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บทคัดย่อ 

 การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อพิสูจน์ว่าขนาดที่แตกต่างกันของภาพเอกซเรย์ทรวงอกส่งผลต่อเวลาและ

ประสิทธิภาพในการเรียนรู้ของเครื่อง กลุ่มตัวอย่างเป็นภาพเอกซเรย์ทรวงอก ซึ่งถูกรวบรวมไว้ในเว็บไซต์ 

www.kaggle.com จ านวน 15,153 ภาพ โดยภาพทั้ งหมดมีขนาด 299x299 พิกเซล ในการทดลอง 

แบ่งออกเป็น 2 แนวทางได้แก่ การลดขนาดของภาพให้มีขนาด 20x20 และ 30x30 พิกเซล และการเพิ่มขนาด

ของภาพให้มีขนาด 800x800 และ 1,024x1,024 พิกเซล โดยการวิจัยนี้ได้ใช้อัลกอริทึมป่าสุ่ม (Random 

forest) ในการสร้างโมเดลการเรียนรู้ของเครื่องและวัดประสิทธิภาพ ส าหรับการเปรียบเทียบประสิทธิภาพได้ใช้

ตัวช้ีวัด 2 ค่าได้แก่ ค่าความถูกต้อง (Accuracy) และระยะเวลาการเรียนรู้ (Execution times)  ผลการศึกษา

พบว่า ภาพเอกซเรย์ทรวงอกต้นฉบับขนาด 299x299 พิกเซล มีค่าความถูกต้องร้อยละ 86.26  ใช้เวลาเรียนรู้

เฉลี่ย 9.17 นาที เมื่อปรับลดขนาดภาพเป็น 20x20, 30x30 พิกเซล มีค่าความถูกต้องเป็นร้อยละ 84.83 และ 

85.60 ใช้เวลาเรียนรู้ 5.51 และ 8.09 นาทีตามล าดับ และเมื่อเพิ่มขนาดภาพเป็น 800x800 และ 1,024x1,024 

พิกเซล มีค่าความถูกต้องเป็นร้อยละ 86.65 และ 86.70 ใช้เวลาเรียนรู้ 28.56 และ 31.06 นาทีตามล าดับ  

โดยผลการศึกษาได้พิสูจน์ให้เห็นว่าขนาดของภาพเอกซเรย์ทรวงอกมีผลท าให้เวลาของการเรียนรู้ของเครื่องและ

ประสิทธิภาพการจ าแนกภาพแปรผันตาม  
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Abstract 

 This research aimed to demonstrate how the differences in chest X-ray image sizes 

affect the execution time and efficiency of machine learning processes. The samples consisted 

of 2 9 9 x2 9 9 -pixel 1 5 ,1 5 3  chest X-ray images obtained from Kaggle.com. The experiment 

involved two approaches: reducing the image size to 20x20 and 30x30 pixels and increasing 

the image size to 800x800 and 1,024x1,024 pixels. The Random Forest algorithm was applied 

to build machine learning models for performance assessment.  Two indicators, namely 

accuracy and execution time, were employed for the efficiency comparison.  The findings 

revealed that the original 2 9 9 x2 9 9  pixel chest X-ray images achieved an accuracy rate of 

86.26% with an execution time of 9.17 minutes. For the X-ray images with the reduced sizes of 

20x20 pixels and 30x30 pixels, the accuracy rates were 84.83% and 85.60%, and the execution 

times of 5.51 and 8.09 minutes. Conversely, enlarging the images to 800x800 and 1,024x1,024 

pixels resulted in accuracy rates of 86.65% and 86.70%, with execution times of 28.56 and 

31 .06  minutes, respectively. This study proved that the execution time of machine learning 

processes and the effectiveness of image classification varied according to the size of chest  

X-ray images. 
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บทน า 

 ภาพถ่ายทางการแพทย์ (Medical imaging) แสดงให้เห็นถึงบทบาทที่ส าคัญมาก ส าหรับการตรวจ

วินิจฉัยโรค การติดตามดูแลรักษาพยาบาลผู้ป่วย และการตรวจเพื่อคัดกรองโรคต่าง ๆ ของแพทย์  

ทั้งนี้ก็เนื่องจากว่าภาพถ่ายทางการแพทย์มีลักษณะเฉพาะตัวท่ีสามารถช่วยให้ทั้งแพทย์และพยาบาลเห็นลักษณะ

โครงสร้างที่ปกติหรือผิดปกติของอวัยวะต่าง ๆ ภายในร่างกาย (Salahuddin et al., 2022) อีกทั้ ง 

การด าเนินการเพื่อให้ได้มาซึ่งภาพถ่ายทางการแพทย์นี้ยังสะดวกสามารถด าเนินการได้อย่างรวดเร็วเมื่อ

เปรียบเทียบวิธีการอย่างอื่น และไม่ก่อให้เกิดอาการบาดเจ็บต่อผู้ป่วยหรือผู้รับการตรวจอีกด้วย ส าหรับการใช้

ประโยชน์จากภาพถ่ายทางการแพทย์ในอดีตนั้น จะเป็นเพียงการใช้ส าหรับเป็นกระบวนการหนึ่งของการ

วินิจฉัยโรคเท่านั้น (Laal, 2013) โดยใช้ร่วมกับการซักประวัติ สอบถามอาการของผู้ป่วย นอกจากนี้เทคโนโลยี

การสร้างและแสดงภาพออกมายังไม่ทันสมัย มีความละเอียดของข้อมูลภาพน้อย ความชัดเจนของภาพจึงไม่

สามารถระบุการท างานท่ีเป็นปกติหรือผิดปกติของอวัยวะภายในร่างกายได้ 

 ต่อมาการพัฒนาของเทคโนโลยีและอุตสาหกรรมต่าง ๆ ได้เกิดขึ้นแบบก้าวกระโดด ส่งผลท าให้

เทคโนโลยีการสร้างภาพถ่ายทางการแพทย์มีความเจริญก้าวหน้าไปอย่างรวดเร็ว และถูกน าไปประยุกต์ใช้ในงาน

ด้านต่าง ๆ มากมาย เช่น การประยุกต์ใช้กับกระบวนการตรวจวินิจฉัยโรค การติดตามการแพร่ระบาดของ 

โรคติดเช้ือต่าง ๆ เป็นต้น และโดยเฉพาะเมื่อน าไปประยุกต์ใช้กับงานด้านคอมพิวเตอร์นั้น ได้เกิดการประยุกต์ 

ใช้ภาพถ่ายทางการแพทย์โดยเฉพาะในกลุ่มของภาพเอกซเรย์ (X-ray images) กันอย่างกว้างขวาง เช่น  

การพัฒนาระบบพยากรณ์โรคมะเร็งปอดแบบอัตโนมัติจากภาพเอกซเรย์ทรวงอกจ านวน 14 ชุดข้อมูลหรือ 

112,120 ภาพ ในความละเอียดภาพ 224x224 พิกเซล (Ausawalaithong et al., 2018) การวินิจฉัยโรคหัวใจ

ล้มเหลวจากภาพเอกซเรย์ทรวงอก 952 ภาพด้วยกระบวนการเรียนรู้เชิงลึก (Wang, Lin, & Wong, 2020) และ

การใช้ภาพเอกซเรย์ทรวงอกในการพัฒนาโมเดล MobileNet เพื่อตรวจหาโรคปอดบวม (Reshan et al., 2023) 

และในการตรวจหาการติดเช้ือไวรัสโคโรนา-2019 ใช้ภาพเอกซเรย์ทรวงอกมากถึง 224,316 ภาพ ความละเอียด

ของภาพสูงสุด 4,248x3,480 พิกเซล เพื่อใช้ในการเรียนรู้ของเครื่องและการพัฒนาโมเดล (Alghamdi et al., 

2021) แต่อย่างไรก็ตาม ในการศึกษาการจ าแนกภาพทางการแพทย์ด้วยโครงข่ายประสาทเทียมแบบคอนโวลูชัน

เชิงลึกเพื่อการวินิจฉัยโรคก่อนนี้  พบว่า ในขั้นตอนของ CapsNet นั้นขนาดของภาพส่งผลกระทบต่อ

ประสิทธิภาพของการจ าแนกประเภทของภาพ  (Yadav & Jadhav, 2019)      

 สถานการณ์ของการแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา-2019 ยังเกิดขึ้นและลุกลามอย่างต่อเนื่อง 

โดยที่ทุกคนทั่วโลกไม่เว้นกระทั่งแพทย์และพยาบาลที่เป็นผู้ดูแลและรักษาผู้ป่วยจะต้องอยู่กับความเสี่ยงเหล่านี้ 

มาตรการในการรับมือหรือการยับยั้งการแพร่กระจายของเช้ือไวรัสดังกล่าวทั้งในกลุ่มของประเทศที่พัฒนาแล้ว

และประเทศก าลังพัฒนา จ าเป็นอย่างยิ่งที่จะต้องมีกระบวนการและขั้นตอนท่ีมีประสิทธิภาพในการตรวจวินิจฉัย
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และคัดกรองเพื่อระบุตัวผู้ที่ ได้รับเช้ือไวรัสอย่างรวดเร็วที่สุด ผ่านระบบและอุปกรณ์ เครื่องมือส าหรับ 

การวินิจฉัยโรคที่มีประสิทธิภาพและทันต่อสถานการณ์ ส าหรับกระบวนการที่ผ่านมาการตรวจคัดกรองและการ

ตรวจวินิจฉัยเพื่อระบุการติดเช้ือไวรัสโคโรนา-2019 ถูกด าเนินการทดสอบด้วยตัวเองผ่านชุดตรวจโควิด-19 หรือ 

Antigen test kit ซึ่งมีขั้นตอนวิธีการตรวจที่รวดเร็วสามารถทราบผลได้ภายใน 15-30 นาที แต่ผลการตรวจ

อาจจะมีความน่าเช่ือถือน้อย ซึ่งเมื่อเปรียบเทียบกับอีกวิธีการตรวจสารคัดหลั่งทางเดินหายใจ หรือ RT- PCR  

แต่อาจจะต้องรอผลการตรวจประมาณ 24 – 72 ช่ัวโมง (Waranusast & Pattanathaburt, 2022) 

 ดังนั้น การตรวจวินิจฉัยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา-2019 ท่ีน่าเช่ือถือและเป็นที่นิยมใช้กันอย่างแพร่หลาย

ในกลุ่มสถานพยาบาล จึงใช้วิธีการตรวจวินิจฉัยจากการซักถามลักษณะอาการและประวัติการใกล้ชิดผู้ติดเช้ือ

ร่วมกับการพิจารณาภาพถ่ายทางการแพทย์ ซึ่งถือได้ว่ามีความส าคัญเป็นอย่างมาก โดยภาพถ่ายทางการแพทย์ที่

นิยมใช้มากที่สุดได้แก่ การตรวจวินิจฉัยโรคด้วยเครื่องเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ การตรวจวินิจฉัยโรคด้วยเครื่อง  

อัลตราซาวนด์ (Ultrasound) ที่ปอด และการตรวจวินิจฉัยโรคด้วยการเอกซเรย์ทรวงอก และเมื่อเทียบ  

3 วิธีการแล้วพบว่าวิธีการตรวจคัดกรองที่ได้รับความนิยมมากที่สุดคือการเอกซเรย์ทรวงอก  (Chest X-ray) 

เนื่องจากว่าเป็นวิธีการคัดกรองทางคลินิกที่มีต้นทุนต่ า ใช้ระยะเวลาในการด าเนินการน้อย สะดวกในการใช้งาน 

ผู้ป่ วยได้ รับปริมาณ รังสีที่ ต่ า  (Wang, Lin, & Wong, 2020; Roy et al., 2020; Oh, Park, & Ye, 2020)  

โดยการจ าแนกภาพเอกซเรย์ทรวงอกเพื่อเป็นการตรวจคัดกรองและระบุการติดเช้ือไวรัสโคโรนา-2019 สามารถ

ด าเนินการได้ผ่านการใช้เทคนิคการเรียนรู้ของเครื่อง (Machine learning) สร้างโมเดลเพื่อพยากรณ์การติดเชื้อ

ไวรัสโคโรนา-2019 ซึ่งในปัจจุบันได้มีการศึกษาและพัฒนาการอย่างแพร่หลาย เช่น การวิเคราะห์เพื่อที่จะระบุ

การติดเช้ือไวรัส    โคโรนา-2019 จากการใช้ภาพเอกซเรย์ทรวงอกโดยอาศัยเทคนิควิธีการเรียนรู้ของเครื่อง

ร่วมกับการวินิจฉัยโรคของแพทย์ผู้เชี่ยวชาญ  (Masadeh et al., 2022) ซึ่งผลของการศึกษาวิจัยสามารถยืนยัน

ความส าเร็จในการพัฒนาโมเดลการระบุการติดเชื้อไวรัสโคโรนา-2019 โดยใช้ภาพเอกซเรย์ที่ความแม่นย าสูงสุด 

ร้อยละ 97.44   
 จากความส าคัญของการใช้ภาพถ่ายทางการแทพย์ร่วมกับศาสตร์ทางด้านวิทยาการคอมพิวเตอร์
คณะผู้วิจัยจึงมีความคิดร่วมกันที่จะท าการศึกษาและพิสูจน์ว่าขนาดของภาพเอกซเรย์ทรวงอกนั้น มีผลต่อ
ประสิทธิภาพของกระบวนการเรียนรู้ของเครื่อง และส่งผลต่อโมเดลการพยากรณ์การติดเชื้อไวรัสโคโรนา-2019 
โดยใช้ข้อมูลภาพเอกซเรย์ทรวงอกจากฐานข้อมูลออนไลน์  www.kaggle.com ในกระบวนการเรียนรู้ของ 
เครื่องส าหรับการพัฒนาโมเดลการพยากรณ์โรค ในท้ายที่สุดจะแสดงการเปรียบเทียบผลการศึกษาวิจัย 
เพื่อพิสูจน์ถึงจ านวนเวลาการเรียนรู้ของเครื่องและประสิทธิภาพการจ าแนกภาพเอกซเรย์ทรวงอก เพื่อพยากรณ์
การติดเชื้อไวรัสโคโรนา-2019 ผลของการศึกษาวิจัยที่ท าการปรับขนาดเพิ่มและลดขนาดของภาพเอกซเรย์จะ
สามารถน าไปสู่การศึกษาและการค้นหาขนาดของภาพเอกซเรย์ทรวงอกที่เหมาะส าหรับใช้สร้างหรือพัฒนาระบบ
ช่วยตรวจสอบหรือวิเคราะห์การติดเชื้อไวรัสโคโรนา-2019 ใหม้ีประสิทธิภาพมากขึ้น 
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วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

 1. เพื่อศึกษาการใช้ภาพเอกซเรยท์รวงอกในการพยากรณ์การตดิเช้ือไวรัสโคโรนา-2019 

 2. เพื่อพัฒนาโมเดลส าหรับพยากรณผ์ู้ป่วยท่ีติดเชื้อไวรสัโคโรนา-2019 จากภาพเอกซเรย์ทรวงอก 

 3. เพื่อเปรียบเทียบประสิทธิภาพของตัวโมเดลและเวลาในการเรียนรู้ของเครื่องของภาพเอกซเรย์ทรวง

อกในแต่ละขนาดของภาพ 

 

วิธีด าเนินการวิจัย 

 รูปแบบการวิจัย 

 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเพื่อหาแนวปฏิบัติ (Operation research) โดยแบ่งการด าเนินการออกเป็น 

5 ขั้นตอน ได้แก่ การรวบรวมข้อมูลภาพเอกซเรย์ทรวงอก การคัดเลือกชุดข้อมูลภาพเอกซเรย์ทรวงอก  

การพัฒนาโมเดลและทดสอบประสิทธิภาพ การปรับขนาดของภาพเอกซเรย์ทรวงอก และการเปรียบเทียบ

ประสิทธิภาพ ตามที่แสดงในภาพที่ 1 และในการทดลองคณะผู้วิจัยใช้เครื่องคอมพิวเตอร์หน่วยประมวลผลกลาง 

Intel® Core™ i3-4130 3.40 GHz หน่วยความจ าหลัก 12.0 GB ระบบปฏิบัติการ Windows 10 Pro 

 

 
 

ภาพที่ 1  ขั้นตอนการด าเนินการศึกษาวิจัย 
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 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

       ประชากร ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ประชากรคือชุดข้อมูล (Data set) ภาพเอกซเรย์ทรวงอกใน

ฐานข้อมูลออนไลน์ของเว็บไซต์ www.kaggle.com จ านวน 10 ชุดข้อมูลรวมทั้งสิ้น 20,644 ภาพ 

       กลุ่มตัวอย่าง เป็นชุดข้อมูล covid19-radiography-database จ านวน 15,153 ภาพ แบ่งเป็น

ภาพเอกซเรย์ทรวงอกของผู้ป่วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา-2019 จ านวน 3,616 ภาพ ผู้ป่วยโรคปอดอักเสบจ านวน 

1,345 ภาพ และบุคคลทั่วไปจ านวน 10,192 ภาพ โดยทุกภาพมีขนาดของภาพเป็น 299x299 พิกเซล  

ตามตัวอย่างที่แสดงในภาพที่ 2 
 

 
 

ภาพที่ 2 ตัวอย่างภาพเอกซเรย์ทรวงอกของผู้ป่วยท่ีติดเชื้อไวรสัโคโรนา-2019 
ที่มา: kaggle.com/datasets/tawsifurrahman/covid19-radiography-database 

 

 เคร่ืองมือและวิธีการรวบรวมข้อมูล 

   การรวบรวมข้อมูล  

   ภาพถ่ายทางการแพทย์ท่ีน ามาใช้ส าหรับศึกษาและวิจัยในครั้งนี้ คณะผู้วิจัยได้ก าหนดและมุ่งเน้น

ที่ภาพเอกซเรย์ทรวงอก (Chest x-ray images) ที่ใช้งานจริงในการวินิจฉัยและรักษาพยาบาลของแพทย์และ

เจ้าหน้าที่พยาบาลในโรงพยาบาล โดยการรวบรวมข้อมูลภาพเอกซเรย์ทรวงอกจะด าเนินการผ่านทางฐานข้อมูล

ออนไลน์ ที่มีกลุ่มนักวิจัยทั่วโลกนิยมน าไปใช้เป็นข้อมูลส าหรับการเรียนรู้ของเครื่อง โดยจากการทบทวน

วรรณกรรมพบว่า ชุดข้อมูลภาพเอกซเรย์ทรวงอกที่นิยมน าไปใช้ส าหรับการทดสอบ ทดลอง สร้างและพัฒนา

ระบบต่างๆ ที่ เกี่ยวข้องกับทรวงอกนั้น มักจะเป็น ฐานข้อมูล COVID-19 Radiography Database ของ 

Rahman et al. (2022) ยกตัวอย่าง เช่น ในการศึกษาของ Chowdhury et al. (2020), Wang et al. (2020), 

Rahman et al. (2021), Veena et al. (2022) และ Chakraborty et al. (2022) ดังนั้น คณะผู้วิจัยจึงได้

ด าเนินการลงทะเบียนสมัครเป็นสมาชิกในเว็บไซต์ www.kaggle.com เพื่อศึกษาวิธีการจัดการกับข้อมูลตาม

สิทธิ์ที่เจ้าของฐานข้อมูลภาพนั้น ๆ ได้อนุญาตไว้ รวมถึงความสามารถในการเข้าถึงข้อมูลภาพและการดาวน์

โหลดข้อมูลภาพที่ต้องการตามลิขสิทธิ์ท่ีเจ้าของฐานข้อมูลอนุญาต 
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   การปรับขนาดของภาพเอกซเรย์ทรวงอกส าหรับการทดสอบ 

   ในกระบวนการทดสอบแนวคิดหรือสมมติฐานที่ว่าขนาดของภาพเอกซเรย์ส่งผลต่อกระบวนการ

เรียนรู้ของเครื่อง ทั้งทางด้านระยะเวลาที่ใช้ในกระบวนการเรียนรู้ และประสิทธิภาพการจ าแนกประเภทของ

ภาพเอกซเรย์ทรวงอกของโมเดลที่พัฒนาขึ้นจากกระบวนการเรียนรู้ของเครื่อง โดยที่ขนาดของภาพเอกซเรย์

ทรวงอกท่ีเป็นต้นฉบับหรือที่ได้รับจากการดาวน์โหลดจะมีขนาด 299x299 พิกเซล ในการทดสอบจะด าเนินการ

แปลงภาพเอกซเรย์ทรวงอกในขนาดต่างๆ ได้แก่ คณะผู้วิจัยจะด าเนินการปรับลดขนาดภาพให้มีขนาด 20x20, 

30x30 พิกเซล ซึ่งจะท าให้ไฟล์ภาพมีขนาด 1,827 และ 5,393 ไบต์ ตามล าดับ และด าเนินการปรับเพิ่มขนาด

ของภาพเอกซเรย์ทรวงอกเป็นขนาด 800x800 และ 1,024x1,024 พิกเซล โดยขนาดของไฟล์ภาพจะเพิ่มเป็น 

352,256 และ 624,391 ไบต์ตามล าดับ ส าหรับกระบวนการปรับขนาดของภาพเอกซเรย์ทรวงอกทุกภาพนั้น 

ทางคณะผู้วิจัยได้ด าเนินการแปลงภาพเพื่อลดและเพิ่มขนาดของภาพเหล่านั้นในรูปแบบการขยายภาพออกทั้ง  

4 ด้านของภาพ (Stretch) ด้วยโปรแกรมส าเร็จรูป 

   การทดสอบประสิทธิภาพการเรียนรู้ของเคร่ือง 

   ส าหรับกระบวนการด าเนินการทดสอบประสิทธิภาพของโมเดลการพยากรณ์ผู้ป่วยติดเช้ือไวรัส 

โคโรนา-2019 จากภาพเอกซเรย์ทรวงอกที่ได้รับการพัฒนาขึ้นนี้ ทางคณะผู้วิจัยได้ใช้การพิจารณาเรื่องเวลาใน

การเรียนรู้ของเครื่อง (Execution times) ร่วมกับคัดเลือกเอาเทคนิควิธีการที่นิยมใช้และเป็นที่ยอมรับกัน

โดยทั่วไป โดยวิธีการประเมินประสิทธิภาพดังกล่าวมี 4 วิธีการมาตรฐาน ได้แก่การประเมินจากค่าความถูกต้อง 

(Accuracy) ค่าความแม่นย า (Precision) ค่าความระลึกได้ (Recall) และค่า F1 Score ตามสมการ ซึ่งสามารถ

ศึกษารายละเอียดของสมการได้จาก  Al Imran et al. (2018) และ Itoo et al. (2021) ดังต่อไปนี้  

 

สมการค านวณค่าความถูกต้อง (Accuracy) 

     ... (1) 

 

สมการค านวณหาค่าความแม่นย า (Precision หรือ Positive Predictive Value) 

     ......................... (2) 

 

สมการค านวณหาค่าความไว (Sensitivity หรือ Recall) 

     ......................... (3) 
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สมการค านวณหาค่า F1 - Score  

     ......................... (4) 

 การเปรียบเทียบประสิทธิภาพการเรียนรู้ของเคร่ืองและโมเดลการพยากรณ์ 

   การประเมินประสิทธิภาพการเรียนรู้ของเครื่องและโมเดลที่ใช้ส าหรับการพยากรณ์การติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา-2019 โดยอาศัยการเรียนรู้จากภาพเอกซเรย์ทรวงอกนั้น เพื่อที่จะเป็นการพิสูจน์ว่าขนาดของภาพ

เอกซเรย์ทรวงอกได้ส่งผลกระทบซึ่งท าให้ประสิทธิภาพของการเรียนรู้ของเครื่อง และการจ าแนกประเภทภาพ

เอกซเรย์ทรวงอก ที่ใช้ในการพยากรณ์การติดเช้ือไวรัสโคโรนา-2019 ผ่านทางภาพเอกซเรย์ทรวงอก ที่ได้รับการ

พัฒนาขึ้นนี้ โดยทางคณะผู้วิจัยได้ด าเนินวัดผลจากการเปรียบเทียบประสิทธิภาพการเรียนรู้และโมเดลส าหรับ

การจ าแนกประเภทภาพเอกซเรย์ทรวงอกจากการทดสอบใน 2 ตัวช้ีวัด ซึ่งประกอบไปด้วย (1) ระยะเวลา 

(Execution times) ที่ใช้ส าหรับกระบวนการเรียนรู้ของเครื่อง และ(2) ค่าความถูกต้อง (Accuracy) ในการ

จ าแนกประเภทภาพ โดยทีค่่าของเวลาที่ใช้ในการเรียนรู้ภาพเอกซเรย์ทรวงอกและค่าประสิทธิภาพการพยากรณ์

จะได้รับจากการทดสอบภาพเอกซเรย์ต้นฉบับ ซึ่งค่าของตัวช้ีวัดทั้ง 2 ค่านี้จะถูกใช้เป็นข้อมูลหลักในการ

เปรียบเทียบกับค่าที่วัดได้จากการทดลองการเพิ่มและลดขนาดภาพตามที่น าเสนอแล้วในหัวข้อก่อนนี้  

 การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 

 การศึกษาวิจัยนี้ผ่านการรับรองจริยธรรมการวิจัยในคน จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยของ

มหาวิทยาลัยราชภัฏเลย ตามหมายเลขใบรับรอง : H 009/2566 

  การวิเคราะห์ข้อมูล 

   อัลกอริทึมการเรียนรู้ของเคร่ือง 

   เทคนิคขั้นตอนวิธีที่น ามาใช้เพื่อการเรียนรู้ของเครื่องในครั้งนี้ คณะผู้วิจัยได้ศึกษาและเทียบเคียง

ร่วมกับแนวคิดการประเมินประสทิธิภาพวิธีการจ าแนกประเภทภาพเอกซเรย์ทางการแพทย์ของ Khatami et al. 

(2019) โดยประกอบไปด้วยเทคนิค Naïve Bayes, Support Vector Machine, Random Forest, Neural 

Network, Decision Tree, Deep Learning และเทคนิค K-Nearest Neighbor ซึ่งเทคนิคเหล่านี้จะถูกใช้

ส าหรับเปรียบเทียบประสิทธิภาพการเรียนรู้ของเครื่องตามที่แสดงในภาพที่ 3 โดยทั้ง 7 อัลกอริทึมจะถูกน ามา

เรียนรู้ข้อมูลภาพต้นฉบับเพื่อหาอัลกอริทึมที่ให้ประสิทธิภาพดีที่สุด ซึ่งจะท าการทดสอบอัลกอริทึมละ 5 รอบ

การเรียนรู้จากนั้นจะเฉลี่ยค่าประสิทธิภาพที่ได้รับ 
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ภาพที่ 3 อัลกอริทึมการเรยีนรู้ของเครื่องส าหรับใช้ฝึก (Training) โมเดล 

 

ต่อจากนั้นอัลกอริทึมท่ีผ่านการคัดเลือก (โดยพิจารณาจากระยะเวลาที่ใช้ในการเรียนรู้ และค่าประสิทธิภาพของ

การเรียนรู้จากทดลองของตัวอัลกอริทึม) จะถูกน าไปใช้ในกระบวนการเรียนรู้ของเครื่องกับภาพเอกซเรย์ทรวงอก

ที่ได้รับการปรับเปลี่ยนขนาดของภาพตามข้อหัวต่อไป เพื่อเปรียบเทียบและแสดงให้เห็นถึงผลกระทบที่เกิดขึ้น 

 

ผลการวิจัยและอภิปรายผล 

 ผลของการวิจัยหรือการพิสูจน์ค่าของระยะเวลาการเรียนรู้ของเครื่อง (Training) และค่าประสิทธิภาพ

ของโมเดลพยากรณ์การติดเชื้อไวรัสโคโรนา-2019 ซึ่งได้รับจากการใช้โมเดลที่พัฒนาขึ้นไปจ าแนกภาพเอกซเรย์

ทรวงอกเพื่อแยกแยะประเภทภาพจากลักษณะของภาพเอกซเรย์ของผู้ที่มีภาวะติดเช้ือไวรัสโคโรนา-2019 โดย

ภาพเอกซเรย์ทรวงอก ได้รับมาจากการรวบรวมข้อมูลจากฐานข้อมูลแบบออนไลน์ (www.kaggle.com)  

คณะผู้วิจัยได้น ามาใช้ในกระบวนการเรียนรู้ของเครื่องผ่านอัลกอริทึมการเรียนรู้ของเครื่องจ านวน 7 อัลกอริทึม 

ผลของการศึกษาวิจัยได้แสดงผลการเปรียบเทียบระยะเวลาที่ใช้ในการเรียนรู้ของแต่ละอัลกอริทึม และการ

ประเมินประสิทธิภาพของโมเดลในการพยากรณ์การติดเชื้อไวรัสโคโรนา-2019 ดังแสดงในตารางที่ 1 ซึ่งได้แก่ 

Naïve bayes, Support vector machine, Random forest, Neural network, Decision tree, Deep 

learning และเทคนิค K-nearest neighbor โดยอัลกอริทึมป่าสุ่ม (Random forest) ได้ค่าความถูกต้องดีที่สุด 

 

ตารางที่ 1  เปรียบเทียบประสิทธิภาพการจ าแนกด้วยอัลกอริทมึการเรียนรู้ของเครื่องในภาพเอกซเรยท์รวงอก 

 

อัลกอริทึม เวลาเรียนรู ้(นาท)ี Accuracy Precision Recall F1 Score 

Naïve Bayes 

Support Vector Machine 

Random Forest 

Neural Network 

7.30 

14.02 

9.17 

6.47 

73.43% 

71.04% 

86.26% 

82.58% 

64.09% 

55.10% 

85.00% 

81.31% 

59.05% 

52.03% 

77.74% 

76.48% 

61.42% 

53.51% 

81.21% 

78.82% 
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ตารางที่ 1  เปรียบเทียบประสิทธิภาพการจ าแนกด้วยอัลกอริทมึการเรียนรู้ของเครื่องในภาพเอกซเรยท์รวงอก 

    (ต่อ) 

 

อัลกอริทึม เวลาเรียนรู ้(นาท)ี Accuracy Precision Recall F1 Score 

Decision Tree 

Deep Learning 

K-Nearest Neighbor 

6.55 

8.07 

7.04 

84.14% 

83.52% 

85.93% 

80.32% 

81.16% 

83.09% 

76.90% 

73.45% 

78.80% 

78.57% 

77.11% 

80.89% 

 

 จากตารางที่ 1 เป็นการแสดงระยะเวลาที่ใช้ในการเรียนรู้และการประเมินประสิทธิภาพของโมเดลของ

แต่ละอัลกอริทึมทั้งสิ้น 7 อัลกอริทึม ที่เป็นภาพเอกซเรย์ทรวงอกจากแหล่งข้อมูล โดยที่คณะผู้วิจัยไม่มีการ

ปรับแต่งหรือย่อขยายภาพแต่อย่างใด จ านวน 15,153 ภาพ แต่ละภาพมีขนาดของภาพ 299x299 พิกเซล  

ผลที่ได้แสดงให้เห็นว่าการเรียนรู้ของเครื่องด้วยอัลกอริทึม Random forest ให้ประสิทธิภาพของการเรียนรู้ได้

ค่าที่สูงที่สุด โดยมีค่าความถูกต้องและแม่นย าร้อยละ 86.26 และใช้เวลาในการเรียนรู้ข้อมูลภาพ ด้วยเวลาเฉลี่ย  

9.17 นาที 

 

ผลการเรียนรู้ของเคร่ืองและประสิทธิภาพโมเดลพยากรณ์การติดเชื้อไวรัสโคโรนา-2019 (การลดขนาดภาพ) 

 ส าหรับการทดสอบการเรียนรู้ของเครื่องเมื่อด าเนินการปรับลดขนาดของภาพเอกซเรย์ทรวงอกลงให้มี

ขนาดของภาพเป็น 20x20 พิกเซล และ 30x30 พิกเซล เพื่อใช้เปรียบเทียบค่าความแตกต่างของระยะเวลาใน

การเรียนรู้ของเครื่อง และการประเมินประสิทธิภาพการพยากรณ์ของโมเดลที่พัฒนาขึ้นมา ผลของการทดสอบ

พบว่า ค่าความถูกต้องแม่นย าลดลงเป็นร้อยละ 84.83 และ 85.60 ส าหรับระยะเวลาที่ใช้ในการเรียนรู้สามารถ

ท าได้รวดเร็วข้ึนเป็น 5.51 นาที และ 8.09 นาที ตามล าดับ ดังแสดงในตารางที่ 2-3 

 

ตารางที่ 2  เปรียบเทียบประสิทธิภาพการจ าแนกภาพเอกซเรย์ทรวงอกขนาดภาพ 20x20 พิกเซล 

 

อัลกอริทึม เวลาเรียนรู ้(นาท)ี Accuracy Precision Recall F1 Score 

Naïve Bayes 

Support Vector Machine 

Random Forest 

Neural Network 

7.21 

8.26 

5.51 

6.12 

72.94% 

73.97% 

84.83% 

83.84% 

63.73% 

79.17% 

83.64% 

81.12% 

61.74% 

50.35% 

74.93% 

74.49% 

62.71% 

61.55% 

79.04% 

77.66% 
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ตารางที่ 2  เปรียบเทียบประสิทธิภาพการจ าแนกภาพเอกซเรย์ทรวงอกขนาดภาพ 20x20 พิกเซล (ต่อ) 

 

อัลกอริทึม เวลาเรียนรู ้(นาท)ี Accuracy Precision Recall F1 Score 

Decision Tree 

Deep Learning 

K-Nearest Neighbor 

5.32 

6.04 

5.56 

82.97% 

82.10% 

82.57% 

79.13% 

80.02% 

78.41% 

74.30% 

70.17% 

73.96% 

76.63% 

74.77% 

76.12% 

 

ตารางที่ 3  เปรียบเทียบประสิทธิภาพการจ าแนกภาพเอกซเรย์ทรวงอกขนาดภาพ 30x30 พิกเซล 

 

อัลกอริทึม เวลาเรียนรู ้(นาท)ี Accuracy Precision Recall F1 Score 

Naïve Bayes 

Support Vector Machine 

Random Forest 

Neural Network 

Decision Tree 

Deep Learning 

K-Nearest Neighbor 

7.55 

15.58 

8.09 

8.32 

8.57 

7.49 

8.38 

72.33% 

71.70% 

85.60% 

80.14% 

83.60% 

81.84% 

83.54% 

63.20% 

56.03% 

84.23% 

75.33% 

79.90% 

79.25% 

79.75% 

61.85% 

52.37% 

76.29% 

70.62% 

75.46% 

70.08% 

75.49% 

62.52% 

54.14% 

80.06% 

72.89% 

77.61% 

74.38% 

77.56% 

 
ผลการเรียนรู้ของเคร่ืองและประสิทธิภาพโมเดลพยากรณ์การติดเชื้อไวรัสโคโรนา-2019 (เพ่ิมขนาดภาพ) 
 ส่วนผลของการทดสอบการเรียนรู้ของเครื่องและการประเมินประสิทธิภาพการพยากรณ์ของโมเดล 
เมื่อด าเนินการปรับเพิ่มขนาดของภาพเอกซเรยท์รวงอกให้เป็น 800x800 และ 1,024x1,024 พิกเซล ผลของการ
ทดสอบพบว่า ค่าความถูกต้องแม่นย าเพิ่มขึ้นเป็นร้อยละ 86.65 และ 86.70 ใช้เวลาในการเรียนรู้เป็น 28.56 
และ 31.06 นาที ตามล าดับ ดังแสดงในตารางที่ 4-5 

 

ตารางที่ 4  เปรียบเทียบประสิทธิภาพการจ าแนกภาพเอกซเรย์ทรวงอกขนาดภาพ 800x800 พิกเซล 

 

อัลกอริทึม เวลาเรียนรู ้(นาท)ี Accuracy Precision Recall F1 Score 

Naïve Bayes 

Support Vector Machine 

Random Forest 

27.58 

29.49 

28.56 

72.50% 

74.24% 

86.65% 

64.36% 

75.89% 

85.66% 

64.25% 

51.03% 

78.32% 

64.30% 

61.03% 

81.82% 
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ตารางที่ 4  เปรียบเทียบประสิทธิภาพการจ าแนกภาพเอกซเรย์ทรวงอกขนาดภาพ 800x800 พิกเซล (ต่อ) 

 

อัลกอริทึม เวลาเรียนรู ้(นาท)ี Accuracy Precision Recall F1 Score 

Neural Network 

Decision Tree 

Deep Learning 

K-Nearest Neighbor 

27.34 

29.13 

28.00 

28.44 

85.17% 

85.07% 

81.84% 

84.71% 

82.39% 

82.18% 

79.15% 

81.38% 

77.38% 

77.29% 

70.21% 

77.23% 

79.80% 

79.66% 

74.41% 

79.25% 

 

ตารางที่ 5  เปรียบเทียบประสิทธิภาพการจ าแนกภาพเอกซเรย์ทรวงอกขนาดภาพ 1024x1024 พิกเซล 

 

อัลกอริทึม เวลาเรียนรู ้(นาท)ี Accuracy Precision Recall F1 Score 

Naïve Bayes 

Support Vector Machine 

Random Forest 

Neural Network 

Decision Tree 

Deep Learning 

K-Nearest Neighbor 

45.33 

37.23 

31.06 

43.52 

43.09 

30.06 

30.08 

72.48% 

47.16% 

86.70% 

85.09% 

85.39% 

54.47% 

48.32% 

64.34% 

44.52% 

57.01% 

82.11% 

82.90% 

52.32% 

75.28% 

64.23% 

48.69% 

78.23% 

77.47% 

77.37% 

62.79% 

77.12% 

64.28% 

46.51% 

65.96% 

79.72% 

80.04% 

57.08% 

76.19% 

 
สรุป 
 จากการศึกษาผลกระทบของขนาดภาพเอกซเรย์ทรวงอกที่มีต่อกระบวนการเรียนรู้ของเครื่องและ
ประสิทธิภาพการพยากรณ์การติดเช้ือไวรัสโคโรนา-2019 ของโมเดลที่ได้รับการพัฒนาขึ้นนั้น ได้แสดงผลให้เห็น
แล้วว่า ขนาดของภาพเอกซเรย์ทรวงอกที่แตกต่างกัน ได้ส่งผลกระทบต่อกระบวนการเรียนรู้ของเครื่องอย่าง
ชัดเจน คือเมื่อท าการลดขนาดของภาพเอกซเรย์ลงผลการเรียนรู้ของเครื่องจะใช้เวลาในการเรียนรู้น้อยลง  
แต่ประสิทธิภาพด้านความถูกต้องในการพยากรณ์ของโมเดลเพื่อจ าแนกภาพเอกซเรย์ทรวงอกก็จะลดลงด้วย 
และในกรณีที่เพ่ิมขนาดของภาพเอกซเรยท์รวงอกให้มีความละเอียดสูงขึ้น ขนาดใหญ่ขึ้น การเรียนรู้ของเครื่องจะ
มีการใช้เวลาในการเรียรู้ของเครื่องที่เพิ่มขึ้น เช่นเดียวกับประสิทธิภาพของโมเดลก็จะเพิ่มขึ้นเช่นกันอย่างมี
นัยส าคัญ ซึ่งผลของการศึกษาดังกล่าวนี้ ได้สอดคล้องกับผลการศึกษาวิจัยของ Thambawita et al. (2021)  
ที่ได้ศึกษาเกี่ยวกับความละเอียด (Resolution) ของภาพระบบทางเดินอาหารที่ได้รับจากการส่องกล้อง ที่ไปส่ง
ผลกระทบต่อประสิทธิภาพด้านความถูกต้องในการจ าแนกประเภทภาพระบบทางเดินอาหาร ด้วยการเรียนรู้ของ
เครื่องผ่านอัลกอริทึมโครงข่ายประสาทเทียมแบบสังวัตนาการ โดยในรายงานผลการศึกษา พบว่า ความละเอียด
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ของภาพระบบทางเดินอาหารที่มีขนาดที่แตกต่างกันนั้น มีผลกระทบอย่างชัดเจนต่อประสิทธิภาพด้านความ
ถูกต้องในการจ าแนกภาพระบบทางเดินอาหาร 
 ส าหรับการใช้อัลกอริทมึการเรียนรู้ของเครือ่งในการพัฒนาโมเดลส าหรบัการเรยีนรูใ้นการศึกษาวิจัยนี้มี
ทั้งหมด 7 อัลกอริทึม ซึ่งผลที่ได้จากการทดลองผ่านโมเดลที่พัฒนามาจากอัลกอริทึมต่างๆ น้ัน พบว่าระยะเวลา
ในการเรียนรู้ (Training) และการประเมินประสิทธิภาพของการพยากรณ์ (Accuracy) ได้แปรผันไปตามขนาด
ของภาพตามที่ได้แสดงในตารางที่ 1 – 5 ผลการทดลองในครั้งนี้อัลกอริทึมที่ใช้เวลาในการเรียนรู้ของเครื่องน้อย
และได้โมเดลการพยากรณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา-2019 มีประสิทธิภาพดีที่สุดคืออัลกอริทึมป่าสุ่มโดยเมื่อปรับ
ลดขนาดภาพเป็น 20x20 พิกเซล ได้ความถูกต้องร้อยละ 84.83 ใช้เวลาเรียนรู้ 5.51 นาที และเมื่อขยายขนาด
ภาพเอกซเรย์ทรวงอกเป็น 1,024x1,024 พิกเซล ได้ความถูกต้องร้อยละ 86.70 ใช้เวลาในการเรียนรู้ 31.06 
นาที ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาของ Wollek et al. (2023) ที่รายงานว่าภาพเอกซเรย์ทรวงอกขนาด 
1,024x1,024 พิกเซล ให้ค่าประสิทธิภาพในการจ าแนกประเภทภาพดีท่ีสุด 
 ผลการศึกษาวิจัยนี้แสดงให้เห็นว่าขนาดของภาพเอกซเรย์ทรวงอกที่จะใช้สร้าง โมเดลเพื่อน าไปใช้
จ าแนกภาพเอกซเรย์ทรวงอกในกระบวนการวินิจฉัยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา-2019 ซึ่งจะถูกใช้เป็นส่วนหนึ่งเพื่อ
ช่วยแพทย์ผู้รักษาวินิจฉัยในการวิเคราะห์เบื้องต้น โดยภาพเอกซเรย์ทรวงอกท่ีมีขนาดใหญ่มีความละเอียดสูงนั้น 
ในการจ าแนกจะมีความถูกต้องที่สูง แต่ระยะเวลาของการเรียนรูข้องเครื่องจะเพิ่มขึ้น และในทางตรงกันข้ามหาก
ขนาดและความละเอียดของภาพเอกซเรย์ทรวงอกมีขนาดเล็กหรือมีความละเอียดต่ า กระบวนการเรียนรู้จะใช้
เวลาน้อยท าใหม้ีความรวดเร็วในการเรียนรู้ แต่ประสิทธิภาพการจ าแนกภาพจะมีความถูกต้องที่ลดลงเช่นกัน  
 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะการน าผลการวิจัยไปใช้ 
 จากผลการศึกษาวิจัยในครั้งนี้แสดงให้เห็นแล้วว่าขนาดของภาพเอกซเรย์ทรวงอกที่น ามาใช้สร้างโมเดล
หรือแบบจ าลองการเรียนรู้ของเครื่องในการจ าแนกประเภทของภาพเอกซเรย์ทรวงอก เพื่อใช้เป็นระบบ
ช่วยเหลือในกระบวนการวินิจฉัยการติดเชื้อไวรัสโคโรนา-2019 นั้น จะส่งผลกระทบต่อระยะเวลาในการเรียนรู้
ของเครื่องและประสิทธิภาพในการจ าแนกประเภทของภาพ ดังนั้น หากจะด าเนินการพัฒนาหรือสร้างระบบใด ๆ 
ผู้พัฒนาควรที่จะต้องค านึงถึงความเหมาะสมทางด้านขนาดของภาพเอกซเรย์ทรวงอกที่จะน าไปใช้ รวมทั้ง
ประสิทธิภาพที่จะเกิดขึ้นเมื่อระบบที่ได้รับการออกแบบและพัฒนาขึ้น ได้ถูกน าไปใช้สนับสนุนในระบบงานที่
ด าเนินการอยู่ หรือท่ีจะพัฒนาต่อไปในอนาคต 
 ข้อเสนอแนะส าหรับการวิจัยคร้ังต่อไป 
 1. เปลี่ยนชุดข้อมูลภาพเอกซเรย์ทรวงอกเป็นชุดข้อมูลของผู้ป่วยหรือประชากรไทย เพื่อให้การน าไปใช้
ประโยชน์เกิดขึ้นเต็มประสิทธิภาพ 
 2. เพิ่มเป้าหมายการศึกษาวิจัยเป็นการหาขนาดของภาพเอกซเรย์ทรวงอกที่เหมาะส าหรับการเรียนรู้ของ
เครื่อง เพื่อสนับสนุนการพัฒนาระบบตรวจวินิจฉัยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา-2019 ให้มีความถูกต้องแม่นย าเพิ่มขึ้น 
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เว็บไซต์ www.kaggle.com ซึ่งถูกใช้เป็นข้อมูลหลักในการทดลองและการศึกษาวิจัยนี้ และในท้ายที่สุด
ขอขอบคุณกองทุนสนับสนุนการวิจัยมหาวิทยาลัยราชภัฏเลย ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 บริหารจัดการ
โดยคณะวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีที่ให้การสนับสนุนทุนการศึกษาวิจัยในครั้งนี ้
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