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บทคัดยŠอ 

 การวิจัยนี ้มุ Šงเนšนพัฒนาอัลกอริทึมเชิงเรขาคณิตเพื่อระบุตำแหนŠงและขนาดของกระดูกในภาพ

เอ็กซŤเรยŤ โดยมีวัตถุประสงคŤเพื่อสนับสนุนกระบวนการวินิจฉัยและติดตามการรักษาทางการแพทยŤ การคำนวณ

ตำแหนŠงกระดูกอยŠางแมŠนยำชŠวยในการวิเคราะหŤโครงสรšางรŠางกายของผูšปśวยและระบุการบาดเจ็บหรือขšอมูล

ทางการแพทยŤอื่น ๆ ไดšอยŠางมีประสิทธิภาพ การศึกษาใชšสถิติจากชุดขšอมูลที่มีอยู Šเพื่อเพิ่มความแมŠนยำของ

อัลกอริทึม โดยใชšวิธีการ ASM (Active Shape Model) และโมเดลรูปวงรีที่สามารถปรับขนาดและทิศทางใหš

สอดคลšองกับภาพ ผลการทดสอบพบวŠาคŠาดัชนีแจ็คการŤดสูงกวŠา 0.85 ซึ่งแสดงถึงความแมŠนยำของวิธีที่

นำเสนอในการประมาณคŠาตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานทั้งดšานซšายและขวาไดšอยŠางดี ความสำเร็จนี้เปŨนพื้นฐาน

สำคัญสำหรับการตรวจจับโครงสรšางอื่น ๆ เชŠน กระดูกสันหลังสŠวนลŠางหรือกระดูกกšนกบ และมีศักยภาพใน

การนำไปประยุกตŤใชšในวงการการแพทยŤเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการวินิจฉัย 

คำสำคัญ: การระบุตำแหนŠงกระดูก, ภาพเอกซเรยŤ, อัลกอริทึมทางเรขาคณิต, Active Shape Model (ASM), 

การวินิจฉัยทางการแพทยŤ, การวิเคราะหŤทางสถิติ, กระดูกเชิงกราน 
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Abstract 

 This study focuses on developing a geometric algorithm to identify the position and size 

of bones in X-ray images, aimed at supporting diagnostic and tracking processes in medical 

treatment. Accurate bone positioning assists in analyzing patients' anatomical structures and 

identifying injuries or other medical information effectively. The algorithm leverages statistical 

data from existing datasets to enhance accuracy and applies the Active Shape Model (ASM) 

method using an elliptical model, which adjusts in size and orientation to align with the X-ray 

images. Results show a Jaccard index above 0.85, indicating high accuracy in estimating the 

positions of the pelvis bones on both the left and right sides. This achievement forms a crucial 

foundation for detecting other structures, such as the lower spine or coccyx, and holds 

potential for applications in the medical field to improve diagnostic efficiency. 

 

Keywords: bone localization, X-ray imaging, geometric algorithms, Active Shape Model (ASM), 

medical diagnosis, statistical analysis, pelvic bones 
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บทที่ 1 

บทนำ 

1.1 ที่มาและความสำคัญ 

การประมาณคŠาตำแหนŠงกระดูกบนภาพเอกซเรยŤเปŨนกระบวนการที่มีความสำคัญในวงการการแพทยŤ

และการแพทยŤศาสตรŤ การศึกษาและพัฒนาอยŠางรอบคอบเปŨนสิ ่งที่จำเปŨนในการพัฒนาระบบชŠวยในการ

วินิจฉัยและติดตามภาพถŠายของกระดูกในการรักษา1 โดยการคำนวณตำแหนŠงของกระดูกจะชŠวยในการ

วิเคราะหŤโครงสรšางรŠางกายของผูšปśวย และที่สำคัญคือการระบุการบาดเจ็บหรือขšอมูลทางการแพทยŤอื่น ๆ 

อยŠางแมŠนยำ 

การวิจัยนี้มุŠงเนšนที่การพัฒนาอัลกอริทึมเชิงเรขาคณิต2 ท่ีสามารถใชšในการระบุตำแหนŠงและขนาดของ

กระดูกในภาพเอกซเรยŤซึ่งจะเปŨนแหลŠงขšอมูลที่สองสำหรับแพทยŤที่ชŠวยในการตัดสินใจหรือวินิจฉัยโรคโดยมี

สถิติและคณิตศาสตรŤจากชุดขšอมูลในอดีตรองรับชŠวยเพิ่มความแมŠนยำและความถูกตšองในการวินิจฉัย การ

แกšไขปŦญหานี้จะชŠวยในการลดความผิดพลาดในการวินิจฉัยและการรักษาผูšปśวย และอาจมีประโยชนŤที่สำคัญ

ในอุตสาหกรรมการแพทยŤทั่วโลก 

การใชšอัลกอริทึมเชิงเรขาคณิตและใชšคณิตศาสตรŤในการคำนวณ จะชŠวยลดความซับซšอนของขšอมูล

และเปŨนการลดการใชšทรัพยากร การใชšสถิติจากชุดขšอมูลที่มีอยูŠจะชŠวยใหšอัลกอริทึมที่พัฒนาสามารถสะทšอน

พฤติกรรมของขšอมูลจากประชากรจำนวนมากไดš เปŨนการเพิ่มความนŠาเชื่อถือของผลลัพธŤของการประมาณคŠา

ตำแหนŠงของกระดูกเชิงกรานและยังเพ่ิมประสิทธิภาพในการวินิจฉัยของแพทยŤไดš 

ที่มาของการระบุตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานในงานวิจัยนี้จัดทำขึ้นเพ่ือเปŨนพ้ืนฐานสำหรับการพัฒนาการ

ระบุตำแหนŠงกระดูกสันหลังในขั้นตอนถัดไป ทั้งสองสŠวนนี้มีความสำคัญอยŠางยิ่งตŠอโครงสรšางพื้นฐานของ

รŠางกายมนุษยŤ ในขณะที่งานวิจัยสŠวนใหญŠมุŠงเนšนการตรวจจับกระดูกสันหลังโดยตรง งานวิจัยนี้นำเสนอวิธีการ

ใหมŠที่ใชšการประมาณคŠาตำแหนŠงของกระดูกเชิงกรานเปŨนจุดเริ ่มตšน และนำตำแหนŠงที่ไดšมาใชšในการระบุ

ตำแหนŠงของกระดูกสันหลังอยŠางแมŠนยำและเปŨนระบบมากข้ึน 

1.2 วัตถุประสงคŤของงานวิจัย 

1. เพื่อพัฒนาอัลกอริทึมสำหรับการตรวจจับกระดูกเชิงกราน 

2. เพื่อจัดทำระบบสนับสนุนการตัดสินใจสำหรับแพทยŤ 

1.3 ขอบเขตของการวิจัย 

1. การศึกษานี้มุŠงเนšนไปที่การนำโมเดลทางเรขาคณิต เขšามาชŠวยในการอธิบายและประมาณคŠาตำแหนŠง

ของกระดูกเชิงกราน 

2. ขอบเขตของงานวิจัย คือ การตรวจจับบนภาพเอกซเรยŤชนิดฟŗลŤมธรรม (Plain radiograph) โดย 

มุมมองจากดšานหนšาไปดšานหลัง (Anteroposterior View) โดยเปŨนภาพถŠายที่ประกอบไปดšวย 

กระดูกสันหลังชนิดลัมบลาทั้ง 5 ขšอ และกระดูกเชิงกราน 
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3. พัฒนาระบบที่สามารถแนะนำขšอมูลสำหรับตำแหนŠงของกระดูกเชิงกรานไดš 

4. ระยะเวลาในการดำเนินการ 1 ปŘ 

1.4 วิธีการดำเนินการวิจัย 

1. วิธีการวิจัยจะศึกษาวิธีการวิเคราะหŤรูปภาพเชิงเรขาคณิตและนำมาปรับใชšใหšเขšากับภาพเอกซเรยŤ  

2. วิเคราะหŤขšอมูลเชิงสถิติจากชุดขšอมูลภาพเอกซเรยŤของผูšปśวยที่มีขนาดของชุดขšอมูลใหญŠ เพ่ือทำความ

เขšาใจคุณลกัษณะของโครงสรšางกระดูกเชิงกรานของประชากรไทยในภาพรวม 

3. ใชšผลการวิเคราะหŤคุณลักษณะของโครงสรšางกระดูกเชิงกรานที่ไดš ในการพัฒนา อัลกอริทึมในการ

ตรวจจับตำแหนŠงของกระดูกเชิงกรานบนภาพเอกซเรยŤ 

4. นำอัลกอริทึมในการตรวจจับตำแหนŠงท่ีไดšไปพัฒนาระบบสนับสนุนการตัดสินใจของแพทยŤ 

 

 

1.5 แผนการดำเนินงาน  

ตารางแผนงานวิจัย 

กิจกรรมหลัก ระยะเวลา (เดือน) ผูšรับผิดชอบ 

1. การเก็บรวบรวมขšอมูล 1 – 2 คณะผูšวิจัย 

2. การศกึษางานวิจัยที่เก่ียวขšอง 1 – 2 คณะผูšวิจัย 

3. การวิเคราะหŤชุดขšอมูลเชิงสถิติ

ของประชากรไทย 

2 – 3 คณะผูšวิจัย 

4. การพัฒนาอัลกอริทึมสำหรับ

การตรวจจับกระดูกเชิงกราน 

3 – 5 คณะผูšวิจัย 

5. การวิเคราะหŤผลลัพธŤในการ

ตรวจจับเทียบกับวิธีการที่ทันสมัย 

2 – 4 คณะผูšวิจัย 

6. การประชุมกับผูšเชี่ยวชาญ 5 – 8 คณะผูšวิจัย 

7. การจัดทำเอกสาร 9 – 10 คณะผูšวิจัย 

 

1.6 ประโยชนŤที่คาดวŠาจะไดšรับ  

วิธ ีการตรวจจับตำแหนŠงของโครงสรšางกระดูกเช ิงกรานซึ ่งสามารถนำไปตŠอยอดในการระบุ

องคŤประกอบอื่น ๆ ของรŠางกายตŠอไปไดš เชŠน กระดูกสันหลังหรือซี่โครง ซึ่งยังเปŨนวิธีที่ใชšพลังในการประมวลผล

ตำเนื่องจากจำลองโครงสรšางที่ซับซšอนดšวยโมเดลทางเลขคณิต 
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บทที่ 2 

ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวขšอง 

2.1 การทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการระบุตำแหนŠงของอุšงเชิงกราน 

การหาตำแหนŠงอุ šงเชิงกรานในบริบทของการประมวลผลภาพเปŨนงานที ่สำคัญสำหรับทางวิธีการทาง

คอมพิวเตอรŤที่จะชŠวยพัฒนากระบวนการทางการแพทยŤ ซึ่งโดยปกติแลšวจะเปŨนภาพเอกซเรยŤ, การสแกน CT 

หรือภาพ MRI งานนี้มีความสำคัญสำหรับการวิเคราะหŤและการวินิจฉัยในข้ันตอนถัดไป เชŠน การตรวจจับภาวะ

ตŠางๆ เชŠน กระดูกหักหรือกระดูกสันหลังเคลื่อน (spondylolisthesis) รวมทั้งการวางแผนการผŠาตัดและการ

ประเมนิการรักษา 

 การระบุตำแหนŠงของวัตถุในภาพแบบดั้งเดิม (Traditional Image Localization) หมายถึง เทคนิคท่ี

ใชšในวิชาคอมพิวเตอรŤวิชั่นเพื่อระบุและหาตำแหนŠงของวัตถุภายในภาพ กŠอนยุคของการเรียนรูšเชิงลึก เทคนิค

ตŠางๆ มักเนšนการดึงคุณลักษณะ (feature extraction) และการรูšจำลวดลาย (pattern recognition) โดยมัก

ใชšคุณลักษณะท่ีออกแบบเอง (hand-crafted features) และอัลกอริทึมคลาสสิก วิธีการระบุตำแหนŠงของวัตถุ

แบบดั้งเดิมแมšจะมีความอŠอนไหวตŠอสัญญาณรบกวน แตŠก็ยังไมŠไดšรับความสนใจจากนักวิจัยที่จะเสนอวิธีการ

ปรับปรุงลพัฒนาวิธีการโดยมีวิธีการดั้งเดมิเหลŠานี้เปŨนรากฐาน  

1. Edge Detection (Canny Edge Detector, Sobel Operator):  

a. Mishra, Satyam และคณะใชš Canny Edge Detector เพื่อระบุขอบของวัตถุภายในภาพ 

ซึ่งเปŨนขั้นตอนแรกในการตรวจจับรูปรŠางและเคšารŠางของวัตถุ จากนั้นขอบของวัตถุจะไดšรับ

การวิเคราะหŤและประมวลผลผŠานการดำเนินการทางรูปแบบ เชŠน การกัดกรŠอน (erosion) 

และการขยาย (dilation) เพื่อเพิ่มความแมŠนยำในการตรวจจับวัตถุ เคšารŠางที่ไดšจากการ

ประมวลผลจะถูกใชšในการคำนวณขนาดของวัตถุในเวลาจริง4 

b. C. Zhan, X และคณะใชš Canny Edge Detector เพื่อระบุขอบของสองเฟรมที่ตŠอเนื่องกัน

ในวิดีโอ ขอบของเฟรมเหลŠานี้จะถูกตรวจจับเพื่อวิเคราะหŤความแตกตŠางระหวŠางกัน โดยการ

ใชš Canny Edge Detector เพื่อจับการเปลี ่ยนแปลงในภาพขอบ ซึ ่งจะถูกใชšในการระบุ

ตำแหนŠงของวัตถุที่เคลื่อนไหว ขั้นตอนการตรวจจับขอบนี้มีความสำคัญในการแยกพื้นที่ท่ี

เคลื่อนไหวออกจากพ้ืนที่ที่ไมŠเคลื่อนไหว ชŠวยเพ่ิมความแมŠนยำในการตรวจจับการเคลื่อนไหว

โดยการเปรียบเทียบการเปลี่ยนแปลงของพิกเซลระหวŠางเฟรมตŠางๆ5 

c. Y. Yuan และคณะใชš Sobel Operator เพ่ือปรบัปรุงประสิทธิภาพในการตรวจจับขอบ โดย

ผูšเขียนไดšเสนอการปรับปรุง Sobel Operator แบบด้ังเดมิโดยการเพ่ิมทิศทางของเกรเดียนตŤ 

ซึ่งชŠวยในการตรวจจับขอบที่แมŠนยำย่ิงขึ้น ผลลัพธŤจาก Sobel ท่ีไดšรับการปรับปรุงนี้จะถูกใชš

เปŨนภาพพื้นฐาน (ground-truth image) ในการฝřกเครือขŠายแบบ HED-like ซึ ่งทำการ

เรียนรูšและปรับปรุงผลลัพธŤการตรวจจับขอบผŠานการเรียนรูšอยŠางตŠอเนื่อง สŠงผลใหšไดšภาพ
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ขอบท่ีมีคุณภาพดีกวŠา โดยที่อัลกอริทึม ISAHED นี้ชŠวยเพ่ิมประสิทธิภาพในการตรวจจับขอบ 

และเปŨนการพัฒนาที่สำคัญในการเทคโนโลยีการตรวจจับขอบ6 

2. Hough Transform:  

a. K. Zhao และคณะใชš Hough Transform เพื่อปรับปรุงการตรวจจับเสšนโดยการผสมผสาน

กับการแสดงผลที่เรียนรูšเชิงลึก (deeply learned representations) โดยผูšเขียนใชšการ

พารามิเตอรŤเสšนดšวยความชัน (slopes) และอคติ (biases) แลšวใชšการแปลง Hough เพื่อ

แปลงการแสดงผลเชิงลึกไปยังโดเมนพารามิเตอรŤ ซึ่งชŠวยในการตรวจจับเสšนไดšอยŠางมี

ประสิทธิภาพ โดยการรวบรวมคุณลักษณะตามเสšนที่เปŨนไปไดšในแผนที่คุณลักษณะและแมป

คุณลักษณะเหลŠานั้นไปยังตำแหนŠงที่เกี ่ยวขšองในโดเมนพารามิเตอรŤ การแปลง Hough ชŠวย

ทำใหšปŦญหาการตรวจจับเสšนในโดเมนเชิงพื้นที่ (spatial domain) กลายเปŨนการหาจุดใน

โดเมนพารามิเตอรŤ ซึ ่งทำใหšขั ้นตอนการประมวลผลตŠอไป เชŠน การกำจัดคŠาซ้ำ (non-

maximal suppression) มีประสิทธิภาพมากขึ ้น นอกจากนี้ วิธีการนี้ยังชŠวยในการสกัด

คุณลักษณะของเสšนที่มีบริบท ซึ่งเปŨนสิ่งสำคัญสำหรับการตรวจจับเสšนที่แมŠนยำ7 

3. Template Matching 

a. Biao Hou และคณะใชšการจับคูŠเทมเพลต (template matching) เพื่อปรับปรุงความแมŠนยำ

ในการตรวจจับวัตถุ โดยการใชšเทมเพลตเฉพาะสำหรับแตŠละประเภท (class-specific 

spatial templates) ซึ ่งสรšางขึ ้นจากสถิติของวัตถุในแตŠละประเภท และใชšในชŠวงการ

ทดสอบเพื ่อใหšเทมเพลตที่ เช ื ่อถือไดšในการจับคู Šกับวัตถุ เมื ่อเคร ือขŠาย RefinedNet 

ประมวลผลผลลัพธŤท่ีทำนายจาก SSD เทมเพลตเฉพาะประเภทจะชŠวยเพ่ิมความมั่นใจในวัตถุ

ที่เปŨนไปไดšและลดการทำนายที่ผิดพลาดจากพื้นหลัง นอกจากนี้ เทมเพลตเหลŠานี้ยังชŠวย

กรองผูšสมัครที่ไมŠเกี่ยวขšองออกไป ลดอัตราการเตือนผิด (false alarm) ซึ่งการใชšการจับคูŠ

เทมเพลตนี้ชŠวยเพ่ิมความแมŠนยำในการตรวจจับวัตถุและยังคงรักษาความเร็วในการตรวจจับ

ไดš8 

b. Kiru Park และคณะใชšการจับคูŠเทมเพลต (template matching) เพื่อการประเมินทŠาทาง 

(pose estimation) ของวัตถุที่ถูกบดบัง (occluded objects) จากภาพความลึก (depth 

images) เฟรมเวิรŤกที่เสนอชื่อวŠา Multi-Task Template Matching (MTTM) ใชšการจับคูŠ

เทมเพลตเพื่อหาวัตถุที่ตรงที่สุดจากภาพความลึก พรšอมทั้งทำนายหนšากากการแบŠงสŠวน 

(segmentation masks) และการแปลงทŠาทางระหวŠางเทมเพลตและวัตถุที่ตรวจจับในฉาก 

โดยใชšแผนที่คุณลักษณะของพื้นที่ของวัตถุ การเปรียบเทียบคุณลักษณะระหวŠางเทมเพลต

และคุณลักษณะที่ต ัดมาจากฉากชŠวยใหšผลลัพธŤการแบŠงสŠวนเพิ ่มความแข็งแกรŠงในการ

ประเมินทŠาทางโดยการขจัดจุดที่ไมŠเกี่ยวขšองกับวัตถุ ผลการทดลองแสดงใหšเห็นวŠา MTTM 

ชŠวยใหšผลลัพธŤในการแบŠงสŠวนและการประเมินทŠาทางของวัตถุที่ถูกบดบังดีกวŠาวิธีพื้นฐาน

ถึงแมšจะใชšแคŠภาพความลึก9 
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4. Active Shape Model 

a. Daniela O. Medley และคณะใชš Active Shape Model (ASM) เพ่ือปรบัปรุงการรับรูšและ

การหาตำแหนŠงของวัตถุโดยการรวมความรูšเกี ่ยวกับรูปรŠางและลักษณะของวัตถุเขšาไปใน

โมเดล โดยใชš ASM ในการทำสองงานหลัก: (1) การเปรียบเทียบประสิทธิภาพของ

คุณลักษณะตŠางๆ เพื่อสกัด features จากภาพและ (2) การปรับปรุงประสิทธิภาพของการ

ปรับขนาดของโมเดล (model fitting) โดยการใชš framework ทางความนŠาจะเปŨนที่ทนทาน

ตŠอขšอมูลที่ผิดปกติ (outliers) โดยใชš Generalized Expectation-Maximization ในการ

จัดการกับขšอมูลท่ีผิดปกติและปรบัปรุงกระบวนการพอดีของโมเดล การผสมผสาน ASM กับ

คุณลักษณะจากการเรียนรูšเชิงลึก (DL) ทำใหšไดšผลลัพธŤที่มีประสิทธิภาพเทียบกับวิธีการ DL 

ที่ทันสมัย เชŠน FCN, U-Net และ CNN Cascade ไดš10 

b. Yea-Shuan Huang และคณะใชš Active Shape Model (ASM) ในการปรับตำแหนŠงของ

จ ุดสังเกตใบหนšา (facial landmarks) โดยมีสองข ั ้นตอนหลัก ในขั ้นตอนแรกจะใชš 

Adaboosting-based algorithm เพื ่อคšนหาจุดสังเกตที ่สำคัญ เชŠน มุมตา คิ้ว และปาก 

จากนั้นนำมาใชšสรšาง global ASM เพื่อปรับตำแหนŠงใหšแมŠนยำขึ้น สŠวนในขั้นตอนที่สอง ผล

การตรวจจับจากขั้นตอนแรกจะเปŨนตำแหนŠงเริ่มตšนในการปรับปรุงจุดสังเกตอีกครั้งดšวย 

ASM เพื่อเพิ่มความแมŠนยำ โดยวิธีนี้ชŠวยใหšการตรวจจับจุดสังเกตใบหนšามีประสิทธิภาพและ

แมŠนยำ แมšในกรณีที่มีการแสดงออกทางสีหนšาแบบเกินจริง เชŠน ความตกใจ การหัวเราะ 

หรือการขมวดคิ้ว ซึ่งสามารถทำใหš ASM แบบดั้งเดิมไมŠสามารถทำงานไดšดีเทŠาที่ควร11 

c. Kim, Daehee และคณะใชšโมเดลรูปรŠางแอคทีฟ (Active Shape Model, ASM) เปŨนสŠวน

หนึ่งของ อัลกอริทึมการติดตาม เพื่อเสริมความสามารถในการตรวจจับและติดตามวัตถุใน 

ภาพวิดีโอการเฝŜาระวังในที่แสงนšอย โดย ASM ถูกใชšในข้ันตอนที่สามของระบบที่นำเสนอ ซึ่ง

เปŨนขั้นตอนหลังจากการใชš อัลกอริทึมการฟŗวชั่นแบบพีระมิด และการสรšางภาพพาโนรามา 

โดย ASM ชŠวยในการติดตามวัตถุโดยการใชšขšอมูลรูปรŠาง ซึ่งชŠวยใหšการติดตามมีความเสถียร

แมšในสภาพแวดลšอมที่มีขอบเขตที่ไมŠชัดเจนและมีเสียงรบกวนสูง ซึ่งเปŨนลักษณะทั่วไปใน

ภาพที่แสงนšอย งานวิจัยนี้แสดงใหšเห็นวŠา วิธีการติดตามที่ใชš ASM ชŠวยเพิ่มประสิทธิภาพใน

การดึงขšอมูลและติดตามวัตถุในภาพพาโนรามาไดšในเวลาจริง12 

 

วิธีการดั้งเดิมเหลŠานี้มักตšองปรับแตŠงพารามิเตอรŤดšวยมือ และไมŠสามารถรับมือกับขšอมูลที่ซับซšอนหรือ

เปลี่ยนแปลงจากโลกจริงไดšดีเทŠากับวิธีที่ใชšการเรียนรูšเชิงลึกในปŦจจุบัน ในขณะที่วิธีการสมัยใหมŠในการระบุ

ตำแหนŠงของวัตถุในภาพ (Modern Object Localization Methods) ใชšเทคนิคท่ีพัฒนาจากการเรียนรูšเชิงลึก 

(Deep Learning) ซึ่งสามารถประมวลผลขšอมูลที่ซับซšอนไดšดีกวŠาและมีความยืดหยุŠนสูงในการจัดการกับขšอมูล

ที่มีความหลากหลายและเปลี่ยนแปลง  
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ทั้งวิธีดั ้งเดิมและสมัยใหมŠมีขšอดีขšอเสียตŠางกัน วิธีดั ้งเดิมใชšทรัพยากรต่ำและเขšาใจผลลัพธŤงŠาย แตŠไมŠ

ทนทานตŠอความหลากหลายของขšอมูล สŠวนวิธีสมัยใหมŠตšองการทรัพยากรสูงและขšอมูลมาก แตŠใหšผลลัพธŤ

แมŠนยำและทนทานตŠอความซับซšอนของภาพ 

จากการทบทวนวรรณกรรมพบวŠา หากวัตถทุี่ตšองการตรวจจบัมีลักษณะที่ไมŠซับซšอน วิธีการด้ังเดิมที่มีการ

ใชšพลังงานในการประมวลผลต่ำสามารถนำมาใชšไดšอยŠางมีประสิทธิภาพ แตŠหากเปŨนวัตถุที่มีลักษณะซับซšอน 

การใชšวิธีการสมัยใหมŠจะชŠวยใหšไดšผลลัพธŤในการตรวจจับที่มีความแมŠนยำมากยิ่งข้ึน แมšวŠาจะตšองใชšทรัพยากร

ในการคำนวณที่สูงขึ้นกต็าม 

2.2 ความสำคัญของกระดูกเชิงกรานในทางการแพทยŤ 

กระดูกเชิงกราน (Pelvis) ดังที่แสดงในรูปที่ 1 เปŨนสŠวนที่มีโครงสรšางทางกายวิภาคที่ซับซšอนและ

สำคัญสำหรับการรองรับน้ำหนักและเปŨนจุดเชื่อมตŠอระหวŠางกระดูกสันหลังกับขา โครงสรšางนี้ประกอบดšวย

กระดูกหลายชิ้นที่รวมกัน ไดšแกŠ กระดูกสะโพก (hip bone), กระดูกกระเบนเหน็บ (sacrum) และกระดูกกšน

กบ (coccyx) ซ่ึงมีบทบาทสำคัญในการเคลื่อนไหวและความมั่นคงของรŠางกาย13 

โครงสรšางของกระดูกเชิงกรานและกระดูกสันหลังสŠวนลŠางมีความเกี่ยวขšองอยŠางใกลšชิด เนื่องจาก

กระดูกเชิงกรานทำหนšาที่รองรับกระดูกสันหลงัและเช่ือมตŠอไปยังกระดูกขา ทำใหšสามารถรองรับน้ำหนักของ

รŠางกายไดšอยŠางมีประสิทธิภาพและชŠวยในการเคล่ือนไหวโดยไมŠเกิดการบาดเจ็บ ในกระดูกสันหลังสŠวนลŠางหรือ

กระดูกสันหลังเอว (lumbar spine) จะมีกระดูกสันหลังสŠวนที ่ 4 และ 5 (L4-L5) ซึ่งเชื ่อมตŠอโดยตรงกับ

กระดูกเชิงกรานผŠานขšอตŠอ sacroiliac (SI) ที่เชื่อมกระดูกสันหลังกับกระดูกเชิงกรานบริเวณกระดูกกระเบน

เหน็บ (sacrum) ซึ่งเปŨนฐานที่รองรับกระดกูสันหลังสŠวนลŠางทั้งหมด 

ในทางการแพทยŤ ขšอตŠอ SI ที่เชื่อมระหวŠางกระดูกสันหลังสŠวนลŠางและกระดูกเชิงกรานมีความสำคัญ

ตŠอการควบคุมการเคลื่อนไหวและการรับน้ำหนักในสŠวนลŠางของรŠางกาย หากขšอตŠอหรือโครงสรšางเหลŠานี้เกิด

ความผิดปกติ เชŠน กระดูกเชิงกรานบิดเบี้ยวหรือกระดูกสันหลังเอวเคลื่อน จะสŠงผลตŠอการเคล่ือนไหวและอาจ

ทำใหšเกิดความเจ็บปวดเรื้อรัง โดยเฉพาะในบริเวณหลังสŠวนลŠาง ดังนั ้น การวิเคราะหŤโครงสรšางและการ

เชื่อมตŠอระหวŠางกระดูกเชิงกรานและกระดูกสันหลังเอวจึงเปŨนขั้นตอนสำคัญในการประเมินภาวะความผิดปกติ

ที่เกี่ยวขšองกับการเคล่ือนไหว 

 
รูปที่ 1 ตำแหนŠงของกระดูกเชิงกรานท้ังสองดšาน 
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2.3 Active Shape Model (ASM) 

Active Shape Model (ASM)14 เปŨนเทคนิคที่ใชšในการวิเคราะหŤรูปรŠาง (shape analysis) ในการ

ประมวลผลภาพทางการแพทยŤ โดยเฉพาะในงานที่ตšองการตรวจจับโครงสรšางเฉพาะ เชŠน กระดูกในภาพ

เอกซเรยŤ ใบหนšา หรืออวัยวะภายใน ASM ถูกพัฒนาขึ้นเพื่อใหšสามารถระบุรูปทรงของวัตถุที่มีความแปรผัน

ทางรูปรŠางและตำแหนŠงไดšอยŠางยืดหยุŠนเหมาะกับการใชšภาพถŠายทางการแพทยŤของแตŠละคนที่อาจมีโครงสรšาง

ไมŠเหมือนกัน แตŠมีรูปรŠางหลัก ๆ คลšายกัน 

ASM ทำงานโดยการสรšางแบบจำลองเชิงสถิติของรูปรŠางซึ ่งถูกฝřกฝนจากชุดขšอมูลตัวอยŠางที่

ประกอบดšวยตำแหนŠงของจุดสังเกต (landmarks) บนวัตถุที่ศึกษา จากนั้นแบบจำลองจะสามารถปรับเปลี่ยน

รูปรŠางของตนเองไดšเพื่อตรวจจับวัตถุในภาพใหมŠ โดยจะพยายามหาตำแหนŠงของจุดสังเกตที่ดีที่สุดที่ทำใหš

รูปรŠางสอดคลšองกับวัตถุในภาพ ASM มีข้ันตอนหลักดังนี้: 

 

1. การแทนรูปรŠาง (Shape Representation) 

รูปรŠางจะถูกแทนดšวยชุดของ landmark ดังสมการที่ (6) 𝑥 = (𝑥ଵ, 𝑥ଶ, … , 𝑥௡) ซึ่งแตŠละ 𝑥௜ 

เปŨนพิกัด 2 หรือ 3 มิติ landmark ตŠาง ๆ บนวัตถุ 

𝑥 = ቎

𝑥ଵ
𝑥ଶ

⋮
𝑥௡

቏ (6) 

 

2. รูปรŠางคŠาเฉลี่ย (Mean Shape) 

จากการแทนรูปรŠางเปŨนเมตริกทางคณิตศาสตรŤในขšอที่ 1 เราจะสามารถสรšางรูปรŠางคŠาเฉลี่ย

จากการคำนวณจากการรูปรŠางที ่มีทั ้งหมดในชุดขšอมูลสำหรับฝřกหัด โดยการหาคŠาเฉลี่ยของจุด 

landmarks ท่ีตรงกันในชุดขšอมูลดังสมการที่ (7) 

𝑥̅ =
1

𝑀
෍ 𝑥௜

ெ

௜ୀଵ

 (7) 

 

โดยที่ M คือจำนวนรปูรŠางในการฝřก 

จุด landmarks ถูกกำหนดในแตŠละภาพตัวอยŠางเพื ่อลšอมรอบวัตถุที่ต šองการศึกษา โดย

ตำแหนŠงของจุดเหลŠานี ้จะแสดงถึงลักษณะเฉพาะของรูปร Šาง ซึ ่งอาจเปŨนมุมหรือจุดที ่ม ีการ

เปลี่ยนแปลงของโครงสรšาง เชŠน ขอบของกระดูกสันหลัง จุดสังเกตเหลŠานี้เปŨนพื้นฐานในการสรšาง

แบบจำลองเชิงสถิติของรปูรŠาง 
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3. Principle Component Analysis (PCA) 

ในโมเดล Active Shape Models (ASM) การว ิเคราะหŤองคŤประกอบหลัก (Principal 

Component Analysis หรือ PCA) เปŨนเทคนิคหลักที่ใชšสำหรับการสรšางแบบจำลองและอธิบาย

ความแปรผันของรูปทรงในชุดขšอมูลแตŠละรูปรŠาง โดย PCA ชŠวยใหš ASM สามารถแทนความ

หลากหลายของรูปทรงที่ซับซšอนไดšอยŠางกระชับและมีประสิทธิภาพ เนื่องจากหากรูปรŠางคŠาเฉลี ่ยมี

หลาย landmark อาจสŠงผลใหšมิติของขšอมูลเยอะไปดšวย PCA จะชŠวยในการหาทิศทางที่ขšอมูลมีการ

เปลี่ยนแปลงมากที่สุดนำมาเปŨนแกนหลักในการปรับรูปรŠาง ซึ่งจะชŠวยในการลดมิติของขšอมูลไดš 

4. การเปลี่ยนแปลงรูปรŠาง (Shape Variation) 

หลักจากที่ไดšรูปรŠางคŠาเฉลี่ยจากขšอที่สองแลšว รูปรŠางที่ไดšมาอาจไมŠ fit พอดีกับรูปรŠางที่ใด ๆ 

ไดš ดังนั้นตัวโมเดลจะมีความความยืดหยุŠนสามารถปรับจุด landmark ใหšออกจากรูปรŠางคŠาเฉลี่ยไดš 

ดšวยคŠาเบี่ยงเบนมาตรฐานของรูปรŠางใด ๆ กับรปูรŠางคŠาเฉลี่ยดังที่แสดงในสมการที่ (8)  

∆𝑥௜ = 𝑥௜ − 𝑥̅ (8) 

โดยที่  

 𝑥௜ คือ รูปรŠางที่ 𝑖 

 𝑥̅ คือ รูปรŠางคŠาเฉลี่ย 

 

 แบบจำลองจะสามารถแสดงการเปลี่ยนแปลงของรูปรŠางออกจากรูปรŠางคŠาเฉลี่ยไดšภายใน

ขอบเขตท่ีกำหนดจากขšอมูลชุดขšอมูลท่ีใชšในการสรšางโมเดล 

5. การจับคูŠรูปทรงกับภาพใหมŠ (Shape Matching to New Image) 

เมื่อ ASM ถูกนำไปใชšในภาพใหมŠ แบบจำลองจะถูกปรับใหšเขšากับรูปรŠางของวัตถุในภาพโดย

พยายามจับคู Šกับจุด landmarks ตามที ่ถ ูกฝřกมา ขั ้นตอนนี ้จะอาศัยการปรับตำแหนŠงของจุด 

landmarks ใหšสอดคลšองกับขอบเขตและรายละเอียดของรูปรŠางในภาพใหมŠ และปรับรูปรŠางของ

แบบจำลองตามคŠาเฉลี่ยและคŠาความแปรผันท่ีถูกกำหนดไวšในขั้นตอนการฝřก 

 

2.4 การใชšแบบจำลองรูปทรงวงรใีนการตรวจจับกระดูกเชิงกราน 

ลักษณะของกระดูกเชิงกรานที่ปรากฏในภาพเอกซเรยŤจะมีแนวของเสšนโครงเปŨนองคŤประกอบของวงรี

อยŠางที่แสดงในรูปที่ 2 ในการศึกษานี้เราจึงสรšางรูปรŠางคŠาเฉลี่ยเปŨนโมเดลวงรี เปŨนการแทนที่ตำแหนŠงของ

การดูกเชิงกราน ทั้งซšายและขวาไดš โดยสมการของวงรีอยŠางที่แสดงในสมการที่ (9) แทนรูปรŠางคŠาเฉลี่ยของ

กระดูกเชิงกราน 

(𝑥 − ℎ)ଶ

𝑎ଶ
+

(𝑦 − ℎ)ଶ

𝑏ଶ
= 1 (9) 

โดยที่  
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 (ℎ, 𝑘) คือ จุดศูนยŤกลางของวงกลม 

 𝑎 คือ กึ่งแกนหลัก (ครึ่งหนึ่งของความยาวเสšนผŠานศูนยŤกลางของแกนหลัก) 

 𝑏 คือ ก่ึงแกนรอง (ครึ่งหนึ่งของความยาวเสšนผŠานศูนยŤกลางของแกนรอง) 

 𝑎 ≥ 𝑏 > 0 คือ 𝑎 มีคŠามากกวŠาหรือเทŠากับ 𝑏 และทั้งคูŠตšองมีคŠามากกวŠา 0 

 

 
รูปที่ 2 โมเดลประมาณตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานดšวยรปูทรงเรขาคณิตวงรี 

 

ดšวยวิธีการแทนท่ีโมเดลดšวยสมการวงรีจะทำใหšเราสามารถลดความซับซšอนของรูปรŠางคŠาเฉลี่ยไดš 

2.5 การเปลี่ยนรูป Affine Transformation 

Affine Transformation เปŨนเทคนิคในการเปลี่ยนรูปแบบของขšอมูลภาพที่ใชšในการประมวลผลภาพ

และการวิเคราะหŤเชิงภาพ เทคนิคน้ีชŠวยในการปรบัเปลี่ยนขนาด การหมุน การยšาย และการบิดเบือนของภาพ 

โดยการรักษาสัดสŠวนของรูปทรงและความสัมพันธŤระหวŠางจุดในภาพ การเปลี่ยนรูป Affine Transformation 

จะถูกกำหนดโดยการใชšแมทริกซŤการแปลง (transformation matrix) ซึ่งรวมถึงการแปล (translation), การ

ขยายหร ือหด (scaling), การหมุน (rotation), และการบิดเบ ือน (shearing)3 Affine Transformation 

สามารถเขียนในรูปของสมการ (10): 

൥
𝑥ᇱ

𝑦ᇱ

1

൩ = ൥
𝑎 𝑏 𝑡𝑥
𝑐 𝑑 𝑡𝑦
0 0 1

൩ ቈ

𝑥
𝑦
1

቉ (10) 

 

โดยที่ (𝑥, 𝑦) เปŨนพิกัดจุดในภาพตšนฉบับ และ (𝑥ᇱ, 𝑦ᇱ)เปŨนพิกัดของจุดหลังการแปลง 𝑎, 𝑏, 𝑐, 𝑑 

เปŨนคŠาของแมทริกซŤการแปลง และ 𝑡𝑥, 𝑡𝑦 คือคŠาการแปลในทิศทาง 𝑥 และ 𝑦 ตามลำดับ  

Affine Transformation มีการปรับเปลี่ยนภาพที่สำคัญอยูŠ 4 ชนิด ดังตŠอไปนี้:  
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1. การปรับขนาด (Scaling): การปรับขนาดจะทำใหšโมเดลวงรีมีความยืดหยุŠน โดยสามารถปรับขนาด

ไดšตามแกน x หรือแกน y ตามความตšองการ 

2. การหมุน (Rotation): การหมุนจะทำใหšสามารถปรับโมเดลวงรี ใหšเรียงตัวหมุนไปตามองศาที่

เหมาะสมกับมุมของกระดูกเชิงกรานไดš 

3. การแปล (Translation): การกำหนดจุดศุนยŤกลางของโมเดลวงรีมีความสำคญัอยŠางมาก แมšขšอมูล

คŠาเฉลี่ยจะทำใหšกับหนดจุดศูนยŤกลางเริ่มตšนไดšใกลšเคียงแลšวก็ตาม การจะปรับใหšตรงกับตำแหนŠงของ

กระดูกเชิงกรานสามารถทำไดšโดยการใชšการแปลตำแหนŠงของโมเดลไดš 

การปรับขนาดของรูปรŠางดšวยการใชš Affine Transformation จะถูกนำเขšามาใชšเพ่ือปรับขนาดของโมเดล

เพื่อใหšมีลักษณะสอดคลšองกับวัตถุที่ตšองการตรวจจับ ซึ่งในท่ีนี้คือ กระดูกเชิงกราน 
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บทที่ 3 

รายละเอยีดผลการดำเนินงาน 

3.1 การประมาณตำแหนŠงกระดกูเชิงกรานเริ่มตšนดšวยขšอมูลทางสถิติจากชุดขšอมูล  

ตำแหนŠงเริ่มตšนในการหาตำแหนŠงของกระดูกเชิงกรานสามารถทำไดšโดยการขีดเสšนรอบกระดูกเชิง

กรานในภาพเอกซเรยŤ เพื่อประเมินตำแหนŠงครŠาว ๆ ของกระดูกในแตŠละภาพ กŠอนท่ีจะรวบรวมขšอมูลตำแหนŠง

กระดูกเชิงกรานจากชุดขšอมูลทั้งหมด เพื่อนำมาสรšางเปŨน probability map ซึ่งแสดงความนŠาจะเปŨนของ

ตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานเริ่มตšน หลังจากนั้น เมื่อไดšตำแหนŠงครŠาว ๆ จาก probability map นี้ ระบบจะ

สามารถนำไปใชšในการปรบัตำแหนŠงใหšแมŠนยำยิ่งข้ึนในข้ันตอนถัดไป ดังที่แสดงในรูปที่ 3 และ รูปท่ี 4 

 
รูปที่ 3 การประมาณตำแหนŠงของกระดูกเชิงกรานดšวยขšอมูลทางสถิติ (ทางซšาย) 

 

 
รูปที่ 4 การประมาณตำแหนŠงของกระดูกเชิงกรานดšวยขšอมูลทางสถิติ (ทางขวา) 

 วิธีการที่เรานำเสนอใชšการประมาณตำแหนŠงจุดศูนยŤกลางและขนาดความยาวของแกนหลักและแกน

รองของโมเดลวงรีจากขšอมูลทางสถิติแบบอัตโนมัติ ทำใหšสามารถประมาณรูปรŠางคŠาเฉลี่ยวงรีครŠาว ๆ ไดš แตŠ

เพื่อใหšโมเดลวงรีมีความ fit เขšากับกระดูกเชิงกรานใด ๆ เรานำเสนอวิธีการใชš Affine transformation เพ่ือ

ปรับรูปรŠางโดยใชšหลักการปรับโมเดลของ ASM เขšามาผนวกตŠอไป 
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3.2 การประมาณตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานดšวย Active Shape Model 

ขั้นตอนเริ่มตšนของกระบวนการนี้คือการนำเขšาภาพเอกซเรยŤของผูšปśวยดังที่แสดงในรูปที่ 5 ซึ่งเปŨนภาพที่มี

ขšอมูลที่ตšองการสำหรับการวิเคราะหŤตำแหนŠงของกระดูกเชิงกราน จากนั้นระบบจะใชšขšอมูลทางสถิติ เชŠน 

โครงสรšางมาตรฐานหรือขšอมูลเฉลี่ยจากกลุŠมตัวอยŠางที่เกี่ยวขšอง เพื่อประมาณตำแหนŠงเริ่มตšนของกระดูกเชิง

กรานในภาพ ขั้นตอนนี้ชŠวยใหšการคำนวณในขั ้นตŠอไปมีความรวดเร็วและมีประสิทธิภาพมากขึ ้น โดยที่

จุดเริ่มตšนจะมีความใกลšเคียงกับตำแหนŠงจริงมากที่สุด 

เมื่อไดšตำแหนŠงเริ่มตšนที่คาดคะเนไวš ระบบจะใชšอัลกอริทึม ASM เขšามาชŠวยในกระบวนการปรับตำแหนŠง

ใหšแมŠนยำขึ้น ASM เปŨนอัลกอริทึมที่สามารถตรวจจับรูปรŠางและขอบเขตของวัตถุในภาพไดšอยŠางแมŠนยำ โดย

พยายามปรับจุดตำแหนŠงใหšตรงกับขอบเขตของกระดูกเชิงกรานจริงในภาพเอกซเรยŤ ซึ่งชŠวยใหšระบบสามารถ

ระบุตำแหนŠงของกระดูกเชิงกรานไดšอยŠางถูกตšองแมŠนยำ 

สุดทšาย เมื่อกระบวนการปรับตำแหนŠงเสร็จสิ้น ระบบจะไดšตำแหนŠงที ่แมŠนยำของกระดูกเชิงกราน ซึ่ง

ตำแหนŠงนี้สามารถนำไปใชšในการวิเคราะหŤหรือวินิจฉัยตŠอไป ขั้นตอนนี้สิ้นสุดลงเมื่อไดšตำแหนŠงที่ตšองการแลšว 

ทำใหšระบบพรšอมสำหรับกระบวนการในขั้นถัดไปตามที่ผูšใชšตšองการ 

 

1. นำเขšาภาพเอกซเรยŤ: ขั้นตอนแรกเริ่มจากการนำเขšาภาพเอกซเรยŤของผูšปśวย เพ่ือใหšระบบสามารถ

ประมวลผลขšอมูลภาพนี้ 

2. ประมาณตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานเริ่มตšนจากขšอมูลสถิติ: ระบบจะใชšขšอมูลทางสถิติ เชŠน ขšอมูล

โครงสรšางรŠางกายมาตรฐาน ในการคาดคะเนตำแหนŠงเร่ิมตšนของกระดูกเชิงกราน 

3. ใชš ASM ปรับตำแหนŠงใหšตรงกับกระดูกเชิงกราน: อัลกอริทึม Active Shape Model (ASM) จะถูก

นำมาใชšเพ่ือปรับจุดตำแหนŠงใหšแมŠนยำ ตรงกับขอบเขตของกระดูกเชิงกรานในภาพ 

4. ไดšตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานที่แมŠนยำ: หลังจากผŠานการปรับโดย ASM ระบบจะไดšตำแหนŠงท่ีแนŠนอน

ของกระดูกเชิงกราน ซึ่งสามารถนำไปใชšงานตŠอในดšานการวิเคราะหŤหรือวินิจฉัย 

5. สิ้นสุด: กระบวนการสิ้นสุดลงเม่ือไดšตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานที่แมŠนยำ 
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รูปที่ 5 กระบวนการตรวจจับกระดูกเชิงกราน ดšวย ASM 

3.3 การปรับโมเดลหาตำแหนŠงกระดูกสันหลังดšวย Affine Transformations 

หลังจากที่ไดšตำแหนŠงเบื้องตšนจากขšอมูลทางสถิติ จะเห็นวŠาทั้งตำแหนŠงและขนาดของโมเดลยังไมŠตรง

กับตำแหนŠงจริงของกระดูกเชิงกรานในภาพเอกซเรยŤ ดังที่แสดงในรูปที่ 6 และรูปที่ 7 ดังนั้น จึงจำเปŨนตšองใชš 

ASM และ Affine Transformation เพ่ือปรบัโมเดลใหšสอดคลšองกับภาพนั้น ๆ  

Translation Adjust เปŨนขั้นตอนที่สำคัญในการปรับตำแหนŠงของโมเดลใหšตรงกับรูปภาพที่ตšองการ

วิเคราะหŤดšวยการตรวจสอบบริเวณขอบของวัตถุโดยรอบวŠาตรงไหนที่มีขอบชัดเจนและโมเดลจะเลื่อนตำแหนŠง

ใหšตรงกับขอบนั้น โดยเฉพาะในบริบทของการตรวจจับรูปรŠางหรือโครงสรšาง เชŠน กระดูกเชิงกรานในภาพ

เอกซเรยŤ การปรับตำแหนŠงดšวยการแปล (translation) ชŠวยใหšมั่นใจไดšวŠาโมเดลที่สรšางขึ้นสามารถตั้งอยูŠใน

ตำแหนŠงที่ถูกตšองบนภาพไดšอยŠางแมŠนยำ  
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รูปที่ 6 การปรับตำแหนŠงของโมเดล 

Scaling Adjust เปŨนกระบวนการที ่สำคัญในการปรับขนาดของโมเดลใหšเขšากับรูปรŠางที่ตšองการ

วิเคราะหŤดšวยการประเมินจากขอบของวัตถุวŠา ใหญŠกวŠา หรือเล็กกวŠาขนาดของโมเดลปŦจจุบันกŠอนจะปรับ

ขนาดของโมเดลใหšเหมาะสมกับขอบของวัตถ ุโดยเฉพาะในบริบทของการตรวจจับและวิเคราะหŤโครงสรšางทาง

การแพทยŤ เชŠน กระดูกเชิงกรานในภาพเอกซเรยŤ การปรับขนาดชŠวยใหšโมเดลสามารถแสดงรูปรŠางที่ถูกตšอง

และเหมาะสมกับขนาดจริงในภาพไดš 

 
รูปที่ 7 การปรับขนาด (Scaling Transformation) ของโมเดลวงรี (จุดสีแดง คือ landmarks ของโมเดลวงรี, 

จุดสีน้ำเงิน คือ landmark บนภาพ) 
 

 
รูปที่ 8 ผลลัพธŤของการปรับโมเดลใหšเขšากับกระดูกเชิงกรานบนรูป 
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3.4 วิธีการประเมินผล / สังเคราะหŤขšอมูล 

งานวิจัยนี้มีจุดมุŠงหมายในการประเมินความแมŠนยำของการตรวจจับตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานจาก

ภาพเอกซเรยŤ โดยใชšอัลกอริทึมที่พัฒนาขึ้นเฉพาะ และเปรียบเทียบผลลัพธŤที่ไดšกับผลเฉลยในชุดขšอมูล

มาตรฐาน เพ่ือประเมินความเหมือนของภาพไบนารีที่อธิบายตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานอยŠางแมŠนยำ งานวิจัยจะ

ใชšดัชนีแจ็คการŤด (Jaccard Index)3 ซ่ึงคำนวณจากสมการที่ (1):  

 
  

 

𝐽𝑎𝑐𝑐𝑎𝑟𝑑 𝑖𝑛𝑑𝑒𝑥 𝑗(𝐴, 𝐵) =
𝐴 ∩ 𝐵

𝐴 ∪ 𝐵
 (1) 

 

โดยที่ 𝐴 และ 𝐵 แทนตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานท่ีไดšจากการตรวจจับและจากผลเฉลยตามลำดับ 

ดัชนีแจ็คการŤดจะชŠวยใหšสามารถวัดความแมŠนยำของตำแหนŠงกระดูกที่ตรวจจับไดšเทียบกับผลเฉลยไดšอยŠางมี

ประสิทธิภาพ 

ในการประเมินประสิทธิภาพของอลักอริทึมเพ่ิมเติม จะใชšคอนฟŗวชันเมทริกซŤ (Confusion Matrix) 

ซึ่งชŠวยใหšสามารถวิเคราะหŤคŠาตŠาง ๆ เชŠน ความแมŠนยำ (Accuracy), ความถูกตšอง (Precision), ความอŠอนไหว 

(Sensitivity) และความจำเพาะ (Specificity) ของอัลกอริทึมที่ใชšในการตรวจจับ 

 

ตารางที่ 1 คอนฟŗวชันเมทริกซŤ 

 Positive  Negative 

Predicted Positive TP: True Positives FP: False Negatives 

Predicted Negative FN: False Negatives TN: True Negatives 
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𝐴𝑐𝑐𝑢𝑟𝑎𝑐𝑦 =
𝑇𝑃 + 𝑇𝑁

𝑇𝑃 + 𝑇𝑁 + 𝐹𝑃 + 𝐹𝑁
 (2) 

 

𝑃𝑟𝑒𝑐𝑖𝑠𝑖𝑜𝑛 =
𝑇𝑃

𝑇𝑃 + 𝑇𝐹
 (3) 

 

𝑆𝑒𝑛𝑠𝑖𝑡𝑖𝑣𝑖𝑡𝑦 =
𝑇𝑃

𝑇𝑃 + 𝐹𝑁
 (4) 

 

𝑆𝑝𝑒𝑐𝑖𝑓𝑖𝑐𝑖𝑡𝑦 =
𝑇𝑁

𝑇𝑁 + 𝐹𝑃
 (5) 

 

Accuracy คือสัดสŠวนของการทำนายที่ถูกตšองทั้งหมดเมื่อเทียบกับจำนวนตัวอยŠางในชุดขšอมูลทั้งหมด

แสดงในสมการที่ (1), Precision แสดงถึงความแมŠนยำของการทำนายผลบวกวŠามีความถูกตšองเพียงใดแสดง

ในสมการที่ (2), Sensitivity หรือ Recall บŠงบอกวŠาโมเดลสามารถทำนายตัวอยŠางที่เปŨนบวกจริงไดšครบถšวน

แคŠไหนแสดงในสมการที่ (3) และ Specificity คือความสามารถของโมเดลในการทำนายผลลบไดšถูกตšอง โดย

ทั้งสี่ตัวชี้วัดนี้ชŠวยประเมินความสามารถของโมเดลในมิติตŠาง ๆ ตามลักษณะของปŦญหาการจำแนกประเภท 

แสดงในสมการที่ (4) จากการใชšวิธีการวัดที่กลŠาวมาจะสามารถประเมินผลลัพธŤของอัลกอริทึม ที่พัฒนาเทียบ

กับวิธีการที่ทันสมัยในปŦจจุบัน (State of the art) ไดš 

3.5 การออกแบบระบบสนับสนุนการตัดสินใจสำหรับแพทยŤ  

ระบบการตัดสินใจของแพทยŤท่ีออกแบบมีข้ันตอนการทำงานดังท่ีแสดงในรูปท่ี 9 โดยแบŠงออกเปŨน 5 ขั้นตอน  

1. เริ่มตšนการทำงานจากหนšาเว็บไซตŤใหš user upload รูปภาพเอกซเรยŤชนิด L-Spine ที่มีสŠวนประกอบ

ของกระดูกเชิงกรานอยูŠดšวย 

2. ระบบจะสŠงภาพเขšาไปยังระบบ backend ที่สรšางดšวยการใชš python ภาพท่ีรับมาจะถูกประเมิน

ตำแหนŠงของกระดูกเชิงกรานดšวยโมเดลวงร ี

3. หลังจากไดšโมเดลวงรีแลšวระบบจะปรบัปรุงขนาดและตำแหนŠงของโมเดลวงรีดšวย ASM และ Affine 

transformations ใหšเขšากับขอบของกระดูกเชิงกรานของรูปที่ไดš upload มา 

4. ตŠอมาระบบจะ fine-tune ขอบของโมเดลใหšเขšากับขอบของกระดูกเชิงกรานดšวยการประมาณคŠาดšวย 

Polynomial 

5. สุดทšายระบบจะสŠง ตำแหนŠง และ รปูภาพผลลัพธŤท่ีไดšไปยังเว็บไซตŤเปŨนการตรวจจับแบบอัตโนมัติ 
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รูปที่ 9 กระบวนการทำงานของระบบสนับสนุนการตัดสินใจสำหรับแพทยŤ 
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บทที่ 4 

ผลการดำเนินโครงการ 

4.1 ชุดขšอมูล BUU-LSPINE 

 ชุดขšอมูลที ่ใชšในโครงการวิจัยนี้มีชื ่อวŠา “BUU-LSPINE”15 เปŨนภาพ X-ray ชนิด CT Scan บริเวณ

กระดูกสันหลังสŠวนลŠาง (Lumbar Spine) ซึ่งประกอบดšวยมุมมองดšานหนšา (AP) และดšานขšาง (LA) ดังท่ีแสดง

ในรูปที่ 10 ซึ่งถูกตีพิมพŤชื่อ “BUU-LSPINE: A Thai Open Lumbar Spine Dataset for Spondylolisthesis 

Detection” แสดงถึงผลงานวิจัยกŠอนหนšานี้ของเรา ชุดขšอมูลนี้ประกอบดšวยภาพถŠายรังสีของกระดูกสันหลัง

สŠวนลŠางจากผูšปśวยจำนวน 5,308 ราย โดยไดšรับการระบุขšอมูลสำคัญโดยแพทยŤเปŨนประเภทหลัก 3 ประเภท 

ไดšแกŠ พิกัดของกระดูกสันหลัง การเกิดโรคกระดูกสันหลังเคลื่อน (Spondylolisthesis) และกระดูกสันหลังที่มี

ขšอตŠอกับกระดูกเชิงกราน (LSTV) ตามรายละเอียดในตารางที่ 1 และตารางที่ 2 สำหรับขšอมูลเพ่ิมเติมและการ

เขšาถึงชดุขšอมูลนี้ สามารถศึกษาไดšจากเอกสารที่เราเผยแพรŠ15 

 จากชุดขšอมูล BUU-LSPINE ที่มีภาพดšานหนšา 5,308 ภาพ การศึกษานี้ไดšคัดภาพที่มีองคŤประกอบของ

กระดูกเชิงกรานครบมา 2,500 ภาพและดำเนินการแบŠงชุดขšอมูลสำหรับเทรนนิ่งและเทสติ่งดšวยอัตราสŠวน 

80:20 เปŨนเทรนนิ่งเซ็ตจำนวน 2,000 ภาพ และเทสติ่งเซต็จำนวน 500 ภาพ  

 

  
(ก) AP View (ข) LA View 

รูปที่ 10 ชุดขšอมูล BUU-LSPINE: (ก) AP View, (ข) LA View 
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ตารางที่ 1 จำนวนขšอมูลในชุดขšอมูล BUU-LSPINE  

เนื้อหา จำนวนทั้งหมด เพศหญิง เพศชาย 

All Patients 5308 3316 1992 

Spondylolisthesis Patients 889 616 273 

Anterolisthesis 657 503 154 

Retrolisthesis 300 142 158 

Left Laterolisthesis 86 65 21 

Right Laterolisthesis 95 64 31 

LSTV Patients 172 123 49 

Sacralization 152 113 39 

Lumbarization 20 10 10 

 

ตารางที่ 2 คุณลักษณะของ BUU-LSPINE 

เนื้อหา คำอธิบาย 

ประเภทไฟลŤ รูปภาพ: JPG, ผลเฉลย: CSV 

Ground truths Lumbar coordinates, Spondylolisthesis, LSTV 

ความสูงของภาพ (pixels) AP: 1,434 - 3,408, LA: 1,752 - 3,408 

ความกวšางของภาพ (pixels) AP: 860 - 3,408, LA: 868 - 3,408 

Pixel Spacing (mm) 0.125 - 0.175 

ขนาดชุดขšอมูล (gigabytes) 15.7 
 

4.2 ผลลัพธŤของการประมาณตำแหนŠงของกระดูกเชิงกราน 

ผลลัพธŤจากการประมาณตำแหนŠงกระดูกเชิงกราน คือ โมเดลวงรี (วงกลมสีแดงในรูปที่ 11, รูปที่ 12, 

และรูปที่ 13) ผลลัพธŤจากการปรับตำแหนŠงและขนาดของวงรี ทำใหšโมเดลมีความยืดหยุŠนปรบัรูปรŠางใหšเขšากับ

กระดูกเชิงกรานของผูšปśวยแตŠละคน ซึ่งผลลัพธŤที่ไดšนั้น ยังสามารถเปŨนรากฐานในการหาตำแหนŠงของกระดูก

สันหลังสŠวนลŠาง หรือองคŤประกอบอื่น ๆ ไดšอีกดšวย  
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รูปที่ 11 ผลลัพธŤการประมาณตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานดšานซšาย 

 

 
รูปที่ 12 ผลลัพธŤการประมาณตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานดšานขวา 

 

 
รูปที่ 13 ผลลัพธŤการประมาณตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานท้ังสองดšาน 
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4.3 ผลลัพธŤการตรวจจับวัตถุ 

การตรวจจับตำแหนŠงของกระดูกเช ิงกรานทั ้งสองดšาน โดยใชšดัชนีแจ็คการŤดในการประเมิน

ประสิทธิภาพของแบบจำลองดังที่แสดงในรูปที่ 14 แสดงผลลัพธŤที่คŠอนขšางแมŠนยำ โดยกระดูกเชิงกรานทาง

ดšานซšายมีคŠาอยูŠที ่ 0.8594 และทางดšานขวาอยูŠที่ 0.8597 ซึ่งคŠาเหลŠานี้บŠงบอกถึงความคลšายคลึงกันระหวŠาง

ตำแหนŠงที่คาดการณŤกับตำแหนŠงจริง โดยที่คŠาดัชนีแจ็คการŤดที่ใกลšเคียงกับ 1 แสดงถึงความแมŠนยำที่สูงขึ้น คŠา

ดัชนีแจ็คการŤดที่ไดšอยูŠที่ประมาณ 0.86 แสดงใหšเห็นชŠองวŠางที่สามารถพัฒนาเพิ่มเติมไดš ดังที่แสดงในตารางที่ 

3 สŠวนคŠาความแมŠนยำของการตรวจจับเทียบระหวŠางพื้นที่วัตถุที่ตรวจจับไดš กับวัตถุโครงของกระดูกเชิงกราน

ไดšวŠามีคŠา Precision ของกระดูกเชิงกรานดšานซšาย อยูŠที่ 92.59% และของกระดูกเชิงกรานทางดšานขวาอยูŠท่ี 

92.68% สŠวนคŠา Recall ท่ีไดšอยูŠที่ 92.69% ของทั้งดšานซšายและขวา ดังท่ีแสดงในตารางที่ 3 

ความทšาทายในการระบุขอบของกระดูกเชิงกรานเกิดจากความคลุมเครือของขอบวัตถุ รวมถึงความ

คลšายคลึงของสีระหวŠางพื้นหลังและวัตถุ ทำใหšการตรวจจับขอบเขตของกระดูกเชิงกรานโดยไมŠใหšโมเดล

ตรวจจับเกินขอบเขตของวัตถุจริง จำเปŨนตšองอาศัยการประมาณตำแหนŠงของขอบในบริเวณที่ไมŠชัดเจน ใน

งานวิจัยนี้ ไดšนำวิธีการประมาณตำแหนŠงดšวยวงรีมาใชš เพื่อใหšโมเดลสามารถฟŗตเขšากับขอบของกระดูกเชิง

กรานไดšอยŠางเหมาะสม วิธีนี้ชŠวยใหšสามารถประมาณตำแหนŠงของกระดูกเชิงกรานไดšทั้งในบริเวณที่มีขอบ

ชัดเจนและบริเวณที่ขอบไมŠชัดเจน ดังที่แสดงในรูปที่ 14 

 
รูปที่ 14 ดัชนีแจ็คการŤดเมื่อเทียบกับโมเดลที่ประมาณคŠาตำแหนŠงกระดูกเชิงกราน 

 

ตารางที่ 3 ดัชนีแจ็คการŤดและคอนฟŗวชันเมทริกซŤที่ไดšในการตรวจจับกระดูกเชิงกราน (ผลการวัดจาก Testing 

sets จำนวน 500 ภาพ) 

วัตถุท่ีตรวจจับ Jaccard’s index Precision Recall 

กระดูกเชิงกรานทางดšานซšาย 0.8594 0.9259 0.9269 

กระดูกเชิงกรานทางดšานขวา 0.8597 0.9268 0.9269 
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 ผลลัพธŤท่ีไดšจากการตรวจจบักระดูกเชิงกราน อาจไดšรับผลกระทบกจากสัญญาณรบกวนบนรูปภาพ

ทำใหšไมŠสามารถตรวจจับไดšอยŠางเต็มประสิทธิภาพ ดังตŠอไปนี้  

 แสงเงาจากการถŠายภาพรังสีทำใหšเกิดเงาบริเวณครอบของกระดูกเชิงกราน ซึ่งสŠงผลตŠอการตรวจจับ

ของโมเดล ดังที่แสดงในรูปทีÉ řŝ 

 อจุจาระของผูšปśวยหากผูšปśวยไมŠไดšงดอาหารมากŠอนภาพที่ไดšอาจจะมีสีดำของกšอนอุจจาระดังที่แสดง 

รูปทีÉ řŞ 

 Artifacts บนรูปภาพที่มีเพ่ือใหšขšอมูลกบัผูšดูฟŗลŤมเอกซเรยŤ บางคร้ังจกตกอยูŠบริเวณกระดูกเชิงกรานทำ

ใหšสŠงผลตŠอการตรวจจับของโมเดล อยŠางที่แสดงในรปูทีÉ řş 

 

รูปที่ 15 สญัญาณรบกวนที่เกิดจากเหงาแสงรังสีขณะที่ทำการถŠายภาพเอกซเรยŤ 

 

 

รูปที่ 16 สญัญาณรบกวนที่เกิดจากอุจจาระในลำไสš บดบังกระดูกเชิงกราน 
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รูปที่ 17 สัญญาณรบกวนที่เกิดจาก Artifacts บนรูปภาพ (รูปไมšบรรทัด อักษรบนรูป ขอบของรูป) 
 

4.4 ผลลัพธŤระบบสนับสนุนการตดัสนิใจสำหรับแพทยŤ 

ผลลัพธŤการจัดทำระบบสนับสนุนการตัดสินใจสำหรับแพทยŤในการประมาณคŠาตำแหนŠงกระดูกเชิง

กรานแสดงไวšในรูปที่ 18 ซึ่งหนšาเวบ็ของระบบประกอบไปดšวย 4 สŠวนหลัก ๆ ตามรูปที่ 19 และรูปที่ 20 โดยที่

สŠวนที่ 1 คือ สŠวนที่ผูšใชšระบบทำการ upload ภาพเอกซเรยŤเขšามา สŠวนที่ 2 คือ สŠวนที่แสดงรูปต้ังตšนท่ีผูšใชšงาน 

upload สŠวนที่ 3 คือ สŠวนที่แสดงผลลัพธŤของการประมาณคŠาตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานที่ไดš และสŠวนที่ 4 คือ 

สŠวนที่แสดงพกิัดของกระดูกเชิงกรานที่ไดšจากทั้งซšายและขวาของผูšปśวย 

 

รูปที่ 18 หนšาตาของ Website ที่ออกแบบสำหรับระบบสนบัสนุนการตดัสินใจของแพทยŤในการประมาณ

ตำแหนŠงของกระดูกเชิงกรานทั้งสองดšาน 
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รูปที่ 19 องคŤประกอบของเว็บไซตŤสนับสนุนการตัดสินใจของแพทยŤ (1) 
 

 
รูปที่ 20 องคŤประกอบของเว็บไซตŤสนับสนุนการตัดสินใจของแพทยŤ (2) 

 

 ผลลัพธของระบบสนับสนุนการตัดสินใจของแพทยในการประมาณตำแหนงของกระดูกเชิงกรานแสดง
ไวในรูปที่ 21 ถึงรูปที่ 24 จะเห็นวŠาผลลัพธŤที่ไดš คือ การตรวจจับวัตถุท่ีเปŨนตำแหนŠงของกระดูกเชิงกรานทั้ง

ดšานซšายและขวาของผูšปśวย 
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รูปที่ 21 ตัวอยŠางผลลัพธŤการประมาณตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานทั้งสองดšาน (1) 

 

 

รูปที่ 22 ตัวอยŠางผลลัพธŤการประมาณตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานทั้งสองดšาน (2) 
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รูปที่ 23 ตัวอยŠางผลลัพธŤการประมาณตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานทั้งสองดšาน (3) 

 

 

รูปที่ 24 ตัวอยŠางผลลัพธŤการประมาณตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานทั้งสองดšาน (4) 
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บทที่ 5 

สรุปผลการดำเนินงานวิจัย 

5.1 ขšอสรุปและอภิปรายผล 

ผลการตรวจจับตำแหนŠงกระดูกเชิงกรานท้ังดšานซšายและดšานขวาโดยใชšวิธีการ ASM แสดงใหšเห็นวŠามี

คŠาดัชนีแจ็คการŤดสูงกวŠา 0.85 ซึ่งบŠงบอกถึงความแมŠนยำของวิธีการที่เสนอในการประมาณตำแหนŠงของกระดูก

เชิงกรานไดšอยŠางมีประสิทธิภาพ โดยการใชšโมเดลรูปวงรีที่มีการปรับขนาดและตำแหนŠงใหšสอดคลšองกับภาพ 

สิ่งสำคัญคือการกำหนดคŠาตำแหนŠงและขนาดของโมเดลเริ่มตšนโดยอšางอิงสถิติจากชุดขšอมูลกŠอนที ่จะปรับ

ขนาดและทิศทางใหšเขšากับภาพ  

วิธีการนี้ชŠวยใหšไดšตำแหนŠงและขนาดของกระดูกเชิงกรานอยŠางแมŠนยำ ซึ่งเปŨนรากฐานสำคัญในการ

คšนหาตำแหนŠงของวัตถุอื่น ๆ เชŠน กระดูกสันหลังสŠวนลŠางหรือกระดูกกšนกบในข้ันตอนถัดไป 

5.2 ขšอจำกัดและงานในอนาคต 

 วิธีการที่ประมาณตำแหนŠงของกระดูกเชิงกรานดšวยโมเดลทางเรขาคณิต โดยดูจากขอบของขšอกระดูก 

ทำใหšอาจพบปŦญหาเมื่อเจอกับภาพที่มีขอบของขšอกระดูกที่ไมŠชัดเจน เชŠน โดนสัญญาณรบกวนดšวย กšอน

อุจจาระ เงาของการถŠายภาพรังสีหรือ Artifacts ขšอมูลของฟŗลŤม  

 งานในอนาคตอาจศึกษาเพิ่มเติมถึงการจัดการกับสัญญาณเบื้องตšนเหลŠานี้ กŠอนทำการประมาณคŠา

ตำแหนŠงของกระดูกเชิงกราน 

5.3 บทความวิชาการที่ไดšรับการตีพิมพŤ 

1. บ ทคว า มว ิ จ ั ย เ ร ื ่ อ ง  “An invariant geometric feature for inter-subject lumbar curve 

alignment to detect spondylolisthesis” กำลังอยู Šในขั ้นตอนการพิจารณาโดยผู šทรงคุณวุฒิ 

หลังจากที่ไดšสŠงไปยังวารสาร IEEE Access เมื่อวันที่ 27 ตุลาคม 2567 ดังแสดงในรูปที่ 25 โดยวันท่ี

สŠงบทความปรากฏในรูปที่ 26 สถานะปŦจจุบันของบทความคือ “อยู Šในกระบวนการพิจารณาโดย

ผูšทรงคุณวุฒิ” ซึ่งไดšรับยืนยันจากอีเมลแจšงเตือนจากทีมบรรณาธิการของวารสาร ดังแสดงในรูปท่ี 27  

(Updated:  16 ธันวาคม 2567) บทความวิจัยเรื่อง “An invariant geometric feature for inter-

subject lumbar curve alignment to detect spondylolisthesis” ไดšรับกายอมรับ (Accepted) 

เมื่อวันที่ 16 ธันวาคม 2567 แลšวอยŠางที่แสดงใหšรูปที่ 28  
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2. บทความว ิ จ ั ย เ ร ื ่ อ ง  “Spondylolisthesis Identification in Lumbar Spine Using Centroid 

Distance Error” ซึ ่งไดšร ับการตีพิมพŤใน InCIT 2024: The 8th International Conference on 

Information Technology @Faculty of Informatics, Burapha University, Chonburi, 

Thailand And @Kanazawa (Japan) 14th - 15th November 2024  ดังท่ีแสดงในรูปตŠอไปนี้ 
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