
RR22R R มาราธอนมาราธอนRR22R R มาราธอนมาราธอน
การประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูจากงานประจําสูงานวิจัย ครั้งที่ 4

“เชื่อมพลังเครือขาย ขยายคุณคางานประจํา"ุ



แนะนาํหนวยงาน: สาขาเวชศาสตรนิวเคลียรแนะนาํหนวยงาน: สาขาเวชศาสตรนิวเคลียร

สาขาเวชศาสตรนิวเคลียร

ภาควิชารังสี
วิทยาสาขารังสีรักษา วทยาสาขารงสรกษา

สาขารังสี
วินิจฉัย ระเบิดปรมาณู

•ใชรังสีแบบเปด (unsealed source) โดยการใชสารเภสัชรังสีที่มี
ความจําเพาะตออวัยวะเปาหมาย เพื่อจุดประสงคคือ 

• การวินิจฉัยโรค

• การรักษาโรค เชน การรักษาไทรอยดเปนพิษและมะเร็งไทรอยดดวย
ไ โ ี ั ี ไ โ ีไอโอดีนรังสี (ไอโอดีน-131)



ตอมไทรอยดและไอโอดีนตอมไทรอยดและไอโอดีนตอมไทรอยดและไอโอดีนตอมไทรอยดและไอโอดีน

การสรางฮอรโมนไทรอยด

ไอโอดีนรังสี (ไอโอดีน 131) ครึ่งไอโอดนรงส (ไอโอดน-131) ครง

ชีวิตทางฟสิกส 8.4 วัน สลายตัว

ใหอนภาคเบตา (พลังงานสงสดใหอนุภาคเบตา (พลงงานสูงสุด 

606 กิโลอิเลคตรอนโวลล) และ

รังสีแกมมารงสแกมมา



การรักษาโรคไทรอยดดวยไอโอดีนรงัสีการรักษาโรคไทรอยดดวยไอโอดีนรงัสีการรักษาโรคไทรอยดดวยไอโอดีนรงัสีการรักษาโรคไทรอยดดวยไอโอดีนรงัสี

0.5 0.1   0.06    0.03 mSv/h

0  0.5    1             2 เมตร



ไ  ั ั ี  ํ ิ ั ี ิ ป ( l d )การไดรับรังสีจากตนกําเนิดรังสีชนิดเปด (unsealed source)

่ จากรังสีที่อยูภายนอก

 จากรังสีที่อยภายในจากรงสทอยภูายใน              

(จากการเปรอะเปอนทางรังสี

contamination)contamination)

* ทางผิวหนงั ทางบาดแผล โดย

การดูดซึม (Absorption) 

* ทางลมหายใจ (Inhalation)* ทางลมหายใจ (Inhalation)

* ทางการกนิ (Ingestion)



ไดรับการรักษาแลวตองอยูในโรงพยาบาลหรือไม ?

I 131I-131

>30 mCi พักอยในโรงพยาบาล>30 mCi  พกอยใูนโรงพยาบาล

    

8 30 mCi กลับบานพรอมเอกสารคําแนะนาํ8 – 30 mCi             กลบบานพรอมเอกสารคาแนะนา

                 
                                     กลับบานได แนะนําโดยการอธิบาย< 8 mCi

ทบวงการพลังงานปรมาณูระหวางประเทศ: BSS 115



การขับ I-131 ออกจากรางกายผูปวยการขับ I-131 ออกจากรางกายผูปวย

การขับ 131I ออกจากรางกายในผปวยคอพอกเปนพิษ

3 วนั

การขบ I ออกจากรางกายในผูปวยคอพอกเปนพษ 
มะเร็งไทรอยด และ มะเรง็ไทรอยด (ติดตามผลการรักษา)



ขีดจํากดัของปริมาณรังสีสะสมของบุคคลตางๆ 
ตามขอกาํหนดสากล *

ปริมาณรังสีสะสม

บุคคลทั่วไปและ เด็ก 1 มิลลิซีเวิรท/ป

ผูดูแลผูปวยใกลชดิ 5  มิลลิซีเวิรท/ครัง้ของการรกัษา

บุคคลากรปฏิบัติงานทางรังสี 50 มิลลิซีเวิรท/ป

*กําหนดโดยคณะกรรมาธิการปองกันอันตรายจากรังสรีะหวางประเทศ



เปรียบเทียบปริมาณรังสีสะสมเปรียบเทียบปริมาณรังสีสะสม



ความแรงรังสีขนาดไหนจงึเหมาะสําหรับ
การรักษาภาวะไทรอยดเปนพิษ ?

ความแรงรังสีขนาดไหนจงึเหมาะสําหรับ
การรักษาภาวะไทรอยดเปนพิษ ?

ไ ป ิ ไ  ป ิไทรอยดปกติ ไทรอยดเปนพิษ

Euthyroid Hyperthyroid Hypothyroid

Graves’ 
disease

97 124 64

จํานวนที่ไทรอยดกลับเปนปกติหลังรักษา

1st 2nd 3rd 4th total
disease
(n=285)

(34%) (43.5%) (22.5%)

Toxic 
nodular 

40
(39.2%)

40
(39.2%)

22
(21.6%)

GD 97 27 14 3 141

TNG 40 8 9 3 60

สุนันทา เชี่ยววิทย และคณะ. สารศิริราช 2547

goiter 
(n=102)

(39.2%) (39.2%) (21.6%) TNG 40 8 9 3 60

ั ี ่Routine: ความแรงรังสีตํา = 100 Ci/gm

Research: ความแรงรังสีสูง = 150 Ci/gm



การรักษาภาวะไทรอยดเปนพิษดวยไอโอดีนรงัสีการรักษาภาวะไทรอยดเปนพิษดวยไอโอดีนรงัสี

กินไอโอดีนรังสีเพื่อตรวจความสามารถในการจับ
รังสีของตอมไทรอยด

วัดการจับไอโอดีนรังสีในตอมไทรอยด

ไอโอดีนรังสีอยูในตอมไทรอยดหลังรักษา

ผูปวยกลบับานหลังรักษาโดยมีรังสีในรางกาย



ผลการรักษาประเมินที่ 1 ปผลการรักษาประเมินที่ 1 ป

ความแรงรงัสีต่ํา

กลมความแรงรังสีสงรักษาหายรอยละ 70 (49/70)

ความแรงรงัสีสูง

กลุมความแรงรงสสูงรกษาหายรอยละ 70 (49/70)

กลุมความแรงรังสีต่ํารักษาหายรอยละ 52 (39/75)

ระยะเวลาที่หายหลัง
รักษาดวยไอโอดีนรังสี

ความแรงรังสีสูง
(70 ราย)

ความแรงรังสีต่ํา
(75 ราย)

p-value*รกษาดวยไอโอดนรงส (70 ราย) (75 ราย)

ประเมินที่ 6 เดือน, วัน 164.7 ± 3.9 173 ± 2.9 0.063

ประเมินที่ 12เดือน, วัน 259.6 ± 12.2 305.5 ± 10.3 0.008

คาเฉลี่ย ± สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน     *Mantel-Cox Log Rank test 



คาใชจายในการรักษาดวยไอโอดีนรังสีคาใชจายในการรักษาดวยไอโอดีนรังสีคาใชจายในการรักษาดวยไอโอดีนรังสีคาใชจายในการรักษาดวยไอโอดีนรังสี

คาใชจายใน
การรักษา 

(บาท)

ความแรงรังสีสูง
(70 ราย)

ความแรงรังสีต่ํา
(75 ราย)

p-value*
(บาท)

ผูปวยทั้งหมด 11,016.9 ± 4,121.8 12,153.6 ± 4,608.0 0.121

กลุมที่ไมหาย 10,942.8 ± 3,595.1 13,422. 8 ± 5,743.1 0.050

กลุมที่หาย 11,048.7 ± 4,392.7 10,981.9 ± 2,834.7 0.934

คาเฉลี่ย ± สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
*unpaired t-testu pa ed es



ไอโอดีนรังสีมีอันตรายตอบุคคลรอบขางหรือไม?ไอโอดีนรังสีมีอันตรายตอบุคคลรอบขางหรือไม?

Routine: ความแรงรังสีต่ํา = 100 Ci/gmRoutine: ความแรงรงสตา = 100 Ci/gm

Research: ความแรงรังสีสูง = 150 Ci/gm



การศึกษาเปรียบเทียบปริมาณรังสีสะสมที่บุคคลในครอบครัวไดรับจากการการศึกษาเปรียบเทียบปริมาณรังสีสะสมที่บุคคลในครอบครัวไดรับจากการ
รักษาผูปวยไทรอยดเปนพิษดวยไอโอดีนรักษาผูปวยไทรอยดเปนพิษดวยไอโอดีน--131 131 ที่มีความแรงรังสีต่ําและสูงที่มีความแรงรังสีต่ําและสูง
การศึกษาเปรียบเทียบปริมาณรังสีสะสมที่บุคคลในครอบครัวไดรับจากการการศึกษาเปรียบเทียบปริมาณรังสีสะสมที่บุคคลในครอบครัวไดรับจากการ
รักษาผูปวยไทรอยดเปนพิษดวยไอโอดีนรักษาผูปวยไทรอยดเปนพิษดวยไอโอดีน--131 131 ที่มีความแรงรังสีต่ําและสูงที่มีความแรงรังสีต่ําและสูง



การรักษามะเร็งไทรอยดดวยไอโอดีนการรักษามะเร็งไทรอยดดวยไอโอดีน--131 131 การรักษามะเร็งไทรอยดดวยไอโอดีนการรักษามะเร็งไทรอยดดวยไอโอดีน--131 131 

การแพรกระจายไปกระดกูการแพรกระจายไปกระดกู

การแพรกระจายไปตอมน้ําเหลืองการแพรกระจายไปตอมน้ําเหลือง

การแพรกระจายไปปอดการแพรกระจายไปปอด



การใหไอโอดีน-131 รักษามะเร็งไทรอยดการใหไอโอดีน-131 รักษามะเร็งไทรอยด

ไอโอดีนรังสีในรูปแคปซูล
กินไอโอดีนรังสี

วัดอัตราการแผรังสีกอนกลับบาน

วัดอัตราการแผรังสีจากรางกาย



การเพิ่มขึ้นของมะเร็งไทรอยดการเพิ่มขึ้นของมะเร็งไทรอยดการเพิ่มขึ้นของมะเร็งไทรอยดการเพิ่มขึ้นของมะเร็งไทรอยด

CA thyroid

350
จํานวนผูปวย จํานวนผูปวย ((รายราย))จํานวนผูปวย จํานวนผูปวย ((รายราย))

200

250
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150

Mazzaferri EL 2006

ค.ศ. 1950-2000
0

2540 2541 2542 2543 2544 2545 2546 2547 2548 2549 2550 2551

Mazzaferri EL, 2006

 อุบัติการณมะเร็งไทรอยดเพิ่มขึน้ 240%

 อัตราตายลดลง >44%

ขอมูลสถานวิทยามะเร็ง โรงพยาบาลศิริราชขอมูลสถานวิทยามะเร็ง โรงพยาบาลศิริราชขอมูลสถานวิทยามะเร็ง โรงพยาบาลศิริราชขอมูลสถานวิทยามะเร็ง โรงพยาบาลศิริราช

National Cancer Data Base (NCDB)



หองพักผูปวยมะเร็งไทรอยดที่รักษาดวยไอโอดีนรงัสีหองพักผูปวยมะเร็งไทรอยดที่รักษาดวยไอโอดีนรงัสีหองพักผูปวยมะเร็งไทรอยดที่รักษาดวยไอโอดีนรงัสีหองพักผูปวยมะเร็งไทรอยดที่รักษาดวยไอโอดีนรงัสี

10 คน/สัปดาห ใช ~ 60 Ci/ป ขบัถาย ~ 48 Ci/ป4 คน/สัปดาห ใช ~ 25 Ci/ป ขับถาย ~ 20 Ci/ป

2500 จํานวนผูปวย

่ ้ ้

1400 1450

1800

2100

1500

2000
ความแรงรังสีที่ขับถายผานทอน้ําทิ้ง (GBq)

800
900

314 330
426 465

500

1000

182 195
314 330

0

500

1 2 3 4 5 62546        2547        2548        2549         2550       2551



การตรวจสอบ ปองกัน และเฝาระวังการแผรังสี
จากทอระบายน้ําของหอผูปวยมะเร็งไทรอยด
การตรวจสอบ ปองกัน และเฝาระวังการแผรังสี
จากทอระบายน้ําของหอผูปวยมะเร็งไทรอยด

้ชัน 9

ชั้น 8

ชั้น 7ชน 7
อัตราการแผรังสีในพื้นที่ทั่วไปตองไมทําให

่ ้
ชั้น 6

บุคคลใดๆ ที่อยูในบริเวณนั้นๆ ไดรับรังสีสูง

เกิน 20 ไมโครซีเวิรต (Sv) ใน 1 ชั่วโมง



การดําเนินการการดําเนินการการดําเนินการการดําเนินการ

 เสริมตะกั่วที่ผนังกั้นทอน้ําทิ้ง เสรมตะกวทผนงกนทอนาทง

 ตดิปายเตือนบริเวณรังสี หาก

จําเปนตองมีการซอมบํารุง 

12

16

20

ตอ
ชั่ว

โม
ง กอนบุตะกั่ว

หลังบุตะกั่ว กราฟแสดงอัตราการแผรังสีลดลง 

4

8

12

ไม
โค
รซี

เว
ิรท

หลังเสริมตะกั่วที่ผนัง

0
1 2 3

  ชั้น 8    ชั้น  7        ชั้น  6



ระบบบําบัดน้ําเสียระบบบําบัดน้ําเสียระบบบําบัดน้ําเสียระบบบําบัดน้ําเสีย

6. น้ําทิ้ง
5. บอบําบัด (น้ําเขา)5. บอบาบด (นาเขา)
4. พัก 2 + 3

3. พัก 2

2. พัก 1

1. บอพักใตตึก 72 ป



บอพักใตตึก บอพักใตตึก 72 72 ปปบอพักใตตึก บอพักใตตึก 72 72 ปป



พัก พัก 11พัก พัก 11



พัก พัก 22พัก พัก 22



พักพัก 2 2 + + 3 3 และบอบําบัดและบอบําบัดพักพัก 2 2 + + 3 3 และบอบําบัดและบอบําบัด



เครื่องรีดตะกอน น้ําทิ้ง



น้ํารีไซเคิลน้ํารีไซเคิล แมน้ํา



วิธีศึกษาวิธีศึกษา

เก็บตัวอยางน้ํา

ตรวจวัดปริมาณความแรงรังสี
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ตวัชีว้ดั (KPI)
เปาหมาย ผลลพัธทีป่ฏบิตัไิด

ตวชวด (KPI) 
(Target) 2550 – 2552 

กัมมันตภาพรังสีในน้ําประปา : น้าํกมมนตภาพรงสในนาประปา : นา
จากแมน้ําเจาพระยา ณ จุดปลอยน้ํา
ทิ้ง

1 : 1 1 : 1.05 

ปริมาณรังสีที่ประชาชนทั่วไปไดรับ
จากการใชน้าํในแมน้ําเจาพระยา  10* <0.09จากการใชนาในแมนาเจาพระยา 
(Sv y–1)

 10 0.09

*Basic Safety Standard (BSS 115)  International Atomic Energy Agency (IAEA  Basic Safety Standard (BSS 115), International Atomic Energy Agency (IAEA, 
1996) 

IAEA TECDOC 1000 (1998) 

IAEA S f t  R t  S i  N  19IAEA Safety Reports Series No. 19



ตัวชี้วัด (KPI) 
เปาหมาย*

(T t)

ผลลัพธที่ปฏบิัติได
( )

(Target) 2550 – 2552 

อัตราการแผรังสบีริเวณโรงบาํบัดน้ําเสีย  20 <0 20
(Sv h–1)

 20 <0.20

ั  ั ี ิ ื่ ีอตราการแผรงสบรเวณเครองรด
ตะกอน (Sv h–1)

 20 0.2 – 2.0    

อัตราการแผรังสบีริเวณที่มีการใชน้ํา 
Recycle  (Sv h–1)

 20 0.15 – 0.25 

*Nuclear Regulatory Commission (NRC), Regulatory Guide 8.37, 1993. 



โดยการวัดดวย Pocket dosimeterโดยการวดดวย Pocket dosimeter
Dose limits สําหรับบุคคลทั่วไป

1 mSv ในปใด ๆ (1000 Sv y–1) )1 mSv ในปใด ๆ (1000 Sv y ) )

Dose receivedDose received
125 Sv y–1



ขยะรังสีจากหองพักผูปวยไทรอยดขยะรังสีจากหองพักผูปวยไทรอยดขยะรังสีจากหองพักผูปวยไทรอยดขยะรังสีจากหองพักผูปวยไทรอยด
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อัตราการแผรังสีที่ผิวของแตละถุง
ตอง <5 ไมโครซีเวิรตตอชั่วโมงตอง <5 ไมโครซเวรตตอชวโมง

ติดฉลากที่ถุงขยะ 
กอนเก็บแชแข็ง
เพื่อรอใหรังสี

้สลายตัว กอนทิ้ง
เปนขยะปกติตูเย็นเพื่อแชแข็ง

ขยะรังสีชีวภาพ



RR22RRRR22RR

Routine: เพิ่มตูแชแข็งเปน 3 ตู ขยะก็ยังเต็มลน

ทบทวนคําแนะนําผูปวยในการทิ้งขยะ

Research: ทําอยางไรใหผูปวยชวยลดปริมาณขยะรังสี

อธิบายใหผูปวยเห็นความสําคัญของการชวยกันดแูลสิ่งแวดลอม โดย
– ไมนําอาหารมีกากมารับประทาน
– ไมรับประทานผลไมมีเมลด็
– เปลีย่นผลไมรสเปรีย้วเปนวิตะมินซี
– แนะนําใหผูปวยบวนน้ําลาย หรือ อาเจียนลงโถสวมแทนถังขยะ 



ผลการปฏิบัติงานผลการปฏิบัติงานผลการปฏิบัติงานผลการปฏิบัติงาน
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LCL=2.44
รอยละของจํานวนขยะรังสีที่ตองเก็บไวลดลง

Control chart แสดงปริมาณขยะรังสีที่ลดลง

รอยละของจํานวนขยะรังสีที่ตองเก็บนานเกินสอง
สัปดาหลดลง

เปาหมาย เพื่อลดระยะเวลาการเก็บขยะ
นานหนึ่งสปัดาหใหนอบกวารอยละ 15



การเผยแพรผลงานการเผยแพรผลงาน

การประชุม 9th Asia-Oceania Congress of 
Medical Physics (9th AOCMP) & 7th

การประชุม 2nd International 
Conference on Radiopharmaceutical Medical Physics (9th AOCMP) & 7th 

South-East Asian Congress of Medical 
Physics (7th SEACOMP) 2552 เชียงใหม 
ตีพิมพใน Proceeding ของการประชุม

Conference on Radiopharmaceutical 
Therapy ประเทศมองโกเลีย 2550 ตีพิมพใน 
WJNM 2008 (World Journal of Nuclear 
Medicine 2008;7:122-5)



การเผยแพรผลงานการเผยแพรผลงาน

 งานประชุมวิชาการคณะ
แพทยศาสตรศริริาชพยาบาลแพทยศาสตรศรราชพยาบาล 
ประจําป 2553

 งานประชมวิชาการกลางปของ งานประชุมวชาการกลางปของ
สมาคมเวชศาสตรนวิเคลียร
แหงประเทศไทย 2553แหงประเทศไทย 2553

 ตีพิมพในวารสารจดหมายเหตุ
 2554ทางแพทย 2554

 ปรับแนวทางการรกัษาภาวะ
ไทรอยดเปนพิษดวยไอโอดีน
รังสีของหนวยงาน



RR22R R มาราธอนมาราธอน: : ความปลอดภัยความปลอดภัยRR22R R มาราธอนมาราธอน: : ความปลอดภัยความปลอดภัย
ผลงาน รางวัลที่ไดรับ

การจัดการกากกัมมันตรังสีในงานเวชศาสตรนิวเคลียร โครงการติดดาวประเภทโครงการดีเดน (2547)

โครงการลดปริมาณรังสีที่เจาหนาที่ไดรับจากการบริหาร โครงการติดดาวประเภทนวัตกรรมดีเดน (2550)โครงการลดปรมาณรงสทเจาหนาทไดรบจากการบรหาร
ไอโอดีนรังสีแกผูปวยมะเร็งไทรอยด

โครงการตดดาวประเภทนวตกรรมดเดน (2550)

โครงการการเฝาระวังผลกระทบทางรังสจีากการรักษาผูปวย
มะเร็งไทรอยดดวยไอโอดีน-131

โครงการติดดาวหนวยงานดีเดน (2550)

โครงการการจับไอโอดีนรังสีในตอมไทรอยดของบุคลากรที่
เกี่ยวของกับการใชไอโอดีน-131 รักษาผูปวยมะเร็งไทรอยด
และไทรอยดเปนพิษ

โครงการติดดาวหนวยงานดีเดน (2551)

ป ป ไ โ ี 131 ใ ้ํ ิ้ โ ิ  ี  (2552)การตรวจสอบการปนเปอนไอโอดีน–131 ในนําทิงของ
โรงพยาบาลศิริราช

โครงการติดดาวหนวยงานดีเดนดาวทอง (2552)

โครงการตรวจสอบ ปองกัน และเฝาระวังการแผรังสีจากทอ
ระบายน้ําของหอผูปวยมะเร็งไทรอยดที่ไดรับการรักษาดวย

R2R Lean Seamless and Safety Research Award 
2009 ู

ไอโอดีนรังสี
การตรวจสอบการปนเปอนไอโอดีน-131 ในระบบบําบัดน้ํา
เสียของโรงพยาบาลศิริราช

Sustainable Lean R2R Award 2010 

ความปลอดภัยของระบบน้ําทิ้งจากหอผูปวยมะเร็งไทรอยด R2R ดีเดน ระดับการบริหารจัดการในระบบสุขภาพ งาน
ประจําสูงานวิจัย ครั้งที่ 3 (2553)

การพัฒนาความปลอดภัยในการปฏิบัติงานและสิ่งแวดลอม สถานปฏิบัติทางรังสี (ดานการแพทย) ประเภท “ดีมาก” 
จากสาํนักงานปรมาณเพื่อสันติ กระทรวงวิทยาศาสตรจากสานกงานปรมาณูเพอสนต กระทรวงวทยาศาสตร
และเทคโนโลยี (2554)



่ขอขอบคุณ R2R ที่ใหไดศึกษา
ใหปญญา แนวคิด ติดตามผล
ชวยปนดิน ใหทําได อยางอดทน
ใหแมจนทนวจิัยไมขาดแคลนใหแมจนทุนวจยไมขาดแคลน
ขอขอบคุณ endocrine สงคนไข ใหศึกษา
สถิติพึ่งพาอาจารยจฬาลักษณหนักเหลือแสนสถตพงพาอาจารยจฬุาลกษณหนกเหลอแสน
ทั้งหนวยงานชวยกันทําไดตาม plan
ี่ ื  สํ ็ ส ็ ส ในคอแกนความสาเร็จเสร็จสมใจ


