
วชิรเวชสารและวารสารเวชศาสตร์เขตเมือง	 นิพนธ์ต้นฉบับ

บทคัดย่อ


วัตถุประสงค์: เพื่อพยากรณ์จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหน่ายออกจากโรงพยาบาลรายปีงบประมาณ 

2559 -2563 ในคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาลโดยใช้เทคนิคปรับให้เรียบเอกซ์โพเนนเชียลแบบง่าย


วิธีดำเนินการวิจัย: การศึกษานี้เป็นรูปแบบติดตามไปข้างหน้าโดยใช้ข้อมูลในอดีต เพื่อพยากรณ์จำนวนผู้ป่วย
 

ในโรคหลอดเลือดหัวใจที่คาดว่าจะจำหน่ายรายปีงบประมาณ 2559 - 2563 กลุ่มตัวอย่างคือ จำนวนผู้ป่วย
 

ในโรคหลอดเลือดหัวใจ ICD-10 รหัส I25 ที่จำหน่ายรายปีของปีงบประมาณ 2549 - 2558 เก็บรวบรวมข้อมูล

จากสถิติผลการปฏิบัติงานปีงบประมาณ 2549-2558 ของคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัย
 

นวมินทราธิราช สำหรับดัชนีที่ใช้ประเมินความแม่นยำของการพยากรณ์ในการศึกษานี้ ได้แก่ ค่าเบี่ยงเบน

สัมบูรณ์เฉลี่ย (Mean Absolute Deviation, MAD), ค่าเปอร์เซ็นต์ผิดพลาดเฉลี่ยสัมบูรณ์ (Mean Absolute 

Percent Error, MAPE) และคา่ความคลาดเคลือ่นกำลงัสองเฉลีย่ (Mean Squared Error; MSE) ทีม่คีา่ตำ่ทีส่ดุ


ผลการวจิยั: แนวโนม้จำนวนผูป้ว่ยในโรคหลอดเลอืดหวัใจทีค่าดวา่จะจำหนา่ยรายปงีบประมาณ 2559 ประมาณอยา่งนอ้ย

เทา่กบั 608 รายตอ่ปงีบประมาณ โดยกำหนดคา่คงทีป่รบัเรยีบ หรอืคา่ α เทา่กบั 1 จะไดค้า่ความคลาดเคลือ่น

ของตัวแบบพยากรณ์ต่ำที่สุด ได้แก่ ค่า MAD เท่ากับ 162.78 ค่า MAPE เท่ากับ 19.01% และค่า MSE เท่ากับ 

36749.67 ซึ่งถือว่าความแม่นยำของการพยากรณ์อยู่ในระดับดี และในปีงบประมาณ 2560-2563 อย่างน้อย 

608 รายต่อปีงบประมาณ มีค่าความคลาดเคลื่อนที่ต่ำสุดคือ ค่า MAD เท่ากับ 104.64, ค่า MAPE เท่ากับ 

12.22% และค่า MSE เท่ากับ 23624.79 ในปีงบประมาณ 2563


สรุป: การพยากรณ์จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่คาดว่าจะจำหน่ายรายปีงบประมาณ 2559-2563 โดยใช้

เทคนคิปรบัใหเ้รยีบเอกซโ์พเนนเชยีลแบบงา่ย และกำหนดคา่คงทีป่รบัเรยีบเทา่กบั 1 พบวา่แนวโนม้จำนวนผูป้ว่ย

ในโรคหลอดเลือดหัวใจที่คาดว่าจะจำหน่ายประมาณอย่างน้อยเท่ากับ 608 รายต่อปีงบประมาณ ซึ่งสามารถ
 

นำไปใช้เป็นแนวทางการวางแผน จัดเตรียมความพร้อมเพื่อตอบสนองในการดูแลผู้ป่วย และพัฒนาให้การดูแล

รักษาผู้ป่วยได้อย่างเหมาะสมมากยิ่งขึ้น
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Forecasting of the Discharge In-patients with Coronary 
Artery Disease at Faculty of Medicine Vajira Hospital: 
Time Series Analysis (Simple Exponential Smoothing Method)


Abstract

Objective: To forecast the number of in-patients with coronary artery disease discharged from 

hospital during fiscal year 2559-2563 at Faculty of Medicine Vajira Hospital by using time 
series analysis (simple exponential smoothing method).


Methods: This is a historical cohort study using time series analysis to forecast the number of 
in-patients with coronary artery disease discharged from hospital during fiscal year 2559-2563. 
The sample was number of in-patients with coronary artery disease in ICD-10 codes I25 
discharged from hospital during fiscal year 2549-2558 and data was collected from statistics 
annual report of fiscal year 2549-2558 of the Faculty of Medicine Vajira Hospital, 
Navamindradhiraj University. The criteria to assess the accuracy of the forecasting in this 
study include Mean Absolute Deviation (MAD), Mean Absolute Percent Error (MAPE) and 
Mean Squared Error (MSE). 


Results: The number of in-patients with coronary artery disease expected to discharge in fiscal year 
2559 is at least equal to 608 cases per year implying a smoothing constant or α equal to 
 
1 with least error of forecasting (MAD = 162.78, MAPE = 19.01% and MSE = 36749.67). The 
accuracy of the forecast was good and appropriate. In the fiscal year 2560-2563 at least 
equal to 608 cases is expected to be discharges per year with least error of forecasting 
 
(MAD = 104.64, MAPE = 12.22% and MSE = 23624.79) in fiscal year 2563.


Conclusion: To forecast the number of in-patients with coronary artery disease discharged per year 
in fiscal year 2559-2563 at Faculty of Medicine Vajira Hospital using time series analysis 
 
(simple exponential smoothing method) implying a smoothing constant value is equal to 1. 
The number of in-patients with coronary artery disease expected to discharge in fiscal year 
2559 -2563 is at least equal to 608 cases per year.


Keywords: Forecasting, time series analysis, simple exponential smoothing method, coronary artery 
disease
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บทนำ

	 การพยากรณ์เป็นกระบวนการทำนายลักษณะหรือ

คาดคะเนการเกิดเหตุการณ์หรือสภาพการณ์ในอนาคต 
 

โดยศึกษาจากข้อมูลที่เก็บรวบรวมอย่างมีระบบ1 Weiss 
 

และ Gershon ได้แบ่งประเภทของการพยากรณ์ออกเป็น 
 

2 ประเภท ได้แก่ การพยากรณ์เชิงคุณภาพและการพยากรณ์

เชิงปริมาณ การพยากรณ์เชิงปริมาณอาศัยข้อมูลในอดีต
 

มาพยากรณ์อนาคต หรือเรียกว่า การวิเคราะห์อนุกรมเวลา

หรือการพยากรณ์อนุกรมเวลา (time series forecasting)2-3 

การวิ เคราะห์อนุกรมเวลาเป็นวิธีการทางสถิติที่ ใช้ ใน
 

การวิเคราะห์ข้อมูลที่มีการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา นั่นคือ 

ขอ้มลูอนกุรมเวลา (time series data) ซึง่เปน็ขอ้มลูทีเ่กดิขึน้

ในเวลาที่มีระยะห่างเท่า ๆ กัน และต่อเนื่องกัน หรือเป็น

ข้อมูลที่แสดงการเปลี่ยนแปลงของตัวแปรใดตัวแปรหนึ่ง
 

ทีเ่ปลีย่นไปตามเวลา หรอืเปน็การศกึษารปูแบบการเปลีย่นแปลง

ของตัวแปรที่ เปลี่ยนไปตามเวลาแล้วนำรูปแบบนั้นมา

พยากรณ์ค่าของตัวแปรนั้นในอนาคต4-6 ซึ่งการเปลี่ยนแปลง

อาจมหีรอืไมม่รีปูแบบกไ็ด ้แตถ่า้อนกุรมเวลาแสดงใหเ้หน็รปูแบบ

การเปลี่ยนแปลงในช่วงเวลาที่ผ่านมาในอดีต ก็จะทำให้

สามารถคาดการณ์ได้ว่าในอนาคตลักษณะการเปลี่ยนแปลง

ควรอยู่ในรูปแบบใด และสามารถพยากรณ์การเปลี่ยนแปลง

ข้อมูลในอนาคตได้ กล่าวคือ การวิเคราะห์ข้อมูลของอนุกรม

เวลานี้จะขึ้นอยู่กับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นของเวลาในอดีต

เป็นพื้นฐาน7


	 สำหรับวิธีหรือเทคนิคการพยากรณ์โดยใช้หลักการ

ทางสถิติได้มีการพัฒนามาอย่างต่อเนื่อง ซึ่งประกอบด้วย

เทคนคิหลกั คอื exponential smoothing, auto regression, 

ARIMA, X11 ARIMA และ seasonal decomposition 

และที่นิยมใช้กันมากคือ exponential smoothing และ 

seasonal decomposition3,5,8 สว่นการคำนวณวธิกีารพยากรณ์

แต่ละวิธีที่มีประสิทธิภาพพิจารณาจากค่าความคลาดเคลื่อน
 

ที่น้อยที่สุดของการพยากรณ์ ซึ่งการเลือกวิธีการพยากรณ์ที่

เหมาะสมควรพจิารณาจากหลายๆ ปจัจยั ไดแ้ก ่ชว่งการพยากรณ์

ที่ต้องการเวลาที่ใช้ในการพยากรณ์ ลักษณะของข้อมูล

อนุกรมเวลา และขนาดของอนุกรมเวลา1 เป็นต้น ซึ่งผู้ที่จะ

นำไปใช้ก็ต้องมีความรู้ความเข้าใจในแต่ละวิธีจึงจะสามารถ

นำไปประยุกต์ใช้ได้กับข้อมูลได้ถูกต้องและเหมาะสม 


	 ในปัจจุบันตัวแบบพยากรณ์ที่ใช้เทคนิคการวิเคราะห์

อนกุรมเวลาหลายวธิไีดถ้กูนำมาใชใ้นการพยากรณจ์ำนวนผูป้ว่ย

ทางระบาดวทิยา เชน่ จากการศกึษาการพยากรณโ์รคไขเ้ลอืดออก 

พ.ศ.2558 ด้วยวิธีการวิเคราะห์อนุกรมเวลาโดยใช้เทคนิค 

winter exponential smoothing ของสำนักโรคติดต่อนำ

โดยแมลง และสำนักระบาดวิทยาเพื่อประเมินความเสี่ยงของ

พืน้ทีร่ะดบัอำเภอป ีพ.ศ. 2558 พบวา่จากรปูแบบของการระบาด

โรคไขเ้ลอืดออกตัง้แตป่ ี2547 ถงึมถินุายน 2557 มกีารระบาด

มากในปี 2556 จำนวน 150,454 ราย ซึ่งสูงสุดในรอบ 10 ปี 

โดยคาดว่าในปี 2558 จะมีผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกต่ำกว่า
 

ป ี2556 จำนวนประมาณ 60,000 -70,000 ราย และจากขอ้มลู

การพยากรณ์ยังสามารถจำลองสถานการณ์ได้เป็น 2 รูปแบบ

คือ กรณีที่สามารถจัดการแก้ไขปัญหาโรคไข้เลือดออก
 

ได้อย่างเต็มที่จะมีผู้ป่วยเท่ากับ 14,454 ราย และกรณีที่
 

ไม่สามารถจัดการแก้ไขปัญหาได้อย่างเต็มที่จะมีผู้ป่วย
 

เท่ากับ 206,946 ราย9 และจากรายงานการพยากรณ์
 

โรคหลอดเลือดสมองโดยใช้ เทคนิคการปรับให้ เรียบ

เอกซ์โพเนเชียลแบบง่าย เพื่อพยากรณ์แนวโน้มการตาย
 

จากโรคหลอดเลือดสมองระหว่างปี พ.ศ. 2555 - 2559 
 

โดยใช้ข้อมูลการตายจากโรคหลอดเลือดสมองระหว่างปี 
 

พ.ศ. 2544-2554 ผลการศึกษาพบว่าแนวโน้มการตายจาก

โรคหลอดเลือดสมองมีแนวโน้มที่คงที่ในระยะเวลา 5 ปี 
 

คือ 30.4 ต่อแสนประชากร จาก พ.ศ. 2555-2559 และ

สามารถทำนายความถกูตอ้งไดร้อ้ยละ 14.1 และการพยากรณ์

ใน 5 ปีข้างหน้ามีความแม่นยำร้อยละ 89.6510 


	 จากการศึกษาจะเห็นได้ว่าการพยากรณ์มีบทบาท

สำคัญเป็นอย่างมากในการวางแผนและตัดสินใจเกี่ยวกับ
 

การดำเนินงานด้านต่าง ๆ ทั้งในระยะสั้นและระยะยาว 
 

เพือ่นำขอ้มลูทีไ่ดม้าวางแผนปอ้งกนัและควบคมุโรคทีจ่ะเกดิขึน้

ในอนาคต โดยกระทรวงสาธารณสุขได้ให้ความสำคัญของ

การพยากรณ์โรค และได้กำหนดเป็นตัวชี้วัดและบรรจุไว้ใน

แผนยุทธศาสตร์ ปัจจุบันจึงเป็นที่ยอมรับว่าการพยากรณ์
 

มีบทบาทสำคัญทั้งในงานของภาครัฐบาลและเอกชน11-12 
 

จงึนำมาสูค่วามสนใจของผูว้จิยัทีจ่ะทำการศกึษาการพยากรณ์

จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหน่ายออกจาก

โรงพยาบาล ในคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัย

นวมินทราธิราช ซึ่งจากการทบทวนสถิติผลการปฏิบัติงาน
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ปีงบประมาณ 2549 - 2558 ของคณะแพทยศาสตร์
 

วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช พบว่าโรคหลอด

เลอืดหัวใจเป็นโรคที่พบมากจาก 1 ใน 3 ลำดับแรกของ 20 

อนัดบักลุม่โรคหลกัผูป้ว่ยในจำหนา่ยปงีบประมาณ 2549 - 2558


	 สำหรับจำนวนผู้ป่ วยโรคหัวใจในประเทศไทย 

สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขได้รายงานว่ามีแนวโน้ม

อัตราผู้ป่วยเข้าพักรักษาตัวในโรงพยาบาลสูงขึ้น ปี 2528 

จากอัตรา 56.5 รายต่อ 100,000 ประชากร เพิ่มสูงขึ้นเป็น 

793.03 ต่อ 100,000 ประชากรในปี 2552 โดยมีอัตราตาย

อยูท่ีป่ระมาณ 21-23 รายตอ่ 1,000 ประชากร13 เชน่เดยีวกบั

ข้อมูลของสถาบันโรคทรวงอกที่รายงานถึงจำนวนผู้ป่วย
 

โรคหลอดเลอืดหวัใจตบีทีเ่ขา้รบัการรกัษาซึง่มแีนวโนม้ทีส่งูขึน้

อย่างต่อเนื่อง เช่นกันจาก 23,687 รายในปี 2548 เป็น 

32,631 รายในปี 2552 ในขณะที่ปี 2554 มีผู้ป่วย
 

หลอดเลือดหัวใจตีบรายใหม่จำนวน 21,782 ราย คิดเป็น

อัตรา 33.94 ต่อ 100,000 ประชากร14 สำนักระบาดวิทยา
 

ได้ดำเนินการเฝ้าระวังโรคไม่ติดต่อเรื้อรังเพื่อเฝ้าระวังโรค
 

ที่เป็นปัญหาและนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข 5 โรค 
 

ในระหว่างปี พ.ศ.2551-2555 พบอัตราความชุกของผู้ป่วย

โรคหัวใจขาดเลือดเป็นลำดับที่ 4 คือจำนวน 92,770 ราย 
 

(อัตราความชุกเท่ากับ 144.35 ต่อประชากรแสนราย)15 


	 ดังนั้น ในการศึกษาครั้งนี้ผู้วิจัยจึงสนใจการพยากรณ์

จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหน่ายออกจาก

โรงพยาบาลด้วยวิธีวิเคราะห์อนุกรมเวลาโดยใช้เทคนิค
 

ปรับให้เรียบเอกซ์โพเนนเชียลแบบง่ายเนื่องจากข้อมูลจำนวน

ผู้ ป่ วย ในโรคหลอดเลือดหั ว ใจในคณะแพทยศาสตร์
 

วชิรพยาบาลในปีงบประมาณ 2549-2558 มีลักษณะข้อมูล
 

ที่คงที่ ไม่มีแนวโน้ม (trend) และไม่มีอิทธิพลของฤดูกาล 
 

(seasonality) จึงเป็นเทคนิคการพยากรณ์ข้อมูลอนุกรมเวลา

ของผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่เหมาะสมในการศึกษา

ครั้งนี้ และผลที่ได้จากการพยากรณ์ทำให้ทราบแนวโน้มของ

จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหน่ายออกจาก

โรงพยาบาลในอนาคตและสามารถนำไปใช้เป็นแนวทาง
 

การวางแผนพัฒนาให้การดูแลรักษาผู้ป่วยได้อย่างเหมาะสม

มากยิ่งขึ้น





วิธีดำเนินการวิจัย	 

	 การศึกษานี้มีรูปแบบติดตามไปข้างหน้าโดยใช้ข้อมูล

ในอดีต (historical cohort study) คือ จำนวนผู้ป่วยใน
 

โรคหลอดเลือดหัวใจ ICD-10 รหัส I25 ที่จำหน่ายรายปีของ

ปีงบประมาณ 2549-2558 จากสถิติผลการปฏิบัติงาน

ปงีบประมาณ 2549-2558 ของคณะแพทยศาสตรว์ชริพยาบาล 

มหาวทิยาลยันวมนิทราธริาช โดยมเีกณฑก์ารคดัเขา้ (inclusion 

criteria) คือ ข้อมูลจำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจ 
 

ICD-10 รหสั I25 ทีจ่ำหนา่ยรายปขีองปงีบประมาณ 2549-2558 

ในคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาลทุกราย และไม่มีเกณฑ์การ

คัดออก (exclusion criteria) แบบบันทึกข้อมูลการวิจัย

ประกอบด้วยจำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหน่าย

ออกจากโรงพยาบาลในปีงบประมาณ 2549-2558 


	 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมสำเร็จรูป SPSS และ 

Microsoft Excel เพือ่สรา้งตวัแบบอนกุรมเวลาโดยใชเ้ทคนคิ

ปรบัใหเ้รยีบเอกซโ์พเนนเชยีลแบบงา่ยเพือ่พยากรณจ์ำนวนผูป้ว่ย

ในโรคหลอดเลือดหัวใจที่คาดว่าจะจำหน่ายรายปีงบประมาณ 

2559 -2563 2563 จากสมการ 


	 Ŷ
t
(1)	=	αY

t 
+ (1-α) Ŷ

t-1
(1)


	 	 =	Ŷ
t-1
(1) + α (Ŷ

t
-Ŷ

t-1
(1) จะได ้= Ŷ

t-1
(1) + αe

t


	 เมือ่ Y
t
 คอื ขอ้มลูจรงิ ณ เวลา t Ŷ

t
(1) คอื คา่พยากรณ์ 

ณ เวลา t+1 Ŷ
t-1 

คือ ค่าพยากรณ์ที่ผ่านมาล่าสุด และe
t
 คือ 

ผลต่างระหว่างค่าจริงกับค่าพยากรณ์


	 ซึ่งเหมาะสมกับข้อมูลดังกล่าวเนื่องจากเป็นข้อมูล
 

ที่ไม่มีแนวโน้ม (trend) และการเปลี่ยนแปลงตามฤดูกาล 
 

(seasonal) โดยกำหนดค่าคงที่ปรับเรียบ (smoothing 

constant) หรือค่า α เริ่มต้น (เป็นน้ำหนักที่ให้กับข้อมูล

ล่าสุดหรือใหม่ล่าสุด) ซึ่งมีค่าอยู่ระหว่าง 0 ถึง 1 สำหรับดัชนี

ที่ใช้ประเมินความแม่นยำ (accuracy) ของการพยากรณ์
 

ในการศึกษานี้ ประกอบด้วย ค่าเบี่ยงเบนสัมบูรณ์เฉลี่ย 
 

(Mean absolute deviation, MAD), ค่าเปอร์เซ็นต์

ผิดพลาดเฉลี่ยสัมบูรณ์ (Mean Absolute Percent Error, 

MAPE) และค่าความคลาดเคลื่อนกำลังสองเฉลี่ย (Mean 

Squared Error, MSE) ที่มีค่าต่ำที่สุด และประเมินระดับ

ความแม่นยำจากการพยากรณ์ด้วยค่า MAPE ตามเกณฑ์ของ 
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Lewis16 คือ MAPE < 10% ถือว่าการพยากรณ์นั้น
 

มคีวามแมน่ยำมาก MAPE 10 - 20% ถอืวา่การพยากรณน์ัน้ดี 

MAPE 20 - 50% ถอืวา่การพยากรณน์ัน้ใชไ้ด ้และ MAPE > 50% 

ถือว่าการพยากรณ์นั้นไม่มีความแม่นยำ





ผลการวิจัย

	 ข้อมูลจำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหน่าย

รายปีของปีงบประมาณ 2549-2558 ในคณะแพทยศาสตร์

วชิรพยาบาล แสดงดังในรูปที่ 1





รูปที่ 1:	 จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหน่ายออกจากโรงพยาบาล ในคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 

ปีงบประมาณ 2549 - 2558 (หน่วย: ราย)


2549 2550 2551 2552 2553 2554 2555 2556 2557 2558

 นวนาํจ (ราย ) 619 793 948 1263 1228 961 692 756 775 608

0
200
400
600
800

1000
1200
1400

ป งบประมาณ

ผลการพยากรณ์

	 หลงัจากทำการพยากรณจ์ำนวนผูป้ว่ยในโรคหลอดเลอืด

หัวใจที่จำหน่ายออกจากโรงพยาบาล ในคณะแพทยศาสตร์

วชริพยาบาลดว้ยวธิกีารปรบัใหเ้รยีบเอกซโ์พเนนเชยีลแบบงา่ย 

โดยกำหนดค่าคงที่ปรับเรียบ ระหว่าง 0 ถึง 1 พบว่าค่าคงที่

ปรับเรียบที่เท่ากับ 1 ให้ค่าความคลาดเคลื่อนที่ต่ำสุดคือ 
 

ค่า MAD เท่ากับ 162.78, ค่า MSE เท่ากับ 36749.67 และ

คา่ MAPE เทา่กบั 19.01% ซึง่มคีวามแมน่ยำของการพยากรณ์

อยู่ในระดับดี (Lewis, 1982)16 ดังแสดงในตารางที่ 1 


	 ดงันัน้จงึกำหนดคา่คงทีป่รบัเรยีบเทา่กบั 1 ทำการพยากรณ์

จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหน่ายออกจาก

โรงพยาบาล ในคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล ปีงบประมาณ 

2549 -2558 ด้วยวิธีการปรับให้เรียบเอกซ์โพเนนเชียลแบบ

ง่าย ค่าการพยากรณ์ดังแสดงในรูปที่ 2


	 จากนั้นนำค่าคงที่ปรับเรียบเท่ากับ 1 ทำการพยากรณ์

จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่คาดว่าจะจำหน่าย
 

ออกจากโรงพยาบาล ในคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 

ปีงบประมาณ 2559 -2563 จากสมการ Ŷt-1(1) + αet 
 

จะได้ = 775 + (1 ∗(-167)) = 608 ราย




ปีที่ 60  ฉบับที่ 4  ตุลาคม – ธันวาคม พ.ศ. 2559

282 การพยากรณ์จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหน่ายออกจากโรงพยาบาล ในคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล ด้วยวิธีการวิเคราะห์อนุกรมเวลาโดยใช้เทคนิคปรับให้เรียบเอกซ์โพเนนเชียลแบบง่าย

วชิรเวชสารและวารสารเวชศาสตร์เขตเมือง

สุมิตรา เมืองขวา


	 ผลการพยากรณ์พบว่าคาดว่าจะมีจำนวนผู้ป่วย
 

ในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จะจำหน่ายออกจากโรงพยาบาล 
 

ในคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล ในปีงบประมาณ 2559 

อย่างน้อย 608 ราย ดังแสดงในตารางที่ 2


	 เมื่อพิจารณาจำลองใช้จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือด

หัวใจที่จำหน่ายออกจากโรงพยาบาล ในคณะแพทยศาสตร์

วชริพยาบาล ในปงีบประมาณ 2558 เปน็ประชากรมาตรฐาน

ที่จำหน่ายจริง ในปีงบประมาณ 2559 - 2563 เพื่อพยากรณ์

จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหน่ายออกจาก

โรงพยาบาล ในคณะแพทยศาสตรว์ชริพยาบาล ในปงีบประมาณ 

2560-2563 ผลการพยากรณ์พบว่าคาดว่าจะมีจำนวน
 

ผู้ป่ วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่ จะจำหน่ายออกจาก

โรงพยาบาล ในคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มีแนวโน้ม

คงที่ในระยะเวลา 4 ป ี(ปงีบประมาณ 2560-2563) อยา่งนอ้ย 

608 รายต่อปีงบประมาณ และให้ค่าความคลาดเคลื่อนที่ต่ำ

สุดคือ ค่า MAD เท่ากับ 104.64, ค่า MSE เท่ากับ 

23624.79 และค่า MAPE เท่ากับ 12.22% ในปีงบประมาณ 

2563 ดังแสดงในตารางที่ 3
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จำนวนผูปวยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหนายออกจากโรงพยาบาลจริง กับคาพยากรณ
จำนวนผูปวยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหนายออกจากโรงพยาบาล ดวยวิธี SES

 

Actual

Forecast

รูปที่ 2:	 ค่าการพยากรณ์จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหน่ายออกจากโรงพยาบาล ในคณะแพทยศาสตร์
 

วชิรพยาบาล ปีงบประมาณ 2549 - 2558


ตารางที่ 1 :

α
 0.00-0.09
 0.10-0.19
 0.20-0.29
 0.30-0.39
 0.40-0.49


MAD
 229.94-278
 231.04-235.79
 230.37-235.18
 225.57-230.41
 213.23-224.59


MAPE
 23.02-27.05
 23.35-25.42
 25.48-25.71
 25.53-25.77
 24.31-25.45


MSE
 91560.38-121072.56
 79319.40-89817.83
 71612.78-78463.63
 64700.33-70899.99
 58338.77-64036.05


α
 0.50-0.59
 0.60-0.69
 0.70-0.79
 0.80-0.89
 0.90-1.00


MAD
 197.68-211.77
 182.69-196.05
 169.74-181.44
 163.04-168.40
 162.77-162.78


MAPE
 22.63-24.15
 21.02-22.46
 19.65-20.89
 19.10-19.51
 19.01-19.07


MSE
 52706.36-57740.74
 47844.99-52186.12
 43682.81-47399.01
 40111.98-43300.91
 36749.67-39783.40


ค่าความคลาดเคลื่อนของตัวแบบพยากรณ์ด้วยวิธีปรับให้เรียบเอกซ์โพเนนเชียลแบบง่าย
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วิจารณ์

	 การวิจัยนี้ได้นำเสนอวิธีการสร้างตัวแบบพยากรณ์

จำนวนผูป้ว่ยในโรคหลอดเลอืดหวัใจทีค่าดวา่จะจำหนา่ยออกจาก

โรงพยาบาลในคณะแพทยศาสตรว์ชริพยาบาล ในปงีบประมาณ 

2559-2563 ด้วยวิธีปรับให้เรียบเอกซ์โพเนนเชียลแบบง่าย 

จากการศกึษาพบวา่คา่คงทีป่รบัเรยีบเทา่กบั 1 ใหค้า่ความคลาดเคลือ่น
 

ที่ต่ำสุด และเมื่อแทนค่าคงที่ปรับเรียบเท่ากับ 1 ในตัวแบบ

พยากรณ์จากสมการ Ŷt(1) = Ŷt-1(1)+αet พบวา่จำนวนผูป้ว่ย

ในโรคหลอดเลือดหัวใจที่คาดว่าจะจำหน่ายออกจาก

โรงพยาบาล ในคณะแพทยศาสตรว์ชริพยาบาล ปงีบประมาณ 

2559 อยา่งนอ้ย 608 ราย และในปงีบประมาณ 2560 - 2563 

คาดว่าจะมีจำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จะจำหน่าย

ออกจากโรงพยาบาล มแีนวโนม้คงทีใ่นระยะเวลา 4 ป ีอยา่งนอ้ย 

608 รายต่อปีงบประมาณ และมีค่า MAPE เท่ากับ 12.22% 

ในปีงบประมาณ 2563 ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ
 

ศุภวรรณ มโนสุนทร10 ได้ศึกษาการพยากรณ์การตายจาก
 

โรคหลอดเลอืดสมองโดยใชเ้ทคนคิปรบัเรยีบเอกซโ์พเนนเชยีล

แบบงา่ย โดยใชข้อ้มลูในป ี2544-2554 พบวา่จำนวนการตาย

ตารางที่ 2 :
การพยากรณ์จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหน่ายออกจากโรงพยาบาล ในคณะแพทยศาสตรว์ชริพยาบาล 

ลว่งหนา้ 1 หนว่ยเวลา (ปงีบประมาณ 2559) ดว้ยวธิกีารวเิคราะหอ์นกุรมเวลาโดยใชเ้ทคนคิปรบัใหเ้รยีบเอกซโ์พเนนเชยีลแบบงา่ย


ปีงบประมาณ
 เวลา (t)
 อนุกรมเวลา (Yt )

ค่าพยากรณ์


Ŷt (1) = αYt + (1 - α)Ŷt-1(1)

ความคลาดเคลื่อน (et)


2549
 1
 619
 N/A
 


2550
 2
 793
 619
 174


2551
 3
 948
 793
 155


2552
 4
 1263
 948
 315


2553
 5
 1228
 1263
 -35


2554
 6
 961
 1228
 -267


2555
 7
 692
 961
 -269


2556
 8
 756
 692
 64


2557
 9
 775
 756
 19


2558
 10
 608
 775
 -167


2559
 11
 
 608
 


ตารางที่ 3 :

การพยากรณ์จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จำหน่ายออกจากโรงพยาบาล ในปงีบประมาณ 2560-2563 โดยจำลองใช้

จำนวนผูป้ว่ยในโรคหลอดเลอืดหวัใจทีจ่ำหนา่ยออกจากโรงพยาบาล ในปงีบประมาณ 2558 เป็นประชากรมาตรฐานที่จำหน่ายจริง 

ในปีงบประมาณ 2559-2563 ด้วยวิธีการวิเคราะห์อนุกรมเวลาโดยใช้เทคนิคปรับให้เรียบเอกซ์โพเนนเชียลแบบง่าย


จำนวน


ปีงบประมาณ
 ค่าความคลาดเคลื่อน


2560
 2561
 2562
 2563
 MAD
 MSE
 MAPE


608
 608
 608
 608
 104.64
 23624.79
 12.22
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วชิรเวชสารและวารสารเวชศาสตร์เขตเมือง

สุมิตรา เมืองขวา


จากโรคหลอดเลือดสมองมีแนวโน้มคงที่ในระยะเวลา 5 ปี 

คือ 30.04 รายต่อแสนประชากร จาก พ.ศ. 2555-2559 

และมีค่า MAPE 10.347% ซึ่งหมายถึงวิธีการพยากรณ์
 

ใน 5 ปีข้างหน้ามีความแม่นยำในระดับดี


	 ในการศกึษานีม้กีารสรา้งตวัแบบพยากรณเ์พยีงวธิเีดยีวคอื 

ใช้เทคนิคปรับให้เรียบเอกซ์โพเนนเชียลแบบง่าย 9 ซึ่งใน
 

การสร้างตัวแบบพยากรณ์สามารถทำได้หลายวิธีหรือ
 

ทำหลายวธิเีปรยีบเทยีบกนั เพือ่หาตวัแบบพยากรณอ์นกุรมเวลา

ที่เหมาะสมและทำให้เกิดความคลาดเคลื่อนในการพยากรณ์

น้อยที่สุด โดยพิจารณาจากค่า MAD, MSE, MAPE ที่ต่ำสุด 

เปน็ตน้ อาทเิชน่ จากการศกึษาเรือ่งการพยากรณก์ารเกดิโรคหดั

พื้นที่ 8 จังหวัดภาคเหนือตอนบน พ.ศ.2557 โดยนำข้อมูล
 

มาวเิคราะหโ์ดยใชว้ธิปีรบัใหเ้รยีบเอกซโ์พเนนเชยีลจำนวน 5 วธิ ี

ได้แก่ Single Exponential Smoothing (SES), Double 

Exponential Smoothing (DES), Holt Winters No Seasonal, 

Holt-Winters-Additive, Holt-Winters-Multiplicative 

เพื่อทำการเปรียบเทียบค่าพารามิเตอร์ต่าง ๆ พบว่า วิธี 

Holt-Winter-Multiplicative มคีา่ความคลาดเคลือ่นตำ่สดุคอื 

22.85 เมื่อเทียบกับวิธีอื่น ๆ จึงเป็นวิธีที่เหมาะสมที่จะเป็น

ตวัแทนทีด่ทีีส่ดุในการพยากรณโ์รคหดัพืน้ที ่8 จงัหวดัภาคเหนอื

ตอนบนใน พ.ศ.255617 เช่นเดียวกับการศึกษาในด้าน

เศรษฐศาสตร์ เกี่ยวกับการพยากรณ์ราคาข้าวโพดโดย
 

วิธีปรับให้เรียบเอกซ์โพเนนเชียล โดยนำข้อมูลด้านราคา
 

ที่ได้เป็นรายเดือน (มกราคม 2540 ถึงธันวาคม 2554) 
 

มาพยากรณ์โดยใช้ 4 รูปแบบคือ SES, DES, Holt-Winters-
 

Multiplicative, Holt-Winters-Additive เพื่อหารูปแบบ
 

ที่ดีที่สุดในการคาดคะเนราคาข้าวโพด โดยประเมินจากค่า 

Root Mean Square Error (RMSE) ที่ต่ำที่สุด พบว่าวิธี 

Holt-Winter-Multiplicative ให้ค่า RMSE ต่ำสุดเมื่อเทียบ

กับวิธีอื่น ๆ เท่ากับ 0.33581018 และจากการพยากรณ์
 

ราคายางพาราโดยวิธีปรับให้เรียบแบบเอกซ์โพเนนเชียล
 

โ ด ย เ ก็ บ ร ว บ ร ว ม ข้ อ มู ล ร า ค า ย า ง พ า ร า ร า ย เ ดื อ น
 

ตั้งแต่เดือนมกราคม 2540 ถึงเดือนธันวาคม 2554 มา

พยากรณ์ราคายางพาราทั้ง 4 รูปแบบคือ วิธี SES, DES, 

Holt-Winters-Multiplicative, Holt-Winters-Additive 

ผลการพยากรณ์พบว่าวิธี Holt-Winters-Multiplicative 
 

ให้ค่า RMSE ต่ำสุดเท่ากับ 6.046005 ซึ่งเป็นรูปแบบที่ดีที่สุด

ในการพยากรณ์ราคายางพาราในปี พ.ศ.255519


	 อย่างไรก็ตามข้อมูลที่นำมาศึกษาในครั้ งนี้ เป็น
 

ข้ อมู ลทุ ติ ยภู มิ ที่ ไ ด้ จ ากจากสถิ ติ ผ ลกา รปฏิ บั ติ ง าน

ปีงบประมาณ 2549 - 2558 ของคณะแพทยศาสตร์
 

วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช ซึ่งในการวินิจฉัย

ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดหัวใจ ICD-10 รหัส I25 นั้น ในบางกรณี

จำเปน็ตอ้งอาศยัความเชีย่วชาญจากแพทยเ์ฉพาะทางในดา้นนัน้ ๆ 

ซึง่อาจสง่ผลใหข้อ้มลูการวนิจิฉยัจำนวนผูป้ว่ยในโรคหลอดเลอืด

หัวใจที่จำหน่ายออกจากโรงพยาบาลมีความคลาดเคลื่อนได้ 

การศกึษาผลการพยากรณน์ีจ้งึเปน็การพยากรณใ์นชว่งระยะเวลา

ปานกลางซึ่งทำให้ทราบแนวโน้มและตัวแบบการพยากรณ์

จำนวนผูป้ว่ยในโรคหลอดเลอืดหวัใจทีจ่ำหนา่ยรายปงีบประมาณ 

2559 -2563 และสามารถนำไปประยุกต์ใช้เป็นแนวทางใน

การวางแผน จัดเตรียมความพร้อมเบื้องต้นเพื่อตอบสนองใน

การดูแลผู้ป่วย และพัฒนาให้การดูแลรักษาผู้ป่วยได้อย่าง

เหมาะสมมากยิ่งขึ้น รวมทั้งสามารถนำหลักการหรือแนวคิด

เกีย่วกบัการพยากรณน์ีไ้ปประยกุตใ์ชใ้นการพยากรณโ์รคอืน่ ๆ 

ตามวิธีที่เหมาะสมกับข้อมูลได้ในอนาคต





สรุป

	 การพยากรณ์จำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจ
 

ทีค่าดวา่จะจำหนา่ยออกจากโรงพยาบาล ในคณะแพทยศาสตร์

วชริพยาบาล ปีงบประมาณ 2559 ด้วยวิธีการปรับให้เรียบ

เอกซ์โพเนนเชียลแบบง่าย โดยกำหนดค่าคงที่ปรับเรียบ

เท่ากับ 1 ซึ่งเป็นค่าคงที่ปรับเรียบที่ดีที่สุด โดยให้ค่า

ความคลาดเคลื่อนที่ต่ำสุด และผลการพยากรณ์พบว่าคาดว่า

จะมีจำนวนผู้ป่วยในโรคหลอดเลือดหัวใจที่จะจำหน่าย
 

ออกจากโรงพยาบาล ในคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล
 

ในปีงบประมาณ 2559 อย่างน้อย 608 ราย และใน

ปงีบประมาณ 2560 - 2563 อยา่งนอ้ย 608 รายตอ่ปงีบประมาณ 

มีค่าความคลาดเคลื่อนที่ต่ำสุด สามารถนำหลักการหรือ

แนวคิดเกี่ยวกับการพยากรณ์นี้ไปประยุกต์ใช้ในการพยากรณ์

โรคอื่น ๆ ตามวิธีที่เหมาะสมกับข้อมูลได้ในอนาคต





กิตติกรรมประกาศ

	 ขอขอบพระคุณคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 

มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช ที่ให้ความอนุเคราะห์ข้อมูล

สำหรับการทำวิจัยฉบับนี้ 
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