครื่องฉายรังสีดวยมุม 90 องศา (รูป 3.22) 
ขอบเขตลํารังสี (AP-PA Portals) ใชขอบเขตเดียวกนักับ Two opposing field  
ขอบเขตของทิศทางลํารังสีเขาจากดานขาง (Lateral Portals)  
  ขอบดานบนและดานลาง: ใชขอบเขตเดยีวกันกับทิศทางลํารังสี AP-PA Portals  
  ขอบดานหนา: ลากเสนตรงหางจากขอบดานหนาของกระดูก symphysis pubis 0.5 เซนติเมตร ตัด
กับเสนตรงที่ลากจากดานหนาของตอมน้ําเหลืองคอมมอน ไอลิแอค ทีร่ะดับของกระดูกสันหลัง
สวนบั้นเอวชิน้ที่ 4-5 หางออกไปอยางนอย 1 เซนตเิมตร 
  ขอบดานหลัง: ลากเสนตามแนวกึ่งกลางของกระดูสันหลังสวนบั้นเอวชิ้นที่ 4-5และกระดกูสัน
หลังสวนหางทั้งหมด (รูป 3.23) 
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รูป 3.22 แสดงทิศทางลํารังสีบริเวณอุงเชิงกราน box technique 
 

 
 

รูป 3.23 แสดงขอบเขตลํารังสีเขาจากดานขาง 
 

ขั้นตอนที ่5 การกําหนดขอบเขตของการคํานวณปริมาณรังสี  
การกําหนดขอบเขตของการคํานวณปริมาณรังสีตองครอบคลุมพื้นที่รังสีบริเวณอุงเชิง

กรานทั้งหมด เปนการบอกตาํแหนงพื้นที่ทัง้หมดของการคํานวนปริมณรังสี (รูป 3.24) 
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รูปที่ 3.24 แสดงการกําหนดขอบเขตของการคํานวณปรมิาณรังสี 
 

ขั้นตอนที่ 6 การกําหนดปรมิาณรังสี 
ฉายรังสีบริเวณอุงเชิงกรานใหไดรับปริมาณรังสีรวมที่จดุหมุนลํารังสี 45 เกรย หรือไดรับ

ปริมาณรังสี 100 เปอรเซ็นต โดยใหปริมาณรังสี 1.8 เกรยตอคร้ัง, 1 คร้ังตอวันและฉาย 5 วันใน 1 
สัปดาห (รูป 3.25) ที่ระยะลกึกึ่งกลางตวัผูปวย โดยใหน้าํหนักของแตละทิศทางลํารังสีเทาๆกัน (รูป 
3.26 (ก) และ (ข))   

 

 
 

รูป 3.25 แสดงการกําหนดปรมิาณรังสีที่จุดหมุนลํารังสี 
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(ก) 

 

 
(ข) 

 

รูป 3.26 แสดงการใหน้ําหนกัของแตละลํารังสีเทาๆกัน ดวยเทคนิค Two opposing field รูป (ก) 
และ box technique รูป (ข) 

 
ขั้นตอนที่ 7 ประเมินแผนรังสีรักษา 
การประเมินแผนรังสีรักษาเทคนิคฉายรังสีแบบดั้งเดิม จากเครื่องวางแผนรังสีรักษา โดย

โปรแกรมวางแผนรังสีรักษา  Pinnacle3 version 7.6c สามารถเลือกใหแสดงปริมาณรังสีที่ตําแหนง
จุดหมนุลํารังสี แสดงเสนปริมาณรังสีบนพื้นที่ฉายรังสีเปนอัตราสวนตอปริมาณรงัสีที่ตําแหนงจุด
หมุนลํารังสี ปริมาณรังสีสูงสุด ต่ําสุด และปริมาณรังสีเฉลี่ย รวมทั้งแผนภูมิรังสีปริมาตรของอวัยวะ
ที่สนใจ (รูป 3.27และ 3.28) นอกจากนี้ควรพิจารณาปริมาณรังสีสมบูรณบริเวณวยัวะสําคัญขางเคียง 
ไมใหไดรับปริมาณรังสีเกินขีดจํากัด (ตาราง 3.3)  

 

ตาราง 3.3 แสดงปริมาณรังสีสมบูรณบริเวณวัยวะสําคัญขางเคียง (RTOG 0417) 

 

Maximum cumulative dose 
  LDR(Gy) HDR(Gy) 
Point A ~82 - 85 ~82 - 86 
Sensitive structure        ~Bladder 80 ≤80% of point A 

                          ~Rectum 70 ≤70% of point A 
                                  ~Small bowel 60 ≤60% of point A 
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รูป 3.27 แสดงการประเมินแผนรังสีรักษาดวยเสนการกระจายปริมาณรังสี  
 

 
 

รูป 3.28 แสดงการประเมินแผนรังสีรักษาดวยแผนภูมิรังสีปริมาตร 
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3.2.5.2 การวางแผนรังสีรักษาเทคนิคฉายรังสีแปรความเขม 
ศึกษาโปรแกรมวางแผนรังสรัีกษาที่ inverse planning ของการวางแผนรังสีรักษา เพื่อ

ฉายรังสีดวยเทคนิคการฉายรังสีแปรความเขมแบบ step and shoot ของผูปวยโรคมะเร็งปากมดลกู
ระยะที่สองและสาม ในขั้นตอนของการฉายรังสีบริเวณอุงเชิงกราน ดวยปริมาณรังสีรวม 45 เกรย 
โดยใชระบบวางแผนรังสีรักษา KonRad version V2.2.130  ที่ประกอบดวยขัน้ตอนตางๆดังนี้ 

 
ขั้นตอนที่ 1 การนําเขาขอมูลภาพรังสีตัดขวาง 
การนําเขาขอมลูภาพรังสีตัดขวางของผูปวย พรอมขอบเขตตําแหนงของกอนมะเร็ง 

อวัยวะเปาหมายและอวัยวะสําคัญขางเคียง จากเครื่องวางแผนรังสีรักษา Pinnacle3 version 7.6c เขา
เครื่องวางแผนรังสีรักษาเทคนิคฉายรังสีแปรความเขม KonRad version V2.2.130 (รูป 3.29) 
คัดเลือกผูปวยที่ตองการสงตอไปยังหนาตางของ VSim ที่ทําหนาที่ในการกําหนดขอบเขตตําแหนง
ของกอนมะเรง็ อวัยวะเปาหมาย อวัยวะสําคัญขางเคียงและรวมทั้งโครงรางของรางกาย รวมทั้งการ
กําหนดจุดหนนุลํารังสีสําหรับคํานวนปริมาณรังสี (รูป 3.30)  

 
ขั้นตอนที่ 2 การสงตอขอมูลขอบเขตตําแหนงไปหนาตางของ KonRad 
การสงตอขอมูลขอบเขตตําแหนงของกอนมะเร็ง อวัยวะเปาหมายและอวยัวะสําคัญ

ขางเคียงยังหนาตางของ KonRad ที่ทําหนาที่ในการกําหนดแผนรังสีเทคนิคฉายรังสีแปรความเขม 
จํานวนลํารังสี ทิศทางลํารังสี และพกิัดจดุหมุนของลํารังสี (รูป 3.31 (ก), (ข)) รวมทั้งการกําหนดมมุ
ของคอลลิเมเตอรและมุมของเตียงในแตละลํารังสี (รูป 3.31 (ค), (ง) และ (จ)) 

 

 
 

รูป 3.29 แสดงการการนําเขาขอมูลภาพซีทีของผูปวย 
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รูปที่ 3.30 แสดงการกําหนดขอบเขตตําแหนงรูปราง 

 

 
 (ก) 

 

 
(ข) 

รูปที่ 3.31 แสดงการสงตอขอมูลขอบเขตตําแหนง รูป (ก) การกําหนดแผนรังสีรักษา รูป (ข) 
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(ค) 

 

 
(ง) 

 

 
(จ) 

 

รูปที่ 3.31 แสดงการกําหนดพิกัดจดุหมนุของลํารังสี รูป (ค), (ง) และ จํานวนทิศทางลาํรังสี รูป (จ) 



 59 

ขั้นตอนที่ 3 การวางแผนใหปริมาณรังสีรักษา 
การวางแผนใหปริมาณรังสีรักษาเทคนิคฉายรังสีแปรความเขม ใชการกําหนด objective 

และ constraint เปนการกําหนดเปาหมายของการรักษา ซ่ึง objective คือ เปาหมายที่กําหนดไว
เพื่อใหโปรแกรมพยายามหาแผนการรักษาที่เหมาะสม (optimize plan) ใน ขณะที่ constraint เปน
การกําหนดเพือ่บอกโปรแกรมเกี่ยวกับเปาหมายที่พึงพอใจ ซ่ึงขั้นตอนวิธีของการ optimization จะ
พยายามหาคําตอบที่เปนไปตาม constraint เปนอันดับแรกจากนั้นจงึจะพยายามหาคําตอบที่เปนไป
ตาม objective ของชนิดของกลุมอวัยวะที่สนใจ ซ่ึงไดแกอวัยวะเปาหมาย อวัยวะสําคัญขางเคียง
และอวยัวะที่ไมสนใจคํานวนปริมาณรังสี แลวบอกกําหนดพืน้ที่ที่มขีอบเขตซอนทับกันใหเปนของ
อวัยวะที่ตองการใหคํานวนปริมาณรังสี (overlap priority) กําหนดปรมิาณรังสีสูงที่สุดและปริมาณ
รังสีต่ําที่สุดของอวัยวะตางๆ รวมทั้งกําหนดลําดับใหความสําคัญตอการคํานวณคาปรับโทษ 
(penalty) ของอวัยวะในกลุมนั้นๆ โดยฉายรังสีบริเวณอุงเชิงกรานใหไดรับปริมาณรังสีที่เสน
ปริมาณรังสี 95 เปอเซ็นตของปริมาตร PTV เทากับ 45 เกรย ภายในระยะเวลา 5 สัปดาห ดวยรังสี
พลังงาน 6 เมกกะโวลต ดวยระบบจํากัดลํารังสีแบบมัลติลีฟ  ที่มีระยะจากตนกําเนดิรังสีถึงจุดหมุน
ลํารังสี 100 เซนติเมตรโดยใหปริมาณรังสี 1.8 เกรยตอคร้ัง, 1 คร้ังตอวัน และฉาย 5 วันใน 1 สัปดาห 
โดยปริมาณรังสีที่อวัยวะสําคญัขางเคียง อันประกอบดวย Bladder, Rectum, Small bowel, Femoral 
heads และ Red bone marrow ตองไมเกินปริมาณรังสีที่ยอมรับได (tolerance dose) ของการฉายรังสี
บริเวณอุงเชิงกรานที่ปริมาณรังสีรวม ณ.จุดหมดุลํารังสี 45 เกรย (ตาราง 3.4, รูป 3.32 และ 3.33) 
 
ตาราง 3.4 แสดงปริมาณรังสีรวมของกอนมะเร็ง, อวัยวะเปาหมายและปริมาณรังสจีํากัดของอวยัวะ
สําคัญขางเคียง (RTOG 0418 (2006), Portelance L. และคณะ (2001), Chen F M. และคณะ (2007)) 

 

Target    Prescription dose (Gy) Organ at risk        Dose limit (Gy) 
CTV 45 Bladder 40 
PTV 45 Rectum 35 
Uterus 45 Small bowel 30 
Pelvic node 45 Femoral head 35 
    Red bone marrow 20 
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รูป 3.32 แสดงการกําหนดชนิดของกลุมอวัยวะ ปริมาณรังสีสูงที่สุดและปริมาณรังสีต่ําที่สุด  
 

 
 

รูป 3.33 แสดงการกําหนดชนิดของกลุมอวัยวะ, objective และ constraint 
 
ขั้นตอนที่ 4 คํานวณปริมาณรังสี 
การวางแผนคาํนวณปริมาณรังสีเทคนิคฉายรังสีแปรความเขม มีการกําหนดคาตวัแปร

สําหรับการ optimization หรือการคํานวณแบบวนซ้ําเพื่อหาคาตัวแปรที่เหมาะสมในการฉายรังสี
เพื่อใหไดผลตามเปาหมายของการวางแผน โดยโปรแกรมจะพยายามทําตามแตละ objective และไม
ละเมิด constraint ที่กําหนดไว การทํา optimization นั้นจะหาคําตอบที่เหมาะสมไดภายในการวนซ้ํา 
25 – 40 รอบ ขั้นตอนเริ่มจากการเปดใชงาน Sequencer การกําหนดระดับของการแปรความเขมรังสี 
(intensity levels) โดยใชระดบัความเขมที่ 7 เนื่องจากใหการoptimize ที่ดีในระยะเวลาที่เหมาะสม 
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และกําหนดโฟไฟร สะมูตติง้แบบสองมิติที่ระดับสาม (รูป 3.34)  หลังจากกําหนดคาพารามิเตอร
ตางๆ ครบแลวเร่ิมการคํานวณปริมาณรังส ี

 

 
 

รูป 3.34 แสดงการคํานวณปริมาณรังสี 
 
ขั้นตอนที่ 5 การประเมินแผนรังสีรักษา 
การประเมินแผนรังสีรักษาเทคนิคฉายรังสีฉายรังสีแปรความเขม จากเครื่องวางแผนรังสี

รักษา โดยโปรแกรมวางแผนรังสีรักษา  Siemens รุน KonRad version V2.2.130 สามารถเลือกให
แสดงปริมาณรังสีที่ตําแหนงจุดหมนุลํารังสี แสดงเสนปริมาณรังสีบนพื้นที่ฉายรังสีเปนอัตราสวน
ตอปริมาณรังสีที่ตําแหนงจดุหมุนลํารังสี ปริมาณรังสีสูงที่สุดในสใลนนั้นๆ (รูป 3.35)   ปริมาณรงัสี
สูงสุด ต่ําสุด และปริมาณรังสีเฉลี่ย รวมทั้งแผนภูมิรังสปีริมาตร (Dose volume histograms; DVHs) 
ของอวัยวะที่สนใจ (รูป 3.36)   นอกจากนีย้ังสามารถแสดงผลขอมูลการคํานวนปริมาณรังสี (dose 
statistic) (รูป 3.37) และควรพิจารณาปรมิาณรังสี มากเกินไป นอยเกินไปบริเวณอวัยวะเปาหมาย 
PTV ไมใหไดรับปริมาณรังสีเกินขีดจํากัด ดังตารางที่ 3.5 

 

ตาราง 3.5 แสดงปริมาณรังสีมากหรือนอยเกินไปบริเวณอวยัวะเปาหมาย PTV (RTOG 0418 (2006)) 
 

Target    Prescription dose Volume limit (%) 
   (Gy)   

PTV (V100%) 45   
Hot spot PTV (V110%) 49.50 ≤20 

Cold spot PTV (V93%) 41.85 ≤1 
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รูป 3.35 แสดงเสนปริมาณรังสีบนพื้นที่ฉายรังสี 
 

 
 

รูป 3.36 แสดงแผนภูมิรังสีปริมาตร 
 

 
 

รูป 3.37 แสดงการแสดงผลขอมูลการคํานวณปริมาณรังส ี
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3.2.6 ศึกษาอิทธิพลของจํานวนทิศทางของลํารังสีท่ีมีตอการกระจายปริมาณรงัส ี ของ
เทคนิคฉายรงัสีแปรความเขม 

ศึกษาผลของจํานวนทิศทางของลํารังสีที่เหมาะสมสําหรับแผนรังสีรักษาผูปวยโรคมะเร็ง
ปากมดลูกระยะที่สองและสาม ดวยเทคนิคฉายรังสีแปรความเขม จากแผนรังสีรักษาที่ไดจาก
กระบวนการ optimization ดวยการใชทิศทางลํารังสีจํานวน 5 , 7 และ 9 ทิศทางลํารังสีตามลําดับ ที่
มีมุมระหวางลํารังสีเทาๆ กัน โดยไมมีทิศทางลํารังสีตรงขามกัน 
 

3.2.7 วิเคราะหเปรียบเทียบปริมาณรังสีระหวางแผนรังสีรักษาเทคนิคฉายรังสีแบบ
ดั้งเดิมและเทคนิคฉายรังสีแปรความเขมดวยวิธีทางสถิติ paired-t-test  

วิเคราะหเปรียบเทียบปริมาณรังสีสมบูรณระหวางแผนรงัสีรักษาเทคนคิฉายรังสีแบบ
ดั้งเดิม (opposing field และ four fields) และเทคนิคฉายรังสีแปรความเขม 7 ทิศทางลํารังสี ดวย 

(1.) ปริมาณรังสีสูงสุด ต่ําสุดและปริมาณรังสีเฉลี่ย       
(2.) คาดัชนีความเขารูป (Conformity index: CI) คือคาดัชนีที่บอกความกลมกลืนเขารูป หรือให
การกระจายปริมาณรังสีที่รังสีแพทยกําหนดมีรูปรางใกลเคียงกับ กอนเปาหมาย โดยคาดัชนี
ความเขารูปกบัอวัยวะทีด่ีควรมีคาเขาใกล 1 

      (3.) แผนภมูิปริมาณรังสี-ปริมาตร (Dose-volume histograms; DVHs) ไดแก D100, D95, D90,  
             D50, V30, V50, V70, V90, V95, V100, V110 และ V93  
สําหรับกอนมะเร็งและอวัยวะเปาหมายประกอบดวย CTV, PTV, Uterus และ Pelvic lymph node 
และอวยัวะสําคัญขางเคียงประกอบดวย Bladder, Rectum, Small bowel, femoral heads, Red bone 
marrow รวมทั้งโครงรางกายชวงอุงเชิงกราน (outer contour of pelvis)  
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3.2.8 ทวนสอบความถูกตองของแผนรังสีรักษาเทคนิคฉายรังสีแปรความเขม 
ศึกษาการทวนสอบปริมาณรังสีแบบจุดและการกระจายปริมาณรังสีสัมพัทธสําหรับ

เทคนิคการฉายรังสีแปรความเขม 7 ทิศทางลํารังสี   
 
การประเมินแผนรังสีรักษาของเทคนิคฉายรังสีแปรความเขมดวยการวัดปริมาณรงัสี

แบบจุด  
การทวนสอบแผนรังสีรักษาดวยการวดัปริมาณรังสีแบบจุด ใชวธีิการคํานวณความ

แตกตางของปริมาณรังสีระหวางการวัดแบบจุดกับการคํานวณจากโปรแกรมวางแผนรังสีรักษา เพื่อ
หาคาความคลาดเคลื่อนเฉลี่ย (root mean square error) ของการคํานวณของโปรแกรมวางแผนรังสี
รักษา โดยคาความคลาดเคลื่อนเฉลี่ยของปริมาณรังสีที่ไดจากการวัด ณ ตําแหนงกึ่งกลางของลํารังส ี
ระหวางผลการคํานวณของโปรแกรมกับขอมูลจากการวดัมีกําหนดเกณฑดังนี้ ทีต่ําแหนงกึ่งกลาง
ของลํารังสีของทั้งภายในพืน้ที่รังสีและนอกพื้นที่รังสีตองไมเกิน 4%  
 

การประเมินแผนรังสีรักษาของการฉายรงัสีแปรความเขมดวยการวัดการกระจายปริมาณ
รังสีสัมพัทธ  

การทวนสอบแผนรังสีรักษาดวยการวดัการกระจายปริมาณรังสี ใชวธีิการคํานวณคาดัชนี
แกมมา ( )γ  เกณฑที่ใชสําหรับตรวจสอบการคํานวณปริมาณรังสีของโปรแกรมวางแผนรังสีรักษา
ในบริเวณที่มปีริมาณรังสีเปลี่ยนแปลงนอย (small dose gradients) โดยทั่วไปจะกาํหนดเปน คา
ความคลาดเคลื่อนมากที่สุดของการคํานวณปริมาณรังสีเทียบกับการวดัที่จุดเดียวกนั สวนบริเวณที่
ปริมาณรังสีมีการเปลี่ยนแปลงมาก (large dose gradients) จะกําหนดเปนคามากที่สุดของระยะหาง 
ระหวางการกระจายปริมาณรังสีที่ไดจากการคํานวณกับการกระจายปริมาณรังสีที่เทากันที่ไดจาก
การวัด โดยงานวิจยันีก้ําหนดเกณฑการยอมรับสําหรับระยะหางระหวางการกระจายปริมาณรังสีที่
ไดจากการคํานวณเทียบกับการกระจายปริมาณรังสีที่เทากันที่ไดจากการวัดเทากับ 3 มิลลิเมตร และ
คาความแตกตางระหวางปริมาณรังสีที่ไดจากการคํานวณเทียบกับปรมิาณรังสีที่ตําแหนงเดียวกนักับ
การวัดเทากับ 5 เปอรเซ็นต โดยคาดัชนีแกมมาไมเกนิ 1 แสดงวาผลการคํานวณผานเกณฑการ
ยอมรับ  
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3.2.8.1 ทวนสอบปริมาณรงัสีสมบูรณแบบจุดของแผนรังสีรักษาผูปวยโดยการวดั 
คัดลอกแผนรงัสีรักษาผูปวยโรคมะเร็งปากมดลูกดวยเทคนิคฉายรังสีแปรความเขม7 

ทิศทางลํารังสี แบบ step and shoot ลงบนวัสดุสมมูลเนื้อเยื่อ Easy cube (รูป 3.38) จากนัน้วดั
ปริมาณรังสีในวัสดุสมมูลเนื้อเยื่อที่ใชในการวางแผนดวยหัววัดรังสีชนิดไอออนไนเซชัน เทียบกบั
ปริมาณรังสีที่คํานวณในวัสดุสมมูลเนื้อเยือ่ที่ตําแหนงเดยีวกันจากโปรแกรมวางแผนรงัสีรักษา (รูป 
3.39 และ 3.40) วิเคราะหขอมูลทางสถิติดวยคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคาความ
คลาดเคลื่อน 

 
3.2.8.2 ทวนสอบการกระจายปริมาณรงัสสีัมพัทธของแผนรังสีรักษาผูปวยโดยฟลม  
คัดลอกแผนรงัสีรักษาผูปวยโรคมะเร็งปากมดลูกดวยเทคนิคฉายรังสีแปรความเขม7 

ทิศทางลํารังสี แบบ step and shoot ลงบนวัสดุสมมูลเนือ้เยื่อ Easy cube จากนั้นวัดการกระจายรังสี
ดวยฟลมอีดีอาร 2 ในวัสดสุมมูลเนื้อเยื่อที่ใชในการวางแผน เพื่อเปรียบเทียบกับการกระจายรังสทีี่
คํานวณไดจากโปรแกรมวางแผนรังสีรักษา ประเมินความแตกตางระหวางการวัดและคํานวณการ
กระจายรังสีทางสถิติดวยคาดัชนีแกมมา โดยใชโปรแกรม OmniPro-ImRT 

 
 

 
 

รูป 3.38 แสดงการทวนสอบปริมาณรังสีสมบูรณแบบจดุ 
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รูป 3.39 แสดงการวางแผนรงัสีรักษาผูปวยโรคมะเร็งปากมดลูกดวยเทคนิคฉายรังสีแปรความเขม7 
ทิศทางลํารังสี แบบ step and shoot 

 

 
 

รูป 3.40 แสดงแผนรังสีรักษาผูปวยที่คัดลอกลงบนวัสดุสมมูลเนื้อเยื่อ Easy cube 
 


