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บทคัดย่อ

	 ในปจัจบุนัประเทศไทยไดเ้ขา้สูส่งัคมผู้สงูอายโุดย

สมบูรณ์แล้ว ดังนั้นการดูแลสุขภาพของผู้สูงอายุจึง

เป็นเรือ่งทีม่คีวามสำ�คญัอยา่งยิง่ เนือ่งจากความเสือ่ม

ของร่างกายเพิ่มข้ึน โดยเฉพาะอย่างยิ่งความเสื่อม 

ของสมอง ผูส้งูอายจุำ�เปน็ตอ้งมกีารดแูลสขุภาพสมอง

อยู่เสมอ สำ�หรับกิจกรรมนิวโรบิกเป็นอีกกิจกรรมทาง

เลอืกหนึง่ทีช่ว่ยชะลอความเสือ่มของสมองสำ�หรบัผูส้งู

อายไุด ้โดยเฉพาะสว่นสมาธแิละความจำ�โดยกจิกรรม

นิวโรบิก ช่วยทำ�ให้เพิ่มความเร็วในการนำ�สัญญาน

ประสาทและเชือ่มโยงการทำ�งานของเซลล์ประสาทใน

หลายส่วนให้ทำ�งานร่วมกัน เป็นผลทำ�ให้สมองทำ�งาน

ได้อย่างมีประสิทธิภาพมากขึ้น การปฏิบัติกิจกรรม       

นิวโรบิกน้ันสามารถทำ�โดยการเปลี่ยนวิธีการกระตุ้น

ประสาทสัมผัสท้ัง 5 ได้แก่ การได้ยิน การมองเห็น  

การได้กลิ่น ลิ้มรส และการสัมผัส ให้แตกต่างไปจาก

วิธีการรับความรู้สึกในแบบเดิม เช่น การเปล่ียน

สถานการณ์รอบตัวให้แตกต่างจากเดิม และการ

เปลี่ยนแปลงกิจวัตรประจำ�วัน เป็นต้น กล่าวโดยสรุป

แล้วกิจกรรมนิวโรบิกจึงมีประโยชน์ต่อการทำ�งานของ

สมองและทำ�ให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นอีกด้วย
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Abstract

     Thailand has completely entered the    

aging society. Hences, taking care of the elderly 

health is very important due to degenerative 

changes occur with aging in all organ systems 

especially, the deterioration of the brain.       

Therefore, the brain health care is necessary 

for seniors. Neurobic activities is an effective 

alternative strategy in delaying brain’s functional 

decline in elderly especially for attention and 

memory. The  neurobic activity can enhance 

the nerve impulse and interconnections among 

different neurons to function together. As a 

result, the brain works more efficiently. Neurobic 

activity can be conducted by changing the 

habitual sensory inputs including sound, sight, 

smell, taste, and touch.  For instance, changing 

to some new unusual life style, or breaking 

daily routines in a different way, and soon.            

Collectively, neurobic activity is beneficial to 

promote the brain functions as well as to 

enhance quality of life in elderly.
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บทนำ�

 	 ประเทศไทยเริ่มเข้าสู่การเป็นสังคมผู้สูงอายุ 

(Becoming an Ageing society) มาตั้งแต่ปี พ.ศ. 

2548 โดย 1 ใน 10 คนเป็นประชากรที่มีอายุตั้งแต่ 

60 ปีขึน้ไป และคาดการณว์า่ประเทศไทยจะเขา้สูก่าร

เป็นสังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์ (Complete aged 

society) ในปี พ.ศ. 2564 และเป็นสังคมสูงวัยระดับ

สุดยอด (Super aged society) ใน ปี พ.ศ. 2578 

โดยประมาณการว่าจะมี ประชากรสูงอายุเพิ่มขึ้นเป็น

ร้อยละ 30 ของจำ�นวนประชากรทั้งหมด (Aruntip-

paitun, 2020) ในปี 2561 อายุเฉลี่ย ของคนไทย คือ 

77 ปี โดยทั่วไป ผู้หญิงจะมีอายุคาดเฉลี่ยเมื่อแรกเกิด 

สูงกว่าผู้ชาย ข้อมูลเกี่ยวกับความยืนยาว ของชีวิต

ประชากรไทยแสดงให้เห็นว่า ผู้หญิงมีอายุคาดเฉลี่ย

เมื่อแรกเกิดสูงกว่า ผู้ชายตลอดมา ในปี 2561 

ประมาณว่า ผู้หญิงไทยมีอายุคาดเฉล่ียเมื่อแรกเกิด  

80 ปี ซึ่งสูงกว่าอายุคาดเฉลี่ยของผู้ชาย (73 ปี) ถึง 

7 ปี (The foundation of Thai gerontology              

research and development institute, 2019)              

ผู้สูงอายุน้ันมีการเปล่ียนแปลงทางสรีรวิทยาหลายอย่าง 

เช่น ร่างกายจะมีการเปลี่ยนแปลงด้านโครงสร้างและ

หนา้ทีข่องอวยัวะตา่งๆ ความยดืหยุน่ของผิวหนงัลดลง 

ความแขง็แรงของกล้ามเนือ้ลดลงและขาดความวอ่งไว

ในการตอบสนอง ความสามารถในการทำ�งานของ

ระบบประสาทด้อยประสิทธิภาพลง การเปลี่ยนแปลง

ตามอายุนี้เกิดขึ้นกับทุกระบบของร่างกาย แต่ในอัตรา

และระยะเวลาที่ต่างกัน นอกจากนี้การเปลี่ยนแปลง

ของสมองในผูส้งูอายมุผีลตอ่ความเสือ่มลงของการรูค้ดิ 

ทำ�ให้สมาธิ (Concentration) จดจ่อน้อยลงจึงทำ�ให้

การบันทึกหรือความสนใจรับข้อมูลลดลง การเรียนรู้

ส่ิงใหม่ต้องใช้ระยะเวลายาวนานข้ึน มีความจำ� (Memory) 

ลดลงโดยเฉพาะเร่ืองราวท่ีเพ่ิงเกิดข้ึนใหม่ ๆ  แต่ยัง

สามารถจำ�เรื่องราวในอดีตได้ดี 

จะมคีวามสามารถในการจำ�แนกเหตกุารณต์า่ง ๆ  ทีเ่กิด

ข้ึนในปจัจบุนัไดช้า้ ความสามารถในการตดัสนิใจลดลง 

มีความบกพร่องในการให้เหตุผลที่เหมาะสม (Delis, 

Lucas and Kopelman, 2000) 

	 ภาวะสมองเสื่อม (Dementia) เป็นหนึ่งในกลุ่ม

อาการที่มักเกิดขึ้นในผู้สูงอายุซึ่งส่วนใหญม่ักเกิดอย่าง

ช้า ๆ  และสังเกตได้ชัดเจนในผู้ที่มี อายุมากกว่า 65 ปี

ข้ึนไป พบได้ประมาณร้อยละ 6-8 ของผู้สูงอายุ       

อบุตักิารณข์องภาวะสมองเสือ่มเพิม่ขึน้ เปน็ 2 เทา่ใน

ทุก ๆ  5 ปีหลังจากอายุ 60 ปี ขึ้นไป ทำ�ให้พบภาวะ

สมองเสื่อมได้สูงถึงร้อยละ 45 ในกลุ่มประชากรที่

มีอายุมากกว่าหรือเท่ากับ 85 ปี ในปี พ.ศ. 2559 

ประเทศไทย มีจำ�นวนผู้สูงอายุที่มีภาวะสมองเสื่อม มี

จำ�นวน 617,000 คน โดยพบในประชากรอายุ 60-69 ปี 

ร้อยละ 8 ในประชากรอายุ 70-79 ปี และร้อยละ 50 

หรือครึ่งหนึ่งของประชากรที่อายุ 85 ปีขึ้นไป ซึ่งคาด

ว่าในปี พ.ศ.2580 จะมีจำ�นวนเพิ่มข้ึนเป็นจำ�นวน 

1,350,000 คน ประกอบกับการดูแลผู้ป่วยที่มีภาวะ

สมองเสื่อม 1 คน อย่างมีคุณภาพ ต้องใช้ผู้ดูแลอย่าง

น้อย 2 คน หากญาติ ในครอบครัวเป็นผู้ดูแลกันเอง

จะมคีา่ใชจ้า่ยในการดแูล ประมาณ 4,000-6,000 บาท

ต่อเดือน  ทั้งนี้ยังไม่ร่วม ค่าใช้จ่ายทางอ้อมของผู้ดูแล 

เช่น ต้องลาออกจากงานมาดูแล รวมทั้งค่าเสียโอกาส

ต่าง ๆ  (Ministry of Public Health, 2020) เนื่องจาก

สุขภาพของสมองจะเสื่อมลงตามอายุที่เพิ่มสูงมากข้ึน 

แตอ่ยา่งไรกต็ามการดแูลสขุภาพสมอง กเ็ปน็สว่นหนึง่

ในการช่วยชะลอความเส่ือมของสมองได้ โดยวิธีการดูแล

สุขภาพสมองสามารถทำ�ได้หลายวิธี อาทิเช่น การมี 

Active lifestyle ทัง้ทางรา่งกาย จติใจและการทำ�งาน

ของสมอง เช่น การเล่นเกม การออกกำ�ลังกาย การ

พักผ่อนที่เหมาะสม การคิดคำ�นวณ การฝึกการความ

จำ� เป็นต้น กิจกรรมนิวโรบิกก็เป็นหนึ่งในหลายวิธีที่

ชว่ยใหพ้ฒันาสขุภาพของสมอง และชะลอความเสือ่ม
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ของสมองได้ ดังนั้นบทความนี้ จึงมีวัตถุประสงค์เพื่อ

นำ�เสนอกิจกรรมนิวโรบิกและวิธีการปฎิบัติกิจกรรม         

นิวโรบิกในชีวิตประจำ�วันได้ด้วยตนเอง

หลักการของกิจกรรมนิวโรบิก

	 Napatpittayatorn et al (2019) ได้กล่าวว่า 

กจิกรรม นวิโรบกินัน้เปน็รปูแบบของการฝกึสมองเพือ่

พัฒนาศักยภาพของสมอง ทำ�ให้สมองทำ�งานเชื่อมต่อ

ประสานกันมากยิ่งขึ้น ด้วยการใช้ประสาทสัมผัสทั้ง  

5 ด้าน ได้แก่ การสัมผัส การได้ยิน การมองเห็น การ

ได้กลิ่น และการลิ้มรส โดยใช้หลักการเปลี่ยนวิธีการ

หรอืการปฏบิตัตินในการรบัความรูส้กึในแบบใหมท่ี่แตก

ตา่งจากสิง่เดมิ ทำ�ใหส้มองเกดิการเรยีนรูก้ารรบัความ

รู้สึกแบบใหม่ขึ้น โดยทั่วไปจะเป็นกิจกรรมที่ทำ�ในชีวิต

ประจำ�วันอยู่แล้ว แต่ต้องเป็นการเปลี่ยนรูปแบบทำ�

กจิกรรมตา่ง ๆ  เพือ่ใหเ้กดิการปรบัเปลีย่นการรบัขอ้มลู

จากประสาทสัมผัสเดิม (Modified modes of            

sensory inputs) กจิกรรมนวิโรบิกจะใชร้ะบบประสาท

สัมผัส ในการช่วยกระตุ้นให้เซลล์ประสาทได้ทำ�งาน

อย่างต่อเนื่องและช่วยกระตุ้นให้การทำ�งานของระบบ

ประสาทดขีึน้ โดยจะชว่ยทำ�ใหแ้ขนงประสาทเชือ่มตอ่

ระหว่างพื้นที่สมองในส่วนต่าง ๆ  มากขึ้น โดยเฉพาะที่

บริเวณด้านนอกของสมอง และช่วยให้เซลล์ประสาท

สร้างสารบำ�รุงการทำ�งานของสมอง ที่เรียกว่า สาร         

นิวโรโทรฟิน ซึ่งเป็นสารเคมีมีผลต่อการเจริญเติบโต

ของเซลล์ประสาท รวมทั้งยังมีผลต่อการเพิ่มแขนงใย

ประสาท และ นวิโรโทรฟนิ ทำ�ใหเ้ซลลป์ระสาทตืน่ตวั

พร้อมในการทำ�งานและชะลอความเสื่อมของเซลล์

ประสาทได้อีกด้วย (Lawrence & Manning, 1999) 

เรยีกไดว้า่ สารนวิโรโทรฟนินี ้เปรยีบเทียบไดก้บัอาหาร

ของสมอง โดยสารนิวโรโทรฟินนี้มีความเกี่ยวข้องกับ

การสร้างเซลล์ประสาทการแบ่งตัวของเซลล์ประสาท 

และการเจริญเติบโตของเซลล์ประสาทในวัยผู้ใหญ่จะ

มีผลต่อการอยู่รอดของเซลล์ประสาท (Neuronal 

survival) การเชื่อมต่อกันของเซลล์ประสาทผ่านจุด

ไซแนปส์ และกระบวนการทำ�งานของจุดไซแนปส์ 

ส่วนนิวโรโทรฟิน ที่พบมี 4 ชนิด คือ Nerve growth 

factor (NGF) , Brain derived neurotrophic factor 

(BDNF) นิวโรโทรฟิน 3 (NT-3) และนิวโรโทรฟิน 4 

(NT-4) (Hempstead, 2006) นอกจากนั้น Thavi-

chachart (2009) ไดก้ลา่ววา่ การออกกำ�ลงัสมอง คอื

การฝึกให้สมองส่วนต่าง ๆ  มีการทำ�งานประสานกัน 

เมื่อ การออกกำ�ลังสมองอย่างสม่ำ�เสมอ สมองก็จะมี

การหลัง่สารนวิโรโทรฟนิ ทีท่ำ�ใหเ้ซลลป์ระสาทเกดิการ

เชื่อมต่อการทำ�งานระหว่างเซลล์ได้ดีข้ึน จึงเป็นส่วน

สำ�คัญที่ทำ�ให้เซลล์ประสาทตื่นตัวพร้อมในการทำ�งาน 

หากเซลล์ประสาทตื่นตัวแล้ว ก็จะทำ�ให้เกิดการรู้คิด 

(Cognitive function) ที่หมายรวมถึงสมาธิ ความจำ� 

การรับรู้ การตอบสนองในเชิงของพฤติกรรม รวมถึง

การทำ�งานระดับสูงของสมอง (Executive function) 

ได้แก่ การใช้ความคิด การคิดแก้ไขปัญหา การตัดสินใจ 

และการวางแผน ทำ�ให้การทำ�งานของสมองยังคง

ประสิทธิภาพดี แข็งแรงและชะลอความเสื่อมได้           

กิจกรรมนิวโรบิก เป็นอีกหน่ึงทางเลือกที่จะช่วยไม่ให้

สมองเสื่อมเร็วกว่าวัย ทั้งนี้เปรียบได้กับการออกกำ�ลัง

ของร่างกายท่ีจะต้องเคล่ือนไหวเพ่ือใช้กล้ามเน้ือหลายๆ 

ส่วนให้ทำ�งานเช่ือมโยงกัน ส่งผลให้ร่างกายเราแข็งแรง

ข้ึน ดงันัน้ กิจกรรมนวิโรบกิเปรยีบเสมอืนการฝกึสมอง

ส่วนต่าง ๆ  มีการทำ�งานท่ีเช่ือมโยงและทำ�งานประสานกัน 

(Senanarong, 2009) 

กิจกรรมนิวโรบิกกับผลการวิจัย

	 จากผลการวจิยัการฝกึกจิกรรมนวิโรบกิเพือ่สรา้ง

เสริมการรู้สึกในด้านสมาธิ ความจำ� และการทำ�งาน

ของสมองระดับสูงได้ผลชัดเจนอยู่ระหว่าง 3 เดือนถึง 

2 ป ีดงัที ่Kriengkaisakda and Chadecham (2012) 
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พบว่า ผู้สูงอายุที่มีภาวะสมองเสื่อมระยะต้นเข้าร่วม

โปรแกรมการฝึกสมองที่ประยุกต์ทฤษฎีการออกกำ�ลัง

แบบนิวโรบิก เป็นเวลา 12 สัปดาห์ กลุ่มที่ฝึกการออก

กำ�ลังกายแบบนิวโรบิกมีผลการทดสอบความจำ�ระยะ

สั้นเพิ่มมากกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสำ�คัญท่ีระดับ 

0.001 ต่อมา Kanthamalee and Sripankaew 

(2013) ได้ศึกษาหญิงสูงอายุที่มีภาวะสมองเสื่อม ที่ได้

รับการฝึกกิจกรรมฝึกสมองส่วนต่างๆ โดยในกิจกรรม

หนึ่งใช้ประสาทสัมผัสมากกว่า 1 ประสาทสัมผัส ฝึก 

4 สปัดาห ์ๆ  2 วนัๆละ 60 นาท ีพบวา่หลงัการทดลอง

มีคะแนนความจำ�เพิ่มมากกว่าก่อนการทดลองอย่าง          

มีนัยสำ�คัญที่ระดับ 0.001 ในปีค.ศ 2015 Ngandu 

et al, ทำ�การศกึษาผลการรบัประทานอาหาร การออก

กำ�ลังกายและการฝึกการรู้คิด เป็นเวลา 2 ปี พบว่า

ทัง้การรบัประทานอาหาร การออกกำ�ลงักาย และการ

ฝึกการรู้คิด ทำ�ให้การรู้คิดในด้านต่างๆของผู้สูงอายุดี

ขึ้น นอกจากนี้ Napatpittayatorn et al, (2019) ได้

ศกึษากจิกรรมนิวโรบกิตอ่การรูค้ดิและซรีมับดีเีอน็เอฟ 

ในผู้สูงอายุที่มีการรู้คิดปกติหรือบกพร่องเล็กน้อย 

ทำ�การฝึกเป็นเวลา 24 สัปดาห์ ๆ  ละ 2 ครั้ง ๆ  ละ 60 

นาท ีพบวา่ผูส้งูอายท่ีุฝึกกจิกรรมนวิโรบิกมคีะแนนการ

รู้คิด (Cognitive function) ดีขึ้น มากกว่าผู้สูงอายุที่

ไมไ่ดฝ้กึกจิกรรมนวิโรบิก อยา่งมนียัสำ�คัญท่ีระดับ 0.05 

แต่ปริมาณซีรัมบีดีเอ็นเอฟไม่แตกต่างกันระหว่างกลุ่ม 

แต่พบว่าหลังการฝึกกิจกรรมนิวโรบิก 24 สัปดาห์               

ผู้สูงอายุที่ฝึกกิจกรรมนิวโรบิก มีคะแนนการรู้คิดและ

ปริมาณซีรัมบีดีเอ็นเอฟสูงขึ้นกว่าก่อนการทดลอง 

อย่างมีนัยสำ�คัญที่ระดับ 0.05

	 สรุปได้ว่า ผู้สูงอายุมากกว่า 60 ปี เริ่มมีอาการ

เสื่อมของสมองเก่ียวกับการรู้คิดในด้านสมาธิ และ

ความจำ�เป็นสำ�คัญ หากได้มีการปฎิบัติกิจกรรมนิวโรบิก

ตามสถานการณ์ในชีวิตประจำ�วันของผู้สูงอายุช่วยในการ

รักษาไว้ซึ่งสุขภาพสมองและคุณภาพชีวิตที่ดี โดยไม่

ต้องพึ่งพาผู้อื่น ผู้เขียนจึงขอนำ�เสนอกิจกรรมนิวโรบิก

และวิธีปฎิบัติดังต่อไปนี้

วิธีการปฏิบัติกิจกรรมนิวโรบิกสำ�หรับผู้สูงอายุ

	 กิจกรรมนิวโรบิกเป็นทางเลือกที่เหมาะสำ�หรับ

การปฏิบัติในชีวิตประจำ�วันของผู้สูงอายุซึ่งสามารถ

ทำ�ไดอ้ยา่งงา่ยโดยการเปลีย่นแปลงชวีติประจำ�วนัเลก็

นอ้ย กส็ามารถทำ�ใหช้วีติประจำ�วนัทีเ่ปลีย่นไปนัน้เปน็

แบบฝึกกิจกรรมนิวโรบิกได้ ในแบบฝึกหลายแบบ

สามารถกระตุน้สมองดว้ยการมองเหน็ การไดย้นิเสยีง 

การรับกล่ิน การสัมผัสและการล้ิมรส การฝึกเช่นน้ี

ทำ�ให้เกิดการกระตุ้นการเชื่อมโยงของสมอง ในส่วน

ตา่งๆ ตลอดทัง้วนัสมองจะทำ�งานและไดร้บัสิง่เรา้ใหม่

ตลอดเวลา กิจกรรมนิวโรบิกทำ�ได้โดยการเปลี่ยน

แนวทางในการรับความรู้สึกใหม่ การเปล่ียนสถานการณ์ 

รอบตัวจากเหตุการณ์ในชีวิตประจำ�วัน และการเรียน

รู้ในสิ่งที่ไม่เคยทำ�มาก่อน 

	 ทั้งนี้ในการออกแบบการทำ�กิจกรรมนิวโรบิกนั้น

ผู้สูงอายุอาจจะออกแบบกิจกรรมได้ด้วยตนเอง หรือ

อาจจะใหล้กูหลาน ชว่ยในการออกแบบกจิกรรม กำ�กบั

ดูแล และช่วยเหลือในการปรับเปล่ียนกิจกรรมต่าง ๆ  

ไดใ้นหลากหลายสถานการณ ์เชน่ สถานการณใ์นชวีติ

ประจำ�วัน สถานการณ์บนโต๊ะอาหาร สถานการณ์ใน

การเดินทางหรือการท่องเที่ยว สถานการณ์ในการ

ทำ�บุญหรือปฏิบัติธรรม ดังตัวอย่างกิจกรรมต่อไปน้ี 

(Lawrence & Manning, 1999; Napatpittayatorn, 

2019)

	 สถานการณ์การในชีวิตประจำ�วัน

	 1.	หากปกติหลังจากต่ืนนอนทุกเช้าจะรับประทาน 

กาแฟและรับกลิ่นกาแฟที่ชงสดใหม่ ให้ลองเปลี่ยนไป

รบัประทานอาหารอืน่หรอืรบักลิน่อืน่บา้ง เชน่ นมรอ้น 

ซุป หรือน้ำ�ส้มคั้น หรืออาจจะเป็นอาหารที่ชอบอย่าง

อื่นก็ได้ เพื่อเปลี่ยนการจับคู่กลิ่นที่รับกับกิจวัตรหลัง
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จากตืน่นอน เปน็ตวัอยา่งในการปรบัเปลีย่นสิง่กระตุน้

ในรูปของกลิ่น (Smell receptor input)

	 2.	การเปลีย่นบรรยากาศภายในบา้นโดยใชก้ลิน่ 

เพื่อเพิ่มการกระตุ้นการรับรู้ เช่น การใช้กลิ่นสมุนไพร

ที่หลากหลายวางไว้ตามจุดต่าง ๆ  ในบ้าน ในครัวเป็น 

กลิน่กระดงังา ในหอ้งอาหารเป็นกล่ินจำ�ปี เป็นตน้ เปน็

ตัวอย่างในการปรับเปล่ียนสิ่งกระตุ้นในรูปของกลิ่น 

(Smell receptor input) 

	 3.	การเรียนภาษาใหม่ ๆ  หรือฟังเพลงภาษาต่าง ๆ  

เพือ่ฝึกความสามารถดา้นภาษาของสมองและเปน็การ

เรียนรู้ใหม่เพื่อเพิ่มการทำ�งานของสมอง เป็นตัวอย่าง

ในการปรับเปล่ียนส่ิงกระตุ้นในรูปของการได้ยิน (Hearing 

receptor input)

	 4.	การเปลี่ยนตำ�แหน่งสิ่งของภายในบ้าน เพื่อ

สร้างภาพจำ�ใหม่ ๆ  ในสมอง เช่น จัดบ้านใหม่ทุก 1 

เดือน เปลี่ยนการจัดวางเฟอร์นิเจอร์ หรือการจัดโต๊ะ

อาหารใหม่ เป็นต้น เพราะภาพที่ไม่คุ้นเคยทำ�ให้สมอง

เพิ่มการทำ�งานมากขึ้นเพื่อเรียนรู้สิ่งใหม่ เป็นตัวอย่าง

ในการปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูปของสายตา (Visual 

receptor input)

	 5.	การกลับหัวของสิ่งของในที่บ้าน เช่น การ 

กลับหัวรูปที่ติดผนัง การกลับหัวภาพบนหน้าจอ

คอมพิวเตอร์ เป็นต้น การมองภาพในมุมมองที่แปลก

ใหมจ่ะชว่ยกระตุน้การทำ�งานของสมองท้ังสองซกี เปน็

ตัวอย่างในการปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูปของสายตา 

(Visual receptor inputs)

	 6.	การอาบน้ำ� หากปกติเคยหลับตาหรือลืมตา

ในขณะอาบน้ำ� กใ็หล้องเปล่ียนในทางตรงกนัขา้ม หรอื

จะเป็นการปรับอณุหภมูนิ้ำ�และการไหลของน้ำ�ท่ีใชโ้ดย

ใช้เพียงประสาทสัมผัส โดยให้สังเกตถึงการสัมผัสกับ

แรงดันน้ำ� หรืออุณหภูมิของน้ำ�ท่ีเปล่ียนไปจากเดิม 

และความแตกต่างระหว่างการลืมตาหรือหลับตาอาบ

น้ำ� เป็นตวัอยา่งในการปรบัเปล่ียนสิง่กระตุน้ในรปูของ

สายตาและผิวสัมผัส (Visual and skin receptors 

inputs)

	 7.	ให้ลองใช้มือข้างที่ไม่ถนัดในการทำ�กิจวัตร

ประจำ�วัน เช่น การแปรงฟัน การเขียนหนังสือ การ

แต่งตัว การใช้ช้อนส้อมในการรับประทานอาหาร ใช้

มือข้างเดียวในการทำ�สิ่งต่าง ๆ  เป็นต้น การฝึกนี้ต้อง 

การใช้สมองด้านตรงข้ามแทนสมองด้านที่ใช้ตามปกติ 

ดังนั้นเมื่อมีการปรับเปลี่ยนการทำ�งานของสมองทั้ง

สองซีกแล้ว สมองจะเรียนรู้และจดจำ�พฤติกรรมใหม่

ที่เกิดข้ึนในทันที เป็นตัวอย่างในการปรับเปลี่ยนสิ่ง

กระตุ้นในรูปของสายตาและผิวสัมผัส (Visual and 

skin receptors inputs)

	 8.	ให้ปิดตาเพื่อเพิ่มการรับความรู้สึกอื่น เช่น 

การหยิบสิ่งของโดยไม่ต้องมอง การเลือกแต่งตัว การ

รบัประทานอาหารและอืน่ ๆ  ดว้ยการสมัผสัพืน้ผวิดว้ย

นิ้วมือเพื่อฝึกการรับรู้ความแตกต่างระหว่างวัตถุหรือ

พื้นผิว เป็นตัวอย่างในการปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นใน        

รูปของสายตา และผิวสัมผัส (Visual and skin    

receptors inputs)

	 9.	การหากิจกรรมอ่ืนทำ� เพื่อการพัฒนาสมอง

ทั้งซีกขวาและซีกซ้ายนอกจากนี้วิธีการบริหารสมองที่

กลา่วมาขา้งตน้สามารถทำ�อยา่งอืน่ทีเ่ปน็การฝกึพฒันา

สมองได้อีก เช่น การถักคอเชย์ การทำ�งานฝีมือ หรือ

ประดิษฐ์สิ่งของต่าง ๆ  เป็นต้น เป็นตัวอย่างในการ        

ปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูปของสายตาและผิวสัมผัส 

(Visual and skin receptors inputs) 

	 10.	 ใหอ้า่นหนงัสอืดว้ยการออกเสยีง จะกระตุน้

วงจรการทำ�งานของสมองจะแตกต่างจากการอ่านในใจ 

เปน็ตวัอยา่งในการปรบัเปลีย่นสิง่กระตุน้ในรปูของสาย

ยตาและการได้ยิน (Visual and hearing receptors 

inputs)

	 11.	 ให้เปลี่ยนสีหลอดไฟบนในบ้าน เช่น หลอด

ไฟสีส้มในห้องอาหาร หลอดไฟสีม่วงในห้องนอน 
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หลอดไฟขาวในห้องทำ�งาน เป็นต้น เนื่องจากสีที่       

แตกต่างจะทำ�ให้เกิดอารมณ์และความรู้สึกที่แตกต่าง

กัน เป็นตัวอย่างในการปรับเปล่ียนสิ่งกระตุ้นในรูป           

ของสายตาและอารมณ์ (Visual and emotional 

receptors inputs)

	 12.	 ให้เปลี่ยนแปลงลำ�ดับของกิจวัตรประจำ�วัน

ปกติ (Behavioral modifications) เช่น เดิมเคย        

รับประทานอาหารเช้าก่อนอาบน้ำ� ให้เปล่ียนเป็นอาบน้ำ�

ก่อนแล้วค่อยรับประทานอาหารเช้า เป็นต้น 

	 สถานการณ์บนโต๊ะอาหาร

	 1.	การเปลี่ยนตำ�แหน่งที่นั่งบนโต๊ะอาหาร หรือ

เปลี่ยนตำ�แหน่งของอุปกรณ์บนโต๊ะอาหาร เช่น มีการ

วางแจกนัดอกไม ้มเีชงิเทยีน ทำ�ใหเ้กดิการปฏสิมัพนัธ์

ระหว่างบุคคลและภาพจำ�แบบใหม่ท่ีต่างไปจากเดิม 

เป็นตัวอย่างในการปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูปของ

สายตา (Visual receptor input)

	 2.	ให้เปลี่ยนสถานที่รับประทานอาหาร เช่น 

ระเบียงบ้าน บนพื้นบ้าน ด้านนอกของบ้าน สวน

สาธารณะ หรือร้านอาหารที่ไม่เคยไป เป็นตัวอย่างใน

การปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูปของสายตา (Visual 

receptor input)

	 3.	ให้เริ่มมื้ออาหารด้วยท่องบทกลอนหรือร้อง

เพลง ที่เชื่อมโยงผู้คนเข้าด้วยกันและเชื่อมโยงกับ

อาหาร เป็นตัวอย่างในการปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นใน         

รูปของการได้ยิน (Hearing receptors input)

	 4.	ให้บุคคลคนอืน่ปรงุอาหารให ้เพือ่รบัรูร้สชาติ

ที่แตกต่างไปจากเดิม เป็นตัวอย่างในการปรับเปลี่ยน

สิ่งกระตุ้นในรูปของรสชาติ (Taste receptor input)

	 5.	ให้รับประทานอาหารดว้ยเมนใูหมท่ีไ่มเ่คยรบั

ประทานมาก่อน เช่น อาหารต่างประเทศ อาหาร         

พื้นบ้าน เป็นต้น เพื่อเพิ่มภาพจำ�ใหม่ระหว่างหน้าตา

ของอาหาร รสชาติของอาหาร และกลิ่นของอาหาร 

เป็นตัวอย่างในการปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูปของ

รสชาติ (Taste receptor input)

	 6.	ให้เปลี่ยนลำ�ดับอาหารที่รับประทานอาหาร 

เชน่ ลองเริม่ตน้ดว้ยของหวานและตามดว้ยอาหารหลกั 

เป็นต้น เป็นตัวอย่างในการปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นใน 

รูปของรสชาติ (Taste receptor input)

	 7.	ใหเ้ปลีย่นไปรบัประทานอาหารในความเงยีบ

หรือในความมืด เพื่อเพิ่มสมาธิในการรับรู้รสชาติของ

อาหารเป็นตัวอย่างในการปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูป

ของสายตาและรสชาต ิ(Visual and taste receptors 

inputs)

	 8.	ให้ปิดวิทยุหรือโทรทัศน์ขณะรับประทาน

อาหาร โดยทำ�ตรงกันข้ามกับสถานการณ์ปกติ เป็น

ตัวอย่างในการปรับเปล่ียนสิ่งกระตุ้นในรูปของการ

ได้ยิน กลิ่น และรสชาติ (Hearing, smell and taste 

receptors inputs)

	 9.	ให้ลองหลับตารับประทานอาหาร เพื่อเพิ่ม

การกระตุ้นการรับรสชาติ การรับกลิ่นอาหาร หรือ

อุณหภูมิของอาหารที่แตกต่างไปจากเดิม เป็นตัวอย่าง

ในการปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูปของสายตา กลิ่น 

และรสชาติ (Visual, smell and taste receptors 

inputs) 

	 10.	 ให้ปิดจมูกขณะรับประทานอาหาร เพื่อเพิ่ม

สมาธิในการนำ�ข้อมูลของรสชาติพื้นฐาน การสัมผัส 

พืน้ผวิและความสอดคลอ้งของอาหารกับรสชาตโิดยใช้

ปากและลิ้นเท่านั้น เป็นตัวอย่างในการปรับเปลี่ยนสิ่ง

กระตุ้นในรูปของสายตา กลิ่นและรสชาติ (Visual, 

smell and taste receptors inputs)

	 สถานการณ์ในการเดินทางหรือการท่องเที่ยว 

	 1.	ให้เปลี่ยนตำ�แหน่งที่นั่งในรถ เพื่อกระตุ้น

ความรู้สึกและมุมมองที่แตกต่างจากเดิม เป็นตัวอย่าง

ในการปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูปของสายตา (Visual 

receptor input)

	 2.	การใหล้กูหรอืเพือ่นพาไปเทีย่วยังสถานที ่ๆ  ไม่
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เคยไปมาก่อน เพื่อประสบการณ์แปลกใหม่ และ

เป็นการกระตุ้นการทำ�งานของเครือข่ายประสาทจาก

เหตกุารณห์รือประสบการณท์ีเ่กดิขึน้ใหม ่เปน็ตวัอยา่ง

ในการปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูปของสายตา (Visual 

receptor input)

	 3.	ในกรณีขับรถให้ลองสวมถุงมือขณะขับรถ 

เป็นการเปลี่ยนความรู้สึกใหม่ของการสัมผัสที่มือ เป็น

ตัวอย่างในการปรับเปล่ียนส่ิงกระตุ้นในรูปของผิวสัมผัส 

(Skin receptor input)

	 4.	หากรถจอดอยู่ ให้ลองปิดตาแล้วสัมผัสกับ

ส่วนต่าง ๆ  รถ พวงมาลัย ที่กดปัดน้ำ�ฝน รูสอดกุญแจ

รถ เครื่องวิทยุ ที่ปรับเบาะที่นั่ง เป็นต้น เพื่อกระตุ้น

ความรู้สึกสัมผสั และสรา้งหนว่ยความจำ�เชงิพืน้ทีข่อง

สิ่งที่มีอยู่ผ่านข้อมูลที่ไม่ค่อยได้ใช้ โดยสร้างความ

สัมพันธ์เพิ่มเติม เช่น ความรู้สึกโดยละเอียดของการ

สัมผสักญุแจ หรือเหล็กทีเ่ยน็ของเขม็ขดันริภยั เปน็ตน้ 

เป็นตัวอย่างในการปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูปของ

สายตาและผิวสัมผัส (Visual and skin receptors 

inputs)

	 5.	หากผู้สูงอายุยังขับรถได้ ให้เปิดกระจกขับรถ 

เพื่อสร้างความจำ�ที่มีความสัมพันธ์ระหว่างสถานที่ 

เสียงและกลิ่นใหม่ ๆ  ท่ีได้รับเป็นตัวอย่างในการปรับ

เปลี่ยนส่ิงกระตุ้นในรูปของสายตาและกลิ่น (Visual 

and smell receptors inputs)

	 6.	การพุดคุยกับเพื่อนร่วมทางใหม่ ในสถานที่

ท่องเที่ยวต่าง ๆ  โดยจะเป็นการกระตุ้นความจำ�ใหม่ให้

เกิดขึ้น คือ ใบหน้า น้ำ�เสียง หรือนิสัยส่วนตัวของคน

น้ัน เป็นการเพิม่ขอ้มลูใหมใ่หก้บัสมอง เปน็ตวัอยา่งใน

การปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูปของสายตาและการ

ได้ยิน (Visual and hearing receptors inputs

	 7.	ให้ใช้เส้นทางใหม่ในการเดินทาง สมองจะได้

รบัการกระตุน้ในการสรา้งความจำ�เสน้ทางทีไ่มคุ่น้เคย

เพื่อรวบรวมภาพสถานที่ใหม่ ๆ  กลิ่นและเสียงที่พบใน

แผนที่สมองใหม่ เป็นตัวอย่างในการปรับเปลี่ยนสิ่ง

กระตุ้นในรูปของสายตา กลิ่น และการได้ยิน (Visual, 

smell and hearing receptors inputs)

	 8.	ให้เปลี่ยนพาหนะในการเดินทางบ้าง (Be-

havioral modifications) เชน่ จากเดมิเคยนัง่รถยนต์

ใหล้องเปลีย่นเปน็นัง่รถไฟ เรอื หรอืเครือ่งบนิ เปน็ตน้ 

	 สถานการณ์ในการทำ�บุญหรือปฏิบัติธรรม

	 1.	หากไม่เคยนั่งสมาธิให้ฝึกนั่งสมาธิ หรือหาก

ปกตินั่งสมาธิอยู่แล้วให้ลองใช้กลิ่นกระตุ้นไปด้วย เช่น 

น่ังสมาธิจนกว่ากลิ่นธูปบูชาที่จุดไว้พระจะหมดไป 

เป็นต้น เป็นตัวอย่างในการปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นใน 

รูปของกลิ่น (Smell receptor input)

	 2.	ให้ลองไปสถานที่ปฏิบัติธรรม หรือวัดใหม่ ๆ  

ที่ไม่เคยไปมาก่อน เพื่อการสงบจิตใจ และเป็นการ

เรียนรู้เส้นทางใหม่ของสมอง เป็นตัวอย่างในการปรับ

เปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูปของสายตา (Visual receptor 

input)

	 3.	ในการสวดมนต ์หากปกตมิบีทสวดประจำ�อยู่

แล้ว ให้ลองเพิ่มบทสวดใหม่เข้ามาทีละนิด เพื่อเพิ่ม

ความสามารถในการจดจำ� และการเรียนรู้ใหม่ของ

สมอง เป็นตัวอย่างในการปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูป

ของการได้ยิน (Hearing receptor input)

	 4.	เปิดบทสวดฟังจากวิทยุหรือโทรทัศน์ แล้ว

สวดมนต์ตามด้วยการออกเสียง เป็นตัวอย่างในการ

ปรับเปล่ียนสิ่งกระตุ้นในรูปของสายตาและการได้ยิน 

(Visual and hearing receptors inputs)

	 5.	หาเพื่อนใหม่ในสถานที่ฝึกปฏิบัติธรรมเพื่อ

เป็นการฝึกการเข้าสังคม แลกเป็นการเปลี่ยนเรียนรู้

ประสบการณ์ทางธรรมะระหว่างกัน เป็นตัวอย่างใน

การปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูปของสายตาและการ

ได้ยิน (Visual and hearing receptors inputs) 

	 6.	การเดินจงกรม ให้เกิดสมาธิและยังเป็นผลดี

ต่อร่างกายด้วยเนื่องจากมีการเคลื่อนไหวเกิดขึ้น โดย
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ให้ฝึกนับก้าวขณะเดินจงกรมไปด้วย จะได้เพิ่มการรับ

รู้สกึและสมาธทิีไ่ดจ้ากการนบักา้ว เปน็ตวัอยา่งในการ

ปรับเปลี่ยนสิ่งกระตุ้นในรูปของสายตาและผิวสัมผัส 

(Visual and skin receptors inputs)

	 7.	ในการทำ�บุญตักบาตรตอนเช้า อาจจะจับคู่

อาหารกบัวนัทีท่ำ�บญุ เชน่ วนัจันทรจ์ะใส่บาตรดว้ยไข่

พะโล้ วันอังคารจะใส่บาตรด้วยผัดผักรวม เป็นต้น 

แล้วอาจจะเปลีย่นการจับคูไ่ดเ้สมอเพือ่เปน็การกระตุน้

การทำ�งานของสมอง (Behavioral modifications)

	 8.	ลองจับคู่วัดที่จะไปทำ�บุญกับวันสำ�คัญต่าง ๆ  

ในชีวิต เช่น ไปวัดระฆังในวันเกิด ไปวัดพระแก้วใน

วันครบรอบแต่งงาน ไปวัดอรุณในวันเกิดลูก เป็นต้น 

(Behavioral modifications)

บทสรุปและประโยชน์ที่ได้รับ

	 กจิกรรมนิวโรบกิเปน็อกีหนึง่วธิทีีผู่ส้งูอายคุวรจะ

นำ�ไปใช้เพ่ือท่ีสร้างเสริมการทำ�งานของสมองให้สม่ำ�เสมอ 

โดยสามารถฝึกได้โดยการประยุกต์เข้ากับชีวิตประจำ�วัน

หรือเปลี่ยนแปลงกิจกรรมไปจากเดิม เช่น การใช้มือ

ข้างที่ไม่ถนัดในการจับช้อนรับประทานอาหาร การ

แปรงฟัน การเปิด-ปิดประตู เป็นต้น การทำ�กิจกรรม

ที่ผู้สูงอายุไม่เคยทำ�มาก่อนซึ่งเป็นกิจกรรมที่ทำ�ได้โดย

ง่าย เช่น วาดรูป ร้องเพลง เล่นดนตรี ถักผ้าพันคอ 

เปน็ตน้ หรอืการใชป้ระสาทสมัผัสของตนเองในรปูแบบ

ใหม่ เช่น การหลับตาดมกลิ่นหรือรับประทานอาหาร 

หลับตาฟงัเสยีงโทรทศันแ์ลว้จนิตนาการตาม การสวด

มนต์ด้วยการออกเสียง เป็นต้น จากผลของงานวิจัย

ข้างต้น กล่าวได้ว่ากิจกรรมนิวโรบิก ช่วยกระตุ้นการ

ทำ�งานของสมองที่มีหน้าที่เกี่ยวกับความทรงจำ� ช่วย

กระตุ้นสมองส่วนฮปิโปแคมปสัทีท่ำ�หนา้ทีเ่กบ็ความจำ�

ระยะส้ัน ความจำ�ที่ระลึกได้ในทันที (Immediate 

recall) ให้กลายเป็นความจำ�ระยะสั้นที่คงอยู่เป็น

ชั่วโมงหรือเป็นวันได้ นอกจากนี้กิจกรรมนิวโรบิกยัง

ช่วยกระตุ้นการทำ�งานของระบบลิมบิกที่ทำ�หน้าที่เก็บ

ความจำ�ระยะสั้น (Short term memory) ให้กลาย

เป็นความจำ�ระยะยาว (Long term memory) และ

ยังส่งผลกระตุ้นต่อการทำ�งานของเครือข่ายส่วนทาลามิค 

ในกลบีสมองสว่นหนา้ทีเ่กีย่วกบัสมาธ ิซึง่กระบวนการ

กระตุ้นการทำ�งานของสมองทั้งหมดช่วยให้มีสุขภาพ

สมองที่ดีขึ้นได้ กิจกรรมนิวโรบิกสามารถทำ�ได้ในชีวิต

ประจำ�วัน จากการปรับเปล่ียนกิจกรรมในชีวิตประจำ�วัน 

และหากผู้สูงอายุต้องการวัดผลประสิทธิภาพการทำ�งาน 

ของสมองนั้น อาจจะใช้เครื่องมือวัดประสิทธิภาพการ

ทำ�งานของสมองจากแบบทดสอบทางจิตวิทยาคลินิก 

ประกอบด้วยแบบทดสอบสมองเบ้ืองต้น แบบวัดความจำ� 

แบบวัดสมาธิ และแบบวัดการทำ�งานของสมองระดับ

สูง ซึ่งสามารถทดสอบโดยนักจิตวิทยาคลินิคหรือ

จิตแพทย์ได้ในโรงพยาบาลต่าง ๆ  หรืออีกนัยหนึ่งคือ   

ผู้สูงอายุอาจจะใช้การสังเกตหรือประเมินตนเองใน

เบื้องต้นได้ว่า มีอาการหลงลืมมากขึ้นหรือไม่ หรือมี

ความรู้สึกนึกคิดเป็นอย่างไรหลังจากการทำ�กิจกรรม 

หรือยังรับสัมผัสทั้ง 5 ได้ดีอยู่หรือไม่ เป็นต้น 

	 นอกจากกิจกรรมนิวโรบิกแล้ว ยังมีวิธีการดูแล

สุขภาพสมองอีกหลายวิธี เช่น การคำ�นวณตัวเลข  

การฝึกการรู้คิด (Cognitive training) การฝึกความ

จำ� การฝกึสมาธ ิการฝกึการทำ�งานของสมองระดบัสงู 

การเลน่เกม การออกกำ�ลงักาย เปน็ตน้ วธิกีารทัง้หมด

นี้เป็นประโยชน์ต่อสุขภาพของสมองอย่างมาก ช่วย

ชะลอความเสือ่มของสมอง และทำ�ใหค้ณุภาพชวีติของ

ผู้สูงอายุดีขึ้น
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