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แบบสรุปย่อส าหรับผู้บริหาร 

ชื่อโครงการวิจัย (ภาษาไทย)  การพัฒนาหุ่นจ าลองทรวงอกส าหรับฝึกทักษะวางแผนการรักษา 

มะเร็งเต้านมทางรังสีรักษา 
ชื่อโครงการวิจัย (ภาษาอังกฤษ) Development of Thorax Phantom for Radiation Treatment  

Planning Practice of Breast Cancer 
ชื่อหัวหน้าโครงการ หน่วยงานสังกัด และท่ีอยู่ 
ผู้เสนอ  : ดร. ศรารัตน์  มหาศรานนท์ 
หน่วยงานต้นสังกัด  : ภาควิชาเคมี คณะวิทยาศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร  
หน่วยงานร่วมโครงการ  : คณะสหเวชศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร  
    หน่วยรังสีรักษา กลุ่มงานรังสีวิทยา โรงพยาบาลพุทธชินราช 
     ภาควิชารังสีวิทยา โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร 
ระยะเวลาด าเนินการ  : 12 เดือน 
ความเป็นมาและความส าคัญของโครงการ 

โรคมะเร็งเต้านมพบมากที่สุดในผู้หญิงทั่วโลกและเป็นสาเหตุการตายเป็นอันดับสองรองจากมะเร็ง
ปอด การฉายรังสีด้วยวิธีการทางรังสีรักษาเป็นการรักษาที่สามารถก าจัดการก่อตัวและรุกรานของเซลล์มะเร็ง
ได้เป็นอย่างดี จุดมุ่งหมายหลักของรังสีรักษาได้แก่การบรรเทาอาการหรือเพ่ือรักษาให้หายขาดจากการเป็น
โรคมะเร็ง การให้รังสีปริมาณสูงในการรักษาผู้ป่วยมะเร็งเต้านมยังต้องการความถูกต้องสูงเพ่ือป้องกัน
ภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้นได้ โดยหากเกิดการผิดพลาดจากการให้ปริมาณรังสีที่น้อยกว่าปกติอาจส่งผลให้ไม่
สามารถรักษามะเร็งหายขาดและมีโอกาสเกิดเป็นซ้ าได้อีก ในทางกลับกันหากให้ปริมาณรังสีที่มากเกินไปอาจ
ท าให้อวัยวะปกติท่ีอยู่ข้างเคียงเกิดภาวะแทรกซ้อนต่างๆ ขึ้นได้  

การพัฒนาหุ่นจ าลองทรวงอกและเต้านมในการศึกษาวิจัยครั้งนี้มีความส าคัญในกระบวนการจ าลอง
การรักษาและวางแผนการรักษาผู้ป่วยมะเร็งเต้านมเป็นอย่างมากเนื่องจากสามารถประเมินค่าปริมาณรังสีที่
ผู้ป่วยได้รับทั้งก่อนการรักษาและในขณะท าการรักษาได้ การฉายรังสีเพ่ือการรักษามะเร็งเต้านมโดยปกติแล้ว
ใช้รังสีเอกซ์ที่มีพลังงานสูงระดับ 6 MV และปริมาณรังสีที่ให้ค่อนข้างสูงโดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือการรักษาให้
หายขาดหรือประคับประคองอาการ การก าหนดปริมาณรังสีเพ่ือการรักษาก้อนมะเร็งต้องการความถูกต้องและ
แม่นย าที่สูงมากเพ่ือให้การรักษามีประสิทธิภาพสูงสุดและลดภาวะแทรกซ้อนจากการฉายรังสี การตรวจสอบ
ปริมาณรังสีที่ได้จากการวางแผนการรักษาจึงเป็นสิ่งจ าเป็นอย่างมาก แต่เนื่องจากหุ่นจ าลองที่ใช้ในการประเมิน
ค่าปริมาณรังสีดังกล่าวที่มีใช้ในเชิงพาณิชน์มีราคาแพงมากท าให้ประเทศไทยมีใช้เฉพาะในหน่วยงานที่มีขนาด
ใหญ่เท่านั้น ดังนั้นการพัฒนาหุ่นจ าลองดังกล่าวขึ้นใช้เองในราคาถูกเพ่ือประเมินค่าปริมาณรังสีจะช่วยให้การ
รักษามะเร็งเต้านมด้วยรังสีรักษาในหน่วยงานต่างๆ ทั่วประเทศมีประสิทธิภาพมากขึ้น โดยผู้ป่วยจะมีโอกาส
หายและลดภาวะแทรกซ้อนจากการรักษาได้เป็นอย่างมาก 

 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

1. เพ่ือพัฒนาหุ่นจ าลองทรวงอกส าหรับตรวจสอบปริมาณรังสีในขั้นตอนการวางแผนการรักษาและ
จ าลองการรักษาด้วยวิธีการทางรังสีรักษาส าหรับผู้ป่วยมะเร็งเต้านม 

2. เพ่ือเป็นแนวทางในการสร้างหุ่นจ าลองทางรังสีรักษาส าหรับการตรวจสอบความถูกต้องของ
ปริมาณรังสีจากการวางแผนการรักษาผู้ป่วยมะเร็งชนิดอื่นๆ ในงานรังสีรักษา 
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ผลการด าเนินงาน  
การศึกษาวิจัยครั้งนี้ได้พัฒนาสูตรยางพาราจากสูตรมาตรฐานที่พัฒนาขึ้นเพ่ือสร้างหุ่นจ าลองให้มี

ความหนาแน่นใกล้เคียงกันตลอดทั้งตัว โดยได้ท าการหาปริมาณที่เหมาะสมของการใช้ SSF ที่สามารถท าให้
หุ่นจ าลองยางพาราที่สร้างขึ้นอบแห้ง คงรูปได้ และมีสมบัติตามมาตรฐานของหุ่นจ าลองส าหรับการตรวจสอบ
ปริมาณรังสีที่ต้องการ ทดสอบตัวอย่างชิ้นงานยางพาราด้านความหนาแน่น (Density) ความแข็ง (Hardness) 
การทนแรงดึง (Tensile strength) ทดสอบทนแรงฉีกขาด และทดสอบความต้านทานต่อการเสื่อมสภาพ 
(Resistance to aging) ท าการทดสอบหาคุณสมบัติของน าชิ้นงานยางพาราที่ได้จากการพัฒนาสูตรยางพารา
เมื่อได้รับปริมาณรังสีระดับต่างๆ โดยน าหุ่นยางพาราไปฉายรังสีด้วยเครื่องเร่งอนุภาค (LINAC) บริษัท Varian 
รุ่น 2100CD ปริมาณรังสีในช่วง 200 - 6,000 cGy จากนั้นทดสอบสมบัติทางกายภาพด้วยการสังเกต ทดสอบ
สมบัติเชิงกล และสมบัติเชิงความร้อน  

ท าการสร้างแม่พิมพ์หุ่นจ าลองจากหุ่นจ าลองต้นแบบดินเหนียวประกอบด้วยอวัยวะส่วนคอถึงเอวเพ่ือ
สร้างเป็นหุ่นจ าลองทรวงอก แม่พิมพ์สร้างจากไฟเบอร์ผสมเรซิ่น ส าหรับการสร้างแม่พิมพ์ปอดจ าลองใช้วิธีการ
เดียวกันกับหุ่นจ าลองทรวงอก การขึ้นรูปหุ่นจ าลองทรวงอกใช้วิธีบรรจุปอดภายในแม่พิมพ์ทรวงอกจากนั้นเท
น้ ายางที่ผสมสารเคมีลงในแม่พิมพ์ โดยระหว่างการเทน้ ายางพาราลงในแม่พิมพ์ จากนั้นน าเข้าตู้อบลมร้อนที่
อุณหภูมิประมาณ 60 องศาเซลเซียล เวลาประมาณ 30 นาที เพ่ือให้น้ ายางเซตตัว และเพ่ิมอุณหภูมิขึ้น
ประมาณ 90-100 องศาเซลเซียสเป็นเวลาประมาณ 1–2 ชั่วโมง น าชิ้นงานยางที่เตรียมได้แช่ในน้ าอุ่น อุณหภูมิ 
70 องศาเซียล  

การวางแผนการรักษาผู้ป่วยมะเร็งเต้านมด้วยระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาได้ก าหนด
พารามิเตอร์ส าหรับแผนการรักษาประกอบด้วยการรักษาแบบ 2 มิติและ 3 มิติ การทดสอบวัดค่าปริมาณรังสี
ด้วยหัววัดรังสีในหุ่นจ าลองทรวงอกเพ่ือประเมินความสามารถในการน าหุ่นจ าลองไปใช้ในการตรวจสอบความ
ถูกต้องของค่าปริมาณรังสีที่ได้จากการวางแผนการรักษา จากนั้นส่งต่อแผนการรักษาไปยังเครื่องเร่งอนุภาค
เพ่ือฉายรังสี จัดต าแหน่งการฉายรังสีของหุ่นจ าลองตามแผนการรักษาและใส่หัววัดรังสีในช่องใส่หัววัดรังสีซึ่ง
อยู่ในเต้านมขวา ท าการฉายรังสีด้วยเครื่องเร่งอนุภาค น าค่าที่ได้จากการวัดและค่าที่ได้จากคอมพิวเตอร์วาง
แผนการรักษามาหาค่าเปอร์เซ็นต์ความแตกต่าง (Percent difference)  
ผลการวิจัยและวิจารณ์ผล 

ผลของการออกแบบหุ่นจ าลองและสร้างแม่แบบด้วยดินเหนียวท าให้ได้แม่พิมพ์จากเรซิ่นผสมไฟเบอร์
ที่มีความคงทนและแข็งแรงสามารถประกบกันอย่างพอดี ขอบและบริเวณรอยต่อมีความสมดุลซึ่งจะท าให้ไม่
ปรากฏเห็นเป็นขอบรอยต่อที่ตัวหุ่นยางพาราภายหลังจากการขึ้นรูป บริเวณรอยต่อที่ประกบกันบนแม่พิมพ์จะ
ถูกยึดด้วยน๊อตโดยรอบเพ่ือให้แม่พิมพ์คงรูปอยู่ได้ขณะท าการเทน้ ายางพารา ผลการวัดค่าปริมาณรังสีใน
หุ่นจ าลองทรวงอกทั้งเทคนิคการรักษาแบบ 2 มิติและ 3 มิติ เมื่อน าค่าที่วัดได้เปรียบเทียบกับค่าที่ค านวณได้
จากเครื่องคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาพบว่าค่าความแตกต่างปริมาณรังสีเท่ากับ 2.3% และ 1.8% 
ตามล าดับ ท าให้ทราบว่าหุ่นจ าลองทรวงอกที่พัฒนาขึ้นจากการศึกษาวิจัยครั้งนี้สามารถใช้ในการตรวจสอบค่า
ความถูกต้องของการปลดปล่อยปริมาณรังสีจากเครื่องเร่งอนุภาคและการค านวณค่าปริมาณรังสีของระบบ
คอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาได้ซึ่งส่งผลให้การรักษาผู้ป่วยโรคมะเร็งมีประสิทธิภาพสูงขึ้นเนื่องจากหาก
ก าหนดปริมาณรังสีให้ผู้ป่วยได้อย่างถูกต้องส่งผลให้สามารถควบคุมการเติบโตของก้อนมะเร็งได้ดีและเนื้อเยื่อ
ปกติได้รับปริมาณรังสีน้อยท าให้ลดผลข้างเคียงจากการฉายรังสีได้ดี นอกจากนี้หุ่นจ าลองทรวงอกที่พัฒนาขึ้น
จากการศึกษาวิจัยในครั้งนี้สามารถจัดต าแหน่งส าหรับการฉายรังสีได้อย่างสะดวกและง่ายต่อการใช้งาน  
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สรุปผลการวิจัย 
การศึกษาวิจัยในครั้งนี้ได้ท าการพัฒนาหุ่นจ าลองทรวงอกจากยางพาราส าหรับใช้ในการตรวจสอบและ

วัดค่าปริมาณรังสีจากการวางแผนการรักษาผู้ป่วยด้วยระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาและการฉายรังสี
เอกซ์พลังงานสูงด้วยเครื่องเร่งอนุภาคพลังงาน 6 MV ผลการออกแบบหุ่นจ าลองทรวงอกท าให้ได้หุ่นจ าลอง
ตามขนาดที่ต้องการ โดยมีสัดส่วนรอบอก 37 นิ้ว รอบเอว 34 นิ้ว ภายในหุ่นจ าลองบรรจุปอดเพ่ือให้สามารถ
ท าการวางแผนการรักษาได้เหมือนกับมนุษย์จริง และเจาะรูให้มีขนาดเท่ากับหัววัดรังสีที่เต้านมขวาเพ่ือใช้ใน
การวัดปริมาณรังสีในหุ่นจ าลองทรวงอก ส าหรับการสร้างแม่พิมพ์ส าหรับหล่อแบบหุ่นจ าลองทรวงอกและเต้า
นมด้วยวัสดุเรซิ่นผสมไฟเบอร์พบว่าสามารถใช้ในการหล่อแบบได้ดี โดยผิวของหุ่นจ าลองมีความเรียบเนียน 
การยึดแม่พิมพ์ที่ประกบกันด้วยน๊อตสามารถช่วยลดการรั่วไหลของน้ ายางพาราขณะเทเพ่ือหล่อแบบได้อย่างดี  

ส าหรับการพัฒนาสูตรและเทคนิคการท ายางคงรูปส าหรับสร้างหุ่นจ าลองด้วยการทดสอบตัวอย่างยาง
จากสูตรยางพาราที่พัฒนาขึ้นสรุปได้ว่าปริมาณการเติม SSF ในตัวอย่างยางเพ่ือท าให้น้ ายางจับตัวและอบแห้ง
ได้มีผลต่อสมบัติทางกายภาพและสมบัติเชิงกลของยาง โดยพบว่าการเติม SSF ในตัวอย่างยางปริมาณมากขึ้น
ท าให้เวลาที่น้ ายางเริ่มจับตัวเร็วขึ้น และความหนาแน่นมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้น แต่สมบัติเชิงกลทุกค่ามีแนวโน้มที่
ลดลง หุ่นจ าลองยางพาราจากสูตรยางที่พัฒนาขึ้นในงานวิจัยนี้มีความหนาแน่น 0.87 g/cm3 ซึ่งมีความ
ใกล้เคียงกับเนื้อเยื้อ ผลการทดสอบการวัดปริมาณรังสีในหุ่นจ าลองทรวงอกที่สร้างขึ้นด้วยการฉายรังสีเอกซ์
จากเครื่องเร่งอนุภาคของการรักษาเทคนิคการรักษาสองมิติและสามมิติ  พบว่าค่าเปอร์เซ็นต์ความแตกต่าง
ระหว่างการวัดจริงด้วยหัววัดรังสีและการค านวณปริมาณรังสีมีค่าเท่ากับ 2.3% และ 1.8% ส าหรับเทคนิคการ
รักษาแบบสองมิติและสามมิติตามล าดับ ผลความแตกต่างมีค่าไม่เกินข้อก าหนด 3% ท าให้สรุปได้ว่าหุ่นจ าลอง
ทรวงอกท่ีสร้างข้ึนจากยางพาราในการศึกษาวิจัยในครั้งนี้สามารถน าไปประยุกต์ใช้ในการวัดค่าปริมาณรังสีเพ่ือ
การตรวจสอบความถูกต้องของการค านวณปริมาณรังสีจากระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาและการ
ตรวจสอบความถูกต้องของการปลดปล่อยรังสีเอกซ์จากเครื่องเร่งอนุภาคตามแผนการรักษา การตรวจสอบค่า
ปริมาณรังสีดังกล่าวเป็นการประกันคุณภาพเครื่องมือและแผนการรักษาเพ่ือให้มั่นใจได้ว่ากระบวนการรักษา
ด้วยรังสีรักษาที่มีพลังงานสูงมีความถูกต้องเพียงพอเพ่ือป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนจากการให้ปริมาณรังสี
ที่ผิดพลาดได้  
ข้อเสนอแนะท่ีคาดว่าควรวิจัยเพิ่มเติม 
 ผลการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ท าให้ได้หุ่นจ าลองทรวงอกยางพาราที่มีคุณสมบัติใกล้เคียงกับเนื้อเยื่อมนุษย์
สามารถน าไปใช้ในการวัดค่าปริมาณรังสีจากการฉายรังสีด้วยเครื่องเร่งอนุภาคพลังงานสูงส าหรับตรวจสอบ
การรักษาผู้ป่วยโรคมะเร็งเต้านม ผลที่ได้จากการตรวจสอบปริมาณรังสีเป็นการประกันคุณภาพการรักษา
เพ่ือให้การก าหนดปริมาณรังสีส าหรับการรักษามีความถูกต้องแม่นย าและป้องกันภาวะแทรกซ้อนจากความ
ผิดพลาดที่เกิดจากอวัยวะปกติได้รับรังสีส่วนเกินได้ อย่างไรก็ตามหุ่นจ าลองทรวงอกที่พัฒนาขึ้นยังสามารถ
น าไปใช้ในการฝึกหัดทักษะเพ่ือเพ่ิมทักษะให้ผู้ปฏิบัติงานทางรังสีรักษา เช่น นิสิตแพทย์ นิสิตฟิสิกส์การแพทย์ 
นิสิตรังสีเทคนิค หรือนิสิตพยาบาลเป็นต้น นอกจากนี้หุ่นจ าลองที่สร้างขึ้นจากการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ยัง
สามารถน าไปประยุกต์ใช้ส าหรับการวัดค่าปริมาณรังสีโรคมะเร็งปอดและมะเร็งตับได้ โดยการเจาะรูส าหรับใส่
หัววัดรังสีที่ปอดและตับเพ่ือศึกษาปริมาณรังสีจากแผนการรักษาได้เนื่องจากหุ่นจ าลองที่สร้างขึ้นมีความ
หนาแน่นและคุณสมบัติเหมือนมนุษย์ตลอดทั้งตัวหุ่นจ าลอง  
ผลงานทางวิชาการที่คาดว่าจะเกิดขึ้น 
 เผยแพร่ให้ผู้สนใจโดยเฉพาะผู้ปฏิบัติงานทางรังสีรักษาและหน่วยงานการศึกษาที่เกี่ยวข้องเพ่ือให้
สามารถน าผลงานที่ได้จากการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ไปใช้ประโยชน์ส าหรับการวัดปริมาณรังสีเพ่ือตรวจสอบความ
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ถูกต้องของการรักษาด้วยการฉายรังสีจากเครื่องเร่งอนุภาคส าหรับโรคมะเร็งเต้านม และสามารถน าไป
ประยุกต์ใช้ในการฝึกทักษะการปฏิบัติงานทางรังสีรักษาเพ่ือการรักษาโรคมะเร็งและเพ่ือการเรียนการสอน
จ าลองการรักษาและวางแผนการรักษาผู้ป่วยมะเร็งเต้านมได้ 
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บทคัดย่อ 

         โรคมะเร็งเต้านมพบมากในหญิงไทยและมีแนวโน้มเพ่ิมจ านวนมากขึ้น การรักษาด้วยวิธีรังสีรักษามี
บทบาทที่ส าคัญอย่างมากเนื่องจากเป็นวิธีการรักษาที่มีประสิทธิภาพสูง แต่การให้ปริมาณรังสีที่สูงเพ่ือการ
รักษาจ าเป็นที่จะต้องระมัดระวังอย่างมากเพ่ือให้การรักษาโรคมะเร็งมีความถูกต้องสูง อย่างไรก็ตามสามารถ
ท าการตรวจสอบปริมาณรังสีในหุ่นจ าลองทรวงอกเพ่ือประเมินความถูกต้องการปริมาณรังสีที่ผู้ป่วยได้รับ การ
ศึกษาวิจัยในครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือสร้างหุ่นจ าลองทรวงอกผู้ป่วยส าหรับตรวจสอบปริมาณรังสีจากการรักษา
โรคมะเร็งเต้านม โดยสร้างแม่พิมพ์หุ่นจ าลองทรวงอกซึ่งออกแบบให้มีรูปร่างตามขนาดมาตรฐานหญิงไทยและ
หุ่นจ าลอง Alderson Rando Phantom แม่พิมพ์ผลิตจากเรซิ่นผสมไฟเบอร์กลาส งานวิจัยนี้ได้พัฒนาสูตรน้ า
ยางพาราขึ้นส าหรับสร้างหุ่นจ าลองทรวงอกจากน้ ายางพาราผสมสารเคมีและสารตัวเติมซึ่งหุ่นจ าลองประกอบ
เนื้อเยื่อและปอดที่มีความหนาแน่นแตกต่างกัน โดยเนื้อเยื่อมีความหนาแน่น 0.87 g/cm3 ส าหรับกระบวนการ
ขึ้นรูปยางพาราหลังจากผสมน้ ายางพารากับสารเคมีและตัวเติมต่างๆ ลงไปในแม่พิมพ์แล้วท าการอบให้ความ
ร้อน หุ่นจ าลองที่สร้างขึ้นสามารถคงสภาพอยู่ได้ตามแบบที่ต้องการ มีความแข็ง และมีความคงทนต่อการ
เสื่อมสภาพและการฉายรังสีในปริมาณ 200-6,000 cGy โดยท าการทดสอบความคงทนต่อการฉายรังสีประเมิน
ด้วยการทดสอบสมบัติเชิงกลและสมบัติเชิงความร้อน ผลการศึกษาวิจัยพบว่าหุ่นจ าลองทรวงอกที่สร้างขึ้น
สามารถน าไปใช้ในการตรวจสอบปริมาณรังสีจากการรักษาโรคมะเร็งเต้านมได้ โดยค่าเปอร์เซ็นต์ความแตกต่าง
ระหว่างการวัดจริงด้วยหัววัดรังสีและการค านวณปริมาณรังสีแผนการรักษา 2 และ 3 มิติมีค่าเท่ากับ 2.3% 
และ 1.8% ตามล าดับ หุ่นจ าลองทรวงอกท่ีสร้างขึ้นสามารถใช้ตรวจสอบปริมาณรังสีจากแผนการรักษาได้และ
สามารถน าไปประยุกต์ใช้ในทางคลินิคได้จริง นอกจากนี้ยังเป็นการสนับสนุนอุตสาหกรรมยางพาราของ
ประเทศไทยให้สามารถน ามาใช้ประโยชน์ด้านการแพทย์ได้ 
 
ค าส าคัญ หุ่นจ าลองทรวงอก วางแผนการรักษา มะเร็งเต้านม รังสีรักษา น้ ายางพารา  
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Abstract 

Breast cancer is the most common form of female cancer in Thailand and it has 
still increasing very rapidly. Radiation therapy is an essential part of the treatment of breast 
cancer because it is high efficiency treatment. The use of high dose radiation therapy requires 
appropriate patient setup to ensure the desired accuracy of the dose to the tumor. However, 
the accuracy of radiation dose has to verify in thorax phantom. Consequently, the purpose of 
this study was to develop thorax phantom for verification of radiation treatment in breast 
cancer. A mold of the thorax phantom was designed by using reference Thai women standard 
body size and Alderson Rando phantom. This mold was made from polyester rasin-fiber glass. 
In this research, formulation of the latex rubber was developed to produce this phantom, 
which composed of 2 parts, which was soft tissue and a lung, and each part had different 
mass density, with the soft tissue part having density of 0.87 g/cm2. In a subsequent stage, the 
developed formulation used the latex rubber with vulcanizing agent, additives and filler to 
produce the phantom at 100 OC, 2-3 hours. The phantom product has a high tensile strength 
and good resistance to aging and radiation resistance in range of 200-6,000 cGy. The results of 
the radiation resistance testing have shown in terms of the mechanical properties and thermal 
property.  As the result, the thorax phantom could be used for dose verification in clinical 
practice for breast cancer treatment planning. Furthermore, it could be used for dose 
verificatio in breast cancer treatment. The percentage of dose difference between measured 
and calculated of 2D and 3D treatment planning were 2.3% and 1.8%, respectively. In 
conclusion, thorax phantom pay an important role for treatment planning dose verification, 
and it can be used practically. Additionally, the natural latex rubber can be used to produce 
medical phantoms perfectly. 

 
Keywords Thorax Phantom, Radiation Treatment Planning, Breast Cancer, Radiation Therapy, 

Latex Rubber 
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บทท่ี 1 

ความส าคัญและที่มาของโครงการ 

มะเร็งเต้านมเป็นโรคที่พบมากในประเทศไทยโดยเฉพาะในเพศหญิง จากข้อมูลของสถาบันมะเร็ง
แห่งชาติปี พ.ศ. 2552 ถึงปัจจุบัน พบว่ามะเร็งเต้านมเป็นมะเร็งที่พบบ่อยที่สุดในผู้หญิงทั่วโลกรวมทั้งประเทศ
ไทยและเป็นสาเหตุการตายจากมะเร็งเป็นอันดับสองรองจากมะเร็งปอด (ศรีมุนินทร์นิมิต, 2555) เท่านั้น 
อัตราการเกิดโรคของผู้หญิงทั่วไปมีโอกาสที่จะเป็นมะเร็งได้ถึง 1 ใน 10 ในช่วงหนึ่งของชีวิต (ชมรมฟ้ืนฟู
สุขภาพมะเร็ง, 2553; ทวิชศรี, สุวัตถิพงศ์, ตัณฑะผลิน, กุลตวนิช, & สกุลรัตน์; โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์) ด้วย
เหตุนี้รัฐบาลจึงได้มีการตื่นตัวและให้ความส าคัญต่อการตรวจวินิจฉัยและการรักษาโรคมะเร็งเต้านมมากยิ่งขึ้น
เพ่ือลดปัญหาจากการสูญเสียทางด้านเศรษฐกิจและสังคมไทย จากสถานการณ์มะเร็งเต้านมที่นับวันจะมี
จ านวนที่มากขึ้นการรักษาด้วยวิธีการที่มีประสิทธิภาพจึงเป็นสิ่งที่จ าเป็นอย่างมาก (Podgorsak, 2005) 
ปัจจุบันการรักษามะเร็งเต้านมมีหลายวิธีการได้แก่ การผ่าตัด การฉายรังสี การใช้ยาเคมีบ าบัด และการรักษา
ด้วยฮอร์โมน จากการรักษาด้วยวิธีการต่างๆ นั้น การฉายรังสีด้วยวิธีการทางรังสีรักษาเป็นการรักษาที่มี
ประสิทธิภาพโดยสามารถก าจัดการก่อตัวและรุกรานของเซลล์มะเร็งได้เป็นอย่างดี จุดมุ่งหมายหลักของรังสี
รักษาได้แก่การบรรเทาอาการหรือเพ่ือรักษาให้หายขาดจากการเป็นโรคมะเร็ ง (หล่อวิทยา, เทพมงคล, พรหม
รัตนพงศ์, & เทศะพิบูล, 2544) 

กระบวนการทางรังสีรักษาประกอบไปด้วยหลายขั้นตอนซึ่งแต่ละขั้นตอนมีวิธีการที่ยุ่งยากและซับซ้อน 
(Barrett, Dobbs, Morris, Roques, & Harrowven, 2009; Podgorsak, 2005) ทั้งนี้ก็เพ่ือให้การรักษามี
ประสิทธิภาพสูงสุด โดยเฉพาะขั้นตอนการวางแผนการรักษาและการจ าลองการรักษาซึ่งเป็นขั้นตอนที่มี
รายละเอียดมากและเข้าใจได้ยากเนื่องจากความซับซ้อนของเครื่องมือและเทคนิคที่ใช้ในการรักษา นอกจากนี้
การให้รังสีปริมาณที่สูงในการรักษาผู้ป่วยมะเร็งเต้านมนั้นมีข้อควรระวังมาก ซึ่งหากเกิดการผิดพลาดจากการ
ให้ปริมาณรังสีที่น้อยกว่าปกติอาจส่งผลให้ไม่สามารถรักษามะเร็งหายขาดและมีโอกาสเกิดเป็นซ้ าได้อีก ในทาง
กลับกันหากให้ปริมาณรังสีที่มากเกินไปอาจท าให้อวัยวะปกติที่อยู่ข้างเคียงเกิดภาวะแทรกซ้อนต่างๆ ขึ้นได้  

การพัฒนาหุ่นจ าลองทรวงอกและเต้านมที่จะเกิดขึ้นในปีที่ 2 มีความส าคัญในกระบวนการจ าลองการ
รักษาและวางแผนการรักษาผู้ป่วยมะเร็งเต้านมเป็นอย่างมากเนื่องจากท าให้สามารถประเมินค่าปริมาณรังสีที่
ผู้ป่วยได้รับทั้งก่อนการรักษาและในขณะท าการรักษาได้ การฉายรังสีเพ่ือการรักษามะเร็งเต้านมโดยปกติแล้ว
ใช้รังสีเอกซ์ที่มีพลังงานสูงระดับ 6 MV หรือ 10 MV และปริมาณรังสีที่ให้ค่อนข้างสูงโดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือ
การรักษาให้หายขาดหรือประคับประคองอาการ ตามมาตรฐานสากลที่ก าหนดโดยคณะกรรมาธิการระหว่าง
ประ เทศด้ านหน่ ว ยและการวั ดทาง รั ง สี  (International Commission on Radiological Units and 
Measurements, ICRU) ได้ก าหนดให้ความคลาดเคลื่อนของปริมาณรังสีตลอดขั้นตอนการรักษาจะต้องไม่เกิน 
±5% เนื่องจากการฉายรังสีบริเวณเต้านมมีอวัยวะที่ส าคัญ (Critical organ) ที่ต้องระวังไม่ให้ได้รับปริมาณรังสี
มากเกินค่าที่ก าหนดไว้ โดยเฉพาะปอด (lung) และหัวใจ ตลอดจนการก าหนดปริมาณรังสีไปยังก้อนมะเร็ง
จะต้องมีความถูกต้องและแม่นย าที่สูงมากเพ่ือให้การรักษามีประสิทธิภาพสูงสุดและลดภาวะแทรกซ้อนจาก
การฉายรังสี ดังนั้นการตรวจสอบปริมาณรังสีที่ได้จากการวางแผนการรักษาจึงเป็นสิ่งจ าเป็นอย่างมาก แต่
เนื่องจากหุ่นจ าลองที่ใช้ในการประเมินค่าปริมาณรังสีดังกล่าวที่มีใช้ในเชิงพาณิชน์มีราคาแพงมากท าให้
ประเทศไทยมีใช้เฉพาะในหน่วยงานที่มีขนาดใหญ่เท่านั้น ดังนั้นการพัฒนาหุ่นจ าลองดังกล่าวขึ้นใช้เองในราคา
ถูกเพ่ือประเมินค่าปริมาณรังสีจะช่วยให้การรักษามะเร็งเต้านมด้วยรังสีรักษาในหน่วยงานต่างๆ ทั่ วประเทศมี
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ประสิทธิภาพมากขึ้น โดยผู้ป่วยจะมีโอกาสหายและลดภาวะแทรกซ้อนจากการรักษาด้วยรังสีรักษาได้เป็น
อย่างมาก 

 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

1. เพ่ือพัฒนาหุ่นจ าลองทรวงอกส าหรับตรวจสอบปริมาณรังสีในขั้นตอนการวางแผนการรักษาและ
จ าลองการรักษาด้วยวิธีการทางรังสีรักษาส าหรับผู้ป่วยมะเร็งเต้านม 

2. เพ่ือเป็นแนวทางในการสร้างหุ่นจ าลองทางรังสีรักษาส าหรับการตรวจสอบความถูกต้องปริมาณรังสี
จากการวางแผนการรักษาผู้ป่วยมะเร็งชนิดอื่นๆ ในงานรังสีรักษา 
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บทท่ี 2 

ทฤษฎี ทางเลือกและแนวทางการแก้ปัญหา/กรอบแนวคิดของการวิจัย 

หุ่นจ าลอง (Model) (เรืองวิทย์, 2556) 

            หุ่นจ าลอง หมายถึง วัสดุสามมิติที่ถูกสร้างขึ้นเพ่ือเลียนแบบของจริงด้วยเหตุผลที่ไม่สามารถใช้ของ
จริงเพื่อประกอบการเรียนการสอนได้ซึ่งสามารถน ามาใช้ในการอธิบายลักษณะและต าแหน่งของอวัยวะภายใน
ร่างกายของคนหรือสัตว์ ในทางรังสีวิทยาหุ่นจ าลองยังอาจหมายถึงหุ่นที่ลักษณะทางกายภาพใกล้เคียงกับ
เนื้อเยื่อของมนุษย์ซึ่งอาจน ามาใช้ในการประเมินคุณภาพในงานรังสีวินิจฉัยและการวัดความคงตัวของล ารังสี 
(Beam Constancy Checks) รวมทั้งการวัดปริมาณและการกระจายของรังสีในหุ่นจ าลองเทียบเท่าผู้ป่วยจริง
ในอวัยวะต่างๆ (Dose Measurement and Dose distribution) ในขั้นตอนการวางแผนการรักษาทางรังสี
รักษา หุ่นจ าลอง (เรืองวิทย,์ 2556) สามารถท าการแบ่งเป็นประเภทดังนี้ 

- หุ่นรูปทรงภายนอก  (Solid Model) เป็นหุ่นจ าลองที่ต้องการแสดงรูปร่างหรือรูปทรงภายนอกเท่านั้น 
โดยในเรื่องของน้ าหนัก ขนาด สีหรือพ้ืนผิว ลวดลายและมาตราส่วนจะผิดไปจากของจริง 

- หุ่นเท่าของจริง (Exact  Model) มีขนาดและรูปร่างรายละเอียดทุกอย่างเท่าของจริงทุกประการ  
สามารถใช้แทนของจริงได้เป็นอย่างดี   

- หุ่นจ าลองแบบขยายหรือแบบย่อ (Enlarge, Reduce Model) เรียกอีกอย่างหนึ่งว่าหุ่นจ าลองแบบ 
มาตราส่วน โดยอาจมีการย่อหรือขยายให้เล็กหรือใหญ่ โดยยังคงเป็นสัดส่วนกับของจริงทุกส่วนและยังสามารถ
ช่วยให้ทราบรายละเอียดและความสัมพันธ์กับของจริงได้   

- หุ่นจ าลองแบบผ่าซีก (Cut Away Models) เป็นหุ่นจ าลองที่แสดงให้เห็นถึงลักษณะภายใน โดยตัด
พ้ืนผิวบางภายนอกบางส่วนออก   

- หุ่นจ าลองแบบเคลื่อนไหวท างานได้ (Working Models) หุ่นจ าลองแบบนี้สามารถแสดงให้เห็นส่วนที่ 
เคลื่อนไหวที่เป็นการท างานของวัตถุหรือเครื่องจักร โดยนอกจากนี้ยังมีหุ่นจ าลองอีกหลายประเภทอาทิเช่น 
หุ่นจ าลองเลียนของจริง (mockup  Models) และหุ่นจ าลองแบบแยกส่วน (Build up Models)  เป็นต้น 
             ส าหรับคณะกรรมาธิการระหว่างว่าด้วยหน่วยและการวัดรังสี (The International Commission 
on Radiation Unit and Measurement : ICRU ) ได้ให้ค าจ ากัดความของวัสดุสมมูลเนื้อเยื่อและหุ่นจ าลอง 
ไว้ดังนี้ “วัสดุสมมูลสมมูลเนื้อเยื่อคือวัสดุใดๆ ที่มีลักษณะคล้ายกับเนื้อเยื่อในแง่ของการท าปฏิกิริยากับรังสีชนิด
ก่อไอออน” และ “หุ่นจ าลอง คือโครงสร้างใดๆ ที่บรรจุด้วยวัสดุที่แทนเนื้อเยื่อชนิดหนึ่งหรือมากกว่านั้น และ
ใช้ส าหรับการท าปฏิกิริยาของรังสีในร่างกายมนุษย์” โดยหุ่นจ าลองมักถูกน ามาทดสอบมาตรฐานของเครื่องมือ
ที่ใช้ในการสร้างภาพทางการแพทย์ (Medical Image Equipment ) เพ่ือพิจารณาถึงคุณสมบัติการดูดกลืน
รังสีและการลดทอนรังสีในเนื้อเยื่อมนุษย์ (กาแดง, แสนอินทร์ต๊ะ, & ทรัพย์พร้อม, 2553)  
หุ่นจ าลองท่ีใช้ในงานรังสีรักษา (Podgorsak, 2005) 

หุ่นจ าลองท่ีใช้ในงานรังสีรักษาส่วนใหญ่ท ามาใช้ประโยชน์ในการควบคุมคุณภาพของกระบวนการทาง
รังสีรักษาทั้งในเรื่องของตรวจสอบการค านวณปริมาณรังสี การตรวจสอบการท างานเครื่องมือต่างๆ และการ
ตรวจสอบความถูกต้องในการจัดท่าผู้ป่วยเพ่ือท าการฉายรังสีส าหรับการรักษา เช่น การควบคุมคุณภาพการ
เคลื่อนที่ของ Multi–leaf Collimator  (MLC Quality Assurance), การวัดความคงตัวของล ารังสี (Beam 
Constancy Checks) และการวัดปริมาณรังสี( Dose  Measurement ) ของเครื่องเร่งอนุภาค รวมทั้งยังใช้
ส าหรับวัดการกระจายรังสี (Dose distribution ) หรือการค านวณปริมาณรังสี (Dose Calculation) ให้กับ
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ผู้ป่วยเพ่ือท าการรักษามะเร็งชนิดต่างๆ ในขั้นตอนของการวางแผนการรักษา ( Treatment Planning) 
หุ่นจ าลองที่ใช้ทางรังสีรักษาส่วนใหญ่ท าจากวัสดุสมมูลเนื้อเยื่อเพ่ือให้มีความสมจริงคล้ายมนุษย์ทั้งคุณสมบัติ
ทางด้านกายภาพ คุณสมบัติทางฟิสิกส์และความเหมือนของธาตุที่เป็นองค์ประกอบ โดยหุ่นจ าลองทางรังสี
รักษาอาจท าจากวัสดุประเภทอีพอกซีเรซิ่น (Epoxy resin), ซิลิโคน (Silicone), ไฟเบอร์กลาส (Fiberglass, 
พอลิยูรี เทน (Polyurethane, พอลิเมทธีนเมตาอะคริ เลต (Polymethymethaacrylate, PMMA) หรือ
อะคริลิค (Acrylics) ซึ่งวัสดุต่างๆ เหล่านี้มีราคาท่ีแพงและบางชนิดเป็นสารอันตรายเนื่องจากเป็นสารก่อมะเร็ง 
สามารถแบ่งประเภทของหุ่นจ าลองทางรังสีรักษาตามลักษณะองค์ประกอบภายในได้เป็น 2 ประเภทดังต่อไปนี้ 

หุ่นจ าลองชนิด Homogeneous Phantom 
หุ่นจ าลองชนิด Homogeneous Phantom เป็นหุ่นจ าลองอย่างง่ายที่ภายในมีองค์ประกอบ

ที่เป็นเนื้อเดียวกันตลอดและมีค่าความหนาแน่นใกล้เคียงกับเนื้อเยื่อมนุษย์มีได้หลายรูปแบบด้วยกัน เช่น 
หุ่นจ าลองชนิด Solid Water Phantom หุ่นจ าลองชนิด Cube Phantom หรือหุ่นจ าลองชนิด IMRT 
Homogeneous Phantom  

หุ่นจ าลองชนิด Solid Water Phantom  
ท าจากวัสดุประเภทอีพอกซีเรซิ่นมีความหนาแน่น 1.04 กรัมต่อลูกบาศก์เซนติเมตร ภานในมี

ช่องส าหรับใส่หัววัดรังสีชนิด Ionization Chamber ใช้ส าหรับการวัดปริมาณรังสีชนิด Photon และ 
Electron มีลักษณะสี่เหลี่ยมจตุรัสที่มีทั้งขนาด 20 x 20 เซนติเมตร และ 40 x 40  เซนติเมตร และมีความ
หนาแตกต่างกันตามวัตถุประสงค์การใช้งานประเภทต่างๆ (Center) แสดงดังภาพที่ 1 

 

 
ภาพที่ 1 หุ่นจ าลองชนิด Solid Water Phantom 

จาก http://www.cnmcco.com/ สบืค้นเมื่อวนัท่ี 31 มีนาคม 2557 

 

 

 

 

 

http://www.cnmcco.com/dosimetry/PDFdocs/slabPhantoms/CNMC_solidwater.pdf
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หุ่นจ าลองชนิด Cube Phantom เป็นหุ่นจ าลองรูปทรงสี่เหลี่ยมจัตุรัสใช้ส าหรับการควบคุม
คุณภาพโดยทั่วไป การตรวจสอบความคงตัวของล ารังสี การควบคุมคุณภาพของ Multi –leaf collimator 
ติดตั้งและใช้งานได้ง่าย มีส่วนประกอบที่ เป็นน้ าประมาณ 1% (Phantoms) ดังแสดงในภาพที่ 2 

 
ภาพที่ 2  หุ่นจ าลองชนิด Cube Phantom  

จาก http://www.supertechx-ray.com สืบค้นเมื่อวันที่ 31 มีนาคม 2557 
 

             หุ่นจ าลองชนิด IMRT Homogeneous Phantom เป็นหุ่นจ าลองที่มีการออกแบบส าหรับการ
วัดปริมาณรังสี ตรวจสอบการวางแผนการรักษา วัดการกระจายของรังสีแบบ 2 มิติ มีขนาด 30 เซนติเมตร x 
30 เซนติเมตร x 20 เซนติเมตร ภายในมีน้ าเป็นองค์ประกอบประมาณ 0.5% สามารถน ามาใช้ส าหรับการฉาย
รังสีที่ระดับพลังงานตั้งแต่ 50 KeV ถึง 25 MeV (Phantoms) ดังแสดงในภาพที่ 3 

 
ภาพที่ 3 หุ่นจ าลองชนิด IMRT Homogeneous Phantom  

จาก http://www.supertechx-ray.com สืบค้นเมื่อวันที่ 31 มีนาคม 2557 

 หุ่นจ าลองชนิด Inhomogeneous Phantom 

หุ่นจ าลองชนิด Inhomogeneous Phantom เป็นหุ่นจ าลองที่มีความซับซ้อนกว่าแบบแรก 
ภายในมีองค์ประกอบที่ใช้แทนเนื้อเยื่อหรืออวัยวะต่างๆ ตั้งแต่สองชนิดขึ้นไป โดยอาจมีรูปร่างที่คล้ายกับ
ร่างกายมนุษย์เพื่อพิจารณาคุณลักษณะของล ารังสี เช่น Alderson Radiation Therapy Phantom (ART) ดัง
ภาพที่ 4 เป็นหุ่นจ าลองที่เป็นที่นิยมใช้มากในทางรังสีวิทยามาเป็นระยะเวลายาวนานกว่า 30 ปี และเป็นที่
แพร่หลายทั่วโลก โดยหุ่นจ าลองประเภทนี้ได้รับการตกแต่งและปรับปรุงจนมีคุณสมบัติที่ความเหมาะสมกับ
การใช้งาน ผลิตจากวัสดุที่สมมูลย์กับเนื้อเยื่อชนิดต่างๆ ภายในร่างกายมนุษย์ ได้แก่ กล้ามเนื้อ (Muscle), 
กระดูก (Bone), ปอด (Lung) และอากาศ  

http://www.supertechx-ray.com/pics/RadiationTherapy/CIRS-009-1small.jpg
http://www.google.co.th/url?sa=i&rct=j&q=homogeneous+phantom+is&source=images&cd=&cad=rja&docid=u169EfaWXxyuxM&tbnid=fSuGkyLO0doJrM:&ved=0CAMQjhw&url=http%3A%2F%2Fwww.imagingsol.com.au%2Fproduct%2F1788%2FIMRT-Homogeneous-Phantom.html&ei=j21cUaKiD4_trQeC9IHgDA&bvm=bv.44697112,d.bmk&psig=AFQjCNG5WVz0ysG24whEQiO06OVYp7NtRQ&ust=1365098122265166
http://www.google.co.th/url?sa=i&rct=j&q=homogeneous+phantom+is&source=images&cd=&cad=rja&docid=u169EfaWXxyuxM&tbnid=fSuGkyLO0doJrM:&ved=0CAMQjhw&url=http%3A%2F%2Fwww.imagingsol.com.au%2Fproduct%2F1788%2FIMRT-Homogeneous-Phantom.html&ei=j21cUaKiD4_trQeC9IHgDA&bvm=bv.44697112,d.bmk&psig=AFQjCNG5WVz0ysG24whEQiO06OVYp7NtRQ&ust=1365098122265166
http://www.supertechx-ray.com/pics/RadiationTherapy/CIRS-009-1small.jpg
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หุ่นจ าลองชนิดนี้ได้สร้างให้มีลักษณะคล้ายมนุษย์ โดยตัดให้เป็นสไลด์ตามขวางเพ่ือประโยชน์
ในการใส่อุปกรณ์วัดปริมาณรังสีส าหรับการประเมินค่าปริมาณรังสีภายในร่างกาย นิยมใช้ในการควบคุม
คุณภาพของงานทางรังสีรักษาตั้งแต่กระบวนการแรกจนถึงการตรวจสอบการรักษา นอกจากนี้ยังประกอบไป
ด้วยเต้านมที่สามารถถอดออกได้และมีหลายขนาด เช่น ปริมาตร 200, 400, 600 และ 900 มิลลิลิตร เป็นต้น 
(Phantoms) 

 
ภาพที่ 4 หุ่นจ าลองชนิด Alderson Radiation Therapy Phantom (ART)  

จาก http://www.supertechx-ray.com สืบค้นเมื่อวันที่ 31 มีนาคม 2557 

ยางพารา (Para rubber) (สุขประเสริฐ, 2548) 

 ต้นยางพารามีชื่อวิทยาศาสตร์ว่า Hevea brasiliensis เป็นไม้ยืนต้นที่มีถิ่นก าเนิดบริเวณลุ่มน้ าอะเม
ซอน ประเทศบราซิลและประเทศเปรู ทวีปอเมริกาใต้ ยางธรรมชาติชนิดนี้ประชาชนทั่วไปเรียกว่ายางพารา 
หรือต้นยางพารา (Para rubber) โดยยางพาราเป็นพืชที่มีความส าคัญทางเศรษฐกิจของประเทศไทยเนื่องจาก
เป็นพืชยุทธศาสตร์ในการพัฒนาการเกษตรและประเทศไทยมีแนวโน้มในการหันมาใช้ยางธรรมชาติแทนยาง
สังเคราะห์มากขึ้น จากข้อมูลปี 2555 ประเทศไทยสามารถผลิตยางธรรมชาติได้มากถึง 3,776,957 ตัน จาก
การส่งออกทั้งในรูปของวัตถุดิบพร้อมท าผลิตภัณฑ์ยาง ไม้ยางพาราและผลิตภัณฑ์จากไม้ยางพารา คิดเป็น
มูลค่ากว่า 647,906 ล้านบาท ดังนั้นยางพาราจึงเป็นพืชที่ถือว่ามีศักยภาพ อีกท้ังมีโอกาสที่จะพัฒนาและสร้าง
มูลค่าเพ่ิมเป็นผลิตภัณฑ์ยางพาราได้หลากหลาย โดยยางธรรมชาติเมื่อน ามาแปรรูปเป็นผลิตภัณฑ์ยางแล้ว
สามารถน ามาจ าหน่ายได้ในราคาสูง ดังนั้นจึงเป็นการเรื่องที่ดีหากมีการส่งเสริมและพัฒนาอุตสาหกรรมยางให้
มีระบบการจัดการที่มีประสิทธิภาพ สามารถสร้างผลผลิต และผลิตภัณฑ์ออกสู่ตลาดได้อย่างมีคุณภาพและมี
มาตรฐาน (กรมวิชาการเกษตร, 2556) ตัวอย่างผลิตภัณฑ์จากยางพาราที่ผ่านการเพ่ิมคุณค่าผลิตภัณฑ์ เช่น 
กระดูกเทียม, ยางวงจัดฟัน, ยางนวดเหงือก, ดินประดิษฐ์ส าหรับเด็ก ผลิตภัณฑ์ยางรถยนต์, แผ่นยางคลุมดิน
และกระเบื้องยางปูพ้ืน เป็นต้น อย่างไรก็ตามการน ายางพารามาใช้ในเป็นหุ่นจ าลองทางการแพทย์ยังมีค่อนข้าง
น้อยทั้งๆ ที่เป็นวัสดุที่มีราคาไม่แพง หาซื้อได้ง่ายและไม่เป็นอันตรายต่อผู้ใช้งานโดยการน ายางพารามาใช้ใน
อุตสาหกรรมต่างๆ แสดงในตารางที่ 1 

http://www.supertechx-ray.com/pics/RadiationTherapy/CIRS-009-1small.jpg
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ตารางที่ 1  ปริมาณการใช้ผลิตภัณฑ์จากยางพาราในประเทศในช่วง ปี 2550–2554 (ภัทรไพบูลย์ชัย, 2554) 

ผลิตภัณฑ์ ปริมาณการใช้ (%) 
ยางยานพาหนะ 50 
ยางยืดและยางรัด 28.2 
ถุงมือยางทางการแพทย์ 17.8 
รองเท้าและอุปกรณ์กีฬา 2.6 
สายพานล าเลียง 0.4 
ผลิตภัณฑ์ฟองน้ า 0.1 
สื่อการเรียนการสอน 0.01 
ผลิตภัณฑ์ก่อสร้าง 0.87 
ยางพาราผสมยางมะตอย 0.001 

 

องค์ประกอบของยางพารา (จิตต์ลัดดา, 2553; วราภรณ์, 2549 ) 

 น้ ายางพาราหลังจากการกรีดจะมีค่าความเป็นกรดด่างประมาณ 6 มีค่าแรงตึงผิวประมาณ 40.5  
ดายน์ต่อเซนติเมตรที่อุณหภูมิ 30 องศาเซลเซียส ความหนาแน่นประมาณ 0.975-0.980 กรัมต่อลูกบาศก์
มิลลิลิตร มีความหนืด 12-15 เซนติพอยส์ มีค่าความถ่วงจ าเพาะ 0.934 ที่ 20 องศาเซลเซียส และมีค่าความ
เป็นฉนวนไฟฟ้าสูงโดยมีค่าความต้านทานไฟฟ้าอยู่ที่ประมาณ 1x1015 – 2x1015 ohms–cm น้ ายางจะมีสี
ขาวข้น เมื่อปั่นด้วยความเร็วรอบสูงๆ ประมาณ 13,000 รอบต่อนาที จะพบว่าน้ ายางเกิดการแยกชั้นดังแสดง
ภาพที่ 5 โดยแบ่งได้เป็นสามส่วนหลักๆ ดังนี้ 
 1. ส่วนเนื้อยาง (Rubber Phase) เป็นส่วนของชั้นยางสีขาวซึ่งอยู่ชั้นบนสุด คิดเป็นประมาณ 30-
36% โดยอนุภาคของยางพาราจะมีขนาด 0.05-3 ไมครอน เป็นทรงกลม ที่ผิวล้อมรอบไปด้วยชั้นของโปรตีน
และไขมัน ท าให้สามารถแขวนลอยอยู่ในน้ าได้อย่างเสถียรแต่หลังจากการกรีดไม่ถึงชั่วโมง แบคทีเรียและ
เอนไซม์จะท าปฏิกิริยากับชั้นของโปรตีนและไขมันได้ถ้าปราศจากการเติมสารเคมีที่ยับยั้งการท างานของ
แบคทีเรียซึ่งสามารถท าให้น้ ายางเสียความเสถียรได้ 
 2. ส่วนชั้นน้ าหรือซีรั่ม (Serum Phase) คิดเป็นประมาณ 44-45 % โดยในส่วนนี้จะประกอบไป
ด้วยสารที่สามารถละลายน้ าได้ เช่น กรดอะมิโน โปรตีนบางชนิด คาร์โบไฮเดรต เอนไซม์ และไอออนของโลหะ 
เป็นต้น 
 3. ส่วนตกตะกอน (Bottom Phase) เป็นส่วนที่อยู่ชั้นล่างสุดคิดเป็นประมาณ 15-20% 
ส่วนประกอบที่ส าคัญในชั้นนี้คืออนุภาคลูทอยด์ (Lutoid particle) เป็นของที่มีความหนืดมาก รูปร่างกลม
น้ าหนักมากกว่าอนุภาคของยาง ในน้ ายางที่ไม่ได้ถูกก าจัดเอาอนุภาคลูทอยด์ออก มักจะเกิดการจับตัวเองตาม
ธรรมชาติหรือที่เรียกว่า Spontaneous Coagulation 

ส าหรับองค์ประกอบที่ส าคัญของน้ ายางพาราสดที่คิดเป็นเปอร์เซ็นต์โดยน้ าหนักดังแสดงในตารางที่ 2 
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ตารางที่ 2 องค์ประกอบของน้ ายางพาราสดคิดเป็นเปอร์เซ็นต์โดยน้ าหนัก  

องค์ประกอบ % โดยน้ าหนัก 
ยางไฮโดรคาร์บอน 36.0 

โปรตีนและกรดอะมิโน 1.4 
นิวทรอลลิปิด 1.0 

ไกลโคลิปิดและฟอสโฟไลปิด 0.6 
คาร์โบไฮเดรต 1.6 
สารอนินทรีย์ 0.5 

น้ า 58.5  
อ่ืน ๆ 0.4 

 

คุณสมบัติทางเคมี (จิตต์ลัดดา, 2553; วราภรณ์, 2549 ) 

             ยางพาราเป็นสารประกอบประเภทไฮโดรคาร์บอน (Hydrocarbon) ที่มีหน่วยย่อยของแต่ละหน่วย
ประกอบไปด้วยคาร์บอนอะตอม 5 อะตอม และไฮโดรเจน 8 อะตอม มีน้ าหนักโมเลกุลเฉลี่ยประมาณ 
200,000 ถึง 400,000  เป็นสารประกอบพอลิเมอร์ที่มีโมเลกุลขนาดใหญ่ ประกอบด้วยหน่วยไอโซพรีนที่ต่อ
กันเป็นสายเส้นตรงแบบซิส (Linea cis 1,4 polyisoprene) จ านวน 3,000 ถึง 5,000 หน่วย โดยมีสูตร
โครงสร้างทางเคมีคือ (C5H8)n  มีการกระจายของน้ าหนักโมเลกุลกว้าง ท าให้ยางมีสมบัติยืดหยุ่นซึ่งมี
ความส าคัญต่อกระบวนการแปรรูปที่ดี 
            

คุณสมบัติโดยท่ัวไปของยางพารา (จิตต์ลัดดา, 2553) 

1. ความยืดหยุ่น (Elasticity) ยางพารามีความยืดหยุ่นได้ดี สามารถกลับคืนสู่รูปร่างเดิมได้อย่าง
รวดเร็ว  

2. ความทนทานต่อแรงดึง (Tensile strength) ยางพารามีความทนทานต่อแรงดึงมาก เนื่องจาก
สามารถเกิดการตกผลึกเม่ือได้รับแรงดึง  

3. ความทนทานต่อการฉีกขาด (Tear strength) ยางพารามีความทนทานต่อการฉีกขาดสูง จาก
ความสามารถในการเกิดผลึกเมื่อได้รับแรงดึง โดยผลึกจะเรียงตัวในแนวเดียวกับแรงดึงและตั้งฉากกับรอยฉีก
ขาด ส่งผลให้ต้านการฉีกขาดท่ีจะเกิดขึ้น        

4. การกระเด้งกระดอน (Rebound resilience) ในระหว่างการเปลี่ยนแปลงรูปร่างของยางจะมี
การสูญเสียพลังงานที่น้อยมาก และมีการสะสมความร้อนที่ต่ าด้วยเช่นกันท าให้ยางมีคุณสมบัติที่การกระเด้ง
กระดอนที่สูงมาก 

5. ความทนทานต่อการขัดถู (Rebound resilience) ยางพารามีคุณสมบัติทนการขัดถู ทนต่อ
แรงเสียดทานที่ดี 

6. ความเหนียว (Tack) ยางพาราสามารถยึดติดกับวัสดุอื่นได้ดี เช่น โลหะต่างๆ เป็นต้น 
7. ความเป็นฉนวน (Insulation) ยางพารามีความเป็นฉนวนไฟฟ้าที่สูงมาก โดยมีความต้านทาน

ไฟฟ้าจ าเพาะสูงถึง 1x1015 – 2x1015 โอห์ม – ซม 
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8. ความทนทานต่อสารเคมี (Chemical Resistant) เนื่องจากโครงสร้างของยางที่ เป็น
สารประกอบไฮโดรคาร์บอนท าให้สามารถถูกละลายในตัวท าละลายที่ไม่มีขั้วจ าพวก เบนซีน (Benzene) โทลู
อีน (Toluence) และเฮกเซน (Hexane) ได้ แต่จะสามารถทนได้ในตัวท าละลายที่มีขั้ว เช่น อะซิโตน 
(Acetone)และ แอลกอฮอล์ (Alcohol) 

9. คุณสมบัติการเสื่อมสภาพ (Aging Property) ยางพารามีความไวในการท าปฏิกิริยากับ
ออกซิเจนในอากาศโดยเฉพะเมื่อมีแสงแดดหรือความร้อนเป็นตัวเร่งปฏิกิริยาท าให้เกิดการเสื่อมสภาพของยาง
ได้ง่ายกว่ายางสังเคราะห์ทั่วไป 

การแปรรูปน้ ายางพารา (สุขประเสริฐ, 2548) 

การแปรรูปน้ ายางพาราด้วยการเติมสารเคมีชนิดต่างๆ ในน้ ายางพาราจะท าให้ยางพาราที่ได้มี
คุณสมบัติที่เปลี่ยนแปลงไป โดยมีผู้ศึกษาวิจัยเพื่อท าการปรับปรุงและพัฒนาสูตรการผสมอย่างต่อเนื่องเรื่อยมา
จนถึงปัจจุบัน หลักการและขั้นตอนของการออกสูตรการผสมน้ ายางกับสารเคมีนั้นปกติจะต้องค านึงถึง
ประโยชน์การใช้งานของผลิตภัณฑ์ กรรมวิธีการผลิตและต้นทุน  

สารเคมีที่น ามาใช้ในการผสมน้ ายางสามารถแบ่งออกได้เป็นกลุ่มหลักๆ 5 กลุ่ม ดังนี้  
1. สารท าน้ ายางคงรูป (Vulcanizing agents) เป็นสารที่มีจุดประสงค์เพ่ือให้เกิดปฏิกิริยาคงรูป 

(Vulcanization) ท าให้ยางมีการเปลี่ยนแปลงสภาพจากอ่อน เหนียว ไปเป็นยางคงรูปไม่เปลี่ยนแปลงตาม
อุณหภูมิ  

2. สารเร่งปฏิกิริยา (Accelerators) เป็นสารที่ช่วยเร่งปฏิกิริยาคงรูปให้ปฏิกิริยาสามารถด าเนินไป
ได้รวดเร็วยิ่งขึ้น ซึ่งการเกิดปฏิกิริยาคงรูป ระหว่างก ามะถันและยางนั้น ปฏิกิริยาจะด าเนินไปช้ามากและต้อง
ใช้ปริมาณก ามะถันที่สูงมาก  

3. สารป้องกันการเสื่อมสภาพ (Antidegradants) เป็นสารที่ท าให้ผลิตภัณฑ์ยางมีอายุใช้งานที่
ยาวนานขึ้น เนื่องจากยางจะเกิดการเสื่อมสภาพได้อย่างรวดเร็วในอุณหภูมิที่สูง หรืออยู่ในภาวะที่ปนเปื้อนกับ
ตัวเร่งปฏิกิริยา เช่น โลหะ ทองแดง หรือ แมงกานีส  เป็นต้น 

4. สารกระตุ้นปฏิกิริยา (Activators) หมายถึง สารที่เติมลงไปเพื่อเพ่ิมความเร็วในการเกิดปฏิกิริยา 
5.  สารหน่วงปฏิกิริยา (Retarders ) หมายถึง สารที่เติมลงไปเพ่ือเพ่ิมระยะเวลาก่อนเกิดปฏิกิริยา

คงรูปของยาง สารหน่วงปฏิกิริยา 
6. สารอ่ืนๆ เช่น การเติมสารที่ท าให้เกิดสี, กลิ่น และฟอง เป็นต้น  

การสร้างนวัตกรรมสื่อการเรียนการสอนเพ่ือให้ผู้เรียนสามารถเรียนรู้และเข้าใจได้ง่าย โดยเฉพาะการ
เรียนการสอนทางด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์ที่บุคลากรทางการแพทย์จะต้องท าความเข้าใจบทเรียนต่างๆ 
อย่างถ่องแท้และลึกซึ้ง ในขณะที่เนื้อหาการเรียนค่อนข้างยากและส่วนใหญ่การศึกษาในต าราเพียงอย่างเดียว
ท าให้ผู้เรียนไม่สามารถจินตนาการตามได้โดยง่าย การสร้างสื่อวัสดุสามมิติด้วยการพัฒนาหุ่นจ าลองมนุษย์
รูปแบบต่างๆ จึงมีความส าคัญค่อนข้างมาก นอกจากจะท าให้ผู้เรียนสามารถเข้าใจได้ง่ายขึ้นยังช่วยกระตุ้นให้
ผู้เรียนมีความสนใจและเป็นการเพ่ิมทักษะให้กับผู้เรียนก่อนการปฏิบัติงานกับผู้ป่วยจริง ปัจจุบันหุ่นจ าลองจาก
ยางพาราธรรมชาติแทนวัสดุสังเคราะห์ชนิดต่างๆ เริ่มเป็นที่นิยมมากขึ้นเนื่องจากยางพารามีประโยชน์ที่
หลากหลายดังกล่าวไปแล้วข้างต้น โดยมีการพัฒนาหุ่นจ าลองเพ่ือการเรียนการสอนทางด้านวิทยาศาสตร์
สุขภาพจ านวนมาก เช่น พัฒนาผลิตภัณฑ์หุ่นจ าลองยางพาราอิเลคทรอนิกส์  (สุขประเสริฐ, 2548) การสร้าง
นวัตกรรมการเรียนการสอนโดยพัฒนาหุ่นจ าลองยางพาราฝึกการใส่สายยางให้อาหารผู้ป่วย (ตัณฑพันธ์, 
2554) การพัฒนาหุ่นจ าลองแขนฝึกทักษะเย็บแผลชนิดยางพารา (ดวงรัตน์ et al., 2552) การสร้างหุ่นใบหน้า
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จ าลองปากแหว่งเพดานโหว่โดยใช้วัสดุที่ท าด้วยยางพารา ไม้และซิลิโคนที่สามารถแยกเป็นส่วนได้ (ประดับวงษ์
, โกวิท, สิมมะลี, & เชาวน์ชื่น, 2554) โดยหุ่นจ าลองดังกล่าวสามารถน าไปใช้งานได้จริง ส าหรับผลประเมิน
ความพึงพอใจโดยรวมอยู่ในเกณฑ์ดีและที่ส าคัญสามารถกระตุ้นให้ผู้เรียนมีความสนใจเพ่ิมมากขึ้น เกิดการ
เรียนรู้และเข้าใจได้ง่ายกว่าการเรียนการสอนรูปแบบเดิม โดยสามารถน าไปใช้งานแทนหุ่นจ าลองที่สั่งซื้อจาก
ต่างประเทศได ้

ประสิทธิภาพของการรักษาทางรังสีรักษา (Radiation Therapy) นั้นขึ้นอยู่กับหลายปัจจัย โดย
เป้าหมายหลักของรังสีรักษาเป็นการให้ปริมาณรังสีสูงสุดที่ก้อนมะเร็งในขณะที่อวัยวะปกติที่อยู่ข้างเคียงจะต้อง
ได้รับปริมาณรังสีต่ าที่สุดเท่าที่จะท าได้ซึ่งปัจจัยหนึ่งที่ส าคัญคือการพัฒนาทักษะและประสบการณ์ในการ
ท างาน โดยเฉพาะขั้นตอนการจ าลองการรักษาและการวางแผนการรักษาเพ่ือให้ผู้ป่วยได้รับปริมาณรังสีที่
ถูกต้องและแม่นย าที่สุด นอกจากนี้ระหว่างรักษาด้วยการฉายรังสีนั้นนักรังสีการแพทย์จ าเป็นต้องมีการจัดท่าที่
ถูกต้องร่วมกับการใช้อุปกรณ์ช่วยจัดท่ารูปแบบต่างๆ อันน าไปสู่การรักษาที่มีประสิทธิภาพ เนื่องจากระหว่าง
การรักษานั้นจะเป็นการปฏิบัติงานของนักรังสีการแพทย์เพียงคนเดียวเท่านั้น เปอร์เซ็นต์ของความผิดพลาดจะ
ลดลงได้ถึง 82% หากมีการประสานงานกันของนักรังสีการแพทย์ นอกจากจะตรวจสอบการจัดท่าผู้ป่วยให้
ถูกต้องและสม่ าเสมอแล้ว ยังจ าเป็นต้องมีการตรวจสอบการก าหนดและวางขอบเขตของล ารังสีที่จะฉายใน
บริเวณที่สนใจ และปัจจัยต่างๆที่เกี่ยวข้องกับกระบวนการรักษา อาทิเช่น Gantry, Collimator angle, 
Monitoring unit และการก าหนดเวลาในการฉายรังสี เป็นต้น (Seymour, Khan, & Roger, 1992) 

รังสีรักษาส าหรับมะเร็งเต้านม (หล่อวิทยา, et al., 2544) 

 การรักษามะเร็งเต้านมด้วยรังสีรักษามีเป้าหมายเพื่อควบคุมและลดการกระจายของโรคไปยังส่วนอ่ืนๆ 
ของร่างกาย การรักษาอาจใช้วิธีร่วมกันระหว่างการผ่าตัด การใช้ยาเคมีบ าบัดหรือฮอร์โมนบ าบัดและการใช้
รังสีรักษา ถึงแม้ว่ามีวิธีการรักษาที่ดีเพียงใดก็อาจท าให้มีการกลับเป็นซ้ า ได้อีกโดยเฉพาะบริเวณ Chest wall 
และ Regional lymph node ซึ่งอาจก่อให้เกิดภาวะแทรกซ้อนตามมา เช่น แผลเลือดออก เกิดการติดเชื้อ มี
อาการปวด และแขนบวม Brachial plexus compression อันเป็นการบั่นทอนคุณภาพชีวิตของผู้ป่วย และ
จะเป็นแหล่งของการเกิดการแพร่กระจายของโรคต่อไป ส าหรับจุดประสงค์ของการฉายรังสีหลังผ่าตัดนั้นเพ่ือ
ท าลาย Microscropic disease ที่อาจหลงเหลืออยู่ที่บริเวณ Chest wall และ Peripheral Lymphatics โดย
ในปัจจุบันการพิจารณา Posterior chest wall irradiation หลังจากการท าMRM แล้วไม่ได้ใช้เป็น Routine 
ทุกราย แต่จะเลือกให้เฉพาะในรายที่เป็น high risk (มี local-regional recurrence มากกว่า 15% หรือ 
20%) เท่านั้น การท าการผ่าตัดแบบสงวนเต้านมเป็นที่นิยมมากขึ้น โดยเฉพาะมะเร็งเต้านมในระยะเริ่มแรก 
(Stage I-II) แต่การท าการผ่าตัดด้วยวิธีนี้เพียงอย่างเดียวอาจท าให้เกิดภาวะ Locoregional recurrence สูง
ได้ถึงร้อยละ 35-40 มีการศึกษาต่างๆ มากมายโดยเฉพาะการศึกษาของ NSABP B-06 พบว่า การผ่าตัดแบบ
สงวนเต้านมแล้วตามด้วยการฉายรังสีที่เต้านมจะได้ผลทั้งควบคุมโรคและอัตราการรอดชีวิตเท่ากับการท า 
mastectomy 
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เทคนิคทางรังสีรักษา (Radiotherapy technique)  

การฉายรังสีรักษามะเร็งเต้านมในแต่ละบริเวณ ผู้ป่วยจะต้องนอนอยู่ในท่าเดิมตลอด ดังนั้น
หากผู้ป่วยนอนราบมักจะพบว่าหน้าอกส่วนบนจะลาดลง ซึ่งสามารถแก้ไขได้โดยการให้ผู้ป่วยนอนเอาศีรษะ
และไหล่อยู่บนกระดานสามเหลี่ยมรูปลิ่ม (Triangular wedge) เพ่ือยกศีรษะและหน้าอกส่วนบนให้สูงขึ้น
ขนานเป็นแนวราบ ยกแขนข้างเดียวกับหน้าอกที่จะท าการถ่ายรังสี กางออกเป็นมุมฉาก จับยึดกับเสาที่
สามารถจัดระยะและระดับให้คงที่ได้ทุกวัน หรืออาจจะให้สอดมีไว้ใต้ศีรษะของผู้ป่วยเอง ตะแคงหน้าไปด้าน
ตรงข้าม นอกจากนี้ อาจจะสอดหมอนข้างไว้ใต้เข่าทั้งสองข้างของผู้ป่วย เพ่ือจะได้นอนในท่าที่สบาย ไม่เกร็ง
เกินไป จะได้ไม่มีการขยับเขยื้อนตัวขณะฉายรังสีดังแสดงภาพที่ 5 การจัดท่าของผู้ป่วยในลักษณะนี้ท าให้
ขั้นตอนการจ าลองการรักษาและการวางแผนการรักษามีความยุ่งยากและต้องการการฝึกทักษะที่ดีเพียงพอ
เนื่องจากอาจเกิดความผิดพลาดในการให้ปริมาณรังสีได้ค่อนข้างมากและเกิดภาวะแทรกซ้อนตามมาได้ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 5 การจัดท่าของผู้ป่วยบนอุปกรณ์ท่ีเรียกว่า Triangular wedge หรือ Breast broad  

จาก http://nci.cu.edu.eg/lectures/Book%20Breast%20Cancer%20PDF/Ch_8.pdf  
สบืค้นเมื่อวนัท่ี 31 มีนาคม 2557 

        

  เทคนิคการให้ล ารังสีส าหรับการรักษามะเร็งเต้านมประกอบด้วยเทคนิคการฉายรังสีบริเวณ 
Chest wall เทคนิคการฉาย Supraclavicular lymph nodes field และ เทคนิคการฉาย Internal 
mammary field ดังแสดงในภาพที่ 6 และ 7 

   
  

http://nci.cu.edu.eg/lectures/Book%20Breast%20Cancer%20PDF/Ch_8.pdf
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เทคนิคการฉายรังสีบริเวณ chest wall หรือ intact breast  

 การฉายรังสีบริเวณ Chest wall หลังการผ่าตัดหรือการฉาย intact breast กรณีที่ท าการผ่าตัดแบบ
สงวนเต้านม การฉายรังสีจะใช้เทคนิคการให้ล ารังสีทิศทาง medial และ lateral tangential portals โดย
ครอบคลุม chest wall หรือตัวเต้านมทั้งหมดและพยายามให้ถูกเนื้อปอดน้อยที่สุด บริเวณฉายรังสีควรจะกิน
พ้ืนที่ปอดเพียง 2-3 เซนติเมตร เป็นอย่างมากเพ่ือลดภาวะแทรกซ้อนจากปริมาณรังสีที่บริเวณปอดโดยมี
ขอบเขตของล ารังสีดังต่อไปนี้ 

- Upper margin– ขอบบนของ field อยู่ระดับของขอบล่างของ head of clavicle 
- Medial margin– อยู่ที่  midline หรือข้าม midline ไปทางด้านตรงข้ามประมาณ 1 

เซนติเมตร 
- Lateral margin– ปกติใช้ mid axillary line หรือประมาณ 2 เซนติเมตร จาก palpable 

of breast tissue 
-  Inferior margin– 1-2 เซนติเมตร ใต้ต่อ infra-mammary fold 

เทคนิคการฉาย Supraclavicular lymph nodes field  

การใช้เทคนิคการให้ปริมาณรังสีลักษณะนี้ใช้ในกรณีท่ีต้องการฉายเฉพาะ apex ของ axilla 
โดยมีขอบเขตของล ารังสีดังต่อไปนี้ 

- Inferior border – 1st หรือ 2nd intercostal space ขนานกับ upper margin ของ chest 
wall field 

- Medial border–1 เ ซ น ติ เ ม ต ร  จ า ก  midline ล า ก ขึ้ น ไ ป ต า ม ข อ บ ใ น ข อ ง 
sternocleidomastoid muscle ถึง thyrocricoid groove 

- Superior border – ทีร่ะดับของ thyroid groove 
- Lateral border – vertical line ที่ระดับ lateral edge ของ Coracoid process เป็นการ

ฉายคลุมเฉพาะ Axillary apex และ Supraclavicular nodes ควรฉายรังสีท ามุมไปทาง 
lateral ประมาณ 10-15 องศา เพ่ือหลีกเลี่ยงไม่ให้ล ารังสีตกกระทบบริเวณหลอดลม หลอด
อาหารและไขสันหลัง  

เทคนิคการฉาย Internal mammary field มีขอบเขตการฉายดังนี้ 
- Medial border – อยู่ที่แนวกลางล าตัว 
- Lateral border – 5 -6 เซนติเมตรถัดออกด้านนอกต่อแนวกลางล าตัว 
- Inferior border- ที่ระดับของ Xiphoid 
- Superior border – ขนานกับ Inferior border ของ Supraclavicular field 
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ภาพที่ 6 แสดงเทคนิคการฉายรังสีของเต้านมบริเวณ Chest wall, Supraclavicular lymph nodes field 

และ Internal mammary field  

 

 
ภาพที่ 7 แสดงเทคนิคการฉายรังสี lateral tangential field  ของเต้านม ในขั้นตอนการวางแผนการรักษา 

แบบ conventional 2D tangential field 
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การจ าลองการรักษา (Treatment Simulation) (Seymour, et al., 1992) 

 การรักษาด้วยรังสีรักษานั้นจะได้ผลได้ดีเพียงใดนั้นขึ้นอยู่กับความสม่ าเสมอในการรักษา การให้
ปริมาณรังสีมากที่สุดกับบริเวณที่สนใจปริมาณรังสีน้อยที่สุดในเนื้อเยื่อรอบข้าง ดังนั้นความถูกต้องของให้
ทิศทางล ารังสีในขั้นตอนการจ าลองการรักษาจึงมีความจ าเป็นอย่างมากเพ่ือช่วยให้การรักษามีประสิทธิภาพ
และบรรลุเป้าหมาย เนื่องจากการจ าลองการรักษาและการวางแผนการรักษาจะส่งผลต่อเทคนิคการฉายรังสีใน
ขั้นตอนการรักษา ได้แก่ การจัดท่าผู้ป่วยและการใช้อุปกรณ์ช่วยจัดท่า ส าหรับเทคนิคและขั้นตอนการจ าลอง
การรักษาที่ห้องจ าลองการรักษาประกอบด้วยการจัดท่าและทิศทางการให้ล ารังสีบนตัวผู้ป่วยดังแสดงในภาพที่ 
8 การก าหนดขอบเขตก้อนมะเร็งและอวัยวะส าคัญและการก าหนดขอบเขตก้อนมะเร็งและอวัยวะส าคัญ
รวมทั้งรายละเอียดที่เก่ียวข้องดังแสดงในภาพที่ 9 

 
ภาพที่ 8 แสดงเทคนิคการจ าลองการรักษาผู้ป่วยโรคมะเร็งเต้านม  (Barrett, et al., 2009) 

 
ภาพที่ 9 แสดงการก าหนดขอบเขตก้อนมะเร็งและอวัยวะส าคัญในผู้ป่วยโรคมะเร็งเต้านม (Barrett, et al., 

2009) 
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ระบบวางแผนการรักษา (Treatment Planning System) (Seymour, et al., 1992) 

             ระบบการวางแผนการรักษาเป็นการท างานประสานกันระหว่างรังสีทางด้านรังสีรักษา 
นักฟิสิกส์การแพทย์และนักค านวณปริมาณรังสี ส าหรับขั้นตอนการวางแผนการรักษาเริ่มต้นจากการตรวจสอบ
ข้อมูลผู้ป่วยและศึกษาแผนการรักษา ตลอดจนเทคนิคที่ต้องใช้ในการรักษาหลังจากผ่านการจ าลองการรักษา 
ทั้งหมดอย่างละเอียด อันประกอบด้วยเทคนิคในการฉายรังสี ต าแหน่งฉายรังสี  (Anatomical site) ระยะลึก
ของก้อนมะเร็ง (Depth) ตรวจสอบปริมาณรังสีที่ฉายในแต่ละวัน (Daily dose) เส้นปริมาณรังสีที่แพทย์เลือก 
(Selected isodose) พลังงานรังสีที่ใช้และขนาดพ้ืนที่รังสีตามที่แพทย์ก าหนดดังแสดงในภาพที่  10 เพ่ือให้
การค านวณปริมาณรังสีถูกต้องตรงตามการวางแผนของแพทย์ดังแสดงในภาพที่ 11 

 
ภาพที่ 10 แสดงภาพเอกซเรย์ที่ก าหนดขนาดพ้ืนที่ฉายรังสีในผู้ป่วยโรคมะเร็งเต้านม (Barrett, et al., 2009) 

 

 
ภาพที่ 11 การค านวณปริมาณรังสีถูกต้องตรงตามการวางแผนของแพทย์ (Barrett, et al., 2009) 
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กายวิภาคศาสตร์ของเต้านม (Seymour, et al., 1992; ธัญรัตน์, 2556)  

 เต้านม คือ อวัยวะที่อยู่บริเวณผนังทรวงอกด้านหน้า (Chest wall) ทั้ง 2 ข้าง มีรูปร่างคล้ายกรวย ยึด
จากขอบด้านข้างของกระดูกหน้าอก (Sternum) ไปยังแนวที่เรียกเรียกว่า Anterior Axillary line โดย
ต าแหน่งอยู่ระหว่างซี่โครง (Rib) ที่ 2 ถึง 6 โดยวางอยู่บนกล้ามเนื้อหน้าอกที่มีชื่อว่า Pectoralis Muscle ต่ า
กว่ากระดูกไหปลาร้า (Clavicle) โดยลักษณะการวางตัวของเนื้อเยื่อเต้านมจะยื่นจากแนว Mid line ไปยัง
ด้านข้างถึงของของกล้ามเนื้อ Latissimus dorsi  บริเวณที่อยู่ติดกับส่วนของฐานเต้านมเรียก Retromamary 
Space โดยส่วนที่หนาที่สุดของเต้านมจะอยู่บริเวณด้านบนและด้านนอก (Upper outer quadrant) ซึ่ง
ภายในจะประกอบไปด้วยต่อมต่าง ๆ ของเต้านมที่มากกว่าบริเวณอ่ืน โดยมีส่วนที่เรียกว่า Axillary tail ที่เป็น
บริเวณท่ีพบว่ามี่การก่อตัวของก้อนเนื้อจ าพวก Mass และ Primary tumor ได้บ่อยท่ีสุด องค์ประกอบของเต้า
นม ประกอบด้วย 3 ส่วนที่ส าคัญ คือ ผิวหนัง, ไขมันใต้ผิวหนังและเนื้อเยื่อเต้านม โดยเนื้อเยื่อเต้านมยัง
ประกอบไปด้วยเนื้อเยื่ออีก 3 ชนิด ได้แก่ 

1. Fibrous Tissue หรือเรียกอีกอย่างหนึ่งว่า Connective Tissue เป็นเนื้อเยื่อเกี่ยวพันที่อยู่มน
เต้านม อาทิเช่น  Cooper ligament  

2. Adipose tissue เป็นไขมันที่กระจายตัวอยู่ภายในโดยรอบ 
3. Adipose Tissue เป็นส่วนที่ผลิตน้ านม ซึ่งฝังตัวอยู่ใน Adipose tissue ต่อมน้ านม (Mammary 

grand) เป็นต่อมเหงื่อ (Modifier sweat Gland) มีลักษณะเป็นกลีบ (Lobe) โดยเต้านมแต่ละข้างจะมีจ านวน 
15–20 Lobe และแต่ละ Lobe ยังแบ่งออกเป็น 20-40 กลีบ ซึ่งแต่ละ Lobe จะมีท่อน้ านม (Lactiferous 
Duct) มาเปิดออกที่หัวนม (Nipple)  โดยในแต่ละส่วนขององค์ประกอบภายในเต้านมจะถูกกั้นแบ่งออกเป็น
ส่วนๆ ด้วย Fibrous tissue หรือ Connective tissue  
            ในส่วนของระบบทางเดินน้ าเหลืองของเต้านมนั้นจะรวมไปถึงทางเดินน้ าเหลืองในบริเวณใกล้เคียงที่
อยู่บริเวณหน้าอกและรักแร้ โดยเป็นการรวมกันของต่อมน้ าเหลืองที่อยู่ติดกับ Internal jugular vein และ 
Subclavian vein  ลงไปถึงฐานของล าคอใต้ต่อจุดเกาะปลายของกล้ามเนื้อ Sternocleidomastoid  ถึงส่วน
ต้นของกระดูกไหปลาร้า โดยมีต าแหน่งของ Lymphatic trunk ที่ส าคัญ 3 ต าแหน่งคือ Subclavian trunk 
บริเวณรักแร้, Jugular trunk บริเวณล าคอถึงด้านบนของกระดูกไหปลาร้าและ Bronchomediastinal trunk 
ซึ่งทั้งสามแห่งจะเชื่อมต่อกันในหลายทิศทาง ทางด้านซ้ายของร่างกายจะมีการเชื่อมต่อกันของต่อมน้ าเหลือง
เพียงระยะสั้นๆ เท่านั้น ท่อน้ าเหลือง (Lymphatic duct) ทั้งด้านซ้ายและขวาจะท าหน้าที่ล าเลียงน้ าเหลือง
เข้าสู่หลอดเลือดด า Internal jugular vein หรือท่อน้ าเหลืองส่วนอก (Thoracic duct)    

Axillary lymp node ต่อมน้ าเหลืองบริเวณรักแร้ สามารถแบ่งออกได้ 3 ระดับ ดังนี้ 
 ระดับท่ี 1  ต่อมน้ าเหลืองที่อยู่ต่ ากว่าส่วนล่างของกล้ามเนื้อ Pectoralis minor 
 ระดับท่ี 2 ต่อมน้ าเหลืองที่อยู่ใต้กล้ามเนื้อ Pectoralis minor 
 ระดับท่ี 3 ต่อมน้ าเหลืองที่อยู่สูงกว่ากล้ามเนื้อ Pectoralis minor 

ต่อมน้ าเหลืองเหล่านี้ถือว่าเป็นต่อมน้ าเหลืองหลักท่ีมีการระบายน้ าเหลืองภายในเนื้อเยื่อเต้านมซึ่งใน
ขณะเดียวกันก็เป็นบริเวณท่ีพบว่ามีการแพร่กระจายของเซลล์มะเร็งมากท่ีสุด 
          Internal mammary node เป็นกลุ่มของต่อมน้ าเหลืองขนาดเล็ก เส้นผ่านศูนย์กลางประมาณ 2- 
5 มิลลิเมตร โดยทั่วไปมักพบอยู่ในขอบเขต 3 เซนติเมตรถัดจากกระดูกหน้าอก และบางครั้งอาจพบที่อยู่ต่ า
กว่าชายโครง (Costal margin) ต่อมน้ าเหลืองเหล่านี้จะฝังตัวอยู่ใน Endothoracic facia ระหว่างช่องว่างของ 
Costal cartilage ที่ส่วนมากจะพบอยู่ใน Intercostal space ที่ 1 ถึง 3 ทั้งด้านซ้ายและขวา ดังแสดงในภาพ
ที ่12 
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ภาพที่ 12 ลักษณะทางกายวิภาคศาสตร์ของเต้านม 

จาก http://ars.els-cdn.com/ สบืค้นเมื่อวนัท่ี 31 มีนาคม 2557 

การสร้างนวัตกรรมสื่อการเรียนการสอนเพ่ือให้ผู้เรียนสามารถเรียนรู้และเข้าใจได้ง่าย โดยเฉพาะการ
เรียนการสอนทางด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์ที่จะต้องท าความเข้าใจบทเรียนต่างๆ อย่างถ่องแท้และลึกซึ้ง 
การสร้างสื่อวัสดุสามมิติโดยการพัฒนาหุ่นจ าลองมนุษย์รูปแบบต่างๆ จึงมีความส าคัญค่อนข้างมาก นอกจาก
จะท าให้ผู้เรียนสามารถเข้าใจได้ง่ายยังช่วยกระตุ้นให้ผู้เรียนมีความสนใจและเป็นการเพ่ิมทักษะก่อนการ
ปฏิบัติงานกับผู้ป่วยจริง ปัจจุบันหุ่นจ าลองจากยางพาราธรรมชาติแทนวัสดุสังเคราะห์ชนิดต่างๆ เริ่มเป็นที่
ต้องการอย่างมากเนื่องจากยางพารามีประโยชน์ที่หลากหลายดังกล่าวไปแล้วข้างต้น โดยมีการพัฒนา
หุ่นจ าลองเพ่ือการเรียนการสอนทางด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพจ านวนมาก เช่น พัฒนาผลิตภัณฑ์หุ่นจ าลอง
ยางพาราอิเลคทรอนิกส์ (สุขประเสริฐ, 2548) การสร้างนวัตกรรมการเรียนการสอนโดยพัฒนาหุ่นจ าลอง
ยางพาราฝึกการใส่สายยางให้อาหารผู้ป่วย (ตัณฑพันธ์, 2554) การพัฒนาหุ่นจ าลองแขนฝึกทักษะเย็บแผล
ชนิดยางพารา (ดวงรัตน์, et al., 2552) การสร้างหุ่นใบหน้าจ าลองปากแหว่งเพดานโหว่โดยใช้วัสดุที่ท าด้วย
ยางพารา ไม้และซิลิโคนที่สามารถแยกเป็นส่วนได้ (ประดับวงษ์, et al., 2554) โดยหุ่นจ าลองดังกล่าวสามารถ
น าไปใช้งานได้จริง ส าหรับผลประเมินความพึงพอใจโดยรวมอยู่ในเกณฑ์ดีและที่ส าคัญสามารถกระตุ้นให้
ผู้เรียนมีความสนใจเพ่ิมมากข้ึน เกิดการเรียนรู้และเข้าใจได้ง่ายกว่าการเรียนการสอนรูปแบบเดิม โดยสามารถ
น าไปใช้งานแทนหุ่นจ าลองที่สั่งซื้อจากต่างประเทศได้ 

นอกจากนี้ยังมีการสร้างหุ่นจ าลองส าหรับงานรังสีวินิจฉัยเพ่ือใช้ในการประเมินค่าปริมาณรังสีที่ผู้ป่วย
ได้รับจากการตรวจทางรังสีวินิจฉัย (อุทุมมา & ขวัญชัย, 2549) ส าหรับการสร้างหุ่นจ าลองทางรังสีรักษานั้นได้
มีการพัฒนาหุ่นจ าลองเต้านมเพ่ือประเมินค่าการกระจายของปริมาณรังสีในเต้านมผู้ป่วยได้รับจากการรักษา
มะเร็งเต้านม (Seymour, et al., 1992) (Curtis B, 1989 ; Howlett & Kron, 2002) และเพ่ือเป็นสื่อส าหรับ
ก า ร เ รี ย น ก า ร ส อ น ใ ห้ กั บ แ พ ท ย์ โ ด ย ผ ลิ ต จ า ก ซิ ลิ โ ค น  (Ashlie, Lynn, Elizabeth, Martina, & 
http://trace.tennessee.edu/utk_chanhonoproj/1450, 2011) ส าหรับการสร้างหุ่นจ าลองยางพารานั้น
สามารถพัฒนาสูตรและเทคนิคการผลิตยางให้มีลักษณะที่หลากหลายตามการใช้งาน เช่น ยางฟองน้ าที่เกิดจาก
การเติมสาร CaCo3 ปริมาณ 5 phr ท าให้สามารถลดต้นทุนการผลิตได้ (ประกายมณีวงศ์, ระนอง, วิชิตชลชัย, 
พัฒนากุล, & แจ่มเสมือน, 2552) โดยยางฟองน้ าดังกล่าวสามารถน ามาใช้สร้างเป็นปอดในหุ่นจ าลองทรวงอก
และเต้านม 

http://ars.els-cdn.com/
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บทท่ี 3 

วิธีการด าเนินการวิจัย 

สมมติฐานการวิจัย 

 หุ่นจ าลองทรวงอกที่พัฒนาขึ้นจากยางพาราสามารถน าไปใช้ในวัดปริมาณรังสีเพ่ือตรวจสอบความ
ถูกต้องของการวางแผนการรักษาส าหรับผู้ป่วยมะเร็งเต้านมด้วยการฉายรังสีระยะไกลได้  

ขอบเขตงานวิจัย 

 พัฒนาหุ่นจ าลองทางรังสีรักษาเพ่ือการตรวจสอบปริมาณรังสีจากการวางแผนการรักษาส าหรับผู้ป่วย
มะเร็งเต้านมโดยใช้ยางพาราธรรมชาติเป็นองค์ประกอบหลักในหุ่นจ าลอง การศึกษาประกอบด้วยการออกสูตร
ยางพาราเพ่ือหาส่วนประกอบและวิธีการที่เหมาะสมในการสร้างหุ่นจ าลองทรวงอกและเต้านมเพศหญิงที่มี
ลักษณะใกล้เคียงกับของจริงโดยออกแบบให้มีขนาดใกล้เคียงหุ่นจ าลอง Alderson Rando Phantom ศึกษา
องค์ความรู้เกี่ยวกับเต้านมและมะเร็งเต้านม การประยุกต์การใช้งานตรวจสอบปริมาณรังสีทางด้านรังสีรักษา 
การทดสอบความทนทานและทดสอบสมบัติเชิงกลของหุ่นจ าลอง  

ระเบียบวิธีวิจัย 

 ขั้นตอนที่ 1 การออกแบบหุ่นจ าลองเต้านมและทรวงอกในเพศหญิง 

 จากการศึกษาและสืบค้นข้อมูลสัดส่วนของผู้หญิงไทยด้วยเทคโนโลยี "3D Body Scanning" และจาก
ผลการส ารวจการวัดสัดส่วนของส านักงานมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม (สมอ.) พบว่าสัดส่วนของผู้
หญิงไทยมีค่าเฉลี่ยน้ าหนัก 57.4 กิโลกรัมและมีสัดส่วนดังต่อไปนี้รอบอก 36.0 นิ้ว รอบเอว 31.5 นิ้ว และรอบ
สะโพก 38.0 นิ้ว การศึกษาวิจัยครั้งนี้ได้ท าการออกแบบหุ่นจ าลองทรวงอกซึ่งประกอบด้วยขั้นตอนการ
ออกแบบหุ่นจ าลองทรวงอกเพศหญิงให้มีส่วนของร่างกายตั้งแต่ส่วนคอถึงสะดือ โดยภายในหุ่นจ าลอง
ประกอบด้วยปอดเพ่ือความเหมือนจริงของภาพถ่ายรังสีโดยเฉพาะในขั้นตอนจ าลองการรักษาซึ่งต้องก าหนด
ทิศทางการวางล ารังสีที่เหมาะสมเพ่ือป้องกันอวัยวะปกติข้างเคียงได้รับปริมาณรังสีเกินก าหนด การสร้าง
หุ่นจ าลองได้ท าการออกแบบให้มีขนาดใกล้เคียงกับสัดส่วนของหญิงไทยมีความสูง 63 เซนติเมตร สัดส่วนรอ
บอก 37 นิ้ว และรอบเอว 34 นิ้ว การพัฒนาหุ่นจ าลองจะต้องค านึงถึงการจัดท่าผู้ป่วยในการฉายรังสีผู้ป่วย
มะเร็งเต้านมที่ผู้ป่วยจะต้องนอนบนอุปกรณ์ที่เรียกว่า Breast Broad หรือ Triangle Wedge เพ่ือยกศีรษะ
และหน้าอกขนานเป็นแนวราบ ยกแขนข้างเดียวกับหน้าอกที่จะท าการถ่ายรังสี กางออกเป็นมุมฉาก จับยึดกับ
เสาที่สามารถจัดระยะและระดับให้คงท่ี 
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 ขั้นตอนที่ 2 การพัฒนาสูตรและเทคนิคการท ายางคงรูปส าหรับการท าหุ่นจ าลองจากยางพารา 
 การพัฒนาหุ่นจ าลองทางรังสีรักษาส าหรับฝึกทักษะการวางแผนการรักษามะเร็งเต้านมในการวิจัยครั้ง
นี้ได้เลือกยางพาราเพ่ือพัฒนาหุ่นจ าลองเนื่องจากเป็นวัสดุที่หาซื้อได้ง่าย ราคาถูก เมื่อแข็งตัวแล้วสามารถคง
สภาพอยู่ได้ และมีความยืดหยุ่นที่ดี นอกจากนี้ยังมีคุณสมบัติทางด้านกายภาพ คุณสมบัติทางฟิสิกส์ ความ
เหมือนของธาตุองค์ประกอบใกล้เคียงกับมนุษย์ 
 2.1 การศึกษาและรวบรวมข้อมูลที่เกี่ยวข้อง 
  จากศึกษาข้อมูลด้านคุณสมบัติของยางพาราทั้งในด้านเคมีและด้านกายภาพ พบว่าสามารถ
ประยุกต์เพ่ือเป็นหุ่นจ าลองทรวงอกและเต้านมทางด้านรังสีรักษาได้ โดยจะต้องท าการพิจารณาความหนาแน่น
ของหุ่นจ าลองในหน่วยกรัมต่อมิลลิลิตร อีกทั้งหุ่นจ าลองที่สร้างขึ้นจะต้องมีความสมจริงและใกล้เคียงกับ
เนื้อเยื่อมนุษย์มากที่สุด และศึกษาเกี่ยวกับคุณสมบัติของสารเคมีที่ผสมในยางพาราเพ่ือให้ได้คุณสมบัติตาม
ต้องการโดยอ้างอิงจากงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง  
 2.2 การเตรียมสารเคมีส าหรับใช้เติมน้ ายางพาราเพื่อการทดสอบคุณสมบัติของยางพาราก่อนการ
หล่อแบบจริง 
  จากการศึกษางานวิจัยของพรทิพย์ ประกายมณีวงศ์ และคณะ (พรทิพย์ ประกายมณีวงศ์ & 
และคณะ, 2552) ระบุไว้ว่าการเตรียมสารเคมีที่ใช้เติมในน้ ายางพารานั้นจะต้องเตรียมให้อยู่ในรูปของของเหลว
ก่อนการน าไปใช้ โดยการเตรียมสารเคมีให้อยู่ในรูปของของเหลวนั้นจะขึ้นกับสถานะของสารนั้นๆ หมายถึง
หากสารเคมีสามารถละลายน้ าได้ให้เตรียมสารเคมีให้อยู่ในรูปของสารละลาย (solution) ส าหรับสารเคมีเป็น
ของแข็งที่ไม่สามารถละลายน้ าให้เตรียมในรูปที่เป็นสารที่กระจายตัวในน้ า (dispersion) โดยอัตราส่วนสารเคมี
และน้ ายางข้นมีสูตรมาตรฐานดังตารางที่ 3 
  จากการเตรียมชิ้นงานยางพาราตามสูตรในตารางที่ 3 ด้วยเทคนิคการหล่อเข้าเบ้า (Casting 
process) พบว่าการเทน้ ายางแต่ละชั้นหนาประมาณ 3 มิลลิเมตร ใช้เวลาในการอบนานถึง 3 - 4 ชั่วโมง น้ า
ยางแต่ละชั้นจึงจะแห้ง ดังนั้นการสร้างหุ่นจ าลองทั้งตัวหากใช้เทคนิคการหล่อโดยการเทน้ ายางที่ละชั้นคงต้อง
ใช้เวลานานมดังนั้นคณะผู้วิจัยจึงได้ทดสอบน าสารโซเดียมซิลิโคฟลูออไรด์ (Sodium sillicofluoride, SSF) ซ่ึง
เป็นสารที่ท าให้เกิดการจับตัว โดยงานวิจัยของวราภรณ์และคณะ ได้ใช้ SSF ในการท าให้น้ ายางผสมสารเคมี
จับตัวในการผลิตดอกไม้ประดิษฐ์จากน้ ายางด้วยเทคนิคแบบหล่อเบ้าพิมพ์ ซึ่งจะช่วยท าให้น้ ายางจับตัวได้เร็ว  
ดังนั้นในงานวิจัยนี้ได้พัฒนาสูตรยางพาราจากสูตรมาตรฐาน (ตามตารางที่ 3) ซ่ึงเป็นสูตรยางพาราที่พัฒนาขึ้น
แสดงดังตารางที่ 4 เพ่ือสร้างหุ่นจ าลองให้มีความหนาแน่นใกล้เคียงกันตลอดทั้งตัวหุ่นจ าลอง โดยได้ท าการหา
ปริมาณที่เหมาะสมของการใช้ SSF ที่สามารถท าให้หุ่นจ าลองยางพาราที่สร้างขึ้นนั้นอบแห้ง คงรูปได้ และมี
สมบัติตามมาตรฐานสมบัติของหุ่นจ าลองส าหรับการตรวจสอบปริมาณรังสีที่ต้องการซ่ึงมีดังต่อไปนี้ 

1) สมบัติความแข็ง (Hardness) ไม่ต่ ากว่า 23 (Hardness by shore A) 
2) สมบัติการทนแรงดึง (Tensile strength) ค่า Stress จะต้องไม่ต่ ากว่า 150 kN/m2 

ค่า Strain จะต้องไม่ต่ ากว่า 0.4 และค่า Modulus จะต้องไม่ต่ ากว่า 300 kN/m2 
3) สมบัติการทนแรงฉีกขาด (Tear strength) ไม่ต่ ากว่า 1.0 kN/m 
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ตารางที่ 3 สูตรมาตรฐานที่ใช้เตรียมยางเพื่อทดสอบคุณสมบัติของยางพารา (วิชิตชลชัย, 2550) 

น้ ายางและสารเคมี น้ าหนัก (กรัม) 
แห้ง เปียก 

60% น้ ายางข้น (Latex) 100 167 
10% เทอริค  เอ 16 (Teric 16A 16) 0.2 2 
50% ก ามะถัน (Sulfur) 2.5 5 
50% ซิงค์ออกไซด์ (Zinc Oxide) 1.5 3 
50% แซดอีดีซี (ZEDC) 1.5 3 
50% วิงสเตย์แอล ( WingStay L) 1.0 2 
50% ติตาเนียมไดออกไซด์ (Titanium Dioxide) 2.5 5 
50% แคลเซียมคาร์บอเนต (Calcium carbornate) 1.0 20 

หมายเหตุ : ติเตเนียมไดออกไซด์เป็นสารท าให้มสีีขาวซึ่งอาจไม่ใส่กรณีต้องการให้หุ่นจ าลองเปลี่ยนเปน็สีอื่น 

ตารางที่ 4 สูตรยางพาราที่พัฒนาเพื่อใช้เตรียมหุ่นจ าลองยางพารา 

รายการ น้ ายางและสารเคมี น้ าหนัก (กรัม) การก าหนดสัญลักษณ์ 
แห้ง เปียก ชิ้นงานยางพารา 

1 60% น้ ายางข้น (Latex) 100 167  
2 10% เทอริค  เอ 16 (Teric 16A 16) 0.2 2  
3 50% ก ามะถัน (Sulfur) 2.5 5  
4 50% ซิงค์ออกไซด์ (Zinc Oxide) 1.5 3  
5 50% แซดอีดีซี (ZEDC) 1.5 3  
6 50% วิงสเตย์แอล ( WingStay L) 1.0 2  
7 12.5% โซเดียม ซิลิโคฟลูออไรด์        

(Sodium sillicofluoride, SSF) 
0.0 
2.0 
 2.5  
3.0 

0 
16 
 20  
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Non SSF 
16 g. SSF 
20 g. SSF 
24 g. SSF 

 
ขั้นตอนการเตรียมสารเคมีผสมในน้ ายางพาราเพ่ือให้ได้สมบัติตามต้องการส าหรับการสร้างหุ่นจ าลอง

จากยางพารามีดังต่อไปนี้ 
 2.2.1 ตวงน้ ายางพาราและสารเคมี (รายการที่ 1-6 ) ตามสูตรยางที่ใช้ดังตารางที่ 4  
 2.2.2 บ่มน้ ายางพาราที่ผสมสารเคมีต่างๆ จากข้อที่ 2.2.1 ในถังที่ควบคุมอุณหภูมิได้ 

ตลอดเวลามีการกวนน้ ายางพาราอย่างช้าๆ ความเร็วรอบประมาณ 20-40 รอบต่อนาที เป็นเวลาประมาณ 16 
ชั่วโมง หรือจนน้ ายางพาราเกิดการคงรูปบางส่วนซึ่งท าการทดสอบด้วย Chloroform ประมาณคลอโรฟอร์ม
เบอร์ 2.5 นั้นคือโมเลกุลของยางคงรูปปานกลาง ยางจะมีลักษณะเป็นก้อนเล็ก ไม่เหนียว 

 2.2.3 จากนั้นเติม 12.5 % SSF ตามปริมาณต่างๆ ในแต่ละสูตร ดังแสดงในตารางที่ 4 
 2.2.4 กรองน้ ายางพาราในข้อที่ 2.2.3 ลงในแม่พิมพ์ปูนปลาสเตอร์รูปสี่เหลี่ยม ขนาด  200 * 

200 * 60 มิลลิเมตร โดยการเทลงในแม่พิมพ์อย่างช้า 
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 2.2.5 ตั้งแม่พิมพ์ที่มีน้ ายางพาราทิ้งไว้ เพ่ือให้น้ ายางพาราเกิดการเซตตัวหรือน้ ายางจับตัวกัน 
โดยในขั้นตอนนี้จะท าการจับเวลาเพื่อหาเวลาที่น้ ายางเริ่มจับตัว 

 2.2.6 น าน้ ายางพาราที่เทลงในแม่พิมพ์แล้วไปท าการอบให้น้ ายางพาราเกิดการคงรูปด้วย
ตู้อบลมร้อน อุณหภูมิประมาณ 60 องศเซลเซียล เวลาประมาณ 30 นาที เพ่ือให้น้ ายางเซตตัว จากนั้นเพ่ิม
อุณหภูมิข้ึนประมาณ 90-100 องศาเซลเซียสเป็นเวลาประมาณ 1–2 ชั่วโมง หรือจนกระทั่งยางสุก 

 2.2.7 แกะแม่พิมพ์ออก น าชิ้นงานยางที่เตรียมได้แช่ในน้ าอุ่น อุณหภูมิ 70 องศาเซียล เพ่ือชะ
ล้างสารเคมียางท่ีตกค้างอยู่ออกให้หมด และน าไปอบให้แห้ง 

 2.2.8 ท าการทดสอบน าตัวอย่างชิ้นงานยางที่เตรียมได้จากข้อ 2.2.7 เพ่ือศึกษาสมบัติเชิงกล
และความหนาแน่นของชิ้นงานตามมาตรฐานสากล 

2.3 การทดสอบน าตัวอย่างชิ้นงานยางพาราเพื่อศึกษาสมบัติเชิงกลและความหนาแน่นของ
ชิ้นงานตามมาตรฐานสากล 

 2.3.1 ความหนาแน่น 
 น าชิ้นงานตัวอย่างยางทรงกระบอกขนาดเส้นผ่านศูนย์กลาง 10 เซนติเมตร สูง 6 เซนติเมตร 

ที่เตรียมได้จากข้อที่ 2.2.7 มาชั่งน้ าหนักอย่างละเอียดด้วยเครื่องชั่ง 4 ต าแหน่ง วัดความกว้างและความยาว
ของชิ้นตัวอย่างโดยใช้เวอร์เนียร์คาลิปเปอร์ (Vernier Calipers) จากนั้นจะได้ค่าความหนาแน่นทั้งหมด 5 ค่า 
น าไปหาค่าเฉลี่ยและค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 ความหนาแน่นของชิ้นยางในหน่วยกรัมต่อลูกบาศก์เซนติเมตรค านวนจากสมการ  

D= M/V 
เมื่อ  D คือ ความหนาแน่น (Density) หน่วย กรัมต่อลูกบาศก์เซนติเมตร 

  M คือ น้ าหนักชิ้นงานตัวอย่าง หน่วย กรัม  
  V คือ ปริมาตรชิ้นงานตัวอย่าง หน่วย ลูกบาศก์เซนติเมตร 

2.3.2 ความแข็ง (Hardness)  
ท าการทดสอบตามมาตรฐานของ American Society for Testing and Materials 

(ASTM) D2240-03 (ASTM, 2003) โดยการน าชิ้นงานตัวอย่างยางที่เตรียมได้จากข้อที่ 2.2.7 จ านวน 5 ชิ้น มา
ทดสอบหาค่าความแข็งด้วยเครื่อง Durometer Hardness Tester แสดงดังภาพที่ 13 จากนั้นค านวณหา
ค่าเฉลี่ยและค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

 
ภาพที่ 13 เครื่องมือทดสอบความแข็งชนิด Durometer Hardness Tester 
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2.3.3 การทนแรงดึง (Tensile strength)  
การทดสอบตามมาตรฐานของ American Society for Testing and Materials 

(ASTM)  โดยท าการทดสอบการทนแรงดึงด้วยการใช้วิธีการทดสอบด้วยเครื่อง Tensile Testing แสดงดังภาพ
ที่ 14 การทดสอบใช้วิธีการเตรียมชิ้นงานให้อยู่ในรูปดัมเบลจ านวน 7 ชิ้น ซึ่งชิ้นงานดังกล่าวจะถูกดึงด้วย
ความเร็ว 20 mm/mim ด้วย load cell 1 kN ใช้แรงดึง 1 kN จากนั้นรายงานผลด้วยค่าเฉลี่ยและส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐานของค่าความเค้นจุดขาด (Stress at Break) ความเครียดจุดขาด (Strain at Break) และค่า
มอดูลัสที่จุดขาด (Modulus at Break) 

 
ภาพที่ 14 เครื่องมือทดสอบการทนแรงดึงชนิด Tensile Testing 

2.3.4 ทดสอบทนแรงฉีกขาด  
ท าการทดสอบตามมาตรฐานของ American Society for Testing and Materials 

(ASTM)  D624-00 โดยท าการทดสอบการทนแรงฉีกขาดใช้การทดสอบด้วยเครื่อง Tensile Testing แสดงดัง
ภาพที่ 15 การทดสอบใช้วิธีการเตรียมชิ้นงานให้อยู่ในรูป Trouser Test Specimen จ านวน 7 ชิ้น โดย
ชิ้นงานแต่ละชิ้นถูกดึงด้วยความเร็ว 20 mm/mim load cell 1 kN ใช้แรงดึง 1 kN จากนั้นรายงานผลด้วย
ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของค่า Tear Strength  
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ภาพที่ 15 Trouser Test Specimen ส าหรับการทดสอบด้วยเครื่องมือ Tensile Testing 

2.3.5 ทดสอบความต้านทานต่อการเสื่อมสภาพ (Resistance to aging)  
ท าการทดสอบชิ้นงานตามมาตรฐาน ASTM D 573 Hot Air Aging  การทดสอบความ

ต้านทานความเสื่อมสภาพนั้นจะน าชิ้นงานตัวอย่างยางที่เตรียมได้จากข้อที่ 2.2.7 มาเร่งบ่มด้วยความร้อนที่
อุณหภูมิ 70 OC ในตู้อบลมร้อน เป็นเวลา 48 ชั่วโมง จากนั้นน าชิ้นงานตัวอย่างยาง มาทดสอบสมบัติเชิงกล 
ตามวิธีในข้อที่ 2.3.2, 2.3.3 และ 2.3.4  

2.4 การพิจารณาผลการทดสอบตัวอย่างช้ินงานยางพารา  
พิจารณาตัวอย่างชิ้นงานยางพาราในข้อที่ 2.2.7 จากการปรับเปลี่ยนปริมาณ SSF เพ่ือช่วยให้ยาง

จับตัว คงรูปได้และอบแห้ง โดยท าการศึกษาเพ่ือหาระยะเวลาที่เหมาะสมที่ตัวอย่างชิ้นงานเกิดการเชตตัว
เพ่ือให้มีความเป็นไปได้ในการเทน้ ายางพารางลงในแม่พิมพ์หุ่นจ าลอง และท าการศึกษาระยะเวลาที่ใช้ในการ
อบยางพาราที่เหมาะสม โดยที่สมบัติของยางคงรูปแล้วยังมีระดับความแข็งของยางเป็นไปตามที่ต้องการ มี
ลักษณะความยืดหยุ่นคล้ายกับผิวหนังและเต้านมในเพศหญิง รวมทั้งความหนาแน่นที่ใกล้เคียงกับเนื้อเยื่อทรวง
อก  

 
2.5 การเปรียบเทียบค่าความหนาแน่นของช้ินงานยางพารา 

ท าการเปรียบเทียบค่าความหนาแน่นชองชิ้นงานที่ได้กับความหนาแน่นเฉลี่ยของเนื้อเยื่อเต้านม 
ปอดและเนื้อเยื่อมนุษย์ดังตารางที่ 5 และ 6 จากนั้นท าการวัดค่าเลขซีที (CT number) ด้วยเครื่องเอกซเรย์
คอมพิวเตอร์จ าลองการรักษา (CT simulator) เพ่ือเปรียบเทียบกับความหนาแน่นของเนื้อเยื่อและวัดค่า 
electron density ของชิ้นงานด้วยเครื่องคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาเพ่ือเปรียบเทียบความหนาแน่นกับ
เนื้อเยื่อ โดยค่า electron density ของเนื้อเยื่อปกติมีค่าเท่ากับ 1  
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ตารางที่ 5 ค่าความหนาแน่นของเนื้อเยื่อเต้านมชนิดต่างๆ 

Density of breast tissue 
Breast tissue type Density  

(กรัมต่อมิลลิลิตร) 
Mammary tissue 

Fibroglandular fat 
Adipose tissue 
Skin 

 
1.035 
0.93 
1.09 

Average Breast 0.98 
 

ตารางที่ 6 ค่าความหนาแน่นและเลขอะตอมของปอดและเนื้อเยื่อ 

Tissue type เลขอะตอม 
(Z) 

Density  
(กรัมต่อมิลลิลิตร) 

Lung 7.4 0.32 
Tissue 6.3 0.91 

 
2.6 การเปรียบเทียบสมบัติทางกายภาพและสมบัติเชิงกลของช้ินงานยางพารา  

ท าการเปรียบเทียบสมบัติทางกายภาพและสมบัติเชิงกลของชิ้นงานยางพารา จากนั้น
วิเคราะห์ผลที่ได้เพ่ือหาสูตรน้ ายางพาราที่มีปริมาณสารเคมียาง และเวลาในการเร่งบ่มที่เหมาะสมเพ่ือให้ได้
สมบัติของยางพาราตามเป้าหมายที่ก าหนด  

ขั้นตอนที่ 3 การทดสอบคุณสมบัติเชิงความร้อน  

น าชิ้นงานยางพาราที่ได้จากการพัฒนาสูตรยางพาราในขั้นตอนที่ 2 มาท าการทดสอบเพ่ือหา
ค่า glass transition (Tg) ด้วยเทคนิค Differential Scanning Calorimetry (DSC) และ Decomposition 
Temparature ด้วยเทคนิค Thermalgravimeitric Analysis (TGA) จากนั้นน าชิ้นงานตัวอย่างยางที่เตรียมได้
จาก ขั้นตอนที่ 2 ข้อที่ 2.2.7, ข้อที่ 2.3.5 และขั้นตอนที่ 4  มาทดสอบหาค่า glass transition (Tg) ด้วย 
Differential Scanning Calorimetry (DSC) หา Decomposition Temparature และสัดส่วนองค์ประกอบ
ชิ้นงานยางตัวอย่างในแต่ละสูตรด้วย Thermalgravimeitric Analysis (TGA) แสดงดังภาพที่ 16 โดยมีสภาวะ
ในการทดสอบด้วยเทคนิค DSC ดังนี้ ขั้นแรกลดอุณหภูมิจาก 25 OC ไปที่อุณหภูมิ -90 OC ด้วยอัตราเร็ว 10 
OC/min ภายใต้บรรยายกาศไนโตรเจน จากนั้นขั้นตอนที่สองท าการเพ่ิมอุณหภูมิจาก -90 OC ไปที่อุณหภูมิ 25 
OC ด้วยอัตราเร็ว 10 OC/min ภายใต้บรรยายกาศไนโตรเจนเช่นกัน โดยใช้ตัวอย่างน้ าหนักประมาณ 6-10 
มิลลิกรัม ส าหรับการทดสอบด้วยเทคนิค TGA นั้น ก าหนดให้มีสภาวะดังต่อไปนี้ เพ่ิมอุณหภูมิจาก 25 OC ไป
ยังอุณหภูมิ 800 OC ด้วยอัตราเร็ว 10 OC/min ภายใต้บรรยายกาศไนโตรเจน โดยใช้ตัวอย่างน้ าหนักประมาณ 
8-12 มิลลิกรัม 
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ภาพที่ 16 Sample crucibles, crucible sealing press,  Differential Scanning Calorimetry (DSC) 

and Thermalgravimeitric Analysis (TGA) 

ขั้นตอนที่ 4 การทดสอบการทนต่อรังสีของหุ่นยางพารา 

น าชิ้นงานยางพาราที่ได้จากการพัฒนาสูตรยางพาราในขั้นตอนที่ 2 มาท าการทดสอบหา
คุณสมบัติของยางพาราเมื่อได้รับปริมาณรังสีระดับต่างๆ โดยน าหุ่นยางพาราไปฉายรังสีด้วยเครื่องเร่งอนุภาค 
(LINAC) พลังงาน 6 MV ด้วยอัตราปลดปล่อยรังสี 300 cGy/MU และปริมาณรังสีในช่วง 200 - 6,000 cGy 
ดังแสดงในภาพที่ 17 จากนั้นน ามาทดสอบสมบัติทางกายภาพโดยการสังเกต ทดสอบสมบัติเชิงกล และสมบัติ
เชิงความร้อน จากสูตรยางที่ได้พัฒนาขึ้นในการสร้างหุ่นจ าลองทรวงอกในครั้งนี้ได้มีการเตรียมชิ้นงานตัวอย่าง
ยางเพ่ือทดสอบสมบัติต่างๆ ด้วยสูตรยางเดียวกันตามตารางที่ 4 ดังที่ได้แสดงรายละเอียดในวิธีด าเนินการวิจัย 
2.2 ขั้นตอนที่ 2 ซึ่งในการทดสอบสมบัติแต่ละค่าได้อธิบายรายละเอียดในการเตรียมชิ้นงาน จ านวนชิ้นงาน
ตัวอย่างที่ใช้ทดสอบ และวิธีการค านวนไว้ใน 2.3 ขั้นตอนที่ 2 และเพ่ือให้เป็นการง่ายในการเรียกชื่อชิ้นงาน
ตัวอย่างจึงได้มีการก าหนดชื่อใช้แทนชิ้นงานตัวอย่างที่เตรียมขึ้นแสดงดังตารางที่ 7  
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ตารางที่ 7 รายละเอียดตัวอย่างของชื่อที่ใช้แทนตัวอย่างที่แสดงในกราฟและตารางบอกค่าสมบัติต่างๆ 

ชื่อใช้แทน
ตัวอย่าง 

รายละเอียดตัวอย่าง 

Non x-Ray ช้ินงานตัวอย่างยางที่เตรียมขึ้นจากการพัฒนาสูตรยางโดยใช้ SSF ขนาด 20 กรัมน้ าหนัก
เปียก (20g. SSF)  ดังตารางที่ 4 ซึ่งเป็นช้ินงานที่มีเวลาการจับตัว ค่าของสมบัติเชิงกล 
(ความแข็ง ความทนแรงดึง ความยืดหยุ่นและการทนแรงฉีกขาด) ที่เหมาะสมที่จะน ามา
สร้างหุ่นจ าลอง โดยก าหนดให้ช้ินงานนีไ้ม่ได้ผ่านการฉายรังสี 

Aging ช้ินงานตัวอย่างยางที่เตรียมขึ้นจากสูตรยางของหุ่นจ าลองซึ่งช้ินงานนี้จะท าการทดสอบ
การต้านต่อการเสื่อมสภาพด้วยความร้อน ดังข้อท่ี 2.3.5 

x-ray 200 cGy ช้ินงานตัวอย่างยางท่ีเตรียมขึ้นจากสูตรยางของหุ่นจ าลองทีฉ่ายรังสีปริมาณ 200 cGy 

x-ray 400 cGY ช้ินงานตัวอย่างยางท่ีเตรียมขึ้นจากสูตรยางของหุ่นจ าลองทีฉ่ายรังสีปริมาณ 400 cGy 

x-ray 600 cGy ช้ินงานตัวอย่างยางท่ีเตรียมขึ้นจากสูตรยางของหุ่นจ าลองทีฉ่ายรังสีปริมาณ 600 cGy 

x-ray 800 cGy ช้ินงานตัวอย่างยางท่ีเตรียมขึ้นจากสูตรยางของหุ่นจ าลองทีฉ่ายรังสีปริมาณ 800 cGy 

x-ray 1,000 cGy ช้ินงานตัวอย่างยางท่ีเตรียมขึ้นจากสูตรยางของหุ่นจ าลองทีฉ่ายรังสีปริมาณ 1,000 cGy 

x-ray 2,000 cGy ช้ินงานตัวอย่างยางท่ีเตรียมขึ้นจากสูตรยางของหุ่นจ าลองทีฉ่ายรังสีปริมาณ 2,000 cGy 

x-ray 3,000 cGy ช้ินงานตัวอย่างยางท่ีเตรียมขึ้นจากสูตรยางของหุ่นจ าลองทีฉ่ายรังสีปริมาณ 3,000 cGy 

x-ray 4,000 cGy ช้ินงานตัวอย่างยางท่ีเตรียมขึ้นจากสูตรยางของหุ่นจ าลองทีฉ่ายรังสีปริมาณ 4,000 cGy 

x-ray 5,000 cGy ช้ินงานตัวอย่างยางท่ีเตรียมขึ้นจากสูตรยางของหุ่นจ าลองทีฉ่ายรังสีปริมาณ 5,000 cGy 

x-ray 6,000 cGy ช้ินงานตัวอย่างยางท่ีเตรียมขึ้นจากสูตรยางของหุ่นจ าลองทีฉ่ายรังสีปริมาณ 6,000 cGy 
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ภาพที่ 17 การฉายรังสีตัวอย่างชิ้นงานด้วยเครื่องเร่งอนุภาค (LINAC) พลังงาน 6 MV ด้วยปริมาณรังสีในช่วง 
200-6,000 cGy 

ขั้นตอนที่ 5 การเตรียมแม่พิมพ์ส าหรับหล่อแบบหุ่นจ าลองทรวงอกและเต้านม 

หุ่นจ าลองทางรังสีรักษาทั้งหุ่นจ าลองทรวงอกในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ได้ท าการออกแบบ
หุ่นจ าลองต้นแบบจากดินเหนียวที่ประกอบด้วยอวัยวะส่วนคอถึงกระบังลมจากอาจารย์ภาควิชาออกแบบ 
คณะสถาปัตยกรรม มหาวิทยาลัยนเรศวร ซึ่งเป็นผู้เชี่ยวชาญด้านการปั้นหุ่นมนุษย์ โดยมีขั้นตอนการสร้าง
แม่พิมพ์หุ่นจ าลองดังนี ้

1. สร้างแม่พิมพ์ด้วยการหล่อหุ่นจ าลองต้นแบบด้วยดินเหนียวเพ่ือให้มีรายละเอียดสูงและ
เพ่ือให้คงรูปอยู่ได ้ 

2. ตรวจสอบความถูกต้องของลักษณะทางกายวิภาคศาสตร์และเก็บรายละเอียดผิวหนัง
ของหุ่นจ าลองต้นแบบที่ท าจากดินเหนียวก่อนการหล่อแบบ 

3. แบ่งแม่พิมพ์ออกเป็นด้านหน้าและด้านหลังเพ่ือสร้างแม่พิมพ์เพ่ือน ามาประกบกันใน
ขั้นตอนการเทน้ ายาง โดยแต่ละด้านกั้นด้วยดินน้ ามันและแผ่นฟิล์มเพ่ือให้ง่ายต่อการ
แยกแม่พิมพ์ออกจากกัน 

4. วางแผ่นไฟเบอร์ผสมเรซิ่นบนแบบหุ่นดินเหนียวทีละด้านแล้วรอให้เรซิ่นแข็งตัวเพ่ือท า
เป็นแม่พิมพ์ 

5. น าหุ่นจ าลองต้นแบบดินเหนียวออกและตกแต่งแม่พิมพ์ให้เรียบร้อย 
6. เจาะรูส าหรับใส่น๊อตเพ่ือยึดตรึงแม่พิมพ์ด้านหน้าหลัง จากนั้นท าการประกบแม่พิมพ์เข้า

ด้วยกัน พร้อมทั้งตรวจสอบรอยรั่วบริเวณรอยต่อของแม่พิมพ์ 
7. สร้างแม่พิมพ์ปอดจ าลองส าหรับหุ่นทรวงอกด้วยด้วยวิธีการเดียวกันกับหุ่นจ าลองทรวง

อกในข้อ 1-7  จากนั้นหล่อแบบด้วยวิธีการเดียวกันกับล าตัวหุ่นจ าลองแต่ใช้สูตรการผสม
แบบยางฟองน้ า (ประกายมณีวงศ,์ et al., 2552) (ประกายมณีวงศ,์ et al., 2552) 

8. การสร้างหุ่นจ าลองใช้สูตรยางที่พัฒนาขึ้นตามตารางที่ 4 โดยเติม SSF ปริมาณ 20 กรัม
น้ าหนักเปียก ส าหรับวิธีการผสมน้ ายางและสารเคมีนั้น ด าเนินการเหมือนกับขั้นตอนที่ 
2 ข้อที่ 2.1 - 2.2  
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9. แม่พิมพ์หุ่นจ าลองที่ประกบไว้รอการเทน้ ายางนั้น จะมีการบรรจุปอดท่ีเตรียมไว้จากข้อที่ 
7 ลงไปก่อน จากนั้นจึงเทน้ ายางที่ผสมสารเคมีไว้แล้ว ลงในแม่พิมพ์หุ่นจ าลอง โดยการ
กรองผ่านตะแกรงละเอียดอย่างช้าๆ 

10. ตั้งแม่พิมพ์หุ่นจ าลองที่มีน้ ายางพาราทิ้งไว้ เพ่ือให้น้ ายางพาราเกิดการเซตตัวหรือน้ ายาง
จับตัว จากนั้นน าเข้าตู้อบลมร้อนที่อุณหภูมิประมาณ 60 องศเซลเซียล เวลาประมาณ 
30 นาที เพ่ือให้น้ ายางเซตตัว จากนั้นเพ่ิมอุณหภูมิขึ้นประมาณ 90-100 องศาเซลเซียส
เป็นเวลาประมาณ 1–2 ชั่วโมง หรือจนกระทั่งยางสุก 

11. แกะแม่พิมพ์ออก จากนั้นน าชิ้นงานยางที่เตรียมได้แช่ในน้ าอุ่น อุณหภูมิ 70 องศาเซียล 
เพ่ือชะล้างสารเคมียางท่ีตกค้างอยู่ออกให้หมด และน าไปอบให้แห้ง 

12. เติมสีและตกแต่งหุ่นจ าลองให้มีความสมจริงมากที่สุด  

ขั้นตอนที่ 6 การประเมินความสม่ าเสมอของหุ่นจ าลองยางพารา 
หุ่นจ าลองยางพาราที่เหมาะส าหรับการตรวจสอบปริมาณรังสีแทนผู้ป่วยจริงจะต้องมีความ

สม่ าเสมอของเนื้อเยื่อตัวของหุ่นจ าลอง (AAPM, 2002) ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ใช้วิธีการประเมินความ
สม่ าเสมอ (Uniformity) ในหุ่นจ าลองจากค่าเลขซีที (CT number) ภายในหุ่นจ าลองทรวงอกซึ่งประเมินจาก
ภาพตัดขวางที่ได้จากเครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์จ าลองการรักษา โดยท าการประเมินคุณสมบัติค่าความ
สม่ าเสมอของหุ่นจ าลองที่เป็นบริเวณเนื้อเยื่อ (Soft tissue) ใช้วิธีการประเมินด้วยเลขซีทีเฉลี่ยและค่าส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน โดยค่าที่เหมาะสมจะอยู่ภายใน ±50 HU วิธีการทดสอบความสม่ าเสมอของภาพหุ่นจ าลอง
ประกอบด้วย 

1. ท าการสร้างภาพตัดขวางหุ่นจ าลองทรวงอกด้วยเครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ 16 สไลด์ 
บริษัท Philips รุ่น Brilliance Big Bore ก าหนดค่าความต่างศักย์หลอดเท่ากับ 120 kVp ค่ากระแสหลอดคูณ
เวลาเท่ากับ 300 mAs และความหนาสไลด์ (slice thickness) เท่ากับ 3 มิลลิเมตร ซึ่งค่าดังกล่าวเป็นค่าที่ใช้
งานจริงส าหรับการสร้างภาพตัดขวางผู้ป่วย 

2. ท าการวัดค่าเลขซีทีภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ของหุ่นจ าลองทรวงอกด้วยการก าหนด
บริเวณท่ีสนใจ (Region of interest) จ านวน 5 ต าแหน่งบนภาพให้ครอบคลุมทั่วทั้งตัวหุ่นจ าลอง โดยก าหนด
พ้ืนที่ในการวัดขนาดประมาณ 60-100 ตารางมิลลิเมตร จากนั้นวัดค่าเฉลี่ยเลขซีทีในภาพตัดขวางหุ่นจ าลองที่
ระดับเต้านมและช่องท้อง 

3. บันทึกค่าที่ได้ในแต่ละต าแหน่งจากนั้นน ามาค านวณหาเลขซีทีเฉลี่ยและค่าส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐานภายในบริเวณท่ีสนใจ  

4. ส่งภาพตัดขวางหุ่นจ าลองทรวงอกไปยังระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาเพ่ือ
ประเมินความสม่ าเสมอด้วยการสร้างโปรไฟล์ (Profile) ในแนวขวางของภาพ 

 

ขั้นตอนที่ 7 การทดสอบการวัดปริมาณรังสีส าหรับตรวจสอบความถูกต้องการวางแผนการรักษา 
 7.1 การวางแผนการรักษาด้วยระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษา 

 วางแผนการรักษาด้วยระบบคอมพิวเตอร์วางแผน (Computerized Treatment Planning 
System) โดยวางแผนการรักษาผู้ป่วยมะเร็งเต้านมที่ฉายรังสีเอกซ์ด้วยเครื่องเร่งอนุภาคบริษัท Variance รุ่น 
2100CD พลังงาน 6 MV อัตราปลดปล่อยรังสี (Dose rate) เท่ากับ 300 cGy/MU และค่าปริมาณรังสีรวมที่
ก้อนมะเร็ง 5,400 cGy เพ่ือท าการฉายรังสีตามแผนการรักษา ส าหรับแผนการรักษาในการศึกษาวิจัยครั้งนี้
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ประกอบด้วยแผนการรักษาแบบ 2 มิติและการรักษา 3 มิติ จากระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษารุ่น 
Pinnacle ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร ค่าพารามิเตอร์ส าหรับใช้ในการวางแผนการรักษาทั้ง 2 แบบ 
ประกอบด้วยค่ามุมเตียงผู้ป่วย (couch) มุมของแกนตรี (Gantry) มุมคอลลิเมเตอร์ (Collimator) ทิศทางล า
รังสีแบบ medial และ lateral tangential fields เปิดล ารังสีให้มีความกว้างครอบคลุมก้อนมะเร็ง (PTV) โดย
แผนการรักษาแบบ 2 มิติ ใช้คอลลิเมเตอร์ และแผนการรักษาแบบ 3 มิติใช้มัลติลีฟคอลลิเมเตอร์ (multileaf 
collimator) ร่วมกับคอลลิเมเตอร์ส าหรับก าหนดขอบเขตพ้ืนที่การฉายรังสี (field size) ก าหนดต าแหน่งจุด
หมุนระหว่างล ารังสีทั้งสองทิศทางท่ีต าแหน่งของหัววัดรังสีซึ่งต าแหน่งดังกล่าวเป็นบริเวณกึ่งกลางล ารังสี  
 7.2 ทดสอบการวัดปริมาณรังสีหุ่นจ าลองทรวงอก 
  การทดสอบวัดค่าปริมาณรังสีด้วยหัววัดรังสีชนิด ionization chamber ในหุ่นจ าลองทรวง
อกที่สร้างขึ้นเพ่ือประเมินความสามารถในการน าหุ่นจ าลองไปใช้ในการตรวจสอบความถูกต้องของค่าปริมาณ
รังสีที่ได้จากการวางแผนการรักษาผู้ป่วยมะเร็งเต้านมทั้งการรักษาแบบ 2 มิติและการรักษา 3 มิติ โดยท าการ
วางแผนการรักษาด้วยเครื่องคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาด้วยเทคนิคการให้ล ารังสี ทิศทาง medial และ 
lateral tangential fields เพ่ือหลบหลีกการฉายล ารังสีเข้าปอดและหัวใจผู้ป่วยโดยตรง ตรวจสอบและ
ประเมินผลแผนการรักษาด้วยนักฟิสิกส์การแพทย์และแพทย์ทางรังสีรักษา จากนั้นส่งต่อแผนการรักษาไปยัง
เครื่องเร่งอนุภาคเพ่ือฉายรังสีหุ่นจ าลองทรวงอกตามแผนการรัก จัดต าแหน่งการฉายรังสีของหุ่นจ าลองตาม
แผนการรักษาและใส่หัววัดรังสีในช่องใส่หัววัดรังสีซึ่งอยู่ในเต้านมซ้าย ท าการฉายรังสีด้วยเครื่องเร่งอนุภาค 
(LINAC) พลังงาน 6 MV และอัตราปลดปล่อยรังสี 300 cGy/MU  
 7.3 การเปรียบเทียบค่าปริมาณรังสี 
  น าค่าที่ได้จากการวัดและค่าที่ได้จากคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษามาหาค่าเปอร์เซ็นต์ความ
แตกต่าง (Percent difference) จากสมการ  

 

100



TPS

TPSmea

D

DD
differencePercent  

 
  เมื่อ meaD  คือปริมาณรังสีดูดกลืนที่ได้จากการวัด TPSD  คือปริมาณรังสีดูดกลืนที่ได้จากการ
ค านวณในเครื่องคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษา หากค่าที่วัดได้เทียบกับค่าที่ค านวณได้จากคอมพิวเตอร์วาง
แผนการรักษามีความแตกต่างกันน้อยกว่า 3 เปอร์เซ็นต์ แสดงว่าหุ่นจ าลองที่สร้างขึ้นสามารถน ามาใช้ในการ
วัดปริมาณรังสีได้ และมีคุณสมบัติทางด้านความหนาแน่นเทียบเท่าน้ า 
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บทท่ี 4 

ผลการวิจัยและวิจารณ์ผล 

ขั้นตอนที่ 1 การออกแบบหุ่นจ าลองทรวงอก 

 การออกแบบหุ่นจ าลองทรวงอกในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ได้ท าการออกแบบด้วยการอ้างอิงสัดส่วนขนาด
หุ่นจ าลองตามมาตรฐานที่พบในหญิงไทย โดยการออกแบบใช้วิธีการสร้างแม่แบบหุ่นจ าลองจากดินเหนียวที่มี
เนื้อละเอียดท าให้ได้สัดส่วนของหุ่นจ าลองทั้งตัวตั้งแต่ส่วนคอถึงสะดือดังต่อไปนี้ รอบอก 37 นิ้ว และรอบเอว 
34 นิ้ว ผลการปั้นหุ่นแม่แบบด้วยดินเหนียวจากผู้เชี่ยวชาญด้านการปั้นหุ่นมนุษย์แสดงดังภาพที่ 18 จากนั้นท า
การสร้างแม่พิมพ์เรซิ่นผสมไฟเบอรจ์ากหุ่นจ าลองต้นแบบส าหรับน าไปสร้างเป็นหุ่นจ าลองทรวงอก 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 18 แม่แบบหุ่นจ าลองจากดินเหนียวตั้งแต่ส่วนคอถึงสะโพก 

ขั้นตอนที่ 2 การพัฒนาสูตรและเทคนิคการท ายางคงรูปส าหรับการท าหุ่นจ าลอง 

2.1 สมบัติทางกายภาพของตัวอย่างยางที่เตรียมได้จากการพัฒนาสูตรยางเพื่อสร้างหุ่นจ าลองรังสี
รักษา 

ชิ้นงานตัวอย่างยางที่เตรียมขึ้นในข้อ 2.2.7 จากการพัฒนาสูตรยาง เพ่ือสร้างหุ่นจ าลองรังสี
รักษา โดยการเติมสารโซเดียมซิลิโคฟลูออไรด์ (Sodium sillicofluoride, SSF) ซึ่งเป็นสารที่ท าให้เกิดการจับ
ตัวของน้ ายาง ในงานวิจัยนี้ได้ศึกษาหาปริมาณของ SSF ที่เหมาะสม เพ่ือให้หุ่นจ าลองยางฯที่จะสร้างขึ้น
สามารถคงรูปและอบแห้งได้ จากการหาเวลาการเซตตัวหรือจับตัวของน้ ายาง เมื่อมีการใช้ปริมาณของ SSF ที่
เพ่ิมขึ้น พบว่าเวลาการเซตตัวหรือจับตัวของน้ ายางจะเร็วขึ้นแสดงดังตารางที่ 8  ส่วนความหนาแน่นของ
ตัวอย่างยางเมื่อมีการใช้ปริมาณ SSF ในการเตรียมชิ้นงานเพ่ิมขึ้น พบว่าค่าความหนาแน่นมีแนวโน้มที่สูงขึ้น
แสดงดังภาพที่ 19 ซึ่งค่าที่ได้จากการทดสอบมีความหนาแน่นอยู่ในช่วง 0.81-0.87 g/cm3 ซึ่งสามารถน าไปใช้
เทียบเคียงกับความหนาแน่นของเนื้อเยื่อมนุษย์เพ่ือการตรวจสอบความถูกต้องของการฉายรังสีที่บริเวณเต้านม
ได ้ 
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ตารางที่ 8 เวลาการเริ่มจับตัวของน้ ายางของตัวอย่างยางที่เตรียมขึ้นจากสูตรยางที่พัฒนา 

สูตรยางที่พัฒนา เวลาที่น้ ายางเริ่มจับตัว (นาท)ี 
Average SD 

16 g. SSF 63.80 3.42 
20 g. SSF 27.60 2.51 
24 g. SSF 5.40 1.52 

 
ภาพที่ 19 ความหนาแน่นของตัวอย่างชิ้นงานยางเมื่อมีการเติม SSF ในปริมาณต่างๆ 

 
2.2 สมบัติเชิงกลของตัวอย่างยางที่เตรียมได้จากการพัฒนาสูตรยางเพื่อสร้างหุ่นจ าลองรังสีรักษา 

จากชิ้นงานตัวอย่างยางที่เตรียมขึ้นจากการพัฒนาสูตรยาง เพ่ือสร้างหุ่นจ าลองรังสีรักษาใน
ข้อ 2.2.7 นั้น ได้น ามาทดสอบหาสมบัติเชิงกลต่างๆ เช่น ค่าความแข็ง ค่าการทนแรงดึง และค่าการทนต่อการ
ฉีกขาด ตามวิธีทดสอบในข้อ 2.2.8 ผลการทดสอบค่าความแข็ง (Hardness by Shore A) แสดงดังภาพที่ 20 
จะพบว่าตัวอย่างยางที่เตรียมจากสูตรยางที่พัฒนาขึ้นนี้มีค่าความแข็งสูงกว่าเกณฑ์มาตรฐานความแข็งที่ตั้งไว้
คือไม่ต่ ากว่า 23 และพบว่าปริมาณการเติม SSF มีผลต่อค่าความแข็งของตัวอย่างยาง นั้นคือตัวอย่างยางที่มี
การเติม SSF ขนาด 16 กรัมน้ าหนักเปียก มีค่าความแข็งสูงสุด แต่เมื่อตัวอย่างยางที่มีการเติม SSF มากขึ้น 
(20 และ 24 กรัมน้ าหนักเปียก) นั้น จะพบว่าค่าความแข็งมีแนวโน้มลดลง โดยเฉพาะตัวอย่างยางที่เติม SSF 
ขนาด 24 กรัมน้ าหนักเปียก จะมีค่าความแข็งต่ ากว่าตัวอย่างยางที่ไม่ได้เติม SSF  
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ส าหรับการทดสอบค่าความทนแรงดึงด้วย Tensile Testing นั้นจะแสดงผลการทดสอบเป็น 
Stress – Strain Curve, Tensile Strength at Yield, % Elongation at Break และ  Modulus at 100% 
Elongation แสดงดังภาพที่ 21, 22, 23 และ 24 ซึ่งพบว่าตัวอย่างยางที่เตรียมจากสูตรยางที่พัฒนาขึ้นนี้มีค่า
ต่างๆเหล่านี้สูงกว่าเกณฑ์มาตรฐานที่ตั้งไว้ และผลการทดสอบจะเป็นไปในท านองเดียวกับค่าความแข็ง โดย
ตัวอย่างยางที่มีการเติม SSF ขนาด 16 กรัมน้ าหนักเปียก จะแสดงผลการทดสอบที่มีค่าความทนแรงดึง ณ จุด
คราก (Stress at Yield) สูงสุด (5811.30 kN/m2) ส่วนตัวอย่างยางที่มีการเติม SSF ขนาด 20 กรัมน้ าหนัก
เปียกนั้นจะมีค่าความทนแรงดึงต่ ากว่าเล็กน้อย (5704.88 kN/m2) แต่มีระยะที่ยืดออก (Strain at Break) 
มากที่สุด มีค่าความแข็งแกร่งหรือแข็งแรงต่ าที่สุด นั้นคือ มีความสามารถในการยืดหยุ่น(Modulus at 
100%Elongation)น้อย หรือกล่าวได้ว่ามีความเป็นอิลาสติก (elastic property) มากกว่าตัวอย่างยางอ่ืนๆ
นั้นเอง แต่ส าหรับตัวอย่างยางที่มีการเติม SSF มากขึ้น (24 กรัมน้ าหนักเปียก) นั้น จะพบว่าค่าความทนแรงดึง 
และระยะท่ียืดออก มีแนวโน้มที่ลดลง  

ส าหรับผลการทดสอบค่าการทนแรงฉีกขาดแสดงดังภาพที่ 24 พบว่าค่า Tear Strength ของ
ตัวอย่างยางที่เตรียมข้ึนจากสูตรยางที่พัฒนาขึ้นมีค่าสูงกว่าเกณฑ์มาตรฐานหุ่นจ าลองที่ตั้งไว้เช่นเดียวกับสมบัติ
เชิงกลค่าอ่ืนๆ และพบว่าผลการทดสอบค่าการทนแรงฉีกขาดจะเป็นไปในท านองเดียวกับสมบัติเชิงกลอ่ืน
ข้างต้น โดยตัวอย่างยางที่เตรียมขึ้นโดยมีการเติม SSF ในปริมาณ 16 และ 20 กรัมน้ าหนักเปียก มีค่าสูงกว่า
ตัวอย่างยางที่ไม่ได้เติม SSF แต่เมื่อมีการเติม SSF สูงถึง 24 กรัมน้ าหนักเปียก มีค่า Tear Strength ที่ต่ ากว่า
ตัวอย่างยางที่ไม่เติม SSF  

 

 
ภาพที่ 20 Hardness by Shore A ของตัวอย่างชิ้นงานยางเมื่อมีการเติม SSF ในปริมาณต่างๆ 
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ภาพที่ 21 Stress – Strain Curve ของตัวอย่างชิ้นงานยางเมื่อมีการเติม SSF ในปริมาณต่างๆ 

 

 
ภาพที่ 22 Tensile Strength at Yield ของตัวอย่างชิ้นงานยางเมื่อมีการเติม SSF ในปริมาณต่างๆ 
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ภาพที่ 23 % Elongation at Break ของตัวอย่างชิ้นงานยางเมื่อมีการเติม SSF ในปริมาณต่างๆ 

 

 
ภาพที่ 24 Modulus at 100% Elongation ของตัวอย่างชิ้นงานยางเมื่อมีการเติม SSF ในปริมาณต่างๆ 
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ภาพที่ 25 Tear Strength ของตัวอย่างชิ้นงานยางเมื่อมีการเติม SSF ในปริมาณต่างๆ 

 

ขั้นตอนที่ 3 การทดสอบคุณสมบัติเชิงความร้อน  

น าชิ้นงานยางพาราที่ได้จากการพัฒนาสูตรยางพาราในขั้นตอนที่ 2 (ตารางที่ 8) มาท าการทดสอบเพ่ือ
ห า ค่ า  glass transition ( Tg) ด้ ว ย เ ท ค นิ ค  Differential Scanning Calorimetry ( DSC) ห า ค่ า 
Decomposition Temparature และสั ดส่ วนองค์ประกอบชิ้ น งานยางตั วอย่ า ง ในแต่ ละสู ตรด้ วย 
Thermalgravimeitric Analysis (TGA) ซึ่งจะแสดงผลค่าต่างๆเหล่านี้เปรียบเทียบกับชิ้นงานตัวอย่างยางที่
ผ่านการทดสอบความต้านทานต่อการเสื่อมสภาพ (Resistance to aging) ตามมาตรฐาน ASTM D 573 Hot 
Air Aging และชิ้นงานตัวอย่างยางที่ผ่านการฉายรังสีด้วยเครื่องเร่งอนุภาค (LINAC) พลังงาน 6 MV ด้วย
ปริมาณรังสีตั้งแต่ 200 - 6,000 cGy (ชิ้นงานยางจากขั้นตอนที่ 4)  

การทดสอบสมบัติเชิงความร้อนของชิ้นงานตัวอย่างด้วย DSC จะวิเคราะห์หาค่า Tg ของชิ้นงานยางที่
ผ่านการ Aging, ก่อนการฉายรังสีและหลังการฉายรังสี แสดงดังตารางที่ 8 และโครมาโตรแกรม DSC แสดงดัง
ภาพที่ 26-37  ซึ่งพบว่าค่า Tg onset ทั้งขั้นแรก ที่ลดอุณหภูมิจาก 25 OC ไปยังอุณหภูมิ -90 OC ด้วยอัตราเร็ว 
10 OC/min ภายใต้บรรยายกาศไนโตรเจน และในขั้นตอนที่สอง เพ่ิมอุณหภูมิจาก -90 OC ไปที่อุณหภูมิ 25 
OC ด้วยอัตราเร็ว 10 OC/min ภายใต้บรรยายกาศไนโตรเจนเช่นกันนั้น มีค่า Tg onset ใกล้เคียง มีค่าในช่วง -
56.40 OC ถึง -61.79 OC ซึ่งมีค่าต่างกันเล็กน้อยเพียง 1-5 OC เท่านั้น ซึ่งแสดงว่าปริมาณความร้อนที่ผลิตภัณฑ์
ยางได้ จากการฉายรังสี x-ray ในช่วง 200 - 6,000 cGyนั้น ไม่มีผลท าให้สายโซ่โครงสร้างโมเลกุลของ
ผลิตภัณฑ์ยางที่เตรียมได้นี้เปลี่ยนแปลง นั้นคือไม่มีเกิดการตัดสายโซ่โมเลกุลหรือเกิดการเชื่อมโยงสายโซ่
โมเลกลุเกิดขึ้นอย่างมีนัยส าคัญ 
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ตารางที่ 9 เปรียบเทียบอุณหภูมิสถานะคล้ายแก้ว (Glass Temperature, Tg) ของชิ้นงานตัวอย่างยางก่อน
และหลังฉายรังสีปริมาณต่างๆ 

ตัวอย่างชิ้นงาน
ฉายและไม่ฉายรังสี 

Tg onset (OC) 
1st ลดอุณหภูมิจาก 
25 OC ถึง -90 OC 

2nd เพ่ิมอุณหภูมิจาก 
-90 OC ถึง 25 OC 

Non x-ray -58.20 -61.79 
Aging -57.68 -60.75 

x-ray 200 cGy -57.88 -61.22 
x-ray 400 cGy -57.81 -60.73 
x-ray 600 cGy -56.40 -61.65 
x-ray 800 cGy -57.83 -61.56 

x-ray 1,000 cGy -57.84 -61.60 
x-ray 2,000 cGy -56.96 -60.49 
x-ray 3,000 cGy -56.71 -60.24 
x-ray 4,000 cGy -56.94 -60.46 
x-ray 5,000 cGy -56.98 -61.26 
x-ray 6,000 cGy -57.35 -60.14 

 

 
ภาพที่ 26 โครมาโตรแกรม DSC ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ไม่ผ่านการฉายรังสี Non x-ray 
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ภาพที่ 27 โครมาโตรแกรม DSC ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ผ่านการ Aging 

 
ภาพที่ 28 โครมาโตรแกรม DSC ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ผ่านการฉายรังสี 200 cGy 
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ภาพที่ 29 โครมาโตรแกรม DSC ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ผ่านการฉายรังสี 400 cGy 

 

 
ภาพที่ 30 โครมาโตรแกรม DSC ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ผ่านการฉายรังสี 600 cGy 
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ภาพที่ 31 โครมาโตรแกรม DSC ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ผ่านการฉายรังสี 800 cGy 

 

 
ภาพที่ 32 โครมาโตรแกรม DSC ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ผ่านการฉายรังสี 1000 cGy 
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ภาพที่ 33 โครมาโตรแกรม DSC ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ผ่านการฉายรังสี 2000 cGy 

 

 
ภาพที่ 34 โครมาโตรแกรม DSC ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ผ่านการฉายรังสี 3000 cGy 
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ภาพที่ 35 โครมาโตรแกรม DSC ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ผ่านการฉายรังสี 4000 cGy 

 

 
ภาพที่ 36 โครมาโตรแกรม DSC ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ผ่านการฉายรังสี 5000 cGy 
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ภาพที่ 37 โครมาโตรแกรม DSC ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ผ่านการฉายรังสี 6000 cGy 

การทดสอบสมบัติเชิงความร้อนของชิ้นงานตัวอย่างด้วย TGA จะวิเคราะห์หาค่า Td ของชิ้นงานยางที่
ผ่านการ Aging, ก่อนการฉายรังสีและหลังการฉายรังสีแสดงดังตารางที่ 10 และโครมาโตรแกรม DSC แสดงดัง
ภาพที่ 38  ซึ่งพบว่าค่า Td onset ประมาณ 335.91 – 341.73 OC และ Td peak  ประมาณ 365.21 – 371.71 OC 
ส่วนการวิเคราะห์หาสัดส่วนองค์ประกอบชิ้นงานยางเหล่านี้นั้น จะพบว่ามี 2 องค์ประกอบ ซึ่งองค์ประกอบ
แรกมีอุณหภูมิการสลายตัวดังกล่าวข้างต้น จะมีสัดส่วนอยู่ในช่วงประมาณ 97.15 – 98.28 % และที่เหลือจะ
เป็น residue 1.72 – 2.85 % ซึ่งจะเห็นว่าชิ้นงานยางที่ผ่านการ Aging และหลังการฉายรังสี จะมีค่า Td onset 
และ Td peak  ต่ ากว่าชิ้นงานยางที่ไม่ได้ฉายรังสีประมาณ 2-5 OC และสัดส่วนองค์ประกอบของชิ้นงานยาง
ตัวอย่างที่น ามาวิเคราะห์นั้นมีความแตกต่างกันเพียงเล็กน้อยเท่านั้น ซึ่งแสดงว่าปริมาณความร้อนที่เกิดขึ้นจาก
การฉายรังสีให้แก่ชิ้นงานยาง ในช่วง 200 – 6,000 cGy นี้ มีผลต่อการเปลี่ยนแปลงโครงสร้างโมเลกุลของยาง 
ในลักษณะดังนี้คือ เกิดการตัดสายโซ่โมเลกุลในโครงสร้างยางให้สั้นลงในบ้างสายโซ่โมเลกุล ซึ่งเป็นผลจากค่า 
Td  ที่ลดลงและพิจารณาจาก the first derivative of the TGA curve, DTG ของชิ้นงานยางที่ Aging ชิ้นงาน
ยางที่ ฉายรังสี 200 และ 2,000 cGy มีลักษณะพีคซ้อนกันอยู่สองพีคแสดงดังภาพที่ 40, 41 และ 46 และมี
การเกิดการเชื่อมโยงสายโซ่โมเลกุลของโครงสร้างยาง เนื่องมาจากปรากฎอุณหภูมิสลายตัวนั้นมีช่วงการ
สลายตัวที่กว้างของชิ้นงานยางที่ฉายรังสี 600, 4,000 และ 6,000 cGy โดยพิจารณาจาก the first derivative 
of the TGA curve, DTG แสดงดังภาพที่  43, 48 และ 50 
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ตารางที่ 10 เปรียบเทียบอุณหภูมิสลายตัว (Decomposition Temperature, Td) ของชิ้นงานตัวอย่างยาง
ก่อนและหลังฉายรังสีปริมาณต่างๆ 

ตัวอย่าง Decomposition Temparature, Td 
(OC) for 1st composition 

Composition 
1st composition 2nd  composition 

Td onset (OC) Td peak (OC)  (%w/w)  (Residue) (%w/w) 
Non x-ray 341.73 371.71 97.73% 2.27% 

Aging 335.95 370.77 98.28% 1.72% 
x-ray 200 cGy 309.84 365.21 97.60% 2.40% 
x-ray 400 cGy 341.55 370.38 97.75% 2.25% 
x-ray 600 cGy 339.53 371.59 97.82% 2.18% 
x-ray 800 cGy 338.96 370.88 97.49% 2.51% 

x-ray 1,000 cGy 338.45 370.69 97.86% 2.14% 
x-ray 2,000 cGy 336.97 370.60 97.86% 2.14% 
x-ray 3,000 cGy 338.06 369.28 97.99% 2.01% 
x-ray 4,000 cGy 335.53 367.25 97.15% 2.85% 
x-ray 5,000 cGy 338.91 369.92 97.72% 2.28% 
x-ray 6,000 cGy 308.26 368.52 97.73% 2.27% 
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ภาพที่ 38 เปรียบเทียบโครมาโตรแกรม TGA ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ Aging, ชิ้นงานยางไม่ผ่านและผ่านการ

ฉายรังสีด้วยปริมาณต่างๆ (a) และกราฟที่ overlay (b) 

 

(a) 

(b) 
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ภาพที่ 39 โครมาโตรแกรม TGA ของชิ้นงานตัวอย่างยางไม่ผ่านการฉายรังสี Non x-ray 

 

 
ภาพที่ 40 โครมาโตรแกรม TGA ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ Aging 
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ภาพที่ 41 โครมาโตรแกรม TGA ของชิ้นงานตัวอย่างยางผ่านการฉายรังสี x-ray ขนาด 200 cGy 

 

 
ภาพที่ 42 โครมาโตรแกรม TGA ของชิ้นงานตัวอย่างยางผ่านการฉายรังสี x-ray ขนาด 400 cGy 
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ภาพที่ 43 โครมาโตรแกรม TGA ของชิ้นงานตัวอย่างยางผ่านการฉายรังสี x-ray ขนาด 600 cGy 

 

 
ภาพที่ 44 โครมาโตรแกรม TGA ของชิ้นงานตัวอย่างยางผ่านการฉายรังสี x-ray ขนาด 800 cGy 
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ภาพที่ 45 โครมาโตรแกรม TGA ของชิ้นงานตัวอย่างยางผ่านการฉายรังสี x-ray ขนาด 1,000 cGy 

 

 
ภาพที่ 46 โครมาโตรแกรม TGA ของชิ้นงานตัวอย่างยางผ่านการฉายรังสี x-ray ขนาด 2,000 cGy 
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ภาพที่ 47 โครมาโตรแกรม TGA ของชิ้นงานตัวอย่างยางผ่านการฉายรังสี x-ray ขนาด 3,000 cGy 

 
 

 
ภาพที่ 48 โครมาโตรแกรม TGA ของชิ้นงานตัวอย่างยางผ่านการฉายรังสี x-ray ขนาด 4,000 cGy 

 



65 
 

 
ภาพที่ 49 โครมาโตรแกรม TGA ของชิ้นงานตัวอย่างยางผ่านการฉายรังสี x-ray ขนาด 5,000 cGy 

 
 

 
ภาพที่ 50 โครมาโตรแกรม TGA ของชิ้นงานตัวอย่างยางผ่านการฉายรังสี x-ray ขนาด 6,000 cGy 
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ขั้นตอนที่ 4 การทดสอบการทนต่อรังสีของหุ่นยางพารา 

สูตรยางที่ได้พัฒนาขึ้นในการสร้างหุ่นจ าลองจากการศึกษาวิจัยครั้งนี้ได้มีการเตรียมชิ้นงานตัวอย่าง
ยางเพ่ือทดสอบสมบัติต่างๆ ด้วยสูตรยางเดียวกันและใช้เทคนิคการขึ้นรูปดังที่ได้แสดงรายละเอียดใน
วิธีด าเนินการวิจัย โดยชิ้นงานตัวอย่างยางพาราที่เตรียมขึ้นได้ถูกน ามาทดสอบการทนต่อรังสีด้วยการน าชิ้นงาน
ตัวอย่างไปท าการฉายรังสีด้วยเครื่องเร่งอนุภาค (LINAC) พลังงาน 6 MV ด้วยปริมาณรังสีตั้งแต่ 200 - 6,000 
cGy อัตราการให้ปริมาณรังสี (dose rate) เท่ากับ 300 cGy/MU ด้วยเทคนิค SAD ที่ระดับความลึกจากผิว
เท่ากับ 1.5 เซนติเมตร (Dmax) โดยวางชิ้นงานบน solid water phantom ที่มีความหนา 10 เซนติเมตร 
เพ่ือให้เกิด full back-scattered ดังภาพที่ 51 จากนั้นท าการทดสอบสมบัติเชิงกลต่างๆ เช่น ค่าความแข็ง ค่า
การทนแรงดึง และค่าการทนต่อการฉีกขาดตามวิธีทดสอบในข้อ 2.2.8  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 51 การฉายรังสีด้วยเครื่องเร่งอนุภาค (LINAC) พลังงาน 6 MV อัตราปริมาณรังสี 300 cGy/minute 
ปริมาณรังสีตั้งแต่ 1,000-6,000 cGy  

 
ผลการประเมินลักษณะทางกายภาพชิ้นงานยางพาราเมื่อท าการฉายรังสีแสดงดังตารางที่ 11 ซ่ึงแสดง

ภาพถ่ายชิ้นงานตัวอย่างยางพาราที่ผ่านการ aging, ชิ้นงานตัวอย่างยางที่ก่อนและหลังการฉายรังสีปริมาณ
ต่างๆ พบว่าชิ้นงานตัวอย่างยางยังมีสีเหลืองน้ าตาล โดยไม่มีการเปลี่ยนแปลงลักษณะทางกายภาพเมื่อสังเกตุ
ด้วยตาเปล่า เมื่อมีการอบให้ความร้อนที่อุณหภูมิ 70 OC (Aging) และการรับปริมาณรังสีตั้งแต่ 200 - 6,000 
cGy โดยการฉายรังสีด้วยค่าดังกล่าวท าให้เกิดปริมาณความร้อนมีเพียงเล็กน้อยจึงไม่มีผลท าให้ผลิตภัณฑ์ยาง
เกิดการเปลี่ยนแปลงทางกายภาพเม่ือพิจารณาคุณลักษณะของผลิตภัณฑ์ยางที่มองเห็นได้ด้วยตาเปล่า 
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ตารางที่ 11 เปรียบเทียบลักษณะทางกายภาพของชิ้นงานตัวอย่างยางก่อนและหลังการฉายรังสีด้วยปริมาณ
ต่างๆ 

ตัวอย่าง Non x- ray Aging x-ray 
200 cGy 

x-ray 
400 cGy 

x-ray 
600 cGy 

x-ray 
800 cGy 

 
ภาพถ่าย
ชิ้นงาน 

 

      

ลักษณะท่ี 
สังเกตุเห็น 

ผิวเรียบ  
สีเหลืองน้ าตาล 

ผิวเรียบ  
สีเหลืองน้ าตาล 

ผิวเรียบ  
สีเหลืองน้ าตาล 

ผิวเรียบ  
สีเหลืองน้ าตาล 

ผิวเรียบ  
สีเหลืองน้ าตาล 

ผิวเรียบ  
สีเหลืองน้ าตาล 

 
ภาพถ่าย
ชิ้นงาน 

 

      

ลักษณะท่ี 
สังเกตุเห็น 

ผิวเรียบ  
สีเหลืองน้ าตาล 

ผิวเรียบ  
สีเหลืองน้ าตาล 

ผิวเรียบ  
สีเหลืองน้ าตาล 

ผิวเรียบ  
สีเหลืองน้ าตาล 

ผิวเรียบ  
สีเหลืองน้ าตาล 

ผิวเรียบ  
สีเหลืองน้ าตาล 

 

 

 
ภาพที่ 52 เปรียบเทียบความแข็งด้วย Shore A ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ Aging, ชิ้นงานยางไม่ผ่านและผ่าน

การฉายรังสีด้วยปริมาณต่างๆกัน 
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จากภาพที่ 52 ค่าความแข็ง Shore A ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่เตรียมขึ้นจากสูตรยางที่พัฒนาขึ้นเพ่ือ
ใช้เตรียมหุ่นจ าลองทั้ง non x-ray, Aging และการฉายรังสี x-ray ขนาด 200, 400, 600, 800, 1,000, 2,000, 
3,000, 4,000, 5,000 และ 6,000 cGy มีค่าความแข็งใกล้เคียงกันและมีค่าอยู่ในช่วง 34.80-38.00 ซึ่งแสดงว่า
ถึงแมใ้ห้ปริมาณสูงถึง 6,000 cGy ไม่มีผลต่อค่าความแข็งของตัวอย่างยางที่ทดสอบ 

 

 
ภาพที่ 53 เปรียบเทียบ Stress – Strain Curve ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ Aging, ชิ้นงานยางไม่ผ่านและผ่าน

การฉายรังสีด้วยปริมาณต่างๆ กัน 
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ภาพที่ 54 เปรียบเทียบ Tensile Strength ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ Aging, ชิ้นงานยางไม่ผ่านและผ่านการ

ฉายรังสีด้วยปริมาณต่างๆ กัน 

 
ภาพที่ 55 เปรียบเทียบ %Elongation ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ Aging, ชิ้นงานยางไม่ผ่านและผ่านการฉาย

รังสีด้วยปริมาณต่างๆกัน 
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ภาพที่ 56 เปรียบเทียบ Modulus at 100% Elongation ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ Aging, ชิ้นงานยางไม่ผ่าน

และผ่านการฉายรังสีด้วยปริมาณต่างๆกัน 

 
จากภาพที่  53, 54, 55 และ 56 แสดง Stress - Strain Curve, Tensile Strength at Yield, % 

Elongation at Break และ Modulus at 100%Elongation ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่เตรียมจากสูตรยาง
หุ่นจ าลองที่พัฒนาขึ้น พบว่า Tensile Strength at Yield ของตัวอย่างยางที่ผ่านการฉายรังสี x-ray ขนาด 
200, 800, 1,000, 2,000 และ 3,000 cGy (มีค่า 5389.22 - 5583.91 kN/m2) มีค่าต่ ากว่าตัวอย่างยาง non 
x-ray เล็กน้อย (มีค่า 5704.88 kN/m2) นั้นคือมีค่าความต้านทานแรงดึงลดลง ส่วนชิ้นงานยางที่ Aging และ 
x-ray ขนาด 400 cGy (มีค่า 5757.85 – 5877.98 kN/m2) จะมีค่าสูงกว่า non x-ray เล็กน้อย แต่ชิ้นงานยาง
ที่ x-ray ขนาด 600, 4,000 และ 6,000 cGy (มีค่า 6389.10 – 6462.83 kN/m2) มีค่าสูงกว่ายาง non x-ray 
เนื่องมาจากชิ้นงานยางที่น ามาทดสอบนี้เมื่อได้รับความร้อนจากการฉายรังสี มีการเปลี่ยนแปลงโครงสร้าง
โมเลกุลของยาง โดยเกิดการเชื่อมโยงสายโซ่โมเลกุลของยางเกิดขึ้น  ดังนั้นจึงท าให้ชิ้นงานตัวอย่างยางที่ฉาย
รังสีมีความแข็งแรงมากขึ้น ซึ่ งสอดคล้องกับค่ า % Elongation (ภาพที่  55) และ ค่า Modulus at 
100%Elongation (ภาพที่ 56)  นั้นคือ ค่า % Elongation ของชิ้นงานยางที่ Aging และฉายรังสี x-ray มีค่า
ต่ ากว่ายาง non x-ray ส่วนค่า Modulus at 100%Elongation ชิ้นงานยางที่ Aging และฉายรังสี x-ray (มี
ค่า 636.70 – 1089.53 kN/m2) มีค่าสูงกว่ายาง non x-ray (มีค่า 393.41 kN/m2) อย่างชัดเจน ซึ่งเมื่อ
พิจารณาจาก Stress-Strain Curve จะเห็นเส้นกราฟของชิ้นงานยางที่ Aging และฉายรังสี x-ray มีค่าความ
ชันสูงกว่ายาง non x-ray อย่างเด่นชัด แสดงดังภาพที่ 53 นั้นคือชิ้นงานยางที่ Aging และฉายรังสี x-ray จะมี
ความยืดหยุ่นลดลงนั้นเอง 
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ภาพที่ 57 เปรียบเทียบ Tear Strength ของชิ้นงานตัวอย่างยางที่ Aging, ชิ้นงานยางไม่ผ่านและผ่านการฉาย

รังสีด้วยปริมาณต่างๆกัน 

 
จากภาพที่ 57 แสดง Tear Strength ของของชิ้นงานตัวอย่างยางที่เตรียมจากสูตรยางหุ่นจ าลองที่

พัฒนาขึ้น พบว่า Tear Strength ของชิ้นงานยางที่ Aging และผ่านการฉายรังสี 200 – 6,000 cGy (มีค่า 
16.45 – 23.86 kN/m) มีค่าที่ต่ ากว่าชิ้นงานยาง non x-ray (มีค่า 26.27 kN/m) นั้นคือชิ้นงานยางที่น ามา
ทดสอบที่ผ่านการฉายรังสี x-ray มีค่าการทนต่อแรงฉีกขาดลดลง ถึงแม้ว่าชิ้นงานยางที่ฉายรังสี x-ray 2,000 
มีค่า Tear Strength เท่ากับ 29.02 kN/m และชิ้นงานยาง x-ray 5,000 cGy มีค่า Tear Strength เท่ากับ 
28.14 kN/m จะเห็นว่ามีค่า Tear Strength สูงกว่าชิ้นงานยาง non x-ray เพียงเล็กน้อยเท่านั้น 
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ขั้นตอนที่ 5 การเตรียมแม่พิมพ์ส าหรับหล่อแบบหุ่นจ าลองทรวงอกและเต้านม  
ผลของการออกแบบหุ่นจ าลองและสร้างแม่แบบหุ่นทรวงอกและเต้านมด้วยดินเหนียวได้หุ่นจ าลอง

แม่แบบจากดินเหนียวแสดงดังภาพที่ 58 เมื่อน าแม่แบบหุ่นทรวงอกดินเหนียวมาท าการสร้างแม่พิมพ์จากเรซิ่น
ผสมไฟเบอร์แสดงดังภาพที่ 59 แม่พิมพ์หุ่นจ าลองที่สร้างขึ้นแบ่งออกเป็นซีกด้านหน้าและด้านหลังสามารถ
ประกบกันได้อย่างพอดีแสดงดังภาพที่ 60 แม่พิมพ์ดังกล่าวใช้ส าหรับเทน้ ายางพาราผสมสารเคมีเป็นแม่พิมพ์
หุ่นจ าลองทรวงอกที่มีความคงทนและแข็งแรง สามารถคงรูปอยู่ได้หลังจากเทน้ ายางพารา เนื่องจากการศึกษา
วิจัยครั้งนี้ใช้น้ ายางพาราที่มีปริมาตรมากถึง 20-30 กิโลกรัมต่อหุ่นจ าลองแต่ละชิ้น แม่พิมพ์หุ่นจ าลองทรวงอก
ทั้งซีกด้านหน้าและด้านหลังสามารถประกบกันอย่างพอดีแสดงดังภาพที่ 61 ท าให้ขอบและบริเวณรอยต่อมี
ความสมดุลซึ่งจะท าให้ไม่ปรากฏเห็นเป็นขอบรอยต่อที่ตัวหุ่นยางพาราภายหลังจากการขึ้นรูปแล้ว บริเวณ
รอยต่อที่ประกบกันบนแม่พิมพ์จะถูกยึดด้วยน๊อตโดยรอบเพ่ือให้แม่พิมพ์คงรูปอยู่ได้ขณะท าการเทน้ ายางพารา 
ผลการขึ้นรูปหุ่นจ าลองทรวงอกและเต้านมจากยางพาราด้วยแม่พิมพ์เรซิ่นท าให้ได้หุ่นจ าลองยางพาราส าหรับ
วัดปริมาณรังสีแสดงดังภาพที่ 62 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 58 ผลการสร้างแม่แบบหุ่นจ าลองทรวงอกจากดินเหนียว 
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ภาพที่ 59 ผลการสร้างแม่แบบหุ่นจ าลองทรวงอกที่ท าจากวัสดุเรซิ่นผสมไฟเบอร์ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 60 ผลการสร้างแม่พิมพ์หุ่นจ าลองทรวงอกจากเรซิ่นผสมไฟเบอร์ด้านหลัง 
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ภาพที่ 61 แม่พิมพ์หุ่นจ าลองทรวงอกจากเรซิ่นผสมไฟเบอร์ที่สามารถประกบกันอย่างพอดี 

 

ภาพที่ 62 หุ่นจ าลองทรวงอกยางพาราก่อนการตกแต่งและท าสีที่ได้จากการขึ้นรูปด้วยแม่พิมพ์เรซิ่น 
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ส าหรับแม่พิมพ์ที่ใช้ในการสร้างปอดจ าลองใช้การขึ้นรูปแม่แบบด้วยปูนปลาสเตอร์ดังภาพที่ 63 
จากนั้นสร้างแม่พิมพ์ด้วยเรซิ่นผสมไฟเบอร์และเจาะรูเพ่ือยึดแม่พิมพ์ให้แนบสนิทด้วยน๊อตเพ่ือให้ประกบกันได้
พอดีและป้องกันน้ ายางพารารั่วออกขณะเทยางพาราเช่นเดียวกับการสร้างหุ่นจ าลองทรวงอกและเต้านมดัง
แสดงในภาพที่ 64 และ 65 ตามล าดับ ผลการสร้างปอดจ าลองจากยางพาราแสดงดังภาพที่ 66 โดยปอด
จ าลองที่ได้มีผิวเรียบสม่ าเสมอและมีรูปทรงคงท่ีสามารถน าไปจัดวางในหุ่นจ าลองทรวงอกยางพาราได้ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 63 ผลการสร้างแม่แบบหุ่นปอดจ าลองจากปูนปลาสเตอร์ 

 
 
 

 
 
 
 
 
 

 

ภาพที่ 64 แม่พิมพ์ปอดที่สร้างจากวัสดุเรซิ่นผสมไฟเบอร์ 
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ภาพที่ 65 การยึดแม่พิมพ์ปอดจ าลองทั้งสองซีกให้แนบสนิทด้วยน๊อต 

 
 

ภาพที่ 66 ปอดจ าลองยางพาราที่ขึ้นรูปด้วยแม่พิมพ์เรซิ่นผสมไฟเบอร์ 
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ขั้นตอนที่ 6 การประเมินความสม่ าเสมอของหุ่นจ าลองยางพารา 

การทดสอบความสม่ าเสมอของหุ่นจ าลองทรวงอกจากภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์จ าลองการรักษา
แสดงดังภาพที่ 67 โดยผลการประเมินค่าความสม่ าเสมอจากค่าเลขซีทีเฉลี่ยบริ เวณเนื้อเยื่อระดับเต้านมและ
ช่องท้องแสดงดังภาพที่ 68 และตารางที่ 12 ผลการประเมินค่าความสม่ าเสมอของหุ่นจ าลองยางพาราบริเวณ
เนื้อเยื่อระดับเต้านมจ านวน 5 ต าแหน่งได้ค่าเลขซีทีเฉลี่ยแต่ละต าแหน่งอยู่ภายในช่วง -11.1 ถึง -18.3 และค่า
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานอยู่ในช่วง 4.6 ถึง 7.5 โดยมีค่าเฉลี่ยเลขซีทีทั้ง 5 ต าแหน่งเท่ากับ -14.38 ส าหรับความ
สม่ าเสมอบริเวณเนื้อเยื่อระดับช่องท้องจ านวน 6 ต าแหน่ง ค่าเลขซีทีเฉลี่ยแต่ละต าแหน่งอยู่ภายในช่วง -11.4 
ถึง 8.3 และค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานอยู่ในช่วง 5.0 ถึง 11.8 โดยมีค่าเฉลี่ยเลขซีทีทั้ง 5 ต าแหน่งเท่ากับ -3.6 

 
ภาพที่ 67 การประเมินค่าความสม่ าเสมอหุ่นจ าลองทรวงอกจากภาพตัดขวางเอกซเรย์คอมพิวเตอร์จ าลองการ

รักษา 
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ภาพที่ 68 การประเมินค่าความสม่ าเสมอภาพตัดขวางเอกซเรย์คอมพิวเตอร์จ าลองการรักษาหุ่นจ าลองทรวง

อกท่ีเนื้อเยื่อระดับเต้านม 

 ตารางที่ 12 ผลการทดสอบค่าความความสม่ าเสมอ (Uniformity) ของภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์หุ่นจ าลอง
ทรวงอก 

ต าแหน่ง  
ต าแหน่ง 

ROI 
ค่าเลขซีที 

(HU) 

ค่าส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 

(SD) 
ระดับเต้านม 1 -11.1 4.6 

2 -18.3 6.3 
3 -12.2 7.1 
4 -17.2 5.3 
5 -13.1 7.5 

ค่าเฉลี่ยเลขซีท ี -14.38 
ระดับช่องท้อง 1 -6.7 8.0 

2 1.7 7.7 
3 -3.8 17.8 
4 -11.4 5.0 
5 -9.9 15.4 
6 8.3 9.2 

ค่าเฉลี่ยเลขซีท ี -3.6 
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ส าหรับการประเมินความสม่ าเสมอของหุ่นจ าลองทรวงอกจากระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษา
ด้วยการสร้างโปรไฟล์แนวขวางหุ่นจ าลองทรวงอกได้ผลการประเมินแสดงดังภาพที่ 41 พบว่าหุ่นจ าลองมีความ
สม่ าเสมอดีตลอดทั้งตัวหุ่นจ าลอง นอกจากนี้ยังพบว่าหุ่นจ าลองทรวงอกที่สร้างขึ้นในการศึกษาวิจัยในครั้งนี้มี
ลักษณะทางกายวิภาคศาสตร์ที่เหมือนมนุษย์โดยปอดอยู่ภายในหุ่นจ าลองและรูปร่างภายนอกคล้ายกับมนุษย์
จริงสามารถแสดงภาพตัดขวางแนว axial, saggital และ coronal views ไดด้ังภาพที่ 69 
 

ภาพที่ 69 การประเมินค่าความสม่ าเสมอจากภาพตัดขวางหุ่นจ าลองทรวงอกท่ีเนื้อเยื่อระดับเต้านมด้วยเครื่อง
คอมพิวเตอร์วางแผนการรักษา 

ขั้นตอนที่ 7 การทดสอบการวัดปริมาณรังสีส าหรับตรวจสอบความถูกต้องการวางแผนการรักษา 

7.1 การวางแผนการรักษาด้วยระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษา 
การตรวจสอบความถูกต้องของการค านวนค่าปริมาณรังสีที่ได้จากการวางแผนการรักษาด้วย

คอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาผู้ป่วยมะเร็งเต้านมในวิธีการประเมินด้วยการส่งแผนการรักษาไปยังเครื่องเร่ง
อนุภาคบริษัท Variance รุ่น 2100CD พลังงาน 6 MV และอัตราปลดปล่อยรังสี 300 cGy/MU เพ่ือท าการ
ฉายรังสีตามแผนการรักษา จากนั้นท าการวัดค่าปริมาณรังสีในหุ่นจ าลองทรวงอกยางพาราที่สร้างขึ้นในการ
ศึกษาวิจัยในครั้งนี้ด้วยหัววัดรังสีชนิด ionization chamber เพ่ือประเมินความถูกต้องของแผนการรักษา โดย
ท าการเปรียบเทียบค่าปริมาณรังสีที่ได้จากการวางแผนการรักษาและการวัดปริมาณรังสีด้วยหัววัดรังสีใน
หุ่นจ าลอง ส าหรับแผนการรักษาประกอบด้วยแผนการรักษาด้วยเทคนิคการรักษาแบบ 2 มิติและการรักษา 3 
มิติ จากระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษารุ่น Pinnacle ดังแสดงดังภาพที่ 70 ส าหรับพารามิเตอร์ที่ได้จาก
การวางแผนการรักษาทั้ง 2 แบบในครั้งนี ้ประกอบด้วยค่าต าแหน่งการหมุนของเตียงผู้ป่วย (couch) เท่ากับ 0 
องศา มุมของแกนตรี (Gantry) เท่ากับ 50.5 และ 230.5 องศา ส าหรับล ารังสีทิศทาง medial และ lateral 
tangential fields ตามล าดับ มุมคอลลิเมเตอร์ (Collimator) เท่ากับ 348.7 องศา เปิดล ารังสีให้มีความกว้าง
ครอบคลุมก้อนมะเร็งด้วยพื้นที่ 10x17 ตารางเซนติเมตร ก าหนดต าแหน่งจุดหมุนระหว่างล ารังสีทั้งสองทิศทาง
ที่ต าแหน่งของหัววัดรังสีซึ่งต าแหน่งดังกล่าวเป็นบริเวณกึ่งกลางล ารังสีแสดงดังภาพที่ 43 ส าหรับการฉายรังสี
เต้านมบนพ้ืนที่ฉายรังสีที่ระนาบไม่ตั้งฉากกับล ารังสีเนื่องจากความโค้งของเต้านมส่งผลให้ปริมาณรังสีภายใน
เต้านมไม่ครอบคลุมก้อนมะเร็งทั้งหมด โดยสามารถใช้อุปกรณ์ปรับแต่งล ารังสีชนิด wedge เพ่ือชดเชยส่วน
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ของเนื้อเยื่อเต้านมได้แสดงดังภาพที่ 71 การวิจัยครั้งนี้ใช้ wedge ขนาด 15 องศาทั้งสองทิศทางล ารังสีดัง
แสดงในภาพที่ 71 (หัวลูกศรแสดง wedge ทั้งสองทิศทาง) 

 

 
ภาพที่ 70 การวางแผนการรักษาแบบ 2 มิติและ 3 มิติ ด้วยระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษารุ่น Pinnacle 

ทิศทางล ารังสี medial และ lateral tangential fields จุดหมุนระหว่างล ารังสีอยู่ในกึ่งกลางล ารังสีซึ่งเป็น
ต าแหน่งหัววัดรังสี (ลูกศรชี้) 

 

 
ภาพที่ 71 การวางแผนการรักษาที่ใช้อุปกรณ์ปรับแต่งล ารังสีชนิด wedge ขนาด 15 องศาเพ่ือชดเชยส่วนของ

เนื้อเยื่อเต้านม (หัวลูกศรสีเหลืองแสดง wedge ทั้งสองทิศทาง)  

 



81 
 

การวางทิศทางล ารังสีทั้งแบบ 2 มิติและ 3 มิติใช้วิธีการประเมินภาพตัดขวางแนวด้านข้าง (sagittal 
views) และแนวด้านหน้า-หลัง (coronal views) ดังภาพที่ 72 (a) และ 72 (b) ตามล าดับ นอกจากนี้ยัง
สามารถสร้างภาพตัดขวางหุ่นจ าลองทรวงอกให้เป็นภาพ 3 มิติ เพ่ือประเมินความเหมาะสมของทิศทางล ารังสี
ได้ดียิ่งขึ้นแสดงดังภาพที่ 73 การวางแผนการรักษาแบบ 2 มิติใช้การเปิดพ้ืนที่ล ารังสีด้วยคอลลิเมเตอร์ใน
ลักษณะสี่เหลี่ยมพ้ืนผ้าท าให้ล ารังสีเปิดเป็นพ้ืนที่กว้างครอบคลุมก้อนมะเร็งและเนื้อเยื่อเต้านมปกติรอบ
ก้อนมะเร็งนั้น ส าหรับการวางแผนการรักษาแบบ 3 มิติเป็นเทคนิคการรักษาท่ีพัฒนาขึ้นจากเทคนิค 2 มิติ โดย
จ ากัดขอบเขตล ารังสีให้ครอบคลุมเฉพาะเต้านมเพ่ือลดปริมาณรังสีที่เนื้อเยื่อเต้านมปกติด้วยการใช้มัลติลีฟ
คอลลิเมเตอร์ (Multileaf collimator) ท าให้พ้ืนที่ล ารังสีมีลักษณะเดียวกับขนาดก้อนมะเร็งดังภาพที่ 74 
นอกจากนี้การวางแผนการรักษาแบบ 3 มิติยังสามารถปรับเปลี่ยนค่าน้ าหนักการให้ปริมาณรังสีในแต่ละล ารังสี 
(beam weighting) ได้ดังแสดงในภาพที่ 75 ผลการปรับเปลี่ยนค่าน้ าหนักการให้ปริมาณรังสีที่ให้แผนการ
รักษาที่เหมาะสมในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ได้เปอร์เซ็นต์ค่าน้ าหนักปริมาณรั งสีทิศทาง lateral และ medial 
tangential เท่ากับ 46.5% และ 53.5% ตามล าดับ  
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a) ภาพตัดขวาง sagittal views       b) ภาพตัดขวาง coronal view 

ภาพที่ 72 ภาพตัดขวางแนวด้านข้าง (sagittal view) และแนวด้านหน้า-หลัง (coronal view) 

 

 
ภาพที่ 73 ภาพหุ่นจ าลองทรวงอกในลักษณะภาพ 3 มิติ ด้วยระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาเพ่ือประเมิน

ความเหมาะสมของทิศทางการก าหนดล ารังสี 
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ภาพที่ 74 การใช้มัลติลีฟคอลลิเมเตอร์ (Multileaf collimator) ท าให้พื้นที่ล ารังสีมีลักษณะเดียวกับขนาด

ก้อนมะเร็ง 

 
ภาพที่ 75 การปรับเปลี่ยนค่าน้ าหนักปริมาณรังสีในแต่ละล ารังสี (beam weighting) ของเทคนิคการแผนการ

รักษาแบบ 3 มิต ิ   

 

ผลการวางแผนการรักษาโรคมะเร็งเต้านมในหุ่นจ าลองทรวงอกได้การกระจายปริมาณรังสี (dose 
distribution) แสดงดังภาพที่ 76 ซึ่งเป็นการกระจายปริมาณรังสีในระนาบกึ่งกลางล ารังสีและระนาบเหนือ
กึ่งกลางล ารังสีเป็นระยะ 5 เซนติเมตร ผลการวางแผนการรักษาพบว่าการกระจายปริมาณรังสีครอบคลุม
ก้อนมะเร็งดี การใช้ wedge ขนาด 15 องศาสามารถลดผลที่เกิดจากการโค้งนูนของเต้านมได้ดี โดยค่าปริมาณ
รังสีสูง (hot spot) ไม่เกิน 105% ต าแหน่งอ้างอิงในการก าหนดค่าปริมาณรังสี (Normalization point) มีค่า
ปริมาณรังสีเท่ากับ 191.5 cGy แผนการรักษาท่ีได้จากการค านวนด้วยเครื่องคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาจะ
ถูกตรวจสอบและประเมินผลโดยนักฟิสิกส์การแพทย์และแพทย์ทางรังสีรักษา จากนั้นส่งต่อแผนการรักษาไป
ยังห้องฉายรังสีเพ่ือท าการวัดค่าปริมาณรังสี 
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ภาพที่ 76 ผลการวางแผนการรักษาโรคมะเร็งเต้านมในหุ่นจ าลองทรวงอกในระนาบกึ่งกลางล ารังสีและระนาบ

เหนือก่ึงกลางล ารังสีเป็นระยะ 5 เซนติเมตร 

7.2 การวัดปริมาณรังสีภายในหุ่นจ าลองทรวงอก 
แผนการรักษาหุ่นจ าลองทรวงอกจากเครื่องคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาถูกส่งเข้าระบบ

เครื่องเร่งอนุภาคท าให้สามารถต าแหน่งการฉายรังสีของหุ่นจ าลองตามแผนการรักษาซึ่งประกอบด้วย
ค่าพารามิเตอร์ส าหรับจัดต าแหน่งการฉายรังสีประกอบด้วยค่าต าแหน่งเตียง การหมุนของหัวเครื่อง การหมุน
คอลิเมอเตอร์ และพ้ืนที่ฉายรังสี ส าหรับการฉายรังสีใช้วิธีการแบ่งฉาย (fractionation) ตามการรักษาจริงด้วย
การก าหนดค่าปริมาณรังสีครั้งละ 200 cGy ที่ต าแหน่งจุดหมุนเครื่อง (isocenter) ซึ่งเป็นต าแหน่งที่วางหัววัด
รังสี การจัดต าแหน่งฉายรังสีหุ่นจ าลองทรวงอกเทคนิคการรักษาแบบ 2 มิติ และ 3 มิติด้วยเครื่องเร่งอนุภาค
พลังงาน 6 MV แสดงดังภาพที่ 77 ส าหรับการวัดค่าปริมาณในหุ่นจ าลองทรวงอกใช้วิธีการใส่หัววัดรังสีชนิด 
ionization chamber ขนาด 0.6 cc ลงในช่องที่เจาะรูส าหรับใส่หัววัดรังสีซึ่งอยู่ใต้ราวนมขวาดังแสดงในภาพ
ที่ 78 โดยต าแหน่ง sensitive volume ของหัววัดรังสีอยู่ใต้หัวนมหุ่นจ าลองระดับลึกใต้ผิวหนัง 1.5 เซนติเมตร
ซึ่งเป็นต าแหน่งอ้างอิงส าหรับการก าหนดค่าปริมาณรังสีเอพ่ือการรักษา (prescription dose) หัววัดรังสี
สามารถวางในช่องส าหรับใส่หัววัดรังสีในหุ่นจ าลองทรวงอกได้อย่างแนบสนิทเพ่ือลดอิทธิผลจาก scattered 
radiation ซึ่งเกิดจากช่องอากาศระหว่างหัววัดรังสีและหุ่นจ าลองที่ท าให้ค่าปริมาณรังสีเกิดความผิดพลาดได้ 
การฉายรังสีหุ่นจ าลองทรวงอกทิศทาง lateral และ medial tangential แสดงดังภาพที่ 79 
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ภาพที่ 77 การจัดต าแหน่งฉายรังสีหุ่นจ าลองทรวงอกด้วยเทคนิคการรักษาแบบ 2 มิติ และ 3 มิติ 
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ภาพที่ 78 ช่องเจาะรูส าหรับใส่หัววัดรังสีบริเวณใต้ราวนมขวาของหุ่นจ าลอง ต าแหน่งกึ่งกลางของหัววัดรังสีอยู่

ต าแหน่งจุดหมุนอ้างอิงส าหรับค านวณค่าปริมาณรังสี 

 

        
ภาพที่ 79 การฉายรังสีหุ่นจ าลองทรวงอกในทิศทาง lateral และ medial tangential ด้วยเครื่องอนุภาค 
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7.3 การเปรียบเทียบค่าปริมาณรังสี 
ผลการวัดค่าปริมาณรังสีในหุ่นจ าลองทรวงอกจ านวน 3 ครั้งและหาค่าเฉลี่ยปริมาณรังสีที่วัด

ได้ทั้งเทคนิคการรักษาแบบ 2 มิติและ 3 มิติ เมื่อน าค่าที่วัดได้เปรียบเทียบกับค่าที่ค านวณได้จากเครื่อง
คอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาพบว่าค่าความแตกต่างปริมาณรังสีของแผนการรักษาแบบ 2 มิติและ 3 มิติ
เท่ากับ 2.3% และ 1.8% ตามล าดับ จากการเปรียบเทียบค่าความแตกต่างปริมาณรังสีระหว่างการค านวณ
และวัดจริงมีค่าน้อยกว่า 3% ท าให้ทราบว่าหุ่นจ าลองทรวงอกที่พัฒนาขึ้นจากการศึกษาวิจัยครั้งนี้สามารถใช้
ในการตรวจสอบค่าความถูกต้องของการปลดปล่อยปริมาณรังสีจากเครื่องเร่งอนุภาคและการค านวณค่า
ปริมาณรังสีของระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาได้ซึ่งส่งผลให้การรักษาผู้ป่วยโรคมะเร็งมีประสิทธิภาพ
สูงขึ้นเนื่องจากหากก าหนดปริมาณรังสีให้ผู้ป่วยได้อย่างถูกต้องส่งผลให้สามารถควบคุมการเติบโตของ
ก้อนมะเร็งได้ดีและเนื้อเยื่อปกติได้รับปริมาณรังสีน้อยท าให้ลดผลข้างเคียงจากการฉายรังสีได้ดี นอกจากนี้
หุ่นจ าลองทรวงอกที่พัฒนาขึ้นจากการศึกษาวิจัยในครั้งนี้สามารถจัดต าแหน่งส าหรับการฉายรั งสีได้อย่าง
สะดวกและง่ายต่อการใช้งาน 
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บทท่ี 5 

สรุปผล 

การศึกษาวิจัยในครั้งนี้ได้ท าการพัฒนาหุ่นจ าลองทรวงอกจากยางพาราส าหรับใช้ในการตรวจสอบและ
วัดค่าปริมาณรังสีจากการวางแผนการรักษาผู้ป่วยโรคมะเร็งเต้านมด้วยระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษา
และการฉายรังสีเอกซ์พลังงานสูงด้วยเครื่องเร่งอนุภาคพลังงาน 6 MV โดยการศึกษาวิจัยประกอบด้วยการ
ออกแบบและสร้างแม่พิมพ์หุ่นจ าลองทรวงอกให้มีสัดส่วนใกล้เคียงกับหญิงไทยและหุ่นจ าลองมาตรฐาน การ
พัฒนาสูตรยางพาราส าหรับสร้างหุ่นจ าลองยางพาราให้มีคุณสมบัติเชิงกลและเชิงกายภาพที่ ใกล้เคียงเนื้อเยื่อ
มนุษย์ การประเมินความหนาแน่นของหุ่นจ าลองทรวงอกด้วยเครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ และการวัดค่า
ปริมาณรังสีในหุ่นจ าลองด้วยหัววัดรังสีเพ่ือประเมินความถูกต้องของการค านวณปริมาณรังสีและการท างาน
ของเครื่องเร่งอนุภาค 

ผลการออกแบบหุ่นจ าลองทรวงอกท าให้ได้หุ่นจ าลองตามขนาดที่ต้องการ โดยมีสัดส่วนรอบอก 37 
นิ้ว รอบเอว 34 นิ้ว ประกอบด้วยส่วนคอ ส่วนล าตัว และส่วนท้อง ภายในตัวหุ่นจ าลองได้ออกแบบให้มีปอด
เพ่ือให้สามารถท าการวางแผนการรักษาได้เหมือนกับมนุษย์จริง และเจาะรูให้มีขนาดเท่ากับหัววัดรังสีชนิด 
ionization chamber ที่เต้านมขวาเพ่ือใช้ในการวัดปริมาณรังสีในหุ่นจ าลองทรวงอก ส าหรับการสร้างแม่พิมพ์
ส าหรับหล่อแบบหุ่นจ าลองทรวงอกและเต้านมด้วยวัสดุเรซิ่นผสมไฟเบอร์พบว่าสามารถใช้ในการหล่อแบบได้ดี 
โดยผิวของหุ่นจ าลองมีความเรียบเนียนดี การยึดแม่พิมพ์ที่ประกบกันด้วยน๊อตสามารถช่วยลดการรั่วไหลของ
น้ ายางพาราขณะเทเพ่ือหล่อแบบได้อย่างดี แต่อย่างไรก็ตามการใช้แม่พิมพ์เพ่ือการอบยางพาราในขั้นตอนการ
ขึ้นรูปเนื่องจากใช้อุณหภูมิสูงติดต่อกันเป็นเวลา 2-3 ชั่วโมงต่อครั้งและใช้ในการสร้างหุ่นจ าลองมากกว่า 10 
ครั้งจะท าให้แม่พิมพ์เริ่มเกิดการแตกร้าวในบางส่วนแต่สามารถซ่อมแซมได้  

ส าหรับการพัฒนาสูตรและเทคนิคการท ายางคงรูปส าหรับสร้างหุ่นจ าลองด้วยการทดสอบตัวอย่างยาง
จากสูตรยางพาราที่พัฒนาขึ้น ท าให้สรุปได้ว่าปริมาณการเติม SSF ในตัวอย่างยางเพ่ือท าให้น้ ายางจับตัวและ
อบแห้งได้มีผลต่อสมบัติทางกายภาพและสมบัติเชิงกลของยาง โดยพบว่าการเติม SSF ในตัวอย่างยางปริมาณ
มากขึ้นท าให้เวลาที่น้ ายางเริ่มจับตัวเร็วขึ้น และความหนาแน่นมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้น แต่สมบัติเชิงกลทุกค่ามี
แนวโน้มที่ลดลง ดังนั้นควรค านึงถึงปริมาณการใช้ SSF ที่เหมาะสมเพ่ือให้ยางสามารถจับตัวและอบแห้งได้โดย
ที่ยังคงสมบัติเชิงกลอยู่ในระดับค่าที่ยอมรับได้ ตัวอย่างยางที่เติม SSF ปริมาณ 20 กรัมน้ าหนักเปียกใช้
ระยะเวลาที่น้ ายางเริ่มจับตัวประมาณ 27.60 นาที ซึ่งเป็นเวลาเหมาะสมที่สามารถเทน้ ายางปริมาณมากอย่าง
ช้าๆ ลงในแม่พิมพ์ของหุ่นจ าลองก่อนน้ ายางจับตัวกันเป็นก้อน และ SSF ปริมาณ 20 กรัมน้ าหนักเปียกที่เติม
ลงในน้ ายาง ยังมีระดับค่าของสมบัติเชิงกล (ความแข็ง ความทนแรงดึง ความยืดหยุ่นและการทนแรงฉีกขาด) 
สูงกว่าตัวอย่างยางที่ไม่ได้เติม SSF ดังนั้นในการศึกษาวิจัยครั้งนี้จึงได้สร้างหุ่นจ าลองทรวงอกจากสูตรยางพารา
ที่พัฒนาขึ้นตามตารางที่ 4 โดยใช้ปริมาณ SSF ปริมาณ 20 กรัมน้ าหนักเปียก  

หุ่นจ าลองยางพาราที่ได้จากสูตรยางที่พัฒนาขึ้นในงานวิจัยนี้มีความหนาแน่น 0.87 g/cm3 ซึ่งมีความ
ใกล้เคียงกับเนื้อเยื้อมนุษย์ ผลการทดสอบหุ่นจ าลองยางพาราด้านการทนต่อการเสื่อมสภาพ (Resistance to 
aging) ด้วยความร้อนและการทนทานต่อรังสีที่ปริมาณ 200 – 6,000 cGy พบว่าสมบัติทางกายภาพลักษณะ
พ้ืนผิวและสีไม่มีการเปลี่ยนแปลง ยังคงมีผิวเรียบและสีเหลืองน้ าตาล เมื่อเปรียบเทียบสมบัติเชิงความร้อนของ
ชิ้นงานยางที่ aging, ชิ้นงานยางที่ก่อนและหลังฉายรังสี พบว่าอุณหภูมิสถานะคล้ายแก้วมีค่าใกล้เคียงกัน แต่
อุณหภูมิการสลายตัวของชิ้นงานที่ aging และชิ้นงานยางที่ฉายรังสีลดลงเล็กน้อย และช่วงของอุณหภูมิการ
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สลายตัวกว้างขึ้นเล็กน้อย (Td onset ถึง Td end ) ซึ่งแสดงว่าความร้อนจากการ aging และฉายรังสีมีผลให้
โครงสร้างโมเลกุลของยางเกิดการเปลี่ยนแปลงโดยเกิดทั้งการตัดสายโซ่โมเกกุลยางให้สั้นลงและเกิด แบบ
เชื่อมโยงสายโซ่โมเลกุลของยางซึ่งเป็นเกิดการเปลี่ยนแปลงในปริมาณไม่มากนัก จากผลการทดสอบหาจ านวน
องค์ประกอบชิ้นงานยางก่อนและหลังการฉายรังสีแสดงถึง 2 องค์ประกอบหลักที่มีสัดส่วนใกล้เคียงกัน ส าหรับ
การเปรียบเทียบสมบัติเชิงกลของชิ้นงานยางที่ aging, ชิ้นงานยางที่ก่อนและหลังฉายรังสีพบว่าค่าความแข็ง 
Shore A ใกล้เคียงกัน แต่ค่าการทนแรงฉีกขาดของชิ้นงานยางที่ Aging และหลังฉายรังสีต่ ากว่าชิ้นงานก่อน
ฉายรังสีเล็กน้อย ส่วนค่าความต้านทานแรงดึง (Tenssile Strength at Yield) และค่าโมดูลัส (Modulus at 
100% Elongation) ของชิ้นงานยางที่ Aging และหลังการฉายรังสี มีค่าสูงกว่าชิ้นงานก่อนฉายรังสี ในขณะที่
ค่าการยืดออก (Elongation at Break) ของชิ้นงานยางที่ Aging และหลังการฉายรังสีมีค่าลดลงเมื่อเทียบกับ
ชิ้นงานก่อนฉายรังสี ซึ่งสรุปได้ว่ายางที่ผ่านการให้ความร้อน (aging) และการฉายรังสีมีความยืดหยุ่นลดลงหรือ
ความเป็นอีลาสติกลดลงนั้นเอง และมีความแข็งแรงเพ่ิมขึ้น จากผลทดสอบดังกล่าวข้างต้นของหุ่นจ าลอง
ยางพาราง สรุปได้ว่าการฉายรังสี 200 – 6,000 cGy ท าให้การเปลี่ยนแปลงสมบัติต่างๆของหุ่นจ าลอง
ยางพารามีเพียงเล็กน้อย ดังนั้นหุ่นจ าลองยางพาราที่สร้างข้ึนนี้สามารถน าไปใช้งานตามวัตถุประสงค์ที่ตั้งไว้   

ผลการประเมินความสม่ าเสมอของหุ่นจ าลองทรวงอกที่พัฒนาขึ้นด้วยเครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ที่
ระดับเนื่อเยื่อระดับเต้านมและช่องท้องพบว่าค่าเฉลี่ยของเลขซีทีมีค่า -14.38 และ -11.4 ตามล าดับ ผลที่ได้
จากการประเมินพบว่ามีค่าใกล้เคียงกับเนื้อเยื่อมนุษย์จริงซึ่งมีค่าเลขซีทีตั้งแต่ -100 ถึง 100 (Fat and Soft 
tissue) ส าหรับผลการทดสอบการวัดปริมาณรังสีในหุ่นจ าลองทรวงอกที่สร้างขึ้นด้วยการฉายรังสีเอกซ์จาก
เครื่องเร่งอนุภาคพลังงาน 6 MV ด้วยแผนการรักษาที่ได้จากการค านวณจากระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการ
รักษาเทคนิคการรักษาสองมิติและสามมิติที่มีล ารังสีทิศทาง medial และ lateral tangential fields พบว่าค่า
เปอร์เซ็นต์ความแตกต่างระหว่างการวัดจริงด้วยหัววัดรังสีชนิด ionization chamber ที่ต าแหน่งกึ่งกลางล า
รังสีและการค านวณปริมาณรังสีมีค่าเท่ากับ 2.3% และ 1.8% ส าหรับเทคนิคการรักษาแบบสองมิติและสาม
มิติ ตามล าดับ ผลความแตกต่างมีค่าไม่เกินข้อก าหนด 3% ท าให้สรุปได้ว่าหุ่นจ าลองทรวงอกที่สร้างขึ้นจาก
ยางพาราในการศึกษาวิจัยในครั้งนี้สามารถน าไปประยุกต์ใช้ในการวัดค่าปริมาณรังสีเพ่ือการตรวจสอบความ
ถูกต้องของการค านวณปริมาณรังสีจากระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาและการตรวจสอบความถูกต้อง
ของการปลดปล่อยรังสีเอกซ์จากเครื่องเร่งอนุภาคตามแผนการรักษา การตรวจสอบค่าปริมาณรังสีดังกล่าวเป็น
การประกันคุณภาพเครื่องมือและแผนการรักษาเพ่ือให้มั่นใจได้ว่ากระบวนการรักษาด้วยรังสีรักษาที่มีพลังงาน
สูงมีความถูกต้องเพียงพอเพ่ือป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนจากการให้ปริมาณรังสีที่ผิดพลาดได้  
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ข้อเสนอแนะ 
 ผลการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ท าให้ได้หุ่นจ าลองทรวงอกยางพาราที่มีคุณสมบัติใกล้เคียงกับเนื้อเยื่อมนุษย์
สามารถน าไปใช้ในการวัดค่าปริมาณรังสีจากการฉายรังสีด้วยเครื่องเร่งอนุภาคพลังงานสูงส าหรับตรวจสอบ
การรักษาผู้ป่วยโรคมะเร็งเต้านม ผลที่ได้จากการตรวจสอบปริมาณรังสีเป็นการประกันคุณภาพการรักษา
เพ่ือให้การก าหนดปริมาณรังสีส าหรับการรักษามีความถูกต้องแม่นย าและป้องกันภาวะแทรกซ้อนจากความ
ผิดพลาดที่เกิดจากอวัยวะปกติได้รับรังสีส่วนเกินได้ อย่างไรก็ตามหุ่นจ าลองทรวงอกที่พัฒนาขึ้นยังสามารถ
น าไปใช้ในการฝึกหัดทักษะเพ่ือเพ่ิมทักษะให้ผู้ปฏิบัติงานทางรังสีรักษา เช่น นิสิตแพทย์ นิสิตฟิสิกส์การแพทย์ 
นิสิตรังสีเทคนิค หรือนิสิตพยาบาลเป็นต้น นอกจากนี้หุ่นจ าลองที่สร้างขึ้นจากการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ยัง
สามารถน าไปประยุกต์ใช้ส าหรับการวัดค่าปริมาณรังสีโรคมะเร็งปอดและมะเร็งตับได้ โดยการเจาะรูส าหรับใส่
หัววัดรังสีที่ปอดและตับเพ่ือศึกษาปริมาณรังสีจากแผนการรักษาได้เนื่องจากหุ่นจ าลองที่สร้างขึ้นมีความ
หนาแน่นและคุณสมบัติเหมือนมนุษย์ตลอดทั้งตัวหุ่นจ าลอง  
 ส าหรับแม่พิมพ์หุ่นจ าลองที่สร้างขึ้นจากเรซิ่นผสมไฟเบอร์ในการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ท าให้ทราบว่าการ
ใช้วัสดุดังกล่าวส าหรับสร้างแม่พิมพ์สามารถสร้างหุ่นจ าลองที่มีความสวยงาม ผิวเรียบ ไม่เกิดรอยต่อบริเวณที่
ประกบกัน และระหว่างเทน้ ายางพาราก่อนการอบด้วยความร้อนไม่เกิดการรั่วไหลของน้ ายางพารา อย่างไรก็
ตามถึงแม้ว่าการศึกษาวิจัยในระยะที่  2 ได้มีการแก้ปัญหาข้อจ ากัดในเรื่องของการสร้างแม่พิมพ์จากปูน
ปลาสเตอร์จากการวิจัยในปีที่ 1 เนื่องจากแม่พิมพ์ปูนปลาสเตอร์ไม่สามารถทนการอบความร้อนได้ การ
ศึกษาวิจัยในระยะที่ 2 จึงแก้ไขด้วยการใช้แม่พิมพ์จากเรซิ่นผสมไฟเบอร์ที่นอกจากไม่เกิดการสึกกร่อนจากน้ า
ยางพาราผสมสารเคมีและมีน้ าหนักเบา แต่แม่พิมพ์ดังกล่าวมีข้อจ ากัดการใช้งานเนื่องจากหากท าการอบด้วย
ความร้อนสูงเป็นเวลานานและบ่อยครั้งส่งผลให้แม่พิมพ์เกิดการแตกหักเสียหายได้แต่ยังสามารถ ดังนั้นหาก
สร้างแม่พิมพ์ด้วยวัสดุประเภทอ่ืนที่สามารถทนความร้อนได้ดี เช่น โลหะ อาจท าให้มีอายุการใช้งานที่ยาวนาน
มากยิ่งขี้น  
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รหัสโครงการ R D G 5 7 5 0 1 1 3 
 

การรายงานการน าผลงานวิจัยไปใช้ประโยชน์อย่างเป็นรูปธรรม 

๑. ชื่อโครงการ การพัฒนาหุ่นจ าลองทรวงอกส าหรับฝึกทักษะวางแผนการรักษามะเร็งเต้านมทางรังสีรักษา 

๒. ชื่อนักวิจัย ดร.ศรารัตน์ มหาศรานนท์2, ผศ.ดร.นันทวัฒน์ อู่ดี1 ผศ.ดร.ภัสสุรีย์ ชีพสุมนต์1 และนายสมบัติ บุญขวาง 

๓. งบประมาณที่ได้รับการสนับสนุน ๓๗๘,๐๐๐ บาท 

๔. ปีงบประมาณที่ด าเนินการ ๒๕๕๗ 

๕. การน าผลผลิตจากงานวิจัยไปสู่การใช้ประโยชน์       มีการน าไปใช้ประโยชน์      ยังไม่มีการน าไปใช้ประโยชน์ 
๖. ช่วงเวลาที่งานวิจัยได้น าไปสู่การใช้ประโยชน์...............ปี 2558................................................................... 
๗. เป้าหมายด าเนินการ การน าหุ่นจ าลองทรวงอกไปใช้ในการตรวจสอบค่าปริมาณรังสีที่ได้จากการวางแผนการรักษาผู้ป่วย

โรคมะเร็งและการฉายรังสีจริงด้วยเทคนิค 3 มิติของเครื่องเร่งอนุภาครุ่น TrueBeam พลังงาน 6 MV 
๘. พ้ืนที่การใช้ประโยชน์ งานรังสีรักษา โรงพยาบาลจุฬาภรณ์ 
๙. รูปแบบการใช้ประโยชน์จากงานวิจัยตามข้อ ๗ และ ๘ (สามารถเลือกได้มากกว่า ๑ รูปแบบ เนื่องจากถ้าเป็นเรื่อง

เดียวกันสามารถน าไปใช้มากกว่า ๑ มิติได้) 
๙.๑. การใช้ประโยชน์มิตินโยบาย ได้แก่ การน าข้อมูลไปประกอบการตัดสินใจในการบริหาร / ก าหนด
นโยบาย โดย 

 ได้รับหนังสือขอข้อมูลเพื่อใช้ประกอบการตัดสินใจในเรื่องใดเรื่องหนึ่ง 

 ได้รับหนังสือเรียนเชิญให้ข้อมูลประกอบการตัดสินใจ / ก าหนดนโยบาย 

 อื่นๆ(โปรดระบุ)..................................................................................................................... 
๙.๒. การใช้ประโยชน์มิติเศรษฐกิจ / พาณิชย์ โดย  
 ได้รับหนังสือหรือหลักฐานอ่ืน แสดงความสนใจเพื่อเจรจาธุรกิจ 

 มีการซื้อ – ขาย เทคโนโลยีระหว่างนักวิจัยและผู้น าไปใช้ประโยชน์ 
  อื่นๆ(โปรดระบุ)..................................................................................................................... 

๙.๓. การใช้ประโยชน์มิติการพัฒนาสังคม / ชุมชน / ท้องถิ่น โดย 
การถ่ายทอดเทคโนโลยีที่ได้รับจากงานวิจัยในชุมชน / ท้องถิ่น (อบรม , คู่มือ , แผ่นพับ , โปสเตอร์ ,  
เว็ปไซต์ ฯลฯ) 

 ได้รับหนังสือเรียนเชิญให้ความรู้จากชุมชน / องค์กร / หน่วยงานในพ้ืนท่ีต่างๆ 

  อื่นๆ(โปรดระบุ)..................................................................................................................... 
 ๙.๔. การใช้ประโยชน์มิติวิชาการ โดย 

ได้มีการอ้างอิงผลงานท่ีตีพิมพ์วารสารวิชาการระดับประเทศ / ระดับนานาชาติ 
 ได้รับหนังสือเรียนเชิญเป็นวิทยากรเพื่อให้ความรู้ในกรอบของผลงานวิจัยจากหน่วยงานต่างๆ 

            อื่นๆ(โปรดระบุ) น าการน าหุ่นจ าลองทรวงอกไปใช้ในการตรวจสอบค่าปรมิาณรังสทีี่ได้จากการวางแผนการ
รักษาผู้ป่วยโรคมะเร็งและการฉายรังสีจริงด้วยเทคนิค 3 มิติของเครื่องเร่งอนุภาครุ่น TrueBeam พลังงาน 6 MV งานรังสี
รักษา โรงพยาบาลจุฬาภรณ์ 
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๑๐. รายละเอียดผลการด าเนินงานตามข้อ ๙ เกิดการเปลี่ยนแปลงจากการน าผลผลิตจากงานวิจัยไปใช้อย่างไร 
ผลงานวิจัยเพื่อพัฒนาหุ่นจ าลองทรวงอกที่ได้สามารถน าไปใช้ในการตรวจสอบความถูกต้องของการฉายรังสีด้วย

เครื่องเร่งอนุภาครุ่น TrueBeam พลังงาน 6 MV ที่ได้วางแผนการรักษาผู้ป่วยโรคมะเร็งเตา้นมในหุ่นจ าลองที่พัฒนาขึ้น โดยได้
ท าการวัดรังสีด้วยหัววัดรังสีชนิดไอออไนเซชันขนาด 6 cc ในเต้านม ผลการวัดค่าปริมาณรังสีในหุ่นจ าลองท าให้สามารถ
ประเมินความถูกต้องของระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาและเครื่องเร่งอนุภาคได้อย่างดี โดยพบว่าค่าความแตกต่าง
ระหว่างการวัดปริมาณรังสีที่ได้จากเครื่องเร่งอนุภาคและที่ค านวนได้จากระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษามีค่าน้อยกว่า
ร้อยละ 1 ทั้งเทคนิค 3 มิติ และ FIF หุ่นจ าลองทรวงอกที่พัฒนาขึ้นสามารถน าไปใช้ประโยชน์ได้อย่างเป็นรูปธรรม สามารถ
น าไปประยุกต์ใช้งานได้จริงซึ่งผลผลิตที่ได้จากงานวิจัยช่วยให้ประสิทธิภาพการรักษาที่มากขึ้นเนื่องจากสามารถตรวจสอบ
แผนการรักษาได้อย่างดี 

๑๑. รูปภาพประกอบกิจกรรมหรือ รูปภาพแสดงถึงการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นเปรียบเทียบก่อน – หลังการน าผลผลิตจาก
งานวิจัยไปใช้ประโยชน์ (พร้อมค าบรรยายกิจกรรมโดยย่อย ท่ีแสดงถึงวัน เดือน ปี ที่จัดกิจกรรม) 

หุ่นจ าลองทรวงอกยางพาราที่พัฒนาขึ้นจากโครงการวิจัยสามารถน าไปใช้ประโยชน์ได้จริงในงานทางรังสีรักษาเพื่อ
เพิ่มประสิทธิภาพและความถูกต้องการการรกัษาโรคมะเรง็เต้านมดว้ยรังสีพลงังานสูง โดยระหว่างเดือนตุลาคม-ธันวาคม 2558 
ที่ผ่านมากได้น าหุ่นจ าลองทรวงอกยางพาราที่พัฒนาขึ้นไปประยุกต์ใช้งานเพื่อตรวจสอบความถูกต้องของปริมาณรังสีในการ
รักษาโรคมะเร็งเต้านมที่งานรังสีรักษา โรงพยาบาลจุฬาภรณ์ ซึ่งการใช้งานหุ่นจ าลองเป็นการทดสอบตจริงตามขั้นตอนการ
รักษาประกอบด้วยการจ าลองการรักษาด้วยเครื่องคอมพิวเตอร์จ าลองการรักษา (CT simulator) เพื่อถ่ายภาพตัดขวางและ
สร้างภาพหุ่นจ าลองแบบ 3 มิติเพื่อน าไปใช้ในการวางแผนการรักษาแสดงดังภาพที่ 1 ซึ่งเป็นการน าหุ่นจ าลองที่สร้างขึ้นไป
สร้างเป็นภาพตัดขวางด้วยเครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์จ าลองการรักษา หุ่นจ าลองทรวงอกสามารถใส่หัววัดรังสีเพื่อสร้างภาพ
แสดงต าแหน่งหัววัดรังสีส าหรับก าหนดปริมาณรังสีในเครื่องคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาได้ หุ่นจ าลองทรวงอกสามารถท า
การระบุพิกัดต าแหน่งอ้างอิงการจัดหุ่นจ าลองเพื่อให้สามารถจัดต าแหน่งได้ตรงกับห้องฉายรังสี  

        

แสดงการจดัต าแหน่งและระบุพิกดัส าหรับการถ่ายภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์จ าลองการรักษาหุ่นจ าลองทรวงอก 

 ส าหรับขั้นตอนการวางแผนการรักษาได้ท าการวางแผนการรักษาหุ่นจ าลองด้วยวิธีการรักษาโรคมะเร็งเต้านม โดยท า
การวางแผนการรักษาด้วยเครื่องคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาจากภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์จ าลองการรักษาซึ่งหุ่นจ าลอง
ทรวงอกที่พัฒนาขึ้นสามารถน าไปประยุกต์ใช้งานแทนผู้ป่วยมะเร็งเต้านมได้อย่างดี สามารถก าหนดต าแหน่งและทิศทางการให้
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ล ารังสีตลอดจนค านวณปรมิาณรังสทีั้งภายในเต้านม เนื้อเยื่อโดยรอบ และปอดได้ ดังแสดงดังภาพท่ี 2 นอกจากน้ียังสามารถใช้
ในการประเมินการกระจายปริมาณรังสี (dose distribution) ภายในหุ่นจ าลองเพื่อการประเมินความเหมาะสมของแผนการ
รักษาได้จากการสร้าง (Dose Volume Histogram; DVH) แสดงดังภาพท่ี 3  

 

ภาพที่ 2 แสดงผลการวางแผนการรักษาหุ่นจ าลองทรวงอกด้วยเครือ่งคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษา โดยสามารถก าหนด
ต าแหน่งและทิศทางการใหล้ ารังสตีลอดจนค านวณปริมาณรังสีทั้งภายในเต้านม เนื้อเยื่อโดยรอบ และปอดได้ 

 

ภาพที่ 3 แสดงการประเมินการกระจายปรมิาณรังสี (dose distribution) ภายในหุ่นจ าลองเพื่อการประเมินความเหมาะสม
ของแผนการรักษาได้จากการสร้าง (Dose Volume Histogram; DVH) 
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หุ่นจ าลองทรวงอกยางพาราสามารถน าไปใช้ในการประเมินความถูกต้องของแผนการรักษาได้ด้วยการฉายรังสีด้วย
เครื่องเร่งอนุภาครุ่น TrueBeam พลังงาน 6 MV ตามแผนการรักษาที่ก าหนดไว้ จากนั้นท าการวัดค่าปริมาณรังสีที่ได้จากการ
ฉายรังสีที่หุ่นจ าลองด้วยหัววัดรังสีชนิดไอออไนเซชันขนาด 0.6 cc ดังภาพที่ 4 ผลการประเมินพบว่าค่าปริมาณรังสีจาก
แผนการรักษามีความถูกต้องโดยความแตกต่างระหว่างการวัดปริมาณรังสีจริงและการวางแผนการรักษามีค่าไม่เกิน 1% ผล
ดังกล่าวท าให้ทราบว่าเครื่องเร่งอนุภาคและแผนการรักษามีความถูกต้องเพียงพอต่อการใช้งานรักษาผู้ป่วย โดยข้อก าหนด
มาตรฐานของ ICRU ได้ก าหนดให้ความแตกต่างระหว่างการวัดและการค านวนจะต้องไม่เกิน 3% โดยเฉพาะอย่างยิ่งในการ
รักษาท่ีมีความซับซ้อนเช่นการรักษาด้วยแผนการรักษา 3 มิติ  

 

 

ภาพที่ 4 แสดงการวัดค่าปริมาณรงัสีที่ได้จากการฉายรังสีด้วยเครื่องเร่งอนุภาคพลังงาน 6 MV ในหุ่นจ าลองด้วยหัววัดรังสีชนิด
ไอออไนเซชันขนาด 0.6 cc 
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แบบฟอร์มสรุปผลงานวิจัยเพื่อเผยแพร่ 
 
ชื่อเรื่อง (ภาษาไทย)  การพัฒนาหุ่นจ าลองทรวงอกส าหรับฝึกทักษะวางแผนการรักษามะเร็งเต้านมทางรังสี

รักษา 
(ภ าษา อั ง ก ฤษ ) Development of Thorax Phantom for Radiation Treatment Planning 

Practice of Breast Cancer 
 
โดย (ชื่อนักวิจัย) ดร.ศรารัตน์ มหาศรานนท์2, ผศ.ดร.นันทวัฒน์ อู่ดี1 ผศ.ดร.ภัสสุรีย์ ชีพสุมนต์1  และ  

นายสมบัติ บุญขวาง3 
(หน่วยงานที่สังกัด) 1ภาควิชารังสีเทคนิค คณะสหเวชศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร  

2ภาควิชาเคมี คณะวิทยาศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร  
3หน่วยรังสีรักษา กลุ่มงานรังสีวิทยา โรงพยาบาลพุทธชินราช 

 
ประเด็นปัญหาก่อนการวิจัย  

โรคมะเร็งเต้านมพบมากที่สุดในผู้หญิงทั่วโลกและเป็นสาเหตุการตายเป็นอันดับสองรองจากมะเร็ง
ปอด อัตราการเกิดโรคมะเร็งพบได้ 1 ใน 10 ของผู้หญิง จากสถานการณ์มะเร็งเต้านมที่นับวันทวีจ านวนมาก
ขึ้นการรักษาผู้ป่วยด้วยวิธีการที่มีประสิทธิภาพจึงเป็นสิ่งที่จ าเป็นอย่างมาก ปัจจุบันการรักษามะเร็งเต้านมมี
หลายวิธีการ ได้แก่ การผ่าตัด การฉายรังสี การใช้ยาเคมีบ าบัด และการรักษาด้วยฮอร์โมน การฉายรังสีด้วย
วิธีการทางรังสีรักษาเป็นการรักษาที่สามารถก าจัดการก่อตัวและรุกรานของเซลล์มะเร็งได้เป็นอย่างดี 
จุดมุ่งหมายหลักของรังสีรักษาได้แก่การบรรเทาอาการหรือเพ่ือรักษาให้หายขาดจากการเป็นโรคมะเร็ง 
กระบวนการทางรังสีรักษาประกอบไปด้วยขั้นตอนที่ค่อนข้างยุ่งยากและซับซ้อน รายละเอียดมากและเข้าใจได้
ยากเนื่องจากความซับซ้อนของเครื่องมือและเทคนิคที่ใช้ในการรักษา นอกจากนี้การให้รังสีปริมาณสูงในการ
รักษาผู้ป่วยมะเร็งเต้านมยังต้องการความถูกต้องสูงเพ่ือป้องกันภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้นได้ โดยหากเกิด
การผิดพลาดจากการให้ปริมาณรังสีที่น้อยกว่าปกติอาจส่งผลให้ไม่สามารถรักษามะเร็งหายขาดและมีโอกาส
เกิดเป็นซ้ าได้อีก ในทางกลับกันหากให้ปริมาณรังสีที่มากเกินไปอาจท าให้อวัยวะปกติที่อยู่ข้างเคียงเกิด
ภาวะแทรกซ้อนต่างๆ ขึ้นได้  

การพัฒนาหุ่นจ าลองทรวงอกและเต้านมในการศึกษาวิจัยครั้งนี้มีความส าคัญในกระบวนการจ าลอง
การรักษาและวางแผนการรักษาผู้ป่วยมะเร็งเต้านมเป็นอย่างมากเนื่องจากสามารถประเมินค่าปริมาณรังสีที่
ผู้ป่วยได้รับทั้งก่อนการรักษาและในขณะท าการรักษาได้ การฉายรังสีเพ่ือการรักษามะเร็งเต้านมโดยปกติแล้ว
ใช้รังสีเอกซ์ที่มีพลังงานสูงระดับ 6 MV และปริมาณรังสีที่ให้ค่อนข้างสูงโดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือการรักษาให้
หายขาดหรือประคับประคองอาการ ตามมาตรฐานสากลที่ก าหนดโดยคณะกรรมาธิการระหว่างประเทศด้าน
หน่วยและการวัดทางรังสี  (International Commission on Radiological Units and Measurements, 
ICRU) ได้ก าหนดให้ความคลาดเคลื่อนของปริมาณรังสีตลอดขั้นตอนการรักษาจะต้องไม่เกิน 5% เนื่องจากการ
ฉายรังสีบริเวณเต้านมมีอวัยวะที่ส าคัญ (Critical organ) ที่ต้องระวังไม่ให้ได้รับปริมาณรังสีมากเกินค่าที่
ก าหนดไว้ การก าหนดปริมาณรังสีเพ่ือการรักษาก้อนมะเร็งต้องการความถูกต้องและแม่นย าที่สูงมากเพ่ือให้
การรักษามีประสิทธิภาพสูงสุดและลดภาวะแทรกซ้อนจากการฉายรังสี การตรวจสอบปริมาณรังสีที่ได้จากการ
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วางแผนการรักษาจึงเป็นสิ่งจ าเป็นอย่างมาก แต่เนื่องจากหุ่นจ าลองที่ใช้ในการประเมินค่าปริมาณรังสีดังกล่าว
ที่มีใช้ในเชิงพาณิชน์มีราคาแพงมากท าให้ประเทศไทยมีใช้เฉพาะในหน่วยงานที่มีขนาดใหญ่เท่านั้น ดังนั้นการ
พัฒนาหุ่นจ าลองดังกล่าวขึ้นใช้เองในราคาถูกเพ่ือประเมินค่าปริมาณรังสีจะช่วยให้การรักษามะเร็งเต้านมด้วย
รังสีรักษาในหน่วยงานต่างๆ ทั่วประเทศมีประสิทธิภาพมากขึ้น โดยผู้ป่วยจะมีโอกาสหายและลด
ภาวะแทรกซ้อนจากการรักษาได้เป็นอย่างมาก 
 
การแก้ไขปัญหาโดยใช้ผลงานวิจัย  

หุ่นจ าลองทรวงอกท่ีสร้างข้ึนจากยางพาราในการศึกษาวิจัยในครั้งนี้สามารถน าไปประยุกต์ใช้ในการวัด
ค่าปริมาณรังสีเพ่ือการตรวจสอบความถูกต้องของการค านวณปริมาณรังสีจากระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการ
รักษาและการตรวจสอบความถูกต้องของการปลดปล่อยรังสีเอกซ์จากเครื่องเร่งอนุภาคตามแผนการรักษา การ
ตรวจสอบค่าปริมาณรังสีดังกล่าวเป็นการประกันคุณภาพเครื่องมือและแผนการรักษาเพ่ือให้มั่นใจได้ว่า
กระบวนการรักษาด้วยรังสีรักษาที่มีพลังงานสูงมีความถูกต้องเพียงพอเพ่ือป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนจาก
การให้ปริมาณรังสีที่ผิดพลาดได้  

ผลการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ท าให้ได้หุ่นจ าลองทรวงอกยางพาราที่มีคุณสมบัติใกล้เคียงกับเนื้อเยื่อมนุษย์
สามารถน าไปใช้ในการวัดค่าปริมาณรังสีจากการฉายรังสีด้วยเครื่องเร่งอนุภาคพลังงานสูงส าหรับตรวจสอบ
การรักษาผู้ป่วยโรคมะเร็งเต้านม ผลที่ได้จากการตรวจสอบปริมาณรังสีเป็นการประกันคุณภาพการรักษา
เพ่ือให้การก าหนดปริมาณรังสีส าหรับการรักษามีความถูกต้องแม่นย าและป้องกันภาวะแทรกซ้อนจากความ
ผิดพลาดที่เกิดจากอวัยวะปกติได้รับรังสีส่วนเกินได้ อย่างไรก็ตามหุ่นจ าลองทรวงอกที่พัฒนาขึ้นยังสามารถ
น าไปใช้ในการฝึกหัดทักษะเพ่ือเพ่ิมทักษะให้ผู้ปฏิบัติงานทางรังสีรักษา เช่น นิสิตแพทย์ นิสิตฟิสิกส์การแพทย์ 
นิสิตรังสีเทคนิค หรือนิสิตพยาบาลเป็นต้น นอกจากนี้หุ่นจ าลองที่สร้างขึ้นจากการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ยัง
สามารถน าไปประยุกต์ใช้ส าหรับการวัดค่าปริมาณรังสีโรคมะเร็งปอดและมะเร็งตับได้ โดยการเจาะรูส าหรับใส่
หัววัดรังสีที่ปอดและตับเพ่ือศึกษาปริมาณรังสีจากแผนการรักษาได้เนื่องจากหุ่นจ าลองที่สร้างขึ้นมีความ
หนาแน่นและคุณสมบัติเหมือนมนุษย์ตลอดทั้งตัวหุ่นจ าลอง  

ส าหรับแม่พิมพ์หุ่นจ าลองที่สร้างขึ้นจากเรซิ่นผสมไฟเบอร์ในการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ท าให้ทราบว่าการ
ใช้วัสดุดังกล่าวส าหรับสร้างแม่พิมพ์สามารถสร้างหุ่นจ าลองที่มีความสวยงาม ผิวเรียบ ไม่เกิดรอยต่อบริเวณที่
ประกบกัน และระหว่างเทน้ ายางพาราก่อนการอบด้วยความร้อนไม่เกิดการรั่วไหลของน้ ายางพารา อย่างไรก็
ตามถึงแม้ว่าการศึกษาวิจัยในระยะที่  2 ได้มีการแก้ปัญหาข้อจ ากัดในเรื่องของการสร้างแม่พิมพ์จากปูน
ปลาสเตอร์จากการวิจัยในปีที่ 1 เนื่องจากแม่พิมพ์ปูนปลาสเตอร์ไม่สามารถทนการอบความร้อนได้ การ
ศึกษาวิจัยในระยะที่ 2 จึงแก้ไขด้วยการใช้แม่พิมพ์จากเรซิ่นผสมไฟเบอร์ที่นอกจากไม่เกิดการสึกกร่อนจากน้ า
ยางพาราผสมสารเคมีและมีน้ าหนักเบา แต่แม่พิมพ์ดังกล่าวมีข้อจ ากัดการใช้งานเนื่องจากหากท าการอบด้วย
ความร้อนสูงเป็นเวลานานและบ่อยครั้งส่งผลให้แม่พิมพ์เกิดการแตกหักเสียหายได้แต่ยังสามารถ ดังนั้นหาก
สร้างแม่พิมพ์ด้วยวัสดุประเภทอ่ืนที่สามารถทนความร้อนได้ดี เช่น โลหะ อาจท าให้มีอายุการใช้งานที่ยาวนาน
มากยิ่งขี้น 
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รูปภาพประกอบ  

 

แสดงการประเมินค่าความสม่ าเสมอหุ่นจ าลองทรวงอกจากภาพตัดขวางเอกซเรย์คอมพิวเตอร์จ าลองการรักษา 
นม 

 
 

 

การวางแผนการรักษาแบบ 2 มิติและ 3 มิติ ด้วยระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษารุ่น Pinnacle ทิศทางล า
รังสี medial และ lateral tangential fields จุดหมุนระหว่างล ารังสีอยู่ในกึ่งกลางล ารังสีซึ่งเป็นต าแหน่ง

หัววัดรังส ี
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แสดงภาพหุ่นจ าลองทรวงอกในลักษณะภาพ 3 มิติ ด้วยระบบคอมพิวเตอร์วางแผนการรักษาเพ่ือประเมิน

ความเหมาะสมของทิศทางการก าหนดล ารังสี 

       

 แสดงการใช้มัลติลีฟคอลลิเมเตอร์ (Multileaf collimator) ท าให้พื้นที่ล ารังสีมีลักษณะเดียวกับขนาดก้อนมะเร็ง 
 

 

แสดงช่องเจาะรูส าหรับใส่หัววัดรังสีบริเวณใต้ราวนมขวาของหุ่นจ าลอง ต าแหน่งกึ่งกลางของหัววัดรังสีอยู่
ต าแหน่งจุดหมุนอ้างอิงส าหรับค านวณค่าปริมาณรังสี 
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การฉายรังสีหุ่นจ าลองทรวงอกในทิศทาง lateral และ medial tangential ด้วยเครื่องอนุภาค 
 
 (ได้รับทุนอุดหนุนการวิจัยประจ าปี 2557) 

 
 
 


