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บทคัดย่อ 
ผู้สูงอายุที่มีภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อยมักจะเริ่มจากการสูญเสียด้านความจำ หากผู้สูงอายุกลุ่มน้ี

ไม่ได้รับการดูแลที่เหมาะสมจะทำให้ปัญหาเรื่องความจำทวีความรุนแรงขึ้นเรื่อย ๆ จนส่งผลกระทบต่อคุณภาพ
ชีวิตในที่สุด ผู้สูงอายุที่มีภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อยมีความเสี่ยงสูงที่จะพัฒนาไปสู่ภาวะสมองเสื่อมได้ 
ปัจจุบันมีวิธีการบริหารสมองหลากหลายรูปแบบเพื่อช่วยชะลอและป้องกันภาวะสมองเสื่อม การบริหารสมอง
แบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ เป็นอีกหนึ่งทางเลือกที่นิยมนำมาประยุกต์ใช้ในการกระตุ้นสมองเพื่อส่งเสริม  
ให้สมองมีความแข็งแรงและมีความจำที่ด ีขึ้น หลักการบริหารสมองแบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ เกิดจาก  
การกระตุ ้นให้ประสาทสัมผัสทั ้ง 5 ได้แก่ การได้ยิน การมองเห็น การได้กลิ ่น การลิ ้มรส และการสัมผัส  
รวมไปถึงส่วนที่ 6 คือ อารมณ์ ให้มีการทำงานเชื่อมโยงกันมากขึ้น โดยใช้กิจกรรมในชีวิตประจำวันของผู้สูงอายุ
เป็นตัวช่วย เพียงแค่เปลี่ยนวิธีการหรือรูปแบบการดำเนินกิจกรรมในชีวิตประจำวันให้ต่างไปจากเดิมเท่าน้ัน    
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Abstract 
Mild neurocognitive disorder is common among the elderly. Memory loss is often the 

first symptom. If these elderly people do not receive appropriate care, their memory problems 
will continue to develop and eventually affect their quality of life. Older adults with mild 
neurocognitive disorder are at higher risk of developing dementia. There are currently many 
different types of brain training available, which can help delay or prevent dementia. Neurobics 
exercise is another common way to stimulate the brain in order to improve brain strength and 
memory. The principles of neurobic exercise involve activating the five senses, namely hearing, 
sight, smell, taste, and touch, as well as emotion, to operate more cohesively. Using the daily 
activities of the elderly as a guide, alter the manner or style of performing routine activities 
such that they differ from their original form. 
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บทนำ 
ปัจจุบันประชากรผู้ส ูงอายุมีจำนวนเพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว จากสถิติข้อมูลในปี 2019 จำนวนประชากร

โลก 7,713 ล้านคน พบว่าประชากรในกลุ่มผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้นไป มีจำนวนสูงถึง 1 ,016 ล้านคน โดยคาดว่า  
ปี 2050 จำนวนผู้สูงอายุที่มีอายุมากกว่า 60 ปี จะมีสัดส่วนเพิ่มขึ้นถึง 1 ใน 5 ของจำนวนประชากรโลก (1) 
สำหร ับประเทศไทย จากรายงานสถานการณ์ผ ู ้ส ูงอาย ุไทยปี พ .ศ . 2565 พบว่าประเทศไทยได ้เข้าสู่   
“สังคมสูงอายุอย่างสมบูรณ์” โดยประชากรผู้สูงอายุมากถึง 12,116,199 คน คิดเป็น 18.3% ของประชากร
ทั้งหมด ซ่ึงเพิ่มขึ้นจากปี พ.ศ. 2564 ประมาณ 0.5% และคาดว่าในปี พ.ศ. 2576 ประเทศไทยจะเข้าสู่การเป็น 
“สังคมสูงอายุระดับสุดยอด” คือมีสัดส่วนประชากรที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไปในอัตราร้อยละ 28 ของประชากร
ทั้งหมด(2) จากแนวโน้มของประชากรกลุ่มผู้สูงอายุที่เพิ่มมากขึ้นย่อมจะมีผลกระทบทั้งในแง่เศรษฐกิจและสังคม
ของประเทศไทยในอนาคตอย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้  อีกทั้งค่าใช้จ่ายด้านการดูแลสุขภาพจะมีสัดส่วนเพิ ่มขึ้น  
อย่างช ัดเจน ซึ ่งม ีสาเหต ุจากการเปลี ่ยนแปลงทั ้งด ้านสุขภาพกายและสุขภาพจิตตามอาย ุท ี ่มากขึ้น  
การเสื่อมสมรรถภาพของร่างกายและความเจ็บป่วยจากโรค  

ภาวะสมองเสื ่อม (Dementia) เป็นหนึ ่งในปัญหาของระบบประสาทที ่พบได้บ่อยในประชากร 
กลุ่มผู้สูงอายุ ปัจจุบันประชากรทั่วโลกประมาณ 35.6 ล้านคน มีภาวะสมองเสื่อม และมีแนวโน้มจะเพิ่มขึ้น 
สองเท่าในปี 2030 ยิ่งไปกว่านั้นมีแนวโน้มจะเพิ่มขึ้นสามเท่าในปี 2050(3) ประเทศไทยพบว่าในปี พ.ศ. 2563  
มีผ ู ้ส ูงอาย ุท ี ่ม ีภาวะสมองเส ื ่อมจำนวน 450,200 คน และจะมีจำนวนเพิ ่มข ึ ้นสองเท ่าท ุกๆ 20 ปี (4)  
ภาวะสมองเสื่อมเป็นอาการที่จะเกิดขึ้นในวัยผู้สูงอายุ เม่ืออายุเพิ่มขึ้น โอกาสที่จะเกิดภาวะสมองเสื่อมก็มากขึ้น 
โดยพบในเพศหญิงมากกว่าเพศชาย ปัจจัยเสี่ยงอ่ืนๆ เช่น โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง การขาดปฏิสัมพันธ์
ทางสังคม (Social interaction) การสูบบุหรี ่ และการมีดัชนีมวลกายมากกว่าหรือเท่ากับ 30 กิโลกรัม 
ต่อตารางเมตร(5) ซึ่งภาวะสมองเสื่อมในผู้สูงอายุนอกจากจะส่งผลกระทบต่อตัวผู้สูงอายุแล้วยังส่งผลด้านลบ 
ต่อญาติผู้ดูแลในหลายด้าน เช่น ด้านร่างกาย ด้านจิตใจและอารมณ์ จนกระทั่งส่งผลมากสุดถึงด้านสังคม  
และหน้าที่การงาน ดังนั้นการดูแลและป้องกันภาวะสมองเสื่อมในผู้สูงอายุที่มีความเสี่ยงจึงเป็นสิ่ งสำคัญ 
ที ่หน่วยงานทางด้านสาธารณสุขเล็งเห็นและให้ความสำคัญ โดยเฉพาะอย่างยิ ่งกลุ ่มผู ้สูงอายุที ่มีภาวะ  
การรู้คิดบกพร่องเล็กน้อย ซ่ึงถือว่าเป็นกลุ่มที่มีความเสี่ยงต่อการเกิดภาวะสมองเสื่อมได้ง่ายในอนาคต  

ภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อย (Mild neurocognitive disorder) เป็นความผิดปกติที่อยู่ระหว่าง
การหลงลืมตามปกติของผู้สูงอายุและภาวะสมองเสื ่อม ผู้สูงอายุมักจะมีปัญหาเรื ่องความจำลดลง หลงลืม  
แต่ยังสามารถดำเนินชีวิตได้ตามปกติ และยังไม่เข้าเกณฑ์การวินิจฉัยภาวะสมองเสื่อม(6) ซ่ึงเกิดจากภาวะถดถอย
ในการทำงานของสมองจากการสูญเสียเซลล์ประสาท โดยเริ่มจากส่วนใดส่วนหนึ ่งแล้วลุกลามไปยังสมอง  
ส่วนอ่ืนๆ ความเสื่อมถอยน้ีจะดำเนินไปอย่างช้าๆ หากผู้สูงอายุที่มีภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อยได้รับการดูแล
อย่างทันท่วงทีในระยะนี้ จะสามารถช่วยลดอัตราการเกิดภาวะสมองเสื่อมในผู้สูงอายุได้(7) จากการศึกษาวิจัย
พบว่า ประมาณ 10-15% ของผู้สูงอายุที่มีภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อยจะพัฒนาไปเป็นภาวะสมองเสื่อม  
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โดยมีอุบัติการณ์เพิ่มมากขึ้นตามอายุและมีแนวโน้มที่เพิ่มสูงขึ้นอย่างต่อเนื่อง (7) ในประเทศไทยพบความชุก 
ของการรู้คิดบกพร่องถึงร้อยละ10-15 ในประชากรผู้สูงอายุ (2) โดยพบมากในภาคตะวันออกเฉียงเหนือถึง 
ร้อยละ 64.3(8) ถึงแม้ภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อยจะไม่ส่งผลกระทบการใช้ชีวิตประจำวันของผู้สูงอายุ  
แต่อย่างไรก็ตามภาวะนี้ส่งผลกระทบทำให้ผู้สูงอายุต้องใช้เวลามากขึ้นในการทำกิจวัตรประจำวันเนื่องจาก
อาการหลงๆ ลืมๆ ผู ้สูงอายุบางรายอาจพบปัญหาเรื ่องการสื ่อสาร เข้าใจอะไรได้ยากหรือช้าลง  ทำให้ 
การมีปฏิสัมพันธ์กับคนรอบข้างลดลง รวมถึงอาจมีปัญหาด้านการคิดตัดสินใจ ซึ ่งอาจส่งผลกระทบต่อ  
คนในครอบครัวและผู้ดูแลได้ ดังนั ้นการชะลอการเกิดภาวะสมองเสื่อมในผู ้สูงอายุตั ้งแต่ระยะที่มีภาวะ 
การรู้คิดบกพร่องเล็กน้อยจึงเป็นสิ่งที่จำเป็นและสำคัญสำหรับหน่วยงานทางด้านสาธารณสุข 

การรักษาผู้สูงอายุที่มีภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อยมีทั้งวิธีการใช้ยาและวิธีการที่ไม่ใช้ยา วิธีการ
รักษาที่ไม่ใช้ยามีหลายวิธี เช่น การฝึกความจำ การฝึกการรู้คิด การบำบัดด้วยกิจกรรม ซึ่งวิธีการเหล่าน้ี  
เป็นแนวทางในการเพิ ่มประสิทธิภาพของกระบวนการทำงานของสมอง ช่วยสร้างความสมดุลให้สมอง  
อีกทั้งยังช่วยกระตุ้นการเชื่อมโยงของเซลล์ประสาท จึงเป็นการชะลอและป้องกันไม่ให้เกิดโรคสมองเสื่อม  
ในผู้สูงอายุได้ การฝึกความจำในผู้สูงอายุที่มีภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อย โดยใช้รูปแบบการบริหารสมอง
แบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ เป็นอีกหนึ่งทางเลือกของการกระตุ้นสมองเพื่อช่วยกระตุ้นความจำและชะลอ  
ไม่ให้สมองเสื่อมเร็วกว่าวัย ซึ่งการบริหารสมองแบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ เป็นการกระตุ้นสมองโดยการใช้
ประสาทสัมผัสทั้ง 5 ไปกระตุ้นเซลล์ประสาทสมองหลายส่วน ทำให้แขนงเซลล์ประสาทแตกแขนงก่ิงก้านสาขา 
เกิดการเชื ่อมโยงข้อมูลเข ้าด ้วยกันมากขึ ้น สามารถส่งสารสื ่อประสาทได ้อย่างมีประสิทธิภาพ ทำให้  
การส่งกระแสประสาทไปสู ่สมองส่วนต่างๆ ที่ควบคุมการทำงานของสมองด้านความจำให้มีประสิทธิภาพ  
เพิ ่มมากขึ ้น (9) นอกจากนี ้ย ังทำให้สมองเพิ ่มการหลั ่งของสารนิวโรโทฟินส์ (Neurotrophins) ซึ ่งช่วยให้ 
เซลล์สมองแข็งแรงขึ ้น และช่วยให้สมองทำงานได้อย่างประสิทธิภาพทั้งในด้านสมาธิ ความจำ การรับรู้  
เกิดการเรียนรู้สิ่งใหม่ๆ และสามารถชะลอความเสื่อมได้(10) จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า มีการประยุกต์ใช้
ทฤษฎีนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ ในการพัฒนาโปรแกรมการกระตุ ้นสมองส ำหรับผู ้สูงอายุที ่มีภาวะปกติ 
และผู้สูงอายุที่มีภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อย รวมถึงผู้สูงอายุที่มีภาวะสมองเสื่อม ทั้งที่นอนในโรงพยาบาล
และผู้สูงอายุในชุมชน ผลการศึกษาวิจัยพบว่า การบริหารสมองแบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ สามารถช่วย
ส่งเสริมความจำ เพิ่มความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจำวัน ลดภาวะซึมเศร้า และชะลอการเส ื่อม  
ของสมองในผู ้ส ูงอาย ุ ได้ (9-14) บทความนี ้นำเสนอเนื ้อหาเกี ่ยวก ับแนวคิดนิวโรบ ิคส ์ เอ็กเซอร ์ ไซส์   
และการประยุกต์ใช้นิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ เพื่อส่งเสริมความจำแก่ผู้สูงอายุที่มีภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อย 
โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อให้พยาบาลผู้สูงอายุมีความรู้ ความเข้าใจ และสามารถประยุกต์ใช้นิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ 
เพื่อส่งเสริมความจำแก่ผู้สูงอายุที่มีภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อย อีกทั้งส่งผลให้ชะลอการเกิดโรคสมองเสื่อม
และคงไว้ซ่ึงคุณภาพชีวิตที่ดีของผู้สูงอายุ  
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การรู้คิดบกพร่องเล็กน้อย (Mild Neurocognitive Disorder)  
การรู ้ค ิดบกพร่องเล็กน้อย หมายถึง ความผิดปกติของการทำหน้าที ่ทางการรู ้ค ิด (Cognitive 

function) เนื ่องจากภาวะการณ์ เปลี ่ยนแปลงความสามารถของสมอง ซึ ่งเป ็นช่วงรอยต่อระหว ่าง  
การเปลี ่ยนแปลงปกติโดยทั ่วไปตามอายุกับผู้สูงอายุที่มีภาวะสมองเสื่อม (15) โดยเป็นการเปลี ่ยนแปลงน้ี 
ไม่กระทบต่อการดำเนินชีวิตประจำวัน แต่สามารถสังเกตได้จากตัวผู ้สูงอายุเอง ญาติหรือผู ้ดูแลใกล้ชิด  
แต่อย่างไรก็ตามจากการประเมินยังไม่เข้าเกณฑ์การวินิจฉัยภาวะสมองเสื่ อม โดยตรวจพบความผิดปกติ 
อย่างน้อย 1 ด้าน เช่น ความจำ การบริหารจัดการ และการใช้ภาษา เป็นต้น(16)  

ผู้สูงอายุที่มีภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อย หมายถึง ผู้ที่อายุ 60 ปี ขึ้นไปที่มีความผิดปกติในการรู้คิด
อย่างน้อย 1 ด้าน สามารถปฏิบัติกิจวัตรประจำวันขั้นพื้นฐานได้ (Activities of Daily Living: ADL) แต่อาจมี 
ความบกพร่องในการปฏิบัติกิจวัตรประจำวันขั้นซับซ้อน ( Instrumental Activities of Daily Living: IADL) 
อาจต้องการความช่วยเหลือจากผู้ดูแลในการทำกิจกรรม เช่น ไม่สามารถเตรียมอาหาร ลืมว่าได้ทำกิจกรรมน้ัน
ไปแล้ว หรือรับประทานยาตามแพทย์สั ่งได้เอง (17,18) ผู ้สูงอายุที ่มีภาวการณ์รู ้ค ิดบกพร่องเล็กน้อยจะมี  
ความเสี ่ยงสูงที ่จะพัฒนาไปสู ่ภาวะสมองเสื ่อมได้ ปัญหาเริ ่มแรกที ่เด่นชัดที ่สุดของผู ้สูงอาย ุที ่มีภาวะ  
การรู้คิดบกพร่องเล็กน้อยคือ ด้านความจำ (Memory) โดยผู้สูงอายุจะเริ ่มจากการสูญเสียความจำที่เป็น 
เรื่องใหม่ๆ เช่น ลืมสิ่งของบ่อยๆ ลืมเหตุการณ์ที่เพิ่งเกิดขึ้นไม่นาน ลืมสิ่งที่เคยเรียนรู้หรือปฏิบัติได้ เก็บของผิดที่
แบบคาดไม่ถึง พูดซ้ำๆ ถามซ้ำๆ ซึ่งอาการเหล่านี้จะเกิดขึ้นช้าๆ ค่อยเป็นค่อยไป ดังน้ั นหากผู้สูงอายุกลุ่มน้ี 
ไม่ได้รับการดูแลแก้ไขที่ถูกวิธีจะทำให้เกิดปัญหาเรื่องความจำทวีความรุนแรงขึ้น เรื่อย ๆ จนส่งผลกระทบต่อ 
การดำเนินชีวิตประจำวันในที่สุด  

กล่าวโดยสรุป ภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อยในผู้สูงอายุ อาจมีความผิดปกติในการรู้คิดเพียงด้านใด
ด้านหน่ึงหรือมากกว่าหนึ่งด้าน แต่ยังไม่รบกวนการดำเนินชีวิตประจำวัน ถึงแม้ว่าบางครั้งผู้สูงอายุจะเริ่ม  
ความยากลำบากในการปฏิบัติกิจวัตรประจำวันขั้นซับซ้อน เช่น การประกอบอาหาร การจับจ่ายซื ้อของ  
อาจทำได้แต่ช้าลงหรือลืมเป็นบางครั้ง แต่อย่างไรก็ตามผู้สูงอายุยังสามารถทำกิจวัตรประจำวันได้ด้วยตนเอง
โดยไม่ต้องมีคนช่วยเหลือ ถ้าหากผู้สูงอายุกลุ่มน้ีไม่ได้รับการดูแลที่เหมาะสมก็อาจจะมีภาวะสมองเสื่อมเล็กน้อย
ได้ในอนาคต ซึ ่งสังเกตได้จากอาการหลงลืมจะเพิ ่มมากขึ ้นจนรบกวนการใช้ชีวิตประจำวัน ผู ้สูงอายุ  
เริ่มทำกิจวัตรประจำวันที่ซับซ้อนด้วยตนเองไม่ได้ จนต้องมีคนอื่นคอยช่วยเหลือขณะทำกิจวัตรประจำวัน  
หากผู้สูงอายุรายใดที่มีการรู้คิดลดลงมากจนกระทั่งทำให้มีความบกพร่องในการทำกิจวัตรประจำวันขั้นพื้นฐาน 
แสดงถึงผู้สูงอายุอาจมีการเปลี่ยนแปลงพยาธิสภาพในทางเสื่อมลงของสมองจนกระทั่งเปลี ่ยนเป็นมีภาวะ  
สมองเสื่อม (Dementia) และมีความต้องการดูแลช่วยเหลือเพิ่มมากขึ้น  
 

การบริหารสมองในผู้สูงอายุท่ีมีภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อย   
ด้วยอายุที่เพิ่มขึ้นเป็นส่วนหน่ึงที่ทำให้เกิดการเสื่อมของสมอง ซ่ึงกระบวนการน้ีถือว่าเป็นสิ่งที่เกิดขึ้น

ตามธรรมชาติเกิดมาจากความชราภาพ ผู้สูงอายุบางรายมีเซลล์สมองตายไปวันละ 1,000 เซลล์ บางราย 
10,000 เซลล์ ซึ่งไม่เท่ากันในแต่ละบุคคลแล้วแต่เหตุปัจจัยที ่มาส่งเสริม หากสมองไม่ค่อยได้ใช้ ผู้สูงอายุ  
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เลิกใช้ความคิดก็จะเป็นปัจจัยเสริมที่ทำให้สมองเสื ่อมเร็วขึ้น (19) ดังนั้นการบริหารสมองจึงมีความจำเป็น 
และสำคัญในการช่วยชะลอและป้องกันภาวะสมองเสื่อมในผู ้สูงอายุได้ ผู้สูงอายุมีภาวะการรู้คิดบกพร่อง
เล็กน้อยจะมีความจำลดลง หลงลืม เช่น ลืมคำพูด ซึ่งเป็นคำง่ายๆ บางครั้งอาจจะรอสักพักแล้วจึงนึกออก  
หรืออาจจะนึกไม่ออกเลย หรือลืมสิ่งที่พูดไปเม่ือ 30 นาทีก่อน บางครั้งเดินเข้าไปในห้องแล้วลืมไปว่าเดินเข้ามา
ทำอะไร ลืมว่าวางของไว้ที่ไหนซึ่งทำให้รู ้สึกหงุดหงิด มีความบกพร่องในการจำข้อมูลใหม่ๆ และการระลึก
เหตุการณ์ที่เพิ่งเกิดขึ้นเร็วๆ น้ี แต่อย่างไรก็ตามผู้สูงอายุยังสามารถดำเนินชีวิตได้ตามปกติ โดยไม่มีความผิดปกติ
ของสมองด ้านอื ่นๆ หากได ้ร ับการร ักษาอย่างทันท่วงทีในระยะนี ้จะช่วยลดภาวะเสี ่ยงต ่อการเกิด  
ภาวะสมองเสื่อมได้(2) 

การบริหารสมอง เป็นการบริหารร่างกายในส่วนที่สมองควบคุมโดยเฉพาะกลุ่มเส้นประสาท Corpus 
Callosum ซึ่งเชื่อมสมอง 2 ซีกเข้าด้วยกันให้ประสานกันแข็งแรงและทำให้การถ่ายโยงข้อมูลและการเรยีนรู้
ของสมอง 2 ซีกเป็นไปอย่างสมดุลเกิดประสิทธิภาพ ช่วยกระตุ้นการเชื่อมโยงของเซลล์ประสาทและสมอง 
(Neocortex) ให้เกิดความรู ้สึกทางอารมณ์และแรงจูงใจในการเรียนรู ้ได้ดีขึ ้น เกิดความจำทั ้งระยะสั้น  
และระยะยาว อีกทั้งยังส่งผลให้สามารถชะลอหรือป้องกันไม่ให้เกิดโรคสมองเสื่อม (20) การบริหารสมองบ่อยๆ 
สมองจะมีการหลั ่งสารที ่เร ียกว่านิวโรโทรฟินส์  ที ่ช่วยให้เซลล์โดยเฉพาะอย่างยิ ่งในส่วนของเดนไดรต์  
ที่เชื่อมระหว่างเซลล์ประสาททำงานดีขึ้น จึงเป็นปัจจัยที่ทำให้เน้ือเซลล์เจริญเติบโตและเซลล์สมองแข็งแรง(20,21) 
ปัจจุบันการบริหารสมองเพื ่อส่งเสริมความจำในผู ้สูงอายุมีความหลากหลายรูปแบบ การบริหารสมอง  
แบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ เป็นอีกหนึ ่งวิธีของการบริหารสมองเพื ่อส่งเสริมความจำสำหรับผู ้สูงอายุ  
จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่ามีการบริหารสมองแบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ สามารถช่วยส่งเสริมความจำ 
เพิ่มความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจำวัน ลดภาวะซึมเศร้า และชะลอการเสื่อมของสมองในผู้สูงอายุได้ 

 

นิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ (Neurobic Exercise) 
นิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ เป็นแนวคิดที่ถูกค้นคว้าโดย ศาสตราจารย์ลอเรนซ์ ซี แคทซ์ (Professor 

Lawrence C. Katz) ผู้เชี่ยวชาญด้านประสาทวิทยา ชาวอเมริกัน โดยนำแนวคิดการออกกำลังแบบแอโรบิคส์ 
ด้วยการขย ับกล้ามเนื ้อหลายๆ ส่วน ที ่ทำให้ร ่างกายแข็งแรง มาประยุกต์กลายเป็นวิธีบริหารสมอง   
โดยใช้ประสาทสัมผัสทั้งห้า ได้แก่ การได้ยิน การมองเห็น การได้กลิ่น การลิ้มรส และการสัมผัส รวมไปถึง  
ส่วนสำคัญส่วนที่ 6 คือ อารมณ์ ไปกระตุ้นกล้ามเนื้อสมองหลายๆ ส่วนให้ขยับและตื่นตัว ทำให้แขนงเซลล์
ประสาทแตกกิ่งก้านสาขา เซลล์สมองสื่อสารกันมากขึ้น เกิดการเรียนรู้สิ่งใหม่ ส่งเสริมให้สมองแข็งแรงขึ้น  
อีกทั้งส่งเสริมให้มีการใช้พื้นที่ในสมองบางส่วนที่ไม่ค่อยได้ใช้งานได้ถูกกระตุ้นให้กลับมาใช้งาน เพื่อป้องกัน  
ไม่ให้สมองส่วนนั้นฝ่อหรือเสื่อมสภาพไป นอกจากนี้การบริหารแบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ จะช่วยส่งเสริม 
ให้สมองมีการหลั่งสารที่เรียกว่า “นิวโรโทรฟินส์” ที่ทำให้เซลล์โดยเฉพาะอย่างยิ่งในส่วนของ “เดนไดรต์”  
ที่เชื่อมระหว่างเซลล์ประสาททำงานดีขึ้น จึงเป็นปัจจัยที่ทำให้เน้ือเซลล์เจริญเติบโตและเซลล์สมองแข็งแรง (21) 
ด ังนั ้นการบร ิหารสมองแบบนิวโรบ ิกส์ เอ็กเซอร ์ไซส์ (Neurobics exercise) เป ็นอีกหนึ ่งทางเล ือก 
ที่จะช่วยชะลอไม่ให้สมองของผู้สูงอายุเสื่อมเร็วกว่าวัย 
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จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า การบริหารสมองแบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ สามารถช่วยส่งเสริม
ความจำ เพิ่มความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจำวัน ลดภาวะซึมเศร้า และชะลอการเสื่ อมของสมอง 
ในผู้สูงอายุได้(9-14) นอกจากนี้ยังพบว่าการบริหารสมองแบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ เป็นการบริหารสมอง  
ที่สามารถทำได้ง่ายและสะดวก มีค่าใช้จ่ายน้อย เน่ืองจากใช้หลักเดียวกันกับการออกกำลังกายแบบแอโรบิคส์ 
โดยการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม เปลี่ยนกิจวัตรประจำวันเพียงเล็กน้อยโดยเน้นการใช้ประสาทสัมผัสทั ้ง 5  
รวมกับอารมณ์ 
 

หลักการของการบริหารสมองแบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ 
หลักการบริหารสมองตามทฤษฎีนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ คือ การเปลี ่ยนแปลงชีวิตประจำวัน  

เพิ่มกิจกรรมใหม่ให้ตัวเอง และเปลี่ยนวิธีปฏิบัติ โดยเน้นการใช้ประสาทสัมผัสทั้ง รูป รส กลิ่น เสียง สัมผัส  
และอารมณ์ ให้มากที่สุด และพยายามใช้ประสาทสัมผัสมากกว่า 1 อย่างขึ้นไป โดยหลีกเลี่ยงการใช้ประสาท
สัมผัสที่ใช้บ่อยๆ(20,21)   

1. การใช้ประสาทสัมผัสให้มากขึ้น ผสมผสานประสาทสัมผัสทั้งห้ารวมทั้งอารมณ์และใช้ประสาทสัมผัส
มากกว่า 1 อย่างขึ ้นไป พยายามหลีกเลี ่ยงการใช้ประสาทสัมผัสที่ใช้บ่อยๆ เป็นประจำ เช่น การสื ่อสาร  
ด้วยท่าทางแทนคำพูด ดมกลิ่นหอมของดอกไม้ขณะฟังเพลง จุดน้ำมันหอมระเหยขณะนวดตัว และลองรสชาติ
ไปพร้อมสูดดมกลิ่นของอาหาร เป็นต้น 

2. การเปลี่ยนแปลงกิจกรรมในชีวิตประจำวัน หรือสลับกิจกรรมที่เคยทำเป็นประจำตั้งแต่ตื่นนอน
เพราะการทำกิจกรรมซ้ำๆ แบบเดิมทุกวัน นานเข้าจะทำกิจกรรมนั ้นๆ โดยไม่ต้องคิด ( Subconscious)  
ทำให้สมองทำงานลดลง เซลล์สมองถูกกระต ุ ้นลดลง ซึ ่งจะนำไปสู ่การฝ่อของเซลล์สมองได ้ ด ังน้ัน 
การเปลี่ยนแปลงกิจกรรมต่างๆ ในชีวิตประจำวันง่ายๆ จะช่วยให้สมองได้ร ับการกระตุ ้น เช่น เคยกินข้าว  
หลังอาบน้ำ ให้กินข้าวก่อนอาบน้ำ ใช้มือข้างที่ไม่ถนัดแปรงฟันหรือกดรีโมท ดูรายการทีวีใหม่ๆ ที่ไม่ เคยดู 
ออกไปว่ิงตอนเช้า และการปรุงอาหารด้วยตนเอง เป็นต้น  

3. ท้าทายประสบการณ์ใหม่ การทำสิ ่งใหม่ๆ ที ่ไม่เคยทำมาก่อนเป็นการกระตุ ้นสมองอย่างดี   
การไปสถานที ่ใหม่ๆ เจอคนใหม่ๆ และการแก้ไขสถานการณ์เฉพาะหน้า ทำให้สมองได้ค ิดวิเคราะห์  
แก้ปัญหามากขึ้น การพบปะสังสรรค์ การเข้าสังคมทำให้สมองได้แก้ปัญหามากขึ้น มีการสื่อสารระหว่าง  
เซลล์สมองมากขึ้น  

จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า แนวคิดการบริหารสมองแบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ ถูกนำมา
ประยุกต์ใช้ในการกระตุ้นสมองสำหรับผู ้สูงอายุเพื่อช่วยเพิ่มความจำ ชะลอและป้องกันภาวะสมองเส ื่อม  
แต่อย่างไรก็ตามรูปแบบของกิจกรรมอาจจะแตกต่างกันขึ้นอยู่กับกลุ่มตัวอย่าง เช่น กลุ่มผู้สูงอายุที่มีภาวะ  
การรู้คิดบกพร่องเล็กน้อย ผู้สูงอายุที่มีภาวะสมองเสื่อม ผู้ส ูงอายุโรคหลอดเลือดสมอง หรือผู้สูงอายุเจ็บปว่ย 
ด้วยโรคเบาหวาน เป็นต้น ดังนั้นบทความนี้จะนำเสนอรูปแบบการบริหารสมองแบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์  
ที่ง่ายๆ เพื่อให้ผู้อ่านสามารถนำไปเป็นต้นแบบหรือประยุกต์ใช้ในการพัฒนากิจกรรมสำหรับการกระตุ้นสมอง  
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ในผู ้สูงอายุที ่มีภาวะภาวะการรู ้ค ิดบกพร่องเล็กน้อย ซึ ่งผู ้สูงอายุกลุ ่มนี ้มีความเสี ่ยงต่อการพัฒนาเป็น  
โรคสมองเสื่อมได้ง่าย ถ้าหากไม่ได้รับการกระตุ้นสมองที่เหมาะสมตั้งแต่เน่ิน ๆ  

 

การประยุกต์ใช้ทฤษฎีนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์เพื่อส่งเสริมความจำแก่ผู ้สูงอายุที ่มีภาวะ  
การรู้คิดบกพร่องเล็กน้อย 

จากแนวคิดการบริหารสมองแบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ เราสามารถนำมาประยุกต์ใช้เพื่อส่งเสริม
ความจำแก่ผู้สูงอายุที่มีภาวะการรู้คิดบกพร่องเล็กน้อยได้ง่ายๆ เพียงส่งเสริมให้ผู้สูงอายุใช้ประสาทสัมผัส  
ทั ้ง 5 ได้แก่ การได้ยิน การมองเห็น การได้กลิ ่น การลิ ้มรส และการสัมผัส ในการทำกิจกรรมต ่างๆ  
โดยใช้กิจกรรมในชีวิตประจำวันเดิมของผู้สูงอายุเป็นตัวช่วย เพียงแค่เปลี่ยนวิธีการไปจากเดิม และทำกิจกรรม
ใหม่ๆ ที ่ไม่เคยทำมาก่อน จากการศึกษาวิจัยชี ้ให้เห็นว่าการบริหารสมองแบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์  
เป็นอีกหนึ่งทางเลือกสำหรับผู้สูงอายุที่มีภาวการณ์รู ้ค ิดบกพร่องเล็กน้อยที่สามารถช่วยส่งเสริมความจำ  
และชะลอไม่ให้สมองของผู้สูงอายุเสื่อมเร็วกว่าวัย(22)   

1. การบริหารสมองโดยการใช้ประสาทสัมผัสด้านการได้ยิน 
กิจกรรมการเพลิดเพลินกับเสียง  เช่น การอ่านหนังสือออกเสียง หรือการชวนเพื ่อนๆ สลับกัน 

อ่านหนังสือให้ฟัง การอ่านหนังสือออกเสียงสมองก็จะทำงานอีกรูปแบบหนึ่ง อีกทั้งยังเป็นการกระตุ้นสมอง
ชั้นนอกไปพร้อมๆ กันอีกด้วย การฟังเสียงธรรมชาติ เช่น เสียงสัตว์ต่างๆ เสียงน้ำไหล เสียงสายลม เสียงคลื่น 
การฟังเสียงธรรมชาติเหล่านี้จะช่วยกระตุ้นความคิดสร้างสรรค์ ช่วยเพิ่มทักษะทางด้านการฟัง การสื่อสาร  
และการใช้ภาษา การฟังเสียงดนตรีไทย ซึ่งมีจังหวะและทำนองละเอียดอ่อน ไพเราะ นุ่มนวล มีชีวิ ตชีวา 
สร้างสรรค์ ให้ความหมายในทางบวก จะช่วยสร้างความรู ้สึกสงบ ผ่อนคลาย ส่งผลให้คลื ่นสมองทำงาน
ประสานกันได้ดี การฟังเสียงดนตรีบรรเลงจะทำให้ผู้สูงอายุรู้สึกผ่อนคลาย ช่วยกระตุ้นสมองในส่วนที่เก่ียวกับ
การได้ยิน มีการพัฒนาโดยเชื่อมโยงกับการทำงานสมองส่วนต่างๆ ทำให้หลั่งสาร Endorphins มีผลทำให้ 
สมองปลอดโปร่ง มีความสุข สุขภาพดี ซ่ึงจะช่วยให้ความจำระยะสั้นดีขึ้น 

2. การบริหารสมองโดยการใช้ประสาทสัมผัสด้านการมองเห็น 
การปิดตาขณะทำกิจกรรมต่างๆ เช่น การปิดตาดูโทรทัศน์ แทนที่สมองของเราจะใช้ประสาทสัมผัส

ทางตาเพียงอย่างเดียวก็จะได้ใช้ประสาทสัมผัสทางการฟัง และใช้การจินตนาการร่วมด้วย โดยการใช้
จินตนาการว่าพิธีกรที่กำลังดำเนินรายการอยู่น้ันเป็นใคร หน้าตาเป็นอย่างไร ใส่เสื้อผ้าแบบไหน การให้ผู้สูงอายุ
ดูภาพที่คุ้นเคยในอดีต เช่น ภาพครอบครัว หรือภาพไปเที่ยวสถานที่ต่างๆ จะช่วยส่งเสริมการทำงานของสมอง
ส่วนท้ายทอย (Occipital) โดยการเชื่อมต่อกลุ่มเซลล์ประสาทในสมองส่วนของ Hippocampus ซึ่งทำหน้าที่ 
ในการจำโดยจะส่งเสริมให้ผู้สูงอายุจำเรื่องราวในอดีตได้ดีขึ้น   

3. การบริหารสมองโดยการใช้ประสาทสัมผัสด้านการได้กลิ่น  
การเสริมสร้างความจำด้วยการดมกลิ ่น เช่น การใช้น้ำมันหอมระเหย กลิ ่นมะนาว กลิ ่นมะลิ  

กลิ่นกุหลาบ ขณะที่ผู้สูงอายุดมกลิ่น เซลล์รับกลิ่นจะทำให้เกิดกระแสประสาทส่งผ่านเส้นประสาทรับกลิ่นไปยัง
สมองส่วนที ่เร ียกว่า Olfactory blub แล้วส่งกระแสประสาทไปยังสมองส่วน Cerebrum เพื ่อแปลผล 
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เป ็นกลิ ่นต ่างๆ หลังจากนั ้นจะส ่งกระแสประสาทไปย ังสมองส่วน Hippocampus ซึ ่งจะแยกกลิ่น  
โดยอาศัยความทรงจำเกี่ยวกับกลิ่นที่ผ่านมาในอดีต ทำให้สมองมีการพัฒนาความจำ นอกจากนี ้การสลับ  
กลิ ่นใหม่ๆ ในทุกสัปดาห์ จะช่วยเปิดให้สมองได้เร ียนรู้ และเพิ ่มความสามารถในการจดจำ ก ลิ ่นต่างๆ  
สามารถกระตุ้นสมองทำให้สมองจดจำรายละเอียดของกลิ่นต่างๆ กลิ่นทำให้ผู้สูงอายุหวนกลับไปหาความทรงจำ
ในอดีต ก่อให้เกิดการโยงในสถานที ่และเวลาที ่เคยผ่านมา จากความจำที ่จัดเก็บไว้ในบริเวณระหว่าง  
เปลือกสมอง Cortex กับสมองส่วน Amygdala และ Hippocampus ซึ ่งช่วยฟื ้นฟูความจำระยะสั้น  
การได้กลิ ่นยังส่งผลต่อสมองส่วนขมับ Temporal lobe ทำให้กระตุ ้นการสร้าง Endorphins ในสมอง 
ทำให้ความจำระยะสั้นดีขึ้น(24)  

4. การบริหารสมองโดยการใช้ประสาทสัมผัสด้านการล้ิมรส 
การเปลี่ยนชนิดของอาหารในแต่ละวันและแต่ละมื้อ การรับประทานอาหารที่หลากหลายรสชาติ  

จะช่วยให้สมองเกิดการเรียนรู้ ผู้สูงอายุสามารถนึกย้อนไปถึงช่วงเวลาที่เคยรับประทานอาหารชนิดนี้กับใคร  
ที่ไหน เม่ือไหร่ การรับประทานอาหารที่รสชาติแตกต่างไปจากเดิม ทำให้การทำงานบริเวณร่องกลางของสมอง 
(Central sulcus) เพิ่มขึ้น ซึ่งเป็นบริเวณศูนย์กลางของการรับรส ส่งผลต่อการทำงานของประสาทรับรส 
เชื่อมต่อกับกลุ่มเซลล์ประสาทในสมองส่วนของ Hippocampus ทำหน้าที่ในการจดจำ การรับประทานอาหาร
ที่แตกต่างกันในแต่ละม้ือจะทำให้สมองรับรู้การเปลี่ยนแปลง อาหารที่หลากหลายรสชาติ ส่งผลต่อการทำงาน
ของเปลือกสมอง (Cerebral cortex) ซึ ่งช ่วยเพิ ่มประสิทธิภาพการทำงานของระบบประสาทส ัมผัส  
สามารถกระต ุ ้นการหลั ่งสาร Endorphins และ Serotonin ทำให้ความจำระยะสั ้นดีขึ ้น (10) นอกจากน้ี 
การลงมือทำอาหารด้วยตนเองเป็นอีกหนึ ่งวิธีการบริหารสมองที ่ง ่ายและสะดวก การทดลองสร้างสรรค์ 
ปรุงอาหารเมนูใหม่ๆ จะเป็นการกระตุ ้นสมองซีกขวา (Right hemisphere of cerebrum) ซึ ่งเป็นสมอง 
ส่วนที่ควบคุมความสามารถทางด้านศิลปะ งานประดิษฐ์ และการคิดค้นให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น และยังได้ใช้
ประสาทสัมผัสหลายส่วนประสานกันในคราวเดียวขณะปรุงอาหาร เช่น การมองเห็น การสัมผัส การดมกลิ่น 
และการลิ้มรส เป็นต้น(22)   

5. การบริหารสมองโดยการใช้ประสาทสัมผัสด้านการสัมผัส  
การปิดตาคลำสิ ่งของหรือวัสดุต่างๆ ที ่มีร ูปทรงแตกต่างกันหรือมีพื ้นผิวส ัมผัสที ่แตกต่างกัน  

จะช่วยกระต ุ ้นการทำงานของสมองส่วน Limbic system และ Frontal lobe การสัมผัสทางร ่างกาย  
จะมีผลกระตุ้นเปลือกสมองใหญ่ Cerebral cortex ทำให้เซลล์สมองแตกตัวมากขึ้น เกิดการเรียนรู้สิ่งใหม่  
การส่งสารสื่อเซลล์ประสาทรวดเร็ว มีการหลั่งของสาร Serotonin และ Endorphins ทำให้เกิดการเรียนรู้ 
ได้เร็วขึ้นและมีความจำที่ดีขึ้น นอกจากน้ีการทำกิจวัตรประจำวันด้วยมือข้างที่ไม่ถนัด เช่น การแปรงฟันด้วยมือ
อีกด้าน หรือสลับมือเมื่อต้องการใช้กรรไกร การบริหารนิ้วมือและข้อพับ ซึ ่งเป็นแหล่งรวมเส้นประสาท  
และเส้นเลือดที ่เชื ่อมโดยตรงถึงสมอง ช่วยเพิ่มความรู้สึกตื ่นตัว ช่วยให้สมองได้ออกแรงควบคุมร่างกาย  
แบบไม่ให้หยุดน่ิง อีกทั้งเป็นการกระตุ้นสมองอีกข้างหน่ึงที่ไม่ค่อยได้ใช้งานให้เกิดความสมดุลมากขึ้น 
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6. การบริหารสมองโดยการใช้ประสาทสัมผัสด้านอารมณ์ 
อารมณ์เป็นศูนย์กลางของชีวิตมนุษย์เกี่ยวข้องกับความคิด ความรู้สึก และการตัดสินใจ ซึ่งทำให้

มนุษย์มีชีวิตชีวา อารมณ์ส่งผลต่อกระบวนการเรียนรู้ที่มีประสิทธิภาพ สมองส่วนข้าง (Parietal lobe) เป็นศูนย์
ควบคุมการรับความรู้สึก และการรับรู้ตำแหน่งของร่างกาย ทำหน้าที่เก่ียวกับด้านมิติสัมพันธ์การรับความรู้สึก
ของระบบประสาทสัมผัส และความจำระยะสั ้น (23) ดังนั ้นการพบปะสังสรรค์ การเข้าสังคมทำให้สมอง  
มีการสื่อสารระหว่างเซลล์สมองมากขึ้น เช่น การเข้าร่วมกิจกรรมในครอบครัว การร่วมเป็นสมาชิกชมรมต่างๆ  
หรือเข้าร่วมกิจกรรมสาธารณะประโยชน์ เม่ือผู้สูงอายุรู้สึกสนุก มีความสุขกับกิจกรรมใหม่ ร่างกายจะหลั่งสาร
แห่งความสุข ซ่ึงมีผลดีต่อสมองและยังมีผลดีต่อร่างกายด้วย 

 

สรุป 
ภาวะการรู ้ค ิดบกพร่องเล็กน้อย  เป็นอาการที ่อาจเกิดขึ ้นได้ในวัยสูงอายุ ซึ ่งเป็นความผิดปกติ  

ของสมอง ผู้สูงอายุมักจะมีปัญหาเรื่องความจำลดลง หลงลืม แต่ยังสามารถดำเนินชีวิตได้ตามปกติ ผู้สูงอายุ  
ที่มีภาวะการรู้ค ิดบกพร่องเล็กน้อยถือเป็นกลุ ่มเสี่ยงสูงที่จะพัฒนาไปสู่ ภาวะสมองเสื่อม การบริหารสมอง 
แบบนิวโรบิคส์ เอ็กเซอร์ไซส์ เป็นอึกหน่ึงทางเลือกที่ถูกนำมาใช้จัดกิจกรรมสำหรับผู้สูงอายุเพื่อส่งเสริมความจำ 
ชะลอและป้องกันภาวะสมองเสื่อม จากเนื้อหาบทความนี้ สามารถนำไปประยุกต์ใช้เป็นแนวทางในการดูแล
บริหารสมองสำหรับผู ้สูงอายุภาวะการรู ้คิดบกพร่องเล็กน้อย ซึ ่งจะส่งผลให้ผู ้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี  
และสามารถดูแลตนเองได้อย่างประสิทธิภาพมากขึ้น  
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