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บทคดัย่อ 	 การวิจัยคร้ังน้ีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาสมรรถภาพสมองและความสามารถในการท�ำหน้าที่ของผู้สูงอายุใน

โรงเรียนผู้สงูอายุ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยอบุลราชธานี โดยการเลือกตวัอย่างแบบเจาะจง จ�ำนวน 90 ราย 

เคร่ืองมอืที่ใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูลคือ แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป แบบประเมนิสภาพสมองเบื้องต้นฉบบัภาษา-

ไทย 2002 แบบประเมนิความสามารถการท�ำหน้าที่ของผู้สงูอายุ วิเคราะห์ข้อมูลด้วย สถติพิรรณนา ได้แก่ ความถี่ 

ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลการวิจัยพบว่า ผู้สงูอายุมสีมรรถภาพสมองปกต ิ ร้อยละ 84.4 มี

ความเสี่ยงต่อภาวะสมองเสื่อม ร้อยละ 15.6 (Mean=20.42, SD=1.36) และการประเมนิความสามารถการท�ำ

หน้าที่ของผู้สงูอายุ พบว่า กลุ่มตัวอย่างสามารถช่วยเหลือตนเองได้ดีในการท�ำกิจวัตรประจ�ำวันพ้ืนฐาน (Mean= 

18.25, SD=0.68) และการท�ำกจิวัตรประจ�ำวันต่อเน่ือง (Mean=7.75, SD=0.56) ผลการวิจัยคร้ังน้ี สามารถน�ำไป

ใช้เป็นข้อมูลพ้ืนฐานส�ำหรับการจัดท�ำโครงการและกจิกรรมเพ่ือช่วยชะลอความเสื่อมและคงไว้ซ่ึงความสามารถใน

การท�ำหน้าที่ทางกายและการป้องกนัภาวะสมองเสื่อมในผู้สงูอายุส่งเสริมสขุภาพให้ผู้สงูอายุมคุีณภาพชีวิตที่ดต่ีอไป
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ประชากรผู้สงูอายุมากขึ้นอย่างรวดเรว็น�ำไปสู่การเพ่ิมขึ้น

ของประชากรที่อยู่ในวัยพ่ึงพิง ทั้งในเชิงเศรษฐกจิ สงัคม 

และปัญหาด้านสขุภาพที่มกีารท�ำหน้าที่ของร่างกายลดลง 

มคีวามเสี่ยงต่อการเกดิโรค โดยเฉพาะการเจบ็ป่วยโรค-

เร้ือรังที่เพ่ิมขึ้นและในผู้สงูอายุพบว่ามกัมโีรคเร้ือรังอย่าง

น้อย 1 โรค และมีความรนุแรงของโรคมากกว่ากลุ่มวัย

อื่น(2) เป็นปัญหาส�ำคัญที่พบบ่อยในผู้สงูอายุ (geriatric 

บทน�ำ
ปัจจุบนัประเทศไทยเป็นสงัคมผู้สงูอายุ (Ageing so-

ciety) โดยมผู้ีสงูอายุที่มอีายุมากกว่า 60 ปีขึ้นไปประมาณ 

11 ล้านคน หรือคิดเป็นร้อยละ 17.0 และคาดว่าในอกี 

10 ปีข้างหน้า ปี พ.ศ. 2568 ประเทศไทยจะกลายเป็น

สงัคมผู้สงูอายุโดยสมบูรณ์ เมื่อมีสดัส่วนประชากรอายุ 

60 ปีขึ้ นไป สูงขึ้ นถึงร้อยละ 20.0(1) การเพ่ิมขึ้ นของ
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syndrome) คือ ภาวะสมองเสื่อมเป็นภาวะที่สมรรถภาพ

ในการท�ำงานของสมองลดลง ท�ำให้เกดิความผดิปกตด้ิาน

การรู้ คิดและสติปัญญามีการสญูเสยีความจ�ำทั้งระยะสั้น

และระยะยาว มคีวามบกพร่องทางด้านการรับรู้  ทกัษะการ

ใช้ภาษา ทกัษะการคิด การตดัสนิใจ และมกีารเปล่ียน-

แปลงทางด้านพฤตกิรรม บุคลิกภาพ และอารมณร่์วมด้วย 

การด�ำเนินของโรคเป็นไปอย่างช้าๆ ต่อเน่ือง และอาการ

จะเพ่ิมขึ้นเร่ือยๆ จนไม่สามารถคืนสู่สภาพเดิมได้(3) ม ี

แนวโน้มเพ่ิมมากขึ้ นอย่างรวดเรว็ในประชากรผู้สูงอายุ

ตามอายุที่มากขึ้น ประมาณร้อยละ 5.0-8.0 พบในผู้สงู-

อายุที่มอีายุ 65 ปี ร้อยละ 15.0-20.0 ในผู้สงูอายุที่มอีายุ 

75 ปี และอตัราการเกดิจะเพ่ิมมากขึ้นเป็นร้อยละ 25.0-

50.0 ในผู้สงูอายุที่มอีายุ 85 ปีขึ้นไป โดยมผีลกระทบต่อ

ความสามารถในการท�ำหน้าที่สมรรถภาพสมองของผู้สงู-

อายุ ร้อยละ28.6(4) มีการสญูเสยีความสามารถในการ

ประกอบกจิวัตรประจ�ำวันที่เคยท�ำได้ด้วยตนเอง มคีวาม

ต้องการช่วยเหลือมากขึ้นหรือมีข้อจ�ำกดั โดยเฉพาะเป็น

ปัญหาความสามารถในการท�ำกิจวัตรประจ�ำวันพ้ืนฐาน 

(activity of daily living, ADL) ร้อยละ 20.4 และเป็น

ปัญหาความสามารถในการท�ำกจิวัตรประจ�ำวันต่อเน่ือง 

(instrumental activity of daily index, IADL) ร้อยละ 

18.6 เกดิภาวะทุพพลภาพและมภีาวะพ่ึงพา ร้อยละ 15.0 

ต้องพ่ึงพาญาติผู้ดูแลในการปฏิบัติกิจวัตรประจ�ำวัน มี

โอกาสที่จะอยู่ในสถานบริบาลผู้สงูอายุ สงูขึ้น 2 เท่า(5) 

ส่วนด้านจิตใจพบว่า ผู้สงูอายุมคีวามวิตกกงัวลคับข้องใจ

เกดิความรู้สกึว่าตนเอง เป็นภาระแก่ครอบครัว มีภาวะ

ซึมเศร้าส่งผลต่อคุณภาพชีวิตที่ลดลง และด้านสังคม    

พบว่า ผู้สงูอายุมบีทบาทในครอบครัวลดลง สญูเสยีภาพ

ลักษณ ์ไม่สามารถเข้าร่วมสงัคมเหมอืนเดมิได้ ญาตผู้ิดูแล

ต้องรับบทบาทเป็นผู้ดูแลและเสยีค่าใช้จ่ายในการรักษา

และดูแลผู้สงูอายุเป็นอย่างมาก ซ่ึงต้องการดูแลระยะยาว

และการช่วยเหลือจากสงัคม(6) 

คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยอบุลราชธานี เป็น

สถาบนัการศกึษาที่มภีารกจิที่ส�ำคัญด้านหน่ึง คือ การให้

บริการวิชาการแก่สงัคมเพ่ือสร้างเสริมสขุภาพผู้สงูอายุใน

ชุมชน และให้บริการวิชาการด้านสุขภาพ ตามความ

ต้องการของชุมชนในพ้ืนที่และได้มีการจัดตั้งโรงเรียน     

ผู้สงูอายุ คณะพยาบาลศาสตร์ เพ่ือเป็นศนูย์กลางเรียนรู้  

การดูแลสร้างเสริมสขุภาพ และพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สงู-

อายุ และในปัจจุบนัมีผู้สงูอายุที่เป็นสมาชิกของโรงเรียน

ผู้สงูอายุและเข้าร่วมกจิกรรมสม�่ำเสมอ จ�ำนวน 90 คน 

ส่วนใหญ่มีโรคประจ�ำตัวหรือโรคเร้ือรังที่มีความเสี่ยงต่อ

การเกดิภาวะสมองเสื่อมเพ่ิมมากขึ้น ซ่ึงภาวะสมองเสื่อม

ในผู้สูงอายุสามารถคัดกรองได้โดยการประเมิน

สมรรถภาพสมอง และการประเมินความสามารถในการ

ท�ำหน้าที่ของผู้สงูอายุ ประกอบด้วย ความสามารถในการ

ปฏบิตักิจิวัตรประจ�ำวันพ้ืนฐาน และความสามารถในการ

ปฏบิัติกจิวัตรประจ�ำวันต่อเน่ือง ซ่ึงเป็นหัวใจส�ำคัญของ

การประเมินภาวะสขุภาพของผู้สงูอายุอย่างเป็นองค์รวม 

ที่สามารถบอกถึงการมีสขุภาพดี ครอบคลุมมิติสขุภาพ

กาย จิต และสงัคม และคุณภาพชีวิตที่ดขีองผู้สงูอายุ (7)

 ดงัน้ันการวิจัยน้ีมวัีตถุประสงค์เพ่ือศกึษาสมรรถภาพ

สมองและความสามารถในการท�ำหน้าที่ของผู้สงูอายุใน 

โรงเรียนผู้สูงอายุ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัย

อบุลราชธานี ผลจากการวิจัยน�ำมาซ่ึงประโยชน์เป็นข้อมูล

พ้ืนฐานที่ส�ำคัญในการพัฒนาความรู้ เพ่ือเป็นแนวทางใน

การวิเคราะห์การเปล่ียนแปลงภาวะสขุภาพของผู้สงูอายุ

และการคาดการณก์ลุ่มเสี่ยงต่อการเกดิภาวะสมองเสื่อม 

ตลอดจนน�ำไปสูก่ารวางแผนการ จัดกจิกรรมส่งเสริมสขุ-

ภาพเพ่ือช่วยป้องกนัการเสื่อมถอยของสมรรถภาพสมอง

หรือชะลอภาวะสมองเสื่อม และด�ำรงไว้ซ่ึงความสามารถ

ในการท�ำหน้าที่ของผู้สงูอายุ การมีคุณภาพชีวิตที่ดีและ

สามารถด�ำเนินชีวิตในสงัคมได้อย่างปกตสิขุต่อไป

วิธีการศึกษา
การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงพรรณนา ประชากร คือ 

ผู้สงูอายุเป็นสมาชิกในโรงเรียนผู้สงูอายุ คณะพยาบาล

ศาสตร์ มหาวิทยาลัยอบุลราชธานี กลุ่มตวัอย่างคือ ผู้สงู-

อายุเป็นสมาชิกในโรงเรียนผู้สงูอายุ คณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยอบุลราชธานี เลือกแบบเจาะจงตามเกณฑท์ี่
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ก�ำหนด จ�ำนวน 90 คน ในระหว่างเดือนตุลาคม – 

ธนัวาคม 2561

เคร่ืองมอืที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วย 3 ส่วน ดงัน้ี 

ส่วนที ่1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย 

เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดบัการศกึษา รายได้และ

โรคประจ�ำตวั 

ส่วนที่ 2 การประเมินสมรรถภาพสมอง ใช้แบบ

ประเมินสภาพสมองเบื้องต้นฉบับภาษาไทย (MMSE-

Thai 2002) พัฒนาขึ้นโดยสถาบนัเวชศาสตร์ ผู้สงูอายุ 

กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสขุ(8) แบบทดสอบน้ี

เป็นแบบคัดกรองการตรวจหาความบกพร่องในการ

ท�ำงานของสมองเกี่ยวกบัความรู้  ความเข้าใจ (cognitive 

impairment) 6 ด้าน คือ ด้านการรับรู้ เวลา สถานที่ บุคคล 

(orientation) ด้านความจ�ำ (registration) ความตั้งใจ 

(attention) ด้านการ ค�ำนวณ (calculation) ด้านภาษา 

(language) และด้านการระลึกได้ (recall) ประกอบด้วย

ค�ำถาม 11 ข้อ การแปลผลคะแนนต้องพิจารณาจากระดบั

การศกึษาของผู้สงูอายโดยแบ่งได้ ดงัน้ี (1) ผู้สงูอายุที่ไม่

ได้เรียนหนังสอื (อ่านไม่ออก เขยีนไม่ได้) มคีะแนนรวม

น้อยกว่า 14 คะแนน จาก คะแนนเตม็ 23 คะแนนถอืว่า

มคีวามเสี่ยงต่อภาวะสมองเสื่อม (2) ผู้สงูอายุที่จบระดบั

ประถมศึกษา มีคะแนนรวมน้อยกว่า 17 คะแนน จาก

คะแนนเตม็ 30 คะแนนถอืว่ามคีวามเสี่ยงต่อภาวะสมอง

เสื่อมและ (3) ผู้สงูอายุทีจ่บระดบัการศกึษาสงูกว่าประถม

ศึกษา มีคะแนนรวมน้อยกว่า 22 คะแนน จากคะแนน 

เตม็ 30 คะแนนถอืว่ามคีวามเสี่ยงต่อภาวะสมองเสื่อม

ส่วนที่ 3 การประเมินความสามารถการท�ำหน้าที่ของ

ผู้สงูอายุ ประเมนิจาก 2 เคร่ืองมอื คือ แบบประเมนิความ

สามารถเชิงปฏบิัติดัชนีบาร์เธลเอดีแอล (Barthel ADL 

Index) และแบบประเมินเชิงปฏิบัติดัชนีจุฬาเอดีแอล 

(Chula ADL Index)

3.1) ประเมนิความสามารถเชิงปฏบิตัดิชันีบาร์เธล-

เอดีแอล (Barthel ADL index) พัฒนาขึ้นโดยสทุธชัิย         

จิตะพันธกุ์ล(9) เพ่ือประเมินความสามารถในการปฏบิัติ

กิจวัตรประจ�ำวันพ้ืนฐาน (ADLs) ของผู้สูงอายุ มีข้อ

ค�ำถามทั้งหมด 10 ข้อ ประกอบด้วย 10 กจิกรรม ได้แก่ 

การรับประทานอาหาร สขุวิทยาส่วนบุคคล การสวมใส่

เสื้อผ้า การรับประทานอาหาร การเคล่ือนย้าย การเดิน 

การขึ้นลงบันได การใช้ห้องสขุา การกล้ันปัสสาวะ กล้ัน

การถ่ายอจุจาระ เป็นต้น ประเมนิความสามารถของผู้สงู-

อายุตามความเป็นจริงที่แสดงถึงการใช้ชีวิตอิสระตาม

ล�ำพังได้ โดยการให้คะแนนตามระดบัความสามารถ ใน

แต่ละกจิกรรม มคีะแนนอยู่ระหว่าง 0-20 คะแนน โดย

มเีกณฑค์ือ คะแนน 0-4 หมายถงึ ไม่สามารถท�ำกจิวัตร

ประจ�ำวันได้เลย คะแนน 5-8 หมายถงึ สามารถท�ำกจิวัตร

ประจ�ำวันได้น้อย คะแนน 9-11 หมายถงึ สามารถท�ำ

กจิวัตรประจ�ำวันได้ปานกลาง และคะแนน >12 หมายถงึ

สามารถท�ำกจิวัตรประจ�ำวันได้มาก

3.2) แบบประเมนิความสามารถเชิงปฏบิตัดิชันีจุฬา-

เอดีแอล (Chula ADL Index) พัฒนาขึ้นโดยสทุธิชัย      

จิตะพันธกุ์ล(9) เพ่ือประเมินความสามารถในการปฏบิัติ

กจิวัตรประจ�ำวันต่อเน่ือง (IADLs) มข้ีอค�ำถามทั้งหมด 

5 ข้อ ใช้ประเมนิความสามารถของผู้สงูอายุตามความเป็น

จริงทั้งหมด 5 กิจกรรม ได้แก่ การเดินหรือเคล่ือนที่

ภายนอกบ้าน การประกอบอาหาร การท�ำงานบ้าน การ

ทอนเงนิและการใช้บริการขนส่งสาธารณะ เป็นต้น เกณฑ ์

การประเมินโดยให้คะแนนตามระดับความสามารถใน

แต่ละกจิกรรมที่แสดงถึงการใช้ชีวิตอย่างอสิระในสงัคม

ของผู้สงูอายุ มคีะแนนอยู่ระหว่าง 0-10 คะแนน การ-

แปลผล คะแนน 0–4 หมายถงึสามารถประกอบกจิวัตร

ประจ�ำวันต่อเน่ืองได้น้อย คะแนน 5-8 หมายถงึ สามารถ

ประกอบกิจวัตรประจ�ำวันต่อเน่ืองได้ปานกลาง และ

คะแนน >9 หมายถงึสามารถประกอบกจิวัตรประจ�ำวัน

ต่อเน่ืองได้ดี

การตรวจสอบคุณภาพของเครือ่งมือ 

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัยคร้ังน้ี ได้จากการศึกษา

เคร่ืองมือวิจัยมาตรฐานที่ใช้ในการประเมินภาวะสขุภาพ 

ผู้สงูอายุ ได้แก่ แบบประเมินสภาพสมองเบื้องต้นฉบับ

ภาษาไทย แบบประเมนิความสามารถเชิงปฏบิตัดิชันีบาร์-

เทลเอดีแอล และแบบประเมินความสามารถเชิงปฏบิัติ



สมรรถภาพสมองและความสามารถในการท�ำหนา้ทีข่องผูสู้งอายใุนโรงเรียนผูสู้งอาย ุมหาวิทยาลยัอุบลราชธานี

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2564 ปีที ่30 ฉบบัที ่2 245

ดัชนีจุฬาเอดีแอล เป็นแบบประเมินมาตรฐานส�ำหรับ

ผู้-สูงอายุที่มีการใช้แพร่หลาย โดยผู้วิจัยได้ท�ำการขอ

อนุญาตใช้เคร่ืองมือวิจัย จากผู้พัฒนาเคร่ืองมือ และได้

ผ่านผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ทา่น ตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้าง

และเชิงเกณฑอ์ยู่ในระดบัด ีจากน้ันผู้วิจัยหาค่าความเช่ือมัน่ 

(reliability) ของเคร่ืองมือ โดยได้น�ำไปทดลองใช้กับ     

ผู้สงูอายุในโรงเรียนผู้สงูอายุต�ำบลบวัวัด อ�ำเภอวารินช�ำราบ 

จังหวัดอุบลราชธานี ที่มีผู้สูงอายุลักษณะคุณสมบัติ

คล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 30 ราย โดยใช้

สมัประสทิธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha 

coefficient) ได้ค่าความเช่ือมั่นของเคร่ืองมอื ดงัน้ี แบบ

ประเมินสภาพสมองเบื้องต้นฉบบัภาษาไทย มค่ีาเท่ากบั 

0.94 แบบประเมินความสามารถเชิงปฏบิตัดิชันีบาร์เทล

เอดีแอล มีค่าเท่ากับ 0.92 และแบบประเมินความ

สามารถเชิงปฏบิตัดิชันีจุฬาเอดแีอล มค่ีาเท่ากบั 0.90

การวิเคราะหข์อ้มูล

ผู้วิจัยใช้โปรแกรมส�ำเรจ็รปูวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถติิ

เชิงพรรณนา โดยการแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉล่ียและ

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

การพทิกัษสิ์ทธ์ิของผูเ้ขา้ร่วมการวิจยั 

การวิจัยในคร้ังน้ีได้ผ่านการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี  

เลขที่ UBU-REC-35/2561 ผู้วิจัยด�ำเนินการวิจัยตาม

หลักการพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง โดยการแนะน�ำ

ตนเอง ขออนุญาตผู้ร่วมวิจัยก่อนการเกบ็ข้อมูล อธบิาย

วัตถุประสงค์การวิจัย ขั้นตอนการเกบ็รวบรวมข้อมูล ระยะ

เวลาของการวิจัย และประโยชน์ที่ได้รับจากการวิจัย โดย

การเข้าร่วมการวิจัยเป็นไปโดยความสมัครใจของกลุ่ม

ตวัอย่างมสีทิธใินการตอบรับ และการปฏเิสธไม่มผีลใดๆ 

ต่อผู้เข้าร่วมวิจัยพึงจะได้รับ ค�ำตอบและข้อมูลทุกอย่าง

จะถือเป็นความลับและน�ำมาใช้ในการวิจัยคร้ังน้ีเท่าน้ัน 

หากมข้ีอสงสยัเกี่ยวกบัการวิจัยสามารถสอบถามผู้วิจัยได้ 

ตลอดเวลา เมื่อกลุ่มตัวอย่างสมัครใจยินดีให้ความร่วม

มือ ลงนามในเอกสารยินยอมเข้าร่วมการวิจัยจึงด�ำเนิน

การเกบ็รวบรวมข้อมูล

ผลการศึกษา 
การวิจัยน้ีวิเคราะห์และน�ำเสนอผลการวิจัยแบ่งออก

เป็น 2 ส่วน ดงัน้ี

1. ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง 

การศกึษาคร้ังน้ีมจี�ำนวนกลุ่มตวัอย่างทั้งหมด 90 ราย 

พบว่ากลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่ เป็นเพศหญิง ร้อยละ 62.2 

และเพศชาย ร้อยละ 37.8 กลุ่มอายุที่พบมากที่สดุ คือ 

อายุ 60-69 ปี ร้อยละ 52.2 อายุเฉล่ีย 67.6 ปี ส่วนเบี่ยง-

เบนมาตรฐาน 6.4 ปี มสีถานภาพสมรสส่วนใหญ่เป็นคู่ 

ร้อยละ 53.4 ระดบัการศกึษาช้ันประถมศกึษา พบมาก

ที่สดุ ร้อยละ 58.9 อาชีพและการท�ำงานในปัจจุบนัพบว่า

ผู้สงูอายุไม่ได้ประกอบอาชีพ ร้อยละ 63.3 ส่วนใหญ่มี

อาชีพเกษตรกรรม ร้อยละ 23.3 มรีายได้เพียงพอในการ

ใช้จ่าย ร้อยละ 84.4 ผู้ดูแลหลักส่วนใหญ่คือบุตร ร้อยละ 

64.4 และมีโรคประจ�ำตัวร้อยละ 83.3 ดงัรายละเอยีด

แสดงในตารางที ่1

2. สมรรถภาพสมองของผู้สงูอายุ

การประเมินสมรรถภาพสมองของผู้สูงอายุ พบว่า 

กลุ่มตัวอย่างมีสมรรถภาพสมองปกติ ร้อยละ 84.4 

(n=76) มคีวามเสี่ยงต่อภาวะสมองเสื่อม ร้อยละ 15.6 

(n=14) และมีคะแนนเฉล่ียสมรรถภาพสมอง 20.42 

คะแนน (SD=1.36) เมื่ อพิจารณาการท�ำหน้าที่

สมรรถภาพสมองของกลุ่มตวัอย่างทัง้ 6 ด้าน พบว่า กลุ่ม-

ตวัอย่างส่วนใหญ่มคีวามบกพร่องด้านการค�ำนวณ (cal-

culation) มากที่สดุ รองลงมาบกพร่องด้านการระลึกได้ 

(recall) และด้านการจดจ�ำ (registration) ตามล�ำดับ    

ดงัรายละเอยีดแสดงในตารางที่ 2

3) การประเมินความสามารถการท�ำหน้าที่ของ           

ผู้สงูอายุ 

การประเมินความสามารถการท�ำหน้าที่ของผู้สงูอายุ 

ได้แก่ ความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจ�ำวัน        

พ้ืนฐาน (ADLs) โดยใช้แบบประเมนิ Barthel ADL Index 

ได้คะแนนอยู่ระหว่าง 9-20 คะแนน คะแนนเฉล่ีย 18.25 

(SD=0.68) กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่ร้อยละ 95.0 (n=86) 
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คะแนนมากกว่า 12 คะแนน หมายถึง กลุ่มตัวอย่าง

สามารถช่วยเหลือตนเองได้ดีในการท�ำกจิวัตรประจ�ำวัน

พ้ืนฐาน และการประเมินความสามารถในการปฏิบัติ

กจิวัตรประจ�ำวันต่อเน่ือง (IADLs) โดยใช้แบบประเมนิ 

Chula ADL Index ได้คะแนนอยู่ระหว่าง 9-10 คะแนน 

คะแนนเฉล่ีย 7.75 (SD=0.56) กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่

ร้อยละ 90.0 (n=81) คะแนนมากกว่า 9 คะแนน หมาย

ถึง กลุ่มตัวอย่างสามารถช่วยเหลือตนเองได้ดีในการท�ำ

กจิวัตรประจ�ำวันต่อเน่ือง ดงัรายละเอยีดแสดงในตาราง

ที่ 3

วิจารณ์
จากการศกึษาสมรรถภาพสมอง และความสามารถใน

การท�ำหน้าที่ ของผู้สงูอายุ ในโรงเรียนผู้สงูอายุ คณะ-

พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี ในคร้ังน้ี

สามารถวิจารณ์ อภิปรายผลตามวัตถุประสงค์ของการ

ศกึษาได้ ดงัน้ี 

1. สมรรถภาพสมองผูสู้งอาย ุ

การศึกษาน้ีเป็นการศึกษาสมรรถภาพสมองของผู้- 

สูงอายุ ในโรงเรียนผู้สูงอายุ คณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยอบุลราชธานี พบความเสี่ยงต่อภาวะสมอง

เสื่อมในผู้สงูอายุ ร้อยละ 15.6 เมื่อเปรียบเทยีบกบัการ

ศกึษาอื่นที่ผ่านมาในประเทศไทย พบว่า การศกึษาคร้ังน้ี

พบความเสี่ยงต่อภาวะสมองเสื่อมในผู้สงูอายุสงูกว่าการ

ส�ำรวจภาวะสขุภาพของประชาชนชาวไทย พ.ศ. 2557 ที่

พบความเสี่ยงต่อภาวะสมองเสื่อมในผู้สูงอายุ ร้อยละ 

8.1(10) และสงูกว่าผลการศึกษาความชุกของภาวะสมอง

เสื่อมในผู้สงูอายุ อ�ำเภอแม่จันทร์ จังหวัดเชียงราย  พบ 

ร้อยละ7.4(11)  แต่การศกึษาคร้ังน้ีใกล้เคียงกบัการศกึษา

ภาวะสมองเสื่อม ในชมรมผู้สงูอายุ วิทยาลัยพยาบาล-

ทหารอากาศ พบร้อยละ13.7(12)  และการศกึษาสมรรถ-

ภาพทางสมองและการปฏบิตัิกจิวัตรประจ�ำวันของผู้สงู-

อายุในชนบทไทย ร้อยละ 15.5(13)  และเมื่อวิเคราะห์

ข้อมูลสมรรถภาพสมอง เป็นรายด้านแล้ว พบว่ากลุ่ม-

ตัวอย่างส่วนใหญ่มีความความบกพร่องด้านการค�ำนวณ

(calculation) มากที่สุด พบร้อยละ 34.4 รองลงมา

บกพร่องด้านการระลึกได้ (recall) พบร้อยละ 24.4 แสดง

ให้เหน็ว่ากลุ่มตวัอย่างมคีวามเสี่ยงต่อการเกดิภาวะสมอง

เสื่อมได้ เน่ืองจากความบกพร่อง ที่พบในกลุ่มตวัอย่างน้ี 

เป็นลักษณะอาการเตือนก่อนเข้าสู่ภาวะสมองเสื่อมใน

ระยะแรก เรียกว่าภาวะการรู้คิดบกพร่องเลก็น้อย (mild 

cognitive impairments) ซ่ึงเป็นภาวะที่อยู่ระหว่างการ

ตารางที ่1 ขอ้มูลส่วนบุคคลของตวัอย่าง (n=90)	

               ข้อมูลทั่วไป                 จ�ำนวน (คน)   ร้อยละ

เพศ	 หญิง	 56	 62.2

	 ชาย	 34	 37.8

อายุ (ปี)	 60-69 	 47	 52.2

	 70-79 	 33	 36.7

	 >80 ขึ้นไป	 10	 11.1

สถานภาพสมรส		

	 โสด	 9	 10

	 คู่	 48	 53.3

	 หม้าย	 33	 36.7

การศกึษา	 ประถมศกึษา	 53	 58.9

	 มธัยมศกึษาและสงูกว่า	 37	 41.1

อาชีพ	 ไม่ได้ประกอบอาชีพ	 47	 52.2

	 เกษตรกรรม	 21	 23.3

	 ข้าราชการบ�ำนาญ	 16	 17.8

	 ค้าขาย	 6	 6.7

โรคประจ�ำตวั	 ไม่มี	 15	 16.7

	 มี	 75	 83.3

ตารางที ่2 ขอ้มูลสมรรถภาพสมอง 6 ดา้น (N=90)

              สมรรถภาพสมอง            จ�ำนวน (คน)   ร้อยละ

ด้านการรับรู้  (orientation)	 8	 8.9

ด้านการจดจ�ำ (registration)	 11	 12.2

ด้านความใส่ใจ (attention)	 7	 7.8

ด้านการค�ำนวณ (calculation)	 31	 34.4

ด้านภาษา (language)	 4	 4.4

ด้านการระลึกได้ (recall)	 22	 24.4

หมายเหต:ุ ตวัอย่าง 1 คนอาจมคีวามบกพร่องได้มากกว่า 1 ด้าน
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หลงลืมปกติ (normal forgetfulness) ของผู้สงูอายุกบั

ภาวะสมองเสื่อมระยะแรก (early dementia) เป็นการ

เปล่ียนแปลงที่เช่ือว่ามคีวามเสี่ยงสงูที่จะพัฒนาไปสู่ภาวะ

สมองเสื่อมได้(14) สอดคล้องกับการศึกษาที่ผ่านมาใน

ประเทศไทย พบผู้สงูอายุส่วนใหญ่มคีวามบกพร่อง ด้าน

การค�ำนวณ (calculation) ร้อยละ 36.7 มคีวามบกพร่อง

ด้านการระลึกได้ (recall) ร้อยละ 31.7(15) อย่างไรกต็าม

ผลการศึกษาสมรรถภาพสมองที่พบความเสี่ยงต่อภาวะ

สมองเสื่อมในผู้สงูอายุมคีวามแตกต่างกนั อาจเน่ืองจาก

โครงสร้างประชากร ระดบัการศกึษา ปัญหาสขุภาพ และ

วัฒนธรรมมีความแตกต่างกันตามบริบทในพ้ืนที่ของ

ประเทศไทย ซ่ึงการศกึษาการป้องกนัการเกดิภาวะสมอง

เสื่อมโดยเน้นการคัดกรองหรือการประเมินสมรรถภาพ

สมองของผู้สูงอายุตั้งแต่ในระยะเร่ิมแรก เพ่ือให้การ

บ�ำบัดและฟ้ืนฟูความสามารถในการรู้ คิดและสติปัญญา

ด้านการคิดค�ำนวณและการระลึกได้ตั้งแต่ในระยะเร่ิมแรก

จึงเป็นสิ่งส�ำคัญที่จะช่วยกระตุ้นการท�ำงานของสมอง 

ท�ำให้สมองเกดิการหล่ังสารนิวโรโทฟินส ์ท�ำให้ใยประสาท

น�ำเข้าที่เช่ือมระหว่างเซลล์ประสาทท�ำงานได้ดีขึ้น ท�ำให้

เซลล์สมองแขง็แรงขึ้ นและท�ำงานอย่างมีประสิทธิภาพ 

เมื่อเซลล์สมองแขง็แรง กจ็ะท�ำให้เกดิพุทธปัิญญา (cog-

nitive function) รวมไปถงึการท�ำงานของสมองระดบัสงู

(executive function) ท�ำให้การท�ำงานของสมองยังคง

ประสทิธภิาพดี แขง็แรง และชะลอความเสื่อมถอยของ

สมอง เพ่ิมประสทิธภิาพการท�ำงานของสมรรถภาพสมอง

ของผู้สงูอายุ(16) สอดคล้องกบัการศกึษาในโรงเรียนผู้สงู-

อายุที่ผ่านมาในประเทศไทย พบว่า ร้อยละ 83.5 การมา

เข้าร่วมกจิกรรมโรงเรียนผู้สงูอายุอย่างสม�่ำเสมอร่วมกนั

ตารางที ่3 ขอ้มูลความสามารถในการท�ำหนา้ที ่(n=90)

                                   ความสามารถในการท�ำหน้าที่	                                          จ�ำนวน       ร้อยละ

ความสามารถในการปฏิบติักิจวตัรประจ�ำวนัพื้ นฐาน (Barthel ADL)	

 	 การรับประทานอาหารเมื่อเตรียมส�ำรับไว้ให้เรียบร้อยต่อหน้า	 90      	 100.0

 	 การล้างหน้า หวีผม แปรงฟัน	 90      	 100.0

 	 การลุกน่ังจากที่นอน หรือจากเตยีงไปยังเก้าอี้ 	 90      	 100.0

 	 การใช้ห้องน�ำ้	 90      	 100.0

 	 การเคล่ือนที่ภายในห้องหรือบ้าน	 86      	 95.6

 	 การสวมใส่เสื้อผ้า	 90      	 100.0

 	 การขึ้นลงบนัได	 85      	 94.4

 	 การอาบน�ำ้	 90      	 100.0

 	 การควบคุมการขบัถ่ายอจุจาระ	 90     	  100.0

 	 การควบคุมการขบัถ่ายปัสสาวะ	 86     	 95.6

ความสามารถในการปฏิบติักิจวตัรประจ�ำวนัต่อเนือ่ง (Chula ADL)	

 	 สามารถเดนิหรือเคล่ือนที่นอกบ้านได้เอง	 90      	 100.0

 	 สามารถทอนเงนิ/แลกเงนิได้เอง	 88      	 97.8

 	 สามารถท�ำความสะอาดถูบ้าน/ซักรีดเสื้อผ้าได้เอง	 87     	  96.7

 	 สามารถท�ำหรือเตรียมอาหาร/หุงข้าวได้เอง	 85      	 94.4

 	 สามารถใช้บริการรถสาธารณะได้เอง	 82      	 91.1



Journal of Health Science 2021 Vol. 30 No. 2248

Cognitive Function and Functional Ability of Older People, Elderly School, Ubon Ratchathani University

ทุกสัปดาห์อย่างต่อเน่ืองท�ำให้ผู้สูงอายุได้เข้าสังคม ได้

เผชิญกับสิ่งแวดล้อมใหม่ๆ มีปฏิสัมพันธ์กับบุคคลอื่น 

และได้รับการฝึกกิจกรรมการบริหารสมอง เป็นการ

กระตุ้นสมองในการรู้คิด ความจ�ำ การระลึกได้ การได้รับ

การกระตุ้นอย่างสม�่ำเสมอเสมอ ช่วยป้องกันการเสื่อม

ถอยของสมรรถภาพสมอง และป้องกนัภาวะสมองเสื่อม

ในผู้สงูอายุได้(17)

2. ความสามารถในการท�ำหนา้ทีข่องผูสู้งอายุ

จากการศึกษาความสามารถในการท�ำหน้าที่ของผู้- 

สงูอายุ ในโรงเรียนผู้สงูอายุ คณะพยาบาลศาสตร์ มหา-

วิทยาลัยอบุลราชธานี พบว่า ผู้สงูอายุกลุ่มตวัอย่างสามารถ

ช่วยเหลือตนเองได้ดีในการท�ำกจิวัตรประจ�ำวันพ้ืนฐาน 

และการท�ำกจิวัตรประจ�ำวันต่อเน่ือง เป็นผู้สงูอายุทีด่�ำเนิน

ชีวิตในสงัคมได้โดยอสิระ และเข้าร่วมกจิกรรมในสงัคม 

จัดเป็นผู้สงูอายุตดิสงัคม สามารถช่วยเหลือตวัเอง ผู้อื่น

และสงัคมได้ ซ่ึงมีความใกล้เคียงกบัการศึกษาอื่นที่ผ่าน

มาในประเทศไทย พบว่า ผู้สงูอายุในเขตเมือง จังหวัด

อตุรดิตถม์ีความสามารถในการท�ำกจิวัตรประจ�ำวันพ้ืน-

ฐานได้ด ีโดยไม่ต้องมคีนช่วยในทุกด้าน(18) และสอดคล้อง

กับการศึกษาคุณภาพชีวิตและความสามารถในการท�ำ

กิจวัตรประจ�ำวันของผู้สูงอายุที่มารับบริการในโรง-

พยาบาลศนูย์การแพทย์สมเดจ็พระเทพฯ พบว่า ผู้สงูอายุ

กลุ่มตัวอย่างสามารถช่วยเหลือตนเองได้ดีในการท�ำ

กจิวัตรประจ�ำวันพ้ืนฐาน และการท�ำกจิวัตรประจ�ำวันต่อ

เน่ือง(19) แสดงให้เหน็ถึงความสามารถในการท�ำหน้าที่

ของผู้สูงอายุ เป็นตัวบ่งช้ีที่ส �ำคัญของคุณภาพชีวิตของ     

ผู้สูงอายุ การเข้าร่วมกิจกรรมในสังคม จะช่วยส่งเสริม

ความสามารถในการท�ำหน้าที่ทางกายซ่ึงจะส่งผลให้ความ

สามารถในการปฏบิตักิจิวัตรประจ�ำวันดขีึ้น สอดคล้องกบั

การศกึษา การประเมนิความสามารถในการท�ำหน้าที่ของ

ผู้สูงอายุ เป็นดัชนีช้ีวัดภาวะสุขภาพ ความผาสุกและ

คุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุ ซ่ึงสะท้อนถงึการผสมผสานการ

ท�ำหน้าที่ทางกาย จิตและสงัคม(20) และสอดคล้องกบัการ

ศกึษาในโรงเรียนผู้สงูอายุที่ผ่านมาในประเทศไทย พบว่า 

ร้อยละ 90.0 การมาเข้าร่วมกจิกรรมโรงเรียนผู้สงูอายุ

อย่างสม�่ำเสมอร่วมกันทุกสัปดาห์อย่างต่อเน่ือง ท�ำให้     

ผู้สงูอายุได้รับความรู้ ต่างๆในการดูแลสขุภาพทั้งทางด้าน

ร่างกายและจิตใจ มกีารเข้าสงัคมโดยการมปีฏสิมัพันธก์บั

บุคคลอื่น ได้รับความรู้ ใหม่ๆ และมีการออกก�ำลังกาย  

ทุกคร้ังทีม่าร่วมกจิกรรมส่งผลให้ผู้สงูอายุทีม่กีจิกรรมทาง

กาย และการเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคม ยังคงมีภาวะ

สขุภาพด ีมอีสิระในการปฏบิตักิจิกรรมตามความต้องการ 

โดยไม่ต้องพ่ึงพาผู้อื่นและมีความรู้สกึมีคุณค่าในตนเอง 

เพ่ือช่วยชะลอความเสื่อมและด�ำรงไว้ซ่ึงความสามารถใน

การท�ำหน้าที่ทางกายในการปฏบิัติกจิวัตรประจ�ำวันของ 

ผู้สูงอายุ(21) และการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพใน

โรงเรียนผู้สงูอายุ การมกีจิกรรมทางกาย เป็นการส่งเสริม

ให้ผู้สงูอายุยังคงความสามารถในการช่วยเหลือตนเอง ลด

ภาวะพ่ึงพา สามารถใช้ชีวิตในสังคมได้ตามล�ำพังโดย

อสิระและเป็นประโยชน์ในการสนับสนุน ให้ความส�ำคัญ

กับการส่งเสริมป้องกันภาวะสมองเสื่อมในกลุ่มที่ยังมี

ความสามารถในการท�ำหน้าที่ปกตใิห้สามารถดูแลตนเอง

และสามารถด�ำรงชีวิตในสังคมอย่างอิสระได้ตามปกติ

นานที่สดุ(22) 

สรุปและขอ้เสนอแนะ

1. ควรให้ความส�ำคัญกบัการคัดกรองและประเมิน

ความเสี่ยงของภาวะสมองเสื่อม พร้อมทั้งวิเคราะห์การ

เปล่ียนแปลงภาวะสขุภาพของผู้สงูอายุและการคาดการณ์

กลุ่มเสี่ยงต่อการเกดิภาวะสมองเสื่อมในผู้สงูอายุ 

2. ควรจัดโครงการและกิจกรรมการให้ความรู้และ

การป้องกันภาวะสมองเสื่อม โดยเน้นไปที่การพัฒนา

โปรแกรมที่ช่วยส่งเสริมและการพัฒนาความสามารถด้าน

การคิดค�ำนวณและการระลึกได้ ตลอดจนส่งเสริมการมี

กิจกรรมทางกาย เพ่ือชะลอความเสื่อมและด�ำรงไว้ซ่ึง

ความสามารถในการท�ำกจิวัตรประจ�ำวันในผู้สงูอายุให้มี

คุณภาพชีวิตที่ดต่ีอไป
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Abstract: 	 Cognitive Function and Functional Ability of Older People, Elderly School, Faculty of Nursing, Ubon  

Ratchathani University 

Sawitree Singhard, M.N.S. (Gerontological Nursing)*; Suladi Kittiworavej, M.N.S. (Nursing Adminis-

tration)*; Phusanisa Meenakate, Ph.D. (Educational Research and Evaluation)*; Atipong Suriya, Ph.D. 

(Information System Engineering)**

* Faculty of Nursing, Ubon Ratchathani University; ** Faculty of Engineering, Ubon Ratchathani University, 

Thailand

Journal of Health Science 2021;30(2):242-50.

The purpose of the study was to investigate cognitive function and functional ability of older peo-

ple in the Elderly School, Faculty of Nursing, Ubon Ratchathani University. Samples of 90 older people 

were selected through purposive sampling. The instruments used for the collected data included general 

information form, mini-mental state examination tool (Thai version 2002), and functional ability as-

sessment form. Data were analyzed by using descriptive statistics. percentage, mean, standard deviation. 

The results showed that 84.4% of the older people had normal cognitive function; and 15.6% had a risk 

for dementia (Mean=20.42, SD=1.36). Assessment of functional ability of the elderly revealed that the 

sample could help themselves in the daily living activities (Mean=18.25, SD=0.68); and could help 

themselves in the instrumental activity of daily index (Mean=7.75, SD=0.56). The results of this study 

could be used as a basis for developing projects and activities to reduce degeneration, maintain physical 

function, and prevent dementia among the elderly; and to promote their health for a better quality of life.

Keywords: cognitive function; functional ability; older people; elderly school


