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Abstract
	
	 Three dimensional mapping (3D mapping) has been utilized to enhance safety and efficacy 
of electrophysiology (EP) study and ablation for patients with arrhythmia worldwide. Over the past 
recent years, Cath laboratory Her Majesty Cardiac Center Faculty of Medicine Siriraj Hospital has 
adopted this technique as a standard of care for our arrhythmia patients who undergo EP study 
and ablation. Our data shows an increasing trend towards 3D mapping use across operators in our 
institution.  3D mapping technologies including magnetic-based, current-based or hybrid-based 
technology are used to facilitate the followings: creation of anatomy without using fluoroscopy, 
creation of Local Activation Mapping (LAT), voltage mapping, Complex Fractionated Atrial 
Electrogram (CFAEs) mapping, or creation of points during pace mapping. Moreover, 3D mapping can 
process collected mapping points during mapping which can be viewed as isochronal activation,  
propagation mapping or Ripple mapping. Recently, the real-time force-sensor ablation catheter has 
been developed, which must be used along with 3D mapping system. This novel technology helps 
ascertaining operators and their team to deal better with complex cases. Overall, 3D mapping not 
only provides arrhythmia patients with better safety and outcome, but it also provides operators 
and their team with safety due to the reduction of fluoroscopic and procedural time.
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การสร้้างภาพสามมิิติิ (3D mapping) ในกลุ่่�ม
ผู้้�ป่่วยภาวะหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะชนิิดเร็็วท่ี่�ได้้รัับการ
รัักษาโดยการจี้้�ด้้วยกระแสไฟฟ้้า (Ablation)
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บทคััดย่่อ

	 ในปััจจุุบัันการสร้้างภาพสามมิิติิ (3D mapping) ในกลุ่่�มผู้้�ป่วยภาวะหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะชนิิดเร็็วท่ี่�ได้้รัับการรัักษาโดยการจี้้�ด้้วยกระแส
ไฟฟ้้า (Radio Frequency Catheter Ablation :RFCA)  ได้้รัับความนิิยมอย่่างแพร่่หลายมากข้ึ้�น จากสถิิติิผู้้�ป่วยท่ี่�มารัับการรัักษาในหน่่วย
ตรวจสวนหััวใจ ศููนย์์โรคหััวใจสมเด็็จพระบรมราชิินีีนาถ โรงพยาบาลศิริิราช ปีท่ี่�ผ่่านมา พบว่่ามีีการใช้้การสร้้างภาพสามมิิติิร่่วมกัับ การจี้้�ด้้วย
กระแสไฟฟ้้า (RFCA) มากกว่่าการศึึกษาทางสรีีรวิิทยาของหััวใจแบบธรรมดา (conventional) อย่่างชััดเจน เน่ื่�องจากการสร้้างภาพสามมิิติิ มีี
การนำำ�เทคโนโลยีีสมััยใหม่่เข้้ามาช่่วยในการสร้้างภาพได้้แก่่ Magnetic technology, Current-based technology, Hybrid technology 
ทำำ�ให้้สามารถสร้้างภาพสามมิิติิออกมาได้้หลายรููปแบบอย่่างเช่่น Anatomical mapping, Local Activation Time mapping (LAT), Bipolar 
Voltage mapping, Complex Fractionated Atrial Electrogram (CFAEs) mapping,  Pace mapping, Merge หรืือ Fusion, Reent-
trant mapping เป็็นต้้น ทำำ�ให้้เห็็นตำำ�แหน่่งของ electrode catheter ในหััวใจอย่่างชััดเจน เช่่น ด้านหน้า ด้านหลัง ด้านบน หรืือด้้านล่่างของ
หััวใจ และยัังสามารถบอกถึึงแรงของ electrode catheter ท่ี่�กดลงไปยังัผนังของหััวใจอีีกด้้วย โดยภาพท่ี่�ได้้นอกจากจะแสดงเป็็นภาพนิ่่�งแล้้ว
ยังัสามารถแสดงเป็็น Video Animation ได้้อีีกด้้วยอย่่างเช่่น  Propagation Mapping, Ripple Mapping เป็็นต้้น ทำำ�ให้้มีีความแม่่นยำำ�ในการ
รัักษา ผู้้�ป่วยได้้รัับปริมาณรัังสีีท่ี่�น้้อยลง มีีความปลอดภััย และลดภาวะแทรกซ้้อนได้้ ซึ่่�งก่่อให้้เกิิดประโยชน์์สููงสุุดแก่่ผู้้�ป่วย

คำำ�สำำ�คััญ: การสร้้างภาพสามมิิติิ; การจี้้�ด้้วยกระแสไฟฟ้้า
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บทนำำ�

	 จากสถิิติิจำำ�นวนผู้้�ป่วยท่ี่�เข้้ารัับการรัักษาด้้วยภาวะหััวใจเต้้น
ผิิดจัังหวะชนิิดเร็็วและรัักษาโดยการการจี้้�ด้้วยกระแสไฟฟ้้า (ablation) 
ท่ี่�มารัับการรัักษาในหน่่วยตรวจสวนหััวใจ ศููนย์์โรคหััวใจสมเด็็จพระบรม
ราชิินีีนาถ โรงพยาบาลศิริิราช ปี พ.ศ. 2562 มีีจำำ�นวน 360 ราย โดยแบ่่ง
เป็็น 2 กลุ่่�มคืือ กลุ่่�มท่ี่�ศึึกษาทางสรีีรวิิทยาไฟฟ้้าของหััวใจแบบธรรมดา
 (conventional) แล้้วจี้้�ด้้วยกระแสไฟฟ้้า (ablation) มีีจำำ�นวน 45 ราย 
และกลุ่่�มท่ี่�สองท่ี่�มีีการศึึกษาทางสรีีรวิิทยาไฟฟ้้าของหััวใจแบบสร้้างภาพ
สามมิิติิ (3D mapping) แล้้วจี้้�ด้้วยกระแสไฟฟ้้า (ablation) มีีจำำ�นวน 286 

ราย จะเห็็นว่่าในการรัักษาโดยการจี้้�ด้้วยกระแสไฟฟ้้า (Radio Frequency 
Catheter Ablation: RFCA) นั้้ �นส่่วนใหญ่่จะทำำ�ร่่วมกัับการศึึกษาทาง
สรีีรวิิทยาของหััวใจแบบสร้้างภาพสามมิิติิเน่ื่�องจากลัักษณะของโรคหััวใจ
เต้้นผิิดจัังหวะบางชนิดิมีีความยากและซับัซ้้อน บางรายอาจมีีหััวใจพิกิาร
แต่่กำำ�เนิิดร่่วมด้้วย หรืื อเคยผ่่าตััดมาก่่อน ทำ ำ�ให้้ไม่่สามารถทำำ�การรัักษา
ด้้วยวิิธีีศึึกษาทางสรีีรวิิทยาของหััวใจแบบธรรมดาได้้ จึึ งมีีความจะเป็็นท่ี่�
ต้้องนำำ�เทคโนโลยีีสมััยใหม่่อย่่างเช่่น การศึึกษาทางสรีีรวิิทยาของหััวใจ
แบบสร้้างภาพสามมิิติิ ร่่ วมกัับการรัักษาโดยจี้้�ด้้วยกระแสไฟฟ้้า มาใช้้ใน
การรัักษาโรคดัังกล่่าว 
	 ในผู้้�ป่วยท่ี่�มีีอาการใจสั่่�นส่่วนใหญ่พ่บว่่ามีีอัตราการเต้น้ของหััวใจ
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ในขณะพัักมากกว่่า 100 ครั้้�งต่่อนาทีี  ซึ่่�งเรีียกว่่า “ผู้้�ป่วยภาวะหััวใจเต้้น
ผิิดจัังหวะชนิดิเร็็ว” สามารถวินิิิจฉััยได้โ้ดยการตรวจคลื่่�นไฟฟ้้าหััวใจ และ
ศึึกษาทางสรีีรวิิทยาไฟฟ้้าของหััวใจโดยแบ่่งเป็็นภาวะหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะ
ชนิิดเร็็วท่ี่�มาจากห้้องบน เรีียกว่่า supraventricular tachycardia (SVT) 
หรืือ ภาวะหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะชนิิดเร็็วท่ี่�มาจากห้้องล่่าง เรีียกว่่า ventricu-
ular tachycardia (VT)7 โดยแพทย์จะพิิจารณาให้้การรัักษาด้้วยยาหรืือ
ให้้การรัักษาโดยการจี้้�ด้้วยกระแสไฟฟ้้า (RFCA) ทำำ�ให้้คนไข้้ไม่่ต้องกิินยา
ต่่อไปในระยะยาว โดยการนำำ�สายสวนชนิิดพิิเศษท่ี่�ส่่วนปลายมีีขั้้�วโลหะ
 (Electrode catheter) สามารถส่่งสััญญาณหรืือกระแสไฟฟ้้าเข้้าไปตัด
วงจรท่ี่�ผิิดปกติิได้้ทำำ�ให้้ผู้้�ป่วยหายขาดจากภาวะหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะชนิิด
เร็็ว5 ซึ่่ �งมีีผู้้�ป่วยบางรายท่ี่�ลัักษณะของภาวะหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะชนิิดเร็็ว
มีีความยากและซัับซ้้อนแพทย์์จึึงมีีความจำำ�เป็็นท่ี่�ต้้องนำำ�เทคโนโลยีีสมััย
ใหม่่ท่ี่�เรีียกว่่า การสร้้างภาพสามมิิติิเข้้ามาช่่วยในการสร้้างภาพจำำ�ลอง
โครงสร้้างของหััวใจ โดยใช้้หลักการในการสร้้างภาพได้้แก่่ magnetic 
technology, current-based technology, hybrid technology 
ทำำ�ให้้สามารถสร้้างภาพสามมิิติิได้้หลายรููปแบบอย่่างเช่่น Anatomical 
mapping, Local Activation Time mapping (LAT), Bipolar Voltage 
mapping, Complex Fractionated Atrial Electrograms (CFAEs) 
mapping,  Pace mapping, Merge หรืือ Fusion, Reentrant mapping 
เป็็นต้้น ทำำ�ให้้เห็็นตำำ�แหน่่งของ electrode catheter ในหััวใจอย่่างชััดเจน
 เช่่น ด้านหน้า ด้านหลัง ด้านบน หรืือด้้านล่่างของหััวใจ และยัังสามารถ
บอกถึึงแรงของ electrode catheter ท่ี่�กดลงไปยัังผนังของหััวใจอีีก
ด้้วย โดยภาพท่ี่�ได้้นอกจากจะแสดงเป็็นภาพนิ่่�งแล้้วยัังสามารถแสดงเป็็น 
Video Animation ได้้อีีกด้้วยอย่่างเช่่น Propagation mappimg, Ripple 
mappimg เป็็นต้้น ทำำ�ให้้มีีความแม่่นยำำ�ในการรัักษา ผู้้�ป่วยได้้รัับปริมาณ
รัังสีีเอกซ์์ท่ี่�น้้อยลง มีีความปลอดภััย และลดภาวะแทรกซ้้อนได้้ ซึ่่�งก่่อให้้
เกิิดประโยชน์์สููงสุุดแก่่ผู้้�ป่วย	

การศึึกษาทางสรีรวิิทยาของหััวใจ (cardiac electro-
physiology study)
	 การศึึกษาทางสรีีรวิิทยาของหััวใจแบบธรรมดา (conventional) 
ทำำ�ได้้โดยการใส่่สายสวนท่ี่�ส่่วนปลายเป็็นโลหะ (electrode catheter) 
เข้้าไปในห้้องหััวใจผ่่านทางหลอดเลืือดดำำ� หรืื อหลอดเลืือดแดง แล้้วนำำ�
ไปวางไว้้ตามตำำ�แหน่่งท่ี่�ต้้องการศึึกษา โดยสััญญาณจะแสดงเป็็น Intraca-
ardiac electrogram ร่่วมกัับดููตำำ�แหน่่งของ electrode catheter จาก
ภาพ Fluoroscopy ท่ี่�ใช้้รัังสีีเอกซ์์
	 การศึึกษาทางสรีีรวิิทยาของหััวใจแบบสร้้างภาพสามมิิติิ ทำำ�ได้้
เช่่นเดีียวกัับแบบ conventional แต่่มีีเพิ่่�มเติิมตรงท่ี่� สามารถสร้้างเป็็น
ภาพสามมิิติิแบบจำำ�ลองของหััวใจตามตำำ�แหน่่งท่ี่�สายสวนส่่วนปลายเป็็น
โลหะเคล่ื่�อนท่ี่�ไป  โดยสามารถเห็็นภาพดัังกล่่าวได้้ในเคร่ื่�องแบบพิเศษ
 ตั วอย่่างระบบการสร้้างภาพสามมิิติิท่ี่�ใช้้ในปััจจุุบััน ได้้แก่่  CARTO 
mapping, EnSite velocity mapping, Rhythmia mapping ซึ่่�งระบบ
ดัังกล่่าวสามารถช่่วยแยกได้้ว่่า electrode catheter วางอยู่่�ตำำ�แหน่่ง
ใดของหััวใจ เช่่น ด้ านหน้า ด้ านหลัง ด้ านบน หรืือด้้านล่่าง ส่่ งผลให้้มีี

ความแม่่นยำำ�ในการรัักษามากข้ึ้�นตามมา ในบทความนี้้�จะเน้้นการศึึกษา
สรีีรวิิทยาของหััวใจแบบสร้้างภาพสามมิิติิเป็็นสำำ�คัญ5

การกระตุ้้�นหััวใจด้้วยโปรแกรม (programmed electrical 
stimulation) 
	 การกระตุ้้�นหััวใจด้้วยโปรแกรม คืื อการกระตุ้้�นหััวใจโดยการ
ปล่่อยกระแสไฟฟ้้าผ่่านไปยััง electrode catheter ท่ี่�วางไว้้ในตำำ�แหน่่ง
ของหััวใจท่ี่�ต้้องการศึึกษาทางสรีีรวิิทยาไฟฟ้้าของหััวใจ เพ่ื่�อศึึกษาภาวะ
หััวใจเต้้นผิิดจัังหวะชนิิดเร็็ว แล้้วทำำ�การรัักษาต่่อไป โดยมีีโปรแกรมท่ี่�นิิยม
ทำำ�ผ่่านเคร่ื่�อง stimulator ดังนี้้� 
	 Incremental pacing (burst) หมายถึึง การ pace ด้วย 
impulse เป็็นชุุด (pace train) ชุดหนึ่่�งๆ จะมีีระยะเวลาของการกระตุ้้�น
ตามท่ี่�ต้้องการจนถึึง end point ท่ี่�ต้้องการ11

	 Decremental pacing (ramp) หมายถึึง การ pace ท่ี่�เพิ่่�ม
ความเร็็วของการเต้้นของหััวใจ เพ่ื่�อใช้้ในการ induce หรืือ terminate 
tachycardia
	 Programmed extra-stimuli หมายถึึง การใส่่ extra-stimuli 
ลงไปในจัังหวะของ sinus rhythm หรืือจัังหวะของการ pace train ช่่วง
สั้้�นๆประมาณ 6-8 ตัว (short train)5 ในทางปฏิิบััติินิิยมกำำ�หนดรููปแบบ
การ pace เป็็น S1S2 ซึ่่�งหมายถึึงการ pace S1 ความเร็็วคงท่ี่� 6-8 ตัว 
แล้้วตามด้้วย S2 ท่ี่�เร็็วกว่่า และเพิ่่�มความเร็็วของ S2 ข้ึ้�นเร่ื่�อยๆเป็็นชุุดๆ 
ตามค่่าท่ี่�เคร่ื่�องกำำ�หนดไว้้ โดยท่ี่� S2 เป็็นเหมืือนการส่่ง premature เข้้าไป
แทรกในจัังหวะ sinus rhythm เพ่ื่�อทดสอบคุณสมบััติิการนำำ�ไฟฟ้้าของ
หััวใจรวมถึึงเป็็นการกระตุ้้�นให้้เกิิด tachycardia ท่ี่�ต้้องการ

การจี้้�ด้้วยกระแสไฟฟ้้า (ablation) 
	 หลักการของรัักษาด้้วยวิิธีีจี้้�ด้้วยกระแสไฟฟ้้า (ablation) คืือ การ
ใช้้คล่ื่�นวิิทยุทุ่ี่�มีีความถ่ี่� 550 KHz  โดย active electrode คืือสายสวนหััวใจ
ท่ี่�ส่่วนปลายเป็็นโลหะมีีพื้้�นท่ี่�หน้าตััดเล็็กท่ี่�จะปล่่อยคล่ื่�นวิิทยุออกไปรอบๆ
 ทำำ�ให้้สสารโดยรอบมีีการเคล่ื่�อนท่ี่�ของโมเลกุลุท่ี่�ความถ่ี่� 550 KHz ข อง
คล่ื่�นวิิทยุุ แรงเสีียดสีีของการสั่่�นนี้้�เองท่ี่�ทำำ�ให้้เกิิดความร้้อนข้ึ้�นในบริเวณ
โดยรอบขั้้�วโลหะ โดยใช้้อุุณหภููมิขนาด 45-50 องศาเซลเซีียส เป็็นเวลา
ประมาณ 60 วินาทีีจะทำำ�ให้้เนื้้�อเยื่่�อถููกทำำ�ลายเกิิดเป็็น lesion ขนาดเล็ก็5

 แต่่ต้องต่่อให้้ครบวงจร โดยให้้สายสวนเป็็น active electrode และต้้องมีี 
dispersive electrode อีีกขั้้�วหนึ่่�ง โดยปกติิจะใช้้แผ่่นโลหะท่ี่�มีี gel เคลืือบ
อยู่่�แปะท่ี่�ด้้านหลังทางซ้้ายให้้ตรงกัับตำำ�แหน่่งหััวใจของผู้้�ป่วย เรีียกว่่าเป็็นการ
ต่่อแบบ Unipolar ความร้้อนจะเกิิดข้ึ้�นท่ี่� active electrode เท่่านั้้�น2 โดยมีี
วััตถุประสงค์์เพ่ื่�อตััดวงจรไฟฟ้้าท่ี่�ผิิดปกติิทำำ�ให้้ผู้้�ป่วยหายขาดจากภาวะหััวใจ
เต้้นผิิดจัังหวะชนิิดเร็็วและไม่่ต้องรัับประทานยาต่่อไปในระยะยาว

การศึึกษาทางสรีรวิิทยาของหััวใจแบบสร้้างภาพสามมิิติิ 
หลัักการสร้้างภาพสามมิิติิ (3D mapping) 
	 Magnetic technology8  การสร้้างภาพด้้วยวิิธีีนี้้�ต้้องอาศััย
องค์์ประกอบ 3 อย่่าง คืือ magnetic location pad ใส่่ไว้้ใต้้เตีียงผู้้�ป่วย
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ตรงตำำ�แหน่่งของหััวใจ, patches ท่ี่�แปะไว้้ด้้านหน้าและด้้านหลังของผู้้�ป่วย
 และสายสวนท่ี่�ส่่วนปลายเป็็นโลหะท่ี่�มีี magnetic sensor ฝัังไว้้ เรีียก
ว่่า magnetic sensor-based catheter ท่ี่�นำำ�เข้้าในห้้องหััวใจผ่่านทาง
หลอดเลืือดดำำ� หรืื อเลืือดแดง แล้้วนำำ�ไปวางไว้้ตามตำำ�แหน่่งท่ี่�ต้้องการ
ศึึกษา มีีหลักการสร้้างภาพคืือ location pad ท่ี่�อยู่่�ใต้้เตีียงผู้้�ป่วยจะสร้้าง 
magnetic field ข้ึ้�นมาโดยรอบบริเวณท่ี่�วางไว้้ โดยการระบุุตำำ�แหน่่งจาก
สััญญาณ GPS โดยสััญญาณนี้้�มาจากระบบดาวเทีียม GPS ทั้้�ง 31 ดวงท่ี่�
โคจรรอบโลกท่ี่�ความสููง 12,000 ไมล์์เหนืือเราข้ึ้�นไป เม่ื่�อแพทย์์นำำ� magn-
netic sensor-based catheter เข้้าไปในห้้องหััวใจ แล้้วมีีการเคล่ื่�อนย้้าย 
catheter ไปมาในบริเิวณโดยรอบของหััวใจตามแนวแกน X,Y,Z ซึ่่�งอยู่่�ใน
ขอบเขตท่ี่�มีี patches ท่ี่�แปะไว้้ด้้านหน้าและด้้านหลังของผู้้�ป่วยเคร่ื่�องจะมีี
การสร้้างภาพ 3 dimensional space ข้ึ้�นมาโดยมีีการสร้้างภาพแบบจุด
ต่่อจุุด (point by point) หรืือ แบบต่่อเน่ื่�องท่ี่�เรีียกว่่า Fast Anatomical 
Mapping (FAM) . 
	 Current-based technology8 การสร้้างภาพด้้วยวิิธีีนี้้�ต้้อง
อาศััยองค์์ประกอบ  2 อย่่าง คืื อ patches ท่ี่�แปะไว้้ด้้านหน้าและด้้าน
หลังของผู้้�ป่วย และ catheter with electrodes มีีหลักการสร้้างภาพ
คืือระบบจะสร้้าง small current ส่่งไปโดยรอบ electrodes ทั้้�งหมด
ของ catheters เกิิดเป็็นความถ่ี่� (frequency) หนึ่่�งข้ึ้�นมาในขอบเขตโดย
รอบ patches ท่ี่�แปะไว้้ด้า้นหน้าและด้้านหลังของผู้้�ป่ว่ย เม่ื่�อมีีการเคล่ื่�อน
ย้้าย catheter ไปมาเคร่ื่�องจะเทีียบระยะของ catheter กับ patches 
แต่่ละแผ่่นท่ี่�แปะไว้้ เกิิดเป็็นค่่าของ strength current จากนั้้�นเคร่ื่�องจะ
ทำำ�การคำำ�นวณเป็็นค่่าของ current-ratio เพ่ื่�อส่่งต่่อไปประมวลเป็็น 3 
dimensional ข้ึ้�นท่ี่�จอภาพต่่อไป
	 Hybrid technology8 เป็็นการนำำ�เทคโนโลยีีของทั้้�งสองแบบ
ท่ี่�กล่่าวมาแล้้วข้้างต้้นคืือ magnetic technology และ current-based 
technology มารวมเข้้าด้้วยกัันโดยเคร่ื่�องจะทำำ�การ calibrate ค่่าของ
การเคล่ื่�อนย้า้ย catheter ไป โดยบริเวณท่ี่�แปะ patches ไว้้ด้้านหน้าและ
ด้้านหลังของผู้้�ป่วยเกิิดเป็็นค่่าท่ี่�เรีียกว่่า current ratio เข้้ากัับบริเวณท่ี่�มีี
การสร้้างสนามแม่่เหล็กท่ี่�เรีียกว่่า Magnetic field รวมเข้้าด้้วยกัันเรีียกว่่า
 Visualization Matrix ซึ่่�งการใช้้วิิธีีนี้้�ทำำ�ให้้สามารถใช้้ร่่วมกัับ catheter 
อ่ื่�นท่ี่�ไม่่จำำ�เป็็นต้้องมีี magnetic sensor ได้้ทำำ�ให้้แพทย์ส์ามารถสร้้างภาพ
สามมิติิิได้้ง่่าย สะดวก และรวดเร็็วข้ึ้�น รวมทั้้�งยัังทำำ�ให้้มีีความคลาดเคลื่่�อน
ต่ำำ�� มีีความแม่่นยำำ�มากข้ึ้�นอีีกด้้วย

รููปแบบการสร้้างภาพสามมิิติิ 
	 Anatomical mapping8 เป็็นการสร้้างภาพสามมิิติิท่ี่�สนใจ
เฉพาะ Anatomical ของบริเวณท่ี่�ศึึกษาเท่่านั้้�น ใช้้ในผู้้�ป่วยท่ี่�มีีภาวะของ
โรคหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะชนิิด Atrial Flutter (AFL) ชนิิด typical 
	 Local Activation Time mapping (LAT)8 เป็็นการสร้้าง
ภาพสามมิิติิท่ี่�ใช้้ในการ map focal tachycardia เช่่น Atrial Tachyc-
cardia (AT), Premature Ventricular Complex at Right Ventricle 
Outflow Tract (RVOT PVC), Premature Ventricular Complex 
at Left Ventricle Outflow Tract (LVOT PVC) เพ่ื่�อระบุุตำำ�แหน่่ง

 break out (Exit) point ท่ี่�ปล่่อยตััวผิิดปกติิออกมา หรืือใช้้ในการ map 
Wolff-Parkinson-White syndrome (WPW), Atrioventricular Reentrant 
Tachycardia (AVRT) เพ่ื่�อระบุุตำำ�แหน่่ง earliest insertion site ท่ี่�สนใจ
	 Bipolar voltage mapping8 เป็็นการสร้้างภาพสามมิิติิท่ี่�
ศึึกษาถึึงความสููง (voltage) ของสััญญาณไฟฟ้้าในตำำ�แหน่่งโดยรอบของ
ห้้องหััวใจ โดยเคร่ื่�องจะทำำ�การแสดงเป็็นสีีท่ี่�บ่่งบอกถึึงความสููง (voltage) 
ของสััญญาณไฟฟ้้าท่ี่�แตกต่่างกัันตามระดัับของค่่าท่ี่�กำำ�หนด (cutoff 
range) ใช้้ในผู้้�ป่วยท่ี่�มีีภาวะของโรคหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะชนิิด scar VT, 
Post surgery atypical atrial flutter เป็็นต้้น

รููปแบบคุุณสมบััติิพิิเศษที่่�ได้้จากการสร้้างภาพสามมิิติิ
	 Complex Fractionated Atrial Electrogram (CFAEs)8 

mapping เป็็นการสร้้างภาพสามมิิติิจากสััญญาณท่ี่�มีีลักษณะท่ี่�พิิเศษคืือ
เป็็นสััญญาณท่ี่�มีีความถ่ี่�สููง (high frequency), สัญญาณไฟฟ้้าต่ำำ��  (low 
voltage) เรีียกว่่า Complex Fractionated Atrial Electrograms 
(CFAEs) โดยนำำ�สายสวนท่ี่�ส่่วนปลายเป็็นโลหะไปวางยัังตำำ�แหน่่งท่ี่�สนใจ
ขณะท่ี่�มีีภาวะของ Atrial fibrillation (AF) แล้้วเครื่่�องจะจัับสัญญาณ
 (CFAEs) และแสดงเป็็นสีีตามท่ี่�ตั้้�งค่่าไว้้แสดงท่ี่�จอภาพ ใช้้ในผู้้�ป่วยท่ี่�มีี
ภาวะของโรคหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะชนิิด Chronic หรืือ Persistent AF 
	 Pace mapping8 เป็็นการสร้้างภาพสามมิิติิท่ี่�ศึึกษาถึึงความ
เหมืือนของสััญญาณไฟฟ้้าท่ี่�มีีการเก็็บไว้้เป็็นตััวแบบ (template) โดยนำำ�
สายสวนท่ี่�ส่่วนปลายเป็็นโลหะไปวางยัังตำำ�แหน่่งท่ี่�สนใจแล้้ว pace จาก
เคร่ื่�อง stimulator จากนั้้�นเคร่ื่�องจะทำำ�การจัับหน้าตา (morphology) 
จากตำำ�แหน่่งท่ี่� pace ไปเทีียบกับตัวแบบ (template) แล้้วคำำ�นวณออก
มาเป็็นร้้อยละ ท่ี่�บ่่งบอกถึึงระดัับของความเหมืือน การ mapping ด้วย
วิิธีีนี้้� มั กใช้้ในกรณีีท่ี่�ภาวะหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะเกิิดน้้อยในวัันท่ี่�มาทำำ�  EP 
study โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�ง PVC หรืือ ภาวะหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะท่ี่�กระตุ้้�น
ได้้ยาก หรืือ ไม่่สามารถทำำ�  LAT ได้้เช่่น unmappable VT 
	 Merge หรือ Fusion8 เป็็นการสร้้างภาพสามมิิติิท่ี่�นำำ�ภาพจาก
เอกซเรย์์คอมพิิวเตอร์์ (computer tomography: CT) หรืื อ ภาพจาก
คล่ื่�นแม่่เหล็กไฟฟ้้า (magnetic resonance imaging: MRI) จากส่่วนท่ี่�
สนใจมาเป็็นตััวอย่่าง แนวทาง หรืือนำำ�มารวมเข้้ากัับภาพท่ี่�ได้้จากการ สร้้าง
ภาพสามมิิติิซึ่่�งจะทำำ�ให้้เห็็นลัักษณะของส่่วนท่ี่�สนใจได้้อย่่างถููกต้้องแม่่นยำำ� 
นิิยมใช้้ในผู้้�ป่วยโรคหััวใจพิิการแต่่กำำ�เนิิดท่ี่�มีีลักษณะของหััวใจผิิดปกติิท่ี่�ซัับ
ซ้้อนกว่่าผู้้�ป่วยทั่่�วไป
	 Reentrant mapping11 เป็็นการสร้้างภาพสามมิิติิในกลุ่่�ม Macr-
ro-reentrant tachycardia ท่ี่�มีีความต่่อเน่ื่�องของ atrial activation ท่ี่�มีี 
earliest และ latest activations ท่ี่�มีีค่่ามากกว่่าร้้อยละ 90 ของ tachycardia 
cycle length โดยการกำำ�หนดสีีจาก earliest ไปจนถึึง latest activations 
เป็็นสีีขาว แดง  ส้ม เหลืือง เขีียว ฟ้า น้ำำ��เงิิน ม่่วง ตามลำำ�ดับ เม่ื่�อ mapping 
ครบ cycle length ท่ี่�กำำ�หนดแล้้วจะเห็็นการเรีียงของสีีตามลำำ�ดับท่ี่�กล่่าวมา
แล้้ว สำำ�หรับ macro-reentrant tachycardia นั้้�น สีีท่ี่�แสดงถึึงส่่วนท่ี่�นำำ�ไฟฟ้้า
เร็็วท่ี่�สุุด (earliest activation zone) จะชนกัับสีีท่ี่�แสดงถึึงส่่วนท่ี่�นำำ�ไฟฟ้้าช้้า
ท่ี่�สุุด (latest activation zone) เกิิดเป็็นสีีขาวชนกัับสีีม่่วง เป็็นต้้น
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ภาพที่่� 1 แสดงตััวอย่่าง การสร้้างภาพสามมิิติิแบบ Local Activation 
Time  mapping (LAT) ภาพ A เป็็นการ map แบบ LAT ในผู้้�ป่่วยที่่�มีี
ลัักษณะ Focal Tachycardia เป็็น PVC เพื่่�อระบุุตำำ�แหน่ง break out 
(exit) point จึึงทำำ�การ ablation ที่่�บริิเวณนี้้� (จุุดสีีแดง); ภาพ B เป็็นการ
 Map แบบ LAT ในผู้้�ป่่วย WPW และ AVRT เพื่่�อระบุุตำำ�แหน่ง earliest 
insertion site จึึงทำำ�การ ablation ที่่�บริิเวณนี้้� (จุุดสีีชมพูู) ภาพ C เป็็น
ภาพวาดหััวใจเพื่่�อจำำ�ลองตำำ�แหน่งที่่�ได้้จากการสร้้างภาพสามมิิติิของภาพ
 A และภาพ B ตามลำำ�ดัับ

ท่ี่�มา: ภาพถ่่ายและภาพวาดโดยนางสาวชััชญาภา ศรีีพรม จาก case PVC, WPW 
และ AVRT ในหน่่วยตรวจสวนหััวใจ ศููนย์์โรคหััวใจสมเด็็จพระบรมราชิินีีนาถ โรง
พยาบาลศิริิราช

ภาพที่่� 2 แสดงตััวอย่่าง การสร้้างภาพสามมิิติิแบบ Bipolar Voltage mapping
ภาพ A เป็็นภาพสามมิิติิที่่�มีีการแบ่่ง cutoff range ของ Voltage ไว้้ที่่� 0.5 - 1.5 mV จะเห็็นส่วนที่่�เป็็นสีม่่วงคืือบริิเวณของเนื้้�อดีีที่่�มีี
ค่่า voltage มากกกว่่า 1.50 mV และบริิเวณมีีค่่าน้้อยกว่่า 0.5 mv จะเป็็นสีเทา จึึงทำำ�การ ablation ที่่�บริิเวณขอบ scar นี้้� (จุุดสีีแดง
); ภาพ B เป็็นตัวอย่่างของสััญญาณ Voltage mapping ด้้านบนมีค่่า Voltage 3.64 mV แสดงถึึง Healthy tissue ด้้านล่างมีีค่่า
 Voltage 0.26 แสดงถึึง Scar tissue เป็็นต้้น; ภาพ C เป็็นภาพวาดหััวใจเพื่่�อจำำ�ลองตำำ�แหน่งที่่�ได้้จากการสร้้างภาพสามมิิติิของภาพ A 

ท่ี่�มา: ภาพถ่่ายและภาพวาดโดยนางสาวชััชญาภา ศรีีพรม จาก case scar VT ในหน่่วยตรวจสวนหััวใจ ศููนย์์โรคหััวใจสมเด็็จพระบรมราชิินีีนาถ โรง
พยาบาลศิริิราช

A B C

A B
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ภาพที่่� 3 ภาพ A แสดงตััวอย่่าง สร้้างภาพสามมิิติิแบบ Complex Fractionated Atrial Electrograms (CFAEs) 
mapping ซ่ึ่�งมีีกระจายไปทั่่�วทั้้�ง Left atrium  จึึงทำำ�การ ablation ที่่�บริิเวณนี้้� (จุุดสีีแดง); ภาพ B  เป็็นภาพวาดหััวใจ
ห้้องบนซ้้าย (Left atrium) เพื่่�อจำำ�ลองตำำ�แหน่งที่่�ได้้จากการสร้้างภาพสามมิิติิของภาพ A 

ท่ี่�มา: ภาพถ่่ายและภาพวาดโดยนางสาวชััชญาภา ศรีีพรม จาก case AF ในหน่่วยตรวจสวนหััวใจ ศููนย์์โรคหััวใจสมเด็็จพระบรม
ราชิินีีนาถ โรงพยาบาลศิริิราช

ภาพที่่� 4 ภาพ A แสดง การสร้้างภาพสามมิิติิแบบ 
Pace mapping (score) จากรูปูจะเห็็นว่าได้้ค่าอยู่่�
ที่่�ร้้อยละ 95 ซ่ึ่�งมีีความเหมือนกับ template มาก
แสดงว่่าจุุดนี้้�เป็็นจุุด break out (exit) point ของ
 PVC จึึงทำำ�การ ablation ที่่�บริิเวณนี้้� (จุุดสีีเหลือง
);  ภาพ B  เป็็นภาพวาดหััวใจเพื่่�อจำำ�ลองตำำ�แหน่ง
ที่่�ได้้จากการสร้้างภาพสามมิิติิของภาพ A

ท่ี่�มา: ภาพถ่่ายและภาพวาดโดยนางสาวชััชญาภา ศรีีพรม
 จาก case PVC ในหน่่วยตรวจสวนหััวใจ ศููนย์์โรคหััวใจ
สมเด็็จพระบรมราชิินีีนาถ โรงพยาบาลศิริิราช

A B

A B

A B

ภาพที่่� 5 ภาพ A แสดง ตััวอย่่างการสร้้างภาพสาม
มิิติิแบบ Merge หรือ Fusion จากนั้้�นจึงมีีการทำำ�
 Voltage map เพื่่�อระบุุตำำ�แหน่ง scar (จุุดสีีเทา) 
รวมทั้้�งมีีการทำำ� Local Activation Time  mapp-
ping (LAT) เพื่่�อระบุุตำำ�แหน่งของ VT แล้้วทำำ�การ 
ablation (จุุดสีีแดง) ที่่�บริิเวณขอบของ scar และ
ตำำ�แหน่ง earliest insertion site (บริิเวณสีีแดง) 
ของ VT ด้้วย;  ภาพ B  เป็็นภาพวาดหััวใจเพื่่�อจำำ�ลอง
ตำำ�แหน่งที่่�ได้้จากการสร้้างภาพสามมิิติิของภาพ A 

ท่ี่�มา: ภาพถ่่ายและภาพวาดโดยนางสาวชััชญาภา ศรีีพรม 
จาก case scar VT ในหน่่วยตรวจสวนหััวใจ ศููนย์โ์รคหััวใจ
สมเด็็จพระบรมราชิินีีนาถ โรงพยาบาลศิริิราช
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รููปแบบการแสดงเป็็น Video Animation ที่่�ได้้จากการ
สร้้างภาพสามมิิติิ 
	 Propagation Mapping11 เป็็นการแสดงเป็็น Video Ani-
imation จากการสร้้างภาพสามมิิติิท่ี่�ได้้จากกลุ่่�ม macro-reentrant 
tachycardia โดยแสดงเป็็นทิิศทางการหมุนวนของสีีท่ี่�มีีความต่่อเน่ื่�อง
ของ atrial arrhythmia และ ventricular arrhythmia ท่ี่�มีี earliest 
และ latest activations หมุนวนเป็็นวง 
	 Ripple Mapping8 เป็็นการแสดงเป็็น Video Animation จาก
การสร้้างภาพสามมิิติิท่ี่�แสดง earliest และ latest activations ร่่ วมกัับ 
Voltage mapping โดยแสดงเป็็นแท่่งพุ่่�งออกมาจากภาพสามมิิติิท่ี่�สร้้างไว้้
โดยแท่่ง Ripple นี้้�จะวิ่่�งจากตำำ�แหน่่ง earliest ไปยังั latest activations 
โดยในตำำ�แหน่่งท่ี่� earliest จะวิ่่�งเร็็วและตำำ�แหน่่ง latest จะวิ่่�งช้้าลงตาม
ลำำ�ดับ นอกจากนี้้�ระดัับความสููงของ Ripple ยังับ่่งบอกถึึง Voltage ของ
สััญญาณแต่่ละจุุดอีีกด้้วย โดยตำำ�แหน่่งท่ี่� High Voltage จะเห็็น Ripple สููง 
และ ตำำ�แหน่่งท่ี่� Low Voltage จะเห็็น Ripple เตี้้�ยลงตามลำำ�ดับอีีกด้้วย 

ประโยชน์์ของการสร้้างภาพสามมิิติิ 
	 1. ใช้้รัักษาผู้้�ป่วยท่ี่�มีีภาวะของโรคหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะท่ี่�มีีความ
ยาก และซับัซ้้อนเน่ื่�องจากมีีภาวะของโรคหััวใจพิกิารผิิดปกติิตั้้�งแต่่กำำ�เนิิด
ท่ี่�ได้้รัับการผ่่าตััดหััวใจมาก่่อน หรืือใช้้ในผู้้�ป่วยท่ี่�มีีความผิิดปกติิเกิิดไม่่บ่่อย 
เช่่น PVC รวมถึึงใช้้ในผู้้�ป่วยท่ี่�มีีแผลเป็็นในห้้องหััวใจ เช่่น Scar VT เป็็นต้้น
	 2. ใช้้ในการดููภาพเคล่ื่�อนไหวเพ่ื่�อดููรายละเอีียดโรคหััวใจเต้้นผิิด
จัังหวะท่ี่�มีีความซัับซ้้อนเป็็นพิิเศษ
	 3. ช่่วยลดการได้้รัับรังสีีเอกซ์์ ระหว่่างการรัักษาผู้้�ป่วยท่ี่�มีีภาวะ
ของโรคหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะ เช่่น คนท้้อง และเด็็กอายุุน้้อย
	 4. ช่่วยลดระยะเวลาในการทำำ�หััตถการ การรัักษาผู้้�ป่ว่ยท่ี่�มีีภาวะ
ของโรคหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะ 
	 5. ช่่วยลดภาวะแทรกซ้้อน เช่่น AV-Block, cardiac tamponade 
เป็็นต้้น

ข้้อจำำ�กััด
	 การสร้้างภาพสามมิิติิเป็็นเทคโนโลยีีใหม่่ เคร่ื่�องมืือ อุปกรณ์์ท่ี่�ใช้้
ในการทำำ�จึึงมีีค่่าใช้้จ่่ายสููง ดังนั้้�นแพทย์จ์ึึงเลืือกใช้้กัับผู้้�ป่วยท่ี่�มีีภาวะหััวใจ
เต้้นผิิดจัังหวะท่ี่�มีีความยากและซัับซ้้อน ท่ี่�มีีความจำำ�เป็็นต้้องใช้้เท่่านั้้�น 
และบุุคลากรทางการแพทย์หรืือเจ้้าหน้าท่ี่�ผู้้�ช่่วยแพทย์ในการทำำ�หััตถการ
ต้้องมีีความรู้้�เก่ี่�ยวกัับโรคหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะรวมถึึงมีีความชำำ�นาญและ
เข้้าใจเก่ี่�ยวกัับเทคโนโลยีีของเคร่ื่�องมืือท่ี่�ใช้้เป็็นอย่่างดีีซึ่่�งปััจจุุบัันยัังมีี
บุุคลากรท่ี่�ชำำ�นาญเฉพาะด้้านนี้้�น้้อยมาก

สรุุป
	 การศึึกษาทางสรีีรวิิทยาของหััวใจแบบสร้้างภาพสามมิิติิร่่วม
กัับการรักัษาโดยจี้้�ด้้วยกระแสไฟฟ้า้เป็็นเทคโนโลยีีใหม่่ท่ี่�พััฒนาข้ึ้�นมาเพื่่�อ
ทำำ�ให้้มีีความแม่่นยำำ�ในการรัักษา ผู้้�ป่วยได้้รัับปริมาณรัังสีีเอกซ์์น้้อยลง มีี
ความปลอดภััย และลดภาวะแทรกซ้้อนต่่างๆ เป็็นแนวทางการรัักษาท่ี่�มีี
ประโยชน์์ และควรได้้รัับการสนัับสนุุนให้้ใช้้เป็็นวงกว้้างในอนาคต เพ่ื่�อก่่อ
ให้้เกิิดประโยชน์์สููงสุุดแก่่ผู้้�ป่วยต่่อไป

กิิตติกรรมประกาศ
	 บทความเร่ื่�องนี้้� สำ ำ�เร็็จลุุล่่วงได้้ด้้วยความช่่วยเหลืือเป็็นอย่่างดีี
จาก รองศาสตราจารย์แ์พทย์หญิงวรางคณา บุญญพิสิฏิฐ์์ อาจารย์ป์ระจำำ�
สาขาหทัยัวิิทยา ภาควิิชาอายุรุศาสตร์ ์คณะแพทย์ศ์าสตร์ศิ์ิริิราชพยาบาล
 มหาวิิทยาลััยมหิิดล  และ นางปิิยะฉััตร ลีี วานัันท์์ พยาบาลชำำ�นาญ
การพิิเศษ หน่่ วยตรวจสวนหััวใจ คณะแพทย์์ศาสตร์ศิิริิราชพยาบาล
 มหาวิิทยาลััยมหิิดล ท่ี่�ได้้กรุุณาตรวจสอบเนื้้�อหาให้้ถููกต้้อง สมบููรณ์์ ให้้
คำำ�แนะนำำ�เสนอแนะในสิ่่�งท่ี่�เป็็นประโยชน์์ รวมถึึงได้้ให้้การสนัับสนุุนการ
เขีียนบทความนี้้� 
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ภาพที่่� 6 ภาพ A แสดง ตััวอย่่างการสร้้างภาพสาม
มิิติิแบบ Reentrant map ในกลุ่่�ม macro-reent-
trant tachycardia ที่่�มีีความต่่อเนื่่�องของ atrial 
activation ที่่�มีี earliest และ latest activations 
โดยสีขาวจะวนมาชนกับสีีม่่วงตามลำำ�ดัับ จากนั้้�น
ทำำ�การ ablation ที่่�ตำำ�แหน่ง Cavo-Tricuspid 
Isthmus (CTI) (จุุดสีีเขีียว) ;  ภาพ B  เป็็นภาพ
วาดหััวใจเพื่่�อจำำ�ลองตำำ�แหน่งที่่�ได้้จากการสร้้าง
ภาพสามมิิติิของภาพ A 

ท่ี่�มา: ภาพถ่่ายและภาพวาดโดยนางสาวชัชัญาภา ศรีีพรม
 จาก case typical AFL ในหน่่วยตรวจสวนหััวใจ ศููนย์์
โรคหััวใจสมเด็็จพระบรมราชิินีีนาถ โรงพยาบาลศิริิราช

A B
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