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ความสััมพัันธ์์ระหว่่างสมรรถภาพทางกาย คลื่่�นไฟฟ้้าสมอง 

และภาวะสมองเสื่่�อม ในผู้้�สููงอายุุชุุมชนเมืือง

พชร ชิินสีีห์์1, ยุุทธนา เรีียนสร้้อย1, ธเนษฐ์์พงษ์์ สุุขวงศ์์1, ชำนาญ ชิินสีีห์์2, สิิริิทิิพ วะศิินรััตน์์3
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บทคััดย่่อ
บทนำำ�: ประชากรผู้้�สููงอายุุต้้องเผชิิญกัับปััญหาสุุขภาพที่่�สำำ�คััญเกี่่�ยวกัับความสามารถต่่อการ

ทำำ�งานของสมองที่่�ลดลงและภาวะสมองเสื่่�อม ส่่งผลกระทบเชิิงลบต่่อคุุณภาพชีีวิิตเกิิดภาวะ

พึ่่�งพิิงและระบบการดููแลสุุขภาพการวิิจััยครั้้�งนี้้�มีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อศึึกษาความสััมพัันธ์์ระหว่่าง

สมรรถภาพทางกาย คลื่่�นไฟฟ้้าสมอง และภาวะสมองเสื่่�อมในชุุมชนผู้้�สููงอายุุในเมืือง 

วิิธีีการศึึกษา: เป็็นการวิิจััยแบบภาคตััดขวาง กลุ่่�มตััวอย่่างคืือผู้้�สููงอายุุ 40 คน จากชุุมชนเสนา

นิิเวศน์โครงการ 1 ในกรุุงเทพฯ ซึ่่�งคััดเลืือกโดยการสุ่่�มตััวอย่่างแบบเจาะจงเก็็บรวบรวมข้้อมููล

ด้้วยการคัดักรองภาวะสมองเสื่่�อมโดยใช้้แบบทดสอบ MSET10 การประเมินิสมรรถภาพทางกาย

ด้้วยแบบทดสอบสมรรถภาพทางกายสำำ�หรับัผู้้�สูงูอายุแุละการวัดัคลื่่�นไฟฟ้า้สมอง ทำำ�การวิเิคราะห์์

ข้้อมููลด้้วยสถิิติิเชิิงพรรณนาและการหาความสััมพัันธ์์แบบเพีียร์์สัันเพ่ื่�อวิิเคราะห์์ความสััมพัันธ์์

ระหว่่างสมรรถภาพทางกาย คลื่่�นไฟฟ้้าสมอง และความเสี่่�ยงต่่อภาวะสมองเสื่่�อม ที่่�ระดัับความ

มีีนััยสำำ�คััญ 0.05

ผลการศึกึษา: ผู้้�สูงูอายุมุีีคะแนนเฉลี่่�ย MSET10 อยู่่�ในเกณฑ์เ์ริ่่�มมีีภาวะสมองเสื่่�อมความสัมัพันัธ์์

ระหว่่างภาวะสมองเส่ื่�อมกัับสมรรถภาพทางกาย ประกอบไปด้้วยความอ่่อนตััว (r=0.41, p<0.01)

ความคล่องแคล่วว่่องไว (r=-0.33, p=0.01) และความทนทานของระบบหายใจและไหลเวีียน

โลหิิต (r=0.34, p<0.01) คลื่่�นสมองเบต้้า2 ในสมองส่่วนท้้ายทอยด้้านขวา (r=0.26, p=0.05) 

คลื่่�นสมองเดลต้้า2 และเบต้้า2 ในสมองส่่วนกลางด้้านขวา (r=-0.33 และ r=0.34, p=0.01) 

สัมัพัันธ์กั์ับภาวะสมองเส่ื่�อมนอกจากนี้้� คลื่่�นสมองเบต้้า2 ในสมองส่่วนหน้้าซ้้าย (r=0.31, p<0.05) 

และคลื่่�นสมองเดลต้้า 2 และเบต้้า 2 ในสมองส่่วนหน้้าขวา (r=-0.28 และ r=0.31, p<0.05) 

พบว่่ามีีความสััมพัันธ์์อย่่างมีีนััยสำำ�คััญกัับภาวะสมองเสื่่�อมเช่่นกััน

สรุุปผล: ความสััมพัันธ์์ระหว่่างสมรรถภาพทางกายคลื่�นไฟฟ้้าสมองและภาวะสมองเส่ื่�อมใน

ผู้้�สูงูอายุมุีีองค์ป์ระกอบสำำ�คัญัคืือความอ่อ่นตัวัความทนทานของระบบหายใจและไหลเวีียนโลหิติ

และความคล่องแคล่วว่่องไวมีีอิทธิพลอย่่างมากต่่อภาวะสมองเส่ื่�อมรวมไปถึึงคลื่�นสมองเบต้้า2 

และเดลต้้า2 ยังัมีีความสััมพัันธ์กั์ับภาวะสมองเส่ื่�อมซึ่่�งคลื่�นไฟฟ้้าสมองดัังกล่่าวเก่ี่�ยวข้้องกัับสมาธิิ

และความจำำ�ดัังนั้้�นจึึงควรมีีการออกแบบโปรแกรมการออกกำำ�ลัังกายเพ่ื่�อเสริมสร้้างสมรรถภาพ

ทางกายในด้้านดัังกล่่าวเพื่่�อป้้องกัันภาวะสมองเสื่่�อมและกระตุ้้�นการทำำ�งานของสมอง
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Abstract
Background: The aging population faces significant challenges related to cognitive 
decline and dementia, which negatively impact quality of life and impose a burden 
on families and healthcare systems. Physical fitness and electroencephalography 
(EEG) are pivotal in addressing these issues, as regular physical activity not only 
improves overall health but also supports cognitive function, potentially delaying 
cognitive decline. This study investigates the relationship between physical fitness, 
brainwave activity, and dementia in urban elderly communities, emphasizing the 
need for effective strategies to combat these challenges.
Methods: This cross-sectional study involved 40 older adults from the Senanives 
Community Project 1 in Bangkok, selected through purposive random sampling 
with inclusion and exclusion criteria. Participants were assessed for cognitive 
health using the MSET10, physical fitness through the Senior Fitness Test (SFT), 
and brainwave activity via EEG. Safety measures and clear explanations ensured 
accurate data collection. Descriptive statistics and Pearson's correlation were used 
to analyze the relationships between physical fitness, brainwave activity, and 
dementia risk at a significance level of 0.05.
Results: It was found that the older adults had MSET10 scores indicating mild 
cognitive impairment. Significant correlations were found between dementia and 
physical fitness components, including flexibility (r=0.41, p<0.01), agility (r=-0.33, 
p=0.01), and cardiorespiratory endurance (r=0.34, p<0.01). Beta2 EEG activity in 
the right occipital lobe (r=0.26, p=0.05), as well as Delta2 and Beta2 activity in 
the right central lobe (r=-0.33 and r=0.34, p=0.01 for both), were linked to dementia. 
Additionally, Beta2 brainwaves in the left frontal lobe (r=0.31, p<0.05) and Delta2 
and Beta2 brainwaves in the right frontal lobe (r=-0.28 and r=0.31, p<0.05 for both) 
showed significant associations with cognitive function.
Conclusion: In summary, the relationship between physical fitness, electroencephalogram 
(EEG) activity, and cognitive impairment in older adults highlights several key 
components: flexibility, cardiorespiratory endurance, and agility. These factors 
have a significant influence on the risk of cognitive decline. Additionally, beta2 
and delta2 brain waves are associated with cognitive impairment, as they are 
related to attention and memory. Therefore, exercise programs should be designed 
to enhance these aspects of physical fitness in order to prevent cognitive decline 
and stimulate brain function.
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Potchara Chinnasee, Yutthana 

Riansoi, Thanatpong Sukwong, 

Chamnan Chinnasee Sirithip 

Wasinrat. The association between 

physical performance, brainwave 

activity, and cognitive function 

in urban community-dwelling 

older adults. Journal of Public 

Health Research and Innovation. 

2025;3(3):1-14.

Citation:

11



JPHRI | Vol.3 No.3 September - December 2025 3

Journal of Public Health Research and Innovation

บทนำ
ประชากรสููงอายุุต้้องเผชิญกับัความท้้าทายด้้านสุุขภาพ 

ซึ่่�งส่่วนใหญ่่เกิิดจากการเปลี่่�ยนแปลงทางสรีีระตามธรรมชาติิ 

และการเพิ่่�มขึ้้�นของภาวะสุขุภาพจากอาการของโรคเรื้้�อรังั เช่น่ 

โรคหััวใจและหลอดเลืือด โรคเบาหวาน โรคข้้ออัักเสบ รวมถึึง

การเสื่่�อมถอยของระบบที่่�สำคััญ เช่่น ระบบประสาท ระบบ

กล้้ามเนื้้�อและกระดููก มัักนำไปสู่่�การลดลงของสมรรถภาพ

ทางกาย การทำงานของสมอง การทรงตััวที่่�ลดลง และความเสี่่�ยง

ที่่�เพิ่่�มขึ้้�นต่่อการดำเนิินชีวีิติประจำวัันอาจส่งผลกระทบอย่่างมาก

ต่่อการดำเนิินชีีวิิตและคุุณภาพชีีวิิตโดยรวม1-2จากสถานการณ์์

เหล่่านี้้� การรักษาสมรรถภาพทางกายไม่่ให้้เส่ื่�อมสภาพไปตามวััย

จึึงกลายเป็็นกลยุทธ์์สำคััญในการลดความเสี่่�ยงดัังกล่่าว 

เน่ื่�องจากองค์์ประกอบหลักัของสมรรถภาพทางกายสำหรับัผู้้�สููง

อายุุ ประกอบไปด้้วย ความแข็็งแรงของกล้้ามเนื้้�อ ความอดทน

ของกล้้ามเนื้้�อ ความอ่่อนตััว ความอดทนของระบบหายใจและ

ไหลเวีียนโลหิต องค์์ประกอบของร่่างกาย ความคล่่องแคล่่ว

ว่่องไว รวมถึึงการทรงตััว ไม่่เพีียงแต่่ช่่วยรัักษาความสามารถ

ทางร่่างกายเท่่านั้้�น แต่่ยัังมีีบทบาทสำคััญในการลดอุุบััติิการณ์์

ของโรคเรื้้�อรัังและเสริมิสร้า้งความเป็น็อยู่่�ที่่�ดีโีดยรวมอีกีด้้วย3-4 

นอกจากนี้้� ปััญหาสุุขภาพที่่�เกี่่�ยวข้องกัับการเสื่่�อมสภาพของ

ระบบต่่างๆ โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งการเสื่่�อมสภาพของระบบประสาท

ที่่�เกี่่�ยวข้องกัับการรับรู้้� ความจำและการลืืมอาจจะนำไปสู่่�ภาวะ

สมองเสื่่�อมในผู้้�สููงอายุุได้้เช่่นเดีียวกัน กล่่าวคืือการสููญเสีีย

ความทรงจำและความสามารถในการตอบสนองของร่่างกาย 

ส่่งผลต่อการดำเนิินชีีวิิตประจำวัันของผู้้�สููงอายุุ ด้้วยเหตุุนี้้�จึึงมีี

ความจำเป็็นที่่�ผู้้�สููงอายุุต้้องออกกำลัังกายเป็็นประจำและเข้้า

ร่่วมกิิจกรรมทางกายที่่�ออกแบบมาเพ่ื่�อกระตุ้้�นทั้้�งร่่างกายและ

จิิตใจ การศึึกษาที่่�ผ่่านมาแสดงให้้เห็็นว่่าการมีส่่วนร่่วมกัับ

กิิจกรรมทางกายและการออกกำลัังกายสามารถพััฒนาการ

ทำงานของสมอง ชะลอการเกิิดภาวะสมองเสื่่�อม และเสริมิสร้้าง

สุขุภาพจิติให้ด้ีไีด้้2, 5 ดังันั้้�นจึึงจำเป็น็อย่า่งยิ่่�งที่่�จะต้อ้งบููรณาการ

สุขุภาพแบบองค์ร์วมมาใช้ ้แก้ไ้ขปัญัหาสุขุภาพของผู้้�สููงอายุ ุเช่น่ 

การนำโปรแกรมออกกำลัังกายที่่�ปรัับให้้เหมาะสมกัับผู้้�สููงอายุุ 

มาตรการดููแลสุขุภาพเชิิงป้้องกััน และกิิจกรรมกระตุ้้�นการรัับรู้้� 

จะส่่งเสริิมให้้ผู้้�สููงวััยมีีสุุขภาพและคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีได้้1, 3

สมรรถภาพทางกายมีคีวามเชื่่�อมโยงกับัการทำงานของ

สมองและคุุณภาพชีีวิติโดยรวมในผู้้�สููงอายุุ เน่ื่�องจากครอบคลุุม

ทั้้�งองค์์ประกอบที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับสุุขภาพและทัักษะ ซึ่่�งจำเป็็น

ต่่อการรัักษาสุุขภาวะและความสามารถในการดำเนิินชีีวิิต

ประจำวันั กล่่าวคืือสมรรถภาพทางกายที่่�เกี่่�ยวข้องกัับสุุขภาพ 

ทำหน้้าที่่�เป็็นรากฐานสำคััญที่่�ไม่่เพีียงแต่่สนัับสนุุนสุุขภาพกาย

เท่า่นั้้�น แต่ย่ังัช่ว่ยลดความเสี่่�ยงของโรคเรื้้�อรังัที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกับัการ

ขาดกิิจกรรมอีีกด้้วย6-7 ในทางตรงกัันข้้าม สมรรถภาพทางกาย

ที่่�เกี่่�ยวข้องกัับทัักษะครอบคลุุมกัับการดำเนิินชีีวิติของผู้้�สููงอายุุ 

เช่่น ความคล่่องแคล่่ว เวลาตอบสนอง ความสมดุุล และการ

ประสานงาน เป็็นสมรรถภาพที่่�สำคััญอย่่างยิ่่�งสำหรัับผู้้�สููงอายุุ

ที่่�ประสบภาวะเสื่่�อมถอยของระบบประสาทและกล้้ามเนื้้�อ

เนื่่�องจากอายุุที่่�เพิ่่�มขึ้้�นการลดลงของสมรรถภาพด้้านนี้้�อาจนำ

ไปสู่่�เวลาตอบสนองที่่�ช้้าลง และเพิ่่�มความเสี่่�ยงต่่อการหกล้้ม

ได้้8-9 ขณะเดีียวกันัคล่ื่�นไฟฟ้า้สมอง (Electroencephalogram: 

EEG) เป็็นสััญญาณทางไฟฟ้้าที่่�สะท้้อนการทำงานของระบบ

ประสาทส่่วนกลาง การทำงานของเซลล์์ประสาทของสมองซ่ึ่�ง

เกี่่�ยวข้อ้งโดยตรงกับัการทำงานการรู้้�คิดิ (Cognitive function) 

การเคลื่่�อนไหวร่่างกาย และสุุขภาพของสมองโดยรวม จาก

การศึึกษาที่่�ผ่่านมาพบว่่าสมรรถภาพทางกายมีีความสััมพัันธ์์

เชิงบวกกัับคลื่่�นไฟฟ้้าสมองอััลฟ่่าและเบต้้า ซ่ึ่�งเกี่่�ยวข้้องกัับ

สมาธิ ิ การเรีียนรู้้�และความจำ10 ในทางตรงกัันข้้ามผู้้�ที่่�มีีระดัับ

สมรรถภาพทางกายอยู่่�ในระดัับต่่ำหรืือขาดกิจกรรมทางกาย 

คล่ื่�นไฟฟ้้าสมองในด้้านการกระตุ้้�นและการเชื่่�อมโยงระหว่่าง

สมองส่่วนหน้้าและส่่วนด้้านข้้างจะลดลงและยัังนำไปสู่่�ความ

เสี่่�ยงของภาวะสมองเสื่่�อม (Dementia) ที่่�มากขึ้้�นตามไปด้ว้ย11

การมีีส่่วนร่่วมในกิิจกรรมทางกายที่่�กำหนดเป้้าหมาย

ในการพัฒันาสมรรถภาพทางกายที่่�จำเป็็นต่่อผู้้�สููงอายุทุี่่�ออกแบบ

มาเพ่ื่�อเสริิมสร้้างองค์์ประกอบที่่�เกี่่�ยวข้องกัับทัักษะเหล่่านี้้�ยััง

สามารถลดความเสี่่�ยงในการหกล้้มในผู้้�สููงอายุไุด้้อย่่างมีนีัยัสำคัญั 

ทำให้้ให้้ผู้้�สููงอายุุสามารถใช้้ชีวีิติได้้อย่่างอิิสระโดยไม่่ต้้องการดููแล

ในการใช้้ชีวีิติประจำวัันได้้อย่่างปลอดภัยั12 ความสััมพันัธ์์ระหว่า่ง

สมรรถภาพทางกายและการทำงานของสมองดัังกล่่าวชี้้�ให้้เห็็น

ว่า่การออกกำลังักายเป็น็ประจำไม่เ่พียีงแต่ส่่ง่เสริมิสุขุภาพกาย

เท่า่นั้้�น แต่ย่ังัมีอีิทิธิพิลเชิงิบวกต่อ่ความสามารถในการรับรู้้�ด้ว้ย 

โดยช่ว่ยเสริิมสร้า้ง รักัษาสุุขภาวะและการทำงานของสมองอาจ
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ชะลอการเส่ื่�อมถอยของความสามารถในการรับรู้้�7 การรักษาระดัับ

องค์์ประกอบสมรรถภาพทางกายที่่�เกี่่�ยวข้องกัับสุุขภาพและ

ทักัษะให้อ้ยู่่�ในระดับัที่่�เหมาะสมจึงึมีคีวามสำคัญัอย่า่งยิ่่�งสำหรับั

ผู้้�สููงอายุุ เพื่่�อให้้มั่่�นใจได้้ไม่่เพีียงแต่่ความปลอดภััยทางร่่างกาย

เท่่านั้้�น แต่่ยัังรวมถึึงการมีสุุขภาพจิิตที่่�ดีีด้้วย ดัังนั้้�นแนวทาง

ดังักล่่าวจึงึมีีความสำคััญอย่่างยิ่่�งต่่อการส่งเสริมิการสููงวัยัอย่่างมีี

คุณุภาพและการเสริิมสร้้างความเป็็นอยู่่�ที่่�ดีีของผู้้�สููงอายุุ

	 การเสื่่�อมสภาพของระบบประสาทในผู้้�สููงอายุมุักันำไป

สู่่�ปััญหาด้้านความจำและเพิ่่�มความเสี่่�ยงในการเกิิดภาวะ

สมองเสื่่�อม จากการศึึกษาของพรธิิภา ไกรเทพ และคณะ13-14 

กับั Iuliano และคณะ15 พบว่า่โปรแกรมการออกกำลัังกายต่า่งๆ 

ที่่�มีเีป้า้หมายเพ่ื่�อลดปัจัจัยัเสี่่�ยงของภาวะสมองเส่ื่�อมในผู้้�สููงอายุุ 

การออกกำลัังกายเป็็นประจำสามารถลดความเสี่่�ยงเหล่่านี้้�ได้้

อย่่างมีีนััยสำคััญ และเน้้นย้้ำถึึงความสำคััญของการรักษา

สมรรถภาพทางกายให้้แข็ง็แรงเพ่ื่�อเป็็นปััจจัยัส่่งเสริิมการทำงาน

ของสมองการตรวจคลื่่�นไฟฟ้้าสมอง (EEG) ซึ่่�งวััดลัักษณะของ

คลื่่�นไฟฟ้้าในสมอง เป็็นเครื่่�องมืือที่่�มีีคุุณค่่าในการประเมิินการ

ทำงานของสมองในผู้้�สููงอายุุ เนื่่�องจากให้้ข้้อมููลเชิิงลึึกเกี่่�ยวกัับ

กระบวนการทางปััญญาต่่างๆ เช่่น สมาธิิ ความจำ และการ

ตอบสนองการทำงานต่่างๆ การวิิจััยแสดงให้้เห็็นว่่ารููปแบบ

คลื่่�นสมอง โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งในคลื่่�นความถี่่� Alpha และ Theta 

สััมพัันธ์์กัับการทำงานของสมอง บ่่งชี้้�ว่่ากิิจกรรมคลื่่�น Alpha 

ที่่�เพิ่่�มขึ้้�นเชื่่�อมโยงกัับการรู้�สึึกผ่่อนคลายแต่่ยัังมีีความต่ื่�นตััว 

พร้้อมกัับความสามารถในการคิิด วิิเคราะห์์ จำและตััดสิินใจได้้

อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ ในขณะที่่�คลื่่�น Theta สััมพัันธ์์กัับ

กระบวนการที่่�สมองแปลงข้้อมููลที่่�ได้้รัับและกระบวนการดึง

ข้อ้มููลหรืือประสบการณ์ที่่�เคยจัดัเก็บ็ไว้ใ้นสมองออกมาใช้ง้าน16 

นอกจากนี้้� ยัังพบว่่าการออกกำลัังกายเป็็นประจำมีีผลดีีต่่อ

กิจิกรรมคลื่่�นสมองและการทำงานของสมองในผู้้�สููงอายุ ุการทำ

กิิจกรรมและการออกกำลัังกายแบบแอโรบิกไม่่เพีียงแต่่ช่่วย

เสริิมสร้้างสุุขภาพหััวใจและหลอดเลืือดเท่่านั้้�น แต่่ยัังส่่งเสริิม

การเปลี่่�ยนแปลงโครงสร้้างของสมองในการปรัับตััวและจััด

ระเบีียบใหม่่ ทำให้้รููปแบบคล่ื่�นสมองที่่�เกี่่�ยวข้องกับัประสิทิธิิภาพ

การทำงานของสมองดีีขึ้้�น รวมถึงึคลื่่�น Alpha และ Beta ที่่�เพิ่่�มขึ้้�น

ระหว่่างการทำงานที่่�ต้้องใช้้สมาธิิและความจำ17 การพัฒนาให้้

เกิดิการฝึึกหรืือการทำงานของสมอง ทำให้้คล่ื่�นสมองดัังกล่่าว

สามารถนำไปสู่่�ผลลััพธ์์ด้้านการรับรู้้�ที่่�ดีีขึ้้�น ช่่วยลดความเสี่่�ยง

ในการเกิิดภาวะสมองเสื่่�อมได้้โดยการเพิ่่�มปัจัจััยป้อ้งกันัระบบ

ประสาท เช่่น Brain-Derived Neurotrophic Factor (BDNF) 

ซึ่่�งสนับัสนุนุการเจริญเติบิโตและการอยู่่�รอดของเซลล์ประสาท18-19 

การออกกำลัังกายเพีียงเล็็กน้้อยก็็สามารถลดความเสี่่�ยงของ

ภาวะสมองเส่ื่�อมได้อ้ย่า่งมาก15 การรักษาวิถิีชีีวีิติที่่�กระฉับักระเฉง

ช่่วยชะลอความสามารถทางปััญญาในผู้้�สููงอายุุได้้

	ภ าวะสมองเส่ื่�อมที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกับัอายุทุี่่�เพิ่่�มขึ้้�น ต้อ้งอาศัยั

วิิธีีการบููรณาการการออกกำลัังกาย การฝึึกสมอง และการมีี

ส่่วนร่่วมทางสัังคม โปรแกรมที่่�รวมการออกกำลัังกายแบบ

แอโรบิิกเข้้ากัับการฝึึกสมองได้้แสดงผลในการเสริิมสร้้าง

สมรรถภาพทางกายและหน้้าที่่�การทำงานของสมองในผู้้�สููงอายุุ

ได้้ดีี13-14 ในขณะที่่�การส่่งเสริิมความสััมพัันธ์์ทางสัังคมผ่่านการ

ออกกำลัังกายแบบกลุ่่�มหรืือกิิจกรรมชุุมชนสามารถเพิ่่�มแรง

จููงใจและการปฏิิบััติิตามกิิจวััตรการออกกำลัังกายได้้ด้้วยการ

พัฒันาด้้านร่่างกาย การรับรู้้�และการตอบสนองของระบบประสาท

ไปพร้้อมกัันการวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับสมรรถภาพทางกายภาวะ

สมองเส่ื่�อม และคล่ื่�นไฟฟ้้าสมอง (EEG) จึงึมีคีวามสำคััญอย่่างยิ่่�ง

ต่่อการทำความเข้้าใจและแก้้ไขปััญหาด้้านสุุขภาพที่่�ผู้้�สููงอายุุ

ต้้องเผชิญโดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งผู้้ �สููงอายุุในเขตชุุมชนเมืืองที่่�

แตกต่่างไปจากบริบิทของผู้้�สููงอายุใุนเขตชุมุชนชนบทที่่�มีีกิิจกรรม

ทางกายมากกว่่า ทำให้้เกิิดการเปลี่่�ยนแปลงทางสรีีรวิทิยาตาม

ธรรมชาติิและมีีภาวะความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคเรื้้�อรัังเพิ่่�มขึ้้�น 

การรักษาสมรรถภาพทางกายจึึงกลายเป็็นกลยุทธ์ส์ำคััญในการ

ลดความเสี่่�ยงที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกับัประสิทิธิภิาพการทำงานของสมอง

จนนำไปสู่่�ภาวะสมองเสื่่�อมในผู้้�สููงอายุุ14-15 นอกจากนี้้�การวััด

คลื่่�นไฟฟ้้าสมองยัังให้้ข้้อมููลเชิิงลึึกอัันมีีค่่าเกี่่�ยวกัับการทำงาน

ของสมอง ช่่วยให้้นัักวิิจััยประเมิินกระบวนการทางความรู้้�

ความเข้้าใจ เช่่น สมาธิิ ความจำ และการตัดสินใจได้้อย่่างมีี

ประสิทิธิภิาพในผู้้�สููงอายุไุด้้16อย่า่งไรก็ต็ามยังัไม่ม่ีรีายงานว่า่องค์์

ประกอบด้้านใดของสมรรถภาพทางกายและความถี่่�ของคล่ื่�น

ไฟฟ้้าสมองชนิิดใดของสมองแต่่ละส่่วนที่่�มีีสััมพัันธ์์กัับภาวะ

สมองเส่ื่�อมในผู้้�สููงอายุุที่่�อาศััยในชุุมชนเมืือง ดัังนั้้�นการศึกษา

ครั้้�งนี้้�มีวีัตัถุุประสงค์์เพ่ื่�อศึึกษาความสััมพัันธ์์ระหว่่างสมรรถภาพ

ทางกาย คล่ื่�นไฟฟ้้าสมอง (EEG) และภาวะสมองเสื่่�อมของ

ผู้้�สููงอายุุในพื้้�นที่่�ชุุมชนเมืือง
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วิิธีีดำเนิินการวิิจััย
การวิิจััยนี้้�เป็็นการวิิจััยแบบภาคตััดขวาง (Cross- 

sectional study design) โดยกลุ่่�มประชากร คืือ ผู้้�สููงอายุุที่่�
เป็็นสมาชิิกชมรมผู้้�สููงอายุุในชุุมชนเสนานิิเวศน์์โครงการ 1 
กรุงุเทพมหานคร ประเทศไทย จำนวนทั้้�งสิ้้�น 45 คนมีผ้ีู้�ที่่�สมัคัร
ใจเข้า้ร่่วมโครงการโดยไม่่มีปีัญัหาในการเดินิทางมาทดสอบและ
ประเมิินผล จำนวน 40 คน 

กลุ่่�มตััวอย่่าง
	 กลุ่่�มตััวอย่่างของการศึึกษาครั้้�งนี้้�คืือผู้้�สููงอายุุที่่�เป็็น
สมาชิิกชมรมผู้้�สููงอายุุในชุุมชนเสนานิิเวศน์์ โครงการ 1 
กรุุงเทพมหานคร ประเทศไทยโดยกลุ่่�มตััวอย่่างได้้มาจาก
ความสมััครใจเข้้าร่่วมโครงการวิิจััยจำนวน 40 คน สามารถ
เดิินทางมาเข้้าร่่วมโครงการวิิจััยได้้มีีเกณฑ์์การคััดเข้้าและการ
คััดออก คืือ กลุ่่�มตััวอย่่างมีีอายุุ 60 ปีีขึ้้�นไป อาศััยอยู่่�ในชุุมชน
เสนานิเิวศน์์ โครงการ 1 และเป็น็สมาชิกิชมรมผู้้�สููงอายุใุนชุมุชน 
สามารถสื่่�อสารภาษาไทยได้้ ดููแลตนเองได้้ สามารถเดิินทาง
เข้้าร่่วมการวิิจััย และไม่่มีีโรคติิดต่่อร้้ายแรงหรืือภาวะที่่�ทำให้้
เคลื่่�อนไหวร่่างกายบกพร่่อง กลุ่่�มตััวอย่่างจะถููกคััดออกหาก
ไม่่สามารถทำแบบทดสอบทั้้�งหมดให้้เสร็็จสิ้้�น หรืือถอนตััว
จากการวิิจััยในระหว่่างการดำเนิินการ นอกจากนี้้� การยุุติิการ
เข้้าร่่วมการศึกษาจะถููกนำไปใช้ใ้นกรณีทีี่่�ผู้้�เข้า้ร่ว่มรู้้�สึกึไม่ส่บาย 
ป่่วยระหว่่างการทดสอบ หรืือเกิิดการบาดเจ็็บระหว่่างขั้้�นตอน
การทดสอบ

ขั้้�นตอนการวิิจััย
ก่อ่นเข้า้ร่่วมการศึกึษา นักัวิจิัยัได้ร้ับัความยินิยอมจาก

กลุ่่�มตััวอย่่างทุุกคนโดยให้้ลงนามในแบบฟอร์์มยิินยอมเป็็น
ลายลัักษณ์์อัักษร ซ่ึ่�งได้้รัับการตรวจสอบและอนุุมััติิจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ของมหาวิิทยาลััย 
(สวพ 014/2566) กระบวนการวิจิัยัเริ่่�มต้้นด้้วยการแจ้้งวัตัถุปุระสงค์์
การศึกษาให้้กลุ่่�มตััวอย่่างทราบวิธีิีการทดสอบอธิิบายรายละเอีียด
ขั้้�นตอนการทดสอบเพื่่�อให้้แน่่ใจว่ากลุ่่�มตัวัอย่่างสามารถปฏิิบััติิ
ได้้อย่่างถููกต้้องมีกีารเก็บ็รวบรวมข้้อมููลทั่่�วไปเกี่่�ยวกับกลุ่่�มตัวัอย่่าง 
น้้ำหนักั ส่่วนสููง และสััดส่วนร่่างกายจากนั้้�นกลุ่่�มตัวัอย่่างจะได้้รัับ
การประเมิินโดยใช้้เคร่ื่�องมืือประเมิินภาวะสมองเส่ื่�อม (MSET10) 
เครื่่�องมืือนี้้�ได้้รัับการออกแบบมาโดยเฉพาะเพื่่�อประเมิิน
ความสามารถทางปััญญาของผู้้�สููงอายุุได้้อย่่างรวดเร็็วและมีี
ประสิิทธิิภาพสำหรัับกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�ไม่่สามารถอ่่านคำถามได้้

ด้้วยตนเอง ผู้้�ช่วยวิจัิัยจะอ่่านคำถามให้้ฟััง หลัังจากนั้้�นจึงึประเมิิน
สมรรถภาพทางกายของกลุ่่�มตััวอย่่างโดยใช้้แบบทดสอบ
สมรรถภาพทางกายสำหรับัผู้้�สููงอายุุ (SFT) ซึ่่�งเป็็นชุดุการประเมินิ
ที่่�ครอบคลุุม พััฒนาโดย Rikli และ Jones20 การทดสอบ
ประกอบด้้วยหลายส่่วนเพื่่�อประเมินิด้้านต่่างๆ ของสมรรถภาพ
ทางกาย เช่่น การทดสอบลุกุนั่่�งจากเก้า้อี้้� 30 วินิาทีี (30 second 
chair stand test) การทดสอบงอแขน (Arm curl test) การ
ทดสอบความอ่่อนตััวของลำตััวและขา (Chair sit and reach 
test) การทดสอบความอ่่อนตััวของหััวไหล่ ่(Back scratch test) 
การทดสอบเดิินระยะ 8 ฟุตุ (8 foot up and go test) การ
ทดสอบเดินิ 6 นาทีี (6 minute walk test) และการทดสอบ
ก้้าวขึ้้�นลง 2 นาทีี (2 minute step test) การประเมิินเหล่่านี้้�
ให้ข้้อ้มููลรายละเอีียดเกี่่�ยวกับัสมรรถภาพทางกายของแต่่ละคน
หลัังจากนั้้�นทำการทดสอบคล่ื่�นไฟฟ้้าสมองโดยการวัดและ
วิเิคราะห์์ผ่่านการใช้้เครื่่�องวัดัคลื่่�นไฟฟ้้าสมอง (EEG) ขณะอยู่่�ใน
สภาวะพักั (Resting state) โดยมีลีำดับัการวัดัและประเมินิ คืือ 
1) วัดัสัดัส่วนร่่างกายด้้วยเคร่ื่�องวัดั BIA ตามวิธิีขีอง Kim et al21-

22 2) วัดัและประเมิินสมรรถภาพทางกายด้้วย SFT หลัังจากนั้้�น
ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างพัักประมาณ 15 นาทีีเพื่่�อให้้หายจากอาการ
เหนื่่�อยล้้าและอััตราการเต้้นของหัวัใจอยู่่�ในสภาวะปกติิ 3) ประเมิิน
ความเสี่่�ยงภาวะสมองเสื่่�อมด้้วย MSET10 เมื่่�อเสร็็จสิ้้�นการวััด
และประเมิินในลำดัับที่่� 3 แล้้ว ผู้้�วิิจััยทำการนัดกลุ่่�มตััวอย่่าง
เพื่่�อเข้้ารัับการวััด 4) วััดคลื่่�นไฟฟ้้าสมองในสััปดาห์์ถััดไปข้้อมููล
ทั้้�งหมดถููกรวบรวมและนำไปวิิเคราะห์์ทางสถิิติิต่่อไป

เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย
การวิจิัยัใช้เ้ครื่่�องมืือในการเก็บ็ข้อ้มููล ประกอบไปด้ว้ย 

4 รายการด้้วยกััน คืือรายการที่่� 1 แบบสอบถามข้้อมููลทั่่�วไป
และวัดัสัดัส่ว่นร่า่งกาย น้้ำหนักัตัวั มวลกล้า้มเนื้้�อและมวลไขมันั
ด้้วยเคร่ื่�องวััดฺฺ Bioelectrical impedance analysis (BIA) 
Accuniq model BC360 ด้้วยความถี่่�ในการวััด 50 kHz 
รายการที่่� 2 ข้้อมููลความเสี่่�ยงต่่อภาวะสมองเส่ื่�อมได้้รัับการ
ประเมิินโดยใช้้แบบทดสอบภาวะสมองเส่ื่�อม (MSET10) 
(Sensitivity เท่า่กับั 100% และ Specificity เท่า่กับั 98.4%)23 
ของประเสริิฐ บุุญเกิิด24 รายการที่่� 3 สมรรถภาพทางกายวััด
โดยใช้้แบบทดสอบสมรรถภาพทางกายสำหรัับผู้้�สููงอายุุ (SFT) 
(ความเชื่่�อมั่่�น เท่่ากัับ 0.80-0.98 และค่่าความเที่่�ยงตรง เท่่ากัับ 
0.79-0.90)25 รายการที่่� 4 คลื่่�นไฟฟ้้าสมองขณะหลัับตาและ
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อยู่่�ในสภาวะพััก (Closed eye resting state) ถููกบัันทึึก
โดยใช้้เครื่่�องตรวจวััดคลื่่�นไฟฟ้้าสมอง (EEG) ด้้วยโปรแกรม 
Encephalan-EEGR-19/26 สามารถวัดและวิิเคราะห์์คลื่่�น
ไฟฟ้้าสมองได้้อย่่างแม่่นยำ การบัันทึึกคลื่่�นไฟฟ้้าสมอง (EEG) 
ด้้วยความถี่่� (Sampling rate) 250 Hz โดยใช้้ระบบ Encephalan- 
EEGR-19/26 และเซ็็นเซอร์์ EEG ที่่�เลืือกไว้้ 8 ช่่องสััญญาณ 
พร้้อมอิิเล็็กโทรดอ้้างอิิง 2 ตำแหน่่ง (O2, O1, P4, P3, C4, C3, 
F4, F3, A2 และ A1) แสดงถึึงตำแหน่่งเฉพาะบนศีีรษะตััวอักัษร
ที่่�ใช้้ระบุุตำแหน่่งสอดคล้้องกัับบริิเวณสมอง: F - Frontal, C 
- Central, P - Parietal, T - Temporal, O - Occipital และ 
A สำหรัับจุุดอ้้างอิิงตามระบบสากล โดยการวััดเส้้นรอบศีีรษะ
ของกลุ่่�มตััวอย่่างเพื่่�อเป็็นการปรัับขนาดของหมวกที่่�ใช้้วััด EEG 
พอดีีกัับขนาดของศีีรษะแต่่ละคน หลัังจากนั้้�นผู้้�เข้้าร่่วมจะได้้
รัับคำแนะนำเกี่่�ยวกัับขั้้�นตอนการทดสอบ และสวมหมวก EEG 
บนศีีรษะเพื่่�อรัักษาอิิมพีีแดนซ์์ให้้อยู่่�ต่่ำกว่่า 30 kΩ มีีการทาเจ
ลบริิเวณจุุดรัับสััญญาณ สััญญาณ EEG ถููกกรองโดยใช้้วิิธีีการ
ตั้้�งค่่าสััญญาณแบบผ่่านแถบความถี่่� (Band-pass filter) ที่่�มีี
ความถี่่�ตัดัที่่� 1 Hz และ 100 Hz และใช้้การกรองแบบ Notch ที่่� 
50 Hz กลุ่่�มตัวัอย่า่งจะถููกบันัทึกึข้อ้มููล EEG แบบ Closed eye 
resting state เมื่่�อบัันทึึกข้้อมููลคลื่่�นไฟฟ้้าสมองแล้้วจะทำการ
คำนวณ Power spectrum ของคลื่่�นไฟฟ้้าสมอง Delta1 (δ

1
) 

(0.5-2 Hz), Delta2 (δ
2
) (2-4 Hz), Theta (θ) (4-8 Hz), Alpha 

(α) (8-13 Hz), Beta1 (β
1
) (13-15 Hz), and Beta2 (β

2
) 

(15-35 Hz) สำหรัับสมองส่ว่นหน้า้(Frontal lobes) สมองส่่วน
กลาง (Central lobes) สมองส่่วนข้้าง (Parietal lobes) และ
สมองส่่วนท้้าย (Occipital lobes) ซีีกซ้้ายและขวา โดยแสดง
ค่่าเป็็นร้้อยละ (%) ของค่่าพลัังงานสััมพััทธ์์ (Relative power 
values; RPV) หรืือดััชนีีพลัังงาน (Power indices) 

การวิิเคราะห์์สถิิติิ
ข้้อมููลสมรรถภาพทางกาย คลื่่�นไฟฟ้้าสมองและภาวะ

สมองเสื่่�อมถููกนำมาวิเิคราะห์์การแจกแจงแบบปกติด้ิ้วย Shapiro 
wilk test หลังัจากนั้้�นทำการวิเิคราะห์์ทางสถิติิสิำหรับัลัักษณะ
ทั่่�วไปของกลุ่่�มตััวอย่่างด้้วยการใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนา (ค่่าเฉลี่่�ย
และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน) และวิิเคราะห์์ความสััมพัันธ์์
ระหว่่างสมรรถภาพทางกาย คลื่่�นไฟฟ้้าสมอง และภาวะสมอง
เสื่่�อมด้้วยสััมประสิิทธิ์์�สหสััมพัันธ์์เพีียร์์สัันที่่�ระดัับนััยสำคััญ
ทางสถิิติิ 0.05

ผลการวิิจััย
จากการศึกษาความสััมพันัธ์์ระหว่่างสมรรถภาพทางกาย 

คลื่่�นไฟฟ้้าสมอง (EEG) และภาวะสมองเส่ื่�อมของผู้้�สููงอายุุใน

พื้้�นที่่�ชุุมชนเมืืองโดยทำการวััดข้้อมููลทั่่�วไปประเมิินภาวะ
สมองเสื่่�อมด้้วย MSET10 ประเมิินสมรรถภาพทางกายด้้วย

แบบทดสอบสมรรถภาพทางกายสำหรัับผู้้�สููงอายุุ (SFT) และวััด

คลื่่�นไฟฟ้้าสมอง (EEG) ขณะอยู่่�ในสภาวะพััก (Resting state)

จากตารางที่่� 1 ผลการศึกษาพบว่่าคะแนนจากการ
ทดสอบ MSET10 เพ่ื่�อประเมิินภาวะสมองเส่ื่�อมในผู้้�สููงอายุุที่่�

เป็็นสมาชิิกชมรมผู้้�สููงอายุุในโครงการชุมชนเสนานิิเวศน์์ 1 

กรุุงเทพมหานคร ประเทศไทย พบว่่ามีีคะแนนต่่ำสุุด (Min) 
เท่า่กับั 15 คะแนน และคะแนนสููงสุุด (Max) เท่่ากับั 29 คะแนน 

โดยมีชี่ว่งคะแนน (Range) เท่า่กับั 14 คะแนน ค่า่เฉลี่่�ยคะแนน

เท่า่กับั 22.73 คะแนน และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน (SD) เท่่ากับั 

3.98 เมื่่�อเปรียีบเทียีบกับัเกณฑ์์อ้้างอิงิของแบบทดสอบ MSET10 
เมื่่�อพิจิารณาจากคะแนนเฉลี่่�ยแล้้วสรุปุได้ว่้่าผู้้�สููงอายุเุริ่่�มมีีภาวะ

สมองเสื่่�อม (Mild cognitive impairment)

ตารางที่่� 1 คะแนนประเมิินภาวะสมองเสื่่�อมด้้วย MSET10

Cognitive function Range Min Max Mean SD

MSET10 14 15 29 22.73 3.98

จากตารางที่่� 2 ผลการวิิเคราะห์์ข้้อมููลพบว่่าลัักษณะ

ทั่่�วไปของกลุ่่�มตััวอย่่างมีีอายุุเฉลี่่�ย 71.57±8.95 ปีี ความดััน

โลหิตบนเฉลี่่�ย 136.62±16.44 มิลิลิเิมตรปรอท ความดัันโลหิต

ล่า่งเฉลี่่�ย 76.65±8.02 มิลิลิเมตรปรอท อัตัราการเต้น้ของหัวัใจ

ขณะพัักเฉลี่่�ย 73.02±10.10 ครั้้�งต่่อนาทีี น้้ำหนัักเฉลี่่�ย 

54.17±9.58 กิิโลกรััม ส่่วนสููงเฉลี่่�ย 156.17±7.00 เซนติิเมตร 

มวลไขมัันเฉลี่่�ย 15.06±5.55 กิิโลกรััม และมวลกล้้ามเนื้้�อเฉลี่่�ย 

35.86±5.96 กิิโลกรััม ตามลำดัับ
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ตารางที่่� 2 ลัักษณะทั่่�วไปของกลุ่่�มตััวอย่่าง

General Characteristics Mean SD

Age (years) 71.57 8.95

Blood pressure (mmHg)

-	Systolic

-	Diastolic

136.62

76.65

16.44

8.02

Resting heart rate (beat per minute) 73.02 10.10

Weight (kg) 54.17 9.58

Height (cm) 156.17 7.00

Body fatmass(kg) 15.06 5.55

Skeletal muscle mass (kg) 35.86 5.96

จากตารางที่่� 3 สมรรถภาพทางกาย ด้้านความอ่อ่นตัวั

จากการทดสอบ Right back scratch (r=0.41) ความคล่องแคล่ว

ว่่องไวจากการทดสอบ Time up and Go (r=-0.33) และความอดทน

ของระบบไหลเวีียนและระบบหายใจจากการทดสอบ Step test 

(r=0.34) มีีความสััมพัันธ์์อย่่างมีีนัยสำำ�คััญกัับภาวะสมองเส่ื่�อม

ของผู้้�สููงอายุุในชุุมชนเมืือง (p<0.01, p=0.01 และ p<0.01 

ตามลำำ�ดับ) อย่่างไรก็ต็าม สมรรถภาพทางกายด้้านอื่่�นๆ ไม่่สัมัพันัธ์์

กัับภาวะสมองเสื่่�อมของผู้้�สููงอายุุที่่�อาศััยในชุุมชนเมืือง

ตารางที่่� 3 ความสััมพัันธ์์ระหว่่างสมรรถภาพทางกายและภาวะสมองเสื่่�อมของผู้้�สููงอายุุในชุุมชนเมืือง

Variable
Cognitive function

p-value
Pearson correlation coefficient (r)

Chair stand 0.12 0.22

Left arm curl -0.55 0.36

Right arm curl 0.03 0.42

Left sit and reach 0.15 0.18

Right sit and reach 0.20 0.10

Left back scratch 0.02 0.46

Right back scratch 0.41 <0.01

Time up and go -0.33 0.01

Step test 0.34 0.01

จากตารางที่่� 4 คลื่่�นไฟฟ้้าสมองเบต้้า 2 ในสมองส่่วน

หน้้าซ้้ายมีีความสััมพัันธ์์อย่่างมีีนััยสำำ�คััญ (r = 0.31) กัับภาวะ
สมองเส่ื่�อมของผู้้�สููงอายุใุนชุุมชนเมืือง (p < 0.05) แต่่คลื่�นไฟฟ้้า
สมองชนิดิอื่่�นๆ ในสมองส่ว่นหน้้าซ้้ายไม่ม่ีีความสัมัพันัธ์ก์ับัภาวะ

สมองเส่ื่�อมขณะที่่�คลื่�นไฟฟ้้าสมองเดลต้้า2 และเบต้้า 2 ในสมอง
ส่่วนหน้้าด้้านขวา มีีความสััมพัันธ์์อย่่างมีีนััยสำำ�คััญ (r = -0.28 
และ 0.31) กัับภาวะสมองเส่ื่�อมของผู้้�สููงอายุุในชุุมชนเมืือง 

(p < 0.05 และ p < 0.05 ตามลำำ�ดัับ)

ขณะที่่�คลื่่�นไฟฟ้้าสมองเดลต้้า 2 และเบต้้า 2 ในสมอง
ส่่วนกลางด้้านขวามีีความสััมพัันธ์์อย่่างมีีนััยสำำ�คััญกัับภาวะ
สมองเสื่่�อมของผู้้�สููงอายุุในชุุมชนเมืือง (r=-0.33 และ 0.34, 

p=0.01 และ p=0.01 ตามลำำ�ดัับ) ส่่วนคลื่่�นไฟฟ้้าสมองชนิิด
อื่่�นๆ ในสมองส่่วนหน้้าด้้านขวาสมองส่่วนกลางด้้านขวาและ
ด้้านซ้้ายไม่่มีีความสััมพัันธ์์กัับภาวะสมองเสื่่�อม
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ตารางที่่� 4 ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างคลื่่�นไฟฟ้า้สมอง (EEG) ในสมองส่่วนหน้้า (Frontal lobes) และสมองส่่วนกลาง(Central lobes) 

กัับภาวะสมองเสื่่�อมของผู้้�สููงอายุุในชุุมชนเมืือง

Brainwave

Left frontal lobe

Cognitive function Brainwave

Right frontal lobe

Cognitive function

r p-value r p-value

δ
1

-0.03 0.41 δ
1

-0.16 0.34

δ
2

-0.21 0.09 δ
2

-0.33 0.01
θ -0.07 0.31 θ -0.11 0.24
α -0.16 0.16 α -0.14 0.18

β
1

-0.05 0.37 β
1

-0.04 0.38

β
2

0.31 <0.05 β
2

0.34 0.01

Left central lobe Right central lobe

δ
1

0.01 0.47 δ
1

-0.16 0.34

δ
2

-0.21 0.09 δ
2

-0.33 0.01
θ -0.12 0.24 θ -0.11 0.24
α -0.12 0.24 α -0.14 0.18

β
1

-0.10 0.26 β
1

-0.04 0.38

β
2

0.14 0.19 β
2

0.34 0.01

จากตารางที่่� 5 คลื่่�นไฟฟ้้าสมองเบต้้า2 ในสมอง

ส่ว่นท้้ายทอยด้้านขวามีีความสัมัพันัธ์อ์ย่า่งมีีนัยัสำำ�คัญักับัภาวะ

สมองเสื่่�อมในผู้้�สูงูอายุ ุ(r=0.26, p=0.05) และคลื่่�นไฟฟ้า้สมอง

เดลต้้า 2 ในสมองด้้านข้้างขวามีีความสััมพัันธ์์อย่่างมีีนััยสำำ�คััญ

กัับภาวะสมองเสื่่�อมในผู้้�สููงอายุุ (r=-0.26; p=0.05) เช่่นกััน 

อย่่างไรก็็ตามคลื่่�นไฟฟ้้าสมองชนิิดอื่่�นๆ ในสมองส่่วนท้้ายทอย

ด้้านซ้้ายและในสมองส่่วนท้้ายทอยด้้านขวาไม่่มีีความสััมพัันธ์์

กัับภาวะสมองเสื่่�อม

ตารางที่่� 5 ความสััมพัันธ์์ระหว่่างคลื่่�นไฟฟ้้าสมองในสมองส่่วนด้้านข้้าง (Parietal lobes) และส่่วนท้้ายทอย (Occipital lobes) 

กัับภาวะสมองเสื่่�อมของผู้้�สููงอายุุในชุุมชนเมืือง

Brainwave

Left parietal lobe

Cognitive function Brainwave

Right parietal lobe

Cognitive function

r p-value r p-value

δ
1

0.06 0.33 δ
1

0.27 0.27

δ
2

-0.17 0.13 δ
2

-0.26 0.05
θ -0.10 0.25 θ -0.10 0.25
α -0.12 0.21 α -0.25 0.06

β
1

-0.08 0.30 β
1

-0.15 0.17

β
2

0.34 0.34 β
2

0.25 0.06
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Brainwave

Left occipital lobe

Cognitive function Brainwave

Right occipital  lobe

Cognitive function

r p-value r p-value

δ
1

0.09 0.29 δ
1

0.01 0.46

δ
2

-0.20 0.09 δ
2

-0.06 0.34
θ -0.08 0.30 θ -0.13 0.21
α -0.10 0.27 α -0.16 0.16

β
1

-0.07 0.33 β
1

-0.01 0.46

β
2

-0.32 0.20 β
2

0.26 0.05

ตารางที่่� 5 ความสััมพัันธ์์ระหว่่างคลื่่�นไฟฟ้้าสมองในสมองส่่วนด้้านข้้าง (Parietal lobes) และส่่วนท้้ายทอย (Occipital lobes) 

กัับภาวะสมองเสื่่�อมของผู้้�สููงอายุุในชุุมชนเมืือง (ต่่อ)

อภิิปรายผล
ผลการศึึกษาเก่ี่�ยวกัับความสััมพัันธ์์ระหว่่างองค์์ประกอบ

ของสมรรถภาพทางกาย คลื่่�นไฟฟ้้าสมอง กัับภาวะสมองเสื่่�อม

ในผู้้�สูงูอายุใุห้้ข้้อมููลเชิงิลึึกที่่�มีีคุณุค่่า กล่่าวคืือสมรรถภาพสามารถ

สงผลต่่อสุุขภาพสมองได้้อย่่างไร เป็็นที่่�น่่าสังัเกตคืือ ผลการศึึกษา

ชี้้�ให้้เห็็นว่่า แม้้ความแข็็งแรงของกล้้ามเนื้้�อแขนและขาจะไม่่

สัมัพัันธ์์กัับภาวะสมองเส่ื่�อมของผู้้�สููงอายุใุนชุุมชนเมืือง แต่่ปััจจัยั

อื่่�นๆ เช่่น ความอ่่อนตัวั ความคล่องแคล่วว่่องไว และความทนทาน

ของระบบหายใจและไหลเวีียนโลหิิตกลัับพบว่่ามีีความสััมพัันธ์์

อย่่างมีีนัยสำำ�คััญกัับการทำำ�งานของสมอง สิ่่�งนี้้�ชี้้�ให้้เห็็นว่่าองค์์

ประกอบของสมรรถภาพทางกายดังกล่่าวมีีส่วนช่่วยทำำ�ให้้ส่งผล

ต่่อการทำำ�งานของสมอง ซึ่่�งเน้้นย้ำำ��ถึึงความจำำ�เป็็นที่่�เจาะจงมุ่่�งเน้้น

พััฒนาสมรรถภาพด้้านความอ่่อนตััว ความคล่องแคล่วว่่องไว

และความทนทนของระบบหายใจและไหลเวีียนโลหิิต โดยการ

กำำ�หนดโปรแกรมการออกกำำ�ลัังกายหรืือส่่งเสริิมกิิจกรรมทาง

กายในด้้านที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับภาวะสมองเสื่่�อมในผู้้�สููงอายุุ

	จ ากข้้อค้้นพบความอ่่อนตััวและความทนทานของ

ระบบหายใจและไหลเวีียนโลหิิตมีีความสััมพันัธ์เ์ชิงิบวกกัับการ

ทำำ�งานของสมอง บ่่งชี้้�ว่่าการพััฒนาและรัักษาความอ่่อนตััว 

ความสามารถในการใช้้ออกซิิเจนหรืือความทนทานของระบบ

หายใจและไหลเวีียนโลหิิต มีีบทบาทสำำ�คััญในการเสริิมสร้้าง

สุุขภาพสมองในผู้้�สููงอายุุ ความสััมพัันธ์์เชิิงบวกระหว่่างองค์์

ประกอบสมรรถภาพทั้้�งสองนี้้�ชี้้�ให้้เห็็นว่่ากิิจกรรมท่ี่�ส่่งเสริม

ความอ่่อนตััวและความอดทนของระบบหายใจและไหลเวีียน

โลหิิต เช่่น การยืืดเหยีียดกล้้ามเนื้้�อและการออกกำำ�ลัังกายแบบ

แอโรบิิก เป็็นประโยชน์์ต่่อการทำำ�งานของสมอง ส่่งผลให้้ผู้้�สููงอายุุ

มีีความเสี่่�ยงต่อ่ภาวะสมองเสื่่�อมน้้อยลงสอดคล้้องกับังานวิจิัยัที่่�

ผ่า่นมาแสดงให้้เห็็นว่่าการออกกำำ�ลังกายเป็็นประจำำ�สามารถนำำ�

ไปสู่่�การปรับัปรุงุในด้้านความสามารถในการรับัรู้้� เข้้าใจ ความจำำ�

และการทำำ�งานของสมองด้้านอื่่�นๆ ในผู้้�สููงอายุุ26-27 ดัังนั้้�น 

การออกกำำ�ลัังกายที่่�ช่่วยเพิ่่�มความอ่่อนตััวและสมรรถภาพของ

ระบบหายใจและไหลเวีียนโลหิติจึึงเป็น็กลยุทุธ์ท์ี่่�ใช้้ได้้จริงิในการ

ลดความเส่ื่�อมถอยของความสามารถทางสมองในกลุ่่�มผู้้�สููงอายุุ

ในชุุมชนเมืือง

ในทางกลัับกันั ความสััมพันัธ์เ์ชิงิลบที่่�พบระหว่่างความ

คล่่องแคล่่วว่่องไว (โดยการทดสอบ Timed Up and Go) และ

การทำำ�งานของสมองก็็เป็็นสิ่่�งที่่�น่่าสนใจความสััมพัันธ์์นี้้�อาจ

เกิิดขึ้้�นเน่ื่�องจากความสามารถในการเคลื่�อนไหวและเคลื่�อนที่่�

ในช่่วงระยะเวลาสั้้�นๆ ยิ่่�งมีีผลการทดสอบที่่�ใช้้เวลาน้้อยในการ

เคลื่่�อนที่่�บ่ง่บอกถึึงการทำำ�งานของระบบประสาทและกล้้ามเนื้้�อ 

และการตอบสนอง แสดงถึึงประสิิทธิภาพในการส่่งกระแส

ประสาทไปควบคุมุการทำำ�งานของกล้้ามเนื้้�อให้้เกิดิการเคลื่�อนไหว 

สมองจะเกิดิการกระตุ้้�นการทำำ�งานได้้อย่า่งรวดเร็ว็ อันัส่ง่ผลต่อ่

การลดความเสี่่�ยงต่่อภาวะสมองเสื่่�อมได้้ เช่่นเดีียวกััน การฝึึก

ด้้านความคล่่องแคล่่วว่่องไวในผู้้�สููงอายุุจะมีีส่่วนช่่วยให้้ลด

ความเส่ี่�ยงต่่อภาวะสมองเส่ื่�อมสอดคล้้องกัับการศึึกษาที่่�ผ่่านมา

ซึ่่�งระบุุว่่าตััวชี้้�วััดสมรรถภาพทางกายด้้านนี้้�สามารถสะท้้อน

กระบวนการทำำ�งานของสมองได้้28 ดังันั้้�น จึึงจำำ�เป็น็อย่่างยิ่่�งที่่�จะ
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ต้้องพิิจารณาการออกแบบโปรแกรมการออกกำำ�ลัังกายเพื่่�อ

เสริิมสร้้างความคล่่องแคล่่วว่่องไวในผู้้�สููงอายุุด้้วย

ผลการศึึกษานี้้�เน้้นย้ำำ��ถึึงความสำำ�คััญของแนวทางการ

ออกแบบโปรแกรมกิิจกรรมทางกายหรืือการออกกำำ�ลังกายที่่�

เหมาะสม เพื่่�อส่ง่เสริมความสามารถในการรับัรู้้� การตอบสนอง

ทางร่่างกายและการทำำ�งานของสมองในผู้้�สููงอายุุ แม้้ว่่าการฝึึก

ทั่่�วไปจะมีีการผสมผสานเพื่่�อให้้ได้้สมรรถภาพทางกายด้้าน

ต่่างๆ แต่่ยัังไม่่ครอบคลุมกัับสมรรถภาพท่ี่�สััมพัันธ์์กัับภาวะ

สมองเสื่่�อมในผู้้�สููงอายุุ แต่่การผสมผสานการฝึึกความอ่่อนตััว 

ความคล่อ่งแคล่ว่ว่อ่งไวและความทนทานของระบบหายใจและ

ไหลเวีียนโลหิิต จะให้้ประโยชน์์อย่่างมากในการรัักษาการ

ทำำ�งานของสมอง ลดความเสี่่�ยงต่่อภาวะสมองเสื่่�อมในผู้้�สููงอายุุ

ดังัที่่�สมาคมประสาทวิทิยาแห่ง่อเมริกิาได้้เน้้นย้ำำ�� การมีีส่ว่นร่ว่ม

ในกิิจกรรมทางกายเป็็นประจำำ� โดยเฉพาะกิิจกรรมที่่�ช่่วยเพิ่่�ม

ความยืืดหยุ่่�นและความอดทน ควรได้้รับการส่่งเสริมในกลุ่่�ม

ผู้้�สููงอายุุ ส่่งผลให้้มีีความเป็็นอยู่่�ท่ี่�ดีีทั้้�งทางร่่างกายและจิิตใจ29 

การวิิจััยในอนาคตควรดำำ�เนิินการสำำ�รวจความสััมพัันธ์์เหล่่านี้้�

ต่่อไป เพื่่�อพััฒนาแนวทางการออกกำำ�ลังักายที่่�ครอบคลุมุ ซ่ึ่�งปรัับ

ให้้เหมาะสมเพื่่�อเสริิมสร้้างสุุขภาพ การรัับรู้้�ในกลุ่่�มประชากร

สููงอายุุทั้้�งที่่�อาศััยในชุุมชนเมืืองและชุุมชนชนบท

จากที่่�กล่่าวมาข้้างต้้นความสััมพัันธ์์ระหว่่างความ

คล่่องแคล่วและการทำำ�งานของสมองในผู้้�สููงอายุุ ทำำ�ให้้เห็็นถึึง

ความสำำ�คััญของการฝึึกระบบประสาทและกล้้ามเนื้้�อในการ

ลดการเส่ื่�อมถอยของสมองโดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งความคล่่องตััว 

ซ่ึ่�งหมายถึึงความสามารถในการเร่่งความเร็็ว ลดความเร็็ว 

เปลี่่�ยนทิิศทาง และหยุุดได้้อย่่างรวดเร็็ว เป็็นสิ่่�งสำำ�คััญอย่่างยิ่่�ง

ในการรัักษาความเป็็นอิิสระในการเคลื่�อนไหวของผู้้�สููงอายุุ มีี

การเคลื่�อนไหวได้้อย่่างคล่องแคล่วในชีีวิตประจำำ�วััน งานวิิจััย

ระบุุว่่าความคล่่องตััวที่่�ดีีขึ้้�นช่่วยเพิ่่�มความสามารถของระบบ

ประสาทและกล้้ามเนื้้�อในการตอบสนองต่่อสิ่่�งเร้้าจากสิ่่�งแวดล้้อม

ได้้อย่่างมีีประสิิทธิภิาพ30 การตอบสนองนี้้�มีีความสำำ�คัญัอย่่างยิ่่�ง

สำำ�หรัับผู้้�สูงูอายุ ุซึ่่�งมักัเผชิญกับัความท้้าทายด้้านการเคลื่่�อนไหว

และการทรงตัวั เนื่่�องจากการลดลงของสมรรถภาพทางกายตาม

อายุ ุการฝึกึความคล่อ่งตัวัช่ว่ยให้้ผู้้�สููงอายุพุัฒันาการทำำ�งานของ

สมองได้้ผ่า่นการควบคุมุการเคลื่่�อนไหวและการประสานงานที่่�

ดีีขึ้้�น ซึ่่�งจำำ�เป็็นต่่อการทำำ�กิิจกรรมในชีีวิิตประจำำ�วันได้้อย่่าง

ปลอดภััยและมีีประสิิทธิภาพ ลดความเส่ี่�ยงต่่อการหกล้้ม

ในผู้้�สููงอายุุ

นอกจากนี้้� กำำ�ลังของขายัังมีีบทบาทสำำ�คััญที่่�ส่่งผล

ต่่อความคล่่องแคล่่วว่่องไว โดยผสมผสานความแข็็งแรง

ของกล้้ามเนื้้�อเข้้ากัับความเร็็วในการหดตััว31 การพััฒนากำำ�ลััง

ของขาผ่่านโปรแกรมการฝึึกสามารถนำำ�ไปสู่่�การปรัับปรุุง

ประสิิทธิภาพความคล่องตััวได้้อย่่างมาก การศึึกษาที่่�ผ่่านมา

แสดงให้้เห็็นว่่าการออกกำำ�ลังกายที่่�เน้้นความคล่องตััวไม่่เพีียง

แต่่ช่่วยเพิ่่�มความสามารถทางกายภาพเท่่านั้้�น แต่่ยังัมีีผลกระทบ

เชิิงบวกต่่อการทำำ�งานของสมอง เช่่น ความสามารถของสมอง

ขั้้�นสููง (Executive function)32 ผู้้�สููงอายุทุี่่�เข้้าร่่วมโปรแกรมฝึกึ

ความคล่องตัวัและการฝึึกทางสมอง แสดงให้้เห็น็ถึึงการปรับัปรุงุ

อย่่างเห็็นได้้ชัดทั้้�งในด้้านสมรรถภาพทางกายและความเร็็วใน

การประมวลผลทางปัญัญา แนวทางนี้้�การฝึกึนี้้�มีีความเชื่่�อมโยง

ระหว่า่งสมรรถภาพทางกายและภาวะที่่�สมองทำำ�งานได้้อย่า่งมีี

ประสิิทธิิภาพ ซึ่่�งบ่่งชี้้�ว่่าการเสริิมสร้้างการทำำ�งานของระบบ

ประสาทและกล้้ามเนื้้�อผ่่านการฝึึกความคล่องตััวเป็็นปััจจััย

ป้้องกัันการเส่ื่�อมถอยของความสามารถในการรัับรู้้�และภาวะ

สมองเสื่่�อมในกลุ่่�มผู้้�สูงูอายุุ33-35 นอกจากความคล่อ่งแคล่ว่ว่อ่งไว 

ซึ่่�งสะท้้อนถึึงความสามารถในการเร่่งความเร็ว็หรืือชะลอความเร็ว็ 

หยุุดหรืือเคลื่่�อนไหวต่่อ และเปลี่่�ยนทิิศทางระหว่่างกิิจกรรม

ทางกายต่่างๆ แล้้ว ยัังมีีบทบาทสำำ�คััญต่่อการทำำ�งานของสมอง

ในผู้้�สููงอายุุอีีกด้้วยหมายถึึงความสามารถของระบบประสาท

และกล้้ามเนื้้�อในการสั่่�งการ ตอบสนอง และเคลื่�อนไหวได้้อย่่าง

มีีประสิิทธิภาพอย่่างรวดเร็ว็เม่ื่�อปรัับตััวเข้้ากัับการเปล่ี่�ยนแปลง

ความเร็็วและทิิศทางในการตอบสนองต่่อสิ่่�งเร้้า

ความสััมพัันธ์์ที่่�ซัับซ้้อนระหว่่างคลื่�นไฟฟ้้าสมอง 

โดยเฉพาะคลื่่�นเบต้้า 2 (20-30 Hz) และ เดลต้้า 2 (1-4 Hz) กับั

การทำำ�งานของสมองเป็็นที่่�น่่าสนใจอย่่างมากในการวิิจัยัที่่�ผ่่านมา

คลื่่�นเบต้้า 2 ส่่วนใหญ่่เกี่่�ยวข้้องกัับกระบวนการทางปััญญาที่่�

ใช้้งานอยู่่� เช่น่ การแก้้ปัญหา การตััดสินิใจ และสมาธิิ การศึึกษา

พบว่่าคลื่่�นเบต้้า 2 ที่่�เพิ่่�มขึ้้�น โดยเฉพาะในสมองส่่วนหน้้าและ

ส่่วนข้้าง สััมพัันธ์์กัับภาวะสมองเสื่่�อมที่่�เพิ่่�มขึ้้�น โดยเฉพาะใน

งานที่่�ต้้องใช้้สมาธิิอย่่างต่่อเนื่่�องและความจำำ�ในการทำำ�งาน

ตัวัอย่า่งเช่น่ การศึึกษาที่่�ดำำ�เนินิการโดยนักวิจิัยัที่่�ศููนย์์การแพทย์ 

Cedars-Sinai พบว่่าการเชื่่�อมโยงเฟส-แอมพลิิจููดระหว่่างคลื่�น 
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Theta และคลื่�น Gamma มีีอิทธิพลอย่่างมีีนัยสำำ�คััญต่่อการ

เรีียกคืืนความทรงจำำ�และการควบคุุมการรัับรู้้� ซึ่่�งเน้้นย้ำำ��ถึึง

ความสำำ�คััญของคลื่่�นไฟฟ้า้สมองดังักล่า่วส่ง่ผลต่อ่กระบวนการ

การทำำ�งานของสมอง6, 36

ในทางกลัับกััน คลื่่�นเดลต้้า 2 แม้้จะเชื่่�อมโยงกัับการ

นอนหลัับลึึกและการฟื้้�นฟููร่่างกาย แต่่ก็็มีีบทบาทสำำ�คััญในการ

ประมวลผลความรู้้� ความเข้้าใจในขณะตื่่�นด้้วย งานวิิจััยระบุุว่่า

คลื่่�นเดลต้้าสามารถช่่วยในการสื่่�อสารระหว่่างซีีกสมอง ซึ่่�งจำำ�เป็็น

ต่่อการรวมข้้อมููลจากส่่วนต่่างๆ ของสมองในผู้้�ที่่�มีีความบกพร่่อง

ทางสติิปััญญา พบกิิจกรรมคลื่่�นเดลต้้าที่่�เพิ่่�มขึ้้�นควบคู่่�ไปกัับ

การลดลงของกิิจกรรมคลื่�นอััลฟาและเบต้้า บ่่งชี้้�ว่่าคลื่�นเดลต้้า

อาจสะท้้อนถึึงการเปล่ี่�ยนแปลงทางระบบประสาทที่่�เก่ี่�ยวข้้อง

กัับการลดลงของความสามารถทางสติปััญญา37-38 นอกจากนี้้� 

ยัังแสดงให้้เห็็นว่่าการปรัับเปล่ี่�ยนรููปแบบคลื่�นสมองผ่่าน

เทคนิคิต่างๆ เช่่น การกระตุ้้�นด้้วยเสีียงและภาพ (Audio-visual 

entrainment) สามารถเพิ่่�มประสิิทธิภาพการจดจำำ�ได้้โดย

การกระตุ้้�นคลื่�นเทตา ซึ่่�งมีีความสััมพัันธ์์อย่่างมากกัับคลื่่�น

เดลต้้าในระหว่่างการทำำ�งานด้้านความรู้้�และความเข้้าใจ36 ดังันั้้�น

การทำำ�งานร่่วมกัันระหว่่างคลื่่�นเบต้้า 2 และเดลต้้า 2 ในสมอง

ส่่วนต่่างๆ เน้้นย้ำำ��ถึึงความซัับซ้้อนของการทำำ�งานของสมอง ใน

ขณะที่่�คลื่�นเบต้้า 2 ที่่�เพิ่่�มขึ้้�นในสมองส่่วนหน้้าเชื่่�อมโยงกัับความ

สามารถของสมองขั้้�นสููง (Executive functions) ส่่วนคลื่่�น

เดลต้้า 2 ช่่วยสนัับสนุุนการประมวลผลท่ี่�จำำ�เป็็นสำำ�หรัับการ 

บููรณาการความจำำ� ความสัมัพัันธ์น์ี้้�มีีความสำำ�คัญัอย่่างยิ่่�งสำำ�หรับั

งานที่่�ต้้องใช้้ทั้้�งสมาธิิในทัันทีีและการเรีียกคืืนความทรงจำำ�

ระยะยาวการทำำ�ความเข้้าใจความสััมพัันธ์์เหล่่านี้้�ไม่่เพีียงแต่่

ให้้ข้้อมููลเชิงิลึึกเก่ี่�ยวกัับพื้้�นฐานทางระบบประสาทของการรัับรู้้�

เท่่านั้้�น แต่่ยัังสามารถนำำ�มาใช้้ในการพััฒนาการออกแบบ

โปรแกรมการออกกำำ�ลังกายที่่�เฉพาะเจาะจง เพื่่�อกระตุ้้�นให้้

ระบบประสาทได้้รับการกระตุ้้�นการทำำ�งานอยู่่�เสมอ เป็็นการ

เพิ่่�มประสิิทธิิภาพการทำำ�งานของสมอง39-40

สรุุปผล
ผลการศึึกษาความสััมพัันธ์์หลายมิติริะหว่่างสมรรถภาพ

ทางกาย คลื่่�นไฟฟ้้าสมอง และภาวะสมองเสื่่�อมของผู้้�สููงอายุุใน

ชุุมชนเมืืองทำำ�ให้้เห็็นความสำำ�คััญของสมรรถภาพทางกายด้้าน

ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับภาวะสมองเส่ื่�อม รวมไปถึึงลัักษณะของคลื่�น

ไฟฟ้้าสมองกัับภาวะสมองเส่ื่�อมของผู้้�สููงอายุุในชุุมชนเมืือง ที่่�จะ

ต้อ้งได้้รับัการออกแบบโปรแกรมการออกกำำ�ลังกายท่ี่�ผสมผสาน

เพื่่�อพััฒนา ความความอ่่อนตััว ความคล่่องแคล่่วว่่องไว ความ

ทนทานของระบบหายใจและไหลเวีียนโลหิิตที่่�เหมาะสมกัับ

ผู้้�สูงูอายุจุะช่ว่ยส่ง่เสริมิการทำำ�งานของสมองและลดความเสี่่�ยง

ต่่อการเกิิดภาวะสมองเส่ื่�อมในผู้้�สููงอายุุในชุุมชนเมืือง และนำำ�

ไปสู่่�การเสื่่�อมถอยของความสามารถทางสมอง ส่่งผลต่่อความ

สามารถทางร่่างกายและจิิตใจ ทำำ�ให้้การดำำ�เนิินชีีวิิตประจำำ�วััน

ได้้อย่่างปลอดภััยนอกจากนี้้� คลื่่�นไฟฟ้้าสมอง โดยเฉพาะคลื่่�น

เบต้้า 2 และเดลต้้า 2 ยัังให้้ข้้อมููลเชิิงลึึกที่่�สำำ�คััญเกี่่�ยวกัับกลไก

ทางระบบประสาทคลื่�นเบต้้า 2 สนัับสนุุนกระบวนการทาง

ปัญัญาที่่�ใช้้งานอยู่่� เช่น่ การตัดัสินิใจและการให้้ความสนใจอย่่าง

ต่่อเนื่่�อง ในขณะที่่�คลื่่�นเดลต้้า2 ช่่วยทำำ�ให้้การสื่่�อสารระหว่่าง

ซีีกสมองและการรวมความทรงจำำ�ได้้ดีีในผู้้�สููงอายุุผลการศึึกษา

เหล่่านี้้�ชี้้�ให้้เห็็นถึึงแนวทางการส่่งเสริิมสุุขภาพแบบองค์์รวม 

นั่่�นคืือการผสมผสานระหว่่างการพััฒนาสมรรถภาพทางกายที่่�

เกี่่�ยวข้้องกัับการทำำ�งานของสมอง การฝึึกระบบประสาทผ่่าน

โปรแกรมการออกกำำ�ลังักายที่่�พัฒันาสมรรถภาพด้้านท่ี่�เกี่่�ยวข้้อง

สััมพัันธ์์กัับภาวะสมองเสื่่�อม เป็็นวิิธีีการที่่�จะช่่วยจััดการกัับ

ภาวะความบกพร่่องทางการรัับรู้้�และความจำำ�เส่ื่�อมในประชากร

สููงอายุุได้้ในอนาคต

ข้้อเสนอแนะ
1. ผลการวิิจััยนี้้�สามารถนำำ�ไปเป็็นข้้อมููลพื้้�นฐานในการ

พััฒนาโปรแกรมการออกกำำ�ลัังกายเฉพาะสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ

ชุุมชนเมืือง ที่่�เน้้นสร้้างเสริมสมรรถภาพทางกายเพ่ื่�อป้้องกััน

ภาวะสมองเสื่่�อมในระยะยาว

2. เป็็นแนวทางในการพััฒนาระบบคััดกรองและเฝ้้าระวััง

ความเสี่่�ยงของภาวะสมองเสื่่�อมในผู้้�สููงอายุุในชุุมชนอื่่�นๆ

3. หน่่วยงานที่่�เก่ี่�ยวข้้องกัับงานส่่งเสริมสุุขภาพและ

สาธารณสุุขในผู้้�สููงอายุุสามารถนำำ�ไปใช้้เป็็นแนวทางในการ

ป้้องกัันและสร้้างเสริมสุุขภาพแบบองค์์รวมในมิิติิอ่ื่�นๆ เพื่่�อ

แก้้ปััญหาที่่�อาจจะเกิิดขึ้้�นกัับสัังคมผู้้�สููงอายุุในอนาคต
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ชุุมชนเสนานิิเวศน์์โครงการ 1 แขวงจระเข้้บัว เขตลาดพร้้าว 

กรุุงเทพฯ ที่่�สละเวลาเข้้าร่่วมการวิิจััยนี้้�

เอกสารอ้้างอิิง
1.	 Jones, C.H., Dolsten, M. Healthcare on the brink: 

navigating the challenges of an aging society in 
the United States. npj Aging. 2024;10(1):22.

2.	 World Health Organization. Aging and health [Internet]. 
Geneva: World Health Organization; 2024 [cited 
2024 Oct 1]. Available from: https://www.who.int/
news-room/fact-sheets/detail/ageing-and-health.

3.	 Hong, C., Sun, L., Liu, G., Guan, B., Li, C., Luo, Y. 
Response of global health towards the challenges 
presented by population aging. China CDC weekly. 
2023;5(39):884-7.

4.	 Medici, A.C. Health sector challenges and policies 
in the context of ageing populations. United Nations, 
Department of Economics and Social Affairs, 
Population Division. 2021.

5.	 Sander, M., Oxlund, B., Jespersen, A., Krasnik, A., 
Mortensen, E.L., Westendorp, R.G., et al. The challenges 
of human population ageing. Age and ageing. 
2015;44(2):185-7.

6.	 Healthline. Health-related components of fitness 
[Internet]. New York: Healthline; 2024 [cited 2024 
Dec 9]. Available from: https://www.healthline.
com/health/fitness/health-related-compo-
nents-of-fitness.

7.	 National Institute on Aging. Four types of exercise 
can improve your health and physical activity 
[Internet] Bethesda (MD): NIA; 2024 [cited 2024 
Dec 9]. Available from: https://www.nia.nih.gov/
health/exercise-and-physical-activity/four-types-
exercise-can-improve-your-health-and-physical.

8.	 Granacher, U., Gollhofer, A., Hortobágyi, T., Kressig, 

R.W., Muehlbauer, T. The importance of trunk muscle 

strength for balance, functional performance, and fall 

prevention in seniors: a systematic review. Sports 

medicine (Auckland, NZ). 2013;43(7):627-41.

9.	 Thomas, E., Battaglia, G., Patti, A., Brusa, J., Leonardi, 

V., Palma, A., et al. Physical activity programs for 

balance and fall prevention in elderly: A systematic 

review. Medicine. 2019;98(27):e16218.

10.	Todd, N.P.M., Govender, S., Hochstrasser, D., Keller, 

P.E., Colebatch, J.G. Distinct movement related 

changes in EEG and ECeG power during finger and 

foot movement .  Neurosc ience Letters . 

2025;853:138207.

11.	Voss, M.W., Soto, C., Yoo, S., Sodoma, M., Vivar, C., 

van Praag, H. Exercise and Hippocampal Memory 

Systems. Trends in Cognit ive Sc iences. 

2019;23(4):318-33.

12.	Harnirattisai, T., Thongtawee, B., Raetong, P. The 

effects of a physical activity program for fall prevention 

among Thai older adults. Pacific Rim International 

Journal of Nursing Research. 2015;19(1):4-18.

13.	Kraitap, P., Rudtanasudjatum, K., Tadkatuk, A., 

Khaokhiew, T. The PREBRA exercise model for 

reducing factors causing dementia among aging 

females in Thailand. Journal of The Department 

of Medical Services. 2019;44(4):96-104.

14.	Kraitap., P., Rudtanasudjatum., K., Tadkatuk., A., 

Khaokhiew., T. Physical activity and reducing the 

risk factors for dementia among the aging female. 

Journal of Health Science. 2019;28(4):650-9.

15.	Iuliano, E., di Cagno, A., Cristofano, A., Angiolillo, A., 

D’Aversa, R., Ciccotelli, S., et al. Physical exercise 

for prevention of dementia (EPD) study: background, 

design and methods. BMC Public Health. 

2019;19(1):659.



JPHRI | Vol.3 No.3 September - December 2025 13

Journal of Public Health Research and Innovation

16.	Niedermeyer, E., Schomer, D.L., da Silva, F.H.L. 
Niedermeyer's Electroencephalography: Basic 
Principles, Clinical Applications, and Related Fields: 
Wolters Kluwer/Lippincott Williams & Wilkins 
Health; 2011.

17.	Zając-Lamparska L, Zabielska-Mendyk E, Zapała 
D, Augustynowicz P. Compensatory brain activity 
pattern is not present in older adults during the 
n-back task performance-Findings based on EEG 
frequency analysis. Front Psychol. 2024;15:1371035.

18.	Erickson, K.I., Donofry, S.D., Sewell, K.R., Brown, 
B.M., Stillman, C.M. Cognitive aging and the promise 
of physical activity. Annual Review of Clinical 
Psychology. 2022;18(1):417-42.

19.	Erickson, K.I., Voss, M.W., Prakash, R.S., Basak, C., 
Szabo, A., Chaddock, L., et al. Exercise training 
increases size of hippocampus and improves 
memory. Proceedings of the national academy of 
sciences. 2011;108(7):3017-22.

20.	Rikli, R.E., Jones, C.J. Senior Fitness Test Manual: 
Human Kinetics; 2013.

21.	Kim, J.H., Choi, S.H., Lim, S., Kim, K.W., Lim, J.Y., 
Cho, N.H., et al. Assessment of appendicular skeletal 
muscle mass by bioimpedance in older community- 
dwelling Korean adults. Archives of Gerontology 
and Geriatrics. 2014;58(3):303-7.

22.	Kim, M.J., Kim, T.Y., Choi, Y.A., Chin, J.H., Lee, S.Y. 
A study on the characteristics of standing posture 
of elderly women with sarcopenia in Korea. Journal 
of exercise rehabilitation. 2018;14(3):481-8.

23.	Seesen, M., Sirikul, W., Ruangsuriya, J., Griffiths, J., 
Siviroj, P. Cognitive Frailty in Thai Community- 
Dwelling Elderly: Prevalence and Its Association 
with Malnutrition. Nutrients. 2021;13(12):4239.

24.	Boongird, P. Mental State Examination T10. 
Dementia Association of Thailand Newsletter. 
2018;10:1-4.

25.	Rikli, R.E., Jones, C.J. Development and validation 
of criterion-referenced clinically relevant fitness 
standards for maintaining physical independence 
in later years. The Gerontologist. 2013;53(2):255-67.

26.	Jiménez-Maldonado, A., Rentería, I., Johnson, D.K., 
Moncada-Jiménez, J., García-Suárez, P.C. Physical 
exercise and cognition in older adults, a scientific 
approach scanty reported in Latin America and 
Caribbean populations. Frontiers in Sports and 
Active Living. 2024;6:1368593.

27.	Northey, J.M., Cherbuin, N., Pumpa, K.L., Smee, 
D.J., Rattray, B. Exercise interventions for cognitive 
function in adults older than 50: a systematic 
review with meta-analysis. British Journal of Sports 
Medicine. 2018;52(3):154-60.

28.	Bherer, L., Erickson, K.I., Liu-Ambrose, T. A review 
of the effects of physical activity and exercise on 
cognitive and brain functions in older adults. 
Journal of aging research. 2013;2013(1):657508.

29.	American Academy of Neurology. AAN recom-
mends exercise for people with MCI. Neurology 
Reviews. 2018;26(2):17-9.

30.	Sheppard, J.M., Young, W.B. Agility literature review: 
classifications, training and testing. Journal of 
sports sciences. 2006;24(9):919-32.

31.	Manderoos, S., Wasenius, N.S., Laine, M.K., Kujala, 
U.M., Mälkiä, E.A., Kaprio, J., et al. Power of lower 
extremities and age were the main determinants 
on the agility test for adults in a cohort of men 
aged 66–91 years. European Journal of Physiotherapy. 
2021;23(2):122-31.

32.	Castillo de Lima V, Castaño LAA, Sampaio RAC, 

Sampaio PYS, Teixeira CVL, Uchida MC. Effect of 

agility ladder training with a cognitive task (dual task) 

on physical and cognitive functions: a randomized 

study. Front Public Health. 2023;11:1159343.



JPHRI | Vol.3 No.3 September - December 202514

Journal of Public Health Research and Innovation

33.	Kawabata, M., Gan, S.R., Shen-Hsing, A.C. Effects 

of Square Stepping Exercise on cognitive, physical, 

psychological, and group functioning in sedentary 

older adults: A center-based hybrid trial. BMC 

Geriatrics. 2024;24(1):374.

34.	Herold, F., Theobald, P., Gronwald, T., Kaushal, N., 

Zou, L., de Bruin, E.D., et al. The best of two worlds 

to promote healthy cognitive aging: definition and 

classification approach of hybrid physical training 

interventions. JMIR aging. 2024;7:e56433.

35.	Song, C.-Y., Yuan, W. Effectiveness of an intervention 

combining motor–cognitive training and arch support 

insoles in improving the physical performance of 

older adults with mild cognitive impairment: A 

randomized controlled trial. Geriatric Nursing. 

2025;63:597-603.

36.	Addante RJ, Yousif M, Valencia R, Greenwood C, 

Marino R. BOOSTING BRAIN WAVES IMPROVES 

MEMORY. Frontiers for young minds. 2021;9.

37.	Lazarou I, Oikonomou VP, Mpaltadoros L, 

Grammatikopoulou M, Alepopoulos V, Stavropoulos 

TG, et al. Eliciting brain waves of people with 

cognitive impairment during meditation exercises 

using portable electroencephalography in a 

smart-home environment: a pilot study. Frontiers 

in aging neuroscience. 2023;15:1167410.

38.	Roohi-Azizi M, Azimi L, Heysieattalab S, Aamidfar 

M. Changes of the brain's bioelectrical activity in 

cognition, consciousness, and some mental 

disorders. Medical journal of the Islamic Republic 

of Iran. 2017;31:53.

39.	Adra, N., Dümmer, L.W., Paixao, L., Tesh, R.A., Sun, 

H., Ganglberger, W., et al. Decoding information 

about cognitive health from the brainwaves of 

sleep. Scientific Reports. 2023;13(1):11448.

40.	YudyHendrayana, JajatDarajatKusumah Negara, 

Nuryadi, AgusGumilar, Martina Lesyiana. he Impact 

of Beta Brain Waves in Improving Cognitive Function 

through Brain Jogging Applications. International 

Journal of Human Movement and Sports Sciences. 

2020;8(6A):73-7.


