
J Chulabhorn Royal Acad. 2022; 4(3): 95-102
© Chulabhorn Royal Academy. Terms and conditions of Creative Commons Attribution 4.0 International (CC BY NC ND 4.0) apply

93

Research article
eISSN : 3027-7418 (Online)

The Journal of Chulabhorn Royal Academy

การจดัทำ�ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงในการตรวจทางรงัสีวนิิจฉัยในโรงพยาบาลจุฬาภรณ์
The Establishment of Diagnostic Reference Levels 
for Diagnostic Radiology at Chulabhorn Hospital

สายวรุณ เทียนเครอื1*, ฉัฐนภ ภราสมพงษ์2, ฐติิยา กิตติเขมากร2,  
นภัสสร ไชยวงศ์คต1, จริพร เหลา่ธรรมทัศน์1

Saiwaroon Teankuae, Chatthanop Parasompong, Thitiya Kittikhemakorn 
Napatsorn Chaiwongkot, Jiraporn Laothamatas

1คณะเทคโนโลยีวทิยาศาสตรสุ์ขภาพ 
วทิยาลัยวทิยาศาสตรก์ารแพทย์เจา้ฟ้าจุฬาภรณ์ ราชวทิยาลัยจุฬาภรณ์  

2โรงพยาบาลพญาไท 2

1Faculty of Health Science Technology, 
HRH Princess Chulabhorn College of Medical Science, 

Chulabhorn Royal Academy
2Phyathai 2 Hospital

*Corresponding Author, e-mail: saiwaroon.tea@cra.ac.th

Received: 7 March 2023; Revised: 26 April 2024; Accepted: 9 May 2024

บทคัดย่อ
วตัถุประสงค์: เพ่ือจดัทำ�ปรมิาณรงัสีอ้างอิงในการตรวจทางรงัสีวนิิจฉัยของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์ และเปรยีบเทยีบกับค่าปรมิาณรงัสี
อ้างอิงดังกล่าวกับค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของประเทศไทย และนานาชาติ วธิกีารศึกษา: เก็บค่าปรมิาณรงัสีเชงิพ้ืนทีใ่นการตรวจด้วย
เคร ือ่งเอกซเรยท์ัว่ไป ค่าปรมิาณรงัสีเฉล่ียทีต่่อมน้ำ�นมในการตรวจด้วยเคร ือ่งเอกซเรยเ์ต้านม ค่าปรมิาณรงัสีเชงิพ้ืนทีจ่ากการตรวจ
ด้วยเคร ือ่งเอกซเรยร์ว่มรกัษา ค่า Volumetric computed tomography dose index (CTDIvol) และ Dose length product
(DLP) จากการตรวจด้วยเอกซเรยค์อมพิวเตอร ์จากกลุ่มตัวอยา่งผู้ปว่ย 850 ราย (เคร ือ่งเอกซเรยท์ัว่ไป 400 ราย เคร ือ่งเอกซเรย์
เต้านม 50 ราย เคร ือ่งเอกซเรย์รว่มรกัษา 200 รายและเคร ือ่งเอกซเรย์คอมพิวเตอร ์200 ราย)  เป็นการศึกษาย้อนหลังระหว่าง
เดือน มกราคม- ธนัวาคม 2564 แล้วหาค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของโรงพยาบาลเปรยีบเทยีบค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงดังกล่าวเปรยีบเทยีบ
กับค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของประเทศไทย และนานาชาติ ผลการศึกษา: ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงการตรวจด้วยเคร ือ่งเอกซเรย์ทั่วไป 
ส่วนศีรษะท่า AP มีค่าเท่ากับ 0.38 Gy.cm2 ท่า LAT มีค่าเท่ากับ 0.60 Gy.cm2 ส่วนทรวงอกเท่ากับ 0.10 Gy.cm2 ส่วนชอ่งท้อง
มีค่าเทา่กับ 0.69 Gy.cm2 ส่วนกระดูกเชงิกรานมีค่าเทา่กับ 0.70 Gy.cm2 และกระดูกสันหลังส่วนเอวทา่ AP มีค่าเทา่กับ 1.82 Gy.cm2

ทา่ LAT มีค่าเทา่กับ 2.30 Gy.cm2 การตรวจด้วยเคร ือ่งเอกซเรย์เต้านมค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของค่าปรมิาณรงัสีเฉล่ียทีต่่อมน้ำ�นม
มีค่าเทา่กับ 2.02 mGy การตรวจด้วยเอกซเ์รยร์ว่มรกัษาพบวา่ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิง ในการตรวจ TACE มีค่าเทา่กับ 329.07 Gy.cm2

และการตรวจ PTBD มีค่าเทา่กับ 3.58 Gy.cm2 และการตรวจด้วยเอกซเรยค์อมพิวเตอร ์ส่วนศีรษะ ส่วนทรวงอกและ ส่วนชอ่งทอ้ง
พบวา่ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของค่าปรมิาณรงัสี CTDIvol ในการตรวจมีค่าเทา่กับ 46.35 mGy, 8.83 mGy และ 8.91 mGy ตามลำ�ดับ
บทสรุป: ปรมิาณรงัสีอ้างอิงส่วนใหญ่ของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์ มีค่าต่ำ�กวา่เปรยีบเทยีบกับค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของกรมวทิยาศาสตร์
การแพทย์ประเทศไทย พ.ศ. 2564 และ พ.ศ. 2566 และค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของต่างประเทศ

คาํสำ�คัญ:  ปรมิาณรงัสีอ้างอิง, รงัสีวนิิจฉัย, โรงพยาบาลจุฬาภรณ์ 
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Abstract
Objective: To establish the typical dose for
diagnostic radiography at Chulabhorn Hospital 
compared with the diagnostic reference level of
Thailand and international diagnostic reference 
levels. Method: The collected data include kerma
area product (KAP) from general X-rays, mean 
glandular dose from mammography, kerma area
product (KAP) from interventional procedures, 
volume computed tomography dose index (CTDIvol),
and dose length product (DLP) values from computed
tomography (CT) studies. Our sample comprised 
850 patients categorized as follows: 400 underwent
general X-ray examination, 50 underwent mammography,
200 underwent interventional radiology procedures,
and 200 underwent CT scans. Data were collected
retrospectively from January to December 2021. 
The median was analyzed to yield the DRLs. The
DRLs were compared to the Thai national DRL and
international DRLs. Results: The diagnostic reference
levels for general X-ray examination are as follows:
0.38 mGy.cm2 for AP skull, 0.60 mGy.cm2 for LAT skull,
0.10 mGy.cm2 for PA chest, 0.69 mGy.cm2 for AP
abdomen, 0.70 mGy.cm2 for AP pelvis, 1.82 mGy.
cm2 for AP lumbar spine, and 2.30 mGy.cm2 for LAT
lumbar spine. The MGD was 2.02 mGy from
mammography. The DRLs of TACE and PTBD were
329.07 Gy.cm2 and 3.58 Gy.cm2, respectively. The DRLs
of head, chest, and abdominal CT were CTDIvol 46.35,
CTDIvol 8.83, and CTDIvol 8.91 mGy, respectively.
Conclusion: The majority of radiation doses at
Chulabhorn Hospital are lower compared to the
diagnostic reference levels of the Medical Sciences
Department of Thailand in the years 2021 and 2023,
as well as international reference levels.

Keywords: The diagnostic reference level, diagnostic
radiology, Chulabhorn Hospital 

บทนำ� (Introduction)
	 การใชป้ระโยชน์จากรงัสีทางการแพทย์สำ�หรบัประเทศไทย
จำ�เป็นต้องมีการป้องกันอันตรายจากรงัสี และการเฝ้าระวัง
ปรมิาณรงัสีที่ใชใ้นการถ่ายภาพทางรงัสี ในระดับนานาชาติมี
คำ�แนะนำ�ในหลักการปอ้งกันอันตรายจากรงัสีจากหลายหน่วยงาน
เช่น องค์การคณะกรรมการการป้องกันอันตรายจากรังสี
(ICRP: International Commission on Radiological
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Protection) และทบวงการพลังงานปรมาณูระหว่างประเทศ 
(IAEA: International Atomic Energy Agency) ได้แนะนำ�
ให้ใชป้รมิาณรงัสีอ้างอิง (Diagnostic reference levels; DRLs)
เป็นเคร ือ่งมือสำ�หรบัใชใ้นการพิจารณาความเหมาะสมสำ�หรบั
ระดับปรมิาณรงัสีทีผู้่ปว่ยได้รบั จากการถ่ายภาพทางรงัสีวนิิจฉัย
และรงัสีรว่มรกัษา และเป็นแนวทางของกระบวนการป้องกัน
อันตรายจากรงัสีของผู้ปว่ยและผู้ปฏิบัติงานด้านรงัสี โดย DRLs
จะกำ�หนดวธิกีารได้มาของค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิง วธิกีารวัดค่า
ปรมิาณรงัสี การรวบรวมขอ้มูล การวเิคราะห์ขอ้มูลและการนำ�
ใชง้าน แนวคิดของการใช ้DRLs เป็นเคร ือ่งมือในหัตการทาง
การแพทย์ถูกนำ�มาใชใ้นปี 1997 DRLs เป็นค่าปรมิาณรงัสีที่
ยอมรบัได้ และไม่เกินค่ามาตรฐานสำ�หรบัการใชง้านในหัตการ
การถ่ายภาพทางรงัสีวนิิจฉัยและรงัสีรว่มรกัษา เป็นแนวทาง
ทีดี่ทีส่ามารถนำ�ไปประยุกต์ใชง้านได้²
	 กรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย์ และกระทรวงสาธารณสุข
(2566) จดัทำ�ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงในการถ่ายภาพรงัสีวนิิจฉัย
ทางการแพทย์ของประเทศไทย 2566 เพ่ือความปลอดภัย
เคร ือ่งกำ�หนดรงัสีเอกซ ์พรอ้มให้ผู้ป่วยได้รบัรงัสีในปรมิาณ
ทีเ่หมาะสม กรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย ์ได้จดัทำ�ค่าปรมิาณรงัสี
อ้างอิงในการถ่ายภาพรงัสีวนิิจฉัยทางการแพทย์ พ.ศ. 2566 
ตามมาตรฐานทบวงการพลังงานปรมาณูระหว่างประเทศ 
(International Atomic Energy Agency: IAEA) และข้ันตอน
การจัดทำ�ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงตามองค์การคณะกรรมการ
การป้องกันอันตรายจากรงัสี (International Commission
on Radiological Protection: ICRP) ให้ครอบคลุมเคร ือ่ง
เอกซเรย์วนิิจฉัยที่ใช้งานด้านการแพทย์ของประเทศไทยทั้ง
5 ประเภท ได้แก่ เคร ือ่งเอกซเรยว์นิิจฉัยทัว่ไป เคร ือ่งเอกซเรย์
ทนัตกรรม เคร ือ่งเอกซเรยเ์ต้านม เคร ือ่งเอกซเรยค์อมพิวเตอร์
และเอกซเรยร์งัสีรว่มรกัษา ICRP Publication 135 กำ�หนด
ให้ DRLs เป็นเคร ือ่งมือของหน่วยงานเพ่ือเปรยีบเทยีบการใช้
ปรมิาณรงัสีกับหน่วยงานอ่ืนทีมี่กระบวนการและการปฏิบัติงาน
ลักษณะเดียวกัน เพ่ือให้หน่วยงานได้ตระหนักถึงการใชค่้าปรมิาณ
รงัสีทีเ่หมาะสมเพ่ือเปน็แนวทางในการใชป้รมิาณรงัสีทีเ่หมาะสม2

	 การจดัทำ�ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงในการถ่ายภาพรงัสีวนิิจฉัย
เปน็การกำ�หนดระดับค่าปรมิาณรงัสีทีเ่หมาะสมในการถ่ายภาพ
รงัสีและภาพรงัสีทีมี่คุณภาพในการวนิิจฉัย โดยสถานพยาบาล
ต่างๆ นำ�ไปใชเ้ปรยีบเทยีบและควมคุมค่าปรมิาณรงัสีทีใ่ชถ่้าย
ภาพรังสีกับผู้ป่วยไม่ให้สูงเกินไปหรอืต่ำ�เกินไป เป็นการ 
“optimization” คือใชป้รมิาณรงัสีทีใ่ห้เหมาะสมกับการถ่ายภาพ
ทางรงัสี โรงพยาบาลควรมีค่าปรมิาณรงัสีที่ใชใ้นการถ่ายภาพ
รงัสีวนิิจฉัย เปรยีบเทยีบกับปรมิาณรงัสีอ้างอิงทีไ่ด้กำ�หนดขึน้
อย่างสม่ำ�เสมอ เป็นการเฝ้าติดตามปรมิาณรงัสีให้สถานพยาบาล
นำ�ไปใชเ้ปรยีบเทยีบรงัสีให้กับผู้ป่วยเป็นการระวังควบคุมการ
ใชป้รมิาณรงัสี และชว่ยลดอัตราเส่ียงจากอันตรายของรงัสีกับ
ให้ผู้ป่วย2
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	 ผู้วจิัยเห็นถึงความสำ�คัญดังกล่าว และทางโรงพยาบาล
จุฬาภรณ์ ควรจะมีการประเมินปรมิาณรงัสีอ้างอิง (Diagnostic
reference levels; DRLs) เพ่ือเปรยีบเทยีบปรมิาณรงัสีวนิิจฉัย
อ้างอิงในการถ่ายภาพรงัสีวนิิจฉัยทางการแพทยข์องประเทศไทย
จงึต้องการหาค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงการถ่ายภาพรงัสีวนิิจฉัย
ของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์ เพ่ือเป็นแนวทางใชใ้นการพิจารณา
ความเหมาะสมระดับปรมิาณรงัสีทีผู้่ป่วยได้รบั และเพ่ิมประสิทธภิาพ
ในการป้องกันอันตรายจากรงัสีต่อไป

วตัถุประสงค์
	 1. เพ่ือหาค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของเคร ือ่งเอกซเรย์ทั่วไป
เคร ือ่งเอกซเรย์เต้านม เคร ือ่งเอกซเรย์รว่มรกัษา และเคร ือ่ง
เอกซเรย์คอมพิวเตอร ์ของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์
	 2. เพ่ือเปรยีบเทยีบค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงในงานรงัสีวนิิจฉัย
ของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์ กับค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของประเทศไทย
และระดับนานาชาติ

วธิกีารศึกษา (Method)
รูปแบบการวจิยั
	 เป็นรูปแบบการศึกษายอ้นหลัง (Retrospective study)
โครงการวจิัยน้ีได้รบัการอนุมัติให้ดำ�เนินการวจิัยในมนุษย์
จากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิัยในมนุษย์ ราชวทิยาลัย
จุฬาภรณ์ เก็บขอ้มูลจากกลุ่มประชากรทีไ่ด้รบัการตรวจวนิิจฉัย
ด้วยเคร ือ่งเอกซเรย์ทั่วไป จำ�นวน 7 เทคนิค ได้แก่ เก็บข้อมูล
ผู้ป่วยประกอบด้วย ส่วนศีรษะท่า antero-posterior (AP)
และทา่ lateral (LAT) ส่วนทรวงอกทา่ postero-anterior (PA)
ส่วนชอ่งทอ้งทา่ antero-posterior (AP) ส่วนกระดูกเชงิกราน
ท่า antero-posterior (AP) และกระดูกสันหลังส่วนเอวท่า
antero-posterior (AP) และท่า lateral (LAT) ด้วยเคร ือ่ง
เอกซเรย์ทัว่ไป GE Healthcare รุน่ Definium 8000 บันทกึ
ข้อมูลค่าปรมิาณรงัสีเชงิพ้ืนที ่(Kerma Area Product: KAP)
มีหน่วย Gy.cm2

	 เคร ือ่งเอกซเรยเ์ต้านม เก็บขอ้มูลผู้ปว่ยจำ�นวน 4 เทคนิค
ได้แก่ Left craniocaudal view (LCC) Right craniocaudal
view (RCC) Left mediolateral oblique view (LMLO) 
และ Right mediolateral oblique view (RMLO) ด้วย
เคร ือ่งเอกซเรย์เต้านมยี่ห้อ Hologic Lorad รุน่ Selenia 
Dimensions บันทกึข้อมูลค่าปรมิาณ รงัสีเฉล่ียทีต่่อมน้ำ�นม
(Mean Glandular Dose: MGD) มีหน่วย mGy
	 เคร ือ่งเอกซเรยร์ว่มรกัษา ได้แก่ การตรวจ Transarterial
Chemoembolization (TACE) และการตรวจPercutaneous
Transhepatic Biliary Drainage (PTBD)  ด้วยเคร ื่อง
เอกซเรย์รว่มรกัษา ยีห้่อ Philips รุน่ AlluraXper บันทกึข้อมูล
ค่าปรมิาณรงัสีเชงิพ้ืนที ่(Kerma Area Product: KAP) มีหน่วย
Gy.cm2

	

	 เคร ือ่งเอกซเรย์คอมพิวเตอร ์มีการแยกค่าทางเทคนิคใน
การตรวจในแต่ละ sequence หรอื phase ประเภทยอ่ยของ
การตรวจเอกซเรย์คอมพิวเตอร ์ได้แก่ CT Brain without 
contrast media, CT Brain with contrast media, CT
chest with contrast media routine 2 phase, CT whole
abdomen with contrast media 3 phase บันทึกข้อมูล
ปรมิาณรังสี ประกอบด้วยค่า Volumetric computed 
tomography dose index (CTDIvol) มีหน่วย mGy และ 
Dose length product (DLP) มีหน่วย mGy.cm. 
	 โดยจดัเก็บข้อมูลผ่านจากระบบ PAC และ dose monitoring
(Radimetrics, software version 3.4 บรษัิทไบเออร ์(Bayer)
ในโรงพยาบาลจุฬาภรณ์  

ประชากรและกลุม่ตัวอย่าง
	 กลุ่มประชากรที่จะศึกษา ผู้ป่วยที่ เข้าร ับการตรวจทาง
รงัสีวนิิจฉัยด้วยเคร ือ่งเอกซเรย์ทั่วไป เคร ือ่งเอกซเรย์เต้านม 
เคร ือ่งเอกซเรย์รว่มรกัษาและเคร ือ่งเอกซเรย์คอมพิวเตอร ์
ระหวา่งเดือนมกราคม - ธนัวาคม 2564 ทีโ่รงพยาบาลจุฬาภรณ์ 
	 จำ�นวนตัวอย่าง (Sample sizes) ทั้ งหมด 850 ราย 
ประกอบด้วย เคร ือ่งเอกซเรย์ทัว่ไป 400 ราย เคร ือ่งเอกซเรย์
เต้านม 50 ราย เคร ื่องเอกซเรย์ร่วมรักษา 200 ราย และ
เคร ือ่งเอกซเรย์คอมพิวเตอร ์200 ราย เกณฑ์การคัดเลือก
อาสาสมัครเขา้รว่มโครงการ (Inclusion Criteria) โดยเลือก
ช่วงอายุ 18-70 ปี ช่วงน้ำ�หนัก 60±15 กิโลกรมั ตามเกณฑ์
ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของประเทศไทย โดยกรมวทิยาศาสตร์
การแพทย์ 

สถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ข้อมูล
	 การวเิคราะห์ข้อมูลทางสถิติเชิงพรรณนา นําเสนอด้วย
ค่าต่ำ�สุด (minimum) ค่าสูงสุด (maximum) ค่าเฉล่ีย (mean)
ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation, SD) และค่า
ควอรไ์ทล์ที่ 3 (75Th percentile) ของค่าเทอมปรมิาณรงัสีที่
ได้จากกลุ่มตัวอย่าง  
	 การวเิคราะห์ข้อมูลค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงในงานรงัสีวนิิจฉัย
ของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์ (Typical dose) โดยการนำ�ค่าเทคนิค
หรอืค่าเทอมปรมิาณรงัสีการถ่ายภาพรงัสีวนิิจฉัย เพ่ือหาค่า
มัธยฐาน (Median) และเปรยีบเทียบปรมิาณค่าปรมิาณรงัสี 
หรอืค่า Typical DRLs ของโรงพยาบาลจุฬากรณ์กับค่าเปอร์
เซน็ต์ไทล์ ที ่75 ในระดับชาติ (National DRLs) เปรยีบเทยีบ
ค่าของโรงพยาบาลอ่ืนในประเทศและระดับนานาชาติ 

ผลการศึกษา (Results) 
	 ข้อมูลทั่วไปของผู้ป่วยที่นำ�มาศึกษาพบว่าจำ�นวนกลุ่ม
ตัวอย่าง 850 ราย ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงจำ�นวน 510 ราย
(รอ้ยละ 60) เพศชาย 340 (รอ้ยละ 40)  โดยอายุเฉล่ียของ
ผู้ปว่ย 58±14 ปี และการตรวจด้วยเคร ือ่งเอกซเรย์คอมพิวเตอร์
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มีค่าเฉล่ียน้ำ�หนักของผู้ป่วย คือ 58±10 กิโลกรมั ค่าเฉล่ียส่วนสูงของผู้ป่วย คือ 160±12 เซนติเมตร  
	 ข้อมูลปรมิาณรงัสีจากเคร ื่องเอกซเรย์ทั่วไป เคร ื่องเอกซเรย์เต้านม เคร ื่องเอกซเรย์รว่มรกัษาและเอกซเรย์คอมพิวเตอร์
แสดงดัง ตารางที ่1 ถึง 4 ตามลำ�ดับ
	 เก็บขอ้มูลการตรวจด้วยเคร ือ่งเอกซเรยท์ัว่ไปของผู้ป่วยตามทา่ Chest PA  100 ราย, Lumbar spine AP 50 ราย, Lumbar
spine LAT 50 ราย, Pelvis AP 50 ราย, Abdomen AP 50 ราย, Skull PA และ Skull LAT 100 ราย ด้วยเคร ือ่งเอกซเรย์ทัว่ไป 
GE Healthcare รุน่ Definium 8000 

ตารางท่ี 1 ค่าปรมิาณรงัสีเชงิพ้ืนที ่Kerma Area Product (KAP) สำ�หรบัการตรวจต่างๆ ของเคร ือ่งเอกซเรย์ทัว่ไป

Examination	
Projection

Projection Min
(Gy.cm2)

Max
(Gy.cm2)

Median
(Gy.cm2)

Mean±SD
(Gy.cm2)

75th Percentile
(Gy.cm2)

Chest 	 PA 0.06 0.21 0.10 0.10±0.03 0.12

Abdomen  AP 0.12 1.86 0.69 0.80±0.55 1.05

Pelvis 0.26 3.05 0.70 0.86±0.53 1.11

Lumbar 
spine  

AP 0.22 4.03 1.82 1.89±0.83 2.39

LAT 0.54 6.49 2.30 2.38±0.86 2.70

Skull PA /AP 0.19 1.42 0.38 0.56±0.37 0.84

 LAT 0.22 1.43 0.60 0.67±0.38   1.05

AP: Antero-posterior projection, PA: Postero-anterior projection, LAT: Lateral projection

	 เก็บข้อมูลการตรวจด้วยเคร ือ่งเอกซเรย์เต้านม Hologic Lorad รุน่ Selenia Dimensions จำ�นวน 50 ราย

ตารางท่ี 2 ค่าปรมิาณรงัสีเฉล่ียทีต่่อมน้ำ�นม (MGD) และค่าปรมิาณรงัสีทีผิ่วของเคร ือ่งเอกซเรย์เต้านม

Mean Glandular Dose (mGy) Entrance Dose (mGy)

Min Max Median Mean±SD 75th Percentile  Min   Max Median Mean±SD 75th Percentile

0.78 4.05 2.02 1.99±0.72 2.38 1.94 15.79 7.38  7.65±0.72 9.57

	 เก็บข้อมูลการตรวจด้วยเคร ือ่งเอกซเรย์รว่มรกัษา Philips รุน่ AlluraXper  ประกอบด้วย Transarterial Chemoembolization
(TACE) จำ�นวน 100 ราย และ Percutaneous Transhepatic Biliary Drainage   (PTBD) จำ�นวน 100 ราย

ตารางท่ี 3 ค่าปรมิาณรงัสีเชงิพ้ืนที ่Kerma-area product  (KAP) การตรวจด้วยเคร ือ่งเอกซเรย์รว่มรกัษา

Procedure kerma-area product (KAP) (Gy.cm2)

Min Max Median Mean±SD 75th Percentile

TACE 62.17 1972.04 329.07 399.54±308.32 466.94

PTBD 0.27 57.38 3.58 6.07±8.84 7.42

	 เก็บข้อมูลการตรวจด้วยเคร ื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร ์GE CT 512 รุ ่น Revolution CT ประกอบด้วย brain without 
contrast media, brain with contrast media, Chest with contrast media และ Whole abdomen with contrast 
media 3 phase จำ�นวนละ 50 ราย
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ตารางท่ี 4 ค่าปรมิาณรงัสี volume computed tomography dose index และปรมิาณ Dose length product (DLP)
Examination Computed tomography dose index (mGy) Dose length product (mGy.cm)

Min Max Median Mean±SD 75th 
Percentile

 Min   Max Median Mean±SD 75th 
Percentile

Brain 31.95 78.25 46.35 49.56±7.60 52.71 624.60 1795.46 1068.63 1100.98±172.56 1139.42

Brain with CM 33.64 62.69 46.35 44.42±6.42 46.35 694.80 3092.66 1914.10 1818.12± 504.02 2084.83

Chest with CM 6.09 13.29 8.83 8.79±1.25 9.09 269.07 2824.29 898.98 1045.71±667.25 1382.78

Whole abdomen
 with CM

7.87 11.32 8.91 9.06±0.75 9.24 382.62 2288.19 858.11 831.72±287.91 936.50

CM: contrast media

อภิปรายผล (Discussion)
	 ผลการศึกษาค่าปรมิาณรงัสีเชิงพ้ืนที่ Kerma Area Product (KAP) สำ�หรบัการตรวจต่างๆ ของเคร ือ่งเอกซเรย์ทั่วไป ใน
ตารางที่ 1 แสดงในค่ามัธยฐาน (Median) พบว่าการตรวจที่มีค่าปรมิาณรงัสีเชงิพ้ืนที่สูงที่สุด คือ Lumbar spine LAT โดยมีค่า
เท่ากับ 2.30 Gy.cm2 รองลงมาเป็นการถ่ายภาพ Lumbar spine AP มีค่าปรมิาณรงัสีเชงิพ้ืนที่ เท่ากับ 1.82 Gy.cm2 ส่วนการ
ถ่ายภาพส่วนอ่ืน ๆ มีค่าปรมิาณรงัสีตามลำ�ดับ ดังน้ี Pelvis AP (0.70 Gy.cm2), Abdomen AP (0.69 Gy.cm2), Skull LAT
(0.60 Gy.cm2), Skull AP/PA (0.38 Gy.cm2) และการถ่ายภาพรงัสี Chest PA มีค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของปรมิาณรงัสีต่ำ�ที่สุด 
(0.10 Gy.cm2)
	 จากการเปรยีบเทยีบค่าปรมิาณรงัสีของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์กับค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของการถ่ายภาพรงัสีกับหน่วยงานระดับ
ชาติและนานาชาติได้แก่ กรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย์ประเทศไทย1 และ และสหราชอาณาจกัร3 แสดงในตารางที ่5

ตารางท่ี 5 ค่าปรมิาณรงัสีเชงิพ้ืนที่ Kerma Area Product (KAP) หน่วย Gy.cm2 ของการถ่ายภาพรงัสีส่วนต่างๆ เปรยีบเทียบ
กับหน่วยงานทางรงัสีระดับชาติและนานาชาติ

Examination Projection การศึกษาน้ี 
(Median)

การศึกษาน้ี
(75th Percentile)

DRL
Thailand2

(2023)

โรงพยาบาล
ศิรริาช4 (2018)

(75th Percentile)

DRL
UK3

(2016)

Chest PA 0.10 0.12 0.21 0.12 0.10

Abdomen  AP 0.69 1.05 1.44 2.97 2.5

Pelvis AP 0.70 1.11 1.26 1.12 2.2

Lumbar 
spine  

AP 1.82 2.39 2.01 1.30 1.5

LAT 2.30 2.70 3.04 2.98 2.5

Skull PA /AP 0.38 0.84 0.85 0.99 -

LAT 0.60 1.05 0.47 0.39 - 

	 พบว่าค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิง (typical dose) ของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์ มีต่ำ�กว่าค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของกรมวทิยาศาสตร์
การแพทย์ประเทศไทย การถ่ายภาพรงัสีท่า Chest PA, Abdomen AP, Pelvis AP, Lumbar spine AP, Lumbar spine LAT, 
Skull AP/PA และ Skull LAT โดยค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของกรมวทิยศาสตรก์ารแพทย์ เป็นค่าทีไ่ด้จากระบบการสรา้งภาพแบบทัง้
สกรนีฟิล์มและระบบดิจทิัล (CR และ DR) ซึง่โรงพยาบาลจุฬาภรณ์ เป็นระบบการสรา้งภาพระบบดิจทิัล (DR) เท่าน้ัน เม่ือเปรยีบ
เทียบค่าปรมิาณรงัสีปรมิาณรงัสีค่าควอรไ์ทล์ที่ 3 (75Th percentile) กับของโรงพยาบาลศิรริาช4 ปรมิาณรงัสีในการถ่ายภาพรงัสี 
Chest PA เท่ากับ 0.12 Gy.cm2 ซึง่มีค่าเท่ากันกับการศึกษาในครัง้น้ี  นอกจากน้ี ยังได้เปรยีบเทียบกับค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของ
สหราชอาณาจกัร3 พบว่าการตรวจท่า Lumbar spine LAT, Lumbar spine AP, Skull AP/PA, Skull LAT Abdomen AP และ 
Pelvis AP มีค่าต่ำ�กวา่ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของสหราชอาณาจกัร3  
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	 ผลการศึกษาค่ามัธยฐาน (Typical dose) ของปรมิาณรงัสีเฉล่ียทีต่่อมน้ำ�นม แสดงในตารางที ่2 มีค่าเทา่กับ 2.02 mGy มีค่า
ต่ำ�กว่าเปรยีบกับค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของกรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย์ประเทศไทย1 เท่ากับ 2.04 mGy  และค่าต่ำ�ปรมิาณรงัสี
อ้างอิงของสหราชอาณาจกัร3 (2020) เทา่กับ 2.5 mGy แต่มีปรมิาณรงัสีเฉล่ียทีต่่อมน้ำ�นมสูงกวา่ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของประเทศ
ญีปุ่น่5 (2020)  ซึง่มีค่าเทา่กับ 1.4 mGy จากการศึกษา ณ ศูนยถั์นยเวชช ์โรงพยาบาลสงขลานครนิทร6์ (2019) พบวา่ค่าเปอรเ์ซนไทล์
ที่ 75 เท่ากับ 2.07 mGy  มีค่าต่ำ�กว่าเปรยีบกับการศึกษาในครัง้น้ีที่มีค่าเปอรเ์ซนไทล์ที่ 75 เท่ากับ 2.38 mGy ดังน้ันจงึถือว่ามี
การใชป้รมิาณรงัสีอย่างเหมาะสมสําหรบัการถ่ายภาพรงัสีเต้านมของผู้มารบับรกิาร 
	 ผลการศึกษาค่าปรมิาณรงัสี (KAP) แสดงในตารางที่ 3 พบว่าการตรวจ Transcatheter Arterial Chemo Embolization 
(TACE)  มีค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิง (Typical dose) เทา่กับ 329.07 Gy.cm2 และการตรวจ Percutaneous Transhepatic Biliary
Drainage (PTBD)  มีค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิง (Typical dose) เท่ากับ 3.58 Gy.cm2  จากการเปรยีบเทียบค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิง
(Typical dose) ของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์ กับค่า DRL กับ กรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย์ประเทศไทย1  และประเทศญี่ปุ่น5  
	 พบวา่ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของการตรวจ TACE  ของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์ มีสูงวา่ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของกรมวทิยาศาสตร์
การแพทย์ประเทศไทย มีค่าเท่ากับ  226 Gy.cm2 ในขณะที่ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของการตรวจ PTBD  ของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์ 
มีต่ำ�วา่ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของกรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย์ประเทศไทย1 ซึง่มีค่าเทา่กับ 13 Gy.cm2  เม่ือเปรยีบเทยีบกับค่าปรมิาณ
รงัสีอ้างอิงของประเทศญี่ปุ่น5พบวา่ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของการตรวจ TACE  270 Gy.cm2 โรงพยาบาลจุฬาภรณ์มีค่าต่ำ�กวา่  
	 ผลการศึกษาแสดงในตารางที ่4 พบวา่การตรวจทีมี่ค่า DLP สูงทีสุ่ด คือ การตรวจส่วน Brain with contrast media โดยมี
ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงเท่ากับ 1914.10 mGy.cm และ CTDIvol เท่ากับ 46.35 mGy รองลงมาเป็นการตรวจส่วน Brain without 
contrast media โดยมีค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงเทา่กับ 1068.63 mGy.cm และ CTDIvol เทา่กับ 46.35 mGy ส่วนการตรวจส่วนอ่ืน ๆ
มีค่า DLP และ CTDIvol ตามลำ�ดับ ดังน้ี Whole abdomen with contrast media (858.11 mGy.cm, 8.91 mGy) และ Chest
with contrast media (898.98 mGy.cm, 8.83 mGy)
	 จากการเปรยีบเทยีบค่า CTDIvol และค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์ กับค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของการถ่ายภาพ
รงัสีกับหน่วยงานระดับชาติ และนานาชาติ ได้แก่ กรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย์ประเทศไทย2 กลุ่มโรงพยาบาลมะเรง็7 โรงพยาบาลสิชล8

โรงพยาบาลสงขลานครนิทร9์ ประเทศญี่ปุ่น5 และสหราชอาณาจกัร3 แสดงในตารางที ่6 และตารางทึ ่7 ตามลำ�ดับ
ตารางท่ี 6 ค่า CTDIvol หน่วย mGy ของการตรวจส่วนต่างๆ เปรยีบเทยีบกับหน่วยงานทางรงัสีระดับชาติและนานาชาติ

Examination การศึกษาน้ี

(Median)

กลุ่มรพ. มะเรง็7

(2021)

(75th Percentile)

รพ.สิชล8

(2020)

(75th Percentile)

รพ.สงขลา9

(2020)

(Median)

DRL

Thailand2

(2023)

(75th Percentile)

DRL

Japan3

(2020)

DRL

UK4   

(2016)

Brain 46.3 77.3 52.3 55.8 52.9 77 47.0

Brain CM 46.3 - 43.6 57.5 57.2 -

Chest CM 8.8 24.3 10.0 7.9 10.1 13 8.5

Whole 

abdomen CM

8.9 21.0 17.5 9.4 15.7 18 10.0

CM: with contrast media
ตารางท่ี 7 ค่า DLP หน่วย mGy.cm ของการตรวจส่วนต่างๆ เปรยีบเทยีบกับหน่วยงานทางรงัสีระดับชาติและนานาชาติ

Examination การศึกษาน้ี

(Median)

กลุ่มรพ. มะเรง็7

(2021)

(75th Percentile)

รพ.สิชล8

(2020)

(75th Percentile)

รพ.สงขลา9

(2020)

(Median)

DRL

Thailand2

(2023)

(75th Percentile)

DRL

Japan3 (2020)

(75th Percentile)

DRL

UK4   

(2016)

Brain 1068.6 1198.8 1009 1,048.7 1125 1350 790

Brain CM 1914.10 - 863 2,113.0 1166

Chest CM 898.9 771.8 374 317.0 590 510 290

Whole 

abdomen CM

858.1 845.6 855 1091.7 2307 880 530

CM: with contrast media
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	 พบว่าค่า CTDIvol ของเอกซเรย์คอมพิวเตอรส่์วนศีรษะ
และทรวงอกและชอ่งท้องของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์มีต่ำ�กว่า
ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของกรมวทิยาศาสตรก์ารแพทยป์ระเทศไทย2

กลุ่มโรงพยาบาลมะเรง็6  โรงพยาบาลสิชล7 และประเทศญีปุ่น่5

และมีค่าใกล้เคียงสหราชอาณาจักร3 ขณะที่ ค่าปรมิาณรงัสี
อ้างอิงของเอกซเรยค์อมพิวเตอรส่์วนศีรษะมีค่าสูงกวา่ค่าปรมิาณ
รงัสีอ้างอิงของโรงพยาบาลสิชล
	 ปัจจยัทีส่่งผลต่อค่า DLP ได้แก่ ระยะแสกนและค่า CTDIvol 
เพราะ DLP คือผลคูณ ระหว่าง CTDIvol กับระยะการสแกน
เน่ืองจากการแสกน การตรวจชอ่งทอ้งของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์
ทีส่่วนใหญ่เป็นการตรวจทกุ sequence ทัง้ non-contrast, 
arterial phase, Portal venous phase และ Delay Phase
การตรวจส่วนศรษีะมีค่า DLP ทีค่่อนขา้งสูงเหมือนเปรยีบเทยีบ
อาจเป็นเพราะระยะการสแกนที่ ใช้ในการตรวจส่วนศรษีะ 
มีความแตกต่างกันในแต่ละโรงพยาบาล ทัง้น้ี ขึน้อยู่กับขนาด
รา่งกายของผู้ป่วยและคุณภาพของภาพทีผู้่ใชง้านต้ังค่า

บทสรุป (Conclusion)
	 ปรมิาณรงัสีอ้างอิงจากการตรวจด้วยเอกซเรย์ทั่วไปของ
โรงพยาบาลจุฬาภรณ์ ต่ำ�กวา่ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของประเทศไทย
และต่างประเทศ อยู่ในเกณฑท์ีย่อมรบัได้
	 ปรมิาณรงัสีอ้างอิงจากการตรวจด้วยเอกซเรยเ์ต้านมของ
โรงพยาบาลจุฬาภรณ์ มีค่าต่ำ�กว่าเปรยีบกับค่าปรมิาณรงัสี
อ้างอิงของกรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย์ประเทศไทย อยูใ่นเกณฑ์
ทีย่อมรบัได้
	 ปรมิาณรงัสีอ้างอิงจากการตรวจด้วยเอกซเรย์รว่มรกัษา
ของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์ การตรวจ TACE เทา่กับ มีค่าสูงกวา่
เปรยีบกับค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของกรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย์
ประเทศไทย 
	 ปรมิาณรงัสีอ้างอิงจากการตรวจด้วยเอกซเรย์คอมพิวเตอร์
ของโรงพยาบาลจุฬาภรณ์ ส่วนศีรษะและทรวงอก มีค่าต่ำ�กวา่
ค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของประเทศไทยและต่างประเทศ อยู่ใน
เกณฑท์ีย่อมรบัได้
	 ดังน้ัน กล่าวได้ว่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงส่วนใหญ่ของโรง
พยาบาลจุฬาภรณ์ มีค่าต่ำ�กวา่เปรยีบกับค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิง
ของกรมวทิยาศาสตรก์ารแพทยป์ระเทศไทย พ.ศ. 2564 และ
พ.ศ. 2566 และค่าปรมิาณรงัสีอ้างอิงของต่างประเทศ
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