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บทคดัยอ 
การรักษามะเร็งดวยรังสีรักษากําลังเปนที่นิยมอยางแพรหลายเนื่องจากการรักษาดวยรงัสีระยะไกลที่ไดจากเครื่องเรงอนุภาคพลังงานสูง 

มีผลการรักษาที่ด ีดวยเหตุที่มีการใหปริมาณรังสทีี่สูงจึงควรมีการตรวจสอบผลการคํานวณปริมาณรังสีที่ได งานวิจัยนี้จึงไดพัฒนาโปรแกรม 
คอมพวิเตอรเพือ่ตรวจสอบปรมิาณรงัสทีีคํ่านวณไดจากเครือ่งคอมพวิเตอรวางแผนการรกัษากอนการรกัษาจรงิ ผลการตรวจสอบประสทิธภิาพ 
ในการคํานวณปรมิาณรงัสขีองโปรแกรมทีพ่ฒันาข้ึนเปรยีบเทยีบกับการวดัดวยหวัวดัรังสชีนดิไอออนแชมเบอรและฟลมวดัรงัสีในพืน้ทีส่ีเ่หลีย่ม 
จตุรัสและสี่เหลี่ยมผืนผามีคาเฉลี่ยเปอรเซ็นตความแตกตางของปริมาณรังสีเทากับ -0.41  1.28 และ 0.11  1.25 ตามลําดับ ในขณะ 
ที่ผลเปรียบเทียบปริมาณรังสีในพื้นที่ลํารังสีคลายกับการใชงานจริงประกอบดวยพื้นที่ลํารังสีชนิด asymmetric field และ shaped field พบวา 
คาเฉลี่ยเปอรเซ็นตความแตกตางที่คํานวณไดจากโปรแกรมที่พัฒนาข้ึนเทียบกับการวัดมีคาเทากับ -0.16     1.07 และ -0.35    1.32 ตาม 
ลาํดับ จากผลการดําเนนิการเปรยีบเทยีบพบวาคาเฉลีย่เปอรเซน็ตความแตกตางนอยกวาขอกาํหนดของทบวงการพลงังานปรมาณูระหวางประเทศ 

คําสําคัญ: รงัสีรักษา  การตรวจสอบปริมาณรังสี  โปรแกรมการตรวจสอบปริมาณรังสี 

Abstract 
Cancer treatment with radiation therapy is becoming widely treatment because of the external radiotherapy from high-energy 

linear accelerator was good treatment outcome. Therefore the high radiation dose, these should be verification of the dose calculation. 
This study has developed computer software to verifying radiation dose which calculated by computerized treatment planning system 
(TPS) prior to actual treatment. Results showed that the verification of performance of dose calculation between developed software 
with measured by ionization chamber (IC) and film in square and rectangular fields, the average percentage difference were -0.41 

1.28 and 0.11   1.25, respectively. The comparison dose in the fields similar to the actual treatment including asymmetric and 
shaped fields, found that the average percentage difference between the developed software with measured were -0.16   1.07 and 
-0.35   1.32, respectively. The results of the tests carried out to access the percentage differences were required by International 
Atomic Energy Agency (IAEA). 
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บทนํา 

รังสีรักษา (Radiation therapy) เปนวิธีการรักษาผูปวย 
มะเรง็ซึ่งกําลังเปนท่ีแพรหลายในปจจุบันซึ่งเปนการใชรังสี 
ท่ีมีพลังงานสงูเพื่อทําการฆาหรือยับย้ังการเจริญเติบโตของ 
กอนมะเร็ง ในขณะท่ีรังสีวินิจฉัยนั้นเปนการใชเอกซเรย 
พลังงานต่ําเพื่อใชในถายภาพทางรังสีสําหรับวินิจฉัยโรค 
เปนหลัก ในปจจุบันมีผูปวยโรคมะเร็งประมาณ 50-60% 
ไดรับการรักษาดวยรังสีรักษา ในจํานวนนี้อาจไดรับการ 
รักษาโดยรังสีรักษาเพียงอยางเดียวหรืออาจรักษารวมกับ 
วิธีอ่ืน เชน การผาตัด การใชฮอรโมนหรือการใชเคมีบําบัด 
ท้ังนี้เปาหมายของรังสีรักษาคือเพื่อทําลายเซลลมะเร็งให 
มากท่ีสุดในขณะที่เนื้อเย่ือปกติควรไดรับปริมาณรังสีต่ําท่ี 
สุด การรักษาดวยรังสีรักษามี 2 วิธีไดแกวิธีการรักษาดวย 
รังสีระยะใกล (Brachytherapy) ซึ่งเปนวิธีการรักษาท่ีมีตน 
กําเนิดรังสีอยูภายในรางกายและวิธีการรักษาดวยรังสีระยะ 
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ไกล (External radiation therapy) ซึ่งเปนวิธีการรักษาท่ีมี 
ตนกําเนิดรังสีอยูภายนอกรางกายและเปนท่ีนิยมใชรักษา 
ผูปวยมะเร็งมากท่ีสุด โดยเคร่ืองเรงอนุภาค (Linear 
accelerator) เปนเคร่ืองมือท่ีนิยมใชเนื่องจากสามารถให 
รังสีท่ีมีพลังงานสูงระดับเมกกะโวลต (MV) ทําใหเหมาะ 
สําหรับรักษามะเร็งท่ีอยูลึกในตัวผูปวย ดวยเหตุท่ีปริมาณ 
รังสีท่ีใชรักษาคอนขางสูง ดังนั้นหากเกิดความผิดพลาดแม 
เพียงเล็กนอย อาจสงผลใหเกิดภาวะแทรกซอนกับผูปวย 
หรืออาจทําใหผูปวยถึงข้ันเสียชีวิตได ดังนั้นการตรวจสอบ 
ผลการคํานวณปริมาณรังสีจึงมีความจําเปนอยางย่ิงท้ังนี้ 
เพื่อปองกันความผิดพลาดจากการใหปริมาณรังสีท่ีอาจ 
มากหรือนอยเกินไป ปจจุบันนิยมใชเคร่ืองคอมพิวเตอร 
วางแผนการรักษา (Treatment planning system, TPS) 
สําหรับทําการคํานวณปริมาณรังสีท่ีใหผูปวยเนื่องจากมี 
ความสะดวกและมีความถูกตองสูง 

สําหรับเทคนิคการใหปริมาณรังสีในประเทศไทย คือ
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การรักษาระบบสองมิติซึ่ งพื้นท่ีลํารังสีมีลักษณะเปนสี่ 
เหลี่ยมผืนผาหรือสี่เหลี่ยมจตุรัส การปรับเปลี่ยนรูปราง 
ของลํารังสีทําไดโดยใชอุปกรณจํากัดลํารังสีชนิดคอลลิ 
เมเตอร (Collimator) แตการรักษาดวยวิธีดังกลาวมีขอ 
จํากัดคือไมสามารถใหปริมาณรังสีท่ีสูงมากได เนื่องจาก 
พื้นท่ีลํารังสีท่ีคอนขางใหญทําใหอวัยวะปกติโดยรอบกอน 
มะเร็งไดรับปริมาณรังสีมากตามไปดวย สงผลใหเกิดภาวะ 
แทรกซอนขึ้นจากการไดรับปริมาณรังสีสูง นอกจากนี้ยังมี 
วิธีการรักษาแบบสามมิติซึ่งทําใหการวางแผนการรักษา 
และการคํานวณปริมาณรังสีมีประสิทธิภาพยิ่งข้ึนเนื่องจาก 
กอนมะเร็งไดรับปริมาณรังสีสูงในขณะท่ีเนื้อเย้ือปกติไดรับ 
ปริมาณรังสีเพียงเล็กนอย โดยการใชอุปกรณปรับเปลี่ยน 
ลํารีงสีชนิดมัลตลิฟีคอลลเิมเตอร (Multi-leaf collimator) 
สําหรับปรับลํารังสใีหมีรูปรางตามกอนมะเร็งเพือ่ลดปริมาณ 
รังสีท่ีอวัยวะปกติจึงทําใหสามารถเพิ่มปริมาณรังสีใหสูงข้ึน 
ในพื้นท่ีเปาหมาย (AAPM Report 72, 2001) สําหรับ 
การใหปริมาณรังสีกับผูปวยในข้ันตอนการรักษาดวยรังสี 
รักษานัน้ผูปวยจะไดรับการวางแผนการรักษาดวยคอมพวิเตอร 
วางแผนการรักษา (Khan, 2007) ซึ่งความถูกตองของ 
การคํานวณขึ้นอยู กับวิธีการและสมการคณิตศาสตรท่ีใช 
สําหรับคํานวณปริมาณรังสีเปนหลัก โดยสามารถแบงการ 
คํานวณออกไดเปน 2 แบบคอืการคํานวณปริมาณรังสีดวย 
วธิกีารแกคา (Correction based methods) เชน การคํานวณ 
ดวยวิธีคลากสันซึ่งมีขอดีคือขอมูลท่ีนํามาคํานวณไดมา 
จากการวดัจงึเปนขอมูลท่ีคอนขางเชือ่ถือไดและการคํานวณ 
ดวยวิธีการโมเดล (Model based methods) เชน วิธี 
Convolution methods วิธี Convolution-superposition 
methods และวิธี Monte Carlo simulation เปนวิธีท่ีนิยม 
ใชสําหรับเคร่ืองวางแผนการรักษาเนื่องจากมีความถูกตอง 
มากกวา อยางไรก็ตามขอมูลท่ีนํามาคํานวณเปนขอมูลท่ีได 
มาจากการโมเดลจึงทําใหอาจเกิดความผิดพลาดข้ึนได 
การตรวจสอบปริมาณรังสีในพื้นท่ีลํารังสีท่ีมีรูปรางใดๆ 
(Irregular field) นยิมใชการคํานวณดวยวธิคีลากสนั (Chen 
et al, 2000; Kung, 2000) ซึ่งใชวิธีการแยกรังสีกระเจิง 
(Scattered dose) ออกจากรังสีปฐมภูมิ (Primary dose) 
ขอมูลท่ีใชในการคาํนวณปริมาณรงัสไีดมาจากการวดัปริมาณ 
รังสดีวยหัววดัชนดิไอออนแชมเบอร (Ionization chamber, 
IC) ในน้ําซึ่งเก็บอยูในรูปของตารางคาปริมาณรังสีท่ีระดับ 
ความลึกตางๆ เปรียบเทียบกับตําแหนงท่ีมีปริมาณรังสี 
สูงสุด (Tissue maximum ratio, TMR) โดยปริมาณรังสี 
กระเจิงจะข้ึนอยูกับรูปรางของลํารังสีซึ่งสามารถคํานวณ 
ไดดวยเคร่ืองคอมพิวเตอรวางแผนการรักษา ดังนั้นหากมี 
การพัฒนาโปรแกรมคอมพิวเตอรข้ึนเพื่อตรวจสอบการ 
คํานวณปริมาณรังสีของเคร่ืองคอมพิวเตอรวางแผนการ 
รักษาจึงมีประโยชนมากเนือ่งจากหากมีความผิดพลาดจาก 
การคาํนวณจะสามารถหาทางแกไขไดกอนท่ีจาํทําการรักษาจริง 
โดยข้ันตอนดงักลาวเปนการตรวจสอบคณุภาพคอมพวิเตอร 
วางแผนการรักษาเพือ่ใหแนใจไดวาคาปริมาณรงัสท่ีีคํานวณ 
ไดมีความถูกตองแมนยําเพียงพอสําหรับการรักษาผูปวย 
ตามขอเสนอแนะของทบวงการปรมาณูระหวางประเทศ 

(IAEA, 2004) อยางไรก็ตามไดมีผูสรางโปรแกรมตรวจ 
สอบการคํานวณปริมาณรังสีข้ึนใชสําหรับหนวยตัวเองเปน 
จํานวนมาก (Chen, 2000; George et al, 2000; John, 
2001; Lombardi et al, 1997) แตยังมีขอจํากัดหลาย 
ประการ อาทิเชนใชเวลาคํานวณทีน่าน มีข้ันตอนการใชงาน 
ยากไมเหมาะกับการนํามาใชงานจริง รวมท้ังการคํานวณมี 
ความถูกตองต่ําและท่ีสําคัญโปรแกรมมีราคาแพง ดังนั้น 
วัตถุประสงคของงานวิจัยนี้  คือ เพื่ อพัฒนาโปรแกรม 
คอมพิวเตอรสําหรับคํานวณปริมาณรังสีข้ึนใชเองโดยใช 
การคํานวณการแกคาปริมาณรังสีดวยวิธีคลากสัน จากนั้น 
ทําการเปรียบเทียบผลการคํานวณกับการวัดปริมาณรังสี 
เพื่อตรวจสอบความถูกตองของการคํานวณจากโปรแกรม 
ท่ีพัฒนาข้ึน โดยโปรแกรมท่ีพัฒนาข้ึนสามารถนําไปใชใน 
การตรวจสอบการคาํนวณปริมาณรังสจีากเคร่ืองคอมพวิเตอร 
วางแผนการรักษาสําหรับการรักษาโดยรังสีระยะไกลตอไป 

วัสดุอุปกรณและวิธีการ 

โปรแกรมคอมพิวเตอรสําหรับคํานวณปริมาณรังสีท่ี 
พัฒนาข้ึนใชโปรแกรม Microsoft Visual Basic 6 เพื่อ 
สรางโปรแกรมการคาํนวณปริมาณรังสทํีาไดจากการใสขอมูล 
พืน้ฐานสําหรับการคํานวณเทคนิคท่ีใชคํานวณเปนการฉาย 
รังสีท่ีมีระยะจากตนกําเนิดรังสีถึงก่ึงกลางกอนมะเรง็เทากับ 
100 เซนตเิมตร (SAD Technique) การเก็บรวบรวมขอมูล 
ของงานวิจัยนี้ไดทําการวัดปริมาณรังสีท่ีไดจากเคร่ืองเรง 
อนภุาคพลังงาน 6 เมกกะโวลต รุน Primus บริษทั Siemens 
ของแผนกรั งสี รั กษา ศู นย มหาวชิ ราลงกรณ ธัญบุ รี 
จ.ปทุมธานี ใชอุปกรณจํากัดลํารังสีชนิดมัลติลีฟคอลลิ 
เมเตอร เพื่อกําหนดรูปรางลํารังส ีขอมูลท่ีใชในการคํานวณ 
ไดมากจากขอมูลทางรังสีพื้นฐานท่ีจากการวัดปริมาณรังสี 
ดวยหัววัดรังสีชนิดไอออนแชมเบอรขนาด 0.6 cc รวมกับ 
เคร่ืองอานผล (electrometer) บริษัท NE technology ใน 
วัสดุสมมูลยเนื้อเย่ือน้ําตามขอเสนอแนะของทบวงการ 
พลังงานปรมาณูระหวางประเทศ (IAEA, 2004) โดยทํา 
การเก็บขอมูลพื้นท่ีลํารังสีท่ีมีขนาดตั้งแต 4x4 cm 2 ถึง 
40x40 cm 2 ขอมูลท่ีไดจะนําไปใชเปนฐานขอมูลสําหรับ 
การคํานวณปริมาณรังสีในพื้นท่ีลํารังสีขนาดตางๆ ดวย 
โปรแกรมคอมพิวเตอรท่ีคณะผูวิจัยสรางข้ึน 

ข้ันตอนการทดสอบประสิทธภิาพในการคํานวณปรมิาณ 
รังสีจากโปรแกรมท่ีพัฒนาข้ึนทําไดโดยการเปรียบเทียบคา 
ปริมาณรังสีท่ีคํานวณจากโปรแกรมท่ีพัฒนาข้ึนเทียบกับ 
การวัดดวยหัววัดรังสีชนิดไอออนแชมเบอรในตัวกลางน้ํา 
และฟลมวดัรังสีพลังงานสงูชนิด KODAK X-OMAT V 
(Zhu, 2002) ในวัสดุสมมูลยเนื้อเย่ือชนิด solid water 
phantom ของบริษัท RMI โดยการเปดลํารังสพีื้นท่ีสีเ่หลีย่ม 
จตรัุสและสี่เหลีย่มผนืผาท่ีมีขนาด 5x5, 10x10, 20x20, 
5x20 และ 20x5 cm 2 และทําการเปรียบเทียบในพื้นท่ีลํา 
รังสีคลายกับท่ีพื้นท่ีจริง (Dyk, 1993; John, 2001) 
ประกอบดวยพื้นท่ีลํารังสีชนดิ asymmetric field ขนาด 10 
x10 cm 2 ท่ีมีการจัดตําแหนงของลํารังสีในแกน X และ Y
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เทากับ 0 ทําใหมีพื้นท่ีท้ังหมด 4 ลํารังสีท่ีแตกตางกันไปคือ 
X1=0, X1=-10, Y1=0, Y1=-10 และ shaped field 
ท่ีมีรูปราง Cord block, Corner block, Oval shape และ 
C-shape ทําการทดสอบโดยการวดัซ้ําท้ังหมด 3 คร้ัง เพือ่ 
หาคาเฉลีย่ในแตละพืน้ท่ีลํารังสีโดยใหปริมาณรังสท่ีีกําหนด 
(prescribed dose) เทากับ 100 cGy ท่ีระดับความลกึ 5 
เซนติเมตร ทําการวัดคาปริมาณรังสีโดยใชหัววัดรังสีชนิด 
ไอออนแชมเบอรและฟลมท่ีบริเวณกึ่งกลางลํารังสีเพื่อนํา 
ปริมาณรังสีท่ีไดเปรียบเทียบกับการคํานวณดวยโปรแกรม 
ท่ีพฒันาข้ึน คาความดําบนฟลมหาไดจากเคร่ืองสแกนฟลม 
แบบสองมิติรุน CX-312T บริษัท Cobrascan ท้ังนี้คา 
ความแตกตางของปริมาณรังสรีะหวางการวดัและการคํานวณ 
ตามขอเสนอแนะของทบวงการพลังงานปรมาณูระหวาง 
ประเทศท่ีบริเวณก่ึงกลางฟลมของลํารังสีสี่เหลี่ยมจตุรัส 
และสีเ่หลีย่มผนืผาจะตองไมเกิน 1% และ 1.5% ตามลําดบั 
(IAEA, 2004) และไมเกิน 2% สําหรับพื้นท่ีลํารังสีชนิด 
asymmetric field และ shaped field (George, 2000; 
IAEA, 2004) 

ผลการศึกษาและอภิปลายผล 

จากการศึกษาวิจัยคร้ังนีทํ้าใหไดโปรแกรมคอมพิวเตอร 
สําเร็จรูปท่ีสามารถคํานวณปริมาณรังสีท่ีไดจากเคร่ืองเรง 
อนุภาคพลังงาน 6 เมกกะโวลต โดยตั้งชื่อวา “DosRad” 
ดังแสดงในรูปท่ี 1 โปรแกรมท่ีไดสามารถคํานวณปริมาณ 
รังสีท่ีความระดับความลึกตั้งแต 0.5 ถึง 30 เซนติเมตร 
และพื้นท่ีลํารังสีตั้งแต 4x4 cm 2 ถึง 40x40 cm 2 โดย 
โปรแกรมจะทําการหาคาปจจัยตางๆ ท่ีจะตองใชในการ 
คํานวณดวยวิธีคลากสัน ไดแก TMR(d,0), TMR(d,r), 
Sp(r), SMR(d,r) สําหรับขอมูลท่ีผูใชตองใสสําหรับทําการ 
คํานวณปริมาณรงัสปีระกอบดวยขอมูลพืน้ท่ีลํารังสท่ีีกําหนด 
โดยมัลตลิฟีคอลลเิมเตอรคาปริมาณรังสท่ีีกําหนดและความ 
ลึกของกอนมะเร็ง (tumor depth) นอกจากนี้บนหนาจอ 
หลกัของโปรแกรมท่ีพัฒนาข้ึนยังสามารถแสดงพื้นท่ีลํารังสี 
ท่ีเปดโดยมัลติลีฟคอลลิเมเตอรเพื่อใหงายตอการตรวจ 
สอบรูปรางของลํารังสีดังรูปท่ี 1 

รูปท่ี 1 แสดงภาพหนาหลักของโปรแกรมการคํานวณปริมาณรงัสี “DosRad” ทีพ่ัฒนาข้ึน 

ผลการตรวจสอบประสิทธิภาพในการคํานวณปริมาณ 
รังสีของโปรแกรมท่ีพัฒนาข้ึนเปรียบเทียบกับการวัด 
ปริมาณรังสใีนพืน้ท่ีสีเ่หลีย่มผืนผาและสีเ่หลีย่มจตัุรัสขนาด 
ตางๆ ท่ีบริเวณกึ่งกลางลํารังสี พบวาคาเฉลี่ยเปอรเซ็นต 
ความแตกตางของปริมาณรังสีท่ีคํานวณจากโปรแกรมท่ี 
พัฒนาข้ึนเทียบกับหัววัดรังสีชนดิไอออนแชมเบอรมีคาเทา 
กับ -0.41  1.28 สําหรับคาเฉลีย่เปอรเซน็ตความแตกตาง 
ท่ีคํานวณไดจากโปรแกรมท่ีพัฒนาข้ึนเทียบกับฟลมวัดรังสี 
มีคาเทากับ 0.11  1.25 ในขณะท่ีผลเปรียบเทียบการ 
คํานวณปริมาณรังสีในพื้นท่ีลํารังสีท่ีคลายกับการใชงานจริง 
ดวยโปรแกรมท่ีพัฒนาข้ึนเทียบกับการวัดจริง พบวาคา 

± 

± 

เฉลีย่เปอรเซ็นตความแตกตางของปริมาณรังสีท่ีคํานวณได 
จากโปรแกรมท่ีพัฒนาข้ึนเทียบกับท่ีวัดดวยหัววัดรังสีชนิด 
ไอออนแชมเบอรมีคาเทากับ -0.16  1.07 และคาเฉลี่ย 
เปอรเซ็นตความแตกตางของปริมาณรังสีท่ีคํานวณเทียบ 
กับฟลมวดัรังสีมีคาเทากับ -0.35  1.32 

คาเปอรเซน็ตความแตกตางปริมาณรงัสีในพืน้ท่ีสีเ่หลีย่ม 
จตรัุสและสี่เหลีย่มผนืผาท่ีไดจากการคํานวณดวยโปรแกรม 
ท่ีพัฒนาข้ึนเปรียบเทียบกับการวัดดวยหัววัดรังสีชนิด 
ไอออนแชมเบอรและฟลมวัดรังสีแสดงดังรูปท่ี 2 พบวา 
ความแตกตางปริมาณรงัสรีะหวางการคํานวณดวยโปรแกรม 
ท่ีพัฒนาข้ึนเทียบกับการวัดท้ังจากหัววัดรังสีและฟลมมี 

± 

±
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คานอยกวา 1% สําหรับพื้นท่ีสี่เหลี่ยมจตุรัสและนอยกวา 
1.5% สําหรับพืน้ท่ีสีเ่หลีย่มผนืผาซึง่เปนคาท่ีอยูในขอบเขต 
การยอมรับตามขอเสนอแนะของทบวงการพลงังานปรมาณู 
ระหวางประเทศ 

สําหรับคาเปอรเซน็ตความแตกตางปริมาณรังสีของพืน้ 
ท่ีลํารังสี asymmetric field และ shaped field ท่ีไดจาก 

รูปท่ี 2 แสดงเปอรเซน็ตความแตกตางระหวางการคํานวณดวยโปรแกรมทีพ่ัฒนาข้ึนเทียบกบัการวัด 
ดวยหวัวัดรังสีชนิดไอออนแชมเบอรในพื้นทีล่ํารังสแีบบสีเ่หลี่ยมจตุรัสและสี่เหลี่ยมผืนผา 

การคํานวณดวยโปรแกรมท่ีพัฒนาข้ึนเปรียบเทียบกับการ 
วัดดวยหัววัดรังสีชนิดไอออนแชมเบอรและฟลมแสดงดัง 
รูปท่ี 3 พบวาขอมูลความแตกตางปริมาณรงัสีท้ังหมดอยูใน 
ชวงไมเกิน 2% ซึ่งเปนคาท่ีอยูในขอบเขตการยอมรับตาม 
ขอเสนอแนะของทบวงการพลงังานปรมาณูระหวางประเทศ 

รูปท่ี 3 แสดงเปอรเซน็ตความแตกตางระหวางการคํานวณดวยโปรแกรมทีพ่ัฒนาข้ึนเทียบกบัการวัด 
ดวยหัววัดรังสีชนิดไอออนแชมเบอรในพื้นที่ลํารังสีแบบ Asymmetric และ Shaped fields 

สรุปผลการศึกษา 

จากการศึกษาวิจัยคร้ังนีทํ้าใหไดโปรแกรมคอมพิวเตอร 
เพือ่การตรวจสอบการคํานวณปริมาณรงัสจีากคอมพิวเตอร 
วางแผนการรักษาสําหรับงานรังสีรักษาระยะไกล ซึ่งเปน 
โปรแกรมสําเร็จรูปท่ีสามารถคํานวณปริมาณรังสีในพืน้ท่ีลํา 
รังสีแบบตางๆ โดยใชอุปกรณจํากัดลํารังสีชนิดมัลติลีฟ 
คอลลเิมเตอรได โดยขอมูลท่ีใชในการคํานวณปริมาณรงัสไีด 
จากการวัดจริงตามมาตรฐานของทบวงการพลังงานปรมาณู 
ระหวางประเทศ โปรแกรมสามารถใชงานไดกับเคร่ือง 
คอมพวิเตอรท่ัวไปท่ีมีระบบปฏบิตักิารวนิโดวสทําใหนาํไปใช 
ในโรงพยาบาลหรือศูนยมะเร็งเพื่อตรวจสอบปริมาณรังสี 
ท่ีไดจากเคร่ืองวางแผนการรักษาตามตองการ อยางไรก็ 

ตามผูใชงานจําเปนจะตองใสขอมูลลํารังสีท่ีเปนคาเฉพาะ 
ของเคร่ืองลงในโปรแกรมท่ีพัฒนาข้ึนเพื่อใหการคํานวณมี 
ความถูกตองและยังจําเปนท่ีจะตองเขาใจวิธีการคํานวณคา 
ตางๆ ของโปรแกรมเพื่อใหผูใชสามารถนําโปรแกรมไปใช 
คํานวณปริมาณรังสีไดอยางมีประสิทธิภาพ 

ผลการตรวจสอบประสิทธิภาพการทํางานของโปรแกรม 
ท่ีพฒันาข้ึนพบวาความแตกตางปริมาณรงัสใีนพืน้ท่ีสีเ่หลีย่ม 
จตุรัสและสี่เหลี่ยมผืนผาท่ีคํานวณไดเทียบกับคาปริมาณ 
รังสท่ีีวดันอยกวา 1.5% ยกเวนในพืน้ท่ีสีเ่หลีย่มผนืผาขนาด 
5x20 cm 2 เม่ือเทียบกับการวัดดวยฟลมซึ่งมีคาความ 
แตกตางสูงสุด เนื่องจากผลของรังสีกระเจิงท่ีเกิดขึ้นสงผล 
ใหการคํานวณแบบคลากสนัเกิดความคลาดเคลือ่นเลก็นอย 
โดยมีความแตกตาง 1.60% โดยขอกําหนดของทบวงการ
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พลังงานปรมาณูระหวางประเทศไดกําหนดไว 1.5% ซึ่ง 
อาจเปนผลมาจากการคลาดเคลื่อนจากการวัดดวยฟลม 
วัดรังสีท่ีตองผานข้ันตอนการลางฟลมซึ่งความดําท่ีแสดง 
ถึงปริมาณรังสท่ีีวดัไดสามารถเปลีย่นแปลงไปตามอุณหภมิู 
และความเขมขนของน้ํายาลางฟลม 

ผลการเปรียบเทียบปริมาณรังสีของพื้นท่ีลํารังสีท่ี 
คลายกับการใชงานจริงท่ีคาํนวณไดจากโปรแกรมท่ีพฒันาข้ึน 
พบวาสวนใหญมีความแตกตางนอยกวา 2% ตามขอ 
กําหนดของทบวงการพลังงานปรมาณูระหวางประเทศ 
ยกเวนในพื้นท่ีลํารังสี corner block ท่ีมีคาความแตกตาง 
เทากับ -2.25% และพื้นท่ีลํารังสี oval shaped ท่ีมีคา 
ความแตกตางเทากับ 2.17% เนือ่งจากพืน้ท่ีลํารังสีดงักลาว 
มีลักษณะท่ีคอนขางซับซอน ทําใหการคํานวณเพื่อหารังสี 
กระเจิงมีความคลาดเคลื่อนตามไปดวย 

อยางไรก็ตามโปรแกรมท่ีคณะผูวิจัยพัฒนาข้ึนยังไม 
สามารถคํานวณปริมาณรังสีในพื้นท่ีลํารังสีในเทคนิคการ 
รักษาท่ีใชวัสดุสมมูลยเนื้อเย่ือชนิด wedge หากทําการ 
พัฒนาโปรแกรมใหสามารถคํานวณปริมาณรังสีตลอดท้ัง 
พื้นท่ีดังกลาวไดจะเปนประโยชนกับผูปวยมะเร็งอยางย่ิง 
เนือ่งจากวิธกีารฉายรังสดีังกลาวมีปริมาณรังสท่ีีไมสมํ่าเสมอ 
ตลอดพื้นท่ี นอกจากนี้ โปรแกรมท่ีพัฒนาข้ึนไดทําการ 
ทดสอบ โดยการคํานวณปรมิาณรังสีในวัสดุสมมูลยเนือ้เย่ือ 
ชนดิ solid water phantom และในน้ําซึ่งเปนวัสดท่ีุมีความ 
หนาแนนสมํ่าเสมอ แตในรางกายมนุษยมีองคประกอบซึ่ง 
มีความแตกตางกัน ดังนัน้หากพัฒนาใหโปรแกรมสามารถ 
ทําการคํานวณปริมาณรังสีในวัสดุสมมูลยเนื้อเย่ือท่ีมีความ 
หนาแนนคลายกับมนุษยจริงจะมีประโยชนตอผูปวยมาก 
ย่ิงข้ึนเนื่องจากทําใหทราบปริมาณรังสีท่ีผูปวยไดรับจริง 
อยางถูกตอง 
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