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บทคดัย่อ 
งานวิจยัน้ีวตัถุประสงค์เพ่ือ 1) ศึกษาเปรียบเทียบประสิทธิภาพแบบจ าลองท่ีใชใ้นการวิเคราะห์โอกาสการเกิด

โรคไตเร้ือรังของผูป่้วยเบาหวาน 2) ศึกษาแบบจ าลองท่ีใชใ้นการวิเคราะห์ระยะการเกิดโรคไตเร้ือรังของผูป่้วยเบาหวาน 
และ 3) พัฒนาเว็บแอพพลิเคชั่นส าหรับตรวจประเมินระยะของโรคในผูป่้วยโรคไตเร้ือรัง โดยใช้เทคโนโลยี
ปัญญาประดิษฐ์ ตามหลกัการเรียนรู้ของเคร่ือง (Machine Learning: ML) ประเภท การเรียนรู้แบบมีผูส้อน (Supervised 
Learning) ผลการวิจยัพบว่าอลักอริทึมท่ีเหมาะสมคือ อลักอริทึมซัพพอร์ตเวคเตอร์แมชชีน (Support Vector Machine: 
SVM) และน ามาพฒันาเว็บแอพพลิเคชัน่ดว้ยภาษา Python โดยใชข้อ้มูลผูป่้วยโรคเบาหวานจ านวน 1,528 คน จากคณะ
แพทยศาสตร์ วชิรพยาบาล แบบจ าลองท่ีไดมี้ค่าความถูกตอ้ง (Accuracy) เท่ากบั 0.9760, ค่าความแม่นย  า (Precision) 
เท่ากบั 0.9726, ค่าความระลึก (Recall) เท่ากบั 0.9530, ค่าความถ่วงดุล (F1 -Score) เท่ากบั 0.9627,  ตวัวดัประสิทธิภาพ
โดยใชพ้ื้นท่ีใตก้ราฟ (Area Under an ROC Curve : AUCs) เท่ากบั 0.9701 ผลการประเมินเวบ็แอพพลิเคชัน่ มีค่าเฉล่ียใน
ภาพรวมเท่ากบั 4.45 อยูใ่นระดบัมาก 
ค าส าคญั: การเรียนรู้ของเคร่ือง, การเรียนรู้แบบมีผูส้อน, โรคไตเร้ือรัง, โรคเบาหวาน 
 

ABSTRACT 
The objectives of this research were 1) to study the comparison of the efficiency of the model used to analyze 

the likelihood of chronic kidney disease in diabetic patients, 2) to study a model to analyze the stage of chronic kidney 
disease of diabetic patients, and 3) to develop a web application for assessing the stage of disease in patients with chronic 
kidney disease using artificial intelligence technology based on the principle of Machine Learning type and Supervised 
Learning. It was found that the appropriate algorithm was the algorithm supports vector machines and can be used to 
develop web applications by using Python with dataset of 1,528 diabetic patients from the Faculty of Medicine Vajira 
Hospital. The model has an accuracy at 0.9760, precision at 0.9726, recall at 0.9530, F1 -Score at 0.9627, and AUCs at 
0.9701. Web Application Assessment’s average overall result is at 4.45, at a high level 
Keywords:  Machine Learning: ML, Supervised Learning: SL, Chronic kidney disease: CKD, Diabetes 
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1. บทน า 
โรคไต คือ ภาวะท่ีไตถูกท าลายโดยเฉพาะจุดท่ีเป็นเน้ือไต ซ่ึงส่งผลกระทบให้ประสิทธิภาพการท างานลดลง 

ไม่ว่าจะเร่ือง การรักษาสมดุลของเหลวในร่างกาย, การควบคุมน ้ าและแร่ธาตุต่าง ๆ ในเลือด, การก าจดัของเสียออกจาก
เลือด, การก าจดัยาและพิษออกจากร่างกาย และการหลัง่ฮอร์โมนเขา้สู่กระแสเลือด เป็นตน้ ทั้งหมดลว้นเป็นผลมาจาก
อาการโรคไตวาย ท าให้ไตไม่สามารถกลบัมาท างานไดดี้ดงัเดิม ทั้งน้ีส าหรับผูป่้วยท่ีมีอาการไตวายเร้ือรัง เร่ิมแรกจะไม่
ค่อยแสดงอาการใด ๆ ให้เห็น ทว่าหากเราไม่หมัน่ตรวจเช็กร่างกายหรือสังเกตความผิดปกติ และเลือกท่ีจะปล่อยไวไ้ม่
ท าการรักษา ไตจะเส่ือมสภาพลงจนเขา้สู่ไตวายเร้ือรังระยะสุดทา้ย มีของเสียคัง่อยู่ในกระแสเลือด ซ่ึงตอ้งท าการรักษา
ดว้ยวิธีการบ าบดัทดแทนไต อาทิเช่น การฟอกเลือด ลา้งไตทางช่องทอ้ง หรือรักษาดว้ยการปลูกถ่ายไต เป็นตน้ (ผศ.นพ.
ณัฐพล อาภรณ์สุจริตกุล Online) ปัจจุบนัสถานการณ์โรคไตถือเป็นปัญหาใหญ่ทัว่โลก ท าให้องค์การอนามยัโลกได้
ออกมาเตือนประเทศสมาชิกให้ลดการบริโภคเกลือลง 30% เน่ืองจากเป็นส่ิงท่ีก่อให้เกิดโรคความดนัโลหิตสูง หลอด
เลือดสมอง หัวใจขาดเลือด และโรคไต อีกทั้งการลดบริโภคเค็มจะช่วยประหยดัค่ารักษาพยาบาลของภาครัฐได้ปีละ
หลายหม่ืนลา้นบาท ในส่วนของประเทศไทยมีคนประมาณ 22 ลา้นคนท่ีป่วยสัมพนัธ์กบัการรับประทานเค็ม คนไทย
ส่วนใหญ่บริโภคเกลือและโซเดียม เฉล่ียประมาณ 3,600 มก./วนั มากเกิน 2 เท่าของปริมาณท่ีร่างกายควรไดรั้บ ซ่ึง
องค์การอนามยัโลกให้ค าแนะน าไวไ้ม่เกิน 2,000 มก./วนั โดยมาจากการบริโภคอาหารในชีวิตประจ าวนั อาหาร
ส าเร็จรูป ขนมขบเค้ียว รวมทั้งการกินยา อาหารเสริม และสมุนไพรต่างๆ ท าให้เส่ียงต่อการเกิดโรคไตมากยิ่งข้ึน "คน
ไทยส่วนใหญ่นิยมกินเค็ม โดยเฉพาะภาคใตบ้ริโภคสูงกว่าภาคอ่ืนๆ ทั้งประเทศเรามีผูป่้วยโรคไต 8 ลา้นคน ความดนั
โลหิตสูง 13 ล้านคน โรคหัวใจ อัมพฤกษ์ อัมพาต รวมทั้งส้ิน 25 ล้านคน ผูป่้วยเบาหวาน 5 ล้านคน อัตราตายใน
โรคหัวใจพบปีละ 4 หม่ืนคน แนวแนมโน้มปัจจุบนัผูป่้วยโรคไตมีอายเุฉล่ียนอ้ยลงเร่ือย ๆ เน่ืองจากการบริโภคอาหารท่ี
มีความเค็มสูง ทานอาหารส าเร็จรูป ขนมกรุบกรอบมากข้ึน" (รศ.นพ.สุรศกัด์ิ กนัตชูเวสศิริ 2564) 

การตรวจเช็คและประเมินปัจจยัเส่ียงในการเกิดโรคและการประเมินสุขภาพเป็นการป้องกนัก่อนการเกิดโรค 
ซ่ึงย่อมดีกว่าการรักษา หรือหากพบการเกิดโรคในระยะแรกๆ ก็จะไม่สูญเสียโอกาสในการรักษา ท่ีผ่านมาการตรวจ
ประเมินสุขภาพจ าเป็นต้องเขา้สู่ระบบบริการทางการแพทยท่ี์มีขอ้จ ากัดทั้งด้านบุคลากรทางการแพทยก์ระบวนการ
ให้บริการท่ีไม่สะดวก อีกทั้งสัดส่วนจ านวนบุคลากรทางการแพทยก์ับผูป่้วยหรือผูรั้บบริการก็ยงัเป็นอตัราส่วนท่ีไม่
เพียงพอท่ีจะให้บริการไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ หากเราสามารถตรวจประเมินปัจจยัเส่ียงหรือท านายการเกิดโรคระยะการ
เกิดโรคในเบ้ืองต้นได้ก่อนก็จะเป็นผลดีต่อสุขภาพและลดความหนาแน่นของระบบบริการทางการแพทย ์ ด้วย
ความกา้วหน้าของเทคโนโลยียุคใหม่ ทั้งในดา้นเคร่ืองมืออุปกรณ์ท่ีมีความสามารถสูงข้ึน การจดัเก็บและเขา้ถึงขอ้มูล
จ านวนมากในระยะเวลาท่ีรวดเร็ว ประสิทธิภาพในการท างานของเคร่ืองอิเล็กทรอนิกส์ท่ีมีความฉลาดมากข้ึน จน
กลายเป็นส่ิงท่ีเราเรียกกนัว่าปัญญาประดิษฐ ์หรือ Artificial Intelligence และไดถู้กน ามาใชใ้นกิจกรรมต่างๆ ของมนุษย ์
การน าปัญญาประดิษฐ์มาใชเ้ป็นการออกแบบขั้นตอนวิธี หรืออลักอริทึม (Algorithm) การสร้างแบบจ าลอง (Model) 
รวมถึงเขียนชุดค าสั่งเพ่ือควบคุมการท างานและสร้างการเรียนรู้ให้เคร่ืองอิเล็กทรอนิกส์ (Machine Learning) ตามระดบั
ความซบัซ้อนของผลลพัธ์ท่ีตอ้งการ จากปัญหาและความกา้วหน้าทางเทคโนโลยีท่ีกล่าวมา จึงท าให้เกิดแนวคิดในการ
พฒันาระบบวิเคราะห์และท านายความเส่ียงการเกิดโรคไตเร้ือรัง โดยใช ้ปัญญาประดิษฐ ์หรือ Artificial Intelligence ท่ี
จะสามารถวิเคราะห์และท านายโอกาสท่ีจะเกิดโรคไตเร้ือรัง และในรายท่ีเป็นโรคไตเร้ือรังอยู่แลว้ ผูป่้วยจะมีภาวะเส่ียง
ท่ีจะเป็นไตวายระยะสุดทา้ยเร็วข้ึนเท่าไหร่ เพ่ือช่วยวิเคราะห์และท านายผลว่าปัจจยัอะไรท่ีท าให้ผูป่้วยมีค่าอตัราการ
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กรองของไตลดลง และให้แพทยท์ราบว่าผูป่้วยมีความเส่ียงท่ีจะเป็นโรคไตเร้ือรังในระยะใด รวมทั้งสามารถแจ้งกับ
ผูป่้วยและเตรียมการรักษาไดท้นัท่วงที ท  าให้ผูป่้วยโรคไตเร้ือรังมีการชะลอความเส่ือมของไต ไม่ให้มีความเส่ียงเป็นไต
วายระยะสุดทา้ย โดยพฒันาให้อยู่ในรูปแบบของเว็บแอพพลิเคชัน่ 
 
2. วตัถุประสงค์การวจิัย 

2.1 ศึกษาเปรียบเทียบประสิทธิภาพแบบจ าลองท่ีใชใ้นการวิเคราะห์โอกาสการเกิดโรคไตเร้ือรังของผูป่้วย
เบาหวาน 

2.2 ศึกษาแบบจ าลองท่ีใชใ้นการวิเคราะห์ระยะการเกิดโรคไตเร้ือรังของผูป่้วยเบาหวาน 
2.3 พฒันาเว็บแอพพลิเคชัน่ส าหรับตรวจประเมินระยะของโรคในผูป่้วยโรคไตเร้ือรัง โดยใชเ้ทคโนโลยี

ปัญญาประดิษฐ ์
 
3. การด าเนินการวจิัย 
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รูปท่ี 3.1 แสดงการด าเนินการวิจยั 
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จากรูปท่ี 3.1 แสดงระบบวิเคราะห์และท านายความเส่ียง โรคไตเร้ือรังของผูป่้วยเบาหวาน โดยเร่ิมจากการน า
ขอ้มูลสุขภาพของผูป่้วยส่งเขา้สู่เทคนิคการเรียนรู้ของเคร่ือง (Machine Learning: ML) ประเภท การเรียนรู้แบบมีผูส้อน 
(Supervised Learning) ซ่ึงประกอบดว้ย อลักอริทึม 1.การวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติค (Logistic Regression) 2.วิธีการ
ซัพพอร์ตเวคเตอร์แมชชีน (Support Vector Machine Model : SVM) 3.วิธีการค้นหาเพ่ือนบ้านใกล้ท่ีสุด (K-Nearest 
Neighbor : K-NN) 4.เอ็กซ์ทรีมกาเดียนบูทต้ิง (eXtreme Gradient Boosting : XGBoost) โดยอัลกอริทึมทั้ งหมดใช้
ค่าพารามิเตอร์มาตรฐานมาท าการเรียนรู้ แลว้ท าการทดสอบเปรียบเทียบประสิทธิภาพของแบบจ าลอง การประเมิน
ความสามารถของแบบจ าลอง ใชว้ิธีการทดสอบเพ่ือเปรียบเทียบประสิทธิภาพของโมเดล โดยพิจารณาจาก Confusion 
Matrix คือ การเปรียบเทียบประสิทธิภาพระหว่างค่าการท านายและค่าจริงของ อลักอรึทึมในรูปแบบตาราง ค่าความถูก
ตอ้ง (Accuracy) ค่าความแม่นย  า (Precision) ค่าความระลึก (Recall) ค่าความถ่วงดุล (F1 -Score) ตวัวดัประสิทธิภาพโดย
ใชพ้ื้นท่ีใตก้ราฟ (Area Under an ROC Curve : AUCs) ซ่ึงเป็นวิธีท่ีเป็นมาตรฐานในการทดสอบแบบจ าลองด้านการ
เรียนรู้ของเคร่ืองประเภทการเรียนรู้แบบมีผูส้อน การท านายผลระบบจะการท านายการเกิดโรคไตเร้ือรังและระยะของ
โรคไตเร้ือรังในอนาคตของผูป่้วยเบาหวาน โดยมีเกณฑ์การวิเคราะห์ถา้ผูป่้วยเบาหวานมีระดบัอตัราการกรองของไต
มากกว่า 60 มิลลิตร/นาที/1.73ตารางเมตร ระบบจะถือผูป่้วยเบาหวานไม่เป็นโรคไตเร้ือรัง แต่ถา้ระดบัอตัราการกรอง
ของไตต ่ากว่า 60 มิลลิตร/นาที/1.73 ตารางเมตร จะถือว่าผูเ้บาหวานเป็นโรคไตเร้ือรัง และระบบจะวิเคราะห์ว่าผูป่้วยอยู่
ในระยะใดจากระดบัอตัราการกรองของไตตามตารางท่ี 3.1 และน าแบบจ าลองท่ีดีท่ีสุดไปพฒันาเป็นเว็บแอพพลิเคชัน่
ส าหรับตรวจประเมินระยะของโรคในผูป่้วยโรคไตเร้ือรัง 
 
ตารางท่ี 3.1 ตารางอตัราการกรองของไต 

eGFR 
Stage 

G1 Normal or high  90        ml/min/1.73 m2 
G2 Mildly decreased 60 - 90    ml/min/1.73 m2 
G3a Mildly to moderately decreased 45 – 59   ml/min/1.73 m2 
G3b Moderately to severely decreased 30 – 44   ml/min/1.73 m2 
G4 Severely decreased 15 – 29   ml/min/1.73 m2 
G5 Kidney failure < 15        ml/min/1.73 m2 

(ท่ีมา : http://www.rajavithi.go.th/rj/wp-content/uploads/2017/05/2.BKI_.pdf ) 
 

3.1 ก าหนดกลุ่มจ านวนประชากร 
ประชากรเป้าหมายท่ีใชใ้นงานวิจยัคือขอ้มูลผูป่้วยเบาหวานและขอ้มูลผูป่้วยโรคไตเร้ือรังท่ีรักษาใน

คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช ระยะเวลาเก็บขอ้มูล 10 ปี จ  านวน 1,528 คน 
 
3.2 ขอ้มูลท่ีใชใ้นงานวิจยั 

เป็นขอ้มูลของผูป่้วยโรคเบาหวาน และขอ้มูลผูป่้วยเบาหวานท่ีเป็นโรคไตเร้ือรัง ประกอบดว้ยขอ้มูลดงั
ตารางท่ี 3.2 
 

http://www.rajavithi.go.th/rj/wp-content/uploads/2017/05/2.BKI_.pdf
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ตารางท่ี 3.2 แสดงขอ้มูลท่ีน าเขา้ระบบส าหรับการวิเคราะห์ 
ล าดับ ข้อมูล ความหมาย 

1 eGFR (mi/min/1.73 m2) อตัราการกรองของไต (ml/min/1.73 m2) 
2 Age (Year) อาย ุ(ปี) 
3 Duration (Year) ระยะเวลาท่ีผูป่้วยเป็นโรคมาแลว้ก่ีปี (ปี) 
4 BMI (kg/m2) ดชันีมวลกาย (kg/ m2) 
5 SBP (mmHg) ความดนัสูงสุดของหวัใจหอ้งล่างบีบตวั (mmHg) 
6 HDL (mg/DL) ไขมนัชนิดดี (mg/dL) 
7 DBP (mmHg) ความดนัเลือดท่ีต าท่ีสุดขนาดหวัใจหอ้งล่างคลายตวั (mmHg) 
8 FBS (mg/DL) การตรวจระดบัน ้ าตาลในเลือดหลงัจากอดอาหาร 8 ชัว่โมง (mg/dL) 
9 HbA1C (%) การตรวจระดบัน ้ าตาลในเลือดตลอดระยะเวลา 2 – 3 เดือนที่ผา่นมา (%) 

10 CHO (mg/DL) คอเลสเตอรอล (dL) 
11 TG (mg/DL) ไขมนัในเลือด (mg/dL) 
12 LDL (mg/DL) ไขมนัชนิดไม่ดี (mg/dL) 
13 CKD and Non-CKD ผูป่้วยเบาหวานเป็นโรคไตเร้ือรังหรือไม่ 

 

3.3 การพฒันาตวัแบบการพยากรณ์ 
3.3.1 การท าความสะอาดขอ้มูล โดยการแทนท่ีค่าว่างดว้ยค่าเฉล่ียของขอ้มูล 
3.3.2 การทดสอบแบบจ าลองจะท าการแบ่งข้อมูลออกเป็น ข้อมูลส าหรับการเรียนรู้ของระบบ 

(Training dataset) 70% และขอ้มูลส าหรับการทดสอบของระบบ (Testing dataset) 30% ของขอ้มูลทั้งหมด 
3.3.3 การทดสอบประสิทธิภาพของแบบจ าลอง 

 
วิธีการวิเคราะห์ความถูกต้องในงานวิจัยน้ีพิจารณาจาก ค่าความถูกต้อง โดยการค านวณค่าจากตาราง 

Confusion Matrix ดงัตารางท่ี 3.3 
 
ตารางท่ี 3.3 Confusion Matrix 

 Predicted 

Ac
tua

l  Non-CKD CKD 
Non-CKD True Nagative (TN) False Positive(FP) 
CKD False Nagative (FN) True Positive(TP) 

 
True Positive (TP)  คือ ส่ิงท่ีแบบจ าลองท านายว่าจริง และค่าจริงบอกว่ามนัจริง 
True Negative (TN)  คือ ส่ิงท่ีแบบจ าลองท านายว่าไม่จริง และค่าจริงบอกว่ามนัไม่จริง 
False Positive (FP)  คือ ส่ิงท่ีแบบจ าลองท านายว่าจริง และค่าจริงบอกว่าไม่จริง 
False Negative (FN)  คือ ส่ิงท่ีแบบจ าลองท านายว่าไม่จริง และค่าจริงบอกว่าจริง 
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ซ่ึงสามารถน ามาค านวณเป็นค่าความถูกตอ้ง (Accuracy) ค่าความแม่นย  า (Precision) ค่าความระลึก (Recall) 
และ ค่าความถ่วงดุล (F1-score) ดงัน้ี 

1. ค่าความถูกตอ้ง (Accuracy) เป็นการวดัความถูกตอ้งโดยรวมของแบบจ าลองการท านายระหว่างค่าจริง
และค่าการท านายไดถู้กตอ้งใกลเ้คียงกบัค่าจริงทั้งหมด โดยค านวณไดจ้ากสมาการท่ี 1 

Accuracy =
TP+TN 

TP+TN+FP+𝐹𝑁
    (1) 

 
2. ค่าความแม่นย  า (Precision) เป็นการวดัความแม่นย  าโดยวดัจากความซ ้ าเดิมของแบบจ าลองการท านาย

ท่ีท านายไดถู้กตอ้งตรงกบัค่าจริงโดยค านวณไดจ้ากสมาการท่ี 2 
Precision =

TP 

TP+FP
     (2) 

 

3. ค่าความระลึก (Recall) เป็นการวดัความครอบคลุม ซ่ึงหมายถึงอตัราส่วนของการวดัค่าการพยากรณ์ได้
ถูกตอ้งตรงกบัค่าจริงจากจ านวนของค่าจริงทั้งหมด โดยครอบคลุมค าตอบท่ีมีทั้งหมดไดม้ากนอ้ยเพียงใด โดยค านวณ
ไดจ้ากสมาการท่ี 3 
              Recall =

TP 

TP+FN
                      (3) 

 
4. ค่าความถ่วงดุล (F1-Score) คือการวดัค่าประสิทธิภาพโดยเฉล่ียของค่า F1 เป็นการวดัค่าเฉล่ียการ

ท านาย ระหว่างค่าความแม่นย  า (Precision) และค่าความระลึก (Recall) โดยค านวณไดจ้ากสมาการท่ี 4 
F1 − Score = (

2 × Precision × Recall

Precision + Recall
)  (4) 

 
4. ผลการวจิัย 

4.1 ผลการเปรียบเทียบประสิทธิภาพแบบจ าลองท่ีใชใ้นการวิเคราะห์โอกาสการเกิดโรคไตเร้ือรังของผูป่้วย
เบาหวาน 
 

 
รูปท่ี 4.1 แสดงผลการเปรียบเทียบประสิทธิภาพของแบบจ าลอง 
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จากรูปท่ี 4.1 แสดงผลการทดสอบเปรียบเทียบประสิทธิภาพของแบบจ าลองทั้งหมด 4 อลักอริทึม จะเห็นว่า
อลักอริทึมท่ีให้ผลไดดี้ท่ีสุดและไม่ Overfitting คืออลักอริทึมซัพพอร์ตเวคเตอร์แมชชีน (Support Vector Machine)ได้
ค่าความถูกตอ้ง (Accuracy) เท่ากบั 0.9760 และค่าตวัวดัประสิทธิภาพโดยใชพ้ื้นท่ีใตก้ราฟ (Area Under an ROC Curve 
: AUCs) เท่ากบั 0.9701 ซ่ึงผลการทดลองเมื่อเปรียบเทียบกบัตาราง Confusion Matrix จะเห็นว่า % ในการสูญเสีย False 
Negative เพียง 1.53% หรือจ านวนผูป่้วยโรคเบาหวานท่ีท านายว่า ไม่เป็น โรคไตเร้ือรัง แต่จริงๆ เป็นโรคไตเร้ือรัง 
จ  านวน 7 คน ดงัรูปท่ี 4.2 
 

 
รูปท่ี 4.2 Confusion Matrix และ ROC Curve 

 
4.2 ผลการสร้างแบบจ าลองท่ีใชใ้นการวิเคราะห์ระยะการเกิดโรคไตเร้ือรังของผูป่้วยเบาหวาน 

 
รูปท่ี 4.3 แสดงความสัมพนัธ์ของขอ้มูล (Correlation) 
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จากรูปท่ี 4.3 แสดงถึงค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์ เป็นตัวบ่งช้ีถึงความสัมพันธ์น้ี ซ่ึงค่าสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพนัธ์น้ีจะมีค่าอยู่ระหว่าง -1.0 ถึง + 1.0 ซ่ึงหากมีค่าใกล ้ -1.0 นั้นหมายความว่าตวัแปรทั้งสองตวัมีความสัมพนัธ์
กนัในเชิงตรงกนัขา้มอยา่งมาก หากมีค่าใกล ้+1.0 นั้นหมายความว่า ตวัแปรทั้งสองมีความสัมพนัธ์กนัโดยตรงอย่างมาก
และหากมีค่าเป็น 0 นั้นหมายความว่า ตวัแปรทั้งสองตวัไม่มีความสัมพนัธ์ต่อกนั รวมถึงเลือกใชข้อ้มูลท่ีมีความสัมพนัธ์
ต่อการวิเคราะห์ระยะการเกิดโรคไตเร้ือรังของผูป่้วยเบาหวานตามทฤษฎีทางการแพทย ์ซ่ึงในท่ีน้ีก  าหนดให้ Stage คือ 
Class ไดแ้ก่ ระยะท่ี G1 G2 G3a G3b G4 และG5 พบว่า Feature ท่ีส าคญั 3 อนัดบัแรกของการท านายผล ไดแ้ก่ อตัราการ
กรองของไต (eGFR) ท่ีค่า 0.74 อาย ุ(Age) ท่ีค่า 0.43 และระยะเวลาท่ีผูป่้วยเป็นโรคมาแลว้ก่ีปี (Duration) ท่ีค่า 0.29 
 

 
รูปท่ี 4.4 Confusion Matrix และ ROC Curve ของอลักอริทึมซพัพอร์ตเวคเตอร์แมชชีน โดยแบ่งคลาสเป็น 6 กลุ่ม 

 
จากรูปท่ี 4.4 แสดงค่า Confusion matrix ประสิทธิภาพการท านายของอลักอริทึมซัพพอร์ตเวคเตอร์แมชชีน 

โดยแบ่ง Class เป็น 6 กลุ่ม เพ่ือตรวจสอบความแม่นย  าของการท านายในแต่ละระยะของโรค พบว่า ระยะท่ี G1 สามารถ
ท านายไดถู้กตอ้ง 148 จาก 151 คน ระยะท่ี G2 ท านายไดถู้กตอ้ง 156 จาก 159 คน ระยะท่ี G3a ท านายไดถู้กตอ้ง 87 จาก 
89 คน ระยะท่ี G3b ท านายไดถู้กตอ้ง 34 จาก 36 คน ระยะท่ี G4 ท านายไดถู้กตอ้ง 15 จาก 17 คน และระยะท่ี G5 ท านาย
ไดถู้กตอ้ง 5 จาก 7 คน และค่าตวัวดัประสิทธิภาพโดยใชพ้ื้นท่ีใตก้ราฟ (Area Under an ROC Curve : AUCs) โดยกราฟ
แสดงความสัมพนัธ์ การท านายถูกตอ้งไปทางแกนตั้ง (Y) และถา้ท านายผิดไปแนวแกนนอน (X) และถา้ค่า AUCs มีค่า
เขา้ใกล ้1 จะแสดงว่า Class นั้นมีประสิทธิภาพท่ีดี โดยระยะท่ี G1 ไดค่้า AUCs เท่ากบั 0.9981 ระยะท่ี G2 ไดค่้า AUCs 
เท่ากบั 0.5542 ระยะท่ี G3a ไดค่้า AUCs เท่ากบั 0.7157 ระยะท่ี G3b ไดค่้า AUCs เท่ากบั 0.8926 ระยะท่ี G4 ไดค่้า AUCs 
เท่ากบั 0.9818 ระยะท่ี G5 ไดค่้า AUCs เท่ากบั 0.9981  

สรุปออกมาเป็น Classification report ส าหรับอลักอริทึมซพัพอร์ตเวคเตอร์แมชชีน ไดด้งัแสดงในตารางท่ี 4.1 
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ตารางท่ี 4.1 Classification report ของอลักอริทึมซพัพอร์ตเวคเตอร์แมชชีน 
 precision recall f1-score support 
G1 0.9867 0.9801 0.9834 151 
G2 0.9750 0.9811 0.9781 159 
G3a 0.9775 0.9775 0.9775 89 
G3b 0.9444 0.9444 0.9444 36 
G4 0.8333 0.8824 0.8571 17 
G5 0.8333 0.7143 0.7692 7 
     
accuracy   0.9695 459 
macro avg 0.9251 0.9133 0.9183 459 
weighted avg 0.9695 0.9695 0.9694 459 

  
ผลการสร้างแบบจ าลองท่ีใชใ้นการท านายการเกิดโรคไตเร้ือรังและระยะของโรคไตเร้ือรังในอนาคตของ

ผูป่้วยเบาหวาน 
 

 
รูปท่ี 4.5 แสดงความสัมพนัธ์ของขอ้มูล (Correlation) 

 
จากรูปท่ี 4.5 แสดงถึงค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์ เป็นตัวบ่งช้ีถึงความสัมพันธ์น้ี ซ่ึงค่าสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพนัธ์น้ีจะมีค่าอยูร่ะหว่าง -1.0 ถึง + 1.0 ซ่ึงหากมีค่าใกล ้-1.0 นั้นหมายความว่าตวัแปรทั้งสองตวัมีความสัมพนัธ์
กนัในเชิงตรงกนัขา้มอย่างมาก หากมีค่าใกล ้+1.0 นั้นหมายความว่า ตวัแปรทั้งสองมีความสัมพนัธ์กนัโดยตรงอยา่ง
มากและหากมีค่าเป็น 0 นั้ นหมายความว่า ตัวแปรทั้งสองตัวไม่มีความสัมพนัธ์ต่อกัน รวมถึงเลือกใช้ข้อมูลท่ีมี
ความสัมพนัธ์ต่อการวิเคราะห์ระยะการเกิดโรคไตเร้ือรังของผูป่้วยเบาหวานตามทฤษฎีทางการแพทย ์ซ่ึงในท่ีน้ี
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ก าหนดให้ eGFR2 คือ Class ได้แก่ ระยะท่ี G2 G3a G3b G4 และG5 พบว่า Feature ท่ีส าคัญ 3 อันดับแรกของการ
ท านายผล ไดแ้ก่ อตัราการกรองของไต (eGFR) ท่ีค่า 0.81 อาย ุ(Age), ดชันีมวลกาย (BMI), ไขมนัชนิดดี (HDL) ท่ีค่า 
0.15 และระยะเวลาท่ีผูป่้วยเป็นโรคมาแลว้ก่ีปี (Duration) ท่ีค่า 0.11 
 

 
รูปท่ี 4.6 Confusion Matrix และ ROC Curve ของอลักอริทึมซพัพอร์ตเวคเตอร์แมชชีน โดยแบ่งคลาสเป็น 5 กลุ่ม 

 
จากรูปท่ี 4.6 แสดงค่า Confusion matrix ประสิทธิภาพการท านายของอลักอริทึมซัพพอร์ตเวคเตอร์แมชชีน 

โดยแบ่ง Class เป็น 5 กลุ่ม เพ่ือตรวจสอบความแม่นย  าของการท านายในแต่ละระยะของโรค พบว่า ระยะท่ี G2 ท านาย
ไดถู้กตอ้ง 12 จาก 17 คน ระยะท่ี G3a ท านายไดถู้กตอ้ง 53 จาก 55 คน ระยะท่ี G3b ท านายไดถู้กตอ้ง 27 จาก 31 คน 
ระยะท่ี G4 ท านายไดถู้กตอ้ง 19 จาก 23 คน และระยะท่ี G5 ท านายไดถู้กตอ้ง 6 จาก 7 คน และค่าตวัวดัประสิทธิภาพ
โดยใชพ้ื้นท่ีใตก้ราฟ (Area Under an ROC Curve : AUCs) โดยกราฟแสดงความสัมพนัธ์ การท านายถูกตอ้งไปทาง
แกนตั้ ง  (Y) และถ้าท านายผิดไปแนวแกนนอน (X) และถ้าค่า AUCs มีค่าเข้าใกล้ 1 จะแสดงว่า Class นั้ นมี
ประสิทธิภาพท่ีดี โดย ระยะท่ี G2 ไดค่้า AUCs เท่ากบั 0.9688 ระยะท่ี G3a ไดค่้า AUCs เท่ากบั 0.7880 ระยะท่ี G3b ได้
ค่า AUCs เท่ากบั 0.7087 ระยะท่ี G4 ไดค่้า AUCs เท่ากบั 0.9418 ระยะท่ี G5 ไดค่้า AUCs เท่ากบั 0.99 สรุปออกมาเป็น 
Classification report ส าหรับอลักอริทึมซพัพอร์ตเวคเตอร์แมชชีน ไดด้งัแสดงในตารางท่ี 4.2 

 
ตารางท่ี 4.2 Classification report ของอลักอริทึมซพัพอร์ตเวคเตอร์แมชชีน 

 precision recall f1-score support 
G2 1.0000 0.7059 0.8276 17 

G3a 0.8833 0.9636 0.9217 54 
G3b 0.8182 0.9000 0.8571 30 

G4 0.9048 0.8261 0.8636 23 
G5 1.0000 0.8571 0.9231 7 

     
accuracy   0.8864 132 

macro avg 0.9213 0.8505 0.8786 132 
weighted avg 0.8935 0.8864 0.8849 132 
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4.1 ผลการพฒันาเว็บแอพพลิเคชั่นส าหรับตรวจประเมินระยะของโรคในผูป่้วยโรคไตเร้ือรัง โดยใช้
เทคโนโลยปัีญญาประดิษฐ ์

การพฒันาเว็บแอพพลิเคชัน่โดยใชอ้ลักอริทึมซัพพอร์ตเวคเตอร์แมชชีนเขา้มาช่วยในการวิเคราะห์ขอ้มูล
และท านายผลลพัธ์การเกิดโรคไตเร้ือรังและระยะของโรคไตเร้ือรังในอนาคต จากขอ้มูลของผูป่้วยเบาหวาน ผลการ
พฒันาเวบ็แอพพลิเคชัน่แสดงดงัรูปท่ี 4.6 
 

 
รูปท่ี 4.6 แสดงตวัอยา่งหนา้จอเวบ็แอพพลิเคชัน่ 

 
หนา้จอหลกัของระบบแสดงดงัรูปท่ี 4.5 เม่ือผูใ้ชเ้ขา้สู่หนา้หนา้จอ ซ่ึงมีค าถามทั้งหมด 13 ขอ้ ตอ้งท าการใส่

ขอ้มูลทุกขอ้จากนั้นระบบจะประมวลผลและแสดงผลลพัธ์การวิเคราะห์การเกิดโรคไตเร้ือรังและระยะของโรคไต
เร้ือรังในอนาคตของผูป่้วยเบาหวาน 
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ผลการประเมนิเวบ็แอพพลเิคช่ัน 
ผลการประเมินเวบ็แอพพลิเคชัน่โดยผูใ้ชง้าน คือ ผูเ้ช่ียวชาญทางการแพทยแ์ละผูเ้ก่ียวขอ้ง จ  านวน 6 คน ใน

การประเมินมีหัวขอ้ในการประเมิน 6 ดา้น ไดแ้ก่ 1) ดา้นความสวยงามของเวบ็แอพพลิเคชัน่ ค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.33 อยู่
ในระดบัมาก 2) ดา้นการอ านวยความสะดวกภายในเว็บแอพพลิเคชัน่ ค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.00 อยู่ในระดบัมาก 3) ดา้น
ประโยชน์จากการท านายโรคของเว็บแอพพลิเคชัน่ ค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.83 อยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 4) ดา้นความรวดเร็วใน
การตอบสนองการใชง้าน ค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.33 อยูใ่นระดบัมาก 5) ดา้นความชดัเจนของขอ้มูล ค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.83 อยู่
ในระดบัมากท่ีสุด 6) ดา้นความพึงพอใจในการใชง้าน ค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.50 อยูใ่นระดบัมากท่ีสุด มีค่าเฉล่ียในภาพรวม
เท่ากบั 4.47 อยูใ่นระดบัมาก 
 
5. การอภปิรายผล 

จากการวิจัยท าให้ได้อัลกอริทึมท่ีเหมาะสมในการสร้างเป็นแบบจ าลองเพ่ือน ามาพัฒนาเป็นเว็บ
แอพพลิเคชัน่โดยเวบ็ท่ีไดจ้ะสามารถอ านวยความสะดวกให้ผูใ้ชง้านไดเ้ป็นอยา่งดีและนอกจากน้ียงัสามารถท างานได้
บนอุปกรณ์ทั้ง สมาร์ทโฟน คอมพิวเตอร์ 
 
6. บทสรุปและข้อเสนอแนะ 

งานวิจยัน้ีเป็นการน าเสนอผลการประยุกต์ใช้ปัญญาประดิษฐ์ท  านายความเส่ียงการเกิดโรคไตเร้ือรังของ
ผูป่้วยเบาหวานโดยใชข้อ้มูลทางคลีนิคของผูป่้วยซ่ึงขอ้มูลดงักล่าวยงัสามารถใชท้  านายโรคอ่ืนๆไดอี้กหากจดัระบบ
ขอ้มูลให้ดีจะเพ่ิมความสามารถในการท านายโรคของผูป่้วยไดเ้พ่ิมข้ึนหรืออาจท านายโรคอ่ืนๆดว้ยในคราวเดียวกนั 
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