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บ·¤ัดย่อ:
	 มะเร็งเต้านมเป็นสาเหตุที่พบบ่อยที่สุดของการเสียชีวิตจากมะเร็งในผู้หญิงไทย	 ดังนั้นการตรวจพบ
ในระยะเริ่มต้นหรือการตรวจคัดกรองจึงมีความสำาคัญ	 โดยทั่วไปการตรวจที่ง่ายและสามารถทำาได้ด้วยตนเอง
คือวิธีการคลำาด้วยมือ	 แต่อย่างไรก็ตามการคลำาด้วยมือมีข้อจำากัดในเรื่องทักษะการคลำาของผู้ตรวจและ
การขาดความมั่นใจในการตัดสินใจว่ามีความผิดปกติหรือไม่	 ดังนั้นงานวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อประดิษฐ์
เครื่องต้นแบบตรวจเต้านมด้วยตนเองสำาหรับการคัดกรองก้อนในเต้านม	 โดยการออกแบบเครื่องมือที่อาศัย
หลักการสร้างภาพด้วยการนำาเข้าแบบเชิงกลจากเซนเซอร์วัดแรงกดเป็นตัวรับสัญญาณที่เชื่อมต่อเข้ากับ
บอร์ดไมโครคอนโทรลเลอร์และประมวลผลโดยแสดงผลที่ได้เป็นภาพที่มีเฉดสีแตกต่างกัน	 จากนั้นประเมิน
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ความสามารถของเครื่องมือที่สร้างขึ้นด้วยการตรวจหาก้อนภายในแบบจำาลองเต้านมโดยเปรียบเทียบความสามารถ
ในการตรวจหากอ้นระหวา่งการตรวจดว้ยการใชม้อืคลำากบัการใชเ้ครือ่งมอืทีป่ระดษิฐข์ึน้	จากการประเมนิประสทิธภิาพ
ของเครือ่งมอืและทำาการประเมนิความพงึพอใจในการใชง้าน	พบวา่ความสามารถในการตรวจหากอ้นโดยการใชม้อืคลำา
เปรียบเทียบกับเครื่องมือที่ประดิษฐ์ขึ้นไม่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติ	 สำาหรับทดสอบประสิทธิภาพ
ความถกูตอ้งของเครือ่งมอืทีป่ระดษิฐพ์บวา่	มคีา่ความไวเทา่กบัรอ้ยละ	30	ความจำาเพาะเทา่กบัรอ้ยละ	46	คา่พยากรณ์
บวกเทา่กบัรอ้ยละ	36	คา่พยากรณล์บเทา่กบัรอ้ยละ	40	ความถกูตอ้งเทา่กบัรอ้ยละ	41	โดยคา่ดงักลา่วเปน็คา่ทีก่ำาหนด
จากการตรวจพบก้อนอย่างน้อย	1	ก้อน	สำาหรับผลการประเมินความพึงพอใจโดยรวมจากกลุ่มตัวอย่างอยู่ในระดับดี	
อย่างไรก็ตามเครื่องมือที่ประดิษฐ์ขึ้นนั้นยังมีข้อจำากัดในด้านการใช้งานและประสิทธิภาพของการตรวจอยู่บ้าง	ดังนั้น
ควรมีการศึกษาเกี่ยวกับการปรับปรุงเพื่อแก้ไขพัฒนาและเพิ่มประสิทธิภาพต่อไปในอนาคต

¤ำÒสำÒ¤ัญ: การตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านม,	การตรวจเต้านมด้วยตนเอง,	การสร้างภาพเชิงกล,	มะเร็งเต้านม

Abstract:
	 Breast	cancer	is	the	most	common	causes	of	death	from	cancer	in	Thai	women.	Therefore,	the	early	
detection	and	screening	plays	a	vital	role	for	reduction	in	breast	cancer	mortality.	A	typical	method	of	the	
screening	is	the	Palpatory	Breast-Self	Examination	(PBSE).	However,	the	effectiveness	of	detection	
depend	on	the	examiner’s	proficiency	and	confidence	to	make	a	decision	in	the	abnormal	breast.	So,	the	
purposes	of	this	study	were	to	invent	a	Breast–Self	Exam	Device	(BSED)	for	screening	of	breast	lumps	
in	breast	phantom.	We	designed	a	device	by	utilizing	a	principle	of	mechanical	imaging	using	a	pressure	
sensor.	Data	from	the	pressure	sensor	were	analyzed	from	microcontroller	board	and	program	and	were	
shown	as	shades	of	image.	To	evaluate	the	device,	the	number	of	breast	lump	detecting	was	compared	
between	BSED	and	PBSE	and	the	validity	of	BSED	was	assessed	by	calculating	diagnostic	test	and	
measuring	the	satisfaction	of	examiners.	The	results	of	this	study	revealed	that	there	was	no	statistically	
significant	difference	between	BSED	and	PBSE	(p<0.05).	The	validity	of	BSED	had	sensitivity	=	30%	
specificity	=	46%	PPV	=	36%	NPV	=	40%	accuracy	=	41%	under	the	criteria	that	the	BSED	found	at	least	one	
lump.	The	satisfaction	was	evaluated	as	good.	From	this	work,	there	remain	a	limitation	of	usability	and	
efficiency.	Further	study	is	needed	to	improve	and	develop	the	device	system.

Keywords: breast	cancer,	breast	cancer	screening,	breast-self	examination,	mechanical	imaging

บ·¹ำÒ
	 มะเรง็เตา้นมเปน็โรคมะเรง็ทีพ่บมากในผูห้ญงิไทย
ที่เกิดจากปัจจัยเสี่ยงหลายประการ	 เช่น	 อายุการเริ่มมี
ประจำาเดอืนเรว็หรอืการหมดประจำาเดอืนชา้	การไมม่บีตุร	
การให้ฮอร์โมนในสตรีวัยหมดประจำาเดือน	การได้รับรังสี	

หรอืการมปีระวตักิารเปน็มะเรง็ในครอบครวั	เปน็ตน้	จาก
รายงานทะเบยีนมะเรง็ฉบบัลา่สดุ	(พ.ศ.	2554)	ของสถาบนั
มะเร็งแห่งชาติ	 พบว่าผู้ป่วยมะเร็งในเพศหญิงที่เข้ารับ
การรักษาส่วนใหญ่มาจากโรคมะเร็งเต้านมถือว่าเป็นอันดับ
หนึง่ของโรคมะเรง็ทีพ่บในผูห้ญงิไทย1	คดิเปน็รอ้ยละ	37.5		
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	 สำาหรับวิธีการตรวจเพื่อคัดกรองมะเร็งเต้านม

ในผูห้ญงิถกูนำาเสนอในป	ีพ.ศ.	2529	โดย	Professor	Sir	

Patrick	 Forrest	 ร่วมกับระบบดูแลสุขภาพแห่งชาติ	

(National	 Health	 Service)	 ประเทศอังกฤษได้เริ่ม

มีการแนะนำาให้ผู้หญิงทำาการตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านม	

และตามรายงานในป	ีพ.ศ.	2531	แนะนำาใหผู้ห้ญงิทีม่อีาย	ุ

50	 ปีขึ้นไป	 เข้ารับการตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านมด้วย

แมมโมกร๊าฟฟี่	(Mammography)	ซึ่งจะทำาให้สามารถ

ตรวจพบก้อนมะเร็งภายในเต้านมในระยะเริ่มแรก	ทำาให้

ประสิทธิภาพในการรักษาเพิ่มมากขึ้น	 และส่งผลให้มี

อายขุยัทีย่นืยาวมากขึน้2	สำาหรบัการตรวจแมมโมแกรมนัน้

ให้ผลที่ค่อนข้างแม่นยำา	 แต่อย่างไรก็ตามค่าใช้จ่าย

ในการตรวจยังคงค่อนข้างสูงและผู้ป่วยได้รับปริมาณ

รังสีเข้าสู่ร่างกายในขณะตรวจ3,4	 ในปัจจุบันการคลำา

ก้อนมะเร็งด้วยตนเอง	(self-breast	examination)	

เป็นวิธีการที่เหมาะสมสำาหรับการตรวจหามะเร็งเต้านม

ในระยะแรก	 เนื่องจากเป็นวิธีการที่ง่ายและประหยัด	

อย่างไรก็ตามการเป็นมะเร็งเต้านมในระยะเริ่มแรก

ก้อนที่เกิดขึ้นอาจมีขนาดเล็ก	ตลอดจนความลึก	รูปร่าง

ลกัษณะและขอบเขตทีแ่ตกตา่งกนั	ทำาใหผู้ค้ลำาไมส่ามารถ

แยกความผิดปกติขนาดเล็กออกจากเนื้อเยื่อปกติได้

ซึ่งอาจทำาให้ผู้คลำาขาดความมั่นใจที่จะตัดสินใจว่าเกิด

การเปลี่ยนแปลงในเต้านมหรือไม่	 นอกจากนี้การมี

ทักษะและความชำานาญยังเป็นอีกปัจจัยสำาคัญในการ

ตรวจหาก้อนด้วยวิธีการคลำาด้วยตัวเอง5

	 ในป	ีพ.ศ.	2546	Sarvazyan	และ	Egorov6	ไดม้กีาร

ริเริ่มศึกษาค้นคว้าวิจัยในการประดิษฐ์เครื่อง	Palpatory	

self-examination	ซึ่งใช้เป็นแนวทางให้ผู้หญิงสามารถ

ตรวจเต้านมด้วยตนเอง	โดยเครื่องมือดังกล่าวยังช่วยให้

แพทย์สามารถวินิจฉัยและรักษาผู้ป่วยได้ทันท่วงทีและ

เพิ่มโอกาสการหายจากโรคมะเร็งเต้านมได้	 ระบบการ

ทำางานภายในของเครือ่งมอืใชห้ลกัการของการสรา้งภาพ

เชงิกล	(mechanical	imaging)	ซึง่เปน็สาขาหนึง่ของการ

สร้างภาพจากความยืดหยุ่น	 (elastrography)	 สำาหรับ

เทคนิคการสร้างภาพนี้เริ่มพัฒนาขึ้นที่ห้องปฏิบัติการ

เออรท์าน	(Artann)	ตัง้แตต่น้ป	ีพ.ศ.	2533		การสรา้งภาพ

ลกัษณะนีอ้าจเรยีกวา่	การถา่ยภาพจากความเคน้	(stress	

imaging)	หรือการถ่ายภาพจากการสัมผัส	(tactile	

imaging)	 โดยต้องคลำาด้วยตนเองให้ใกล้ชิดที่สุด	 และ

ในป	ีพ.ศ.	2534	จนถงึป	ีพ.ศ.	2548	มรีายงานทีเ่กีย่วกบั

การนำาวธิกีารสรา้งภาพเชงิกลมาใชง้านทางคลนิกิ	รวมถงึ

การตรวจหามะเร็งเต้านมเพิ่มขึ้นด้วยหลักการสร้างภาพ

จากโครงสร้างภายในของเนื้อเยื่อจากข้อมูลของแรงกด

ที่ได้จากแถวเซ็นเซอร์ที่แนบกับจุดตรวจสอบและผล

การเปลี่ยนแปลงในรูปแบบความเค้นบนพื้นผิว	 โดย

ประยุกต์จากจำานวนและเวลาในการเก็บข้อมูลจากความ

ยืดหยุ่นและโครงสร้างเนื้อเยื่อต้นแบบ7-9	 สำาหรับตัวรับ

สัญญาณหรือตัวตรวจจับการเปลี่ยนแปลงของคุณสมบัติ

เชิงกลจากความยืดหยุ่น	(elasticity)	ในเนื้อเยื่อจะ

ใช้เซนเซอร์แรงกดแบบแถว	(pressure	sensor	array)6	

แต่อย่างไรก็ตามเซนเซอร์แรงกดแบบแถวนั้นมีราคา

ค่อนข้างสูงและจะต้องสั่งนำาเข้าจากต่างประเทศ	

	 ดังน้ันคณะผู้วิจัยจึงมีแนวคิดท่ีจะประดิษฐ์เคร่ืองมือ

ที่ช่วยในการตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านมด้วยตนเอง

ที่มีหลักการคล้ายกับการคลำาด้วยมือเพื่อช่วยตรวจหา

กอ้นในเตา้นมเบือ้งตน้ดว้ยตนเอง	โดยเครือ่งมอืทีป่ระดษิฐ์

ขึ้นทำาจากวัสดุที่หาง่ายภายในประเทศ	 ราคาไม่แพง	

มีความสะดวกในการใช้งาน	และที่สำาคัญมีความสามารถ

ในการพบก้อนในเต้านมได้	 ซึ่งหลักการดังกล่าวจะเป็น

แนวทางทีน่ำาไปสูก่ารตรวจคดักรองผูห้ญงิทีม่โีอกาสเสีย่ง

ต่อการเป็นโรคมะเร็งเต้านมได้ดียิ่งขึ้น

	 Çัตถุ»Ãะส§¤์
	 เพื่อออกแบบและประดิษฐ์เครื่องต้นแบบสำาหรับ

การตรวจหาก้อนในเต้านมด้วยตนเองและประเมิน

ประสิทธิภาพของเครื่องต้นแบบการตรวจเต้านม

ด้วยตนเองจากการตรวจหาก้อนในแบบจำาลองเต้านม

ที่ผลิตจากซิลิโคน
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ÇัสดุแÅะÇÔธÕกÒÃ
 แบบจำÒÅอ§àต้Ò¹ม (breast phantom)
	 การศึกษาวิจัยในครั้งนี้ใช้แบบจำาลองเต้านม
สำาเร็จรูปที่ผลิตจากซิลิโคน	 (โมเดลเต้านมเทียมสำาหรับ
การสอนตรวจมะเรง็	บรษิทัมชียัการรชัย	์จำากดั)	จำานวน	
2	 ชิ้น	 โดยแบบจำาลองชิ้นแรกเป็นแบบจำาลองที่ไม่มี
พยาธิสภาพภายในเต้านมและแบบจำาลองเต้านมชิ้นที่
สองมพียาธสิภาพภายในเตา้นม	สำาหรบักอ้นพยาธสิภาพ
ทีอ่ยูภ่ายในแบบจำาลองเตา้นมมลีกัษณะทรงกลมผวิเรยีบ
จำานวน	4	ก้อน	ซึ่งมีขนาดแตกต่างกันดังรูปที่	1

 หÅักกÒÃ·ำÒ§Ò¹¢อ§à¤Ãืèอ§ต้¹แบบกÒÃตÃÇจ
àต้Ò¹มด้Çยต¹àอ§
	 เครื่องต้นแบบการตรวจเต้านมด้วยตนเองที่
ประดิษฐ์ขึ้นนี้	ประกอบด้วย	เซนเซอร์	วงจรแบ่งแรงดัน

ไฟฟ้า	 บอร์ดไมโครคอนโทรลเลอร์	 โปรแกรมที่บรรจุใน
บอร์ดไมโครคอนโทรลเลอร์	 และโปรแกรมประมวลผล
ในคอมพิวเตอร์	 โดยมีหลักการทำางานคือ	 ตัวเซนเซอร์
รบัแรงกดและแปลงสญัญาณแรงกดนีเ้ปน็ความตา้นทาน	
โดยความต้านทานนี้ถูกเปลี่ยนเป็นค่าแรงดันด้วยวงจร
แบ่งแรงดันไฟฟ้า	 จากนั้นสัญญาณแรงดันไฟฟ้าจะถูก
อ่านค่าด้วยบอร์ดไมโครคอนโทรลเลอร์	 ซึ่งโปรแกรมใน
บอร์ดไมโครคอนโทรลเลอร์นี้จะแปลงค่าแรงดันไฟฟ้า
ที่อ่านเป็นค่าแรง	 ในหน่วยนิวตัน	 โปรแกรมในบอร์ด
ไมโครคอนโทรลเลอร์	จะทำาการบันทึกค่าแรงดันในทุกๆ	
0.2	 วินาที	 โดยผู้ใช้จะทำาการกดทั้งสิ้น	 28	 จุด	 และ
ทำาการบันทึกด้วยตนเอง	 จากนั้นโปรแกรมประมวลผล
ในคอมพิวเตอร์	 จะทำาการหาค่าแรงกดสูงสุดในการกด
แตล่ะครัง้	และสรา้งภาพแรงกดตามตำาแหนง่ทีก่ด	ทัง้สิน้	
28	ตำาแหน่ง	เพื่อให้ผู้ใช้ประเมินผลต่อไป		

Ãู»·Õè 1  แบบจำาลองเตา้นมทำาจากซลิโิคนทีใ่ชใ้นงานวจิยั		ชนดิไมม่กีอ้นพยาธสิภาพ	(A)	และชนดิมกีอ้นมพียาธสิภาพ	
	 และแสดงตำาแหนง่ของกอ้นพยาธสิภาพทัง้	4	จดุ	โดยจดุที	่1	กอ้นขนาดเสน้ผา่นศนูยก์ลาง	6	มม.		จดุที	่2	กอ้น
	 ขนาดเส้นผ่านศูนย์กลาง	8	มม.		จุดที่	3	ก้อนขนาดเส้นผ่านศูนย์กลาง	10	มม.	และ	จุดที่	4	ก้อนขนาด
	 เส้นผ่านศูนย์กลาง	12	มม.	ตามลำาดับ	(B)

A B
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 àซ¹àซอÃ์แÅะกÒÃ·ดสอบàซ¹àซอÃ์
	 เซนเซอร์สำาหรับการศึกษาวิจัยครั้งนี้เป็นชนิด
เซนเซอร์วัดแรงกด	(Force	Sensitive	Resistor,	FSR	
TM402)	ทีม่เีสน้ผา่นศนูยก์ลาง	0.5	นิว้	(12.7	มลิลเิมตร)	
คณะผูว้จิยัไดท้ำาการทดสอบความเทีย่งตรงของเซนเซอร์
ด้วยการเชื่อมต่อกับมัลติมิเตอร์และตัวต้านทานบนแผ่น
โพรโทบอร์ด	 และทำาการวัดค่าความต่างศักย์ที่ได้จาก
การกดเซนเซอร์ลงบนแบบจำาลองเต้านมที่ไม่มีพยาธิ
สภาพ	 โดยแบ่งพื้นที่การทดสอบบนแบบจำาลองเต้านม
ออกเปน็ชอ่งทัง้หมด	28	ชอ่ง	และทำาการทดสอบซ้ำา	10	ครัง้	
เพื่อหาค่าสัมประสิทธิ์การกระจายในแต่ละช่องและ
วิเคราะห์หาความเที่ยงตรงของเซนเซอร์ก่อนการใช้งาน	
จากนั้นทำาการทดสอบความสามารถในการตรวจหาก้อน
ด้วยการวัดค่าความต่างศักย์ที่ได้จากการกดเซนเซอร์
ลงบนแบบจำาลองเตา้นมทีม่พียาธสิภาพ	โดยการทดสอบ
ไดท้ำาการวดัคา่ตำาแหนง่ทีม่กีอ้นเปรยีบเทยีบกบัตำาแหนง่
ทีไ่มม่กีอ้นจำานวน	28	ชอ่ง	และทำาการทดสอบซ้ำา	10	ครัง้	
จากนั้นทำาการเปรียบเทียบความต่างศักย์ของแต่ละช่อง
บนแบบจำาลองเต้านมที่มีและไม่มีพยาธิสภาพ

 กÒÃออกแบบÇ§จÃ¢อ§à¤Ãืè อ§ต้¹แบบ
กÒÃตÃÇจàต้Ò¹มด้Çยต¹àอ§ 
	 คณะผู้วิจัยทำาการออกแบบวงจรของเคร่ืองต้นแบบ
การตรวจเตา้นมดว้ยตนเอง	โดยใชท้ฤษฎกีารแบง่แรงดนั
ไฟฟา้	(voltage	divider	circuit)	ซึง่อา่นคา่แรงกดจาก
ตัวเซนเซอร์	 โดยวงจรแบ่งแรงดันมีลักษณะดังรูปที่	 2	
สำาหรับวงจรแบ่งแรงดันที่สร้างขึ้นนี้ทำาหน้าที่แปลง
สัญญาณความต้านทาน	 ซึ่งแปรผันตรงกับค่าแรงกด
ที่กดลงบนตัวเซนเซอร์	 เป็นค่าแรงดันเพื่อส่งต่อไปยัง
บอร์ดไมโครคอนโทรลเลอร์โดยแรงดันที่ได้จะขึ้นกับค่า
ความต้านทานของเซนเซอร์	(Rsensor)	ค่าความต้านทาน	
(R=1	kΩ)	และค่าแรงดันของแหล่งจ่าย	(VS=5	V)	
โดยคณะผูว้จิยัหาคา่	VS=5	V		จากคา่แรงดนัทีบ่อรด์ไมโคร
คอนโทรลเลอรจ์า่ยออกมา	และหาคา่	R=1	kΩ	จากการ
ทดสอบเบื้องต้นว่าสัญญาณแรงดันที่แปรตามแรงกดนี้
จะมคีวามตา่งของแรงดนัมากทีส่ดุ	ซึง่รายละเอยีดของการ
เลือกค่าความต้านทานนี้อธิบายได้จากสมการดังต่อไปนี้	

	 จากวงจรแบ่งแรงดันไฟฟ้าที่แสดงดังรูปที่	2	
จะได้ว่าค่าแรงดันที่อ่านได้คือ

Ãู»·Õè 2	วงจรแบ่งแรงดันไฟฟ้า

(1)

	 กำาหนดให	้ขณะกดเซนเซอรเ์ลก็นอ้ยหรอืเซนเซอร์
เริม่รบัรูว้า่มแีรงกด	คา่ความตา้นทานของเซนเซอรจ์ะมคีา่
สูงสุด	คือ	Rsensor =	Rsensor, max	(ค่าอยู่ในระดับ	10	kΩ)	
และขณะเซนเซอร์รับแรงกดสูงสุด	(ค่าอยู่ในระดับ	100	
Ω)	ดังนั้นจะได้ว่าแรงดันที่อ่านได้	สูงสุดและต่ำาสุด	คือ

(2)และ

	 ความตา่งของแรงดนั	Vin	ขณะไดร้บัและไมไ่ดร้บั
แรงกด	คือ

(3)

	 ความต่างนี้จะมีค่าสูงสุดเมื่อ											คือ

(4)

	 ซึง่เมือ่แกส้มการ	(4)	แลว้จะได	้ความตา้นทาน	R	
ที่เหมาะสมสำาหรับวงจรแบ่งแรงดันนี้คือ

(5)
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à¤Ãืèอ§ต้¹แบบกÒÃตÃÇจàต้Ò¹มด้Çยต¹àอ§: กÒÃศึกษÒ¹ำÒÃ่อ§    อัศ¹ัย »Ãะพั¹ธ์ แÅะ¤ณะ

 กÒÃออกแบบโ»ÃแกÃม»ÃะมÇÅผÅภÒพ
	 คณะผูว้จิยัออกแบบโปรแกรมประมวลผลภาพขึน้
โดยใช้ข้อมูลความต่างศักย์จากเซ็นเซอร์ที่เชื่อมต่อกับ
บอร์ดไมโครคอนโทรลเลอร์	(Arduino	Uno	R3)	ที่ใช้
สำาหรบัอา่นคา่ความตา้นทานจากแรงกดดงัรปูที	่3	อปุกรณ์
ดงักลา่วสามารถเชือ่มตอ่เขา้กบัระบบคอมพวิเตอรท์ัว่ไป
ได	้จากนัน้ไดอ้อกแบบรปูแบบโปรแกรมประมวลผลภาพ
จากขอ้มลูเพือ่แสดงขอ้มลูภาพในลกัษณะตารางแสดงผล	
โดยวิเคราะห์ผลจากแรงกดที่กระทำาในพื้นที่ทดสอบ
จำานวน	28	ช่องบนแบบจำาลองเต้านม	สำาหรับภาพที่ได้
จากการทดสอบสามารถแสดงผลออกเป็นเฉดสีที่มี
ความแตกต่างกันตามระดับแรงกด	ดังรูปที่	3

 กÒÃออกแบบแÅะ»ÃะดÔษฐ์à¤Ãืèอ§ต้¹แบบ
กÒÃตÃÇจàต้Ò¹มด้Çยต¹àอ§       
	 โดยแรกเริม่คณะผูว้จิยัไดอ้อกแบบโมเดลเครือ่งมี
ลักษณะเป็นทรงกระบอกติดสปริง	โดยมีสเกลบอกระดับ
ให้กับผู้ทดสอบเพื่อทำาการทดสอบ	 โดยระดับของสเกล
บนโมเดลทำาให้สามารถควบคุมแรงกดได้	 และนำามา
เชื่อมต่อกับเซนเซอร์และโปรแกรมประมวลผลภาพเพื่อ

แสดงผลการตรวจ	 จากนั้นทำาการทดสอบหาค่าแรงกด
ที่เหมาะสมจากการกดสปริงลงบนแบบจำาลองเต้านม
ที่มีพยาธิสภาพซึ่งได้ทำาการสร้างช่องตารางจำานวน	 28	
ช่อง	 จากนั้นทำาการทดสอบค่าแรงกดในแต่ละช่องตาม
ระดับตามสเกลของโมเดลเครื่องมือที่กำาหนดไว้บนตัว
โมเดลเครื่อง	 สำาหรับการวิเคราะห์ผลนั้นเนื่องจากรู้
ตำาแหนง่ของกอ้นพยาธสิภาพ	ดงันัน้จงึสามารถวเิคราะห์
ได้ว่า	ณ	ตำาแหน่งที่มีก้อนพยาธิสภาพ	แรงกดเท่าไหร่
ที่ระบุความผิดปกติได้ดีที่สุด	 และหลังจากที่ได้แรงกด
ที่เหมาะสมแล้วจะนำาค่าแรงกดดังกล่าวทำาการประดิษฐ์
เครื่องต้นแบบการตรวจเต้านมด้วยตนเองต่อไป

	 กÒÃ»Ãะ àมÔ¹»ÃะสÔ·ธÔ ภÒพ¢อ§ à¤Ãืè อ §
ใ¹กÒÃตÃÇจหÒก้อ¹ใ¹แบบจำÒÅอ§àต้Ò¹ม
	 ทดสอบความสามารถในการตรวจหาก้อน
เปรียบเทียบระหว่างเครื่องต้นแบบการตรวจเต้านมด้วย
ตนเองกับการใช้มือคลำาโดยนำาเครื่องต้นแบบการตรวจ
เต้านมด้วยตนเองที่ได้เชื่อมต่อกับโปรแกรมประมวลผล	
จากนั้นแบ่งพื้นที่แบบจำาลองเต้านมทั้งที่มีพยาธิสภาพ
และไม่มีพยาธิสภาพออกเป็น	28	ช่อง	โดยให้ผู้ทดสอบ

Ãู»·Õè 3 การแสดงผลของโปรแกรมประมวลผลที่ออกแบบ	โดยรูปซ้ายมือ	แกน	Time	คือเวลาในหน่วย	0.2	วินาที
	 ต่อ	1	จุด	เส้นสีน้ำาเงิน	คือ	ผลการวัดแรงกดจากอุปกรณ์	โดยวัดต่อเนื่องทุกๆ	0.2	วินาที	เส้นสีเขียว	คือ	
	 ผลการประมวลหาคา่แรงกดสงูสดุในการกดแตล่ะครัง้	และ	เสน้สแีดงคอืระดบัขดีแบง่	(threshold)	ทีผู่ใ้ชป้อ้น
	 ให้แก่โปรแกรมเพื่อใช้แบ่งการกดแต่ละครั้งออกจากกัน	โดยแกนตั้งคือค่าแรง	ในหน่วย	นิวตัน	(N)
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ซึ่งเป็นกลุ่มตัวอย่างผู้หญิงที่มีอายุ	20	ปีขึ้นไป	จำานวน	
30	 คน	 ทำาการทดสอบโดยใช้เครื่องต้นแบบการตรวจ
เต้านมด้วยตนเองเพื่อตรวจหาก้อนในแบบจำาลองเต้านม
ที่มีพยาธิสภาพและไม่มีพยาธิสภาพ	 โดยกำาหนดให้
ผู้ทดสอบทำาการกดเซ็นเซอร์บนช่องที่แบ่งไว้บนแบบ
จำาลองเต้านม	 เริ่มทำาการกดตั้งแต่ช่องหมายเลข	 1	
จนถึงช่องหมายเลข	28	โดยคณะผู้วิจัยได้อธิบายการใช้
เครือ่งตน้แบบการตรวจเตา้นมดว้ยตวัเอง	และใหผู้ท้ดสอบ
ศึกษาคู่มือการใช้เครื่องต้นแบบการตรวจเต้านมด้วย
ตัวเองก่อนการทดสอบ	 ภายหลังจากทำาการทดสอบ
แล้วผู้ทดสอบจะไม่ทราบผลการทดสอบ	 สำาหรับการ
วิเคราะห์ผลใช้วิธีการเปรียบเทียบกับแผนภาพอ้างอิง
ของแบบจำาลองเต้านมที่ไม่มีพยาธิสภาพ	 ซึ่งแผนภาพ
ดังกล่าวเป็นค่าเฉลี่ยจากการใช้เครื่องมือที่ประดิษฐ์ขึ้น
กดลงบนแบบจำาลองเต้านมที่ไม่มีพยาธิสภาพจำานวน	
10	ครัง้	จำานวน	28	ชอ่ง	จากนัน้นำามาสรา้งแผนภาพอา้งองิ
และกำาหนดช่วงสีที่ปกติตามช่องต่างๆ
	 ภายหลังจากเสร็จสิ้นการทดสอบเป็นเวลา	 24	
ชั่วโมงให้กลุ่มตัวอย่างผู้หญิง	ดังกล่าวทำาการทดสอบซ้ำา
อีกคร้ังด้วยการใช้มือคลำาตรวจหาก้อนในแบบจำาลองเต้านม
ที่มีพยาธิสภาพและไม่มีพยาธิสภาพ	โดยผู้ทดสอบได้รับ
การอบรมให้ความรู้เก่ียวกับวิธีการตรวจเต้านมด้วยตนเอง
ด้วยการเปิดวิดีทัศน์ให้ศึกษาเพื่อทำาความเข้าใจวิธีการ
ใช้มือคลำาก้อน	และบันทึกผลตำาแหน่งที่สามารถคลำาพบ
ก้อน	 จากนั้นทำาการเปรียบเทียบกับผลที่ได้จากการใช้
เครื่องต้นแบบการตรวจเต้านมด้วยตนเองกับผลที่ได้
จากการใช้มือคลำาโดยวิเคราะห์ผลที่ได้ด้วยสถิติ	 t-test	
	 นอกจากนี้ ทำ าการคำ านวณหาค่ าความไว	
ค่าความจำาเพาะ	ค่าความถูกต้อง	ค่าพยากรณ์บวก	และ
ค่าพยากรณ์ลบโดยให้กลุ่มตัวอย่างผู้หญิงดังกล่าว
ที่ทำาการทดสอบโดยใช้เครื่องต้นแบบการตรวจเต้านม
ด้วยตนเองตรวจหาก้อนในแบบจำาลองเต้านมที่มี
พยาธิสภาพและไม่มีพยาธิสภาพ	 และทำาการประเมิน
ความพึงพอใจโดยการตอบแบบสอบถามในการใช้งาน
เครื่องต้นแบบการตรวจเต้านมด้วยตนเอง	

ผÅกÒÃศึกษÒ
 àซ¹àซอÃ์แÅะกÒÃ·ดสอบàซ¹àซอÃ์
	 จากการวัดค่ าความต่ างศักย์ เพื่ อทดสอบ
ความเที่ยงตรงของเซนเซอร์พบว่ามีค่าสัมประสิทธิ์
การกระจาย	(%CV)	เท่ากับ	4.7±1.54	แสดงถึงความเท่ียงตรง
ของเซนเซอร์ในการอ่านค่าของแต่ละตำาแหน่งที่ทำาการ
ทดสอบโดยค่าสัมประสิทธิ์ดังกล่าวมีการกระจายที่
น้อยกว่าร้อยละ	10	ซึ่งเป็นเกณฑ์การยอมรับได้ของ
เซนเซอร์	 สำาหรับการวัดค่าความต่างศักย์เพื่อทดสอบ
ความสามารถในการตรวจหาก้อนของเซนเซอร์ด้วยการ
กดบนแบบจำาลองเต้านมที่มีพยาธิสภาพ	ผลการทดสอบ
พบว่าในแถวเดียวกัน	 ความต่างศักย์ของช่องที่ไม่ก้อน
พยาธิกับก้อนที่มีพยาธิสภาพมีความแตกต่างกัน	 และ
สำาหรับในแถวเดียวกันตำาแหน่งของช่องท่ีไม่มีพยาธิสภาพ
มีค่าความต่างศักย์ใกล้เคียงกัน	 แสดงถึงความเที่ยงตรง
ดีของเซนเซอร์

 กÒÃออกแบบโ»ÃแกÃม»ÃะมÇÅผÅภÒพ
	 คณะผู้วิจัยออกแบบโปรแกรมประมวลผลภาพ
ที่สามารถสร้างแผนภาพในรูปแบบตารางแสดงผล	
โดยเมื่อทำาการวิเคราะห์ผลจากแรงกดบนตารางที่วาด
ลงบนแบบจำาลองเต้านมทั้ง	 28	 ช่อง	 ทำาให้ได้เฉดสี
ที่แตกต่างกันตามระดับแรงกดที่สามารถแสดงข้อมูล
ในการประมวลผลภาพได้

 กÒÃออกแบบแÅะ»ÃะดÔษฐ์à¤Ãืèอ§ต้¹แบบ
กÒÃตÃÇจàต้Ò¹มด้Çยต¹àอ§       
	 ผลการทดสอบหาค่าแรงกดที่ เหมาะสมจาก
เครื่องต้นแบบพบว่าก้อนที่ตรวจพบแสดงค่าแรงกด
เท่ากับ	 23	 นิวตัน	 จากการทดสอบแรงกดสูงสุดของ
เซนเซอรท์ีใ่ชง้านในครัง้นีพ้บวา่มคีา่เทา่กบั	22.56	นวิตนั
ซึ่งสามารถใช้งานในการตรวจก้อนได้	 (วัดแรงกดขนาด	
2.3	กโิลกรมัดว้ยตาชัง่)	ดงันัน้คณะผูว้จิยัจงึใชค้า่แรงกด
เทา่กบั	23	นวิตนั	ในการประดษิฐเ์ครือ่งตน้แบบการตรวจ
เต้านมด้วยตนเองเพื่อให้สามารถตรวจพบก้อนได้อย่าง
เหมาะสม	โดยคา่ทีอ่า่นไดจ้าก	Arduino	เทา่กบั	502.62	
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(0	=	0	V,	1023	=	5	V)	ซึง่สามารถทำาการแปลงหนว่ยแรงกด
ใหเ้ปน็หนว่ยของแรง	(นวิตนั)	ดว้ยการเทยีบวดัดงักลา่ว
	 สำาหรับการออกแบบลักษณะและรูปลักษณ์ของ
เครื่องมือ	 คณะผู้วิจัยได้สร้างหัวตรวจจากไม้เพื่อให้มี
ลกัษณะสวยงาม	ทนทาน	และสามารถหยบิจบัไดส้ะดวก	
จากนั้นทำาการเชื่อมต่อเซนเซอร์เข้ากับบอร์ดไมโคร
คอนโทรลเลอร์เพื่อประกอบเป็นเครื่องต้นแบบการตรวจ
เต้านมด้วยตนเองที่สมบูรณ์พร้อมใช้งาน	ดังรูปที่	4

 กÒÃ»Ãะ àมÔ¹»ÃะสÔ·ธÔ ภÒพ¢อ§ à¤Ãืè อ §
ใ¹กÒÃตÃÇจหÒก้อ¹ใ¹แบบจำÒÅอ§àต้Ò¹ม
	 ผลการทดสอบความสามารถในการตรวจหา
ก้อนของเครื่องต้นแบบการตรวจเต้านมด้วยตนเอง
เปรียบเทียบกับการใช้มือคลำาจากผู้ทดสอบซึ่งเป็นกลุ่ม
ตวัอยา่งผูห้ญงิ	จำานวน	30	คน	พบวา่ความสามารถในการ
ตรวจพบก้อนของทั้งสองแบบเมื่อวิเคราะห์ผลด้วยสถิติ	
t-test	 โดยกำาหนดช่วงความเชื่อมั่นที่ระดับร้อยละ	 95	
พบว่าไม่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติ	
(p<0.05)	 และเมื่อทดสอบประสิทธิภาพของเครื่องมือ
ประกอบดว้ยคา่ความไว	ความจำาเพาะ	คา่พยากรณบ์วก

ค่าพยากรณ์ลบ	 และค่าความถูกต้องโดยกำาหนดให้
ตรวจพบกอ้นอยา่งนอ้ย	1	กอ้น	พบวา่มคีา่เทา่กบัรอ้ยละ	
30,	46,	36,	40	และ	41	ตามลำาดับ
	 สำาหรับการประเมินความพึงพอใจ	 พบว่าความ
พึงพอใจในการใช้งานเครื่องต้นแบบการตรวจเต้านม
ดว้ยตนเองอยูใ่นระดบัด	ี(คา่เฉลีย่	=	3.90	และสว่นเบีย่งเบน
มาตรฐาน	=	0.691)โดยภาพรวมดา้นความสะดวกในการใช้
อปุกรณ	์ความยากงา่ยในการใชอ้ปุกรณอ์ยูใ่นระดบัด	ีสว่น
ด้านรูปแบบอุปกรณ์ความสวยงามอยู่ในระดับปานกลาง

ÇÔจÒÃณ์
	 การตรวจคดักรองมะเรง็เตา้นมในระยะเริม่ตน้นัน้
มีความสำาคัญ	 โดยทั่วไปการตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านม
เบื้องต้นสามารถใช้วิธีการคลำาด้วยมือซึ่งสามารถทำาได้
ด้วยตนเอง	 อย่างไรก็ตามการคลำาด้วยมือมีข้อจำากัด
ในเรื่องของทักษะในการคลำาของผู้ตรวจ	 และการขาด
ความมั่นใจที่จะตัดสินใจว่ามีการเปลี่ยนแปลงในเต้านม
หรอืไม่5	จากปญัหาดงักลา่วในป	ีพ.ศ.	2541	Sarvazyan	
และ	Egorov6	จึงได้มีการริเริ่มศึกษาค้นคว้าวิจัยในการ
ประดษิฐเ์ครือ่งมอืซึง่ใชเ้ปน็แนวทางใหผู้ห้ญงิตรวจเตา้นม

Ãู»·Õè 4 เครือ่งตน้แบบการตรวจเตา้นมดว้ยตนเองทีเ่สรจ็สมบรูณเ์ชือ่มตอ่เขา้กบัตวับอรด์ไมโครคอนโทรลเลอร	์(A)	
	 และแสดงการใช้งานเครื่องต้นแบบการตรวจเต้านมด้วยตนเองที่ประดิษฐ์ขึ้น	(B)

A B



Songkla Med J Vol. 34 No. 2 Mar-Apr 2016                                                        	 59

A Prototype Breast Self-Exam Device: A Pilot Study Prapan A, et al.

เบื้องต้นด้วยตนเองและช่วยให้แพทย์สามารถวินิจฉัย
และรักษาผู้ป่วยได้	โดยอาศัยหลักการของการสร้างภาพ
จากข้อมูลเชิงกลซึ่งเป็นการตรวจจับการเปลี่ยนแปลง
ของคุณสมบัติเชิงกลจากความยืดหยุ่น	(elasticity)	
ในเนื้อเยื่อเต้านม	โดยใช้เซนเซอร์แรงกดแบบแถว	

จากงานวิจัยดังกล่าว	 คณะผู้วิจัยจึงมีแนวคิดออกแบบ
เครือ่งตน้แบบการตรวจเตา้นมดว้ยตนเอง	โดยมกีารสบืคน้
ข้อมูลเกี่ยวกับเซนเซอร์แรงกดแบบแถว	 ซึ่งพบว่า
เซนเซอรแ์รงกดแบบแถวมรีาคาแพง	และตอ้งนำาเขา้จาก
ต่างประเทศ	 ทางคณะผู้วิจัยจึงได้เลือกเซนเซอร์ที่จะนำา
มาใช้ในงานวิจัยชนิดเซนเซอร์แรงกดแบบจุดเพื่อนำามา
ทดสอบ	ซึ่งการศึกษาวิจัยครั้งนี้เป็นการทดสอบเบื้องต้น
เพื่อศึกษาความเป็นไปได้ในการนำาเซนเซอร์ดังกล่าว
มาใช้งานตรวจหาก้อนในเต้านมโดยเซนเซอร์ที่เลือกใช้มี
ราคาถูก	 และสามารถหาซื้อได้ภายในประเทศ	 สำาหรับ
แบบจำาลองเต้านมที่ทำาจากซิลิโคนนั้น	 คณะผู้วิจัยได้ใช้
แบบจำาลองเต้านมสำาเร็จรูปซึ่งเป็นโมเดลที่มีขายตาม
ท้องตลาดมีรูปร่างโค้งนูน	อาจทำาให้ผลวิจัยมีความคลาดเคล่ือน
ได้	 ซึ่งในงานวิจัยต่อไปควรมีการศึกษาในแบบจำาลอง
เต้านมที่มีรูปร่างสมมาตรเป็นระนาบเดียวกันด้วย	
มากกวา่นัน้ทางคณะผูว้จิยัยงัไมไ่ดท้ำาการศกึษาเกีย่วกบั
ขนาดของก้อนพยาธิสภาพที่แตกต่างกันกับเครื่องมือ
ที่ประดิษฐ์	ซึ่งควรทำาการศึกษาต่อไปในอนาคต
	 สำาหรับขั้นตอนการออกแบบเครื่องต้นแบบ
การตรวจเต้านมด้วยตนเองประกอบด้วยการจัดทำา
รปูแบบหวัตรวจ	(เซนเซอร)์	ในตอนขัน้ตอนแรก	คณะผูว้จิยั
ได้ออกแบบเป็นรูปแบบเมาส์คอมพิวเตอร์ซึ่งคล้ายกับ
หวัตรวจในการศกึษาวจิยัของ	Egorov	และ	Sarvazyan11	
ในป	ีพ.ศ.	2551	แตเ่มือ่นำามาทดสอบพบวา่ตวัตรวจรปูแบบ
เมาสน์ัน้ไมเ่หมาะสมทีจ่ะนำามาทำาเปน็หวัตรวจ	เนือ่งจาก
มีขนาดใหญ่กว่าเซนเซอร์ที่มีขนาดเล็กทำาให้ขณะกดลง
บนแบบจำาลองเต้านมให้ค่าไม่คงที่	 ผลการทดสอบเกิด
ความคลาดเคลือ่น	และการกดแตล่ะครัง้น้ำาหนกัทีก่ดลงไป
มีค่าไม่เท่ากัน	 ด้วยเหตุนี้คณะผู้จัดทำาจึงได้คิดรูปแบบ
หัวตรวจใหม่เป็นแบบทรงกระบอกติดสปริงที่สามารถ
บอกระดับสเกลโดยมีขนาดเท่ากับขนาดของเซนเซอร์

	 อย่างไรก็ตามการศึกษาวิจัยของ	 Crystal	 และ
คณะ12	 ในปี	 พ.ศ.	 2546	 ได้ทำาการศึกษาการใช้เครื่อง	
อัลตราซาวด์เปรียบเทียบกับการใช้เครื่องแมมโมกร๊าฟฟี่
ในการตรวจคัดกรองเพ่ือดูความแตกต่างของความหนาแน่น
ภายในเต้านมผู้หญิง	 พบว่าการใช้เครื่องอัลตราซาวด์
มีส่วนช่วยในการตรวจคัดกรองผู้หญิงที่มีความเสี่ยงเป็น
โรคมะเรง็เตา้นมไดด้โีดยเครือ่งอลัตราซาวดส์ามารถบอก
ความแตกต่างของเนื้อเยื่อเต้านมที่มีความหนาแน่นมาก
ได้ดีกว่าเคร่ืองแมมโมกร๊าฟฟ่ี	ดังน้ันการศึกษาเปรียบเทียบ
เครื่องต้นแบบการตรวจเต้านมด้วยตนเองกับเครื่อง
อัลตราซาวด์น่าจะเป็นสิ่งที่น่าสนใจในการทดลองต่อไป
การศกึษาวจิยัในครัง้นีท้ำาใหท้ราบวา่การเลอืกใชเ้ซนเซอร์
แบบจุดอาจทำาให้ได้ข้อมูลไม่เพียงพอและเกิดความ
คลาดเคลื่อนได้ในการกดแต่ละครั้ง	 ทำาให้ในขั้นตอน
ประมวลผลภาพเกิดการคลาดเคลื่อนของเฉดสีได้	
นอกจากนี้เครื่องมือที่ประดิษฐ์ขึ้นเป็นเครื่องต้นแบบ
และการศึกษานำาร่อง	จากการที่ได้ค่าความไวและ
ความจำาเพาะน้อยกว่าร้อยละ	80	นั้น	แสดงให้เห็นว่า
ประสิทธิภาพในการวินิจฉัยของเครื่องมือยังอยู่ในระดับ
ต่ำา	ดังนั้นควรจะมีการพัฒนาและปรับปรุงในเรื่องของตัว
เซนเซอร์	โปรแกรมการประมวลผล	รูปลักษณ์	ความสวยงาม
ต่อไป	สำาหรับการวิเคราะห์ผลภาพที่ได้	คณะผู้วิจัยใช้
เฉดสใีนการวิเคราะห์ผล	และใช้สายตาในการตดัสินใจว่า
มีพยาธิสภาพจากการที่สีเปลี่ยนไปจากภาพมาตรฐาน	
ซึ่งอาจทำาให้เกิดความผิดพลาดในการวิเคราะห์ผล	
อันเนื่องมาจากสายตาของผู้วิเคราะห์แต่ละท่าน

สÃุ»
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