
ประสทิธผิลของโปรแกรม TEAM-V ตอศกัยภาพสมอง
ผูสูงอายทุีม่ภีาวะความจาํบกพรองระยะเริม่แรก  

เครือขายโรงพยาบาลอดุรธาน ี
Effectiveness of TEAM-V Program for Elderly MCI 

Patients in Network of Udon Thani Hospital 

อไุรลกัษณ;์ UDONTHANI, Hospital  

1 

อไุรลกัษณ์ หมดัคง, พ.ย.บ., ศศ.บ. 
Urailux Mudkong, B.N.S., M.A. 

โรงพยาบาลอดุรธาน ี



สมองเสือ่ม 
(DEMENTIA) 

พบมากใน
ผูสูงอาย ุ 

อนัดบั 2 รองจาก
โรคหวัใจและหลอด

เลอืด  

การสูญเสยี
ความทรงจํา 

คาใชจายในการดแูล
ผูปวยสมองเสือ่มทัว่
โลก รอยละ 1 ของ

ผลิตภณัฑมวลรวมใน
ประเทศ(GDP) 

 
โรคอัลไซเมอร 
(Alzheimer’s 

disease)  
 

 
โรคหลอดเลอืด

สมอง (Vascular 
dementia)  

 

ความเป็นมาและความสาํคญั 
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พบ รอยละ 5-25 
มีโอกาสกลายเปนภาวะสมองเสือ่ม
รอยละ 10-15 ตอป เทียบกบัรอยละ 
1-2 ตอปในประชากรทัว่ไป 
ภาวะ MCI อาจกลบัเขาสูภาวะปกติ
ไดรอยละ 25-30 

ภาวะศกัยภาพสมองบกพรอ่งระยะแรก  
(Mild cognitive impairment :  MCI) 

ปจจยัทีล่ดความเสีย่งตอการเกดิ
ภาวะ สมองเสื่อมชนดิ อัลไซเมอร 
แบบไมใชยา คือ  
การเขารวมกจิกรรมทีก่ระตุนการ
รูคิด การออกกาํลงักาย 
 



วัตถุประสงคของการวิจยั 

1. เพื่อศกึษาการจดักจิกรรมการเพิม่ศกัยภาพสมองใน
ผูสูงอายทุีม่คีวามจาํบกพรองระยะแรก  
2. เพื่อศกึษาประสทิธผิลของโปรแกรมเพิม่สมรรถภาพสมอง 
TEAM-V ตอศักยภาพสมองของผูสงูอาย ุในเครอืขาย
โรงพยาบาลอดุรธาน ี
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การจดักจิกรรม โปรแกรม  
TEAM-V 
(Training of Executive 
function, Attention, 
Memory and Visuo-
spatial function) 
-ความใสใจ  
-มิติสัมพัทธ  
-ความจาํ 
-ทักษะการจดัการ 

ตัวแปรอสิระ 

กรอบแนวคดิของการวจิยั 

คะแนนประเมนิศกัยภาพสมอง 
MoCA 

โดยการประเมนิคะแนน
ศักยภาพสมอง MoCA 
(Montreal cognitive) 

assessment) 
 
 

ตัวแปรตาม 
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ประชากรและกลุมตวัอยาง 
กลุมทดลองเปนผูสงูอายทุีม่คีวามจาํบกพรองระยะแรก ในศูนยสขุภาพ
ชุมชนเครอืขายโรงพยาบาลอดุรธานคีาํนวณขนาดกลุมทดลองจากสตูร
เปรียบเทยีบคาเฉลีย่โดยการเลอืกแบบสมคัรใจ จํานวน 90 คน 
 

ขอพิจารณาดานจรยิธรรม 
การวจิยันี ้ผานการรบัรองจรยิธรรมการวจิยัในมนุษย ของโรงพยาบาล
อุดรธาน ีซึ่งผานการอนมุตัจิากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยัในมนษุย 
เลขที ่ECที่10/2563 ลงวันที ่17 มีนาคม 2563 

เปนการวจิยัเชงิทดลอง (experimental research)   
วิธีการศกึษา 
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เกณฑการคดัเลอืกกลุมตวัอยาง (Inclusion criteria) 
1.ผูสูงอายใุนโรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพตาํบล (รพ.สต.) และศูนย
สาธารณสขุมลูฐาน (ศสม.) เครือขายโรงพยาบาลอดุรธาน ีกลุมประชากร
อาย ุ60 ปขึ้นไป 
2. ตรวจ MMSE มากกวาหรอืเทากบั 23 คะแนน (ตัดคะแนนตามระดบั
การศกึษา MMSE-Thai 2002) 
3. ตรวจ MoCA test นอยกวา 25 คะแนน 
4. ยินยอมและใหความรวมมอืในการเขารวมโปรแกรมเพิม่สมรรถภาพ
สมอง (TEAM-V) 
 เกณฑการคดัออกจากการศกึษา (Exclusion criteria)  
1.มีโรคประจาํตวัที่มผีลตอการทรงตัวและการฝกสมอง เชน โรคไตเรือ้รงั
หรือตองลางไต โรคหลอดเลอืดหวัใจ โรคตับแขง็หรอืตบัอกัเสบ โรค
หลอดเลอืดสมองตบีหรอืแตกฯลฯ 
2.ผูทีม่ีปญหาทางสายตาและการไดยนิ ซึ่งมีความสามารถในการอานและ
เขียน  
3.ผูปวยโรคทางจติเวชทีม่อีาการชดัเจนและมผีลตอความรวมมอืในการ
เขากลุม 



เครื่องมอืทีใ่ชในการวจิยั 
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เปนแบบทดสอบ 2 ชุด  
ชุดที่ 1 แบบทดสอบสภาพสมองเบือ้งตน ฉบับภาษาไทย (MMSE –Thai 
2002) เปนแบบทดสอบสภาพสมองเบือ้งตนใชสาํหรบัคดักลุมตัวอยาง 
ดวยแบบประเมินศกัยภาพสมองเบือ้งตน ฉบับภาษาไทย (the Mini-
Mental State Examination- Thai 2002: MMSE) มีคาเชื่อมัน่ (0.82) 
ชุดที่ 2 แบบประเมิน Montreal Cognitive Assessment ฉบับภาษาไทย 
(MoCA-Thai Version) มีคาเชือ่มัน่ (0.88) ใชประเมนิศกัยภาพสมอง
เบื้องตน เพื่อแยกลกัษณะของ MCI โดยพยาบาลวชิาชีพหรอื
นักจติวทิยา ประเมินหนาทีข่องการทาํงานของสมองดานตาง ๆ ไดแก 
ความตัง้ใจ (Attention) สมาธ ิ(Concentration) การบรหิารจดัการ 
(Executive Function) ความจาํ (Memory) ภาษา (Language) มิติ
สัมพัทธ (Visuo construction), ความคดิรวบยอด (Conceptual 
Thinking) การคดิคาํนวณ (Calculation) และการรบัรูสภาวะรอบตัว 
(Orientation)  



กิจกรรมในโปรแกรม TEAM-V 



ระยะเวลาศกึษา กุมภาพนัธ-กนัยายน 2563  
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การเกบ็รวบรวมขอมูล 

การวิเคราะหขอมลูและสถติิ 
 โดยใชสถติ ิรอยละ คาเฉลีย่ สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน และ 
Repeated Measure ANOVA  



ผลการศกึษา 
1. การจดักจิกรรมการเพิม่ศกัยภาพสมอง TEAM-V ใน
ผูสูงอายทุีม่คีวามจาํบกพรองระยะแรก  
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ประกอบดวย กิจกรรมทีม่คีวามสมัพันธกบัสมองทัง้ 4 ดานโดยเลอืกการ
ทํางานของสมองทีส่าํคญัในสมองทีส่ามารถฟนฟไูด ดังตอไปนีค้อื ฝกให
มีความใสใจในดานตาง ๆ โดย  

การตดัสนิใจ 
(executive 
function) 

ความใสใจและ
การใชภาษา 

(attention and 
language)  

ความจํา 
(memory 

มิติสัมพทัธ 
(visuospatial)  

Executive function ฝกกระบวนการคดิ การ
ตัดสินใจ การจดักลุมเพือ่ชวยใหความจําดขีึน้  

Attention เลือกทีจ่ะใหความใสใจกบัสิง่ทีส่นใจ
ได และการใชภาษา (language) มีความใสใจ
อยางตอเนื่อง  
 Memory ฝกความจาํ ซึ่งมีขบวนการ ไดแก มี
ความตั้งใจเวลารบัรูขอมลู มีการทบทวนซ้าํ 
และดงึขอมลูทีจ่าํเปนมาใชได 
Visuospatial function ฝกการมองเห็นแบบมติิ
สัมพัทธ กะระยะได  
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สรุป-อภปิรายผล 

สอดคลองกบัการศกึษาของ ณัชชา แรมกิง่ (2559) ที่ศึกษาผลของ
โปรแกรมพฒันาศกัยภาพสมองตอการทาํหนาทีค่วามจาํของผูสงูอายทุีม่ี
ความจาํบกพรอง พบวา คะแนนเฉลีย่การทาํหนาทีด่านความจาํของกลุม

ทดลองหลงัการทดลองสงูกวากอนการทดลอง 

สรุปไดวา โปรแกรมกระตุนความจาํเพื่อสงเสรมิความจาํสามารถนาํไปใช
ประโยชนในการสงเสรมิความสามารถดานความจาํของผูสูงอายทุีม่ี

ความจาํบกพรองไดและการฝกสมองแบบ Cognitive training คือการฝก
สมองทีม่รีะเบยีบแบบแผน (structured practice) ซึ่งเปนการฝกที่

เฉพาะเจาะจงกบัดานตางๆ ของสมอง เชน ความจาํ ความใสใจ และ
ภาษา เปนตน  
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ผลการศกึษา (ตอ) 
2. ประสทิธผิลของโปรแกรมเพิ่มสมรรถภาพสมอง TEAM-V  


แผนภูมิ1

		สมรรถภาพสมองก่อนและหลังได้รับโปรแกรม (ภาพรวม)		สมรรถภาพสมองก่อนและหลังได้รับโปรแกรม (ภาพรวม)		สมรรถภาพสมองก่อนและหลังได้รับโปรแกรม (ภาพรวม)		สมรรถภาพสมองก่อนและหลังได้รับโปรแกรม (ภาพรวม)



ก่อนใช้ TEAM - V

หลังใช้ TEAM - V

หลังใช้ TEAM - V 3 เดือน

หลังใช้ TEAM - V 6 เดือน

ค่าเฉลี่ย (ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน)

13.68 (SD 3.13)

15.3 (SD 2.75)

19.61 (SD 2.29)

24.74 (SD 2.70)

13.68

15.3

19.61

24.74



Sheet1

				ก่อนใช้ TEAM - V		หลังใช้ TEAM - V		หลังใช้ TEAM - V 3 เดือน		หลังใช้ TEAM - V 6 เดือน

		สมรรถภาพสมองก่อนและหลังได้รับโปรแกรม (ภาพรวม)		13.68		15.3		19.61		24.74

				เมื่อต้องการปรับขนาดช่วงข้อมูลแผนภูมิ ให้ลากมุมขวาด้านล่างของช่วง
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คะแนนเฉลีย่สมรรถภาพสมองของผูสงูอายทุี่มภีาวะความจาํบกพรองระยะเริม่แรก 
กอนและหลงัไดรบัโปรแกรม TEAM-V  จําแนกรายดาน 

สมรรถภาพสมองของผูสูงอายุ เพิ่มขึน้ หลังใช 
เดือนที่ 3 และ 6 ตามลําดับ 

สมรรถภาพสมองของผูสูงอายุ เพิ่มขึน้ หลังใช 
ยกเวน เดือนที่ 3 และ 6 

ไมมีนัยสําคัญทางสถิติ 
หลังใชและเดือนที่ 3 


แผนภูมิ1

		ด้าน Visuspatial		ด้าน Visuspatial

		ด้าน Attention		ด้าน Attention

		ด้าน Language Rpeat		ด้าน Language Rpeat

		ด้าน Language Fluency		ด้าน Language Fluency

		ด้าน Naming		ด้าน Naming

		ด้าน Abstraction		ด้าน Abstraction

		ด้าน Delayed Recall		ด้าน Delayed Recall

		ด้าน Orientation		ด้าน Orientation



หลังใช้ 3 เดือน

หลังใช้ 6 เดือน

1.18
(SD 0.82)

1.79
(SD.41)

0.6
(SD.49)

1.53
(SD.50)

2.74
(SD.57)

1.8
(SD.40)

3.23
(SD1.25)

5.56
(SD.91)

3.87
(SD 1.11)

2.66
(SD1.51)

1.93
(SD.25)

2.17
(SD.60)

2.74
(SD.55)

1.79
(SD.41)

3.89
(SD1.08)

5.7
( SD.71)

1.18

3.87

1.79

2.66

0.6

1.93

1.53

2.17

2.74

2.74

1.8

1.79

3.23

3.89

5.56

5.7



Sheet1

				หลังใช้ 3 เดือน		หลังใช้ 6 เดือน

		ด้าน Visuspatial		1.18		3.87

		ด้าน Attention		1.79		2.66

		ด้าน Language Rpeat		0.6		1.93

		ด้าน Language Fluency		1.53		2.17

		ด้าน Naming		2.74		2.74

		ด้าน Abstraction		1.8		1.79

		ด้าน Delayed Recall		3.23		3.89

		ด้าน Orientation		5.56		5.7
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 ประสทิธิผลของโปรแกรมเพิม่สมรรถภาพสมอง TEAM-V กอนและหลังใชโปรแกรม 
พบวา คาเฉลีย่สมรรถภาพสมองมคีวามแตกตางกนัทุกคู  
-Visuspatial: คาเฉลี่ยสมรรถภาพสมองแตกตางกันทกุคู   
-Naming: คาเฉลีย่สมรรถภาพสมองแตกตางกนัทุกคู ยกเวน 3 เดือนและ 6 เดือน 
-Attention: คาเฉลีย่สมรรถภาพสมองแตกตางกนัทกุคู 
-Language Repeat: คาเฉลีย่สมรรถภาพสมองแตกตางกนัทุกคู 
-Language Fluency: คาเฉลีย่สมรรถภาพสมองแตกตางกนัทุกคู 
-Abstraction: คาเฉลีย่สมรรถภาพสมองแตกตางกนัทกุคู ยกเวน 3 เดือน และ 6 เดือน 
-Delayed Recall พบวา คาเฉลีย่สมรรถภาพสมองแตกตางกนัทกุคู ยกเวน 3 เดือน 
และ 6 เดือน 
-Orientation พบวา คาเฉลีย่สมรรถภาพสมองแตกตางกนัทกุคู ยกเวนหลงัใชโปรแกรม
และเดอืนที ่3 ดังตารางที ่1 

ผลการเปรยีบเทยีบความแตกตางรายคู  
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ตารางที ่2 การเปรยีบเทยีบความแตกตางรายคู (n=90)  

กอนและหลงัใชโปรแกรม กอน หลัง หลัง 3 เดือน หลัง 6 เดือน 
กอนใชโปรแกรม - - - - 
หลังใชโปรแกรม 1.45* - - - 
หลังใชโปรแกรม 3 เดือน 5.93* 4.47* - - 
หลังใชโปรแกรม 6 เดือน 11.06* 9.61* 5.13* - 
ดาน Visuspatial         
หลังใชโปรแกรม .61* - - - 
หลังใชโปรแกรม 3 เดือน .31* .30* - - 
หลังใชโปรแกรม 6 เดือน 3.00* 2.38* 2.68* - 
ดาน Naming         
หลังใชโปรแกรม .05* - - - 
หลังใชโปรแกรม 3 เดือน .18* .13* - - 
หลังใชโปรแกรม 6 เดือน .18* .13* .00 - 
ดาน Attention         
หลังใชโปรแกรม .21* - - - 
หลังใชโปรแกรม 3 เดือน .84* .63* - - 
หลังใชโปรแกรม 6 เดือน 1.7* 1.50* .86* - 
ดาน Language Repeat         
หลังใชโปรแกรม 1.05* - - - 
หลังใชโปรแกรม 3 เดือน .17* .87* - - 
หลังใชโปรแกรม 6 เดือน 1.51* .45* 1.33* - 
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ตารางที ่2 การเปรยีบเทยีบความแตกตางรายคู (ตอ)  
ดาน Language Fluency กอน หลัง หลัง 3 เดือน หลัง 6 เดือน 
หลังใชโปรแกรม .31* - - - 
หลังใชโปรแกรม 3 เดือน 1.17* .86* - - 
หลังใชโปรแกรม 6 เดือน 1.81* 1.50* .63* - 
ดาน Abstraction         
หลังใชโปรแกรม .51* - - - 
หลังใชโปรแกรม 3 เดือน .84* .33* - - 
หลังใชโปรแกรม 6 เดือน .83* .32* .01 - 
ดาน Delayed Recall         
หลังใชโปรแกรม .55* - - - 
หลังใชโปรแกรม 3 เดือน .66* .11* - - 
หลังใชโปรแกรม 6 เดือน 1.32* .76* .65* - 
ดาน Orientation         
หลังใชโปรแกรม .21* - - - 
หลังใชโปรแกรม 3 เดือน .25* .04 - - 
หลังใชโปรแกรม 6 เดือน .40* .18* .14* - 
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สรุป-อภปิรายผล 

สอดคลองกบังานวจิยัของ ปนมณ ีสุวรรณโมสิ และจริาพร เกศพชิญ
วัฒนา (2559) ทําการศกึษาผลของโปรแกรมกระตุนความจาํตอความจาํ
ของผูสูงอายทุีม่คีวามจาํบกพรองใชแบบแผนการวจิยัแบบกลุมเดยีววดั
ซ้ํา (One-Group Repeated Measures) ทําการวดัซ้าํทั้งหมด 8 ครั้ง 
พบวา คาเฉลีย่คะแนนความจาํภายหลงัเสรจ็สิ้นการเขารวมโปรแกรม

กระตุนความจาํสูงกวากอนการเขารวมโปรแกรมกระตุนความจาํ อยางมี
นัยสําคญัทางสถติิ  

สรุปวา โปรแกรมกระตุนความจาํเพือ่สงเสรมิความจาํสามารถนาํไปใช
ประโยชนในการสงเสรมิความสามารถดานความจาํของผูสูงอายทุีม่ี

ความจาํบกพรองไดและการฝกสมองแบบ Cognitive training คือการฝก
สมองทีม่รีะเบยีบแบบแผน (structured practice) ซึ่งเปนการฝกที่

เฉพาะเจาะจงกบัดานตาง ๆ ของสมอง เชน ความจาํ ความใสใจ และ
ภาษา เปนตน แบบแผนการฝกอาจจาํเพาะแตละบคุคลหรอืเปนกลุมกไ็ด  



 สรุปและอภปิรายผลประสิทธภิาพโปรแกรมTEAM-V 

 
สมรรถภาพสมอง 

 
กอนและหลงัไดรบัการสอน 

 
ผลการเปรยีบเทยีบความ

แตกตางรายคู 
ดานVisuospatial/Excutive  
ดานAttention 
 ดานLanguage Repeat     
ดานLanguage Repeat 
Fluency 

มีความแตกตางกนัอยางมนียัสาํคญั
ทางสถติโิดยสมรรถภาพสมองของ
ผูสูงอาย ุเพิ่มขึน้ หลังจากใช
โปรแกรมในเดอืนที ่3 และเดอืนที ่6 
 

 พบวาคาเฉลีย่สมรรถภาพสมองมี
ความแตกตางกนัทกุคู 
 

ดาน Naming  
 ดานAbstraction 
 ดาน Delayed Recall  

มีความแตกตางกนัอยางมี
นัยสําคญัทางสถติโิดย
สมรรถภาพสมองของผูสงูอายุ
เพิ่มขึน้  ตามลาํดบั 

พบวาคาเฉลีย่สมรรถภาพสมองมี
ความแตกตางกนัทกุคู  ยกเวน3
เดือนและ6 เดือน 

ดาน  Orientation  มีความแตกตางกนัอยางมนียัสาํคญั
ทางสถติโิดยสมรรถภาพสมองของ
ผูสูงอาย ุเพิ่มขึน้ ตามลาํดบั 

พบวาคาเฉลีย่สมรรถภาพสมองมี
ความแตกตางกนัทกุคูยกเวน 
หลังใชโปรแกรมและเดือนที ่3 

สมรรถภาพสมอง กอนและหลงัไดรบัการสอน ผลการเปรยีบเทยีบความ
แตกตางรายคู 

สมรรถภาพสมองของ
ผูสูงอายทุีม่ภีาวะความจาํ
บกพรองระยะเริม่แรก 

มีความแตกตางกนัอยางมนียัสาํคญั
ทางสถติ ิ โดยสมรรถภาพสมองของ
ผูสูงอายเุพิม่ขึน้หลงัจากใชโปรแกรม
ในเดือนที ่3 และเดอืนที ่6  

พบวาคาเฉลีย่สมรรถภาพสมองมี
ความแตกตางกนัทกุคู 
 

สรุปและอภปิรายผลสมรรถภาพสมอง  รายดาน 



ขอเสนอแนะในการนาํผลการวจิยัไปใชประโยชน 
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1. พยาบาลผูดแูลผูสงูอายใุนพืน้ทีค่วรมกีารกระตุนสมองผูสงูอายโุดยใชโปรแกรม 
TEAM-V ทุก 3 เดือนในดาน Naming ดาน Abstraction ดาน Delayed Recallและ
ดาน Orientation   
2. พยาบาลผูรบัผิดชอบงานผูสงูอายคุวรขยายผลการใชโปรแกรม TEAM-V เพราะ
จากการศึกษาพบวาความแตกตางกอนและหลงัการใชโปรแกรมอยูในระดบัมาก 
3. สามารถนาํโปรแกรมกจิกรรมการเพิม่ศักยภาพสมองชวยใหผูสงูอายทุีม่คีวามจาํ
บกพรองระยะแรกทีพ่ฒันาขึน้และความรูเกีย่วกับการจดักิจกรรมจัดอบรมใหความรูกับ
พยาบาลในหนวยปฐมภมูิเครอืขายโรงพยาบาลชุมชนในระดบัอําเภอนาํไปขยายผลใน
พื้นที่ 
4. ควรมีการบูรณาการจดักิจกรรมกลุมใหมคีวามเหมาะสมกบับรบิทนั้นๆ ที่จะนําไปใช 
อาจใชเวลาในการทดลองทีอ่าจมากกวา 6 ครั้งและตดิตามวดัผลลัพธในระยะที ่3, 6 
และ 12 เดือน (3 ครั้ง) เพื่อตดิตามผลความคงอยูของคะแนนศักยภาพสมองหลงัจาก
การลดความถี่ในการทาํกจิกรรม 
5. ควรเพิม่ความถี่ของการจดักจิกรรมในครัง้ที ่5 ถึง 6 ใหมากกวาสปัดาหละ 1 ครั้ง 
เนื่องจากการลดความถีต่ามโปรแกรมจะทําใหคะแนนศักยภาพสมองลดลง 



ขอเสนอแนะในการนาํผลการวจิยัไปใชในพื้นทีอ่ืน่ 
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1. ผลจากการวจิยันีพ้บวา ความจําบกพรองทีเ่กิดขึน้สวนใหญเปนปญหาดานความจาํ 
ดังนั้นควรพฒันาโปรแกรมทีจ่ะชวยสงเสรมิและพฒันาความสามารถดานการระลึกได
มากกวาดานอื่นๆ 
2. ผูเกี่ยวของกับการดาํเนนิงานบรกิารสขุภาพปฐมภมูใินพืน้ทีส่ามารถนาํขอคนพบนี้
ไปประยกุตใชในการแกปญหาดานการปองกันโรคสมองเสือ่มอยางครบวงจรเริม่ตั้งแต
กอนถึงวยัสงูอายเุพือ่ตอบสนองกลุมเปาหมาย 
3. สามารถเรยีนรูขอคนพบจากผลการวิจยัและนาํไปประยกุตใชในการดาํเนนิงานดาน
การปองกันโรคสมองเสือ่มอยางครบวงจรเชื่อมโยงตัง้แตระดบัโรงพยาบาลจงัหวดั 
โรงพยาบาลระดบัอาํเภอไปยงัระดบัปฐมภมูิไดอยางยัง่ยนืตอไป 
4. ควรจัดทาํโครงการสงเสรมิภาวะโภชนาการ การออกกาํลงักาย และการทาํกจิกรรม
ตางๆ แกผูสูงอายใุนชมุชน เพื่อเปนการสงเสรมิสขุภาพและปองกันภาวะสมองเสือ่มแก
ผูสูงอาย ุ
5. ควรมีการสนบัสนนุทมีบรกิารสขุภาพปฐมภูม ิเครือขายทองถิ่นรวมกับทมีหมอ
ครอบครวั สหวิชาชพี ใหมีการพฒันาศักยภาพดานการปองกันโรคสมองเสือ่มอยางครบ
วงจรทกุระดบั 



ขอเสนอแนะในการวจิยัครัง้ตอไป 
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1. ควรมรีะบบการจดัการโครงการวจิยัขยายผลในพื้นทีร่ะดบัปฐมภมูิ
ตางอาํเภอเพือ่สนบัสนนุ การวเิคราะหวจิยัจากงานประจาํเกีย่วกบัการ
เพิ่มศักยภาพสมอง และนาํมาแกปญหาดานการปองกนัโรคสมองเสือ่ม
อยางครบวงจรเริม่ตั้งแตกอนถงึวยัสงูอาย ุ
2. ควรมกีารศกึษาวจิยัการตดิตามผลลพัธของการดาํเนนิโครงการ
ปองกนัภาวะสมองเสื่อมตอการคงความสามารถในศกัยภาพของสมอง
และคณุภาพชีวติของผูสงูอาย ุเพื่อใหเกดิการบรกิารทีม่คีณุภาพตอเนือ่ง
ในเครอืขายบรกิารระดบัปฐมภมูิ 
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ขอบคณุ 
-ผูอาํนวยการโรงพยาบาลอดุรธาน ี
-สถาบนัเวชศาสตรสมเดจ็พระสังฆราชญาณสงัวรเพือ่
ผูสูงอาย ุกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสขุ 
-ดร.สมหมาย คชนาม 
-อ.สมพร แวงแกว 
-บุคลากร ในรพ.สต. /ศสม.เครอืขายโรงพยาบาล
อุดรธาน ี
-ผูสูงอายทุีเ่ขารวมโครงการทกุทาน 
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