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มะเรง็คืออะไร

• มะเรง็ คือ โรคท่ีเกิดจากความผิดปกติของเซล

• เซลท่ีเป็นเซลมะเรง็ มี ความผิดปกติ 2 อย่าง คือ

– ไม่สามารถควบคมุการแบง่ตวัของเซล

– มีความสามารถในการลกุลาม และ แพร่กระจายไปยงั

อวยัวะอ่ืนได้ ผา่นทางหลอดเลือด และ ทางเดิน

น้ําเหลือง





มะเร็งเต้านม เป็นมะเร็งที่พบได้บ่อยที่สุดในผู้หญิงไทย

จริงหรือไม่
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สาเหตุของมะเร็งเต้านม เกดิจากอะไรกันแน่



เป็นก้อนที่เต้านม ต้องผ่าตดัทุกรายจริงหรือไม่ ไม่ผ่าได้หรือไม่ 

แล้ว ซีสต์ หละ



กอ้นเนือ้ทีเ่ตา้นมทีไ่มใ่ชม่ะเร็ง

• เนือ้งอกธรรมดา 
(fibroadenoma)

สว่นมากพบในวยัสาวขนาดประมาณ
1-4 ซม. กลมเรยีบคลา้ยลกูชิน้



fibroadenoma



มะเร็งเต้านม มีอาการอย่างไรได้บ้าง





มะเร็งเต้านม มีก่ีแบบกันแน่ และมีก่ีระยะกันแน่

ทาํไมบางคนเป็นระยะที่ 0 มีด้วยหรือ







อตัราการรอดชีวิตท่ี 5 ปี ของผูป่้วยมะเรง็เต้านม

โรงพยาบาลศิริราช เทียบกบั USA และ UK



อตัราการรอดชีวิตของผูป่้วยมะเรง็เต้านม

โรงพยาบาลศิริราช เทียบกบั สหราชอาณาจกัร
ระยะที่ 1 ระยะที่ 2 ระยะที่ 3



ทาํไม ผลการรักษามะเร็งเต้านมที่

โรงพยาบาลศิริราชจงึได้ผลดี









การตรวจมะเรง็เต้านมด้วยเครื่องแมมโมแกรม

ศนูยถ์นัยรกัษ์

โรงพยาบาลศิริราช

เปิดบริการ

16 ตลุาคม 2538
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มะเร็งทีไ่มม่อีาการ
ภาพแมมโมแกรมเตา้นม

กอ้น
mass

กลุม่ผลกึหนิปนู
Microcalcification

จดุดงึร ัง้ในเตา้นม
Architecture 

distortion



ข้อแนะนําในการตรวจค้นหามะเรง็เต้านมในผูห้ญิง

• อาย ุ20 ปีขึน้ไป ควรเร่ิมตรวจเต้านมด้วยตวัเองทกุเดือน ในช่วงน้ี

ไม่จาํเป็นต้องทาํแมมโมแกรม

• อาย ุ40 ปี  ควรตรวจแมมโมแกรมทกุปี 

• อาย ุ50 ปี ขึน้ไป ควรตรวจแมมโมแกรมทกุ 1-2 ปี 

• สาํหรบัผูท่ี้มีประวติัในครอบครวัเป็นมะเรง็เต้านม ควรรีบปรึกษา

แพทย ์เพราะอาจต้องตรวจแมมโมแกรมเรว็กว่าปกติ





การผ่าตดัเพื่อรักษามะเร็ง

เต้านม

การตดัเฉพาะก้อนที่เต้านม

การตดัเต้านม



การผา่ตดัเสริมเต้านมโดยใช้กล้ามเน้ือหน้าท้อง



การผา่ตดัสร้างหวันมใหม่

Nipple reconstruction



การตดัเต้านมและสร้างใหม่ด้วยซลิิโคน 





เร่ิมปี พศ. 2541 ในโรงพยาบาลศิริราช



เป็นมะเร็งเต้านม ทาํไมบางคนผ่าตดัอย่างเดยีวพอ ทาํไมบางคน

ต้องให้เคมีบาํบดั ทาํไมบางคนต้องฉายแสง



การรักษาเสริมหลังการผ่าตดัในการรักษามะเร็งเต้านม

การรักษาเสริมด้วยยาเคมีบาํบดัและฮอร์โมน

การรักษาเสริมด้วยการฉายรังสีรักษา

ทําไมต้อง เคมีบําบดั หรือ ฉายรังสี
เพราะ การให้ยาเคมีบําบดั และ ฉายรังส ีสามารถชว่ยเพ่ิมโอกาสนใน

การทําให้โรคหายขาดได้ เม่ือเทียบกบัการผา่ตดัอยา่งเดียว







IORT techniques

เคร่ือง Mobetron

เคร่ืองฉายรังสีในห้องผ่าตดั เคร่ือง

แรกใน South East Asia

ราคา 47 ล้านบาท



• เร่ิมฉายรังสีครัง้แรก 31 
พค 2554

•ฉายรังสีครัง้เดยีวในห้อง

ผ่าตดั แทนการฉายรังสี

ภายนอก 25-30 ครัง้



Patient selection



1. Performed sentinel LN biopsy and wait 
for the result. IORT with single dose 
(21 Gy) will do only if SLNB is negative.



2. Wide excision done.



3. Mobilize breast tissue at least 2 cm around 
the cavity and do purse-string suture.



4. Apply the appropriate radiation tube size.



5. Move Mobetron in and do docking.



6. Calculate dose and beam shooting for 2-4 minutes.











“ศิริราช โรงพยาบาลของแผนดิน”

ขอบคุณครับ
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