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บทคดัย่อ 

การศึกษานี �มีวตัถุประสงค์เพื�อหาแบบจําลองที�เหมาะสมในการทํานายอุบตัิการณ์ของโรคไข้หวดัใหญ่ในจงัหวัดหนองคาย 
โดยใช้ข้อมลูในอดีตรายเดือนตั �งแต่ปี พ.ศ. 2559 ถึง พ.ศ. 2562 มีการวดัประสิทธิภาพของแบบจําลองที�เหมาะสมโดยใช้เกณฑ์
สารสนเทศของอะกะอิเกะ (Akaike’s information criteria: AIC), เกณฑ์สารสนเทศของเบส์ (Bayesian information criteria: BIC) 
และค่ารากที�สองของค่าความคลาดเคลื�อนกําลงัสองเฉลี�ย (root mean square error: RMSE) และค่าเฉลี�ยของค่าสมับูรณ์เปอร์เซ็นต์
ความคลาดเคลื�อน (mean absolute percent error: MAPE) ผลการศึกษาพบว่าแบบจําลองที�ดีที�สดุสําหรับการพยากรณ์อบุตัิการณ์
ของโรคไข้หวดัใหญ่ คือ SARIMA (0,1,0)(2,1,0)12 โดยมีค่า AIC น้อยที�สดุเท่ากับ 102.37 ค่า BIC น้อยที�สดุเท่ากับ 107.04 และมีค่า 
RMSE เท่ากับ 0.65 และ MAPE เท่ากับ 8.30 เปอร์เซ็นต์ ซึ�งแสดงให้เห็นว่า แบบจําลอง SARIMA (0,1,0)(2,1,0)12 สามารถ
นําไปใช้ในการทํานายอบุตัิการณ์การระบาดของโรคไข้หวดัใหญ่ในอนาคต ข้อมลูที�ได้จากการพยากรณ์สามารถนําไปใช้ในการ
วางแผนป้องกนัและควบคมุโรคไข้หวดัใหญ่ รวมถึงการเตรียมพร้อมเฝ้าระวงัในพื �นที� 
คาํสาํคัญ:  โรคไข้หวดัใหญ่  แบบจําลอง SARIMA  การพยากรณ์  อนกุรมเวลาตามฤดกูาล 

  

Abstract 
The aims of this study were to determine the suitable model for forecasting the influenza incidence in Nong Khai 

province by using the monthly influenza data from 2016 to 2019. The Akaike’s Information Criteria (AIC), Bayesian 
Information Criteria (BIC), Root Mean Square Error (RMSE) and Mean Absolute Percentage Error (MAPE) were used to 
determine the efficient of the suitable model. The results were showed that the best model for forecasting influenza 
incidence was SARIMA (0,1,0)(2,1,0)12, providing the lowest AIC (102.37), BIC (107.04) with the RMSE value of 0.65 and 
MAPE value of 8.30%. It was indicated that SARIMA (0,1,0)(2,1,0)12 could be used to predict the influenza incidence in 
the future. The forecast information could be used to plan the influenza prevention and control, including the 
surveillance system for the area.  
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บทนํา 
 

โรคระบบทางเดินหายใจเป็นโรคที�ส่งผลต่อ
สขุภาพและคณุภาพชีวิตทําให้มนษุย์ได้รับผลกระทบ
ทั�วโลก โดยเฉพาะโรคไข้หวัดใหญ่ที�สามารถแพร่
ระบาดได้ง่ายและรวดเร็วโดยเฉพาะในพื �นที�ที�มีผู้คน
พลกุพล่าน ไม่ว่าจะเป็นโรงเรียน เรือนจํา ค่ายทหาร 
และโรงพยาบาล (World Health Organization, 2018) 
ลกัษณะทางคลินิกที�สําคญัของโรค คือ มีไข้สงูอย่าง
รวดเร็ว ปวดศีรษะ ปวดเมื�อยตามกล้ามเนื �อ และหมด
แรง ผู้ ป่วยส่วนใหญ่สามารถหายจากไข้และอาการ
อื�นๆ ภายในหนึ�งสปัดาห์ อย่างไรก็ตามในกลุม่คนที�มี
ความเสี�ยงสงู เช่น เด็ก ผู้สงูอาย ุสตรีมีครรภ์ และผู้ ที�
มีภาวะสขุภาพร้ายแรง อาจจะพบอาการรุนแรง จนถึง
ขั �นเสียชีวิต (Ministry of Public Health. Department of 
Disease Control, 2018; World Health Organization, 
2019; Chong et al., 2020; The Center for Food Security 
and Public health, 2019) การระบาดของไข้หวดัใหญ่
มกัมีอบุตัิการณ์สงูขึ �นในช่วงฤดหูนาว และลดลงในช่วง
ฤดรู้อนหรือเกิดขึ �นตลอดทั �งปี (Chumkiew, Srisang, 
Jaroensutasinee, & Jaroensutasinee, 2007; World 
Health Organization, 2018) ปัจจบุนัการระบาดของ
โรคไข้หวดัใหญ่ทั�วโลกมีจํานวนผู้ ป่วยติดเชื �อประมาณ 
1 พนัล้านราย มีผู้ติดเชื �อชนิดรุนแรง จํานวน 3-5 ล้านราย 
และมีผู้ เสียชีวิต จํานวน 290,000-650,000 ราย (World 
Health Organization, 2018) สาํหรับการแพร่ระบาด
ของไข้หวดัใหญ่ในประเทศไทย พบว่า ในปี พ.ศ. 2559 
มีอตัราป่วย 258.86 ตอ่ 100,000 ประชากร ในปี พ.ศ. 
2560 มีอตัราป่วยเป็น 304.09 ต่อ 100,000 ประชากร 
และในปี พ.ศ. 2561 มีอตัราป่วย 277.42 ต่อ 100,000 
ประชากร ตามลําดบั โดยจังหวัดหนองคายพบการ

ระบาดของไข้หวดัใหญ่มากที�สดุของเขตสขุภาพที� 8 
โดยในปี พ.ศ. 2559 มีอตัราป่วย 152 ต่อ 100,000 
ประชากร ปี พ.ศ. 2560 มีอตัราป่วย 592.56 ตอ่ 100,000 
ประชากร และปี พ.ศ. 2561 มีอตัราป่วย 227.97 ต่อ 
100,000 ประชากร ตามลําดบั โดยในปี พ.ศ. 2561 
พบการเสยีชีวิตของผู้ ป่วยโรคไข้หวดัใหญ่ โดยมีอตัราตาย 
0.31 ต่อ 100,000 ประชากร (Ministry of Public Health. 
Department of Disease Control, 2016; 2017; 2018) 
นอกจากนี � การระบาดของโรคไข้หวดัใหญ่ยงัสง่ผลกระทบ
ต่อระบบเศรษฐกิจของประเทศในระดับมหภาคด้วย 
โดยประเทศไทยต้องเสยีงบประมาณในการตรวจและ
รักษาผู้ ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ประมาณ 31.11-83.61 
ล้านเหรียญสหรัฐตอ่ปี (Kiertiburanakul, Phongsamart, 
Tantawichien, Manosuthi, & Kulchaitanaroaj, 2020) 
ดังนั �น การวางแผนจัดการเฝ้าระวังและควบคุมโรค
ไข้หวัดใหญ่จึงมีความสําคัญและช่วยในการป้องกัน
การระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่ได้ ด้วยเหตุนี �การ
คาดการณ์สถานการณ์ของโรคไข้หวดัใหญ่ในอนาคต
จึงมีความสาํคญั และเป็นข้อมลูนําเข้าในการวางแผน
จดัการและควบคมุโรคไข้หวดัใหญ่ในอนาคต 

ปัจจบุนัมีการศกึษาที�ประยกุต์องค์ความรู้ทาง
คณิตศาสตร์และสถิติในการวิ เคราะห์เพื�อสร้าง
แบบจําลองเพื�ออธิบายและพยากรณ์สถานการณ์ต่าง ๆ 
หลายด้าน โดยการวิเคราะห์อนกุรมเวลา (time series 
analysis) เป็นวิธีหนึ�งที�นํามาใช้สร้างตวัแบบทางสถิติ
เพื�ออธิบายข้อมลูในอดีต และใช้คาดการณ์ข้อมลูของ
สถานการณ์ในอนาคต เช่น การใช้ตวัแบบอนกุรมเวลา
ในการอธิบายราคาของกุ้ งขาว (Tanyarattanasrisakul, 
2018) การใช้ตวัแบบอนกุรมเวลาในการอธิบายราคา
มะพร้าวหน้าสวน (Tanyarattanasrisakul, 2019) การใช้
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ตวัแบบอนุกรมเวลาเพื�อใช้ในการทํานายอุบตัิการณ์
การเกิดไข้หวัดใหญ่ในเด็กที�เมืองอู่ฮั�น ประเทศจีน 
(He, & Tao, 2018) และการทํานายอบุตัิการณ์การเกิด
ไข้หวดัใหญ่ในประเทศออสเตรเลีย (Zhu, Li, Zheng, 
Zhang, & Zou, 2021) 

จากการทบทวนวรรณกรรม การทํานาย
อุบัติการณ์การเกิดไข้หวัดใหญ่ ส่วนใหญ่มักใช้
แบบจําลอง SARIMA ในการพยากรณ์ข้อมูลราย
สปัดาห์ หรือรายเดือนของแต่ละช่วงเวลา (Chumkiew, 
Srisang, Jaroensutasinee, & Jaroensutasinee, 
2007; Simmerman et al., 2009; Song et al., 2016; 
He, & Tao, 2018) และแบบจําลองอนกุรมเวลาจะเป็น
แบบจําลองตามบริบทของข้อมูลในแต่ละพื �นที�  
ซึ�งทําให้ได้แบบจําลองอนุกรมเวลาที�แตกต่างกัน 
แ ม้ จ ะ ทํ า ก า ร ศึก ษ า ใ น ป ร ะ เ ด็ น เ ดี ย ว กัน  เ ช่ น 
แบบจําลองที�ดีที�สดุสําหรับการพยากรณ์อบุตัิการณ์
ไข้หวัดใหญ่ในมณฑลเหอเป่ย คือ แบบจําลอง 
SARIMA (0,1,1)(0,1,1)12 ที�มีค่า RMSE=0.06 (Song 
et al., 2016) การศึกษาของ He, & Tao (2018) ที�พบว่า 
SARIMA (1,0,0)(0,1,1)12 และแบบจําลอง SARIMA 
(0,0,1)(1,0,1)12 เป็นแบบจําลองที�ดีที�สดุที�ใช้ในการ
พยากรณ์ไวรัสไข้หวดัใหญ่ชนิด B (ยามากาตะ) และ
ไวรัสไข้หวดัใหญ่ชนิด A(H3N2) ตามลาํดบั นอกจากนี �
ยังพบรูปแบบการสร้างแบบจําลองอนุกรมเวลาตาม
ฤดกูาลด้วยวิธี exponential smoothing ในการพยากรณ์
โรคไข้หวดัใหญ่ในประเทศไทย (Sanguanrungsirikul, 
Chiewanantavanich, & Sangkasem, 2015) และวิธี 
Holt-Winters exponential Smoothing (Zhu, Li, 
Zheng, Zhang, & Zou, 2021) 

อย่างไรก็ตาม รูปแบบวิธีการวิเคราะห์ข้อมูล
ของตัวแบบอนุกรมเวลาจะขึ �นกับบริบทของข้อมูล
อนกุรมเวลาที�ใช้ในการวิเคราะห์ เช่น วิธี ARIMA จะ
เหมาะสมกับข้อมูลอนุกรมเวลาที�มีความคงที� 
(stationary) (Sutthichaimethee, 2011) วิธี seasonal 
autoregressive integrated moving average 
(SARIMA) จะเหมาะสมกับข้อมูลอนุกรมเวลาที�มี
ลักษณะเป็นฤดูกาล วัฏจักร และมี เวลาเ ข้ามา
เกี�ยวข้อง (Inthong, & Vorarat, 2013; Wang, Feng 
& Liu, 2013; Song et al., 2016) และวิธี Holt-Winters 
exponential smoothing ที�เหมาะสมกบัข้อมลูอนกุรม
เวลาที�มีลกัษณะมีแนวโน้ม และมีลกัษณะเป็นฤดกูาล 
(Zhu, Li, Zheng, Zhang, & Zou, 2021) เป็นต้น 
ทั �งนี �เมื�อพิจารณาบริบทข้อมูลไข้หวัดใหญ่ในอดีต 
รายเดือน ตั �งแต่ ปี พ.ศ. 2559 ถึง พ.ศ. 2562 พบว่า 
ข้อมูลไข้หวัดใหญ่ของจังหวัดหนองคายมีลกัษณะ 
ข้อมลูอนกุรมเวลาและข้อมลูเป็นฤดกูาล ดงันั �นวิธีการ
พยากรณ์ด้วยวิ ธี  SARIMA จึงมีความเหมาะสม 
และถูกนํามาใช้ในการวิเคราะห์ในครั �งนี � นอกจากนี � 
จากการทบทวนวรรณกรรม ยังไม่พบการศึกษา 
การสร้างแบบจําลองเพื�อพยากรณ์อุบัติการณ์ของ 
โรคไข้หวดัใหญ่ในพื �นที�จงัหวดัหนองคาย 

ดังนั �น การศึกษาในครั �งนี �มีวัตถุประสงค์ 
เพื�อหาแบบจําลอง SARIMA ที�เหมาะสมในการทํานาย
อุบตัิการณ์ของโรคไข้หวัดใหญ่ในจังหวดัหนองคาย 
เพื�อใช้ในการอธิบายและทํานายอุบัติการณ์ในการ
เกิดโรคไข้หวดัใหญ่ในจังหวดัหนองคาย และใช้เป็น
ข้อมูลในการวางแผนจัดการเฝ้าระวังและควบคุม 
โรคไข้หวดัใหญ่ในพื �นที�ตอ่ไป  
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วิธีการศึกษา 

การศกึษาวิจยัครั �งนี �ดําเนินการหลงัจากที�ได้รับรอง
การดําเนินการวิจัยในมนุษย์ โดยคณะกรรมการพิจารณา
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ คณะสาธารณสุขศาสตร์ 
มหาวิทยาลยัมหิดล (Protocol No. 14/2563) โดยใช้
ข้อมูลอัตราการป่วยของโรคไข้หวัดใหญ่ต่อแสน
ประชากรแบบรายเดือน ตั �งแต่เดือนมกราคม พ.ศ. 
2559 ถึง เดือนธนัวาคม พ.ศ. 2562 จากรายงาน 506 
ของสาํนกังานระบาดวทิยา กรมควบคมุโรค กระทรวง
สาธารณสุข พบว่า ข้อมูลแสดงการมีฤดูกาลและมี
วงรอบของการระบาด จึงทําการวิเคราะห์ข้อมูลด้วย
วิธีสร้างแบบจําลอง SARIMA (p,d,q) (P,D,Q)s ดงั (1) 

 

y� = �����	
���	�

�����	∅���	����	������	� (1)   

 

โดยที� �� คือ อบุตัิการณ์ของไข้หวดัใหญ่แบบรายเดือน 

 n  คือ จํานวนข้อมลูในอนกุรมเวลา 

 t  คือ อนกุรมเวลาแบบรายเดือนโดยมีช่วงเวลา
   ตั �งแต ่1 ถึง n  

  �����	 คือ สมัประสิทธิ�ของค่าเฉลี�ยเคลื�อนที�แบบมี
   ฤดกูาลอนัดบัที� Q (coefficient of seasonal 

   moving average at Q order: SMA[Q]) 

  ����		 คือ สมัประสิทธิ�ของคา่เฉลี�ยเคลื�อนที�แบบไม่มี
   ฤดกูาลอนัดบัที� q (coefficient of moving 

   average at q order: MA[q]) 

 β �L"	 คือ สมัประสิทธิ�ของสหสัมพันธ์ในตัวเองแบบ
   มีฤดกูาลอนัดบัที� P (coefficient of seasonal 
   autoregressive at P order: SAR[P]) 
  ∅#�L	 คือ สมัประสิทธิ�ของสหสัมพันธ์ในตัวเองแบบ
   ไม่มีฤดูกาลอนัดบัที� p (coefficient of 
   autoregressive at p order: AR[p])  

 d, D คือ ลําดบัที�ของการหาผลตา่งและหา 
   ผลตา่งฤดกูาล 
 ε� คือ อนุกรมเวลาของความคลาดเคลื�อนที�มี
   การแจกแจงปกติและเป็นอิสระกัน ด้วย
   ค่าเฉลี�ยเท่ากับศูนย์ และความแปรปรวน
   คงที�ทกุชว่งเวลา 

 

ขั �นตอนในการวิเคราะห์ข้อมลูด้วยแบบจําลอง 
SARIMA (p,d,q)(P,D,Q)s 

1. ทดสอบความคงที� (stationary) ของข้อมลู
อนกุรมเวลา โดยใช้วิธี Augmented Dickey-Fuller (ADF) 

2. สร้างกราฟจาก ฟังก์ชนัสหสมัพนัธ์ในตวัเอง 
(autocorrelation functions: ACF) และฟังก์ชนัสหสมัพนัธ์
ในตวัเองบางส่วน (partial autocorrelation functions: 
PACF) ของอนกุรมเวลาที�คงที�เพื�อกําหนดค่า (p,d,q)(P,D,Q)s 
ที�มีความเป็นไปได้ 

3. สร้างแบบจําลอง SARIMA (p,d,q)(P,D,Q)s  

4. คดัเลือกแบบจําลองที�เหมาะสมที�สุดที�จะ
นําไปใช้ในการพยากรณ์อุบัติการณ์ไข้หวัดใหญ่  
โดยพิจารณา เกณฑ์สารสนเทศของอะกะอิเกะ 
(Akaike’s information criteria: AIC), เกณฑ์สารสนเทศ
ของเบส์ (Bayesian information criteria: BIC) และ
คา่รากที�สองของคา่ความคลาดเคลื�อนกําลงัสองเฉลี�ย 
(root mean square error: RMSE) และค่าเฉลี�ยของค่า 
สมับรูณ์เปอร์เซ็นต์ความคลาดเคลื�อน (mean absolute 
percent error: MAPE) ที�มีค่าน้อยที�สดุ โดยมีสตูร
การคํานวณดงันี �   

4.1 เกณฑ์สารสนเทศของอะกะอิเกะ (Akaike’s 
information criteria: AIC) ดงั (2) 

 

AIC = −2logL-θ/0+ 2k           (2) 
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4.2 เกณฑ์สารสนเทศของเบส์ (Bayesian 
information criteria: BIC) ดงั (3) 
 

BIC = −2logL-θ40 + klog�n	          (3) 
 

4.3 ค่ารากที�สองของค่าความคลาดเคลื�อน
กําลงัสองเฉลี�ย (root mean square error: RMSE) 
ดงั (4) 
 

RMSE = :∑ �<=�</=	>?=@A
B 			                 (4) 

 

4.4 ค่าเฉลี�ยของค่าสมับูรณ์เปอร์เซ็นต์ความ
คลาดเคลื�อน (mean absolute percent error: MAPE) 
ดงั (5) 

 

MAPE = 100
B ∑ F<=�</=<= F                      (5) 

 

การวิ เคราะห์อนุกรมเวลา และการสร้าง
แบบจําลอง SARIMA สาํหรับการพยากรณ์อบุตัิการณ์
ของโรคไข้หวดัใหญ่ในครั �งนี �ใช้โปรแกรม R (The R 
Foundation, 2020) ในการวิเคราะห์ข้อมลู 
 

ผลการศึกษา 

จากสถานการณ์การระบาดของอุบัติการณ์
ไข้หวัดใหญ่ตั �งแต่ ปี  พ.ศ .  2559 ถึง  พ.ศ . 2562 
(Figure 1) พบว่า เกิดการระบาด 7 ครั �ง โดยครั �งที� 1 
เกิดการระบาดประมาณเดือนกุมภาพันธ์-มีนาคม 
 พ.ศ. 2559 ครั �งที� 2 เกิดการระบาดประมาณเดือน
กันยายน ในปี พ.ศ. 2559 ครั �งที� 3 เกิดการระบาด 
 

ประมาณเดือนสิงหาคม พ.ศ. 2560 ครั �งที� 4 เกิดการ
ระบาดประมาณเดือนมิถุนายน พ.ศ. 2561 ครั �งที� 5 
เกิดการระบาดประมาณเดือนมีนาคม พ.ศ. 2562 
ครั �งที� 6 เกิดการระบาดประมาณเดือนมิถุนายน-
กรกฎาคม พ.ศ. 2562 และครั �งที� 7 เกิดการระบาด
ประมาณเดือนก ันยายน พ.ศ.2562 ตามลําด ับ  
จากการทดสอบ unit root เพื�อดคูวามคงที�ของข้อมลู
โดยใช้วิธี ADF พบว่า ข้อมูลมีความคงที� โดยมีค่า  
p-value=0.01 อยา่งไรก็ตามจากการวิเคราะห์ข้อมลู
อนกุรมเวลาแบบแยกองค์ประกอบจะเห็นได้ว่าข้อมลู
มีลกัษณะเป็นแนวโน้มและฤดกูาล (Figure 2) ซึ�งแสดง 
ให้เห็นว่าข้อมูลอ ุบ ัติการณ์ของโรคไข้หว ัดใหญ่
เหมาะสมกบัการสร้างแบบจําลอง SARIMA (p,d,q) 
(P,D,Q)s 

แบบจําลองที�เป็นไปได้ของ SARIMA ในการ
ประมาณค่าอุบตัิการณ์ไข้หวดัใหญ่ในปี พ.ศ. 2563 
จะพิจารณาจากกราฟของฟัง ก์ชันสหสัมพัน ธ์ 
ในตัวเอง (ACF) และฟังก์ชันสหสมัพันธ์ในตัวเอง
บางส่วน (PACF) ดัง (Figure 3) ซึ�งระบุได้ว่าค่า
อนัดบั p ที�มีความเป็นไปได้คือ 0-2 อันดบั d=0,1 
อันดับ q=0 อันดับ P ที�มีความเป็นไปได้คือ 0-2 
อันดับ D=0,1 และอันดับ Q=0 โดยผลการสร้าง
แบบจําลอง SARIMA (p,d,q)(P,D,Q)12 ที�เป็นไปได้
ทั �งหมด ดัง (Table 1) ซึ�งมีแบบจําลองที�ใช้ในการ
อธิบายและคาดการณ์อุบัติการณ์การเ กิดโรค 
ไข้หวดัใหญ่ จํานวน 24 แบบจําลอง 
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Figure 1 Monthly influenza incidence (per 100,000 populations) in Nong Khai province from January 
 2016 to December 2019 (January 2559 B.E. to December 2562 B.E.).  
 

 
 

Figure 2 Decomposition of influenza incidence (per 100,000 populations) in Nong Khai province from 
 January 2016 to December 2019 (January 2559 B.E. to December 2562 B.E.). 
 

 
 

Figure 3 (A and B) ACF and PACF of logarithm influenza incidence (per 100,000 populations) in 
 Nong Khai province from January 2016 to December 2019 (January 2559 B.E. to December 
 2562 B.E.). 
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Table 1 Likelihood test, Akaike’s information criterion (AIC), Bayesian information criterion (BIC), mean 
 absolute percentage error (MAPE), and root mean square error (RMSE) of SARIMA model. 

model 
SARIMA (p,d,q)(P,D,Q)s 

Log-likelihood AIC BIC RMSE MAPE 
p d q P D Q s 

S1 0 0 0 0 0 0 12 -76.57 157.15 160.89 1.19 21.62 
S2 0 1 0 0 0 0 12 -62.57 127.15 129.00 0.91 15.05 
S3 1 0 0 0 0 0 12 -60.36 126.73 132.34 0.84 13.92 
S4 1 1 0 0 0 0 12 -61.33 126.66 130.36 0.88 14.40 
S5 0 0 0 0 1 0 12 -63.53 129.06 130.65 1.22 14.96 
S6 0 1 0 0 1 0 12 -53.53 109.07 110.62 0.95 11.76 
S7 1 0 0 0 1 0 12 -51.97 107.94 111.11 0.88 10.64 
S8 1 1 0 0 1 0 12 -52.97 109.94 113.05 0.94 11.56 
S9 0 0 0 1 0 0 12 -74.99 155.98 161.59 1.14 19.26 
S10 0 1 0 1 0 0 12 -61.74 127.49 131.19 0.88 14.14 
S11 1 0 0 1 0 0 12 -59.30 126.60 134.08 0.82 13.04 
S12 1 1 0 1 0 0 12 -60.79 127.57 133.12 0.78 19.74 
S13 0 0 0 1 1 0 12 -62.06 128.11 131.28 1.15 14.08 
S14 0 1 0 1 1 0 12 -51.62 107.25 110.36 0.88 11.17 
S15 1 0 0 1 1 0 12 -50.12 106.24 110.99 0.81 10.65 
S16 1 1 0 1 1 0 12 -50.85 107.70 112.37 0.86 11.03 
S17 0 0 0 2 0 0 12 -74.89 157.96 165.45 1.14 19.23 
S18 0 1 0 2 0 0 12 -61.70 129.39 134.94 0.88 14.12 
S19 1 0 0 2 0 0 12 -59.25 128.50 137.86 0.82 12.97 
S20 1 1 0 2 0 0 12 -60.67 129.34 136.75 0.86 13.65 
S21 0 0 0 2 1 0 12 -61.83 129.66 134.41 1.13 14.18 
*S22 0 1 0 2 1 0 12 -48.19 102.37 107.04 0.65  8.30 
S23 1 0 0 2 1 0 12 -47.59 103.37 109.52 0.65  8.73 
S24 1 1 0 2 1 0 12 -47.98 103.97 110.19 0.66  8.61 

 
เมื�อพิจารณาค่า ACF และ ค่า BIC และค่า 

RMSE ที�น้อยที�สดุ พบว่า SARIMA (0,1,0)(2,1,0)12 
มีคา่ AIC เทา่กบั 102.37 คา่ BIC เทา่กบั 107.04 และคา่ 
RMSE เท่ากบั 0.65 ซึ�งมีค่าน้อยที�สดุ และมีค่าสมับรูณ์
ของเปอร์เซ็นต์ของความคลาดเคลื�อน (MAPE) 
เทา่กบั 8.30 เปอร์เซ็นต์ ดงันั �น แบบจําลอง SARIMA 
(0,1,0)(2,1,0)12 เป็นแบบจําลองที�ดีที�สุดที�ใช้ในการ
อธิบายอบุตัิการณ์ของไข้หวดัใหญ่ มีค่าพารามิเตอร์

ของแบบจําลองมีความสาํคญัทางนยัสําคญัทางสถิติ 
(p-value<0.05) โดยที�ค่าพารามิเตอร์ของ 1"� seasonal 
AR (-0.64, S.E.=0.18, p-value<0.01) และ 2GH seasonal 
AR (-0.67, S.E.=0.15, p-value<0.01) และเมื�อนํา
แบบจําลองที�ดีสดุไปใช้ในการพยากรณ์ตั �งแต่เดือน
มกราคมถึงเดือนธันวาคม พ.ศ. 2563 พบว่า จงัหวดั
หนองคายจะพบการระบาดจะสงูในช่วงเดือนมีนาคม 
กนัยายนและตลุาคม ดงั (Figure 4)  



30 ว.มทรส. 10(1) : 23-33 (2565) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figure 4 The influenza incidence forecasting during January 2016 to December 2020 (January 
 2563 B.E. to December 2563 B.E.) 
 

อภปิรายผล 
 

ผลการวิเคราะห์ในครั �งนี �พบว่าแบบจําลอง 
SARIMA (0,1,0)(2,1,0)12 เป็นแบบจําลองที�ดีที�สดุใน
การคาดการณ์ข้อมูลรายเดือนของอุบัติการณ์โรค
ไข้หวดัใหญ่และแบบจําลองที�เลือกและประสิทธิภาพ
ของแบบจําลองโดยมีค่า AIC ตํ�าสดุ (102.37) ค่า BIC 
ตํ�าสดุ (107.04) และมีค่า RMSE เท่ากบั 0.65 และ
คา่เฉลี�ยของคา่สมับรูณ์เปอร์เซ็นต์ความคลาดเคลื�อน 
(MAPE) เท่ากบั 8.30 เปอร์เซ็นต์ ซึ�งแสดงให้เห็นว่า 
SARIMA (0,1,0)(2,1,0)12 มีความแมน่ยําในการพยากรณ์
อบุตัิการณ์โรคไข้หวดัใหญ่ เนื�องจากค่าเฉลี�ยของค่า
สมับรูณ์เปอร์เซ็นต์ความคลาดเคลื�อน มีค่าน้อยกว่า
ร้อยละ 10 (Chen, Bloomfield, & Fu, 2003) ดงันั �น 
SARIMA (0,1,0)(2,1,0)12 สามารถนําไปใช้คาดการณ์
อบุตัิการณ์การเกิดโรคไข้หวดัใหญ่ของจงัหวดัหนองคาย
ในปี พ.ศ. 2563 ได้ โดยจากการคาดการณ์ พบว่า 

โรคไข้หวัดใหญ่มีการระบาดใน 2 ช่วงเวลา คือ  
เดือนมีนาคม พ.ศ. 2563 และเดือนกันยายนถึง
ตุลาคม พ.ศ. 2563 ซึ�งเป็นช่วงเวลาเดียวกันกับการ
ระบาดของโรคไข้หวดัใหญ่ในจงัหวดัหนองคาย ตั �งแต่
ปี พ.ศ. 2559 ถึง พ.ศ. 2562 ที�พบการระบาดของโรค
ไข้หวัดใหญ่ในช่วงเดือนมิถุนายนถึงกันยายน และ
เดือนกุมภาพันธ์ถึงมีนาคม ตามลําดับ ช่วงเวลา
ดงักล่าวอยู่ในช่วงฤดูฝนและฤดูหนาวของประเทศไทย 
สอดคล้องกับระบาดวิทยาของโรคไข้หวัดใหญ่ 
ในประเทศเขตร้อน ที�ส่วนใหญ่จะพบการระบาด 
ของโรคไข้หวัดใหญ่ในช่วงของฤดูฝนและฤดูหนาว 
(Kiertiburanakul, Phongsamart, Tantawichien, 
Manosuthi, & Kulchaitanaroaj, 2020) อย่างไรก็ตาม
อุบัติการณ์การเกิดโรคไข้หวัดใหญ่ที�คาดการณ์ไว้ 
ไม่สอดคล้องกับข้อมูลจริง โดยข้อมูลจากรายงาน 
506 ของสํานักงานระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 
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กระทรวงสาธารณสขุในปี พ.ศ. 2563 พบว่า การระบาด
ของโรคไข้หวัดใหญ่ในจังหวัดหนองคาย ในปี พ.ศ. 
2563 เกิดในเดือนมกราคม และเริ�มลดลงในช่วงเดือน
กุมภาพนัธ์ถึงมีนาคม และลดลงจนแทบจะไม่มีการ
ระบาดในจังหวดัทั �งนี �อาจเนื�องจากสถานการณ์การ
แพร่ระบาดของ COVID-19 ในประเทศไทย ที�เริ�มระบาด
ตั �งแต่เดือนมกราคม พ.ศ. 2563 และมีการประกาศ
มาตรการการป้องกันการแพร่ระบาดของเชื �อไวรัส 
COVID-19 เช่น การสวมหน้ากากอนามยั ล้างมือและ
การรักษาระยะหา่งทางสงัคม ซึ�งเป็นมาตรการในการ
ป้องกันการแพร่ระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่เช่นกัน 
ดังนั �นการมีมาตรการดังกล่าวทําให้ประชาชนมี
พฤติกรรมการป้องกันตนเองจากโรคไข้หวัดใหญ่  
จึงอาจเป็นปัจจัยที�ทําให้สถานการณ์การระบาดของ
โรคไข้หวัดใหญ่ของประเทศไทยในปี พ.ศ. 2563 
ลดลง (Suntronwong et al., 2020)  

 
สรุป  

ผลการศกึษาในครั �งนี � เป็นการประยกุต์ใช้องค์
ความรู้ทางคณิตศาสตร์และสถิติมาใช้สร้างแบบจําลอง
ในการอธิบายอบุตัิการณ์ของไข้หวดัใหญ่ของจงัหวดั
หนองคาย โดยสร้างแบบจําลอง SARIMA จากข้อมลู
ของอุบัติการณ์การเกิดโรคไข้หวัดใหญ่ของจังหวัด
หนองคาย ตั �งแต่เดือนมกราคม พ.ศ. 2559 จนถึง
เดือนธันวาคม พ.ศ. 2562 พบว่า แบบจําลอง SARIMA 
(0,1,0)(2,1,0)12 เป็นแบบจําลองที�ดีที�สดุ เนื�องจากมี
ค่า AIC, BIC, RMSE และ MAPE น้อยที�สุด และ
แบบจําลอง SARIMA (0,1,0)(2,1,0)12 สามารถ
นําไปใช้ในการคาดการณ์อุบตัิการณ์ของโรคไข้หวดั
ใหญ่ในอนาคตได้ ซึ�งผลการคาดการณ์ที�ได้สามารถ

นําไปใช้ในการวางแผน ป้องกัน และเตรียมพร้อม
สําหรับทีมเฝ้าระวังและรับมืออย่างรวดเร็ว (SRRT) 
ในการควบคุมการระบาดของไข้หวัดใหญ่ของ
ประเทศไทย หรือสามารถนํามาเป็นดัชนีตวัชี �วัดใน
การทํายุทธ์ศาสตร์เพื�อวางแผนให้พื �นที�ได้ใช้กลยุทธ์
ตามบริบทของตวัเองในการปัญหาการระบาด แม้ว่า
ผลการคาดการณ์อบุตัิการณ์ของโรคไข้หวดัใหญ่ในปี 
พ.ศ. 2563 ของแบบจําลอง SARIMA (0,1,0)(2,1,0)12 
จะต่างจากสถานการณ์จริงค่อนข้างมาก ทั �ง นี �
เนื�องจากการมีมาตรการการป้องกันโรคระบาดของ 
COVID-19 ซึ�งเป็นมาตรการเดียวกบัทําให้สถานการณ์
การระบาดของโรคไข้หวดัใหญ่เปลี�ยนไป อย่างไรก็ตาม
การศึกษานี � ยังไม่ได้พิจารณาปัจจัยที�อาจจะมีผล 
ต ่อ อ ุบ ัต ิก า ร ณ์ก า ร เ ก ิด โ ร ค ไ ข้ห ว ัด ใ ห ญ่ เ ช ่น 
ประชากรศาสตร์ ภมูิอากาศ การฉีดวคัซีน และปัจจยั
ด้านการป้องกันตนเองจากโรคไข้หวัดใหญ่ ดังนั �น
การศึกษาต่อไปควรพิจารณาปัจจัยที� เ กี�ยวข้อง
ทั �งหมดในแบบจําลองเพื�อให้ได้ รูปแบบจําลอง 
ที� เ หมาะสมกับสถานการณ์จ ริง  และสามารถ
คาดการณ์การเกิดอบุตัิการณ์ไข้หวดัใหญ่ในอนาคต
ได้ใกล้เคียงกบัความเป็นจริงที�สดุ 
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