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บทคัดย่อ
การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) หาระดับสารตะกั่วในเลือดของพนักงานในโรงงานผลิตโลหะบัดกรีจาก 

ผลตรวจสุขภาพประจ�ำปี และ 2) พัฒนาแบบจ�ำลองเพื่อพยากรณ์ระดับสารตะกั่วในเลือดของพนักงานในโรงงานผลิต

โลหะบัดกรี โดยใช้โครงข่ายประสาทเทียม เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วยชุดข้อมูลท่ีใช้ในการหาแบบจ�ำลอง

โครงข่ายประสาทเทียมท่ีเหมาะสมในการประมาณค่าระดับสารตะกั่วในเลือด และชุดข้อมูลที่ใช้ในการพยากรณ์ระดับ

สารตะกั่วในเลือด การศึกษาในครั้งนี้เริ่มด้วยการวิเคราะห์ผลการตรวจระดับสารตะกั่วในเลือดของพนักงานในโรงงาน

ผลติโลหะบัดกรแีห่งหนึง่ในจงัหวดัสมทุรปราการ จ�ำนวน 46 คน ซึง่มผีลการตรวจสขุภาพประจ�ำปีครบ 10 คร้ัง ระหว่าง 

พ.ศ. 2551-2555 การประมาณค่าระดับสารตะกั่วในเลือดของพนักงานในโรงงานผลิตโลหะบัดกรีโดยใช้อายุงาน 

ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ ผลตรวจสุขภาพประจ�ำปี ปริมาณฮีโมโกลบินในเลือด ปริมาณวัตถุดิบ ได้แก่ ตะกั่ว ดีบุก ผล

การตรวจตะกั่วในอากาศที่ปลายปล่องระบายอากาศและที่พื้นที่ปฏิบัติงาน เป็นข้อมูลป้อนเข้าสู่โครงข่ายประสาทเทียม

เพือ่พยากรณ์ระดับสารตะกั่วในเลือดของพนักงาน การวเิคราะหข์อ้มลูโดยใช้สถิต ิไดแ้ก่ ร้อยละ สัมประสิทธิ์สหสัมพนัธ์

แบบเพียร์สัน ค่าเฉลี่ยความคลาดเคลื่อน ค่าเฉลี่ยความคลาดเคลื่อนสัมพัทธ์ และค่าความแม่นยํา ผลการวิจัยพบว่า 

1) ระดับสารตะกั่วในเลือดของพนักงานในโรงงานผลิตโลหะบัดกรีจากผลตรวจสุขภาพประจ�ำปี จ�ำนวน 46 คน พบว่า 

พนักงานทุกคนมีระดับตะกั่วในเลือด ไม่เกิน 40 ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์เมตร  ปริมาณสารตะก่ัวในเลือดของ 

พนักงานส่วนใหญ่อยู่ในช่วง 6-10 ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์เมตร ร้อยละ 50.4 รองลงมา คือ 11-15 ไมโครกรัม 

ต่อลูกบาศก์เมตร ร้อยละ 32.2 และ 2) แบบจ�ำลองมีความเหมาะสมในการพยากรณ์ระดับสารตะกั่วในเลือด มีความ 

คลาดเคลือ่นในการพยากรณ์ ร้อยละ 1.44 การพยากรณ์ระดบัสารตะกัว่ในเลอืดของพนกังานในโรงงานผลติโลหะบดักรี

ด้วยโครงข่ายประสาทเทียมให้ค่าความแม่นยําในการพยากรณ์สูงถึง ร้อยละ 90.17

ค�ำส�ำคัญ: ระดับสารตะกั่วในเลือด  โครงข่ายประสาทเทียม โรงงานผลิตโลหะบัดกรี การพัฒนาแบบจ�ำลอง

การพัฒนาแบบจ�ำลองเพื่อพยากรณ์ระดับสารตะกั่วในเลือดของพนักงาน 
 ในโรงงานผลิตโลหะบัดกรี โดยใช้โครงข่ายประสาทเทียม
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Abstract
          The objectives of this research were: 1) to investigate the blood lead levels of workers in a 

metal soldering factory from their annual health check-up; and 2) to develop a prediction model of 

blood lead levels among the workers by using artificial neural networks. The instruments in this 

study consisted of the data sets for developing an appropriate prediction model of blood lead levels 

by using artificial neural networks, and for predicting the blood lead levels  This study started with 

the analysis of the blood lead levels of 46 workers in a metal soldering factory in Samut Prakarn 

Province. The workers had 10 times of annual health check-up results during the years 2008 to 

2012. Blood lead levels of the workers were predicted using data input of  the artificial neural 

networks  including work experience, nature of work, health check-up results, blood hemoglobin 

concentration, amount of raw materials (lead and  tin), and  investigating results of stack and 

workplace air lead levels.  Percentage, Pearson Correlation Coefficient, Magnitude of Relative Error, 

Mean Magnitude of Relative Error, and  accuracy were utilized in the data analysis. The results 

indicated that: 1) the blood lead levels of all 46 workers from annual health check-up were less than 

40 micrograms per cubic meter. Most workers had amount of  blood lead  6 -10 micrograms per 

cubic meter (50.4%), followed by  11 - 15 micrograms per cubic meter  (32.2 %); and 2) the model 

was suitable to predict blood lead levels with prediction error of 1.44 %. Prediction of blood lead 

levels of the workers by using the artificial neural networks had accuracy up to 90.17%.

Keywords:	 Blood lead levels, Artificial neural networks, Metal soldering factory, Prediction

	 model development.

บทน�ำ
ภาวะสารตะกั่วในเลือดสูงเป็นปัญหาสาธารณสุข 

ท่ีพบในประเทศก�ำลังพัฒนาหลายประเทศ รวมทั้ง

ประเทศไทย  แม้ว่าปัจจุบันมีการเลิกใช้สารตะกั่วผสมใน

หลายผลิตภัณฑ์ เช่น ยกเลิกการใช้น�้ำมันเชื้อเพลิงท่ีมี 

สารตะกั่วผสม เป็นต้น  อย่างไรก็ดี สารตะกั่วยังมีความ

จ�ำเป็นต้องใช้ในการผลิตส�ำหรับอุตสาหกรรมและใช้กัน

อย่างแพร่หลายในอุตสาหกรรมหลายประเภท เช่น 

อุตสาหกรรมผลิตแบตเตอรี่รถยนต์ อุตสาหกรรม

อิเล็กทรอนิกส์ และอุปกรณ์ไฟฟ้า เป็นต้น

ปัญหาพิษจากสารตะกั่วเข้าสู่ร่างกายส่วนใหญ่มัก

เกิดกับบุคคลที่ประกอบอาชีพหรือท�ำงานในโรงงาน

อุตสาหกรรมที่เกี่ยวข้องกับการใช้ตะกั่ว ดังนั้น ผู้ที่ท�ำงาน

ในโรงงานอุตสาหกรรมท่ีเก่ียวกับตะก่ัวหรือมีอาชีพท่ี 

ต้องสัมผัสกับสารตะก่ัวจะได้รับผลกระทบในการเกิดโรค

พิษตะกั่วได้สูงกว่าบุคคลทั่วไป (จงดี วินิจจะกูล 2540) 

โดยอาการเป็นพิษมีท้ังแบบพิษเฉียบพลันและพิษเรื้อรัง 

ซึง่อนัตรายจากสารตะกัว่ต่อผูส้มัผสัมตีัง้แต่ระดบัน้อยท่ีสดุ 

โดยผู้สัมผัสจะมีอาการอ่อนเพลีย เบื่ออาหาร น�้ำหนักลด 

หงดุหงดิ ไปจนถงึระดบัทีมี่ความรนุแรงมาก ถงึขัน้ชกัและ

ตายในท่ีสดุ ทัง้นีข้ึน้อยูกั่บปริมาณท่ีสมัผสั ความไวของคน

ที่สัมผัส ชนิดของตะกั่ว และระดับความเข้มข้นที่รับสัมผัส 
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โครงข่ายประสาทเทียม (artificial neural 

network) หรือที่นิยมเรียกสั้น ๆ ว่า ข่ายงานประสาท 

(neural network) คือ โมเดลทางคณิตศาสตร์ส�ำหรับ

ประมวลผลสารสนเทศด้วยการค�ำนวณแบบคอนเนคชัน

นิสต์ (connectionist) เพ่ือจ�ำลองการท�ำงานของโครง

ข่ายประสาทในสมองมนุษย์ด้วยวัตถุประสงค์ที่จะสร้าง

เครื่องมือซึ่งมีความสามารถในการเรียนรู้ การจดจ�ำแบบ

ภาพ (pattern recognition) และการอุปมานความรู้ 

(knowledge deduction) เช่นเดียวกับความสามารถที่มี

ในสมองมนุษย์ (โครงข่ายประสาทเทียม, ม.ป.ป.) โดย

เป็นการเลียนแบบระบบการท�ำงานของเซลล์สมองของ

มนุษย์  โครงข่ายของแบบจ�ำลองโดยทั่วไปประกอบด้วย

ชัน้ของโหนด (node) 3 ชัน้ ได้แก่ ชัน้อนิพุต (input layer) 

ชัน้ซ่อน (hidden layer) และชัน้เอาท์พตุ (output layer) 

โดยข้อมูลจากชั้นอินพุตจะถูกค�ำนวณและส่งผ่านฟังก์ชั่น

แปลงรูปจากชั้นซ่อนไปยังชั้นเอาท์พุต โดยหลักการของ

กระบวนการเรียนรู้ของแบบจ�ำลองคอื การเปลีย่นแปลงค่า

ถ่วงน�้ำหนักของแต่ละการเชื่อมต่อ เพื่อปรับผลลัพธ์ของ

แบบจ�ำลองให้ใกล้เคียงกับค่าความจริงมากท่ีสดุ โดยอาศัย

การแพร่กลบั (สปุระภาพ พัฒน์สงิหเสนย์ี สรุชยั ลปิิวฒันา

การ  และนชุนารถ ศรวีงศิตานนท์, ม.ป.ป.) ซึง่แนวคิดเร่ิม

ต้นของเทคนคินีไ้ด้มาจากการศึกษาข่ายงานไฟฟ้าชวีภาพ 

(bioelectric network) ในสมอง ซึ่งประกอบด้วย เซลล์

ประสาท หรือ “นิวรอน” (neurons) และจุดประสาน

ประสาท (synapses) แต่ละเซลล์ประสาทประกอบด้วย

ปลายในการรับกระแสประสาท เรียกว่า “เดนไดรท์” 

(dendrite) ซึ่งเป็นอินพุต (input) และปลายในการส่ง

กระแสประสาทเรียกว่า “แอกซอน” (axon) ซึ่งเป็นเหมือน

เอาต์พุต (output) ของเซลล์ เซลล์เหล่านี้ท�ำงานด้วย

ปฏิกิริยาไฟฟ้าเคมีเม่ือมีการกระตุ้นด้วยสิ่งเร้าภายนอก

หรอืกระตุ้นด้วยเซลล์ด้วยกัน กระแสประสาทจะว่ิงผ่านเดน

ไดรท์เข้าสู่นิวเคลียส ซึ่งจะเป็นตัวตัดสินว่าต้องกระตุ้น

เซลล์อื่นๆ ต่อหรือไม่ ถ้ากระแสประสาทแรงพอ นิวเคลียส

ก็จะกระตุ้นเซลล์อื่นๆ ต่อไปผ่านทางแอกซอนของมัน 

(โครงข่ายประสาทเทยีม, ม.ป.ป.)  ทัง้นีโ้ครงข่ายประสาท

เทียมดังกล่าวสามารถน�ำไปประยุกต์ใช้กับงานหลายด้าน

ได้อย่างมีประสิทธิภาพ เช่น การจ�ำแนกรูปแบบ การ

พยากรณ์ การควบคุม การหาความเหมาะสม และ 

การจัดกลุ่ม เป็นต้น (ธนาวุฒิ ประกอบผล, 2552)

การวิจยันี ้จงึได้น�ำแนวคดิและหลกัการดงักล่าวมา

ใช้เพื่อพยากรณ์ระดับสารตะกั่วในเลือดของพนักงานใน

โรงงานผลิตโลหะบัดกรีท่ีใช้ตะก่ัวและดีบุกเป็นวัตถุดิบใน

การผลิต ที่ท�ำให้เกิดปัญหาการท�ำงานปนเปื้อนสารตะกั่ว

ดังที่กล่าวข้างต้น ผู้วิจัยจึงมีความสนใจในการหาปริมาณ

สารตะกั่วในเลือดของพนักงานท่ีท�ำงานในโรงงานกรณี

ศึกษา ซึ่งเป็นโรงผลิตโลหะบัดกรี และการพัฒนาแบบ

จ�ำลองเพื่อใช้ในการพยากรณ์ระดับสารตะกั่วในเลือดของ

พนกังานในโรงงานดงักล่าวโดยใช้โครงข่ายประสาทเทยีม 

ซึง่มรีายงานวจิยัหลายชิน้ระบวุ่า สามารถใช้เป็นเครือ่งมือ

ท่ีมีความสามารถในการพยากรณ์ค่าต่างๆ ได้ แต่ยังไม่มี

การน�ำมาใช้พยากรณ์ระดบัสารตะก่ัวในเลอืดของพนกังาน

ที่อาจปนเปื้อนสารตะกั่ว

วัตถุประสงค์การวิจัย
1. เพื่อหาระดับสารตะกั่วในเลือดของพนักงานใน 

โรงงานผลิตโลหะบัดกรีจากผลตรวจสุขภาพประจ�ำปี

2. เพ่ือพัฒนาแบบจ�ำลองเพ่ือพยากรณ์ระดับสาร

ตะก่ัวในเลือดพนักงานในโรงงานผลิตโลหะบัดกรีโดยใช้

โครงข่ายประสาทเทียม 

วิธีด�ำเนินการวิจัย
การวิจัยในครั้งนี้ ด�ำเนินการวิจัย ดังนี้

1. ประชากรที่ใช้ในการศึกษา คือ 1) ปริมาณ

ตะกั่วและดีบุกท่ีเป็นวัตถุดิบท่ีใช้ในการผลิต 2) ผลการ

ตรวจสุขภาพประจ�ำปีของพนักงาน จ�ำนวน 46 คน  ปีละ 

2 ครั้ง ตั้งแต่ ปี พ.ศ. 2551-2555 จ�ำนวน 460 ครั้ง และ 
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3) ผลการตรวจคณุภาพอากาศทีป่ลายปล่องและท่ีพ้ืนท่ีใน

โรงงานผลิตโลหะบัดกรีแห่งหนึ่งในจังหวัดสมุทรปราการ 

ซึ่งเป็นข้อมูลทุติยภูมิของโรงงานกรณีศึกษา

2. เครือ่งมือทีใ่ช้ในการวิจัย  ชดุข้อมูลทีใ่ช้ในการ

หาแบบจ�ำลองโครงข่ายประสาทเทียมท่ีเหมาะสมในการ

ประมาณค่าระดับสารตะก่ัวในเลือด และชุดข้อมูลท่ีใช้ใน

การพยากรณ์ระดบัสารตะกัว่ในเลอืด โดยชดุข้อมลูทีใ่ช้ใน

การหาแบบจ�ำลองโครงข่ายประสาทเทียมท่ีเหมาะสมใน

การประมาณค่าระดับสารตะกั่วในเลือดประกอบด้วย 4 

ขั้นตอน ดังต่อไปนี้

2.1 การเตรียมข้อมูล โดยท�ำการแปลงค่าข้อมูล

ซึ่งเป็นกระบวนการปรับขอบเขตของข้อมูลให้อยู่ในช่วงที่

เหมาะสมต่อการน�ำไปใช้งานในการสอนโครงข่ายประสาท

เทียมให้เกิดการเรียนรู้ส�ำหรับในโปรแกรมท่ีใช้หลักการ

โครงข่ายประสาทเทียมนั้น ข้อมูลน�ำเข้ารวมท้ังข้อมูล 

เป้าหมาย จะต้องถกูลดทอนขนาดให้เหมาะสมกบัเครือข่าย  

(preprocessing) คือ อยู่ในย่าน (-1, 1) 

2.2 การออกแบบโครงข่ายประสาทเทียม 

(Howard, Mark, & Martin, 1996) พิจารณาจากข้อมลู

ท่ีป้อนเข้า จ�ำนวนโหนดของชั้นอินพุต จ�ำนวนชั้นซ่อน 

จ�ำนวนโหนดของชั้นซ่อน และจ�ำนวนโหนดของชั้น

เอาท์พุต  ซึง่เป็นการหาค่าท่ีเหมาะสมกับโครงข่ายประสาท

เทียมให้มากที่สุด 

1) เนื่องจากข้อมูลท่ีน�ำมาสร้างแบบจ�ำลองมีค่าท่ี

แตกต่างกัน ดังนั้น จึงต้องท�ำการปรับค่าของข้อมูล 

(normalization) ให้อยู่ในช่วงที่เหมาะสม ซึ่งในงานวิจัย

นี้ก�ำหนดให้พิกัดของข้อมูลมีค่าอยู่ระหว่าง -1 และ 1 

2) ตามหลักการของโครงข่ายประสาทเทียมได้น�ำ

ข้อมูล 414 ชุดจากทั้งหมด 460 ชุด มาแบ่งข้อมูลออก

เป็น 3 ชุด คือ ชุดสอน (Training set): ชุดตรวจสอบ

ความถกูต้อง (Validation set): ชดุทดสอบ (Testing set) 

เท่ากับ 290:62:62 (70:15:15) หรือ 332:41:41 

(80:10:10)

3) ในการออกแบบข้ันต้นก�ำหนดให้โครงข่าย

ประสาทเทียมมีจ�ำนวนโหนดในชั้นซ่อน 4-7 โหนด โดย

มีจ�ำนวนอินพุต (ตัวแปรอิสระ) 7 โหนด และจ�ำนวน

เอาต์พุต (ตวัแปรตาม) 1 โหนด จะได้โครงข่ายทีอ่อกแบบ

ท้ังหมด 4 แบบ คอื 7-4-1, 7-5-1, 7-6-1 และ 7-7-1

2.3 การสอนโครงข่ายประสาทเทียม โดยน�ำ

ข้อมลูชดุสอนท่ีแบ่งไว้จ�ำนวน 290 หรือ 332 ชดุ มาท�ำการ

สอนโครงข ่ายโดยใช ้ อัลกอริทึมแพร ่กลับ (Back 

Propagation Algorithm) ใช้การเรียนรู้แบบลีเวนเบิร์ก 

มาร์ควอดท์ (Levenberg-Marquardt: Trainlm) และ

ใช้ฟังก์ชันกระตุ้นแบบฟังก์ชันซิกมอยด์ในชั้นซ่อน และใช้

ฟังก์ชันกระตุ้นแบบเพียวรีน (Purelin) ที่ชั้นเอาต์พุต ให้

ได้เส้นการตัดสินใจ (decision line) ที่เป็นเส้นตรง เพื่อ

ท่ีจะน�ำสมการท่ีได้มาใช้ในการพยากรณ์ค่าสารตะกั่ว

ตกค้างต่อไป และการหยุดสอนในแต่ละรอบของการสอน 

โครงข่ายประสาทเทียมจะท�ำการตรวจสอบค่าความผิด

พลาดของชดุข้อมลูไปพร้อมกนั โดยการศึกษาครัง้นีจ้ะตัง้

ข้อก�ำหนดในการหยุดสอนเม่ือโครงข่ายเรียนรู้มีแนวโน้ม

ค่าความผิดพลาดที่ลู่เข้าสู่ค่า 0 โดยงานวิจัยนี้ก�ำหนดค่า

ความผิดพลาดไว้ที่ 0.005

2.4 การตรวจสอบความถูกต้องในการ

พยากรณ์ของโครงข่ายประสาทเทียม น�ำข้อมูลชุด

ตรวจสอบ (Validation set) จ�ำนวน 62 หรือ 41 ชุด 

มาตรวจสอบความถกูต้องของโครงข่ายประสาทเทยีม โดย

มีดัชนีตรวจสอบความถูกต้องของแบบจ�ำลอง คือ ค่า

ความคลาดเคลื่อนในการพยากรณ์ (Mean Squared 

Error, MSE) และค่าการถดถอย (Regression, R) จาก

นัน้ท�ำการคัดเลอืกโครงข่ายท่ีเหมาะสมโดยดจูากค่า MSE 

มีค่าเข้าใกล้ 0 และ R ต้องมีค่าเข้าใกล้ 1

3. การเก็บรวมรวมข้อมูล โดยใช้

3.1 ชุดข้อมูลที่ใช้ในการหาแบบจ�ำลองโครงข่าย

ประสาทเทียมที่เหมาะสมในการพยากรณ์ระดับสารตะกั่ว

ในเลือด จ�ำนวน 414 ชุด
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ผลการวิจัย
ผลการวิจัยที่พบในครั้งนี้ มีดังนี้

1. การส�ำรวจระดับสารตะกั่วในเลือดของ

พนกังานในโรงงานผลติโลหะบัดกรจีากผลตรวจ

สุขภาพประจ�ำปี การศึกษาผลตรวจระดับสารตะก่ัวใน

เลือดของพนักงานในกรณีศึกษา จ�ำนวน 46 คน ซึ่งมีผล

การตรวจสขุภาพครบ 10 ครัง้ ระหว่าง  พ.ศ. 2551-2555 

โดยแบ่งเป็นเพศชาย 19 คน และเพศหญิง 27 คน พบว่า 

กลุ ่มตัวอย่างท่ีศึกษามีระดับตะก่ัวในเลือดไม่เกิน 40 

ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์เมตร ตามเกณฑ์มาตรฐานระดับ

สารตะกั่วในเลือดของผู้ใหญ่ ของกองอาชีวอนามัย กรม

อนามัย กระทรวงสาธารณสุข ซ่ึงเป็นค่าระดับตะก่ัวที่ไม่

ท�ำให้เกิดความผิดปกติ ปริมาณสารตะกั่วในเลือดของคน

งานส่วนใหญ่อยูใ่นช่วง 6-10 ไมโครกรัมต่อลกูบาศก์เมตร

จ�ำนวน 232 ครั้ง คิดเป็นร้อยละ 50.4 

เมือ่พิจารณาตามการสมัผสัตะกัว่สามารถแบ่งพนกังาน

ออกได้เป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทีไ่ม่ได้สัมผัสโดยตรง จ�ำนวน 

20 คน และกลุ่มที่สัมผัสโดยตรง จ�ำนวน 26 คน พบว่า 

พนักงานกลุ ่มท่ีไม่ได้สัมผัสโดยตรงและกลุ ่มท่ีสัมผัส

โดยตรงมีปริมาณตะก่ัวในเลือดส่วนใหญ่อยู ่ในช่วง 

6-10ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์เมตร รองลงมาคือ 11-15 

ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์เมตร และพบว่าพนักงานกลุ่มท่ี

สัมผัสโดยตรงมีปริมาณตะก่ัวในเลือดอยู่ในช่วง 26-30 

ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์เมตร จ�ำนวน 3 ตัวอย่าง 

2. ผลการศึกษาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของ

ตัวแปร การศึกษาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างระดับ

สารตะก่ัวในเลอืดเฉลีย่กบัอายงุานเฉลีย่ ปรมิาณฮโีมโกลบนิ

ในเลือดเฉลี่ย ปริมาณตะกั่ว ปริมาณดีบุก ผลตรวจสาร

ตะก่ัวในอากาศ พบว่า ระดับสารตะกั่วในเลือดเฉลี่ยของ

พนักงานในโรงงานกรณีศึกษามีความสัมพันธ์กับปริมาณ

ตะกั่วท่ีใช้ในการผลิตในทิศทางเดียวกันอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติที่ระดับ 0.01 นอกจากนี้ ยังพบว่าระดับสารตะกั่ว

ในเลือดไม่มีความสัมพันธ์กันกับปริมาณฮีโมโกลบินใน

3.1.1 ผลการตรวจสุขภาพประจ�ำปีของพนักงาน 

จ�ำนวน 46 คน ปีละ 2 ครั้ง ระหว่างพ.ศ. 2551-2554 

และพ.ศ. 2555 ครั้งที่ 1 ได้แก่ ระดับสารตะกั่วในเลือด 

และปริมาณฮีโมโกลบินในเลือด

3.1.2 ข้อมูลปริมาณวัตถุดิบที่ใช้ ผลการวิเคราะห์

ปริมาณสารตะกั่วในอากาศ ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ และ

อายงุาน ระหว่าง พ.ศ. 2551-2554 และพ.ศ. 2555 ครัง้ท่ี 1 

3.2 ชุดข้อมูลที่ใช้ในการพยากรณ์ระดับสารตะกั่วใน

เลือด จ�ำนวน 46 ชุด 

3.2.1 ผลการตรวจสุขภาพประจ�ำปีของพนักงาน 

พ.ศ. 2555 คร้ังที่ 2 คือ ระดับสารตะก่ัวในเลือด และ 

ปริมาณฮีโมโกลบินในเลือด

3.2.2 ข้อมูลปริมาณวัตถุดิบที่ใช้ ผลการวิเคราะห์

ปริมาณสารตะกั่วในอากาศ ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ และ

อายุงาน พ.ศ. 2555 ครั้งที่ 2   

4. การวิเคราะห์ข้อมูล โดย

4.1 การหาระดับสารตะก่ัวในเลือดของพนักงานใน

โรงงานผลติโลหะบัดกรีจากผลการตรวจสขุภาพ สถติิท่ีใช้ 

คือ ร้อยละ 

4.2 การหาความสัมพันธ์ระหว่างระดับสารตะกั่วใน

เลือดเฉลี่ยกับอายุงานเฉลี่ย ปริมาณฮีโมโกลบินในเลือด

เฉลีย่ ปรมิาณตะกัว่ ปริมาณดบีกุ สถติิทีใ่ช้ คอื สมัประสทิธิ์

สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน (Pearson Correlation 

Coefficient)

4.3 การศึกษาประสทิธภิาพของแบบจ�ำลองโครงข่าย

ประสาทเทียมโดยเปรียบเทียบระดับสารตะกั่วในเลือดท่ี

ทราบค่ากับระดับสารตะกั่วในเลือดท่ีได้จากการพยากรณ์ 

สถิติที่ใช้คือ ค่าเฉลี่ยความคลาดเคลื่อน (Magnitude of 

Relative Error, MRE) ค่าเฉลี่ยความคลาดเคลื่อน

สัมพัทธ์ (Mean Magnitude of Relative Error, 

MMRE) และค่าความแม่นยํา (Accuracy)
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เลือด แต่ปริมาณฮีโมโกลบินในเลือดมีความสัมพันธ์กับ

อายงุานในทิศทางตรงกันข้ามกนัอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิ

ที่ระดับ 0.01

3. ผลการจ�ำลองโครงข่ายประสาทเทียมเพื่อ

ท�ำนายระดับสารตะกัว่ในเลอืด เมือ่เปรียบเทียบการ

ทดสอบการท�ำงานของโครงข่ายประสาทเทียมตามตาราง

ที่ 1 พบว่า รูปแบบโครงสร้างของโครงข่ายประสาทเทียม

ท่ีเหมาะสมในการท�ำนายระดับสารตะกั่วในเลือดของ

พนกังานโรงงานกรณศึีกษา โดยพจิารณาเลอืกโครงสร้าง

ท่ีให้ค่าความคลาดเคลือ่นในการพยากรณ์น้อยทีส่ดุ และมี

ค่า R เข้าใกล้ 1 มากท่ีสดุ คือ โครงข่ายประสาทเทียมแบบ

ท่ี 3 ชุดสอน ต่อชุดตรวจสอบ ต่อชุดทดสอบ เท่ากับ 

70:15:15 จ�ำนวนโหนดซ่อน เท่ากับ 6  ซึ่งมีความคลาด

เคลื่อนในการพยากรณ์น้อยที่สุด เท่ากับ ร้อยละ 1.37 แต่

โครงข่ายประสาทเทียมแบบที่ 6 ชุดสอน ต่อชุดตรวจสอบ 

ต่อชดุทดสอบ เท่ากับ 80:10:10 จ�ำนวนโหนดซ่อน เท่ากับ 

5 มีค่า R รวมมากท่ีสุด เท่ากับ 0.9503 จึงเลือกแบบ

จ�ำลองโครงข่ายประสาทเทียมแบบที่ 3 และแบบที่ 6 ไป

ใช้ในการท�ำนายระดับสารตะกั่วในเลือด (ดังตารางที่ 1)

47

ตารางที่ 1 ผลการการสอนโครงข่ายประสาทเทียม

	 	 ชุดสอน:	 จ�ำนวน		  R	 R	 R	 R
	 แบบที่	 ชุดตรวจสอบ:	 โหนด	 MSE	 ชุดสอน	 ชุด	 ชุด	 รวม
		  ชุดทดสอบ	 ซ่อน			   ตรวจสอบ	 ทดสอบ

4. ผลการศึกษาประสิทธิภาพของแบบจ�ำลอง

โครงข่ายประสาทเทียม น�ำข้อมูลปี 2555 ครั้งที่ 2 

จ�ำนวน 46 ชุด มาใช้ในการศึกษาประสิทธิภาพของแบบ

จ�ำลองโครงข่ายประสาทเทียมในการท�ำนายระดับสาร

ตะกั่วในเลือดของพนักงานโรงงานกรณีศึกษา พบว่า 

โครงข่ายประสาทเทียมแบบที่ 6 มีความเหมาะสมในการ

พยากรณ์ค่าระดับสารตะกั่วในเลือดมีค่าเฉลี่ยความคลาด

เคลื่อน เท่ากับ 0.10 ค่าเฉลี่ยความคลาดเคลื่อนสัมพัทธ์ 

เท่ากับ 9.94 และมีความแม่นย�ำ ร้อยละ 90.06

อภิปรายผล 
ผู้วิจัยได้น�ำผลการวิจัยมาอภิปรายดังนี้

1. ระดับสารตะกั่วในเลือดของพนักงานใน

โรงงานผลิตโลหะบัดกรีจากผลตรวจสุขภาพ

ประจ�ำปี จากการวิเคราะห์ระดับสารตะก่ัวในเลือดของ

พนักงานในโรงงานผลิตโลหะบัดกรีจากผลตรวจสุขภาพ

ประจ�ำปี พบว่า พนักงานกลุ่มสัมผัสตะกั่วโดยตรงได้รับ

ตะกั่วเข้าสู ่ร ่างกายมากกว่าพนักงานกลุ ่มท่ีไม่สัมผัส

โดยตรง สอดคล้องกบัการศกึษาการประเมนิการได้รบัสาร

ตะก่ัวในคนงานโรงพิมพ์ในจงัหวัดเพชรบรีุของสมพร กลิน่

	 1	 70:15:15	 4	 2.77	 0.9072	 0.9004	 0.7863	 0.8925
	 2	 70:15:15	 5	 1.70	 0.9514	 0.9257	 0.9072	 0.9432
	 3	 70:15:15	 6	 1.37	 0.9480	 0.9563	 0.9265	 0.9474
	 4	 70:15:15	 7	 1.51	 0.9536	 0.8893	 0.8686	 0.9302
	 5	 80:10:10	 4	 1.50	 0.9489	 0.9229	 0.9093	 0.9431
	 6	 80:10:10	 5	 1.44	 0.9558	 0.9309	 0.9247	 0.9503
	 7	 80:10:10	 6	 1.57	 0.9459	 0.8892	 0.9696	 0.9411
	 8	 80:10:10	 7	 1.49	 0.9540	 0.9409	 0.9062	 0.9488
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พุตตาล (2544) พบว่า คนงานในโรงพิมพ์ระบบเลตเตอร์

เพรสได้รบัตะกัว่เข้าสูร่่างกายมากกว่าคนงานในระบบออฟ

เซท และทางท่ีตะกัว่เข้าสูร่่างกายไม่ได้มาจากการสดูหายใจ

เข้าไป

2. ความสัมพันธ์ระหว่างระดับสารตะกั่วใน

เลือดเฉลี่ยกับอายุงานเฉลี่ยและปริมาณตะกั่ว 

มีดังนี้ 

2.1 ความสมัพันธ์ระหว่างระดบัสารตะกัว่ในเลอืดเฉลีย่

กับอายุงานเฉลี่ย พบว่า ระดับสารตะกั่วในเลือดเฉลี่ยไม่มี

ความสมัพันธ์กับอายงุานเฉลีย่ แต่พบว่าปรมิาณฮโีมโกลบนิ

เฉลี่ยมีความสัมพันธ์กันกับอายุงานในทิศทางตรงกันข้าม

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยเมื่ออายุงาน

เพิ่มขึ้นจะมีปริมาณฮีโมโกลบินลดลง เนื่องจากสารตะกั่ว

จะยับยั้งการท�ำงานของเอนไซม์ท่ีใช้สร้างฮีม ท�ำให้มีผล 

กระทบต่อการสร้างฮีโมโกลบินในเซลล์ของเม็ดเลือดแดง

ในไขกระดกู (ตะกัว่กบัการสร้างฮีมและพอร์ฟัยริน, ม.ป.ป.)

2.2 ความสมัพันธ์ระหว่างระดบัสารตะกัว่ในเลอืดเฉลีย่

กับปริมาณตะกั่วที่ใช้ พบว่า ระดับสารตะกั่วในเลือดเฉลี่ย

มีความสัมพันธ์กันกับปริมาณตะกั่วท่ีใช้อย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติท่ีระดับ 0.05  ซึ่งสอดคล้องกับข้อมูลผลตรวจ

สุขภาพประจ�ำปีของโรงงานที่เป็นกรณีศึกษาที่พบว่า หาก

ปีไหนใช้ตะกั่วในการผลิตน้อย ในปีนั้นพนักงานจะมีระดับ

สารตะกั่วในเลือดเฉลี่ยต�่ำ หากปีไหนใช้ตะกั่วในการผลิต

มาก ในปีนัน้พนกังานจะมรีะดบัสารตะกัว่ในเลอืดเฉลีย่สงู 

แต่ไม่เกินค่ามาตรฐานตามที่กฎหมายก�ำหนด 

2.3 ความสมัพันธ์ระหว่างระดบัสารตะกัว่ในเลอืดเฉลีย่

กบัระดับสารตะก่ัวในบรรยากาศ (จากผลการตรวจวัดสาร

ตะกั่วในอากาศท่ีปล่องและผลการตรวจวัดสารตะก่ัวใน

อากาศที่พ้ืนท่ี) พบว่า ระดับสารตะกั่วในเลือดเฉลี่ยไม่มี

ความสัมพันธ์กับระดับสารตะก่ัวในบรรยากาศการท�ำงาน 

สอดคล้องกับการศึกษาเร่ืองการประเมินการได้รับสาร

ตะก่ัวในคนงานโรงพิมพ์ในจงัหวัดเพชรบรีุของสมพร กลิน่

พุตตาล (2544) ที่พบว่า ระดับสารตะกั่วในบรรยากาศ

การท�ำงานของโรงพิมพ์ท้ังสองท่ีศึกษาไม่มีความสัมพันธ์

กับระดับสารตะกั่วในเลือดของคนงานทั้ง 2 ระบบ 

3. แบบจ�ำลองโครงข่ายประสาทเทียม การ

ประยกุต์ใช้เครอืข่ายประสาทเทียม ชนดิท่ีมกีารเรยีนรูแ้บบ

แพร่กลับ ลักษณะการเรียนรู้แบบมีผู้สอนคือ ลีเวนเบิร์ก 

มาร์ควอดท์ ใช้ฟังก์ชนักระตุน้แบบฟังก์ชนัซกิมอยด์ ในชัน้

ซ่อน และใช้ฟังก์ชนักระตุ้นแบบเพียวรนีท่ีชัน้เอาต์พุต เพ่ือ

ให้ได้เส้นการตดัสนิใจท่ีเป็นเส้นตรงเพ่ือพยากรณ์ระดบัสาร

ตะก่ัวในเลือดของพนักงานในโรงงานผลิตโลหะบัดกร ี

พบว่า การพยากรณ์ระดับสารตะก่ัวในเลือดของพนักงาน

ในโรงงานผลิตโลหะบัดกรีด้วยวิธีโครงข่ายประสาทเทียม

ให้ค่าความคลาดเคลื่อนของการพยากรณ์ ร้อยละ 9.31 

สอดคล้องกับการศึกษาการพยากรณ์ความต้องการไฟฟ้า

ระยะสั้น โดยใช้โครงข่ายประสาทเทียมชนิดที่มีการเรียนรู้

แบบแพร่กลับ ลักษณะการเรียนรู้แบบมีผู้สอนคือ ลีเวน

เบิร์ก มาร์ควอดท์ หาความสัมพันธ์ระหว่างความต้องการ

ไฟฟ้าในอนาคตกับค่าความต้องการไฟฟ้าและอุณหภูมิใน

อดตี พบว่า มคีวามคลาดเคลือ่นของการพยากรณ์ ร้อยละ 

4.18 และร้อยละ 7.92 ตามล�ำดับ (อดิศร แก้วสินธุ์, 

2552)

สรุปผลการวิจัย
จากผลการวิจัยในครั้งนี้สรุปได้ว่า

1. พนักงานทุกคนท่ีปฏิบัติงานมีระดับสารตะก่ัวใน

เลอืด ไม่เกนิ 40ไมโครกรมัต่อลกูบาศก์เมตร โดยปรมิาณ

สารตะก่ัวในเลือดของพนักงานส่วนใหญ่อยู่ในช่วง 6-10 

ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์เมตร ร้อยละ 50.4 รองลงมา คือ 

11-15 ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์เมตร ร้อยละ 32.2 และ

พบว่าใน พ.ศ. 2553 ครั้งที่ 1 มีคนงานที่มีปริมาณสาร

ตะก่ัวในเลือดเกิน 26-30 ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์เมตร 

จ�ำนวน 3 คน

2. ระดับสารตะก่ัวในเลือดไม่มีความสัมพันธ์กับ 

ปริมาณฮีโมโกลบินในเลือด แต่ปริมาณฮีโมโกลบินใน
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เลือดมีความสัมพันธ์กับอายุงานในทิศทางตรงกันข้าม

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01

3. การพยากรณ์ระดับสารตะกั่วในเลือดของพนักงาน

ในโรงงานผลิตโลหะบัดกรีด้วยวิธีโครงข่ายประสาทเทียม

ให้ค่าความแม่นยําในการพยากรณ์สูงถึงร้อยละ 90.06

ข้อเสนอแนะการวิจัย
1. การศึกษาคร้ังนี้ได้น�ำโครงข่ายประสาทเทียมมา

ประยุกต์ใช้ในการพยากรณ์ระดับสารตะกั่วในเลือด อาศัย

คุณลักษณะของโครงข่ายประสาทเทียมที่มีความสามารถ

ในการประมวลผลข้อมูลท่ีมีความซับซ้อน ซึ่งแบบจ�ำลอง

ท่ีได้สามารถน�ำไปใช้เป็นเคร่ืองมอืในการติดตามระดบัสาร

ตะกั่วในเลือดของพนักงานในโรงงานกรณีศึกษาแห่งนี้ 

อย่างไรก็ตาม หากจะน�ำไปใช้กับโรงงานที่มีกระบวนการ

ผลิตที่มีสารตะกั่วคล้ายกับโรงงานแห่งนี้ ควรส�ำรวจว่า มี

ปัจจัยอะไรบ้างท่ีมีผลต่อระดับสารตะกั่วในเลือดมาเป็น

ข้อมูลอินพุต

2. การน�ำเทคนคิโครงข่ายประสาทเทียมมาประยกุต์ใช้

ในการพยากรณ์ระดับสารตะกั่วในเลือดเป็นอีกวิธีหนึ่งใน

การหาความสมัพันธ์ของระดบัสารตะกัว่ในเลอืดกบัสภาพ

แวดล้อม ซึ่งโครงข ่ายประสาทเทียมสามารถเพ่ิม

ประสิทธิภาพในการพยากรณ์ระดับสารตะกั่วในเลือดเพ่ือ

ให้มีความถูกต้องแม่นย�ำมากยิ่งขึ้น โดยเพ่ิมปัจจัยนอก 

อืน่ๆ เช่น การประเมนิพฤติกรรมทางสขุศึกษา การประเมนิ

มาตรการควบคุมทางวิศวกรรมของทางโรงงาน เป็นต้น 

มาเป็นปัจจยัในการพยากรณ์  นอกจากนี ้ยังต้องพิจารณา

ถึงข้อมูลในอดีตท่ีน�ำมาฝึกสอน ซึ่งจะต้องมีข้อมูลมาก

เพียงพอและมีความถูกต้อง ซึ่งเป็นแนวทางในการท�ำวิจัย

ส�ำหรับผู้สนใจต่อไป

กิตติกรรมประกาศ
ขอขอบคณุโรงงานผลติโลหะบดักรีแห่งหนึง่ในจงัหวดั

สมุทรปราการที่ได้ให้ข้อมูลเพื่อใช้ในการวิจัยครั้งนี้
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