
Vol.36  No.4  Oct.- Dec. 2019            	 J Prapokklao Hosp Clin Med Educat Center 295

บทคัดย่อ

ที่มาของปัญหา: การมีอายุที่เพิ่มมากขึ้นอาจส่งผลให้การ

ท�ำงานของสมองด้านความสามารถในการรูคิ้ดด้านต่างๆ 

เสื่อมถอยลง เช่น ความจ�ำ ความสนใจ และการบริหาร

จัดการสมอง การฝึกบริหารสมองจึงน่าจะมีประโยชน์ต่อ

ผู้สูงอายุ โดยการศึกษาที่ผ่านมาพบว่าการฝึกดนตรีช่วย

พัฒนาความสามารถในการรู้คิดได้

วัตถุประสงค์: เพื่อศึกษาผลของการเล่นเปียโนต่อความ

สามารถในการรู้คิดในผู้สูงอายุโดยเปรียบเทียบคะแนน

ด้านความสามารถในการรู้คิดของกลุ่มทดลองและกลุ่ม

ควบคุมก่อนและหลังการเล่นเปียโน รวมถึงเปรียบเทียบ

คะแนนด้านความสามารถในการรู้คิดระหว่างก่อนการ

ทดลองและหลังการทดลอง

วิธีการศึกษา: การศึกษานี้เป็นงานวิจัยกึ่งทดลอง โดยคัด

เลือกกลุม่ตวัอย่างแบบเฉพาะเจาะจง จ�ำนวน 30 คน จาก

ผู้สูงอายุชมรมกีฬาวู๊ดบอล สมาคมสภาผู้สูงอายุ จังหวัด

กาญจนบุรี (แบ่งเป็นกลุ่มละ 15 คน) กลุ่มทดลองจะได้รับ

การฝึกเล่นเปียโนโดยใช้หลกัสตูรวันทูไฟว์เปียโน ทัง้สอง

กลุ่มได้รบัการประเมินความสามารถในการรู้คิดด้วยแบบ

ประเมินเชิงประสาทจิตวิทยาก่อนและหลังการฝึก 

วเิคราะห์ผลการศกึษาโดยเปรยีบเทียบค่าเฉลีย่ของแบบ

ทดสอบต่างๆ ในแบบประเมินเชิงประสาทจิตวิทยา

ผลการศึกษา: กลุ่มทดลองมีคะแนนความสามารถในการ

รู้คดิในแบบทดสอบ TMT-A ระหว่างก่อนเร่ิมบทเรียนและ

หลังจบหลักสูตรแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ     

(t = 2.41, p < 0.05) แต่ส�ำหรับคะแนนในแบบทดสอบ 

Stroop test และ Digit span นัน้ไม่พบความแตกต่างอย่าง

มีนัยส�ำคัญ

สรุป: การเล่นเปียโนส่งผลในการพัฒนาความสามารถใน

การรู้คิดด้านความสนใจ และการบริหารจดัการของสมอง 

ดังนัน้จงึเป็นทางเลือกหนึง่ในการฝึกบริหารสมองส�ำหรับ

ผู้สูงอายุ เพื่อช่วยลดความเสี่ยงในการเกิดความเสื่อมใน

การท�ำงานของสมอง

ค�ำส�ำคัญ: เปียโน; ความสามารถในการรู้คิด; ผู้สูงอายุ; 

การบริหารสมอง
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“One to Five Piano Training Program”. All participants 

were evaluated for cognitive functions by neuropsy-

chological test pre- and post-piano playing lessons. 

Data analysis was done by comparing the mean of 

each sub-test.

Results: The mean scores of the Trail Making Test 

Part–A (TMT-A) for the experimental group between 

pre- and post-piano playing lessons showed a       

statistically significant difference (t = 2.41, p < 0.05). 

Regarding the mean scores of the Stroop test and 

Digit span, there was no statistically significant         

difference. 

Conclusion: According to the results, piano playing 

can improve cognitive function (attention, executive 

function). Therefore, this is an alternative way to train 

the brain to slow the deterioration of cognitive       

functions.
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Abstract

Background: Aging may lead to the deterioration of 

cognitive functions, including memory, attention and 

executive function. Accordingly, brain training could 

be beneficial for the elderly. Previous studies have 

reported that practicing music could improve cognitive 

functions in the elderly.

Objectives: To study the effectiveness of piano  

playing on cognitive functions in the elderly by     

comparing the cognitive scores acquired from an 

experimental group and a control group, as well to 

compare between pre- and post-piano playing        

lessons.

Materials and methods: This was a quasi-experi-

mental study. Thirty participants were recruited from 

the Wood Ball Sports Club of the Federation of      

Associations of the Elders of Thailand, Kanchanaburi 

Province by purposing sampling, with 15 participants 

per group. The experimental group participated in a 
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บทน�ำ

	 ประเทศไทยได้เริ่มเข้าสู่ “สังคมสูงวัย” นับตั้งแต่

ปี พ.ศ. 2548 ด้วยความจริงที่ว่าคนยิ่งมีอายุมากขึ้นก็ยิ่ง

มีความเสี่ยงต่อการเจ็บป่วย พิการ หรือช่วยเหลือตัวเอง

ไม่ได้ 1 ทัง้นีปั้ญหาสขุภาพอย่างหนึง่ทีส่�ำคัญของผูส้งูอายุ

ก็คือความเสื่อมในการท�ำงานของสมอง (cognitive       

impairment) ซึ่งจะท�ำให้สูญเสียความสามารถทางด้าน

การรู้คิด

	 ความสามารถในการรู้คิด คอื กระบวนการท�ำงาน

ของสมองขัน้สงูในการจดัการข้อมูลซึง่ได้รับมาจากสิง่เร้า

จากภายนอกและภายในร่างกายผ่านประสาทสมัผสั แล้ว

แสดงออกมาในรูปของความคิด การวางแผน การตัดสิน

ใจ การเคลื่อนไหว การแสดงพฤติกรรม การมีสมาธิ การ

เรียนรู ้ความจ�ำ และหน้าท่ีในเชงิบริหารจดัการ โดยท่ัวไป

เม่ือบุคคลเข้าสู่วัยสูงอายุ ความสามารถในการรู้คิดอาจ

จะยังคงอยู่หรือลดลง อย่างไรก็ตาม สมองมนุษย์ก็ยัง

สามารถเกดิการเปลีย่นแปลงได้แม้จะอยูใ่นวยัสงูอาย ุโดย

ผ่านการฝึกสมอง (cognitive training) และการกระตุน้การ

ท�ำงานของสมองอย่างสม�่ำเสมอ2

	 ปัจจุบันมีการน�ำเคร่ืองดนตรีมาใช้เป็นส่วนหนึ่ง

ของการฝึกสมอง ซึ่งเครื่องดนตรีท่ีส่งผลโดยตรงต่อการ

พัฒนาและฟื้นฟูสมองได้ดีก็คือเปียโน3 เนื่องจากเปียโน

เป็นเครื่องดนตรีที่ต้องใช้อวัยวะสัมผัสมากที่สุด และต้อง

เล่นผ่านการเคลื่อนไหวของนิ้วทั้ง 10 นิ้ว ในมุมมองของ

ประสาทวิทยาศาสตร์ เชื่อว่า การเล่นเครื่องดนตรี ท�ำให้

เกิดกระบวนการเพิ่มภาวะความยืดหยุ่นตัวของสมอง 

(neuroplasticity) ส่งผลให้โครงสร้างและการท�ำงานของ

สมองหลายส่วนเปล่ียนแปลงไป4 เนือ่งจากการเล่นดนตรี

เป็นการผสมผสานการใช้ทักษะการเคลื่อนไหวร่วมกับ

การรับรู้ การคิด และอารมณ์ 5 มีงานวิจัยที่ศึกษาผลของ

โปรแกรมการเล่นเปียโนต่อหน้าทีบ่รหิารจดัการของสมอง 

(executive functioning) และความจ�ำขณะคิด (working 

memory) ในผูสู้งอาย ุพบว่ากลุ่มทดลองท่ีได้รบัโปรแกรม

การเล่นเปียโนรายบุคคลมีคะแนนของ Digit symbol 

(WAIS-III Subtest) และ TMT-Part A และ B สงูกว่ากลุ่ม

ควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 6 ชี้ให้เห็นถึงความ

สามารถในการรู้คิดด้านบรหิารจดัการของสมองและความ

จ�ำขณะคิดมีการพัฒนาขึ้น นอกจากน้ี ยังมีงานวิจัยท่ี

ศกึษาในผูส้งูอาย ุพบว่ากลุม่ทดลองทีไ่ด้รบัการฝึกเปียโน

มีคะแนนของ TMT-Part A และ Stroop test สูงกว่ากลุ่ม

ควบคมุอย่างมีนยัส�ำคญัทางสถติิ 7 ชีใ้ห้เหน็ถงึผลของการ

เล่นเปียโนท่ีช่วยพฒันาความสามารถในการรู้คิดด้านการ

บริหารจดัการของสมอง และความสนใจจดจ่อ (attention)

	 ถงึแม้ว่าผลการวจิยัก่อนหน้าจะพบว่าการเล่นเปีย

โนเป็นกิจกรรมเชิงบริหารสมองส�ำหรับผู้สูงอายุ ที่ช่วย

พัฒนาความสามารถในการรู้คิดของผู้สูงอายุได้ แต่ด้วย

ข้อจ�ำกัดในการเล่นดนตรีท่ีผูเ้ล่นจะต้องมีความรู้เร่ืองโน้ต

ดนตรีและบันไดเสียงมาก่อน จงึอาจท�ำให้ผูสู้งอายจุ�ำนวน

มากขาดโอกาสในการบรหิารสมองด้วยวธิกีารเล่นเปียโน 

ด้วยเหตุนี้จึงท�ำให้หลักสูตรเปียโนวันทูไฟว์จึงเป็น

หลักสูตรที่น่าสนใจส�ำหรับการฝึกบริหารสมองในกลุ่ม     

ผู้สูงอายุที่ไม่มีประสบการณ์ในการเล่นดนตรีมาก่อน

	 หลักสตูรเปียโนวนัทไูฟว์ (one to five piano) เป็น

หลกัสตูรเปียโนเชงิบรหิารสมองทีไ่ด้รับการพฒันาส�ำหรับ

ผู้เรียนท่ีเป็นผู้ใหญ่หรือผู้ไม่มีพื้นฐานการเล่นเปียโนมา

ก่อน โดยจัดวิธีการให้เหมาะสมกับผู้เล่นท่ีไม่ได้รับการ

ฝึกสอนวิธีการเล่นเปียโนมาตรฐานตามแนวทางเดิม3,8 

ส�ำหรับเปียโนวันทูไฟว์นั้นจะไม่เน้นเร่ืองความไพเราะ

หรือความคล่องแคล่ว เนื่องจากเป็นการน�ำเปียโนมาใช้

เป็นเพียงเครื่องมือในการบริหารสมอง ซึ่งจะท�ำให้ผู้เล่น

นั้นได้ใช้สมอง สายตา มือ และนิ้วทั้ง 10 ท�ำงานประสาน

กัน8

	 จากที่กล่าวมาข้างต้น ท�ำให้ผู้วิจัยสนใจศึกษาผล

ของการเล่นเปียโนต่อการพฒันาความสามารถในการรู้คิด

ของผู้สูงอายุ โดยเลือกใช้หลักสูตรเปียโนวันทูไฟว์เป็น

เคร่ืองมือในการบริหารสมอง ถึงแม้ว่าความสามารถใน

การรู้คิดจะแบ่งเป็นหลากหลายด้าน แต่ในงานวิจัยนี้ ผู้

วิจัยเลือกศึกษาความสามารถในการรู้คิดเพียง 3 ด้าน 

ได้แก่ ด้านความสนใจ (attention) ความจ�ำ  (memory) 

และการบริหารจัดการของสมอง (executive function 

abilities) ซึ่งคาดว่ามีความเกี่ยวข้องกับการเล่นเปียโน

วัตถุประสงค์ของการศึกษา

	 1. เพื่อศึกษาการเล่นเปียโนที่ส่งผลต่อความ

สามารถในการรู้คิดในผู้สูงอายุโดยเปรียบเทียบคะแนน

ด้านความสามารถในการรู้คิดของกลุ่มทดลองและกลุ่ม
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ควบคุมก่อนและหลังการเล่นเปียโน

	 2. เพื่อศึกษาการเล่นเปียโนท่ีส่งผลต่อความ

สามารถในการรู้คิดในผู้สูงอายุในกลุ่มทดลองโดยเปรียบ

เทียบคะแนนด้านความสามารถในการรู้คิดระหว่างก่อน

การทดลองและหลังการทดลอง

วัสดุและวิธีการ

	 การศกึษาผลของการพฒันาความสามารถในการ

รู้คิดของผู้สูงอายุด้วยการเล่นเปียโน เป็นการวิจัยก่ึง

ทดลอง (quasi-experimental research) โดยมีราย

ละเอียดเกี่ยวกับวิธีด�ำเนินการวิจัยดังนี้

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง ประชากรที่ใช้ในการ

วิจัยนี้ คือ ผู้สูงอายุในชมรมวู๊ดบอล สังกัดสาขาสมาคม

สภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทย ประจ�ำจังหวัดกาญจนบุรี 

จ�ำนวน 150 คน ทั้งนี้ใช้วิธีการเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบ

เฉพาะเจาะจง โดยมีเกณฑ์ในการคัดเลือกคือเป็นบุคคล

สญัชาตไิทยอายุ 60 ปีขึน้ไป และมีเกณฑ์คัดออกคือบุคคล

มีปัญหาทางการได้ยินและการใช้มือ มีภาวะสมองเสื่อม

หรือมีประวัติโรคทางจิตเวช หรือเคยมีประวัติการเล่น

ดนตรีมาก่อน การค�ำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่าง (sample 

size calculation) ใช้สูตรสมการ ดังนี้
	 การค�ำนวณขนาดของกลุ่มตัวอย่างเพ่ือการเปรียบ

ค่าเฉลี่ย 2 กลุ่มที่อิสระต่อกัน

4 
 

1 . 1	
เพื่อศึกษาการเล่นเปียโนที่ส่งผลต่อความสามารถในการรู้คิดในผู้สูงอายุโดยเปรียบเทียบคะแนนด้านความสามารถในกา2	
รรู้คิดของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมก่อนและหลังการเล่นเปียโน 3	

2 . 4	
เพื่อศึกษาการเลน่เปียโนที่ส่งผลต่อความสามารถในการรู้คิดในผู้สูงอายุในกลุ่มทดลองโดยเปรียบเทียบคะแนนด้านควา5	
มสามารถในการรู้คิดระหว่างก่อนการทดลองและหลังการทดลอง 6	

 7	
วัสดุและวิธีการ 8	

การศึกษาผลของการพัฒนาความสามารถในการรู้คิดของผู้สูงอายดุ้วยการเล่นเปียโน เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง 9	
(quasi-experimental research) โดยมีรายละเอียดเกี่ยวกับวิธีดำเนินการวิจัยดังนี้ 10	
ป ร ะ ช า ก ร แ ล ะ ก ล ุ่ม ต ัว อ ย ่า ง  ป ร ะ ช า ก ร ท ี่ใ ช ้ใ น ก า ร ว ิจ ัย น ี้ ค ือ  ผ ู้ส ูง อ า ย ุใ น ช ม ร ม ว ู๊ด บ อ ล 11	
ส ัง ก ัด ส า ข า ส ม าค ม ส ภ าผ ู้ส ูง อ า ย ุแ ห ่ง ป ร ะ เท ศ ไท ย  ป ร ะ จ ำ จ ัง ห ว ัด ก าญ จน บ ุร ี จ ำ น ว น  150 ค น 12	
ทั้งนี้ใช้วิธีการเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง โดยมเีกณฑ์ในการคัดเลือกคือเป็นบุคคลสัญชาติไทยอาย ุ60 13	
ป ีข ึ้น ไ ป  แ ล ะ ม ีเ ก ณ ฑ ์ค ัด อ อ ก ค ือ บ ุค ค ล ม ีป ัญ ห า ท า ง ก า ร ไ ด ้ย ิน แ ล ะ ก า ร ใ ช ้ม ือ 14	
มีภาวะสมองเสื่อมหรือมีประวัติโรคทางจิตเวช หรือเคยมีประวัติการเล่นดนตรีมาก่อน การคำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่าง 15	
(sample size calculation) ใช้สูตรสมการ ดังนี้ 16	
 17	

การคำนวณขนาดของกลุ่มตัวอย่างเพื่อการเปรียบคา่เฉลี่ย 2 กลุ่มทีอ่ิสระต่อกัน 18	

 19	

n / group = 
("#
$
+	𝑍𝑍()$(𝜎𝜎+$ + 𝜎𝜎$$)
(𝜇𝜇+ −	𝜇𝜇$)$

 20	

เมื่อ   n / group   คือ จำนวนกลุ่มตัวอย่างอย่างน้อย 21	

ที่ต้องการต่อ 1 กลุ่ม 22	

𝑍𝑍.  คือ ความมั่นใจทีผู่้วิจัยกำหนดไว้ที่นัยสำคัญทางสถิติ  23	

0.05 มีค่าเท่ากบั 1.96 (ความเชือ่มั่นรอ้ยละ 95) 24	

𝑍𝑍(  คือ ความมั่นใจที่ผู้วิจัยกำหนดไว้ที่นัยสำคัญทางสถติิ  25	

0.2 มีค่าเท่ากบั 0.84 (ความเชือ่มั่นร้อยละ 80) 26	

𝜎𝜎+$	 คือ ความแปรปรวนของประชากรกลุ่ม 1 27	

𝜎𝜎$$ คือ ความแปรปรวนของประชากรกลุ่ม 2  28	

𝜇𝜇+ คือ ค่าเฉลี่ยของประชากรกลุ่ม 1 29	

𝜇𝜇$ คือ ค่าเฉลี่ยของประชากรกลุ่ม 2 30	

 31	

 จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่าผู้สูงอายุที่ได้รับโปรแกรมการเล่นเปียโนมีคะแนนแบบทดสอบ TMT-Part A 32	

วัดในกลุ่มทดลองที่เล่นเปียโนได้ค่าคะแนน (mean) = 31.3 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) = 10 33	

ในกลุ่มควบคุมได้คะแนน (mean) = 42.6 สว่นเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) = 10.26 34	

จากสูตรจึงคำนวณได้ดังนี้ 35	

n / group = 
(1.96 + 	0.84)$(10.2 + 10)

(42.6 − 	31.3)
 36	

n / group =	12.55	 ≈ 13 37	

	 จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่าผู้สูงอายุท่ีได้

รับโปรแกรมการเล่นเปียโนมีคะแนนแบบทดสอบ TMT-

Part A วัดในกลุ ่มทดลองท่ีเล่นเปียโนได้ค่าคะแนน 

(mean) = 31.3 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) = 10 ใน

กลุ่มควบคุมได้คะแนน (mean) = 42.6 ส่วนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน (SD) = 10.26

	 จากสูตรจึงค�ำนวณได้ดังนี้
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(42.6 − 	31.3)
 36	

n / group =	12.55	 ≈ 13 37	

	 ดังนั้น ต้องใช้กลุ่มตัวอย่างจ�ำนวนอย่างน้อย 13 

คนต่อกลุ่ม ซึ่งเป็นจ�ำนวนพื้นฐานท่ีเพียงพอในค่าทาง

สถิติ และเก็บข้อมูลเพิ่มอีกร้อยละ 10 ในกรณีท่ีอาสา

สมัครไม่สามารถเข้าร่วมได้ตลอดระยะเวลาการทดลอง 

รวมผู้เข้าร่วมการวิจัยที่ต้องการจ�ำนวน 15 คนต่อกลุ่ม

	 ทัง้นีผู้ว้จิยัใช้วิธกีารเลือกกลุ่มตวัอย่างแบบเฉพาะ

เจาะจง เพื่อให้ได้กลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 30 คน จากนั้นจึง

จับคู่เข้ากลุ่มระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดย

พิจารณาแต่ละคู่ให้มีอายุแตกต่างกันไม่เกิน 5 ปี มีระดับ

การศึกษาใกล้เคียงกัน และมีคะแนนเฉลีย่จากการท�ำแบบ

ทดสอบทางประสาทจิตวิทยาที่ประเมินความสามารถใน

การรู้คิดก่อนการทดลองใกล้เคียงกัน

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย แบ่งเป็น 2 ส่วน       

ดังต่อไปนี้

	 ส่วนที่ 1 เครื่องมือทดลอง (intervention)

	 ผู้สูงอายุในกลุ่มทดลองจะได้รับการฝึกหลักสูตร

การเล่นเปียโนแบบวันทไูฟว์ (one to five piano) ทีพ่ฒันา

โดยอาจารย์ตรีรัตน์ อุปถัมภ์โพธิวัฒน์ จากมูลนิธิตรีรัตน์ 

ในหลักสูตรนี้จะเป็นการปฏิบัติเปียโนอย่างง่ายๆ โดย      

ผู้เรียนต้องอ่านตัวเลข 1 ถึง 5 ซึ่งแทนนิ้วหัวแม่มือจนถึง

นิ้วก้อยตามล�ำดับ ส�ำหรับหลักสูตรที่ใช้ในงานวิจัยนี้

ประกอบด้วย 10 บทเรียน โดยผู้วิจัยเป็นผู้จัดเตรียม

คย์ีบอร์ดไฟฟ้าและเอกสารประกอบบทเรียนให้ผูร่้วมวจิยั

คนละ 1 ชุด 
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 ดังนั้น ต้องใช้กลุ่มตัวอย่างจำนวนอย่างน้อย 13 คนต่อกลุ่ม ซึ่งเป็นจำนวนพื้นฐานที่เพียงพอในค่าทางสถิติ 1	

และเก ็บข ้อม ูลเพ ิ่มอ ีกร ้อยละ 10 ในกรณ ีท ี่อาสาสม ัครไม ่สามารถเข ้าร ่วมได ้ตลอดระยะเวลาการทดลอง 2	

รวมผู้เข้าร่วมการวิจัยที่ต้องการจำนวน 15 คนต่อกลุ่ม 3	

 ท ั้งน ี้ผ ู้ว ิจ ัยใช ้ว ิธ ีการเล ือกกล ุ่มต ัวอย ่างแบบเฉพาะเจาะจง เพ ื่อให ้ได ้กล ุ่มต ัวอย ่างท ั้งหมด 30 คน 4	

จากนั้นจึงจับคู่เข้ากลุ่มระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยพิจารณาแต่ละคู่ให้มีอายุแตกต่างกันไม่เกิน 5 ปี 5	

ม ีร ะ ด ับ ก า ร ศ ึก ษ า ใ ก ล ้เ ค ีย ง ก ัน 6	

และมีคะแนนเฉลี่ยจากการทำแบบทดสอบทางประสาทจิตวิทยาที่ประเมินความสามารถในการรู้คิดก่อนการทดลองใกล้เ7	

คียงกัน 8	

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย แบ่งเป็น 2 ส่วน ดังต่อไปนี้ 9	

 ส่วนที ่1 เครื่องมือทดลอง (intervention) 10	

 ผ ู้ส ูงอาย ุในกล ุ่มทดลองจะได ้ร ับการฝ ึกหล ักส ูตรการเล ่น เป ียโนแบบว ันท ูไฟว ์ (one to five piano) 11	

ที่พัฒนาโดยอาจารย์ตรีรัตน์ อุปถัมภ์โพธิวัฒน์ จากมูลนิธิตรีรัตน์ ในหลักสูตรนี้จะเป็นการปฏิบัติเปียโนอย่างง่ายๆ 12	

โ ด ย ผ ู้เ ร ีย น ต ้อ ง อ ่า น ต ัว เ ล ข  1  ถ ึง  5  ซ ึ่ง แ ท น น ิ้ว ห ัว แ ม ่ม ือ จ น ถ ึง น ิ้ว ก ้อ ย ต า ม ล ำ ด ับ 13	

ส ำ ห ร ับ ห ล ัก ส ูต ร ท ี่ใ ช ้ใ น ง า น ว ิจ ัย น ี้ป ร ะ ก อ บ ด ้ว ย  1 0  บ ท เ ร ีย น 14	

โดยผู้วิจัยเป็นผู้จัดเตรียมคีย์บอร์ดไฟฟ้าและเอกสารประกอบบทเรียนให้ผู้ร่วมวิจัยคนละ 1 ชุด  15	

 16	
รูปที่ 1 การวางนิ้วบนคีย์บอร์ด 17	

 ส่วนที ่2 เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูล 18	

1 .  แ บ บ ส อ บ ถ า ม ข ้อ ม ูล ท ั่ว ไ ป  ป ร ะ ก อ บ ด ้ว ย  เ พ ศ  อ า ย ุ อ า ช ีพ  ก า ร ศ ึก ษ า 19	

โรคประจำตัวและประสบการณ์เกี่ยวกับดนตรี 20	

2 . แ บ บ ท ด ส อ บ  TMSE (Thai mental state examination) แ บ บ ก า ร ต ร ว จ ส ภ า พ จ ิต แ บ บ ย ่อ 21	

ใช ้ในการคดักรองภาวะสมองเส ื่อมในผู้ส ูงอาย ุไทย ซ ึ่งม ีคะแนนเต ็ม 30 คะแนน และมีจ ุดต ัดค ือน ้อยกว่า 23 22	

คะแนนบ่งชี้ถึงภาวะ Mild cognitive impairment 23	

3. แบบทดสอบ Wechsler adult intelligence scale III ฉบับภาษาไทย โดยใช้ข้อทดสอบย่อย คือ Digits 24	

span ป ร ะ ก อ บ ด ้ว ย ช ่ว ง  Forward ผ ู้ท ด ส อ บ จ ะ อ ่า น ช ุด ต ัว เ ล ข จ ำ น ว น ห น ึ่ง ใ ห ้ฟ ัง 25	

แ ล ้ว ใ ห ้ผ ู้ร ับ ก า ร ท ด ส อ บ พ ูด ช ุด ข อ ง ต ัว เ ล ข ต า ม ใ ห ้ถ ูก ต ้อ ง  แ ล ะ ช ่ว ง  Backward 26	

ท ีแ่ ต ก ต ่า ง ค ือ ผ ู้ร ับ ก า ร ท ด ส อ บ จ ะ ต ้อ ง พ ูด ช ุด ข อ ง ต ัว เ ล ข ย ้อ น ก ล ับ จ า ก ห ล ัง ไ ป ห น ้า 27	

ซึ่งแบบทดสอบนี้จะใช้วัดความสามารถในการรู้คิดด้านความจำ และความสนใจ 28	

4. แบบทดสอบ  The trail making test ป ระกอบด ้วย  part A (TMT-A) และ B (TMT-B) โดย  Part A 29	

ให้ผู้รับการทดสอบลากเส้นเรียงตามตัวเลข และ Part B ให้ผู้รับการทดสอบลากเส้นสลับกันระหว่างตัวเลขกับตัวอักษร 30	

	 ส่วนที่ 2 เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูล
	 1. 	แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป ประกอบด้วย เพศ 
อายุ อาชีพ การศึกษา โรคประจ�ำตัวและประสบการณ์
เกี่ยวกับดนตรี
	 2. 	แบบทดสอบ TMSE (Thai mental state 
examination) แบบการตรวจสภาพจิตแบบย่อ ใช้ในการ
คดักรองภาวะสมองเสือ่มในผูส้งูอายไุทย ซึง่มีคะแนนเตม็ 
30 คะแนน และมีจุดตัดคือน้อยกว่า 23 คะแนนบ่งชี้ถึง
ภาวะ Mild cognitive impairment
	 3.	 แบบทดสอบ Wechsler adult intelligence 
scale III ฉบับภาษาไทย โดยใช้ข้อทดสอบย่อย คือ     
Digits span ประกอบด้วยช่วง Forward ผูท้ดสอบจะอ่าน
ชุดตัวเลขจ�ำนวนหนึ่งให้ฟัง แล้วให้ผู้รับการทดสอบพูด
ชุดของตัวเลขตามให้ถูกต้อง และช่วง Backward ที่แตก
ต่างคือผูรั้บการทดสอบจะต้องพดูชดุของตวัเลขย้อนกลับ
จากหลังไปหน้า ซึ่งแบบทดสอบนี้จะใช้วัดความสามารถ
ในการรู้คิดด้านความจ�ำ และความสนใจ
	 4. 	แบบทดสอบ The trail making test ประกอบ
ด้วย part A (TMT-A) และ B (TMT-B) โดย Part A ให้
ผู้รับการทดสอบลากเส้นเรียงตามตัวเลข และ Part B ให้
ผู้รับการทดสอบลากเส้นสลับกันระหว่างตัวเลขกับตัว
อักษร และบันทึกเวลาที่ใช้ท�ำเป็นวินาที ซึ่งแบบทดสอบ
นีจ้ะใช้ส�ำหรับวดัความสามารถในการรูค้ดิด้านความสนใจ 
และการบริหารจัดการของสมอง
	 5. 	แบบทดสอบ Stroop test ฉบับภาษาไทย 
ได้แก่ Word (อ่านค�ำท่ีปรากฏ) Color (พูดชื่อสี) และ 
Color-word (พูดชื่อสีที่ใช้พิมพ์ค�ำ) ซึ่งในแต่ละ Subtest 
จ�ำกัดเวลา 45 วินาที ซึ่งแบบทดสอบนี้จะใช้ส�ำหรับวัด
ความสามารถในการรูค้ดิด้านการบริหารจดัการของสมอง 
และความสนใจ

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 1. 	ผู้วิจัยขอความอนุเคราะห์จากผู้อ�ำนวยการ
ศูนย์ผู้สูงอายุ จังหวัดกาญจนบุรีในการเก็บข้อมูล 
	 2. 	ผู ้วิจัยประชาสัมพันธ์โครงการ ชี้แจงราย
ละเอยีดของหลักสูตร เปิดโอกาสให้สอบถาม และอนญุาต
ให้น�ำเอกสารชี้แจงข้อมูลไปพิจารณาก่อนตัดสินใจเข้า
ร่วมวิจัย หลังจากนั้นอาสาสมัครที่สนใจเข้าร่วมโครงการ
จึงลงนามในหนังสือแสดงเจตนายินยอมเข้าร่วมการวิจัย 
และท�ำแบบทดสอบทางประสาทจิตวิทยา เพื่อเก็บเป็น
ข้อมูล Pre-test โดยผู้วิจัยและนักจิตวิทยาคลินิกซึ่งไม่ใช่
คณะผู้วิจัยเป็นผู้ท�ำการทดสอบ 
	 3. 	แบ่งกลุม่ตวัอย่างออกเป็นกลุม่ทดลอง 15 คน
และกลุ่มควบคุม 15 คน ซึ่งกลุ่มทดลองจะมกีารแบ่งออก
เป็น 3 กลุ่มย่อย กลุ่มละ 5 คน เพื่อเข้าร่วมโปรแกรมการ
เล่นเปียโนแบบวันทูไฟว์รอบละ 5 คน โดยผู้วิจัยเป็นผู้
เตรียมอุปกรณ์คีย์บอร์ดไฟฟ้าและบทเรียนส�ำหรับเล่น
เพลงให้กับผู้ร่วมวิจัยคนละ 1 ชุด 
	 4. 	ผู้วิจัยซึ่งผ่านการอบรมหลักสูตรการเล่นเปีย
โนแบบวันทูไฟว์จากมูลนิธิตรีรัตน์แล้วจะเป็นผู้สอนบท
เรียนด้วยตนเอง โดยใช้เวลาเรียนประมาณ 30 นาทีต่อ
วัน วันละ 1 บทเรียน ระยะเวลาเรียน 10 วันต่อเนื่องกัน 
ท้ังนีผู้ร่้วมวจิยัยังเข้าร่วมกิจกรรมอืน่ๆ ของชมรมผูสู้งอายุ
ตามปกติ ส�ำหรับกลุ่มควบคุมจะไม่ได้รับการเล่นเปียโน
แบบวันทูไฟว์ แต่ยังสามารถเข้าร่วมกิจกรรมอื่นๆ ของ
ทางชมรมได้ปกติ ยกเว้นกิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับการเล่น
ดนตรีโดยตรง
	 5. หลังจบโปรแกรมการเล่นเปียโนในแต่ละ      
กลุ่มย่อย จะมีการท�ำแบบทดสอบทางประสาทจิตวิทยา
เพื่อวัดระดับความสามารถในการรู้คิดท้ังกลุ่มทดลอง   
และกลุ่มควบคุม ส�ำหรับเก็บเป็นคะแนน Post-test โดย
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นักจิตวิทยาคลินิกซึ่งไม่ใช่คณะผู้วิจัยจะเป็นผู้ท�ำการ
ทดสอบเพื่อป้องกันการเกิดอคติ 
	 การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง
	 ผู้วิจัยได้ด�ำเนินการพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง 
โดยการศึกษานี้ได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัยใน
มนุษย์ จากคณะกรรมการจริยธรรมวิจัยในมนุษย์ คณะ
แพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล ตาม
หนังสืออนุมัติเลขที่ Si 722/2017
	 การวิเคราะห์ข้อมูล
	 ผู้วิจัยวิเคราะห์ทางสถิติด้วยโปรแกรม SPSS 
version 18 ลิขสิทธิ์โดยมหาวิทยาลัยมหิดล โดยใช้สถิติ

เชิงพรรณนาในการวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป (descriptive 
statistic) และวิเคราะห์ข้อมูลที่ได้จากแบบทดสอบทาง
ประสาทจิตวิทยาโดยเปรียบเทียบความแตกต่างของ
ระดับความสามารถในการรู ้คิดระหว่างกลุ่มด้วยการ
ทดสอบ t-test และเปรียบเทียบคะแนนความสามารถใน
การรู้คดิระหว่าง Pre-test และ Post-test ในกลุม่เดียวกัน
แยกตามแบบทดสอบโดยใช้ Pair Sample t-test (ข้อมูล
ท่ีได้ผ่านการทดสอบสมมติฐานว่ามีการแจกแจงของ
ข้อมูลแบบปกติ (normal distribution))

ผลการศึกษา
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 1	
 2	
 3	
 4	
 5	
 6	
 7	

 8	
ผลการศึกษา 9	

ตารางที่ 1 ข้อมูลทั่วไปเกี่ยวกับกลุ่มตัวอย่าง (Mean±SD) 10	
 กลุ่มทดลอง (n = 15)  กลุ่มควบคุม (n = 15) 

เพศ   
ชาย (คน) (ร้อยละ) 9 (60.0)   8 (53.0) 
หญิง (คน) (ร้อยละ) 6 (40.0) 7 (47.0) 

อายุ (ปี) 69 ± 6.5 66 ± 4.7 
จำนวนปีที่ได้รับการศึกษา (ปี) 14 ± 2.7 14 ± 2.9 
TMSE (เต็ม 30 คะแนน) 28 ± 1.3 28 ± 1.7 
ความชอบทางด้านดนตรี (คะแนน) 2.5 ± 0.5 2.5 ± 0.5 

 จากตารางที่ 1 กลุ่มตัวอย่าง 30 คน ประกอบด้วยกลุ่มทดลอง 15 คน ซึ่งมีเพศชายคิดเป็นร้อยละ 60 และเพศหญิง 11	
ค ิด เป ็นร ้อยละ 40 สำหร ับกล ุ่มควบค ุม  15 คน ม ีเพศชาย ค ิด เป ็นร ้อยละ 53 และเพศหญ ิง ค ิด เป ็นร ้อยละ 47 12	
และมีรายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 1 13	
 14	
ต า ร า ง ท ี่ 2 15	
การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของระดับความสามารถในการรู้คิดในผู้สูงอายุแยกตามแบบทดสอบระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 16	
ในช่วงก่อนการทดลองและหลังการทดลอง 17	

แบบประเมิน ช่วงการทดสอบ 
กลุ่มทดลอง (n = 15) กลุ่มควบคุม (n = 15) 

t p 𝒙𝒙 SD 𝒙𝒙 SD 

TMT-A ก่อนการทดลอง 49.2 16.6 54.8 17.0 0.92 0.37 
หลังการทดลอง 42.5 14.7 51.6 17.2 1.56 0.13 

TMT-B ก่อนการทดลอง 134.4 47.2 128.2 51.5 0.35 0.73 
หลังการทดลอง 124.0 42.3 118.6 37.5 0.37 0.71 

Stroop word ก่อนการทดลอง 87.8 17.7 83.8 20.7 0.57 0.57 
หลังการทดลอง 90.8 17.5 89.2 16.6 0.25 0.81 

Stroop color ก่อนการทดลอง 63.6 10.9 65.6 14.7 0.41 0.69 
หลังการทดลอง 65.4 11.2 66.5 12.0 0.25 0.80 

Stroop color 
word 

ก่อนการทดลอง 29.1 8.2 30.0 11.6 0.24 0.82 
หลังการทดลอง 32.3 8.1 32.6 11.6 0.07 0.94 

Digit span (RS) ก่อนการทดลอง 17.2 3.8 17.2 4.0 0.05 0.96 
หลังการทดลอง 16.6 2.9 16.6 3.6 0.00 1.00 

หมายเหตุ: TMT: Trail making test; RS: Raw score (คะแนนดบิ) 18	
จ า ก ต า ร า ง ท ี ่ 2 19	

เมื่อเปรียบเทียบระดับความสามารถในการรู้คิดในผู้สูงอายุแยกตามแบบทดสอบในช่วงก่อนการเล่นเปียโนและหลังการเ20	
ล ่น เ ป ีย โ น ร ะ ห ว ่า ง ก ล ุ่ม ท ด ล อ ง แ ล ะ ก ล ุ่ม ค ว บ ค ุม 21	
พบว่ากลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ยของระดับความสามารถในการรู้คิดแยกตามแบบทดสอบไม่แตกต่างกัน 22	
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 กลุ่มทดลอง (n = 15)  กลุ่มควบคุม (n = 15) 

เพศ   
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TMSE (เต็ม 30 คะแนน) 28 ± 1.3 28 ± 1.7 
ความชอบทางด้านดนตรี (คะแนน) 2.5 ± 0.5 2.5 ± 0.5 
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แบบประเมิน ช่วงการทดสอบ 
กลุ่มทดลอง (n = 15) กลุ่มควบคุม (n = 15) 

t p 𝒙𝒙 SD 𝒙𝒙 SD 

TMT-A ก่อนการทดลอง 49.2 16.6 54.8 17.0 0.92 0.37 
หลังการทดลอง 42.5 14.7 51.6 17.2 1.56 0.13 

TMT-B ก่อนการทดลอง 134.4 47.2 128.2 51.5 0.35 0.73 
หลังการทดลอง 124.0 42.3 118.6 37.5 0.37 0.71 

Stroop word ก่อนการทดลอง 87.8 17.7 83.8 20.7 0.57 0.57 
หลังการทดลอง 90.8 17.5 89.2 16.6 0.25 0.81 

Stroop color ก่อนการทดลอง 63.6 10.9 65.6 14.7 0.41 0.69 
หลังการทดลอง 65.4 11.2 66.5 12.0 0.25 0.80 

Stroop color 
word 

ก่อนการทดลอง 29.1 8.2 30.0 11.6 0.24 0.82 
หลังการทดลอง 32.3 8.1 32.6 11.6 0.07 0.94 

Digit span (RS) ก่อนการทดลอง 17.2 3.8 17.2 4.0 0.05 0.96 
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หมายเหตุ: TMT: Trail making test; RS: Raw score (คะแนนดบิ) 18	
จ า ก ต า ร า ง ท ี ่ 2 19	

เมื่อเปรียบเทียบระดับความสามารถในการรู้คิดในผูสู้งอายุแยกตามแบบทดสอบในช่วงก่อนการเล่นเปียโนและหลังการเ20	
ล ่น เ ป ีย โ น ร ะ ห ว ่า ง ก ล ุ่ม ท ด ล อ ง แ ล ะ ก ล ุ่ม ค ว บ ค ุม 21	
พบว่ากลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ยของระดับความสามารถในการรู้คิดแยกตามแบบทดสอบไม่แตกต่างกัน 22	

ตารางที่ 1 ข้อมูลทั่วไปเกี่ยวกับกลุ่มตัวอย่าง (Mean±SD)

	 จากตารางที ่1 กลุม่ตวัอย่าง 30 คน ประกอบด้วย

กลุ่มทดลอง 15 คน ซึ่งมีเพศชายคิดเป็นร้อยละ 60 และ

เพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 40 ส�ำหรับกลุ่มควบคุม 15 คน 

มีเพศชาย คิดเป็นร้อยละ 53 และเพศหญิง คิดเป็น       

ร้อยละ 47 และมีรายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 1

ตารางที่ 2 	การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียของระดับความสามารถในการรู้คิดในผู้สูงอายุแยกตามแบบทดสอบระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม ในช่วงก่อนการทดลองและหลังการทดลอง

	 จากตารางที่ 2 เม่ือเปรียบเทียบระดับความ

สามารถในการรู้คิดในผู้สูงอายุแยกตามแบบทดสอบใน

ช่วงก่อนการเล่นเปียโนและหลังการเล่นเปียโนระหว่าง

กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม พบว่ากลุ่มทดลองและกลุ่ม

ควบคุมมีค่าเฉล่ียของระดับความสามารถในการรูคิ้ดแยก

ตามแบบทดสอบไม่แตกต่างกัน
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ตารางที่ 3	 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของระดับความสามารถในการรู้คิดในผู้สูงอายุแยกตามแบบทดสอบของแต่ละกลุ่มตัวอย่าง 
ระหว่างก่อนการทดลองและหลังการทดลอง

8 
 

 1	
 2	
 3	
 4	
 5	
 6	
 7	
 8	
 9	
ตารางที่ 3 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของระดับความสามารถในการรู้คิดในผู้สูงอายุแยกตามแบบทดสอบของแต่ละกลุ่มตัวอย่าง 10	
ระหว่างก่อนการทดลองและหลังการทดลอง 11	

แบบประเมิน 
กลุ่มตัวอย่าง 

(n = 30) 

ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 
t p 𝒙𝒙 SD 𝒙𝒙 SD 

TMT-A กลุ่มทดลอง (n = 15) 49.2 16.6 42.5 14.7 2.41 0.03 
กลุ่มควบคมุ (n = 15) 54.8 17.0 51.6 17.2 1.92 0.08 

TMT-B กลุ่มทดลอง (n = 15) 134.4 47.2 124.0 42.3 1.16 0.27 
กลุ่มควบคมุ (n = 15) 128.2 51.5 118.6 37.5 0.93 0.37 

Stroop Word กลุ่มทดลอง (n = 15) 87.8 17.7 90.8 17.5 0.81 0.43 
กลุ่มควบคมุ (n = 15) 83.8 20.7 89.2 16.6 1.97 0.07 

Stroop Color กลุ่มทดลอง (n = 15) 63.6 10.9 65.4 11.2 0.65 0.53 
กลุ่มควบคมุ (n = 15) 65.6 14.7 66.5 12.0 0.56 0.59 

Stroop Color Word กลุ่มทดลอง (n = 15) 29.1 8.2 32.3 8.1 1.74 0.10 
กลุ่มควบคมุ (n = 15) 30.0 11.6 32.6 11.6 1.31 0.21 

Digit Span (RS) กลุ่มทดลอง (n = 15) 17.2 3.8 16.6 2.9 0.79 0.44 
กลุ่มควบคมุ (n = 15) 17.2 4.06 16.6 3.6 1.06 0.31 

หมายเหต: TMT: Trail making test; RS: Raw score (คะแนนดิบ) 12	
จากตารางที่ 3 13	

เมื่อเปรียบเทียบระดบัความสามารถในการรู้คิดในผู้สูงอายุแยกตามแบบทดสอบภายในกลุ่มระหว่างก่อนและหลังการท14	
ดลอง พบว่า กลุ่มทดลองมีระดับความสามารถในการรู้คิดในแบบทดสอบ TMT-A 15	
แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ส่วนระดับความสามารถในการรู้คิดในแบบทดสอบอื่นๆ 16	
ไม่แตกต่างกัน 17	

 18	
อภิปรายผล 19	

 จ า ก ผ ล ก า ร ว ิจ ัย 20	
เมื่อเปรียบเทียบคะแนนด้านความสามารถในการรู้คิดของผู้สูงอายุระหว่างกลุม่ทดลองและกลุ่มควบคุมทั้งก่อนและหลัง21	
ก า ร เ ล ่น เ ป ีย โ น ไ ม ่พ บ ค ว า ม แ ต ก ต ่า ง อ ย ่า ง ม ีน ัย ส ำ ค ัญ 22	
ในขณะที่เมื่อเปรียบเทียบระดับความสามารถในการรู้คิดของผู้สูงอายรุะหว่างก่อนการทดลองและหลังการทดลอง 23	
พบว่าคะแนนจากแบบทดสอบ Trail making test Part-A มีความแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 24	
สอดคล้องกับงานวิจัยของ Seinfeld และคณะ ที่ศึกษาผลของการเล่นเปียโนต่อความสามารถในการรู้คิด อารมณ ์25	
และคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ที่พบว่ากลุ่มที่เล่นเปียโนมีคะแนนจากแบบทดสอบ Trail making test Part-A (TMT-A) 26	
แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.057 นอกจากนี้ผลวิจัยยังสอดคล้องกบังานวิจัยของ Bugos และคณะ 27	
ที่ศึกษาการเล่นเปียโนเป็นรายบุคคลที่ส่งผลต่อความคิดเชิงบริหารจัดการ (executive function) และความจำระยะสั้น 28	

	 จากตารางท่ี 3 เม่ือเปรียบเทียบระดับความ
สามารถในการรู้คิดในผู ้สูงอายุแยกตามแบบทดสอบ
ภายในกลุ่มระหว่างก่อนและหลังการทดลอง พบว่า กลุ่ม
ทดลองมีระดับความสามารถในการรู้คิดในแบบทดสอบ 
TMT-A แตกต ่างกันอย ่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่            
ระดับ 0.05 ส่วนระดับความสามารถในการรู้คิดในแบบ
ทดสอบอื่นๆ ไม่แตกต่างกัน

อภิปรายผล

	 จากผลการวิจัย เม่ือเปรียบเทียบคะแนนด้าน
ความสามารถในการรู้คดิของผูส้งูอายุระหว่างกลุม่ทดลอง
และกลุ่มควบคุมทั้งก่อนและหลังการเล่นเปียโนไม่พบ
ความแตกต่างอย่างมีนยัส�ำคัญ ในขณะท่ีเม่ือเปรียบเทียบ
ระดับความสามารถในการรู้คิดของผู้สูงอายุระหว่างก่อน
การทดลองและหลังการทดลอง พบว่าคะแนนจากแบบ
ทดสอบ Trail making test Part-A มีความแตกต่างอย่าง
มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 สอดคล้องกับงานวิจัย
ของ Seinfeld และคณะ ทีศึ่กษาผลของการเล่นเปียโนต่อ
ความสามารถในการรู้คิด อารมณ์ และคุณภาพชีวิตของ
ผู้สูงอายุ ที่พบว่ากลุ่มที่เล่นเปียโนมีคะแนนจากแบบ
ทดสอบ Trail making test Part-A (TMT-A) แตกต่างกัน
อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.057 นอกจากนี้       
ผลวิจัยยังสอดคล้องกับงานวิจัยของ Bugos และคณะ     
ที่ศึกษาการเล่นเปียโนเป็นรายบุคคลที่ส่งผลต่อความคิด

เชงิบริหารจดัการ (executive function) และความจ�ำระยะ
สั้น (working memory) ในผู้สูงอายุ ซึ่งพบว่ากลุ่มท่ี      
เล่นเปียโนมีคะแนนจากแบบทดสอบ Trail making test 
Part-A แตกต่างกันอย่างมีนยัส�ำคญัทางสถติทิีร่ะดับ 0.05 
ด้วยเช่นกัน6

	 จากผลวิจัยชี้ ให ้เห็นว ่าการเล ่นเปียโนแบบ          
วันทูไฟว์สามารถพัฒนาความสามารถในการรู้คิดของ      
ผู ้สูงอายุในด้านการรับรู ้สัญลักษณ์และตัวเลข การ
ประมวลผลข้อมูลจากการมองเหน็และการเคล่ือนไหวของ
กล้ามเนื้อ (visual-motor integration) ความคล่องแคล่ว
รวดเร็วในการท�ำงาน (speed of processing) และความ
สนใจจดจ่อ (attention) ดีขึ้น7 ซึ่งเหล่านี้เป็นส่ิงท่ีแบบ
ทดสอบ TMT-A สามารถประเมินได้
	 ท้ังนี้อาจเนื่องมาจากการเล่นเปียโนนั้น ผู้เล่นจะ
ต้องเล่นเครื่องดนตรีและได้ฟังเสียงของดนตรีไปด้วยใน
เวลาเดียวกัน ซึ่งการฟังดนตรีนั้นจะช่วยกระตุ้นสมอง
เกี่ยวกับอารมณ์ ความจ�ำ และการท�ำงานบางอย่างซ�้ำๆ9 

ในขณะที่การเล่นดนตรีจะกระตุ้นสมองเก่ียวกับการรับรู้
จากประสาทสัมผัส และความสามารถในการรู้คิด10,11 

นอกจากนี ้จากรูปแบบของการเล่นเปียโนจะเป็นการเน้น
การเคลื่อนไหวของมือทั้ง 2 ข้าง ร่วมกับนิ้วมือทั้ง 10 นิ้ว 
(finger movement) ซึง่ท�ำงานร่วมกับการใช้สายตาในการ
อ่านตัวเลขที่เห็นประกอบการเล่น3, 8ยังพบว่าส่งผลต่อ
สมองในส่วน Primary motor cortex (M1) ซึ่งเป็นสมอง
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ที่เกี่ยวข้องการส่ังการและการเคล่ือนไหวของร่างกาย12 

รวมถงึการอ่านโน้ตเปียโนท่ีเป็นลกัษณะของการอ่านแล้ว
เล่นทันที (sigh-reading) จัดเป็นองค์ประกอบส�ำคัญที่
ช่วยพฒันาการรับรู้ทางการมองเหน็ (visual perception) 
นอกจากนีใ้นขณะทีผู่ส้งูอายกุ�ำลงัเล่นเปียโนอยูน่ัน้ เสยีง
เปียโนท่ีออกมาจะอยูใ่นรูปแบบของเสียงเพลงหรือดนตรี 
โดยเสียงดนตรจีะกระตุ้นการท�ำงานของสมองทัง้สองซีก
ให้สอดคล้องกัน ซึ่งมักจะเป็นบริเวณที่เกี่ยวข้องกับเรื่อง
ของอารมณ์และความรู้คิด9

	 จากที่กล่าวมาข้างต้น สรุปได้ว่าการเล่นเปียโน
แบบวนัทูไฟว์จดัเป็นกิจกรรมฝึกบรหิารสมองส�ำหรับผูสู้ง
อายุท่ีช่วยพฒันาความสามารถในการรู้คิดได้ โดยเฉพาะ
อย่างยิ่งคือความสามารถในการรู้คิดทางด้านความสนใจ
จดจ่อ (attention) การบรหิารจดัการของสมอง (executive 
function abilities) แต่ส�ำหรับความสามารถในการรู้คิด
ด้านอื่นๆ ยังไม่พบผลที่ชัดเจนในงานวิจัยนี้ ทั้งนี้ในงาน
วจิยันีมี้ข้อจ�ำกัดคอืกลุม่ตวัอย่างยงัมีการเข้าร่วมกิจกรรม
ของชมรมผู้สูงอายุเป็นปกติ ซึ่งกิจกรรมบางอย่างอาจส่ง
ผลต่อความสามารถในการรู้คิดของผู้สูงอายุได้ 
	 ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้และข้อ
เสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป มีดังนี้
	 1. 	จากผลการวิจัยท่ีพบว่าการเล่นเปียโนแบบ  
วันทูไฟว์ช่วยพัฒนาความสามารถในการรู้คิดของผู้สูง
อายุได้ ดังนั้นผู้สูงอายุท่ีมีความสนใจด้านดนตรีและมี
ความพร้อมด้านอปุกรณ์ อาจใช้วธิกีารเล่นเปียโนเป็นทาง
เลือกในการฝึกบริหารสมองได้ ท้ังนี้ต้องได้รับการฝึก
อบรมจากผู้เชี่ยวชาญก่อน
	 2. 	ในงานวจิยัครัง้ต่อไป ควรมีการจ�ำกัดการเข้า
ร่วมกิจกรรมอืน่ๆ ทีอ่าจส่งผลต่อความสามารถในการรู้คิด
ของกลุ่มตวัอย่าง รวมถงึขยายระยะเวลาในการเรยีนนาน
ขึน้ ทัง้นีเ้พือ่ให้เหน็ประสทิธผิลของการเล่นเปียโนต่อการ
พฒันาความสามารถในการรู้คิดทีช่ดัเจนขึน้ นอกจากนีอ้าจ
มีการศึกษาเพิม่เตมิเร่ืองความคงอยู่ของความสามารถใน
การรู้คดิหลังจากจบหลักสูตรไปแล้วระยะเวลาหนึง่
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