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Abstract 
Objective:This study aims to evaluate the setup deviation in patient positioning using 

the ExacTrac Dynamic (EXTD) system for patients undergoing radiotherapy for thoracic, 

abdominal, and pelvic cancers. 

Methodology: A total of 60 patients diagnosed with cancer in the thoracic, abdominal, 

or pelvic regions were positioned using the Surface-Guided Radiation Therapy (SGRT) 

function of the EXTD system. All patients received treatment with Volumetric 

Modulated Arc Therapy (VMAT) using the Varian TrueBeam linear accelerator at the 

Cancer Hospital’s Radiation Oncology Department. Cone-Beam Computed 

Tomography (CBCT) was used to verify setup deviations in six directions: vertical, 

longitudinal, lateral, pitch, roll, and yaw. CBCT images were compared against 

reference images from the treatment planning system. The mean deviations between 

the EXTD setup and CBCT verification were analyzed to determine whether they 

remained within the limits set by the International Atomic Energy Agency (IAEA). 

Results: 

The average setup deviations recorded by SGRT using EXTD in the six directions were 

as follows: Vertical: -0.20 ± 1.87 mm (thoracic), -1.99 ± 1.99 mm (abdominal), -1.36 ± 

2.47 mm (pelvic) Longitudinal: -1.76 ± 1.84 mm (thoracic), 1.50 ± 3.00 mm (abdominal), 

-0.93 ± 4.49 mm (pelvic) Lateral: -0.58 ± 1.40 mm (thoracic), -2.29 ± 2.58 mm 

(abdominal), -1.12 ± 2.14 mm (pelvic) Yaw: -0.63 ± 0.96° (thoracic), -0.47 ± 1.23° 

(abdominal), -0.28 ± 0.81° (pelvic) Pitch: -0.32 ± 0.70° (thoracic), 0.09 ± 1.27° 

(abdominal), -0.08 ± 0.93° (pelvic) Roll: 0.07 ± 0.80° (thoracic), 0.09 ± 0.58° (abdominal), 

0.23 ± 0.93° (pelvic) 

All reported values were within the standard tolerances specified by the IAEA. 

Conclusion: 

The observed setup deviations were within the acceptable limits. These findings 

suggest that the EXTD system can serve as an effective alternative to CBCT for patient 

positioning in certain steps of the radiotherapy process. 
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บทคัดย1อ 

วัตถุประสงค3: 

การศึกษาน้ีมีวัตถุประสงค3เพ่ือวิเคราะห3ความคลาดเคล่ือนในการจัดทNาผูQปSวยดQวยระบบ set up ของ 

ExacTrac Dynamic (EXTD) สำหรับการรักษาผูQปSวยมะเร็งบริเวณทรวงอก ชNองทQอง และอุQงเชิงกราน 

วิธีการศึกษา: 

จัดทNาผูQปSวยดQวยฟ�งก3ชัน Surface-Guided Radiation Therapy (SGRT) ของระบบ EXTD ในผูQปSวย

จำนวน 60 รายท่ีไดQรับการวินิจฉัยวNาเปmนมะเร็งบริเวณทรวงอก ชNองทQอง และอุQงเชิงกราน และรับการ

รักษาดQวยเทคนิค Volumetric Modulated Arc Therapy (VMAT) โดยใชQเคร่ืองเรNงอนุภาค Varian 

TrueBeam linear accelerator (Linac) ณ แผนกรังสีรักษา โรงพยาบาลมะเร็ง การทำ Cone-Beam 

Computed Tomography (CBCT) เผ่ือตรวจสอบความคลาดเคล่ือนของการจัดทNาในหกทิศทาง 

ไดQแกN แนวต้ัง (Vertical), แนวยาว (Longitudinal), แนวขวาง (Lateral), การกQม-เงย (Pitch), การ

เอียงซQาย-ขวา (Roll), และ การหมุนรอบแกน (Yaw) ภาพ CBCT ถูกนำมาเปรียบเทียบกับภาพอQางอิง

จากระบบวางแผนการรักษา จากน้ันทำการวิเคราะห3คNาเฉล่ียของความแตกตNางระหวNางการต้ังคNาดQวย 

EXTD และ CBCT เพ่ือตรวจสอบวNาคNาท่ีไดQยังคงอยูNในเกณฑ3ท่ีกำหนดโดย International Atomic 

Energy Agency (IAEA) 

ผลการศึกษา: 

คNาความคลาดเคล่ือนเฉล่ียจาก SGRT ของ EXTD ในหกทิศทางมีดังน้ี: Vertical -0.20 ±1.87, -1.99 

±1.99, -1.36 ±2.47 มิลลิเมตร (mm), Longitudinal -1.76±1.84, 1.50 ±3.00, -0.93 ±4.49 mm 

, Lateral -0.58 ±1.40, -2.29 ±2.58, -1.12 ±2.14 mm,Yaw -0.63 ±0.96, -0.47 ±1.23,-0.28 

±0.81 องศา ,Pitch -0.32 ±0.70, 0.09 ±1.27, -0.08 ±0.93 องศา , Roll 0.07 ±0.80, 0.09 ±0.58, 

0.23 ±0.93 องศา ในมะเร็งบริเวณทรวงอก ชNองทQอง และอุQงเชิงกราน ตามลำดับ โดยคNาท่ีรายงานน้ี

สอดคลQองกับกลุNมผูQปSวยมะเร็ง ทรวงอก, ชNองทQอง และอุQงเชิงกราน ตามลำดับ ซ่ึงคNาท้ังหมดอยูNใน

เกณฑ3มาตรฐานท่ีกำหนดโดย IAEA 
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สรุปผลการศึกษา: 

คNาความคลาดเคล่ือนในการ set up ตำแหนNงผูQปSวยอยูNในเกณฑ3มาตรฐานท่ีกำหนด ผลการศึกษาน้ี

ช้ีใหQเห็นวNา EXTD อาจเปmนทางเลือกท่ีมีประสิทธิภาพแทนการใชQ CBCT สำหรับการจัดทNาผูQปSวยใน

บางสNวนของกระบวนการรักษาดQวยรังสี 

 

คำสำคัญ: การจัดทNาผูQปSวย, ความคลาดเคลื่อนการจัดทNา, ระบบ set up ของ EXTD, มะเร็งทรวงอก, 

มะเร็งชNองทQอง, มะเร็งอุQงเชิงกราน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


