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บ·¤ัดย่อ: 
	 ในปจัจบุนับรษิทัผูผ้ลติเครือ่งเอกซเรยค์อมพวิเตอร	์(Computed	Tomography;	CT)	แตล่ะรายจะตดิตัง้
ระบบควบคุมปริมาณกระแสหลอดอัตโนมัติควบคู่มากับเครื่อง	 โดยช่วยปรับค่ากระแสหลอดที่ใช้ในการสแกน
ตามขนาดรูปร่างหรือการลดทอนปริมาณรังสีที่แตกต่างกันของร่างกายผู้ป่วย	 เพื่อให้ปริมาณกระแสหลอดหรือ
ปริมาณรังสีที่ผู้ป่วยได้รับนั้นเป็นไปอย่างเหมาะสมและค่าสัญญาณรบกวนหรือนอยส์ของภาพมีค่าคงที่และ
เปน็ไปตามทีผู่ใ้ชง้านตอ้งการ	หลกัการทำางานของระบบจะแตกตา่งกนัในแตล่ะบรษิทัผูผ้ลติ	ดงันัน้ผูใ้ชง้านจงึตอ้งมี
ความรู้ความเข้าใจว่าการปรับเปลี่ยนพารามิเตอร์จะมีผลอย่างไรต่อปริมาณรังสีที่ผู้ป่วยได้รับและคุณภาพ
ของภาพ	 ในบทความนี้ผู้เขียนได้สรุปถึงหลักการทำางานและปัจจัยที่มีผลต่อการคำานวณปริมาณรังสีของระบบ
ควบคุมปริมาณกระแสหลอดของเครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์จากแต่ละบริษัทผู้ผลิต

¤ำÒสำÒ¤ัญ:	เครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์,	ปริมาณรังสี,	ระบบควบคุมปริมาณกระแสหลอด	
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Abstract:
	 The	Automatic	Tube	Current	Modulation	(ATCM)	system	is	now	available	on	individual	Computed	
Tomography	(CT)	scanner	manufacturers.	The	system	modulates	the	tube	current	during	scans	according	
to	patient	size,	shape	and	attenuation	level.	This	is	for	optimizing	tube	current	or	patient	dose	while	
maintaining	CT	image	noise	level	according	to	the	user	requirement.	The	principles	of	ATCM	systems	
differ	for	different	CT	scanner	manufacturers.	The	users	should	have	knowledge	and	understanding	of	how	
modification	to	scan	parameter	will	affect	image	quality	and	patient	dose.	Principles	of	ATCM	system	and	
factors	affecting	radiation	dose	for	different	CT	ATCM	systems	have	been	summarized	in	this	review	article.	

Keywords:	Automatic	Tube	Current	Modulation,	Computed	Tomography,	radiation	dose

บ·¹ำÒ
	 ระบบการควบคุมปริมาณกระแสหลอดอัตโนมัติ			
(Automatic	Tube	Current	Modulation;	ATCM)	หรอื	
Automatic	Exposure	Control;	AEC)	สำาหรับเคร่ืองเอกซเรย์
คอมพวิเตอร	์(Computed	Tomography;	CT)	ไดเ้ริม่มี
การใชง้านอยา่งแพรห่ลายราวป	ีพ.ศ.	25461	จดุมุง่หมาย
คอื	การปรบัคา่กระแสหลอด	(Tube	current;	mA)	ทีใ่ช้
ในการสแกนให้สัมพันธ์กับระดับการลดทอนรังสีของส่วน
ตา่งๆ	ของรา่งกาย	กลา่วคอื	การลดระดบัคา่กระแสหลอด
ในสว่นของรา่งกายหรอือวยัวะทีม่กีารลดทอนรงัสตี่ำา	เชน่	
ปอดและเพิ่มค่ากระแสหลอดในส่วนที่มีการดูดกลืนรังสี
มาก	 เช่น	ช่วงกระดูกเชิงกรานหรือการสแกนเมื่อหลอด
เอกซเรยอ์ยูใ่นแนวขวางลำาตวั	(lateral)	เปน็ตน้		ระบบนี้
ช่วยให้ได้ภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ที่เหมาะสมเพียงพอ
ตอ่การวนิจิฉยั	ในขณะทีใ่ชร้งัสนีอ้ยทีส่ดุ		โดยปรมิาณรงัสี
ทีผู่ป้ว่ยไดร้บัจากการสแกนโดยใชร้ะบบ	ATCM	ลดลงได้
รอ้ยละ	35	ถงึ	60	เมือ่เทยีบกบัการใชเ้ทคนคิกระแสหลอด
คงที่	(fixed	mA	technique)	ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับโปรโตคอล	
(protocol)	 ที่ใช้และขนาดร่างกายของผู้ป่วย2-4	 และ
ยังสามารถช่วยลดความร้อนในหลอดเอกซเรย์ซึ่งนำาไปสู่
การระบายความรอ้นของหลอดเอกซเรยท์ีเ่รว็ขึน้	เปน็การ
ยืดอายุการใช้งานของหลอด	 นอกจากนี้ยังทำาให้ระดับ
นอยส์	(noise)	ของภาพมีความคงที่มากขึ้นด้วย1,5,6	

ÇÔธÕกÒÃ»Ãบั¤Ò่กÃะแสหÅอด¢อ§Ãะบบ ATCM
	 การปรับค่ากระแสหลอดจะคำานวณจากการลดทอน

รงัสขีองรา่งกาย	โดยสามารถจำาแนกออกไดเ้ปน็	3	ระดบั7,8

คือ

	 1.		การปรบัคา่กระแสหลอดตามขนาดของรา่งกาย

ผู้ป่วยโดยรวม	(overall	patient	size	based	ATCM)	

โดยผู้ป่วยที่มีรูปร่างใหญ่ค่ากระแสหลอดที่ใช้จะมากกว่า

ผู้ป่วยที่มีรูปร่างเล็ก

	 2.	 การปรับค่ากระแสหลอดตามแนวยาวของลำาตัว

หรอืแนวแกน	z	(longitudinal	modulation)	เชน่	คา่กระแส

หลอดจะถูกปรับลดลงในส่วนปอดและเพิ่มขึ้นในส่วน

ช่องท้อง

	 3.	 การปรบัคา่กระแสหลอดตามแนวการหมนุของ

หลอดเอกซเรย์รอบตัวผู้ป่วยหรือระนาบ	xy	(rotational	

หรอื	angular	modulation)	เชน่	การสแกนในสว่นหวัไหล่

หรือลำาตัว	ค่ากระแสหลอดที่ใช้ในแนว	AP	จะถูกปรับ

ให้น้อยกว่าค่าที่ใช้ในแนว	lateral	

	 โดยภาพรวมระบบ	ATCM	จะแสวงหาข้อมูล

การลดทอนรังสีในร่างกายผู้ป่วยเพ่ือคำานวณค่ากระแสหลอด

ท่ีต้องใช้	 จากน้ันทำาการปรับลดหรือเพ่ิมค่ากระแสหลอด

ให้สอดคล้องกับการลดทอนรังสีในร่างกาย		การแสวงหา

ข้อมูลการลดทอนรังสีในร่างกายผู้ป่วยทำาได้	2	วิธี1	คือ
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	 1.	 คำานวณล่วงหน้าจากข้อมูลการลดทอนรังสี	
โดยวิเคราะห์จากภาพถ่ายเพื่อใช้สำาหรับการวางแผน
การตรวจ	(Scan	Projection	Radiography;	SPR)	หรอื
เรียกว่าภาพ	Scout	(เครื่อง	G.E.®)	หรือ	Topogram	
(เครือ่ง	Siemens®)	หรอื	Surview	(เครือ่ง	Philips®)	หรอื	
Scanogram	(เครือ่ง	Toshiba®)	ในทีน่ีจ้ะใชค้ำาวา่ภาพ	SPR
	 2.	 ใช้การปรับค่ากระแสหลอดแบบ	 online	 คือ
พจิารณาขอ้มลูการลดทอนรงัสจีากการหมนุใน	180	องศา
ทีผ่า่นมา	ซึง่จะใชใ้นการปรบัคา่กระแสหลอดในระนาบ	xy

หÅกักÒÃ·ำÒ§Ò¹¢อ§Ãะบบ ATCM ¢อ§à¤Ãืèอ§
àอกซàÃย์¤อมพÔÇàตอÃ์จÒกบÃÔษั·ผู้ผÅÔตต่Ò§ๆ 
	 ระบบ	ATCM	ของเครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์
จากต่างบริษัทผู้ผลิตกันนั้นมีหลักการและวิธีการใช้งาน
ทีแ่ตกตา่งกนั	ในทีน่ีข้อกลา่วถงึหลกัการทำางานของระบบ	

ATCM	ใน	Software	รุน่ทีใ่ชใ้นชว่งป	ีพ.ศ.	2556-2557	
ของเครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์	โดยการนิยามคุณภาพ
ของภาพเอกซเรยค์อมพวิเตอรม์กีารใชพ้จนท์ีแ่ตกตา่งกนั
ดังสรุปในตารางที่	19,10

 Ãะบบ sure exposure 3D
	 ค่ากระแสหลอดถูกปรับได้ทั้งในแนว	 z	 และ
ระนาบ	 xy	 ด้วยการคำานวณค่ากระแสหลอดจากการ
ลดทอนรังสีในภาพ	 SPR	 โดยแปลงเป็นความหนาที่
เทยีบเทา่น้ำา11,12	ปรมิาณคา่กระแสหลอดขึน้อยูก่บัคณุภาพ
ของภาพเอกซเรยค์อมพวิเตอรท์ีผู่ใ้ชง้านไดเ้ลอืก	ระบบนี้
ใช้ในเครื่อง	Toshiba®	มีจุดหมายเพื่อการคงค่านอยส์	
(สว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน	หรอื	standard	deviation;	S.D.	
ของเลขเอกซเรย์คอมพิวเตอร์)	ในภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์
ทุกภาพตลอดช่วงความยาวของการสแกนผู้ป่วยให้เท่ากับ

ตÒÃÒ§·Õè 1	 หลักการของระบบ	ATCM	ของเครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์จากบริษัทผู้ผลิตต่างๆ
    

บÃÔษั·ผู้ผÅÔต ªืèอ¢อ§Ãะบบ
พจ¹์·Õèใª้กำÒห¹ด
¤ุณภÒพ¢อ§ภÒพ

¤ำÒอธÔบÒยพจ¹์ จุดมุ่§หมÒย¢อ§Ãะบบ

Toshiba® Sure	exposure	3D Standard	 deviation	
(S.D.)

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของเลข
เอกซเรย์คอมพิวเตอร์หรือนอยส์
ของภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์

ภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์
ที่มีค่านอยส์คงที่เท่ากับ
ที่ผู้ใช้งานตั้งค่า	โดยค่ากระแส
หลอดอยู่ภายในขอบเขตของ
ค่ากระแสหลอดต่ำาสุด	และ
สูงสุดที่ผู้ใช้งานตั้งค่า

G.E.® Auto	mA	และ	smart	
mA

Noise	index	(NI) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของเลข
เอกซเรย์คอมพิวเตอร์หรือนอยส์
ของภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์
เมื่อใช้ฟิลเตอร์มาตรฐานสำาหรับ
การสร้างภาพ

Siemens® Care	dose	4D Quality	reference	
mAs	(QRM)

ค่า	mAs	ที่ใช้สำาหรับส่วน
ที่มีการลดทอนรังสีเท่ากับค่า
อ้างอิง		

ภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์
ที่มีค่านอยส์ที่สามารถ
ยอมรับได้ตามคำาแนะนำาของ
บริษัทผู้ผลิต

Philips® Dose	right Maximum	mAs/
slice

ค่า	mAs	สูงสุดที่ใช้สำาหรับส่วน
ที่มีการลดทอนรังสีสูงสุด

ภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์	
ที่มีค่านอยส์เฉลี่ยเท่ากับ
ภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์
อ้างอิงของเครื่อง
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ที่ผู้ใช้งานต้องการ	ในทางปฏิบัติผู้ใช้งานต้องเลือกตั้งค่า	
S.D.	 หรือนอยส์ตามที่ต้องการ	 โดยการตั้งค่านอยส์ต่ำา
หมายถึงต้องการให้มีนอยส์ในภาพต่ำา	 ทำาให้ได้ภาพที่มี
คณุภาพสงู	แตข่อ้เสยีคอื	ผูป้ว่ยจะไดร้บัปรมิาณรงัสเีพิม่ขึน้	
ผู้ใช้งานจึงควรตั้งค่านอยส์ให้เหมาะสมเพียงพอสำาหรับ
การวินิจฉัยโรค
	 ระบบจะมตีวัเลอืกของคา่นอยสใ์หผู้ใ้ชง้านเลอืกใช้		
เช่น	S.D.	7.5	HU	(hounsfield	unit)	หมายถึง	ภาพ
ทีม่คีณุภาพสงู			S.D.	12.5	HU	หมายถงึ	ภาพทีม่คีณุภาพ
มาตรฐาน		S.D.	17.5	HU	หมายถึง	ภาพที่มีคุณภาพ
ต่ำาลงแต่ผู้ป่วยได้รับปริมาณรังสีต่ำา	 เป็นต้น	 นอกจาก
ผูใ้ชง้านจะสามารถเลอืกตัง้คา่	S.D.	ตามตวัเลอืกดงักลา่ว
นีแ้ลว้	ผูใ้ชง้านยงัสามารถระบคุา่	S.D.	ใดๆ	ตามทีต่อ้งการใช้
ในการสแกนไดด้ว้ย		นอกจากการตัง้คา่นอยสแ์ลว้ผูใ้ชง้าน
ยังจำาเป็นต้องเลือกขอบเขตของค่ากระแสหลอด	 เช่น	
100	mA-500	mA	ซึ่งระบบจะทำาการปรับเปลี่ยนค่า
กระแสหลอดอยู่ในช่วงที่ผู้ใช้งานเลือกเท่านั้น	

 Ãะบบ auto mA แÅะ smart mA
	 ระบบ	auto	mA	และ	smart	mA	ใช้ในเครื่อง
เอกซเรยค์อมพวิเตอรย์ีห่อ้	G.E.®	โดย	auto	mA	เปน็การ
ปรับค่ากระแสหลอดในแนวแกน	 z	 ส่วน	 smart	 mA	
เปน็การปรบัคา่กระแสหลอดทัง้ในแกน	z	และระนาบ	xy	
ตามการลดทอนรังสีในตัวผู้ป่วย		คุณภาพของภาพเอกซเรย์
คอมพวิเตอรถ์กูกำาหนดโดยคา่ดชันนีอยส	์(Noise	index:	
NI)	 ซึ่งค่านี้ถูกนิยามให้เป็นค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
ของเลขเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ซึ่งวัดในจุดศูนย์กลางของ
แฟนทอมน้ำา	 โดยใช้ฟิลเตอร์มาตรฐานของเครื่องในการ
สร้างภาพ	(ซึ่งการนิยามนี้จะแตกต่างกับระบบ	ATCM	
ของ	Toshiba®	ซึ่งไม่ได้กำาหนดว่าจะต้องใช้ฟิลเตอร์
ทางคณิตศาสตร์ใดในการสร้างภาพเพื่อให้ได้ค่านอยส์
ของภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ตามที่ผู้ใช้งานต้องการ	
ทั้งนี้เนื่องจากระบบ	ATCM	ของ	Toshiba®	จะทำาการ
ปรับเปลี่ยนค่ากระแสหลอดโดยพิจารณาจากฟิลเตอร์
ที่ใช้ในการสร้างภาพด้วย	ทั้งนี้เพื่อให้ได้ค่านอยส์ตามค่า
เป้าหมายที่ผู้ใช้งานต้องการ)13-15	

	 ในเครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์แต่ละเครื่องจะมี
การตั้งค่าดัชนีนอยส์เริ่มต้นหรือค่า	 default	 ไว้ในแต่ละ
โปรโตคอล	 ซึ่งจะเรียกว่าเป็นค่าดัชนีนอยส์อ้างอิงหรือ	
reference	NI	ผู้ใช้งานสามารถยอมรับค่านี้	หรืออาจจะ
ตัง้คา่ดชันนีอยสใ์หมไ่ดต้ามตอ้งการ	โดยคา่ดชันนีอยสน์ี้
จะสมัพนัธก์บัคณุภาพของภาพ	ปรมิาณคา่กระแสหลอดที่
ใช้	และค่าปริมาณรังสีที่ผู้ป่วยได้รับ	กล่าวคือ	การตั้งค่า
ดัชนีนอยส์ต่ำาจะหมายถึงความต้องการค่านอยส์ในภาพ
เอกซเรยค์อมพวิเตอรท์ีน่อ้ยเพือ่ใหไ้ดภ้าพทีม่คีณุภาพสงู	
จงึตอ้งใชป้รมิาณกระแสหลอดทีม่ากและทำาใหผู้ป้ว่ยไดร้บั
ปริมาณรังสีสูง	นอกจากผู้ใช้งานจะเลือกปรับระดับคุณภาพ
ของภาพผา่นการตัง้คา่ดชันนีอยสแ์ลว้	ระบบของ	G.E.®	
ยังมีทางเลือกในอีกลักษณะหนึ่งคือให้ผู้ใช้งานสามารถ
ปรับระดับขั้นของปริมาณรังสีหรือที่เรียกว่า	 dose	 step	
ทั้งนี้เมื่อ	dose	step	มีค่าเป็น	0	จะหมายถึง	ค่าดัชนี
นอยส์ที่ผู้ใช้งานเลือกนั้นมีค่าเท่ากับค่าเริ่มต้นที่เครื่อง
แนะนำา14	แต่หากผู้ใช้งานเลือกปรับระดับ	dose	step	ลง	
1	ขั้น	ค่ากระแสหลอดจะลดลงร้อยละ	10	และค่าดัชนี
นอยส์จะลดลงร้อยละ	5	
	 หากผู้ใช้งานตั้งค่าฟิลเตอร์มาตรฐานของเครื่อง	
ค่านอยส์ในภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ที่ได้จากการ
สแกนทุกชิ้นภาพตลอดความยาวของการสแกนจะมีค่า
เทา่กบัคา่ดชันนีอยสท์ีผู่ใ้ชง้านตัง้		แตห่ากผูใ้ชง้านเลอืกใช้
ฟิลเตอร์ในการสร้างภาพที่แตกต่างออกไป	 ค่านอยส์
ในภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์จะแตกต่างจากที่ผู้ใช้งาน
ตอ้งการ	และเชน่เดยีวกบัระบบ	ATCM	ของ	Toshiba®			
ผู้ใช้งานจำาเป็นต้องกำาหนดขอบเขต	 (ค่าสูงสุดและค่า
ต่ำาสุด)	ของค่ากระแสหลอด	

	 Ãะบบ care dose 4D 
	 Care	dose	4D	เป็นการปรับค่ากระแสหลอด
ทัง้ในระนาบ	xy	และแนวแกน	z	และขนาดลำาตวัของผูป้ว่ย			
ใช้ในเครื่อง	Siemens®	หลักการทำางานเริ่มต้นจากการ
คำานวณการลดทอนรงัสเีพือ่หาคา่กระแสหลอดทีใ่ชต้ลอด
การสแกนในแกน		z		โดยระบบตอ้งการภาพ	SPR	ในแนว	
AP	หรือ	lateral	ก็ได้เพียง	1	ภาพ	เพื่อนำามาคำานวณ
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ค่าการลดทอนรังสีและจะคำานวณการลดทอนรังสีในอีก
ระนาบหนึ่ง	(AP	หรือ	lateral)	จากการคำานวณโดยใช้
ฟงักช์ัน่ทางคณติศาสตร์	จากนัน้จะประมวลผลเพือ่หาคา่
กระแสหลอดที่ใช้ในการสแกนตลอดแกน	 z	 ต่อไป1,16	

แนวทางในการปรับค่ากระแสหลอดตามการลดทอนรังสี
ในร่างกายของผู้ป่วยเป็นไปตามรูปที่	 1	 ซึ่งจะแตกต่าง
จากหลกัการของเครือ่ง	Toshiba®		และ	G.E.®	โดยภาพ
เอกซเรยค์อมพวิเตอรท์ีม่คีณุภาพเพยีงพอตอ่การวนิจิฉยั
โรคและทำาให้ผู้ป่วยได้รับปริมาณรังสีอย่างสมเหตุสมผลน้ัน
ไม่จำาเป็นต้องมีค่านอยส์ที่คงที่ตลอดการสแกนและ
ในผูป้ว่ยแตล่ะราย		ซึง่หลกัการนีต้ัง้อยูบ่นพืน้ฐานความจรงิ
ที่ว่า	 ความสัมพันธ์ระหว่างค่ากระแสหลอดที่เหมาะสม
กับปริมาณการลดทอนรังสีในผู้ป่วยไม่เป็นเชิงเส้นตรง	
ผู้ป่วยที่มีรูปร่างอ้วนต้องการค่ากระแสหลอดที่ใช้ในการ
สแกนมากกว่าผู้ป่วยที่มีรูปร่างอยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน	
แต่เนื่องจากผู้ป่วยที่มีรูปร่างอ้วนจะมีปริมาณไขมัน
ในร่างกายที่มากกว่าซึ่งจะช่วยเพิ่มคอนทราสท์ในภาพ
เอกซเรยค์อมพวิเตอรไ์ด	้ผูป้ว่ยทีม่รีปูรา่งผอมตอ้งการคา่
กระแสหลอดที่ใช้ในการสแกนน้อยกว่าผู้ป่วยที่มีรูปร่าง
อยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน	แต่เนื่องจากผู้ป่วยที่มีรูปร่างผอม
จะมีปริมาณไขมันในร่างกายน้อย	 ทำาให้เกิดคอนทราสท์
ในภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์น้อย	 ดังนั้นหากลดค่า
กระแสหลอดลงมากเกนิไปในผูป้ว่ยทีม่ขีนาดเลก็จะทำาให้
ได้ภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ที่มีคุณภาพไม่เพียงพอต่อ
การวนิจิฉยัโรค	และในทางตรงกนัขา้มในผูป้ว่ยทีม่รีปูรา่ง
อ้วนก็ไม่จำาเป็นต้องเพ่ิมค่ากระแสหลอดท่ีใช้จนมากเกินไป
เพราะไขมันในร่างกายผู้ป่วยจะช่วยให้ได้ภาพเอกซเรย์
คอมพิวเตอร์ที่มีคุณภาพเพียงพอต่อการวินิจฉัยโรค17		

ดงันัน้ระบบของ	Siemens®	จะทำาการลดคา่กระแสหลอด
ในผู้ป่วยที่มีรูปร่างผอมในอัตราที่น้อยลง	 และจะทำาการ
เพิ่มค่ากระแสหลอดในผู้ป่วยที่มีรูปร่างอ้วนในอัตราที่
นอ้ยลงเชน่กนั	เพราะฉะนัน้ระบบจะปรบัคา่กระแสหลอด
ตามการลดทอนรังสีในร่างกายผู้ป่วยในช่วงที่แคบกว่า
ระบบ	ATCM	ของเครื่อง	Toshiba®	และ	G.E.®		

Ãู»·Õè 1	 เปรยีบเทยีบความสมัพนัธร์ะหวา่งขนาดตวัของ
	 ผู้ป่วยและปริมาณรังสีระหว่างระบบ	ATCM	
	 ที่รักษาค่านอยส์คงที่แบบเชิงเส้น	(Constant	
	 Noise	ATCM)	และระบบ	ATCM	ที่ปรับค่า
	 นอยส์ตามขนาดตัวผู้ป่วย	(Adequate	Noise	
	 ATCM)17

		 สำาหรับการคำานวณปริมาณรังสีในระนาบ	xy	นั้น
จะอยู่บนพื้นฐานของค่ากระแสหลอดในแกน	 z	 ตามที่
ได้กล่าวไปและจะทำาการปรับค่ากระแสหลอดระหว่างการหมุน
ของหลอดเอกซเรย์ในแต่ละรอบด้วย	 การลดทอนรังสี
ในระนาบ	xy	นั้นจะถูกคำานวณในขณะที่หลอดเอกซเรย์
หมนุระหวา่งการสแกน	หรอืเรยีกวา่เปน็การปรบัคา่กระแส
หลอดแบบ	online	โดยจะใช้ข้อมูลท่ีได้ในแต่ละรอบการหมุน
เพือ่ปรบัคา่กระแสหลอดในมมุ	180	องศา	ถดัไป		ดงันัน้
ค่ากระแสหลอดที่จะใช้ในการสแกนและปริมาณรังสีที่
ผู้ป่วยได้รับและแสดงผลทางจอภาพก่อนการสแกนนั้น
เป็นเพียงค่าประมาณการแต่ค่ากระแสหลอดที่ได้ใช้จริง
ในการสแกนจะถูกแสดงอีกครั้งหลังการสแกนเสร็จสิ้น		
	 คุณภาพของภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์จะถูก
กำาหนดโดยคา่ทีเ่รยีกวา่	Quality	Reference	mAs	(QRM)	
หรือปริมาณกระแสหลอดและเวลาอ้างอิงที่ตั้งไว้ในแต่ละ
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โปรโตคอล	ค่านี้เป็นค่า	Effective	mAs	ซึ่งหมายถึงค่า	
mAs	ตอ่	พติซ	์	คา่	QRM	นีเ้ปน็คา่ทีใ่ชส้ำาหรบัการสแกน
ผู้ป่วยที่มีรูปร่างมาตรฐานซึ่งทางบริษัทระบุว่าหมายถึง
ผู้ใหญ่ที่มีน้ำาหนัก	70-80	กิโลกรัม	(สำาหรับโปรโตคอล
ที่ใช้กับผู้ใหญ่)	และหมายถึงเด็กอายุ	5	ขวบที่มีน้ำาหนัก
ประมาณ	20	กิโลกรัม	(สำาหรับโปรโตคอลที่ใช้กับเด็ก)	
	 นอกจากนี้ยังมีการปรับระดับความเข้มข้นของ
การปรบัคา่กระแสหลอดสำาหรบัผูป้ว่ยผอมกวา่มาตรฐาน	
(slim	patient)	และอว้นกวา่มาตรฐาน	(obese	patient)	
ผา่นระบบทีเ่รยีกวา่	strength	of	modulation	adjustment	
โดยผู้ใช้งานสามารถเลือกปรับระดับความเข้มข้นของ
การลด	เพิม่ปรมิาณกระแสหลอดไดห้ลายระดบั	กลา่วคอื	
นอ้ย	(weak)		เฉลีย่	(average)		และมาก	(strong)	เปน็ตน้		
ตวัอยา่งเชน่	หากผูใ้ชง้านปรบั	Obese:	Strong	increase	
หรอื	Slim:	Weak	decrease	จะหมายถงึการเพิม่คา่กระแส
หลอดระดับมากให้แก่ผู้ป่วยรูปร่างอ้วน	 และการลดค่า
กระแสหลอดระดับน้อยให้แก่ผู้ป่วยรูปร่างผอม	 ซึ่งจะ
เป็นผลให้ได้ภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ที่มีนอยส์ต่ำาลง
มีคุณภาพของภาพดีขึ้นแต่ผู้ป่วยจะได้รับปริมาณรังสี
เพิม่ขึน้		ในทางตรงกนัขา้มหากผูใ้ชง้านปรบั	Obese:	Weak	
increase	หรือ	 Slim:	 Strong	 decrease	 จะหมายถึง
การเพิ่มค่ากระแสหลอดระดับน้อยให้แก่ผู้ป่วยรูปร่าง
อ้วนและการลดค่ากระแสหลอดระดับมากให้แก่ผู้ป่วย
รปูรา่งผอม	ซึง่จะเปน็ผลใหไ้ดภ้าพเอกซเรยค์อมพวิเตอร์
ที่มีนอยส์มากขึ้นมีคุณภาพของภาพลดลง	 แต่ผู้ป่วย
จะได้รับปริมาณรังสีลดลง18

	 Ãะบบ dose right
	 เป็นระบบที่ใช้ในเครื่อง	Philips®	ประกอบด้วย
สามส่วนคือ	 การตั้งค่ากระแสหลอดอย่างอัตโนมัติ	
ตามขนาดผูป้ว่ย	(Automatic	Current	Selection;	ACS)		
การปรบัคา่กระแสหลอดตามแกน	z	(longitudinal	z	Dose	
Modulation:	Z-DOM)	และการปรับค่ากระแสหลอด
ในแนวระนาบ	xy	(Angular	หรือ	Dynamic	Dose	
Modulation:	D-DOM)19,20	

	 ACS	 จะตั้งค่ากระแสหลอดอย่างอัตโนมัติ
ตามขนาดผู้ป่วยโดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือให้ได้ภาพเอกซเรย์
คอมพิวเตอร์ที่มีค่านอยส์ใกล้เคียงกับมาตรฐานที่ใช้
ในการวินิจฉัยโรค		โดยคำานวณเส้นผ่านศูนย์กลางสูงสุด
ของรา่งกายจากภาพ	SPR	และนำาคา่นีไ้ปเปรยีบเทยีบกบั
ค่ามาตรฐานซึ่งเป็นค่ากระแสหลอดที่ทำาให้ได้นอยส์ที่
เหมาะสมสำาหรบัผูป้ว่ยทีม่รีปูรา่งอยูใ่นเกณฑเ์ฉลีย่	ระบบ
จะแนะนำาค่ากระแสหลอดที่คงที่เพียงค่าเดียวตลอดการ
สแกน	โดยค่ากระแสหลอดจะสูงข้ึนหากผู้ป่วยท่ีทำาการสแกน
มรีปูรา่งทีใ่หญก่วา่คา่เฉลีย่	โดยความหนาทกุ	5	เซนตเิมตร
ที่เพิ่มขึ้น	 ค่ากระแสหลอดจะเพิ่มขึ้นเป็นสองเท่า	 และ
ความหนาทุก	7	เซนติเมตรที่ลดลงจากผู้ป่วยมาตรฐาน
คา่กระแสหลอดจะลดลงครึง่หนึง่	ACS	ตอ้งการภาพ	SPR	
เพยีงหนึง่ภาพในแนว	AP	หรอื	lateral	กไ็ด	้หากผูใ้ชง้าน
ถา่ยภาพ	SPR	จากทัง้สองแนว	ระบบจะเลอืกใชภ้าพแรก	
ขอ้สำาคญัอกีอยา่งหนึง่คอื	หากผูใ้ชง้านเลอืกถา่ยภาพ	SPR	
ในแนว	 lateral	 ระบบจะแนะนำาค่ากระแสหลอดที่สูงขึ้น
ร้อยละ	 15	 เทียบกับค่าที่ใช้เมื่อผู้ใช้งานเลือกถ่ายภาพ
ในแนว	AP		ตามทีก่ลา่วไปวา่คา่กระแสหลอดจะถกูคำานวณ
โดยเปรยีบเทยีบขนาดรา่งกายผูป้ว่ยทีจ่ะสแกนกบัขนาด
รา่งกายผูป้ว่ยเฉลีย่		ระบบ	ACS	ในเวอรช์ัน่เกา่จะปรบัปรงุ
ข้อมูลขนาดร่างกายของผู้ป่วยเฉลี่ยให้เป็นปัจจุบัน	 ซึ่ง
สามารถเปลีย่นแปลงไปไดเ้รือ่ยๆ	ตามขนาดรา่งกายผูป้ว่ย
ที่เข้ารับการสแกน	 แต่เวอร์ชั่นใหม่จะกำาหนดขนาด
ร่างกายของผู้ป่วยมาตรฐานให้มีขนาดเท่าเดิมตลอด		
	 Z-DOM	 เป็นระบบการปรับค่ากระแสหลอด
ในแนวแกน	z	สามารถทำางานร่วมกับ	ACS	หรือทำางาน
เปน็อสิระกไ็ด	้โดยหลกัการของ	Z-DOM	คอื	การพจิารณา
การลดทอนคา่รงัสตีลอดแนวแกน	z	จากภาพ	SPR	และ
คำานวณค่ากระแสหลอดที่จะใช้ในการสแกนตลอดแกน	z	
ลว่งหนา้กอ่นการสแกน	และเลอืกใชค้า่กระแสหลอดสงูสดุ
ที่ผู้ใช้งานตั้งกับส่วนที่มีการลดทอนรังสีมากที่สุด	 และ
ลดค่ากระแสหลอดลงตามส่วน	 เช่น	 เมื่อทำาการสแกน
ช่องท้องและเชิงกราน	 ส่วนเชิงกรานจะเป็นส่วนที่มี
การลดทอนรังสีมากกว่า	ในขณะท่ีช่องท้องจะมีการลดทอน
รังสีต่ำากว่า	ดังน้ันปริมาณกระแสหลอดท่ีใช้กับส่วนช่องท้อง
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จะต่ำาและสูงขึ้นในช่วงเชิงกราน	ค่าสูงสุด	ค่าเฉลี่ย	และ
ค่าต่ำาสุด	 ของปริมาณกระแสหลอดท่ีใช้ตลอดแนวสแกน
จะถูกแสดงทางจอภาพก่อนการสแกน
	 D-DOM	 เป็นระบบการปรับค่ากระแสหลอด
ในระนาบ	xy	ทำางานเปน็อสิระจาก	Z-DOM	โดยพจิารณา
ปรับค่ากระแสหลอดตามรูปร่างของผู้ป่วยในแนว	 AP	
และ	 lateral	 ตามที่หลอดเอกซเรย์หมุนรอบตัวผู้ป่วย
ยกตัวอย่างเช่น	การสแกนในช่วงหัวไหล่	ซึ่งการลดทอน
รังสีจะเกิดข้ึนมากในแนว	lateral	เทียบกับ	AP	ในแต่ละรอบ
ของการหมุน	 เส้นผ่านศูนย์กลางของลำาตัวผู้ป่วยหรือ
การลดทอนรังสีที่มากที่สุดและน้อยที่สุดจะถูกคำานวณ	
และค่ากระแสหลอดในรอบการหมุนต่อไปจะถูกปรับ
ตามการลดลงของเส้นผ่านศูนย์กลางของลำาตัวผู้ป่วย	
ดังนั้นการปรับค่ากระแสหลอดในกรณีของ	 D-DOM	
จึงเป็นการปรับแบบ	online	

พÒÃÒมÔàตอÃ์·Õèใª้ใ¹กÒÃสแก¹·ÕèมÕผÅต่อÃะบบ 
ATCM
	 พารามิเตอร์ที่ ใช้ในการสแกนมีผลต่อระบบ	
ATCM	 ของเครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์จากบริษัท
ผูผ้ลติตา่งๆ	สรปุไดด้งัตารางที	่2	คา่อตัราสว่นพติซ	์และ	
rotation	 time	 จะมีผลต่อค่ากระแสหลอดที่ถูกคำานวณ
กล่าวคือ	อัตราส่วนพิตซ์ที่สูงขึ้นและค่า	rotation	time	
ที่สั้นลงจะลดเวลาที่ใช้ในการสแกน	แต่จะทำาให้ค่านอยส์

ในภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์เพิ่มขึ้น	 ดังนั้นระบบจะ
ทำาการปรับค่ากระแสหลอดเพื่อคงคุณภาพของภาพ
เอกซเรย์คอมพิวเตอร์ให้ได้ตามเป้าหมาย1,6,21	

	 ฟิลเตอร์ทางคณิตศาสตร์ที่ใช้ในการสร้างภาพ
จะถูกนำามาพิจารณาคำานวณค่ากระแสหลอดในระบบ	
ATCM	ของเครื่อง	Toshiba®	เท่านั้น	โดยทั่วไปการใช้
ฟลิเตอรก์รองความถีต่่ำาผา่น	(low	pass	filter)	จะทำาให้
ได้ภาพที่มีนอยส์ต่ำากว่าฟิลเตอร์กรองความถี่สูงผ่าน	
(high	pass	filter)	ดังนั้นเพื่อคงคุณภาพของภาพ
เอกซเรยค์อมพวิเตอรต์ามหลกัการของระบบ	ATCM	ของ	
Toshiba®	ตามทีไ่ดก้ลา่วมา	กระแสหลอดทีค่ำานวณจาก
การเลือกใช้ค่าฟิลเตอร์กรองความถี่สูงผ่านจะมากกว่า
เมื่อใช้ฟิลเตอร์กรองความถี่ต่ำาผ่าน	 อย่างไรก็ตาม
การปรับเปล่ียนฟิลเตอร์ท่ีใช้ในการสร้างภาพจะไม่ถูกนำาไป
พิจารณาคำานวณค่ากระแสหลอดในระบบ	ATCM	ของ
เครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ของ	G.E.®		Philips®	และ	
Siemens®	ดงันัน้คา่นอยสใ์นภาพเอกซเรยค์อมพวิเตอร์
จะแตกตา่งกนัออกไปตามฟลิเตอรท์ีใ่ชใ้นการสรา้งภาพ22

	 การเลอืกความหนาของชิน้ภาพ	(slice	thickness)	
กม็สีว่นสำาคญัมากเชน่กนัในเครือ่ง	Toshiba®	และ	G.E.®	
เนือ่งจากระบบจะใชค้วามหนาของชิน้ภาพทีถ่กูตัง้สำาหรบั
การสรา้งภาพครัง้ทีห่นึง่	(first	reconstruction)	มาคำานวณ
กระแสหลอดที่ใช้	หากผู้ใช้งานปรับเปลี่ยนค่าความหนา
ของชิ้นภาพจะทำาให้ค่ากระแสหลอดและปริมาณรังสีที่

ตÒÃÒ§·Õè 2	ปัจจัยทางเทคนิคที่ใช้ในการสแกนที่มีผลต่อระบบ	ATCM
  

บÃÔษั·ผู้ผÅÔต Rotation time  อัตÃÒส่Ç¹พÔตª์ ¤ÇÒมห¹ÒªÔ้¹ภÒพ
ฟิÅàตอÃ์สำÒหÃับ

สÃ้Ò§ภÒพ

	 Toshiba®	 +	 +	 +	 +
	 G.E.®	 +	 +	 +	 -
	 Siemens®	 +	 +	 -	 -
	 Philips®	 +	 +	 -	 -

+มีผลต่อการคำานวณปริมาณกระแสหลอด
-ไม่มีผลต่อการคำานวณปริมาณกระแสหลอด
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Ãะบบ¤Çบ¤ุม»ÃÔมÒณกÃะแสหÅอดใ¹à¤Ãืèอ§àอกซàÃย์
¤อมพÔÇàตอÃ์

    ศุภÇÔ·ู สุ¢àพ็§

ผู้ป่วยได้รับเปลี่ยนแปลงไปอย่างมาก	ตัวอย่างเช่น	เมื่อ
ความหนาของชิ้นภาพของ	 first	 reconstruction	 เป็น	
5	มลิลเิมตร	และคา่นอยสถ์กูตัง้ไวท้ี	่11.5	HU	หมายถงึ
ระดับนอยส์ในภาพที่มีความหนา	5	มิลลิเมตร	จะเท่ากับ	
11.5	HU	และถ้าความหนาของชิ้นภาพของ	second	
reconstruction	เปน็	1	มลิลเิมตร	ดงันัน้ระดบันอยสใ์นภาพ
ทีม่คีวามหนา	1	มลิลเิมตร	จะเทา่กบั																หรอื	
25.7	HU	ตามสมการของ	Brook	และ	Chiro15,23		
อยา่งไรกต็ามหากความหนาของชิน้ภาพของ	first	recon-
struction	เปลี่ยนเป็น	1	มิลลิเมตร	ระบบจะคำานวณ
ค่ากระแสหลอดจากภาพที่มีความหนา	1	มิลลิเมตร	
หากผูใ้ชง้านยงัคงตัง้คา่นอยสเ์ทา่กบั	11.5	HU	เพือ่ใชก้บั
ชิ้นภาพที่มีความหนา	 1	 มิลลิเมตร	 ค่ากระแสหลอด
จะเพิ่มขึ้น	 5	 เท่า	 เมื่อเทียบกับที่ใช้สำาหรับชิ้นภาพที่มี
ความหนา	5	มลิลเิมตร	เพือ่คงคา่นอยสท์ีผู่ใ้ชง้านตอ้งการ	
แตห่ากผูใ้ชง้านตอ้งการใหผู้ป้ว่ยไดร้บัปรมิาณรงัสเีทา่เดมิ
สำาหรบัชิน้ภาพทีม่ขีนาด	1	มลิลเิมตร	กจ็ำาเปน็ตอ้งลดระดบั
คณุภาพของภาพใหต้่ำาลงโดยเพิม่คา่นอยสเ์ปน็	25.7	HU	
ดังน้ันการเลือกต้ังค่าความหนาของช้ินภาพจึงมีความสำาคัญ
และควรต้ังให้เหมาะสมสำาหรับการวินิจฉัยทางการแพทย์	
	 นอกจากพารามิเตอร์ที่ ใช้ในการสแกนแล้ว
การจัดตำาแหน่งของผู้ป่วยเพื่อการถ่ายภาพ	 SPR	 และ
การสแกน	 มีความสำาคัญอย่างมากในการใช้งานระบบ	
ATCM	 ตำาแหน่งของผู้ป่วยควรอยู่ในจุดศูนย์กลาง
ของแกนทรี	หรือจุด	isocentre	และตำาแหน่งของผู้ป่วย
ในการถ่ายภาพ	 SPR	 และการสแกนเป็นตำาแหน่ง
เดียวกันโดยไม่ขยับผู้ป่วย	ทั้งนี้เนื่องจากการคำานวณค่า
กระแสหลอดของระบบ	ATCM	ตัง้อยูบ่นขอ้มลูการลดทอน
รังสีที่ได้จากภาพ	 SPR	 ดังนั้นตำาแหน่งของผู้ป่วยที่
แตกต่างกันจะทำาให้ได้ข้อมูลการลดทอนรังสีจากภาพ	
SPR	ทีแ่ตกตา่งกนั	และนำาไปสูก่ารคำานวณคา่กระแสหลอด
ที่แตกต่างไปจากเดิม	 ตำาแหน่งของผู้ป่วยที่สูงขึ้นหรือ
ต่ำาลง	1	เซนตเิมตรจากจดุ	isocentre	จะทำาใหค้า่กระแส
หลอดทีใ่ชเ้ปลีย่นแปลงไปราวรอ้ยละ	5		และหากตำาแหนง่
ของผูป้ว่ยสงูกวา่จดุ	isocentre		7	เซนตเิมตร	คา่กระแส
หลอดที่ใช้จะเพิ่มขึ้นได้ถึงร้อยละ	60-80	นอกจากนี้

ยังทำาให้นอยส์ในภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์เปลี่ยนไป
จากค่าเป้าหมาย6,24						
	 การตั้งขอบเขตค่ากระแสหลอดที่ใช้ในการสแกน
ของเครื่อง	Toshiba®	และ	G.E.®	ก็มีผลต่อการทำางาน
ของระบบ	ATCM	ตามที่ได้กล่าวไปว่าระบบ	ATCM	
ของเครือ่ง	Toshiba®	และ	G.E.®	นัน้	นอกจากผูใ้ชง้าน
จะต้องกำาหนดค่านอยส์ที่ต้องการในภาพเอกซเรย์
คอมพิวเตอร์แล้ว	 ผู้ใช้งานยังต้องทำาการตั้งค่าสูงสุดและ
ค่าต่ำาสุดของค่ากระแสหลอดด้วย	 ซึ่งการตั้งค่าขอบเขต
ของค่ากระแสหลอดน้ันผู้ใช้งานจำาเป็นต้องต้ังอย่างเหมาะสม
ให้สอดคล้องกับค่านอยส์ที่ต้องการ	ตัวอย่างเช่น	ในการ
สแกนชอ่งทอ้งและเชงิกราน		หากผูใ้ชง้านตอ้งการคา่นอยส์
ในภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ที่ต่ำาแต่ตั้งค่าขอบเขตบน
ของกระแสหลอดท่ีต่ำาจนเกินไปก็จะทำาให้ระบบไม่สามารถ
เพิ่มค่ากระแสหลอดให้สูงเพียงพอในจุดที่มีการลดทอน
รังสีสูงเช่นกระดูกเชิงกรานได้	 เป็นผลให้นอยส์ในภาพ
เอกซเรย์คอมพิวเตอร์ที่ได้สูงเกินกว่าค่าเป้าหมายที่
ต้องการ	 ในทางกลับกันหากผู้ใช้งานสามารถยอมรับ
ภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ที่มีนอยส์ที่สูงได้	 แต่ตั้งค่า
ขอบเขตล่างของค่ากระแสหลอดที่สูงเกินไปก็จะทำาให้
ระบบไม่สามารถลดค่ากระแสหลอดให้ต่ำาลงได้เป็นผล
ให้ภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ที่ได้จะมีค่านอยส์ต่ำากว่า
ค่าที่ต้องการ	 และผู้ป่วยได้รับปริมาณรังสีที่สูงเกิน
ความจำาเป็น	อย่างไรก็ดีในการตั้งค่าขอบเขตล่างของค่า
กระแสหลอดมีหลักการในการพิจารณาหากผู้ใช้งาน
ตั้งค่าขอบเขตล่างของกระแสหลอดที่ต่ำามากจนเกินไป
ในกรณีการสแกนผู้ป่วยที่มีรูปร่างผอม	ถึงแม้จะทำาให้ได้
คา่นอยสใ์นภาพเอกซเรยค์อมพวิเตอรต์ามทีต่อ้งการและ
ผู้ป่วยได้รับปริมาณรังสีต่ำา	แต่ภาพเอกซเรย์คอมพิวเตอร์น้ัน
อาจมีคุณภาพที่ไม่เพียงพอต่อการวินิจฉัยโรคและอาจ
จะต้องทำาการสแกนซ้ำารอบที่สองก็ได้	 ทั้งนี้เพราะผู้ป่วย
ที่มีรูปร่างผอมจะมีไขมันในอวัยวะน้อย	 ทำาให้ภาพ
เอกซเรย์คอมพิวเตอร์มีคอนทราสท์ที่ไม่ดี	 ดังนั้น
ในทางปฏิบัติจึงควรตั้งค่าขอบเขตล่างของกระแสหลอด
ให้สูงขึ้นเล็กน้อยเพื่อประโยชน์ในการสแกนผู้ป่วยผอม
โดยทำาให้ได้ภาพที่มีคุณภาพเหมาะสม25,26

	  



Songkla Med J Vol. 33 No. 4 Jul-Aug 2015                                                         	 205

Computed Tomography Automatic Tube Current 
Modulation

Sookpeng S.

	 ระยะทางในการสแกนผู้ป่วยควรอยู่ในขอบเขต
ของภาพ	SPR	ทัง้นีเ้นือ่งจากภาพ	SPR	ถกูใชเ้ปน็พืน้ฐาน
ในการคำานวณปริมาณรังสีแก่ผู้ป่วย	หากผู้ใช้งานทำาการ
สแกนผูป้่วยเกินขอบเขตของภาพ	SPR	กล่าวคือ	สแกน
ในระยะทางทีย่าวกวา่ในภาพ	SPR	จะมผีลตอ่การใชง้าน
ระบบ	 ATCM	 เพราะระบบไม่มีข้อมูลการลดทอนรังสี
ในส่วนที่เกินจากภาพ	SPR	และยังมีผลต่อปริมาณรังสี
ที่ผู้ป่วยได้รับที่อาจจะเปลี่ยนแปลงไป	ซึ่งการตอบสนอง
ของระบบ	 ATCM	 ในกรณีที่ผู้ใช้งานสแกนผู้ป่วยเกิน
จากขอบเขตของภาพ	SPR	นี้จะแตกต่างกันตามบริษัท
ผูผ้ลติ25,28	ยกตวัอยา่งเชน่	ระบบอาจจะใชค้า่กระแสหลอด
ที่น้อยที่สุดหรือมากที่สุดในช่วงการสแกนที่เกินจากภาพ	
SPR	 หรืออาจจะใช้ค่ากระแสหลอดที่ใช้จากการสแกน
ในรอบการหมุนของหลอดเอกซเรย์ก่อนหน้านี้	หรืออาจ
จะใช้ค่ากระแสหลอดที่เป็นค่าเริ่มต้นของเครื่องก็ได้	
ดังนั้นในทางปฏิบัติผู้ใช้งานจึงควรระลึกเสมอว่าต้องทำา
การถ่ายภาพ	 SPR	 ให้ยาวกว่าส่วนที่จะทำาการสแกน
เพื่อให้ระบบ	ATCM	ทำางานได้อย่างถูกต้อง
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