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บทคัดย่อ 

การศึกษาครัÊ งนีÊ  เป็นการวิจยัแบบกึÉ งทดลองชนิดกลุ่มเดียวมีการทดสอบก่อนและหลงัการ

ทดลอง มีวตัถุประสงคเ์พืÉอเปรียบเทียบคะแนนพุทธิปัญญาของผูสู้งอายุทีÉเสีÉยงต่อภาวะสมองเสืÉอมก่อน

และหลงัใช้โปรแกรมป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรม โดยใช้แอพพลิเคชัÉน 

“สูงวยัไม่ลืม NO DEMENTIA”กลุ่มตวัอย่างเป็นผูสู้งอายุ 60 ปีขึÊนไปทีÉมีความเสีÉยงต่อภาวะสมองเสืÉอม

ตามเกณฑ์ทีÉกาํหนดและอาศยัอยูใ่นชุมชน ตาํบลบางนาค อาํเภอเมือง จงัหวดันราธิวาส จาํนวน 30 ราย 

ใช้วิธีการสุ่มกลุ่มตวัอย่างแบบหลายขัÊนตอน (Multistage Random Sampling) เครืÉองมือทีÉใช้ในการ

ทดลอง คือ โปรแกรมป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมโดยใช้แอพพลิเคชัÉน 

“สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” ประกอบดว้ย 8 กิจกรรม โดยจดักิจกรรมสัปดาห์ละ 2 ครัÊ ง ใชเ้วลาครัÊ ง

ละ 60 นาที เก็บรวบรวมขอ้มูลโดยใช้แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล แบบทดสอบสภาพสมองเบืÊอง

ตน้ฉบบัภาษาไทย (MMSE-Thai, 2002) ทีÉใชค้ดักรองกลุ่มตวัอยา่งและวดัผลพุทธิปัญญา ซึÉ งตรวจสอบ

ความถูกตอ้งของเครืÉองมือโดยผูท้รงคุณวุฒิ และหาค่าความสอดคลอ้งของเครืÉองมือ (Index of Item–

Objective Congruence) ค่าทีÉไดเ้ท่ากบั 0.80 และตรวจสอบความเทีÉยงของแบบทดสอบโดยใช้สูตร

สหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน ไดค้่าเท่ากบั 0.95 วิเคราะห์ขอ้มูลดว้ยสถิติเชิงพรรณนาและการทดสอบค่าที 
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แบบสัมพนัธ์ (Paired t-test) ผลการศึกษาพบวา่คะแนนเฉลีÉยของพุทธิปัญญาหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมสูง

กว่าก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมอย่างมีนยัสําคญั

ทางสถิติทีÉระดบั .001 (t = 13.59, p < .000) ผลจากการวิจยันีÊสามารถนาํไปใชเ้ป็นแนวทางในการสร้าง

เสริมพุทธิปัญญาและป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมของผูสู้งอายใุนวถีิพหุวฒันธรรมต่อไป 

คําสําคัญ: แอพพลิเคชัÉน ผูสู้งอาย ุพุทธิปัญญา ภาวะสมองเสืÉอม วถีิพหุวฒันธรรม 

 

Abstract 

This research is a one group pretest – posttest design type of quasi-experimental study aimed 

to compare the cognitive scores of the elderly at risk of dementia before and after using “Soong wai 

Maileum” application for prevention of dementia in elderly based on multicultural way. The samples 

of this study were 30 elderly at risk of dementia, aged 60 years and over living in Bangnak District, 

Narathiwat Province, selected by multistage random sampling. The experimental tool was “Soong wai 

Maileum” application which the program in the application consisted of 8 activities, required 

participation twice a week and took 60 minutes each time. Data was collected using a personal 

information questionnaire and the Mini-Mental State Examination-Thai 2002 test (MMSE-Thai 

2002); it uses to screen sample groups and measure cognitive ability. The tool was verified its validity 

by experts and its reliability by Pearson’s correlation, received overall scores 0.95. Data were 

analyzed using descriptive statistics and paired t-test. The results of this study revealed that the 

average cognitive scores after participating in the program were significantly higher than before 

participating the prevention program. (t = 13.59, p <.000). The results of this research can be used as a 

guideline for enhancing cognitive function and further preventing dementia in elderly. 

Keywords: Application, Elderly, Cognition, Dementia, Multicultural way 

 

บทนํา 

สถานการณ์ภาวะสมองเสืÉอมของผูสู้งอายใุนประเทศไทย จากการสํารวจอุบติัการณ์ความชุกใน

ปี พ  .ศ  2548 พบว่าจาํนวนของผูสู้งอายุทีÉมีภาวะสมองเสืÉอมสูงถึง 229,100 ราย และคาดว่าในปี พ.ศ. 

2563 จะมีผูสู้งอายุทีÉมีภาวะสมองเสืÉอมในขัÊนตํÉาจาํนวน 450,200 ราย และจะเพิÉมเป็น 3 เท่า ในปี พ.ศ. 

2593 และจากการสาํรวจภาวะสุขภาพของประชาชนปี พ.ศ. 2557 โดยการคดักรองผูสู้งอายุ 60 ปีขึÊนไป
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จาํนวน 7,356 ราย พบความชุกของภาวะสมองเสืÉอมร้อยละ 18.1 (Wongsaree & Phunthong, 2018) 

ภาวะสมองเสืÉอมจึงเป็นปัญหาทีÉสาํคญัอยา่งมากในปัจจุบนั 

ปัญหาภาวะสมองเสืÉอม (Dementia) เป็นปัญหาทีÉส่งผลกระทบทัÊงต่อผูป่้วย ครอบครัว และ

สังคม เนืÉองภาวะสมองเสืÉอม เป็นกลุ่มอาการทีÉมีความผิดปกติของสมองในดา้นความจาํความคิดการใช้

เหตุผล การใช้ภาษา บุคลิกภาพ และการรับรู้สิÉ งแวดล้อมผิดปกติไปจากเดิม ทาํให้เกิดปัญหาทาง

ความคิด การตดัสินใจ พฤติกรรม และอารมณ์ ซึÉ งมีผลต่อการใชชี้วิตและการทาํกิจวตัรประจาํวนั เมืÉอมี

ความรุนแรงของโรคในระยะแรกจะทาํให้ผูป่้วยไม่สามารถช่วยเหลือตวัเองได ้มีอาการหลงลืม ไม่ค่อย

มีสมาธิ การใชชี้วติในสังคมบกพร่องอยา่งเห็นไดช้ดั แต่ผูป่้วยยงัสามารถพึÉงตนเองในกิจวตัรประจาํวนั

ไดแ้ละการตดัสินใจค่อนขา้งดี แต่เมืÉอเขา้สู่ภาวะสมองเสืÉอมระดบัปานกลางจะมีความจาํเสืÉอมลงมากขึÊน

มีความบกพร่องในเรืÉองความเขา้ใจความสามารถในการเรียนรู้การแกปั้ญหาและการตดัสินใจ อาจมี

อาการทางจิต ประสาทหลอน หลงผิด จาํเป็นตอ้งไดรั้บการดูแลตามสมควร และในระยะภาวะสมอง

เสืÉอมขัÊนรุนแรงจะมีการสูญเสียความจาํระยะสัÊ นและระยะยาวทาํกิจวตัรประจาํวนัไม่ได้ด้วยตวัเอง 

บุคลิกภาพเปลีÉยนไป เคลืÉอนไหวชา้ กลัÊนอุจจาระ ปัสสาวะไม่ได ้อาจเกิดอาการแทรกซ้อนทีÉก่อให้เกิด

อนัตรายถึงชีวิตได ้(Sukying, 2012; Aroonsang, 2017) ดงันัÊนภาวะสมองเสืÉอมจึงส่งผลกระทบต่อ

คุณภาพชีวิตของผูป่้วยอย่างมากและมีผลกระทบต่อเศรษฐกิจและสังคมของครอบครัวทาํให้ผูดู้แลใน

ครอบครัวตอ้งเผชิญกบัการทาํหนา้ทีÉบกพร่องของผูป่้วยรวมทัÊงบทบาททีÉเปลีÉยนแปลงไป อีกทัÊงการดูแล

ผูป่้วยสมองเสืÉอมก่อให้เกิดความเครียด กระทบต่อการทาํหนา้ทีÉของครอบครัวทีÉผูดู้แลหลกัตอ้งใชเ้วลา

ส่วนใหญ่ไปกบัการดูแลผูป่้วยสมองเสืÉอม (Hamtanon, 2019) 

ดงันัÊน การป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุจึงเป็นสิÉงจาํเป็นและสําคญัยิÉง โดยเฉพาะใน

ผูสู้งอายุทีÉมีปัจจยัเสีÉยงต่อการเกิดภาวะสมองเสืÉอม ไดแ้ก่ ผูสู้งอายุทีÉป่วนดว้ยโรคหวัใจ โรคหลอดเลือด

สมอง โรคเบาหวาน ไขมนัในเลือดสูง และความดนัโลหิตสูง ซึÉ งเป็นปัจจยัเสีÉยงทาํให้เส้นเลือดในสมอง

แตกหรือตีบตนัได ้ทาํให้เนืÊอสมองส่วนนัÊนไม่สามารถทาํงานไดต้ามปกติ ส่งผลให้สมองส่วนความคิด 

ความจาํ และการรับรู้เสียเกิดเป็นภาวะสมองเสืÉอม และในกลุ่มทีÉมีภาวะอว้นจะเพิÉมความเสีÉยงทีÉจะเกิด

ภาวะสมองเสืÉอม ถา้ดชันีมวลกายมากกวา่ 25  กิโลกรัม/ตารางเมตร (Muangpaisan, 2013; Nuysri, 2016) 

จากการทบทวนวรรณกรรมทีÉเกีÉยวข้องพบว่า มีโปรแกรมการป้องกันสมองเสืÉอมสําหรับ

ผูสู้งอายุในกลุ่มปกติ กลุ่มเสีÉยง และผูสู้งอายุทีÉมีภาวะสมองเสืÉอมไดแ้ก่ โปรแกรมบริหารสมองต่อการ

เพิÉมความจาํในผูสู้งอายุ โปรแกรมฝึกสมองตามหลกัปรัชญามอนเตสซอรีÉบนฐานวิถีชีวิตมุสลิมต่อการ

เสริมสร้างพุทธิปัญญาในผูสู้งอายุมุสลิมกลุ่มเสีÉยงต่อภาวะสมองเสืÉอมโปรแกรมการกระตุน้การรู้คิดต่อ

ความสามารถในการรู้คิดและความสามารถในการทาํกิจวตัรประจาํวนัในผูสู้งอายุทีÉเสีÉยงหรือมีภาวะ
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สมองเสืÉอมโปรแกรมการฝึกความจาํดว้ยภูมิปัญญาทอ้งถิÉนต่อความสามารถในการจาํของผูสู้งอายุทีÉมี

ความจาํบกพร่องเล็กนอ้ย โปรแกรมการสร้างเสริมสุขภาพและการบริหารสมองต่อคะแนนการทดสอบ

สภาพสมองเบืÊองตน้ของผูสู้งอายุในชุมชน การเพิÉมความจาํตามแผนของผูสู้งอายุโดยใช้โปรแกรม

คอมพิวเตอร์ฝึกสมองทีÉบูรณาการการฝึกกระบวนการร่วมกบัการฝึกกลยุทธ์ทางปัญญา และโปรแกรม

การทบทวนชีวิตคู่ต่อภาระของผูดู้แลทีÉเป็นคู่สมรสผูสู้งอายุทีÉมีภาวะสมองเสืÉอม (Trakulsithichoke & 

Suwan, 2016; Kansri, Jongpanich, Teianukool, Srinuan, & Soonthornchaiya, 2017; Kansri et al., 

2017; Putthidech, Kornpetpanee, & Wonguppara, 2018; Pumprawai, Panomrit, Jaroenpong, & 

Nakornchai, 2018; Udomlap & Kespichayawattana, 2018) นอกจากนีÊ ยงัมีการศึกษาเกีÉยวกบันวตักรรม

แอนิเมชัÉนเพืÉอป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมของผูสู้งอายุโดยใช้หลกัมิติจิตวิญญาณตามวิถีมุสลิม (Phibal, 

Chansangrat, & Piboonrungroj, 2016) และนวตักรรมกล่องฝึกสมองชะลอความเสืÉอม (Tunta et al., 

2015) ส่วนการศึกษาเกีÉยวกบัแอพพลิเคชัÉนป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมพบเพียง 2 เรืÉอง คือ แอพพลิเคชัÉน

สาํหรับผูป่้วยโรคอลัไซเมอร์ ซึÉ งเป็นแอพพลิเคชัÉนทีÉใชก้บัครอบครัวทีÉมีผูป่้วยโรคอลัไซเมอร์ ใชติ้ดตาม

และช่วยเหลือผูป่้วยอลัไซเมอร์ผ่านโทรศพัท์มือถือ และใช้คดักรองผูที้ÉมีภาวะสมองเสืÉอมชนิดอลัไซ

เมอร์ (Satvinij, Hanlumyuang, & Pratanraj, 2017) และแอพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” 

เพืÉอป้องกันภาวะสมองเสืÉ อมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรม ทีÉพฒันาโดยคณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวทิยาลยันราธิวาสราชนครินทร์ ซึÉ งเป็นแอพพลิเคชัÉนทีÉครอบคลุมการให้ความรู้เกีÉยวกบัภาวะสมอง

เสืÉอม การประเมินภาวะสมองเสืÉอม และวิธีการป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมโดยคาํนึงถึงความหลากหลาย

ทางวฒันธรรมในจงัหวดันราธิวาส โดยผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตวัอย่างมีความพึงพอใจในการใช้

แอพพลิเคชัÉนรายดา้นและโดยรวมอยูใ่นระดบัมากทีÉสุด (E-tae et.al., 2019) 

การศึกษาครัÊ งนีÊ  คณะผูว้จิยัจึงไดส้ร้างโปรแกรมป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุ

วฒันธรรมโดยนาํแอพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” มาใช้เป็นเครืÉองมือในการทดลอง 

เนืÉองจากจงัหวดันราธิวาสจะมีบริบทเป็นพหุวฒันธรรมซึÉ งมีทัÊงวิถีพุทธและวิถีมุสลิม ดงันัÊนการป้องกนั

ภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายทุีÉอาศยัอยูใ่นจงัหวดันราธิวาสจึงตอ้งครอบคลุมการดาํเนินชีวิตของผูสู้งอายุ

ทีÉอยูใ่นวถีิพหุวฒันธรรม โดยเฉพาะในผูสู้งอายุทีÉเป็นกลุ่มเสีÉยงต่อภาวะสมองเสืÉอมให้มีคุณภาพชีวิตทีÉดี

ต่อไป 
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วตัถุประสงค์ 

เพืÉอเปรียบเทียบคะแนนพุทธิปัญญาของผูสู้งอายุทีÉเสีÉยงต่อภาวะสมองเสืÉอมก่อนและหลงัใช้

โปรแกรมป้องกันภาวะสมองเสืÉ อมในผู ้สูงอายุตามวิถีพหุวฒันธรรม จังหวดันราธิวาส โดยใช้

แอพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” 

 

กรอบแนวคิดการวจิัย 

ผูว้ิจยัใชแ้นวคิดสุขภาวะองค์รวม (Holistic Health) ของแลนดรัม (Landrum, Beck, Rawlins,& 

Williams, 1993) เป็นกรอบในการพฒันาโปรแกรมป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุ

วฒันธรรมโดยใชแ้อพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” ทีÉครอบคลุม กาย จิต สังคมและจิต

วิญญาณ ซึÉ งมีความสัมพันธ์เชืÉ อมโยงกันจะขาดอย่างหนึÉ งอย่างใดไม่ได้ ถ้าขาดความสมดุลใน

องคป์ระกอบใดองคป์ระกอบหนึÉงจะส่งผลต่อองคป์ระกอบอืÉนและมีผลต่อการไม่สุขสบายทางกายและ

จิตใจ และมีความเกีÉยวขอ้งกบัความสามารถในการดูแลตนเองของบุคคลซึÉ งปัจจยัเสีÉยงของภาวะสมอง

เสืÉอมในผูสู้งอายุทีÉป้องกันหรือปรับเปลีÉยนได้ ได้แก่ ภาวะอว้น การขาดการออกกาํลงักาย และโรค

ประจาํตวันัÊน (Naknonehun, 2017) สามารถป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมแบบองคร์วมไดด้ว้ยการสร้างความ

ตระหนกัถึงความสําคญัของการป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมโดยการให้ความรู้เกีÉยวกบัสมองเสืÉอม และให้

ผูสู้งอายไุดม้ีการออกกาํลงักาย การบริหารสมองการฟืÊ นฟูความจาํ การรับรู้วนั เวลา สถานทีÉ บุคคล การ

เขา้สังคม การจดัการความเครียด รวมทัÊงการปฏิบติัตามความเชืÉอศาสนาและวฒันธรรมของตนเองทีÉจะ

ทาํให้เกิดความสุขทางจิตวญิญาณ ซึÉ งสามารถเขียนกรอบแนวคิดการวิจยั ดงัภาพทีÉ 1 

 

วธีิการวิจัย 

การวิจยัครัÊ งนีÊ เป็นการวิจยัแบบกึÉงทดลอง (Quasi-experimental research) ชนิด One group 

pretest – posttest design มีวตัถุประสงคเ์พืÉอเปรียบเทียบคะแนนพุทธิปัญญาของผูสู้งอายุทีÉเสีÉยงต่อภาวะ

สมองเสืÉอมก่อนและหลงัใชโ้ปรแกรมป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรม จงัหวดั

นราธิวาส โดยใชแ้อพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” 
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ภาพทีÉ 1 กรอบแนวคิดการวจิยั 

 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ประชากรคือ ผูสู้งอายทุีÉมีอายตุ ัÊงแต่ 60 ปีขึÊนไป ในจงัหวดันราธิวาส จาํนวน 93,592 คน 

กลุ่มตวัอยา่ง คือ ผูสู้งอายุทีÉมีอายุตัÊงแต่ 60 ปีขึÊนไป ทัÊงเพศชายและเพศหญิงทีÉอาศยัอยู่ในตาํบล

บางนาค อาํเภอเมือง จงัหวดันราธิวาส คดัเลือกกลุ่มตวัอย่างโดยมีเกณฑ์การคดัเขา้ (Inclusion criteria) 

ดงันีÊ  1) มีความเสีÉยงต่อภาวะสมองเสืÉอม คือ มีโรคประจาํตวัโรคใดโรคหนึÉง ไดแ้ก่ โรคความดนัโลหิต

สูงโรคเบาหวาน โรคไขมนัในเลือดสูงและโรคหลอดเลือดสมองทีÉไดรั้บการวินิจฉยัโรคจากแพทย ์หรือ

มีค่าดัชนีมวลกายอยู่ในเกณฑ์อ้วน 2) ไม่มีปัญหาทางการได้ยิน การมองเห็นและการพูด  3) ใช ้

Smartphone รองรับระบบ Android 4) มีคะแนนจากการทดสอบสภาพสมองเบืÊองตน้ฉบบัภาษาไทย

(MMSE-Thai 2002) ไม่อยูใ่นกลุ่มทีÉสงสัยภาวะสมองเสืÉอม 5) ไม่มีประวติัการเจ็บป่วยทางจิตเวช เช่น 

โรคซึมเศร้า โรคจิตเภท และ 6) ยินดีเข้าร่วมการวิจยัและได้กําหนดเกณฑ์การคดัออก (Exclusion 

criteria) ดงันีÊ  1) ผูสู้งอายุทีÉมีพฤติกรรมผิดปกติ เช่น อยูไ่ม่นิÉง ไม่มีสมาธิ และ 2) ใช้ smartphone ระบบ 

Android แต่ไม่สามารถใชง้านแอพพลิเคชัÉนได ้

กาํหนดขนาดกลุ่มตวัอย่างและหาขนาดอิทธิพลค่าความแตกต่าง (effect size) โดยเปิดตาราง

อาํนาจการทดสอบของโคเฮน (Cohen, 1988) กาํหนดความเชืÉอมัÉนทีÉ 0.05 อาํนาจการทดสอบ 0.80 และ

หาขนาดอิทธิพลค่าความแตกต่างของงานวิจยัทีÉใกล้เคียงกับงานวิจ ัยทีÉศึกษาเท่ากับ 0.96 (Phibal, 

โปรแกรมปองกันภาวะสมองเสื่อมในผูสูงอายุตามวถิีพหุ

วฒันธรรมโดยใช้แอพพลเิคชัÉน  

“สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” 

กิจกรรมทีÉ 1 สร้างสมัพนัธภาพ ประเมินคะแนนพุทธิปัญญา

และใหค้วามรู้เกีÉยวกบัสมองเสืÉอม 

กิจกรรมทีÉ 2 การออกกาํลงักายป้องกนัสมองเสืÉอม 

กิจกรรมทีÉ 3 การบริหารสมอง 

กิจกรรมทีÉ 4 การฟืÊ นฟคูวามจาํ 

กิจกรรมทีÉ 5 การรับรู้ปัจจุบนั 

กิจกรรมทีÉ 6 กิจกรรมทางสังคม 

กิจกรรมทีÉ 7 การจดัการความเครียด 

กิจกรรมทีÉ 8 กิจกรรมดา้นจิตวญิญาณและประเมินคะแนน

พทุธิปัญญา 

พทุธิปัญญาของผูสู้งอาย ุ

ทีÉเสีÉยงต่อภาวะ 

สมองเสืÉอม 
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Chansangrat, & Piboonrungroj, 2016) ไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่ง 30 ราย และเลือกกลุ่มตวัอย่างดว้ยวิธีการ

สุ่มตวัอยา่งแบบหลายขัÊนตอน (Multistage Random Sampling) มีการสุ่มกลุ่มตวัอยา่งแบบกลุ่ม (Cluster 

sampling) โดยแบ่งกลุ่มจาก 35 ชุมชน ในเขตตาํบลบางนาคจากนัÊนคดัเลือกมา 3 ชุมชน ใช้วิธีการสุ่ม

อยา่งง่าย โดยการจบัฉลากแบบไม่ใส่คืนและคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งชุมชนละ 10 ราย  

เครืÉองมือทีÉใช้ในการวิจัย 

เครืÉองมือทีÉใชใ้นการวจิยัในครัÊ งนีÊ  ประกอบดว้ย 2 ส่วน คือ 

1. เครืÉองมือทีÉใชเ้ก็บรวบรวมขอ้มูลแบ่งเป็น 2 ตอน ดงันีÊ   

1.1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ สถานภาพ ศาสนา ระดับการศึกษา 

อาชีพ โรคประจําตัว ค่าดัชนีมวลกายความเพียงพอของรายได้ครอบครัว ระยะเวลาในการใช ้

Smartphone ต่อวนั และระยะเวลาทีÉเริÉมใช ้Smartphone 

1.2 แบบทดสอบสภาพสมองเบืÊองตน้ฉบบัภาษาไทย (MMSE-Thai 2002) ทีÉแปลโดย

คณะกรรมการการจดัทาํแบบทดสอบสภาพสมองเบืÊองตน้และสถาบนัเวชศาสตร์ผูสู้งอายุ เป็นแบบคดั

กรองการตรวจหาความบกพร่องในการทํางานของสมองเกีÉยวกับความรู้ความเข้าใจ (Cognitive 

impairment) ในดา้นต่าง ๆ คือ ดา้นการรับรู้เวลา สถานทีÉ (Orientation to time and place) ดา้นความจาํ 

(Registration and memory) ดา้นความตัÊงใจและการคาํนวณ (Attention and calculation) ดา้นความเขา้ใจ

ทางภาษาและการแสดงออกทางภาษา รวมถึงการจาํภาพโครงสร้างดว้ยตา (Visual constructional) ผูว้ิจยั

ใชใ้นการคดักรองและประเมินคะแนนพุทธิปัญญาของกลุ่มตวัอย่างก่อนและหลงัใช้โปรแกรมป้องกนั

ภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรม จงัหวดันราธิวาส โดยใชแ้อพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม 

NO DEMENTIA” 

โดยจุดตดั (Cut-off point) ตามทีÉคณะกรรมการการจดัทาํแบบทดสอบสภาพสมองเบืÊองตน้ได้

กาํหนดไวส้ําหรับคะแนนทีÉสงสัยภาวะสมองเสืÉอม มีดงันีÊ  1) ในผูสู้งอายุทีÉไม่ไดเ้รียนหนงัสือ (อ่านไม่

ออก เขียนไม่ได)้ ไดค้ะแนนนอ้ยกวา่หรือเท่ากบั 14 คะแนน จากคะแนนเต็ม 23 คะแนน 2) ในผูสู้งอายุ

ทีÉเรียนระดบัประถมศึกษา ไดค้ะแนนนอ้ยกวา่หรือเท่ากบั 17 คะแนน จากคะแนนเต็ม 30 คะแนน และ 

3) ในผูสู้งอายุทีÉเรียนระดบัสูงกว่าประถมศึกษา ไดค้ะแนนนอ้ยกว่าหรือเท่ากบั 22 คะแนน จากคะแนน

เต็ม 30 คะแนน ดงันัÊน กลุ่มตวัอยา่งตามระดบัทีÉสําเร็จการศึกษาตอ้งไดค้ะแนนมากกวา่ 14, 17, และ 22 

ตามลาํดบั หาค่าความเทีÉยงของเครืÉองมือโดยทดลองใช้ประเมินผูสู้งอายุทีÉมีความคล้ายคลึงกบักลุ่ม

ตวัอยา่งจาํนวน 30 ราย ค่าสัมประสิทธิÍ อลัฟาของครอนบาค(Cronbach’s Alpha Coefficient) ไดเ้ท่ากบั 

0.95 
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2. เครืÉองมือทีÉใช้ในการดาํเนินการวิจยั คือ โปรแกรมป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตาม

วิถีพหุวฒันธรรมโดยใช้แอพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” ทีÉสร้างและพฒันาโดยคณะ

พยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยันราธิวาสราชนครินทร์ ในปี พ.ศ. 2562 ซึÉ งการพฒันาแอพพลิเคชัÉนนีÊ  สร้าง

ขึÊนผา่นระบบการพฒันา App inventor โดยการเขียนโปรแกรมบนสมาร์ทโฟน และแท็บเล็ต Android 

ดว้ย App inventor servers และพฒันาโปรแกรมมือถือในระบบ Android เนืÊอหาภายในแอพพลิเคชัÉน 

“สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” จะประกอบไปดว้ย ความหมาย สาเหตุ อาการ ปัจจยัเสีÉยงทีÉทาํให้เกิด

ถาวะสมองเสืÉอม แบบทดสอบสภาพสมองเบืÊองตน้ฉบบัภาษาไทย (MMSE – Thai 2002) การคาํนวณค่า

ดชันีมวลกาย (Body Mass Index: BMI) การรักษา และการป้องกนัภาวะสมองเสืÉอม โดยวิธีการป้องกนั 

ไดแ้ก่ รับประทานอาหารทีÉชะลอภาวะสมองเสืÉอม การออกกาํลงักายทีÉเหมาะสม การบริหารสมอง การ

ฟืÊ นฟูความจาํ การรับรู้ ปัจจุบนัเกีÉยวกบัวนัเวลา การเขา้ร่วมกิจกรรมในสังคม การจดัการความเครียด 

และการปฏิบติัตวัดา้นมิติจิตวญิญาณ เนืÊอหาในแอพพลิเคชัÉนนีÊ  จะคาํนึงถึงพหุวฒันธรรมในพืÊนทีÉจงัหวดั

นราธิวาส เพืÉอให้ผูใ้ช้แอพพลิเคชัÉนนําไปใช้ได้จริง สําหรับโปรแกรมป้องกันภาวะสมองเสืÉอมใน

ผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมโดยใชแ้อพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” จะประกอบดว้ย 8 

กิจกรรม โดยจดักิจกรรม 4 สัปดาห์ สัปดาห์ละ 2 ครัÊ ง ใชเ้วลาในการจดักิจกรรมแต่ละครัÊ ง 60 นาที 

การตรวจสอบคุณภาพเครืÉองมือ 

ในการตรวจสอบคุณภาพของเครืÉองมือผูว้ิจยันาํโปรแกรมป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุ

ตามวถีิพหุวฒันธรรมโดยใชแ้อพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” ไปตรวจสอบความตรงของ

เนืÊอหา โดยผูท้รงคุณวุฒิ จาํนวน 3 ท่าน แกไ้ขตามขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวุฒิ ผูว้ิจยัไดป้รับปรุงและ

หาความสอดคลอ้งภายใน (Internal consistency) ของเครืÉองมือโดยหาค่าความสอดคลอ้ง (Index of  

Item – Objective Congruence) ค่าทีÉไดเ้ท่ากบั 0.80 แลว้นาํไปทดลองใช้กบัผูสู้งอายุทีÉมีคุณสมบติั

คลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอยา่ง และมีการปรับปรุงแกไ้ขอีกครัÊ งใหเ้หมาะสมยิÉงขึÊนก่อนนาํไปใชจ้ริง 

การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

ผูว้จิยัไดด้าํเนินการวิจยัและเก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ยตนเอง โดยมีขัÊนตอน ดงันีÊ   

1. ติดต่อประสานงานกบัผูน้าํชุมชนเพืÉอขออนุญาตดาํเนินการวิจยัและคดัเลือกกลุ่มตวัอย่างตาม

คุณสมบติัทีÉกาํหนด 

2. พบกลุ่มตวัอยา่งทีÉบา้นพกัอาศยัของผูสู้งอายุ เพืÉอสร้างสัมพนัธภาพและชีÊแจงวตัถุประสงค ์

ขัÊนตอน ประโยชน์ทีÉจะไดรั้บและการพิทกัษสิ์ทธิกลุ่มตวัอยา่ง หากกลุ่มตวัอย่างยินยอมเขา้ร่วมวิจยั ให้

ลงนามเป็นลายลกัษณ์อกัษร 
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3. ผูว้ิจยัอธิบายวธีิการใชแ้อพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” เพืÉอป้องกนัภาวะสมอง

เสืÉอมในผูสู้งอายตุามวถีิพหุวฒันธรรม จงัหวดันราธิวาสพร้อมทัÊงสาธิตการใชแ้อพพลิเคชัÉนเพืÉอป้องกนั

ภาวะสมองเสืÉอมให้แก่กลุ่มตวัอยา่งหากกลุ่มตวัอยา่งไม่เขา้ใจวิธีการใช ้สามารถสอบถามวิธีการใชจ้าก

ผูว้จิยัไดต้ลอดเวลา 

4. ดาํเนินการวิจยัทีÉบา้นพกัอาศยัของผูสู้งอายุ โดยให้กลุ่มตวัอย่างเขา้ร่วมกิจกรรมในโปรแกรม

ป้องกันภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมโดยใช้แอพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO 

DEMENTIA” โดยจดักิจกรรมสัปดาห์ละ 2 ครัÊ ง ใช้เวลาทัÊงหมด Ŝ สัปดาห์ ใชเ้วลาในการจดักิจกรรมแต่ละ

ครัÊ งประมาณ 60 นาที โดยผูว้จิยัจะเป็นผูด้าํเนินกิจกรรมและควบคุมเวลาในการทาํกิจกรรมทุกครัÊ ง ดงันีÊ  

สัปดาห์ทีÉ 1 

กิจกรรมทีÉ 1 สร้างสัมพนัธภาพ (10 นาที) ประเมินคะแนนพุทธิปัญญาโดยแบบทดสอบสภาพ

สมองเบืÊองตน้ฉบบัภาษาไทย (MMSE-Thai 2002) (10 นาที) และให้ความรู้เกีÉยวกบัความหมาย สาเหตุ 

ปัจจยัเสีÉยง อาการ การป้องกนั และการรักษาภาวะสมองเสืÉอมโดยใช้แอพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO 

DEMENTIA” (40 นาที) 

กิจกรรมทีÉ 2 การออกกาํลงัการป้องกนัสมองเสืÉอม ผูว้จิยัให้กลุ่มตวัอยา่งใชแ้อพพลิเคชัÉน “สูงวยั 

ไม่ลืม   NO DEMENTIA” เรียนรู้วิธีการออกกาํลงักายเพืÉอป้องกนัภาวะสมองเสืÉอม (10 นาที) และให้

ออกกาํลงักายดว้ยการโยคะสําหรับผูสู้งอายุ5   ท่า  (25 นาที) และปรับสมดุลร่างกายดว้ยศาสตร์มณีเวช  

5 ท่า (25 นาที) 

สัปดาห์ทีÉ 2 

กิจกรรมทีÉ 3 การบริหารสมอง ผูว้ิจยัให้กลุ่มตวัอยา่งบริหารสมองตามวิธีในแอพพลิเคชัÉน “สูง

วยั ไม่ลืม NO DEMENTIA ” โดยเริÉมจากการให้กลุ่มตวัอยา่งทาํสมาธิบาํบดั 5 ท่า (30 นาที) จากนัÊนให้

บริหารสมองดว้ยท่าจีบแอล (15 นาที) และเล่นเกมจบัคู่รูปภาพในแอพพลิเคชัÉน โดยมีรูปภาพทัÊงหมดมี 

12 รูปภาพ จาํนวน 6 คู่ (15 นาที) 

กิจกรรมทีÉ 4 การฟืÊ นฟูความจาํผูว้ิจ ัยให้กลุ่มตวัอย่างใช้แอพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO 

DEMENTIA  ” เรียนรู้วธีิการฟืÊ นฟูความจาํเพืÉอป้องกนัภาวะสมองเสืÉอม (10 นาที) และให้ผูสู้งอายุกระตุน้

ประสาทสัมผสัและสมองดว้ยการใหน้วดเทา้ดว้ยกะลา (15 นาที) ใหท้ายชืÉอผลไมโ้ดยการสมัผสั ให้ทาย

กลิÉนจากการดม (10 นาที) และกระตุน้สมองโดยใชก้ารระลึกความหลงัโดยให้ดูรูปภาพในอดีต และเล่า

เรืÉอราวจากภาพ (25 นาที) 
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สัปดาห์ทีÉ 3 

กิจกรรมทีÉ 5 การรับรู้ปัจจุบนัผูว้ิจยัให้กลุ่มตัวอย่างใช้แอพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO 

DEMENTIA” เรียนรู้วิธีการรับรู้ปัจจุบนัเพืÉอป้องกันภาวะสมองเสืÉอมโดยให้กลุ่มตวัอย่างทาํตาราง

กิจวตัรประจาํวนัในแอพพลิเคชัÉนฯ โดยกาํหนดกิจกรรมทีÉจะทาํในแต่ละวนัแลว้ตัÊงเป็นนาฬิกาปลุก เพืÉอ

แจง้เตือนเวลาในการทาํกิจกรรมในแต่ละวนั (35 นาที) และทาํกิจกรรมฝึกให้ผูสู้งอายุสมองเสืÉอม รับรู้

เวลา สถานทีÉและบุคคลใหถู้กตอ้งตามความเป็นจริง โดยใชรู้ปภาพทีÉเกีÉยวกบั สถานทีÉ รูปภาพทีÉแสดงถึง

เวลากลางวนั กลางคืน ฤดูกาล และบุคคลสาํคญัต่าง ๆ (25 นาที) 

กิจกรรมทีÉ 6 กิจกรรมทางสังคมผู ้วิจ ัยให้กลุ่มตัวอย่างใช้แอพพลิเคชัÉน  “สูงวยั ไม่ลืม NO 

DEMENTIA” เรียนรู้วิธีการเขา้กิจกรรมทางสังคมเพืÉอป้องกนัภาวะสมองเสืÉอม (15 นาที) และจดั

กิจกรรมพบปะ พูดคุยกับกลุ่มเพืÉอนหรือครอบครัวของผูสู้งอายุโดยผ่านวิดีโอคอล (Video call)  

(45 นาที) 

สัปดาห์ทีÉ 4 

กิจกรรมทีÉ 7 การจดัการความเครียด ผูว้ิจยัให้กลุ่มตวัอย่างใชแ้อพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO 

DEMENTIA ” เรียนรู้วิธีการจดัการความเครียดเพืÉอป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมตามวิถีมุสลิม และวิถีพุทธ 

(15 นาที) โดยกลุ่มตวัอย่างทีÉนบัถือศาสนาอิสลามให้ผ่อนคลายความเครียดดว้ยการฟังบรรยายธรรม 

และฟังบทเพลงทีÉเกีÉยวกบัการศรัทธาต่อพระเจา้ (อนาซีด) ทีÉมีอยูใ่นแอพพลิเคชัÉน ส่วนกลุ่มตวัอยา่งทีÉนบั

ถือศาสนาพุทธใหผ้อ่นคลายความเครียดดว้ยการฟังเพลงตามชอบทีÉมีอยูใ่นแอพพลิเคชัÉน (30 - 45 นาที) 

กิจกรรมทีÉ 8  กิจกรรมดา้นจิตวิญญาณและประเมินคะแนนพุทธิปัญญา ผูว้ิจยัให้กลุ่มตวัอยา่งใช้

แอพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA ”ทาํกิจกรรมดา้นจิตวิญญาณเพืÉอป้องกนัภาวะสมองเสืÉอม

ตามวถีิมุสลิมและวถีิพุทธ โดยกลุ่มตวัอยา่งทีÉนบัถือศาสนาอิสลามใหอ่้านซิกิร อ่านอลักุรอาน อ่านดุอาอ ์

ทีÉมีอยู่ในแอพพลิเคชัÉน ส่วนกลุ่มตวัอย่างทีÉนับถือศาสนาพุทธให้ฟังและอ่านบทสวดมนต์ทีÉมีอยู่ใน

แอพพลิเคชัÉน (35 นาที)จากนัÊนทบทวนกิจกรรมทัÊงหมด (15 นาที)และประเมินคะแนนพุทธิปัญญาโดย

แบบทดสอบสภาพสมองเบืÊองตน้ฉบบัภาษาไทย (MMSE-Thai 2002) (10 นาที) 

การพทิกัษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 

โครงการวิจัยได้รับการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ สํานักงาน

สาธารณสุขจงัหวดันราธิวาส เลขทีÉ 04/2563 ผูว้ิจยัได้อธิบายวตัถุประสงค์ ขัÊนตอนการเก็บรวบรวม

ขอ้มูลให้กลุ่มตวัอย่างทราบ การเขา้ร่วมการวิจยัครัÊ งนีÊ เป็นไปดว้ยความสมคัรใจให้กลุ่มตวัอยา่งเป็นผู ้

ตดัสินใจดว้ยตนเองและใหเ้ซ็นใบยนิยอมในการเขา้ร่วมการวจิยักลุ่มตวัอยา่งมีอิสระในการถอนตวัออก

จากการวจิยัไดต้ลอดเวลา โดยไม่มีผลกระทบใด ๆ และขอ้มูลทีÉไดจ้ากกลุ่มตวัอยา่งจะถือเป็นความลบั 
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การวเิคราะห์ข้อมูล 

1. ขอ้มูลส่วนบุคคลและคะแนนพุทธิปัญญา ใชก้ารวิเคราะห์ดว้ยสถิติพรรณนา ไดแ้ก่ แจกแจง

ความถีÉ ค่าร้อยละ ค่าเฉลีÉย และส่วนเบีÉยงเบนมาตรฐาน 

2. เปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉลีÉยพุทธิปัญญาก่อนและหลังการเข้าร่วมโปรแกรม

ป้องกันภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมโดยใช้แอพพลิเคชัÉน  “สูงวยั ไม่ลืม  NO 

DEMENTIA ”วเิคราะห์โดยใชส้ถิติ Dependent sample t-test (Paired t-test)  

 

ผลการวจิัย 

1. ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูสู้งอายุ ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 70) อายุระหว่าง 60 - 78 ปี 

อายุเฉลีÉย 66.9 ปี มีสถานภาพสมรส คู่ (ร้อยละ 63.3) นับถือศาสนาอิสลาม (ร้อยละ 50) ศาสนาพุทธ

(ร้อยละ 50) มีการศึกษาระดับปริญญาตรี (ร้อยละ 50) เป็นข้าราชการบาํนาญ (ร้อยละ 60) มีโรค

ประจาํตวัเป็นโรคเบาหวาน (ร้อยละ 23.3) โรคความดนัโลหิตสูง (ร้อยละ63.3) โรคไขมนัในเลือดสูง 

(ร้อยละ 46.7) โรคหลอดเลือดสมอง (ร้อยละ 6.7) มีค่าดชันีมวลกาย (BMI) ในช่วง 16.38 – 33.33 ส่วน

ใหญ่อยู่ในเกณฑ์อ้วน (ร้อยละ 36.66) มีรายได้ครอบครัวเพียงพอ (ร้อยละ 90) ระยะเวลาในการใช ้

Smartphone ต่อวนัอยู่ระหว่าง 30 นาที ถึง 10 ชัÉวโมง และระยะเวลาทีÉเริÉมใช ้Smartphone อยู่ระหว่าง  

1 เดือน ถึง 10 ปี 

2. ผลการเปรียบเทียบคะแนนพุทธิปัญญาก่อนและหลังการเข้าร่วมโปรแกรมป้องกนัภาวะ

สมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมโดยใช้แอพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” 

พบวา่ ค่าเฉลีÉยของคะแนนพุทธิปัญญาหลงัการทดลองสูงกวา่ก่อนการทดลองเขา้ร่วมโปรแกรมป้องกนั

ภาวะสมองเสืÉอมอยา่งมีนยัสําคญัทางสถิติทีÉระดบั .001 (t = 13.59, p < .000) ดงัตารางทีÉ 1 
 

ตารางทีÉ 1 เปรียบเทียบค่าเฉลีÉยคะแนนพุทธิปัญญาก่อนและหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมป้องกนัภาวะ

สมองเสืÉ อมในผู ้สูงอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมโดยใช้แอพพลิเคชัÉน “สูงว ัย ไม่ลืม NO 

DEMENTIA” โดยใช ้Paired t-test 

 คะแนนพุทธิปัญญา t p-value 

 
S.D. 

ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม 25.93 2.25 -13.590 .000 

หลงัเขา้ร่วมโปรแกรม 28.13 1.87   
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อภิปรายผล 

จากผลการวิจยั พบว่า คะแนนเฉลีÉยพุทธิปัญญาหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมสูงกวา่ก่อนเขา้ร่วม

โปรแกรมป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมโดยใชแ้อพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม 

NO DEMENTIA” อย่างมีนยัสําคญัทางสถิติทีÉระดบั 0.001 เนืÉองจากการเขา้ร่วมกิจกรรมในโปรแกรม

การป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุนีÊ  ใช้แนวคิดสุขภาวะองคร์วม (Holistic Health) กิจกรรมทีÉจดั

ใหผู้สู้งอายจึุงครอบคลุม กาย จิต สังคม และจิตวิญญาณ มีการลาํดบัการจดักิจกรรมทีÉเริÉมตน้ดว้ยการให้

ผูสู้งอายุมีการสร้างสมดุลระหวา่งร่างกายและจิตใจดว้ยการออกกาํลงักายแบบโยคะทีÉทาํให้ร่างกายทุก

ส่วนไดอ้อกกาํลงั ทาํให้มีสมาธิมากขึÊน จิตใจสงบ ผ่อนคลายความตึงเครียด มีความจาํดีขึÊน สามารถ

กระตุน้การรู้คิด ต่อมใตส้มองและระบบประสาทส่วนกลาง ลดการหลัÉง cortisol และ catecholamine  

ลดการทาํงานของประสาท sympathetic ลดอตัราการเผาผลาญและอตัราการใชอ้อกซิเจน (Kulvechakit, 

Pawong, Seangtrong, Sangjun, & Rachasri, 2010) และมีการบริหารเพืÉอรักษาสมดุลของร่างกายดว้ยมณี

เวช ทีÉเป็นศาสตร์ทีÉใช้ในการจดัระเบียบของกระดูกทีÉสัมพนัธ์กบัการทาํงานของอวยัวะต่าง ๆ รวมทัÊง

การเคลืÉอนไหวร่างกาย การไหลเวียนของโลหิต นํÊ าเหลือง  นํÊ าไขสันหลงั กระแสคาํสัÉงระบบประสาท

ส่วนกลาง ส่วนปลาย และประสาทอตัโนมตัิ (Health promotion center2, 2018) มีกิจกรรมทีÉให้ผูสู้งอายุ

ได้บริหารสมองหลายวิธี เริÉมดว้ยการทาํสมาธิบาํบดั (SKT) เพราะการทาํสมาธิจะส่งผลดีต่อความจาํ

ความใส่ใจความสามารถในการบริหารจดัการและการรับรู้สังคมรอบตวั (Chankrachang, 2016) ต่อดว้ย

การบริหารสมองดว้ยท่าจีบแอล ซึÉ งเป็นการบริหารในส่วนทีÉสมองควบคุมโดยเฉพาะกลา้มเนืÊอ Corpus 

Callosum ทีÉเชืÉอมสมองสองซีกเขา้ดว้ยกนัให้ทาํงานประสานกนัอยา่งแข็งแรง คล่องแคล่วยิÉงขึÊน ทาํให้

การถ่ายโยงขอ้มูลและการเรียนรู้ของสมองสองซีกเป็นไปอยา่งสมดุลเกิดประสิทธิภาพ และช่วยให้เกิด

การผอ่นคลายความตึงเครียด ทาํให้สภาพจิตใจเกิดความพร้อมทีÉจะเรียนรู้ สามารถรับขอ้มูลใหม่ ๆ ได้

รวดเร็วขึÊน เกิดความจาํทัÊงระยะสัÊนและระยะยาว (Waiyasusri, 2014; Wattanatanakorn, Vanathankul, & 

Tejakum, 2014) ส่วนการเล่นเกมส์จบัคู่ภาพในแอพพลิเคชัÉน“สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” จะมีผล

ต่อการส่งเสริมดา้นความจาํของผูสู้งอายุ เพราะการกระตุน้ดว้ยการเล่นเกมส์ เป็นการทาํให้สมองไดรั้บ

การกระตุ้นด้วยกิจกรรมทีÉอยู่ในเกมส์ ให้เกิดการปฏิบัติอย่างสมํÉาเสมอ จัดเป็นขัÊนตอนแรกของ

กระบวนการจาํ ตอ้งอาศยัการทาํงานของตวัรับความรู้สึก (Receptor) เพืÉอทีÉจะบนัทึกขอ้มูลทีÉเกิดขึÊนจาก

สิÉงแวดลอ้มภายนอก แลว้ส่งข้อมูลไปยงัวิถีประสาทรับภาพหรือรับเสียงจนถึงบริเวณทีÉรับหรือแปล

ความรู้ของซีรีบรัลคอร์เท็กซ์ (Cerebral cortex) จึงทาํให้ผูสู้งอายุเกิดความจาํสัมผสั (Sensory memory) 

ทีÉสามารถส่งผ่านไปเป็นความจาํระยะสัÊ น (Short-term memory) และความจาํระยะยาว (Long-term 

memory) ตามลาํดบั (Sripan, 2012) สอดคลอ้งกบัการศึกษาผลของโปรแกรมการสร้างเสริมสุขภาพการ
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บริหารสมองต่อคะแนนการทดสอบสภาพสมองเบืÊองตน้ของผูสู้งอายุพบวา่ คะแนนเฉลีÉยการทดสอบ

สภาพสมองเบืÊองต้นหลงัการทดลองมีค่าสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนยัสําคญัทางสถิติทีÉระดบั.05 

(Pumprawai, Panomrit, Jaroenpong, & Nakornchai, 2018) 

กิจกรรมในโปรแกรมป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมทีÉให้ผูสู้งอายุได้

ออกกาํลงักายสมอง (Neurobic exercise) เพืÉอฟืÊ นฟูและเพิÉมประสิทธิภาพในการทาํงานของสมอง โดยการ

กระตุน้การรู้คิด (cognitive stimulation therapy: CST) ให้ผูสู้งอายุระลึกความหลงัโดยให้ดูรูปภาพในอดีต

และเล่าเรืÉอราวจากภาพกระตุน้ประสาทสัมผสั (Sensory stimulation) หลาย ๆ อยา่งพร้อมกนัดว้ยการนวด

เทา้ดว้ยกะลา ให้ผูสู้งอายุทายชืÉอผลไมโ้ดยการสัมผสั ให้ทายกลิÉนจากการดม ซึÉ งจะทาํให้เกิดการแตกกิÉง

กา้นของแขนงสมอง (dendrite) มากขึÊนการติดต่อสืÉอสารระหวา่งเซลล์ทาํไดง่้ายขึÊนเกิดการเรียนรู้สิÉงใหม่ 

ๆ และทาํให้สมองแข็งแรงขึÊน (Katz & Rubin, 2014) และจดักิจกรรมกระตุน้การรับรู้ตามจริง (Reality 

Orientationtherapy; ROT) เพืÉอใหผู้สู้งอายรัุบรู้เวลา สถานทีÉและบุคคลให้ถูกตอ้งตามความเป็นจริงโดยใช้

รูปภาพทีÉเกีÉยวกบัสถานทีÉ เวลากลางวนั กลางคืน ฤดูกาล และบุคคลสําคญัต่าง ๆ เป็นการช่วยให้เกิดการ

เรียนรู้ความเป็นปัจจุบนั หรืออดีตทีÉเป็นขอ้มูลจาํเป็นในโลกของความเป็นจริง (Maneerat, Maneerat, & 

Kambunlua, 2018) และให้กาํหนดกิจกรรมทีÉจะทาํในแต่ละวนัลงในแอพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO 

DEMENTIA” ซึÉ งจะทําให้ผู ้สู งอายุ รับรู้ตามความเป็นจริงและการกระตุ ้นการรู้ คิด ทีÉ ช่วยเพิÉม

ความสามารถทางด้านการรู้คิด (cognitive ability) ความสามารถในการปฏิบติักิจวตัรประจาํวนั และ

คุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุได ้และเป็นการฟืÊ นฟูสภาพและป้องกนัสมองเสืÉอมมากขึÊน (Namjuntra, 2010) 

สอดคล้องกับการศึกษาผลของโปรแกรมการกระตุ้นการรู้คิดต่อความสามารถในการรู้คิด และ

ความสามารถในการทาํกิจวตัรประจาํวนัในผูสู้งอายุทีÉเสีÉยงหรือมีภาวะสมองเสืÉอม พบว่าค่าเฉลีÉยของ

คะแนนความสามารถในการรู้คิดของกลุ่มทดลองภายหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการกระตุน้การรู้คิดสูงกว่า

ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมฯ อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (Trakulsithichoke & Suwan, 2016) 

โปรแกรมป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมโดยใช้แอพพลิเคชัÉน “สูง

วยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” เป็นการป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมแบบองคร์วมทีÉคาํนึงถึงดา้นจิตสังคมและ

จิตวิญญาณดว้ย ซึÉ งกิจกรรมการจดัการความเครียดดว้ยการฟังบรรยายธรรม อนาซีด หรือฟังเพลงตาม

ชอบทีÉมีอยู่ในแอพพลิเคชัÉนจะทาํให้ผูสู้งอายุมีความจาํขณะคิดดีขึÊน เนืÉองจากการฟังดนตรีทีÉทาํให้เกิด

ความตืÉนตวั (Arousal) จะเป็นการกระตุน้เรติคูลาร์ฟอร์เมชัÉน (Reticular formation) ของกา้นสมอง 

(Brain stem) ซึÉ งเป็นบริเวณทีÉมีการผลิตนอร์อิพิเนปฟิน (Norepinephrine) มากทีÉสุด และมีการหลัÉงนอร์

อิพิเนปฟินไปยงัส่วนต่าง ๆ ของสมอง โดยจะมีมากทีÉฮิปโปแคมปัสและนีโอคอร์เทค (Neocortex) ทีÉ

ช่วยใหผู้สู้งอายสุนใจในกิจกรรมทีÉทาํโดยการลดอิทธิพลของสิÉงเร้าทีÉทาํให้เกิดความไขวเ้ขว การเพิÉมขึÊน
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ของนอร์อิพิเนปฟินเพียงเล็กนอ้ย จะทาํให้ผลของตวัรับอดรีเนอร์จิกแอลฟ่า 2 (α2 Adrenergic receptor) 

เด่นกว่าตวัรับอดรีเนอร์จิกแอลฟ่า 1 (α1 Adrenergic receptor) จึงเอืÊออาํนวยให้เกิดการทาํงานของ 

พรีฟรอนทลัคอร์เทก็ซ์ นอกจากนีÊความตืÉนตวัหรือตืÉนเตน้ยงักระตุน้ให้มีการหลัÉงของอะเซติลโคลีน ซึÉ ง

ช่วยเพิÉมอตัราส่วนระหว่างสัญญาณกบัคลืÉนแทรก (Signal-to-noise ratio) ของเซลล์ประสาทในสมอง 

(Julsiri & Chadcham, 2013) สอดคลอ้งกบัการศึกษาผลของการฟังดนตรีไทยเดิมทีÉพึงพอใจต่อการเพิÉม

ศกัยภาพความจาํขณะคิดในผูสู้งอายุ ซึÉ งเป็นวิจยักึÉงทดลองแบบกลุ่มเดียววดัก่อนและหลงัการทดลอง

ผลการวิจยัพบว่า กลุ่มตวัอย่างมีคะแนนความถูกตอ้งของการทาํกิจกรรมขณะนบัเลขและเปอร์เซ็นต ์

อีอาร์ดีของคลืÉนอลัฟ่าระดบัสูงบริเวณเปลือกสมองส่วนหนา้เพิÉมขึÊนหลงัจากฟังดนตรีไทยเดิมทีÉพึงพอใจ

อย่างมีนยัสําคญัทางสถิติทีÉระดบั .05 และมีเปอร์เซ็นต์อีอาร์เอสของคลืÉนเบตา้บริเวณร่างแหของวงจร

เซลลป์ระสาทบริเวณสมองดา้นหนา้กบัสมองดา้นพาไรเอทลัลดลงหลงัจากฟังดนตรีไทยเดิมทีÉพึงพอใจ

อยา่งมีนยัสําคญัทางสถิติทีÉระดบั .05 (Julsiri & Chadcham, 2014) ส่วนกิจกรรมทางสังคมทีÉผูสู้งอายุได้

พบปะ พูดคุยกบักลุ่มเพืÉอนหรือครอบครัวโดยผ่านวิดีโอคอล (Video call) จะช่วยป้องกนัการเกิดภาวะ

สมองเสืÉอมได้เพราะการพูดคุยโตต้อบกบัคนอืÉนทาํให้สมองไดใ้ช้ความคิดผ่อนคลายจากความเครียด

และมีความสุขทางใจ (Nuysri, 2016) สําหรับกิจกรรมด้านจิตวิญญาณของผูสู้งอายุทีÉนับถือศาสนา

อิสลามไดอ่้านซิกิร อลักุรอาน อ่านดุอาอ ์ส่วนผูสู้งอายุทีÉนบัถือศาสนาพุทธ ไดฟั้งและอ่านบทสวดมนต์

ทีÉมีอยู่ในแอพพลิเคชัÉน นบัเป็นกิจกรรมทีÉสําคญัในชีวิตของมนุษย ์เพราะการปฏิบตัิทางจิตวิญญาณจะ

ช่วยให้อาการในแต่ละระยะของภาวะสมองเสืÉอมคงทีÉ และเพิÉมความสามารถในการปฏิบติัต่าง ๆ 

พฤติกรรมทางสังคม และคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุทีÉมีภาวะสมองเสืÉอมด้วย (Everol & Ennis, 2013) 

สอดคลอ้งกบัการศึกษาผลของโปรแกรมฝึกสมองตามหลกัปรัชญามอนเตสซอรีÉบนฐานวิถีชีวิตมุสลิม

ต่อการเสริมสร้างพุทธิปัญญาในผูสู้งอายุมุสลิมกลุ่มเสีÉยงต่อภาวะสมองเสืÉอม โดยมีการจดักิจกรรมทีÉมี

ความสอดคล้องกบัหลักศาสนา ผลการวิจยัพบว่า คะแนนเฉลีÉยพุทธิปัญญาของกลุ่มทดลองหลงัการ

ทดลองสูงกวา่ก่อนทดลองอยา่งมีนยัสําคญัทางสถิติและคะแนนเฉลีÉยพุทธิปัญญาของกลุ่มทดลองหลงั

การทดลองสัปดาห์ทีÉ 4 และหลงัการทดลองสัปดาห์ทีÉ 8 สูงกวา่กลุ่มควบคุมอยา่งมีนยัสําคญัทางสถิติทีÉ

ระดบั .001 (Samael, Thaniwattananon, & Kong-in, 2016) 

 

สรุป 

โปรแกรมป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมโดยใช้แอพพลิเคชัÉน “สูง

วยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” มีผลต่อการเพิÉมพุทธิปัญญาของผูสู้งอายุทีÉเสีÉยงต่อภาวะสมองเสืÉอม เพราะ

เป็นกิจกรรมทีÉครอบคลุมด้านร่างกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ ประกอบด้วย 8 กิจกรรม คือ  
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1) กิจกรรมสร้างสัมพนัธภาพและให้ความรู้เกีÉยวกบัสมองเสืÉอม 2) กิจกรรมการออกกาํลงักายป้องกนั

สมองเสืÉอม 3) กิจกรรมการบริหารสมอง 4) กิจกรรมการฟืÊ นฟูความจาํ 5) กิจกรรมการรับรู้ปัจจุบนั  

6) กิจกรรมทางสังคม 7) กิจกรรมการจดัการความเครียด และ 8) กิจกรรมดา้นจิตวิญญาณ ซึÉ งกิจกรรมมี

ความสอดคล้องกับวิถีชีวิตในสังคมพหุวฒันธรรม และผูสู้งอายุทีÉเสีÉ ยงต่อภาวะสมองเสืÉอมสามารถ

นาํไปปฏิบติัไดจ้ริงในชีวติประจาํวนัเพืÉอป้องกนัภาวะสมองเสืÉอม 

 

ข้อเสนอแนะ 

ข้อเสนอแนะในการนําผลการวจิัยไปใช้ประโยชน์ 

1. ควรส่งเสริมใหผู้สู้งอายทีุÉมีความเสีÉยงตอ่ภาวะสมองเสืÉอม เช่น ผูป่้วยโรคเบาหวาน โรคความ

ดนัโลหิตสูง โรคหลอดเลือดสมอง และผูสู้งอายุทีÉมีภาวะอว้น นาํโปรแกรมป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมใน

ผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมโดยใชแ้อพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” ไปใชเ้พืÉอป้องกนั

ภาวะสมองเสืÉอม  

2. บุคลากรสาธารณสุข ผูดู้แล และประชาชนทัÉวไป สามารถนาํโปรแกรมป้องกนัภาวะสมอง

เสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมโดยใช้แอพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” ไป

ประยุกตใ์ชใ้นผูสู้งอายกุลุ่มต่าง ๆ ในบา้น ชุมชนหรือสถานพยาบาล 

3. บุคลากรในสถานศึกษาสามารถนาํแอพพลิเคชัÉน “สูงวยัไม่ลืม No dementia” ไปใชใ้นการ

จดัการเรียนการสอนเกีÉยวกบัการป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมในผูสู้งอาย ุ

ข้อเสนอแนะในการทําวิจัยครัÊงต่อไป 

1. การศึกษาวิจยัครัÊ งนีÊ ทาํการประเมินพุทธิปัญญาหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมป้องกันภาวะสมอง

เสืÉอมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมทนัที จึงควรทีÉจะมีการติดตามผลในระยะ1 เดือน 3 เดือน และ  

6 เดือน เพืÉอประเมินประสิทธิผลของโปรแกรมต่อไป 

2. ควรมีการศึกษาเพิÉมในกลุ่มผูสู้งอายทุีÉมีความเสีÉยงตอ่ภาวะสมองเสืÉอมในพืÊนทีÉอืÉน ๆ และควร

มีกลุ่มควบคุม เพืÉอประเมินประสิทธิภาพและประสิทธิผลของโปรแกรมป้องกนัภาวะสมองเสืÉอมใน

ผูสู้งอายุตามวิถีพหุวฒันธรรมโดยใชแ้อพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” และนาํไปพฒันา

แนวทางการป้องกนัความเสืÉอมของสมองและการชะลออาการภาวะสมองเสืÉอม 

3. ควรมีการศึกษาผลการใช้โปรแกรมป้องกันภาวะสมองเสืÉ อมในผูสู้งอายุตามวิถีพหุ

วฒันธรรมโดยใชแ้อพพลิเคชัÉน “สูงวยั ไม่ลืม NO DEMENTIA” ต่อตวัแปรตามอืÉน ๆ เช่น ความจาํ 
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