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This research aimed to develop an eye exercise training program to increase
working memory in young adults, and to evaluate its effectiveness. The study
consisted of 60 male and female participants from a member of the health club in
Khu Yai Mi Subdistrict, Sanam Chaikhet District, Chachoengsao province, randomly
and equally assigned to experimental and control groups. Research instruments were
the training program and the working test activity. During training, response accuracy
and reaction times were measured from a working memory test activity. The data
were analyzed using dependent t-tests and one-way MANOVA.

The results were as follows:
1) The mean response accuracy of the working memory test activity in the

experimental group after training was higher than before training, and statistically
significant at the .05 level.

2) The mean reaction time of the working memory test activity in the
experimental group after training was lower than before training, and statistically
significant at the .05 level.

3) The mean response accuracy of the working memory test activity in the
experimental group was higher than the control group at the .05 level; the mean
response reaction time in the experimental group was lower than that of the control
group, again at the .05 level.
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ฑ

บทที่ 1
บทนาํ

ความเปนมาและความสําคญัของปญหา
วัยรุนเปนบุคคลท่ีจะเขาสูระยะวัยผูใหญตอนตนเปนชวงแหงการเปลี่ยนบทบาทชีวิต

หลายดาน ท้ังหนาท่ีและความรับผิดชอบเพ่ิมมากข้ึน ไมวาจะเปนการทํางาน การเลือกคูครอง
การคบเพ่ือน พัฒนาการทางรางกายสมบูรณเต็มท่ี พัฒนาการดานอารมณมีความม่ันคงทางจิตใจ
พัฒนาการดานสังคมอาจเกิดการแยกตัวหรือใกลชิดสนิทสนม และพัฒนาการทางสติปญญาสมบูรณ
ท่ีสุด มีความคิดท่ีเปนระบบ ยืดหยุน ความสามารถในการเชื่อมโยง การวางแผน การแกไข ปญหา
โดยเฉพาะผูใหญตอนตนท่ีมีอายุระหวาง 20–40 ป (ศรีเรือน แกวกังวาน, 2553, หนา 414-416;
ชมนาด วรรณพรศิริ และวราภรณ สัตยวงศ, 2551, หนา 6) ซแูละคณะ (Xu, Kobayashi,
Yamaguchi, Iijima, Okada, & Yamashita, 2000) ศึกษาเรื่องการเปลี่ยนแปลง โครงสรางของ
สมอง พบวา มีการเปลี่ยนแปลงโครงสรางของสมองโดยปริมาณเนื้อเยื่อสมองสีเทา (Gray Matter)
เริ่มลดลงเม่ืออายุ 40 ป สวนปริมาณเนื้อเยื่อสมองสีขาว (White Matter) เริ่มลดลงเม่ืออายุ 50 ป
และยังสอดคลองกับการศึกษาของบารทโซคิทและคณะ (Bartzokis, Beckson, Nuechterlein,
Edwards, & Mintz, 2011) พบวา มีการตายหรือสูญเสียเซลลประสาทรวมท้ังปริมาณน้ําภายในเซลล
ท่ีลดลงเกิดชองวางในโพรงสมองมากข้ึน จึงมีผลตอประสิทธิภาพการทํางานของสมองและมีผลตอ
ความจําท่ีลดลง แสดงวาการเสื่อมของเซลลประสาทมีความสัมพันธเชิงบวกกับอายุ

ความจํา (Memory) คือ ขอมูลท่ีอยูในรูปโครงสรางทางเดินวงจรเซลลประสาท สามารถ
นํามาใชงานไดเม่ือมีการทํางานของสัญญาณคลื่นประจุไฟฟาท่ีเกิดการไหลเวียนข้ึนในวงจร (อัครภูมิ
จารุการ และพรพิไล เลิศวิชา, 2551, หนา 106) ความจําสามารถแบงตามการวัดพ้ืนฐานทางจิตเวช
ศาสตรและสรีรวิทยา แบงเปน 3 ระยะ ไดแก ความจําจากการรับความรูสึก (Sensory Memory)
เปนความจําท่ีสามารถจําไดชวงสั้น ๆ ขอมูลจะหายไปอยางรวดเร็วและจะถูกแทนท่ีดวยขอมูลใหม
ความจําระยะท่ีสองไดแกความจําระยะสั้น (Short-term Memory) เปนความจําในชวงเวลาสั้น ๆ
คงอยูไดนานประมาณ 2-3 นาที ความจําชนิดนี้สามารถระลึกไดทันทีและสามารถคงอยูไดหากมี
การทบทวนหลายครั้ง และความจําระยะท่ีสามไดแก ความจําระยะยาว (Long-term Memory)
เปนความสามารถของระบบประสาทท่ีสามารถจําไดเปนระยะเวลานาน ๆ อาจจําไดเปนชั่วโมง
เปนวัน เปนป หรือจําไดตลอดชีวิต เชน การจําเหตุการณตาง ๆ ในอดีต (ราตรี สุดทรวง และวีระชัย
สิงหนิยม, 2550, หนา 451-453)

แบดเดเลย ไดพัฒนาแนวคิดเก่ียวกับความจําขณะคิด (Working Memory: WM)
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เพ่ือใชแทนความจําระยะสั้นเนื่องจากลักษณะความจําขณะคิด (WM) มีความซับซอนมากกวาความจํา
ระยะสั้น (Baddeley, 1992) ความจําขณะคิดเปนการทํางานของระบบจัดเก็บขอมูลชั่วคราวมีพ้ืนท่ี
ในการเก็บขอมูลอยางจํากัดพรอมกับการดําเนินการของขอมูลอยางตอเนื่องเพ่ือใชทํากิจกรรมท่ี
ซับซอน ตอมาแบดเดเลยไดพัฒนาแนวคิดองคประกอบของความจําขณะคิดประกอบดวย 4
องคประกอบไดแก องคประกอบของหนวยเสียง (Phonological Loop) องคประกอบของการ
มองเห็นและมิติสัมพันธ (Visuo Spatial Sketchpad) องคประกอบดานการเชื่อมโยงและบริหาร
จัดการขอมูล (Central Executive) และองคประกอบท่ีเปนสื่อกลาง (Episodic Buffer) (Baddeley,
2000) โดยท่ีความจําขณะคิดเกิดจากกระบวนการกระทํากิจกรรมท่ีซับซอน เชน ลักษณะพฤติกรรม
การแสดงออก การทํากิจวัตรประจําวันการเรียนรู ความเขาใจ การใหเหตุผล การแกไขปญหา เปนตน
(ราตรี สุดทรวง และวีระชัย สิงหนิยม, 2550, หนา 372-373) ความจําขณะคิดจึงเปนรูปแบบของ
ความสนใจหรือ ความตั้งใจของความคิดพ้ืนฐานท่ีมีความสําคัญตอความสามารถของกระบวนการ
ทางการปญญา (Olivers, Peter, Houtkamp, & Roelfsema, 2011, p. 333) ดังนั้นหากผูใหญ
ตอนตนมีภาวะความบกพรองทางความจําขณะคิดอาจกอใหเกิดปญหาในการดํารงชีวิตประจําวันและ
ชีวิตในการทํางานได

ฮอดจสัน และคณะ (Hodgson, Dittrich, & Henderson, 1999, p. 927) ไดศึกษา
การบริหารสายตาท่ีชวยเพ่ิมความจําขณะคิดในผูปวยโรคพารคินสัน พบวา ระดับความรุนแรงของโรค
พารคินสันมีความสัมพันธเชิงบวกกับอัตราความผิดพลาดในการตอบสนองตอเปาหมาย เชนเดียวกับ
การศึกษาในกลุมผูปวยโรคจิตเภท กลุมผูปวยสมาธิสั้น เปรียบเทียบกับกลุมคนปกติของ รอสและ
คณะ (Ross, Harris, Olincy, & Radant, 2000, p. 35) พบวา กลุมจิตเภทมีความสามารถ
ในการควบคุมการตอบสนองการทํางานของกลามเนื้อชากวาปกติ ทําใหความถูกตองในการตอบ
นอยกวากลุมคนปกติ สวนกลุมสมาธิสั้นขาดความสามารถในการควบคุมการตอบสนองจึงทําใหมี
ความถูกตองในการตอบนอยกวากลุมคนปกติ และจากการรวบรวมงานวิจัยการปองกันภาวะโรค
สมองเสื่อมของ คารริลโล และคณะ (Carrillo et al., 2013, p. 126) คนท่ีเปนโรคสมองเสื่อม
มีการตายของเซลลประสาทจํานวนมาก ซึ่งอาการของภาวะสมองเสื่อมทําใหเกิดภาวะถดถอย
ทางดานเชาวปญญา ดานอารมณและพฤติกรรม และดานความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตร
ประจําวัน จึงทําใหไมสามารถดําเนินชีวิตประจําวันไดดวยตัวเองตองอาศัยการชวยเหลือจากผูอ่ืน

จากการสํารวจภาวะสมองเสื่อมป พ.ศ. 2557 ของประเทศสหรัฐอเมริกาในกลุมผูท่ีมี
อายุตั้งแต 65 ปข้ึนไป พบวา อัตราความชุกของผูท่ีมีภาวะสมองเสื่อมประมาณ 5 ลานคน มีภาระ
คาใชจายในการดูแลรักษา 214 พันลานดอลลาร และในคนรุนใหมจะพบอัตราความชุกการเกิดโรค
รายใหม 1 ราย ในทุก 33 วินาที ภายในป พ.ศ. 2593 จะพบผูมีภาวะสมองเสื่อมเพ่ิมเปน 16 ลานคน



3

(Alzheimer’s Association, 2014, p. e47) สําหรับประเทศไทยจากการสํารวจสภาวะสุขภาพ
ประชาชนครั้งท่ี 4 ในป พ.ศ. 2551-2552 ประชาชนท่ีมีอายุตั้งแต 60 ปข้ึนไป พบผูมีภาวะสมอง
เสื่อมรอยละ 12.4 (สํานักงานสํารวจสุขภาพประชาชนไทย, 2552, หนา 256) ขณะท่ีขอมูลสํารวจ
ประชากรจากสํานักงานสถิติแหงชาติ พบวา ป พ.ศ. 2554 มีสัดสวนผูสูงอายุรอยละ 12.2 ใน พ.ศ.
2557 รอยละ 14.9 ตามลําดับและประมาณการวาสัดสวนประชากรผูสูงอายุจะเพ่ิมข้ึนเปนรอยละ 17
ภายในป พ.ศ. 2563 (สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2557, หนา v) จากขอมูลจากการสํารวจขององคการ
อนามัยโลก พบวา กลุมในประเทศอาเซียน มีอัตราความชุกโรคสมองเสื่อมประมาณรอยละ 6.3 ใน
ประชากรอายุมากกวา 60 ปข้ึนไป (Duthey, 2013) ถาคํานวณตามประชากรผูสูงอายุในประเทศไทย
ในป พ.ศ. 2557 มีจํานวน 10,014,705 คน จะพบผูมีภาวะสมองเสื่อมถึง 630,926 คน (สํานักงาน
สถิติแหงชาติ, 2557, หนา v) จากการรวบรวมขอมูลงานวิจัยการปองกันโรคสมองเสื่อมของ คารริลโล
และคณะ พบวา ภาวะสมองเสื่อมสามารถปองกันได (Carrillo et al., 2013) ซึ่งการเพ่ิมความจํา
ขณะคิดเปนอีกวิธีการหนึ่งท่ีสามารถปองกันการเกิดภาวะสมองเสื่อมได

การเพ่ิมความจําขณะคิดมีนักวิจัยศึกษาเปนจํานวนมาก ดังเชน ทอลเบอร และไซเบรซ
(Tulbure & Sibereseu, 2013) ไดศึกษาการเพ่ิมความจําขณะคิดโดยใชวิธีฝกการเรียนรูผานระบบ
เครือขายทางอินเทอรเน็ตใชวิธีการฝกความจําขณะคิดโดยใชเกมฝกการจําลําดับและจํานวนของ
ตัวเลข การจําและแยกหมวดหมูของสัตวและพืช การจดจําตําแหนงของชองตารางท่ีแสงไฟปรากฏ
ใชเวลาฝก 2 สัปดาห ผลการวิจัยพบวา กลุมเรียนรูมีคะแนนความจําขณะคิดสูงกวากลุมท่ีไมไดเรียนรู
นอกจากนี้ทาเคชิ และคณะ (Takeuchi, Sekiguchi, Taki, Yokoyama, Yomokida, & Komuro,
2010) ไดศึกษาผลของการฝกอบรมเพ่ือเพ่ิมความจําขณะคิดโดยใชการเลนเกมสออนไลนผาน
โปรแกรมคอมพิวเตอร โดยการศึกษาดูการเปลี่ยนแปลงโครงสรางการเชื่อมตอของเซลลประสาท
จากการศึกษาภาพถายสนามแมเหล็กไฟฟา (Magnetic Resonance Imaging: MRI) หลังการทดลอง
พบวา มีการเชื่อมตอโครงสรางของเนื้อเยื่อสมองสีขาว (White Matter) มีความสมบูรณมากข้ึน ใน
บริเวณพ้ืนท่ีของสมองสวนกระหมอม (Parietal Region) คอรปสแคลโลซัม (Corpus Callosum)
พ้ืนท่ีท้ังสองมีความสําคัญตอการทํางานของความจําขณะคิด เนื่องจากมีการถายโอนขอมูลไดเร็ว
และงายข้ึนเพราะประสิทธิภาพของการสื่อสารระหวางวงจรเซลลประสาท จะเห็นไดวาการเพ่ิม
ความจําขณะคิดสามารถทําไดหลายวิธีและการบริหารสายตาเปนอีกวิธีหนึ่งท่ีชวยเพ่ิมความจํา
ขณะคิดได

การบริหารสายตาชวยเพ่ิมความจําขณะคิด จากการศึกษางานของวิจัยของ โนโต ยูตะ
และเดโซยูสะ (Noto, Uta, & DeSouaza, 2013) กลุมทดลองใชการบริหารสายตาในพ้ืนท่ีกรอบ
สี่เหลี่ยมโดยกลอกตาตามแนวลูกศรใชเวลา 18.5 นาที และกลุมควบคุมดูภาพยนตรเชร็ค 3 โดยไมมี
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เสียง ผลการวิจัย ปรากฏวา กลุมทดลองมีความแมนยําในการตอบตัวอักษรท่ีถูกตองแตกตางกัน
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ หลังฝกการบริหารสายตามีความสัมพันธกับการเพ่ิมความยืดหยุนของวงจร
เซลลประสาท (Neuron Plasticity) ในการเชื่อมตอสัญญานของวงจรเซลลประสาท ทําใหชวยเพ่ิม
ความจําขณะคิดได สวนการศึกษาของโกสวาเด เชน และคาชาลิกา (Goswade, Shende, &
Kashalikar, 2013) ใชการบริหารสายตารวมการหายใจแบบปราณายามะเปนเวลา 8 สปัดาห
ผลการศึกษาพบวาในกลุมทดลองสามารถลดเวลาปฏิกิริยาการตอบสนองตอไฟแดงและไฟเขียวลดลง
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ นอกจากนีย้ังพบวามีปริมาณออกซิเจนและการไหลเวียนของเลือดท่ีเพ่ิมข้ึน
สงผลดีตอเซลลประสาทท่ีไปเลี้ยงสมองสวนท่ีเก่ียวของและชวยปรับปรุงการทํางานระบบประสาท รับ
สัมผัส (Sensory Motor) ปรับปรุงระบบประสาทสวนกลาง (Central Nervous System) การท่ีตอง
จดจอตอลมหายใจและทาการบริหารสายตาทําใหสามารถละความสนใจจากตัวกระตุนอ่ืน ๆ ท่ีอยู
รอบ ๆ ได ซึ่งสงผลตอความสงบของจิตใจ

งานวิจัยท่ีใชการบริหารสายตาอยางรวดเร็วในแนวนอนซายขวาเปนเวลา 30 วินาที
เชน ปารคเกอร และแดกนอล (Parker & Dagnall, 2012, p. 243) ผลการบริหารสายตาแนวนอน
ซายขวา เปนการเพ่ิมปฏิสัมพันธระหวางสมองซีกขวาและซีกซายบริเวณคอรปสแคลโลซัม (Corpus
Callosum) เปนการเปดพ้ืนท่ีการใชงานบริเวณไรทแอนทีเรียพรีฟรันทรัลคอรเท็ก (Right Anterior
Prefrontal Cortex) ท่ีใชในการเรียกคืนขอมูล (Retrival) และสามารถลดอัตราความผิดพลาดได
นอกจากนี้ พรอพเพอรและคณะ (Propper, Pierce, Geisler, Christman, & Bellorado, 2007,
p. 787) ไดศึกษาโดยการวัดคลื่นไฟฟาสมองอีอีจี (Electroencephalo graphy: EEG) พบวามี
การทํางานท่ีตําแหนงแอนทีเรียพรีฟรันทรัลคอรเท็ก (Anterior Prefrontal Cortex) สวนอัลคาน
บิสวอล และอัลวาเรส (Alkan, Bisval, & Alvarez, 2011, p. 1) ไดศึกษาภาพถายสมองเอฟเอ็มอาร
ไอ (Function Magnetic Resonance Imaging: fMRI) เพ่ือดูการเปลี่ยนแปลงกระแสเลือดท่ี
ไหลเวียนเขาสูสมองพบวา มีการทํางานบริเวณสมองสวนดอรโซเลทเทอรอลพรีฟรันทัล
(Dorsolateral Prefrontal) เวนทรัลเลทเทอรอลพรีฟรันทัลคอรเท็กซ (Venteral Pefrontal
Cortex) อินทราพาไรเอทัล (Intraparietal) คิวเนียส (Cuneus) พรีคิวเนียส (Precuneus) สมองสวน
แอนทีเรียและโพสทีเรียซิงกูเลท (Anterior and Posterior Cingulate) เวอรมิส (Vermis) และเซเร
เบลลาเวอรมิส (Cerebellar Vermis) เปนตน

จากการทบทวนงานวิจัยดังกลาวขางตน ผูวิจัยจึงสนใจศึกษาวิธีการบริหารสายตา
เพ่ือใชในการเพ่ิมความจําขณะคิด เนื่องจากการบริหารสายตาชวยเพ่ิมการทํากิจกรรมของสมองหลาย
สวน ไดแก มีเดียนเทมเพอรอลโลบ (Median Temperal Lobe) แอนทีเรียพรีฟรันทรัลคอรเท็ก
(Anterior Prefrontal Cortex) เลทเทอลอินทราพาไรเอทัลแอเรีย (Intraparirtal Area) ฟรันทัลอาย
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ฟลด (Frontal Eye Field) ซัพพรีเมนทารีอายฟลด (Supplementary Eye Field) คิวเนียส
(Cuneus) พรีคิวเนียส (Precuneus) แอนทีเรียและโพสทีเรียซิงกูเลท (Anterior and Posterior
Cingulate) สมองนอย (Cellebellum) และเพ่ิมปฏิสัมพันธของสมองซีกซายและสมองซีกขวาผาน
คอรปสแคลโลซัม (Corpus Callosum) จากบริเวณสมองท่ีเก่ียวของท้ังหมดนีเ้ปนบริเวณสมอง
ท่ีเก่ียวของกับการทําหนาท่ีในองคประกอบดานการเชื่อมโยงและบริหารจัดการขอมูล (Central
Executive) ทําใหเกิดความจําขณะคิดเพ่ิมข้ึน การบริหารสายตาเปนวิธีการท่ีไมยุงยาก จึงเปน
ทางเลือกหนึ่งในการเพ่ิมประสิทธิภาพใหกับสมอง การบริหารสายตาอยางตอเนื่องสามารถปองกัน
การเสื่อมของเซลลประสาทในผูใหญได ดังนั้นผูวิจัยจึงสนใจท่ีจะพัฒนาโปรแกรมการบริหารสายตา
โดยใชการกลอกลูกตาอยางรวดเร็วไปในทิศทางเดียวกันรวมกับการหายใจแบบกปาลภาติของผูใหญ
ตอนตน เพ่ือชวยชะลอการเสื่อมของเซลลประสาท

วัตถุประสงคของการวิจัย
1. เพ่ือพัฒนาโปรแกรมการบริหารสายตาสําหรับเพ่ิมความจําขณะคิดของผูใหญ

ตอนตน
2. เพ่ือสรางกิจกรรมทดสอบความจําขณะคิดของผูใหญตอนตนดวยโปรแกรมคอมพิวเตอร
3. เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมการบริหารสายตาท่ีมีตอการเพ่ิมความจําขณะคิดของ

ผูใหญตอนตน
3.1 เพ่ือเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของ

ผูใหญตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา
3.2 เพ่ือเปรียบเทียบคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญ

ตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา
3.3 เพ่ือเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํา

กิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญตอนตน ท่ีไดรับวิธีการเพ่ิมความจําขณะคิดท่ีแตกตางกัน

กรอบแนวคดิในการวิจยั
โปรแกรมการบริหารสายตาในผูใหญตอนตน ผูวิจัยไดนําแนวคิด 2 แนวคิดมาประยุกต

ใชรวมกันและใชหลักการการกลอกลูกตาอยางรวดเร็วไปในทิศทางเดียว ดังนี้
แนวคิดท่ี 1 โปรแกรมการบริหารสายตาของโกสวาเด และคณะ (Goswade, Shende,

& Kashalikar, 2013) เปนทาการบริหารสายตาโดยการกลอกลูกตาอยางรวดเร็วในทิศทางเดียวกัน
รวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Kapalbhati) 2 ครั้งตอวินาที ชวยปรับปรุงระบบประสาท
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การมองเห็น ปรับปรุงออกซิเจนและระบบการไหลเวียนเลือด (Circulatory System) ท่ีไปเลี้ยงเซลล
ประสาท ปรับปรุงระบบประสาทรับสัมผัส (Sensory Motor) ปรับปรุงระบบประสาทสวนกลาง
(Central Nervous System) การท่ีตองจดจอตอลมหายใจและทาการบริหารสายตาทําใหสามารถ
ละความสนใจจากอิทธิพลของตัวกระตุนอ่ืน ๆ ท่ีอยูรอบ ๆ สงผลตอความสงบของจิตใจ ชวยปรับปรุง
ความจําขณะคิดใหดีข้ึน โปรแกรมการบริหารสายตามี 5 ทาการบริหาร ไดแก ทาท่ี 1 Palming and
Visualization with Kapalbhati ทาท่ี 2 Near and Far Focusing with Kapalbhati ทาท่ี 3
Shifting with Kapalbhati ทาท่ี 4 Blinking และทาท่ี 5 Splashing

แนวคิดท่ี 2 ใชการบริหารสายตาแนวนอนซายขวาอยางรวดเร็ว แนวคิดนี้ไดมีผูวิจัย
นํามาใชหลายทาน ไดแก ปารคเกอร และแดกนอล (Parker & Dagnall, 2012) พรอพเพอร และ
คณะ (Proper et al., 2007) ปารคเกอร และคณะ (Parker, Buckley, & Dagnall, 2009) นิวเวน
ฮีสท และคณะ (Nieuwenhuiset et al., 2012) อัลคาน และคณะ (Alkan, Biswal, & Alvarez,
2011) โรโซโน และคณะ (Rosano et al., 2002) การบริหารสายตาตามแนวคิดนี้ใชการบริหาร
สายตาตามแนวนอนซายขวาอยางรวดเร็ว 2 ครั้งตอวินาที ใชเวลา 30 วินาที โดยการกลอกลูกตาไป
ในทิศทางเดยีวกันบนโปรแกรมคอมพิวเตอร จะเห็นไดวามีผูศึกษาหลายทาน จึงเปนแนวคิดท่ีนาสนใจ
จากแนวคิดนีเ้ปนการเพ่ิมกิจกรรมการทํางานของสมองหลายสวน ไดแก เพ่ิมกิจกรรมของสมองซีก
ซายและสมองซีกขวาบริเวณคอรปสแคลโลซัม (Corpus Callosum) แอนทีเรียพรีฟรันทรัลคอรเท็ก
(Anterior Prefrontal Cortex) อินทราพาไรเอทัลแอเรีย (Intraparirtal Area) ฟรันทัลอายฟลด
(Frontal Eye Field) ซัพพรีเมนทารีอายฟลด (Supplementary Eye Field) คิวเนียส (Cuneus)
พรีคิวเนียส (Precuneus) แอนทีเรียและโพสทีเรียซิงกูเลท (Anterior and Posterior Cingulate)
และสมองนอย (Cerebellum) จากบริเวณสมองท่ีไดกลาวมานีเ้ปนสมองสวนสําคัญในการทําหนาท่ี
ท่ีเปนองคประกอบดานการเชื่อมโยงและบริหารจัดการขอมูล (Central Executive) สงเสริมทําให
เกิดความจําขณะคิด

ดังนั้น ผูวิจัยไดประยุกตแนวคิดการหายใจแบบกปาลภาติมาใชรวมกับการบริหาร
สายตาอยางรวดเร็ว จึงไดโปรแกรมการบริหารสายตาเปน 6 ทาการบริหารดังนี้

ทาท่ี 1 ถูฝามือและอบอุนดวงตารวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ
(Palming and Visualization with Kapalbhati)

ทาท่ี 2 มองนิ้วโปงระยะใกลและไกลรวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ
(Near and Far Focusing with Kapalbhati)

ทาท่ี 3 จินตนาการมองนาฬิการวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ
(Shifting with Kapalbhati)
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ทาท่ี 4 กระพริบตา (Blinking)
ทาท่ี 5 ราดน้ําอุนและน้ําเย็น (Splashing)
ทาท่ี 6 กลอกตาแนวนอนซายขวารวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ

(Horizontal with Kapalbhati)
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โปรแกรมการบริหารสายตาชุดนี้ ตองใชความตั้งใจในการฝก กลาวคือ เปนการฝก
กลามเนื้อกลอกตาใหทํางานภายใตอํานาจจิตใจอยางตอเนื่อง มีจังหวะของการกลอกลูกตารวมกับ
การควบคุมลมหายใจออก 1-2 ครั้งตอวินาที รวมถึงตองมีการนับจํานวนครั้งท่ีใชในการกลอกลูกตา
กิจกรรมท่ีทํานี้เปนการลดอิทธิพลของสิ่งเราท่ีทําใหเกิดความไขวเขว กระตุนระบบประสาท
การมองเห็น กระตุนการทํางานของระบบประสาทรับสัมผัส (Sensory Moter) ท่ีใชในการรับขอมูล
การแยกขอมูล กระตุนการทํางานของระบบประสาทสวนกลาง (Central Nervous System)
จากการท่ีตองจดจอตอลมหายใจและทาการบริหารสายตา ทําใหสามารถละความสนใจจากอิทธิพล
ของตัวกระตุนอ่ืน ๆ ท่ีอยูรอบ ๆ สงผลตอความสงบของจิตใจหรือสมาธิซึ่งไปกระตุนการทํางาน
ของสารสื่อประสาทกลุมโดปามีน (Dopamine) นอรอิพิเนฟริน (Norepinephrine) และอิพิเนฟริน
(Epinephrine) ทําใหเกิดการทํางานของวงจรเซลลประสาทเพ่ิมข้ึน จากการท่ีตั้งใจหายใจออก
เปนการลดปริมาณคารบอนไดออกไซด จึงทําใหมีออกซิเจนในระบบไหลเวียนท่ีบริสุทธิ์มากข้ึนสงผลดี
ตอระบบการไหลเวียนเลือด (Circulatory System) ท่ีใชในการขนสงสามารถนําพา โปรตีน ไขมัน
น้ําตาล และเกลือแร ไปเลี้ยงเซลลประสาทบริเวณท่ีทํากิจกรรมชวยทําใหการสงผานขอมูลและเอ้ือตอ
การเจริญเติบโตของเซลลประสาทไดดีข้ึน การประมวลผลเร็วข้ึน (Goswade et al., 2013)

นอกจากนี้โปรแกรมการบริหารสายตาเก่ียวของกับกิจกรรมการทํางานของระบบประสาท
สวนกลาง (Central Nervous System) ระบบประสาทการมองเห็นไปจนถึงสมองสวนรับภาพรวมถึง
ระบบประสาทอ่ืน ๆ กลาวคือ โปรแกรมบริหารสายตาใชการควบคุมกลามเนื้อกลอกลูกตา
(Extraocular Muscles) ท้ัง 6 มัด ใหทํางานภายใตอํานาจจิตใจ (Voluntary Control) ไปควบคุม
ระบบประสาทอัตโนมัติ (Autonomic Nervous System) ท่ีควบคุมโดยระบบประสาทซิมพาเธติก
(Sympathetic System) และพาราซิมพาเธติก (Parasympathetic System) โดยการกลอกลูกตา
ไปในทิศทางเดียวกันอยางรวดเร็ว (Saccadic Conjugate Movemevt) โดยมีทิศทางการกลอกตา
แนวนอนซายขวา ทิศทางแบบหมุนลูกตาและทิศทางใกลไกลมีศูนยควบคุมการสั่งการระดับความรูตัว
จากเปลือกสมองสวนหนา (Prefrontal Cortex) เปนบริเวณสมองท่ีเก่ียวของกับความจําและ
พฤติกรรมการแสดงออกและควบคุมการปรับการเคลื่อนไหวโดยสมองสวนหลัง (Occipital Lobe)
ระบบประสาทท่ีใชในการควบคุมการเคลื่อนไหวของลูกตาคือเสนประสาทสมองคูท่ี 3
(Occularmotor) คูท่ี 4 (Trochlear) และคูท่ี 6 (Abducen) เม่ือมีการเคลื่อนไหวลูกตาจึงเกิดศักย
ทํางาน (Action Potential) สงสัญญาณไปขางเดียวกันและสงสัญญาณขามแนวกลางสมองไปดาน
ตรงขามบริเวณสมองสวนมิดเบรน (Midbrain) ในการควบคุมการทําหนาท่ีการเคลื่อนไหวลูกตา
แบบเร็ว (Saccadic) และยังสงคําสั่งไปท่ีบริเวณกานสมอง (Brainstem) และสมองนอย
(Cerebellum) (Alkan et al., 2011, p. 1) นอกจากนี้มีการนําแบงสัญญาณสวนบนวิ่งผานสมอง
สวนกระหมอม
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(Parietal Lobe) และสวนท่ีอยูดานลางจะวิ่งออมสมองสวนขมับ (Temporal Lobe) ไปสิ้นสุด
บริเวณท่ีสมองสวนหลัง (Occipital Lobe)

จากวิถีประสาทท่ีเก่ียวของกับการกลอกตา จึงกลาวไดวาโปรแกรมการบริหารสายตา
ชวยกระตุนการทํากิจกรรมของสมองบริเวณท่ีเก่ียวของกับความจําไดแก กลีบสมองสวนหนา
(Frontal Lobe) กลีบสมองสวนกระหมอม (Parietal Lobe) กลีบสมองสวนขมับ (Temporal

Lobe) กลีบสมองสวนหลัง (Occipital Lobe) สมองสวนซิงกูเลท (Cingulate) และสมองนอย
(Cerebellum) เปนบริเวณสมองสวนท่ีเก่ียวของกับการทํางานของความจํา การวางแผน การทํา
กิจกรรมท่ีซับซอน การประมวลผลขอมูล และการเชื่อมโยงขอมูล นอกจากนี้ยังเพ่ิมการมีปฏิสัมพันธ
ของสมองซีกซายและสมองซีกขวาบริเวณคอรปสแคลโลซัม (Corpus Callosum) ทําใหเกิด
ประสิทธิภาพการเชื่อมโยงขอมูลระหวางสมองท้ังสองซีกไดรวดเร็วข้ึน (Alkan et al., 2011, p. 1)
จึงทําใหสมองสามารถทําหนาท่ีในการเชื่อมโยงและบริหารจัดการขอมูล (Central Executive)
การทํางานท้ังหมดนี้จึงเปนการสงเสริมใหเกิดความจําขณะคิดเพ่ิมข้ึน

โปรแกรมการบริหารสายตานี้ ฝกวันละ 2 ครั้ง ๆ ละประมาณ 15 นาที ฝกตอนเชา
และตอนเย็น สัปดาหละ 5 วนั ๆ ละ 2 ครั้ง ใชระยะเวลาฝก 8 สัปดาห และประเมินความจําขณะคิด
จากคะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลข (Counting Span Task: CST)

ตัวแปรตน ตัวแปรตาม

วิธีการเพ่ิมความจําขณะคิด
แบงออกเปน 2 วิธี ไดแก
- การใชโปรแกรมการบริหารสายตา
- การไมใชโปรแกรมการบริหารสายตา

ความจําขณะคิด (WM)
- คะแนนความถูกตอง

ของการทํากิจกรรมขณะนับเลข
- เวลาปฏิกิริยา

ของการทํากิจกรรมขณะนับเลข

สมมตฐิานของการวิจยั
1. ผูใหญตอนตนในกลุมทดลองมีคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรม

ขณะนับเลขหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตาสูงกวากอนการใชโปรแกรมการบริหารสายตา
2. ผูใหญตอนตนในกลุมทดลองมีคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลข

หลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตานอยกวากอนการใชโปรแกรมการบริหารสายตา
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3. ผูใหญตอนตนในกลุมทดลองมีคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยา
ของการทํากิจกรรมขณะนับเลขดีกวากลุมควบคุมหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา

ประโยชนทีค่าดวาจะไดรบัจากการวจิยั
1. ไดโปรแกรมการบริหารสายตาท่ีสามารถนํามาใชในการพัฒนาสมองเพ่ือเพ่ิมความจํา

ขณะคิดในวัยผูใหญตอนตนได ทําใหเปนทางเลือกใหมในการเพ่ิมความจําขณะคิดสําหรับคนไทย
2. ไดกิจกรรมขณะนับเลข (Counting Span Task) สําหรับทดสอบความจําขณะคิด

ของผูใหญตอนตนดวยคอมพิวเตอร และสามารถนําไปใชในการทดสอบความจําในการศึกษา
แบบอ่ืนได เชน การทดสอบความจําระยะสั้น

3. ไดวิธีกระตุนการเพ่ิมความจําขณะคิด ดวยโปรแกรมการบริหารสายตาชวยเพ่ิม
การทํากิจกรรมใหกับสมองท้ังสองซีก สมองบริเวณท่ีเก่ียวของกับความจํา กระตุนระบบหายใจ ระบบ
ไหลเวียนโลหิต สามารถพัฒนาความสามารถทางสมองในดานอ่ืน ๆ เชน ดานมิติสัมพันธ ดานการให
เหตุผล ดานการแกปญหา เนื่องจากความสามารถเหลานี้ใชความจําขณะคิดเปนพ้ืนฐานในการทํางาน

ขอบเขตของการวิจยั
1. ประชากรเปนผูใหญตอนตน อายุระหวาง 20-40 ป และเปนสมาชิกชมรมออกกําลังกาย

เขตเทศบาล ตําบลคูยายหมี อําเภอสนามชัยเขต จังหวัดฉะเชิงเทรา ท้ังเพศชาย และเพศหญิง
ในป พ.ศ. 2558 จํานวน 164 คน

2. ตัวแปรท่ีใชศึกษา ประกอบดวย
2.1 ตัวแปรตน (Independent Varieable) คือ วิธีการเพ่ิมความจําขณะคิด แบงเปน

2 วิธี ไดแก
2.1.1 การใชโปรแกรมการบริหารสายตา
2.1.2 การไมใชโปรแกรมการบริหารสายตา

2.2 ตัวแปรตาม (Dependent Varieable) คือ ความจําขณะคิดในผูใหญตอนตน
2.2.1 คะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลข
2.2.2 เวลาปฏิกิริยาจากขอท่ีไดคะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลข

นิยามศัพทเฉพาะ
ความจําขณะคิด (Working Memory: WM) หมายถึง เปนความสามารถของสมอง

ท่ีสามารถจดจําขอมูลหรือตัวเลขใหไดมากท่ีสุดโดยอาจใชการจําอยางเปนระบบ หรือ จําอยางมี
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ความหมาย โดยจะมีการกวนของขอมูลใหมอยางตอเนื่องเพ่ือเบี่ยงเบนความสนใจของสมองซึ่งตองใช
กระบวนการของความสนใจ เพ่ือท่ีจะจดจําตัวเลขใหไดมากท่ีสุด ประเมินผลโดยใชคะแนน
ความถูกตองและเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลขจากการตอบ ท่ีสรางข้ึนบนโปรแกรม
SuperLab 5

กิจกรรมขณะนับเลข (Counting Span Task: CST) หมายถึง สิ่งเราดานตัวเลขในการใช
กระตุนใหเกิดการทํางานของสมอง เพ่ือใชบงบอกถึงความสามารถในการจัดเก็บขอมูลของสมอง
สรางดวยคอมพิวเตอรโดยใชโปรแกรม SuperLab 5 เปนเลขหลักเดียวจํานวน 10 ตัว มีตัวเลขตั้งแต
2-7 ประกอบดวยตัวเลขสีแดงและสีน้ําเงิน เพ่ือใหกลุมตัวอยางนับจํานวนและจดจําสีของสิ่งเราทาง
ตัวเลขตามคําสั่งของโปรแกรม และตอบตามคําสั่งของโปรแกรมโดยจํากัดระยะเวลา ความยากของ
โปรแกรมแบงเปน 4 ระดับ ระดับท่ี 1 จําตัวเลข 2 ตัวเลข ระดับท่ี 2 จําตัวเลข 3 ตัวเลข ระดับท่ี 3
จําตัวเลข 4 ตัวเลข และระดับท่ี 4 จําตัวเลข 5 ตัวเลข มีขอคําถามจํานวน 20 ขอ

คะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลข (The Accuracy Scores of
CST) หมายถึง ผลรวมของคะแนนความถูกตองท่ีไดจากการตอบจํานวนท้ังหมดท่ีนับและเรียง
ลําดับไดอยางถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลขในแตละขอ โดยการใหคะแนนแตละขอจะได
จากการคํานวณจากอัตราสวนระหวางจํานวนตัวเลขท่ีตอบถูกกับจํานวนตัวเลขท้ังหมด คะแนนเต็ม
เทากับ 20 คะแนน ผูท่ีมีคะแนนสูงบงบอกวาสามารถตอบไดถูกตองมากกวาผูท่ีมีคะแนนต่ํา

เวลาปฏิกิริยา (Reaction Time) หมายถึง ระยะเวลาท่ีใชในการทํากิจกรรมขณะ
นับเลขเริ่มตั้งแตสิ่งเราจากกิจกรรมขณะนับเลข (Counting Span Task: CST) ปรากฏจนกระท่ัง
เริ่มมีการตอบสนอง โดยคิดระยะเวลาปฏิกิริยาเฉพาะขอท่ีตอบถูกตองเทานั้น

โปรแกรมการบริหารสายตา (Eye exercise training program) หมายถึง วิธีการฝก
การเคลื่อนไหวลูกตาท้ังสองขางไปในทิศทางเดียวกันรวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ ประกอบดวย
6 ทาบริหาร ไดแก

1) ทาถูฝามือและอบอุนดวงตารวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Palming and
Visualization with Kapalbhati) ผูฝกตองหลับตาและถูฝามือไปมาอยางรวดเร็ว จํานวน 36 ครั้ง
ใชฝามือปดตาท้ังสองขางโดยใหมือขวาทับมือซายไมกดทับสันจมูกจากนั้นแขมวกลามเนื้อหนาทอง
สวนกลางและสวนลางตั้งใจหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที หายใจ 10 ครั้ง

2) ทามองนิ้วโปงระยะใกลและไกลรวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Near and
Far Focusing with Kapalbhati) ผูฝกตองลืมตา ชูนิ้วโปงมือขวายื่นตรงไปดานหนาหางจากใบหนา
ประมาณ 7.5 ซม. ชูนิ้วโปงมือซายยื่นออกไปสุดแขน จากนั้นแขมวกลามเนื้อหนาทองสวนกลาง
สวนลาง และมองไปท่ีนิ้วโปงมือขวาพรอมกับการหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที
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กระพริบตา 1 ครั้ง มองไปท่ีนิ้วโปงมือซายรวมกับการหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอ
วินาที กระพริบตา 1 ครั้ง หายใจ 10 ครั้ง

3) ทาจินตนาการมองนาฬิการวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Shifting with
Kapalbhati) ผูฝกตองลืมตา แขมวกลามเนื้อหนาทองสวนกลาง สวนลาง เหลือบตาข้ึนดานบน ท่ี 12
นาฬิกา พรอมกับการหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที จากนั้นเหลือบตาวนไป
ดานขวาสุดท่ี 3 นาฬิกา รวมกับการหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที, เหลือบตาวน
ไปดานลางสุดท่ี 6 นาฬิกา รวมกับการหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที, เหลือบตา
วนไปดานซายสุดท่ี 9 นาฬิกา รวมกับการหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที และ
เหลือบตาวนไปดานบนสุดท่ี 12 นาฬิกา รวมกับการหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที
หายใจจํานวน 3 รอบตามเข็มนาฬิกา และอีกจํานวน 3 รอบทวนเข็มนาฬิกา

4) ทากลอกตาแนวนอนซายขวารวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Horizontal With
Kapalbhati) ผูฝกตองลืมตา ชูนิ้วโปงและยื่นแขนท้ังสองขางไปดานหนาสุดแขน ความหางระหวาง
นิ้วโปงท้ังสองขางหางกัน 1 ชวงแขน จากนั้นแขมวกลามเนื้อหนาทองสวนกลาง สวนลาง และมองไป
ท่ีนิ้วโปงมือขวารวมกับการหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที สลับมองไปท่ีนิ้วโปงมือ
ซายพรอมกับการหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที หายใจ 10 ครั้ง

5) กระพริบตา หลับตาเพียงเบา ๆ อยางเปนธรรมชาติไมเกร็งกลามเนื้อควรกระพริบตา
ใหสมํ่าเสมออยางนอย 1 ครั้งในทุก ๆ 10 นาที

6) ราดน้ําอุนและน้ําเย็น ทุก ๆ เชาเวลาอาบน้ํา ราดน้ําอุนท่ีตา 20 ครั้ง และราดดวย
น้ําเย็นท่ีตา 20 ครั้ง โดยการตักน้ําและชูแขนข้ึนยืดจนสุด หลับตา เงยหนาเล็กนอยแลวจึงราดน้ํา

การหายใจแบบกปาลฮาติ (Kapalbhati) หมายถึง วิธีการหายใจแบบกปาลภาติ
(Kapalbhati) แขมวกลามเนื้อหนาทองสวนกลางและสวนลางเขาโดยเร็ว กระบังลมจะขยับข้ึน เพราะ
การแขมวทองข้ึน (การขมิบกนและแขมวทอง) และตั้งใจจดจอกับการหดตัวของการยกข้ึนของผนัง
กลามเนื้ออุงเชิงกราน กระบวนการดังกลาวจะชวยเพ่ิมแรงดันของลมหายใจออกโดยหายใจออกอยาง
รวดเร็วดวยความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที นับเปน 1 รอบการหายใจ หลังจากนั้นเปน การหายใจเขาตาม
ธรรมชาติ กระบังลมจะตกลงมา ผนังกลามเนื้อหนาทองจะผอนคลาย โดยสัปดาห ท่ี 1-2 ฝกหายใจ
แบบกปาลภาติท่ี 1 ครั้งตอวินาที และสัปดาหท่ี 3-8 ฝกหายใจแบบกปาลภาติท่ี 2 ครั้งตอวินาที

ผูใหญตอนตน (Young Adult) หมายถึง ผูท่ีมีอายุระหวาง 20-40 ป และเปนสมาชิก
ชมรมออกกําลังกายเขตเทศบาล ตําบลคูยายหมี อําเภอสนามชัยเขต จังหวัดฉะเชิงเทรา ท้ังเพศชาย
และเพศหญิง โดยนับตามปปฏิทิน
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บทที่ 2
เอกสารและงานวจิยัทีเ่กีย่วของ

การวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงทดลอง (Experimental Research) มีวัตถุประสงคเพ่ือ
พัฒนาโปรแกรมการบริหารสายตาสําหรับเพ่ิมความจําขณะคิดของผูใหญตอนตน เพ่ือสรางกิจกรรม
ทดสอบความจําขณะคิดของผูใหญตอนตนดวยโปรแกรมคอมพิวเตอร และศึกษาผลของโปรแกรม
การบริหารสายตาท่ีมีตอการเพ่ิมความจําขณะคิดของผูใหญตอนตน ในประเด็น เปรียบเทียบคาเฉลี่ย
คะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลัง
การใชโปรแกรมการบริหารสายตา เปรียบเทียบคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลข
ของผูใหญตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา เปรียบเทียบคาเฉลี่ย
คะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญตอนตน
ระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม ท่ีไดรับวิธีการเพ่ิมความจําขณะคิดท่ีแตกตางกัน โดยนําเสนอ
การทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวของแบงเปน 4 ตอน ดังนี้

ตอนท่ี 1 แนวคิดเก่ียวกับการเปลี่ยนแปลงและการทํางานของสมองท่ีเก่ียวกับความจํา
ตอนท่ี 2 แนวคิดเก่ียวกับความจําขณะคิดและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ
ตอนท่ี 3 แนวคิดเก่ียวกับการหายใจและกระบวนการทางปญญา
ตอนท่ี 4 แนวคิดเก่ียวกับการบริหารสายตาและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ

ตอนที่ 1 แนวคดิเกี่ยวกบัการเปลี่ยนแปลงและการทํางานของสมองที่เกีย่วกบัความจาํ
1. การเปลีย่นแปลงของสมอง
สมองมีน้ําหนักเพียงรอยละ 2 ของรางกายแตมีการใชพลังงานรอยละ 20-25 ของพลังงาน

ท่ีไดรับในแตละวันแสดงใหเห็นวาสมองเปนอวัยวะปฏิบัติการท่ีสําคัญ สมองถูกออกแบบมาเพ่ือ
การเรียนรู ในเด็กเล็กเครือขายการเชื่อมตอเซลลประสาทเปนไปอยางรวดเร็วนับวาเปน “ชวงเวลา
ทองแหงการเรียนรู (Golden Time Period)” เม่ือยางเขาสูวัยรุนสมองก็ยังมีการเติบโตอยางตอเนื่อง
แตชากวาในเด็กเล็ก (อัครภูมิ จารุการ และพรพิไล เลิศวิชา, 2551, หนา 12-15; Courchesne et
al., 2000; Gogtay et al., 2004) เม่ืออายุ 15 ป สมองจะมีน้ําหนักมากท่ีสุดและจะคงท่ีจนถึงอายุ
50 ปเศษ หลังจากนั้นน้ําหนักสมองจะลดลงไปเรื่อย ๆ จนกระท่ังเสียชีวิต เนื่องจากเกิดการตายและ
ฝอของเซลลประสาท (Bartzokis et al., 2001; Xu et al., 2000) ปริมาณเนื้อเยื่อสมองสีเทา (Gray
Matter) เริ่มลดลงเม่ืออายุประมาณ 40 ป สวนเนื้อเยื่อสมองสีขาว (White Matter) เริ่มลดลงเม่ือ
อายุประมาณ 50 ป และเม่ืออายุ 50 ป ปริมาณเนื้อเยื่อสมองท้ังสองชนิดจะลดลงอยางรวดเร็ว
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และลดลงอยางตอเนื่อง (Courchesne et al., 2000; Gogtay et al., 2004) ตัวของเซลลประสาท
มีขนาดเล็กลง อีกท้ังความหนาของคอรเท็กซลดลง จํานวนเซลลประสาทสาทลดลงในคอรเท็กกลุม
Nuclei บางกลุมของกานสมอง เนื่องจากมีการสูญเสียเซลลประสาทและปริมาณน้ําท่ีตัวเซลล
ประสาท (Cell Body) เกิดชองวางในโพรงสมองมากข้ึนแตไดมีรายงานวาการเจริญของเดนไดรทติค
ทรี Dendritetic Tree ยังคงเกิดไดแมกระท่ังเม่ือมีอายุสูงข้ึนสามารถเกิดการงอกใหม (Plasticity)
ของเซลลประสาทในของผูสูงอายุ การเจริญเติบโตของเซลลประสาทจึงมีความสําคัญตอ
การเปลี่ยนแปลงในการเพ่ิมคุณภาพเม่ือเขาสูวัยผูสูงอายุ ดังนั้นจึงจําเปนตองมีการกระตุนประสาท
รับความรูสึกเขาไปเซลลประสาทในคอรเท็กซมีบางสวนท่ีเส ื่อมสภาพไปและบางสวนจะมีการเจริญ
ของเดนไดรท (Dendrite) แตกแขนง (ราตรี สุดทรวง และวีระชัย สิงหนิยม, 2550, หนา 459-461)
ความจุในสมองของมนุษยมีความมหัศจรรยสามารถเรียนรู การฝกหัดทักษะใหม ๆ การปรับตัว
(Brain Plasticity) และสามารถพัฒนาไดอยางไมมีท่ีสิ้นสุดจากการเรียนรูสิ่งใหม ๆ (Green &
Bavelier, 2008)

2. การทํางานของสมองทีเ่กีย่วกับความจาํ
สมองประกอบดวยเซลลประสาท (Neuron) จํานวนมาก เซลลประสาทเซลหนึ่งจะ

เชื่อมตอสัญญาณกับเซลลประสาทอ่ืน ๆ จํานวนมาก เซลลประสาทบางสวนจะถูกใชงาน บางสวน
ท่ีไมไดถูกใชงานเซลลประสาทนั้นจะถูกกําจัดไป (Neural Pruning) เซลลประสาทท่ีใชงานจะถูก
เชื่อมตอสัญญาณและถามีการกระตุนและใชงานบอย ๆ ทําใหเซลลประสาทนั้นแข็งแรง ตัวเซลล
ประสาท (Cell Body) เปนแหลงสรางพลังงานและสังเคราะหโปรตีนมีเดนไดรท (Dentrite) แตก
แขนงออกจากตัวเซลลประสาทจํานวนมาก ทําหนาท่ีรวมกับตัวเซลลประสาทเพ่ือรับขอมูลจากเซลล
ประสาท อ่ืน ๆ จากนั้นแอกซอน (Axon) ซึ่งมีลักษณะเปนแขนงยาวเปนทางเดินของกระแสประสาท
จากเซลลประสาทหนึ่งเพ่ือติดตอกับเซลลประสาทอ่ืน ๆ เพ่ือไปควบคุมกลามเนื้อสวนตาง ๆ แอกซอน
รวมกันเปนทางเดินของใยประสาทในสมองรวมกันเปนชอสมอง (Cerebral Peduncle) สวนลางติด
อยูกับกานสมอง ทางเดินของวงจรกระแสประสาทมีจุดประสานประสาท (Synapse) เปนจุดท่ีแขนง
แอกซอนของเซลลประสาทหนึ่งไปสัมผัสกับแขนงเดนไดรต (Dentrite) อีกเซลลประสาทหนึ่งท่ีจุด
ประสานประสาท (Synapse)

ปลายประสาทแอกซอนจะผลิตสารสื่อประสาท (Neurotransmitter) มีท้ังท่ีเปน
สารสื่อประสาทท่ีหลั่งออกมาและไปกระตุนใหเซลลอีกเซลลหนึ่งทํางาน (Excitatory Transmitter)
ไปเพ่ิมความสามารถการซึมผานของเยื้อหุมเซลลตอไอออนทุกชนิด เชน อะเซทีลโคลีน
(Acetylcholine) สารสื่อประสาทประเภทท่ีไปยับยั้งการทํางานของอีกเซลลหนึ่ง (Inhibitory
Transmitter) เปนการยับยั้งท่ีเกิดกอนท่ีปลายประสาททางดานพรีซีแนปส (Presynaptic) เชน
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แกมมาอะมิโนบิวไทริคแอซิด (Gamma Aminobutyric Acid: GABA) และมีสารสื่อประสาทท่ีอาจ
เปนท้ังหลั่งออกมาแลวกระตุนหรือยับยั้ง เชน ฮีสตามีน (Histamine) การทํางานติดตอท่ีเชื่อมโยงของ
วงจรในเซลลเกิดข้ึนเม่ือมีการสงผานสัญญาณไฟฟาไปมาระหวางกัน ท่ีบริเวณจุดประสานประสาท
(Synapse) จะมีการกระตุนใหสารสื่อประสาทหลั่งออกมาท่ีปลายแอกซอนโดยขามจุดประสาน
ประสาท (Synapse) ไปท่ีเดนไดรต (Dentrite) จับสารสื่อประสาทไวเกิดเปนความตางศักยไฟฟา
เม่ือมีการสงผานสัญญาณไปยังปลายประสาทเดนไดรต (Dentrite) โดยเซลลประสาทหนึ่ง ๆ
จะเชื่อมโยงกับเซลลประสาทอ่ืน ๆ เพ่ือการรับสงขอมูลโดยผานทางเซลลประสาทรับสัมผัสทาง
การมองเห็น การไดยิน การสัมผัส กลิ่น และรส เชน ปฏิกิริยาการเคลื่อนไหว อารมณ ความรูสึก
ตาง ๆ ผานอวัยวะรับสัมผัส ทาง ตา หู จมูก ลิ้น และกาย การตอบสนองตอสิ่งเราแบบทันทีโดย
อัตโนมัติ หรือมีการตอบสนองโดยผานกระบวน การคิด หรือการจําของสมองดังนั้นถาสมองมีจุด
ประสานประสาท (Synapse) จํานวนมากจะเปนสวนสําคัญชวยใหสมองสามารถสื่อสารประมวลผล
และมีความคิดเชื่อมโยงอยางมีประสิทธิภาพสลับซับซอนไดมากยิ่งข้ึน (ราตรี สุดทรวง และวีระชัย
สิงหนิยม, 2550, หนา 29-33; อัครภูมิ จารุการ และพรพิไล เลิศวิชา, 2551, หนา 30-31;
ประพันธศิริ สุเรารัจ, 2556, หนา 18-19)

ภาพท่ี 2 เซลลประสาทประสานงาน (แบบเรียนชีววิทยา เลม 3 กระทรวงศึกษาธิการ)
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สมองใหญมีชื่อเรียกวาซีรีบรัลคอรเท็กซ (Cerebral Cortex) มีหนาท่ีข้ันสูง
ในการทํางานของระบบประสาท เชน การพูด ความจํา การเรียนรู พฤติกรรม อารมณ การรับรูสติ
การหลับ การตื่น ความคิดเหลานี้เกิดจากการทํางานงานของสมองหลายบริเวณ ซีรีบรัลคอรเท็กซ
(Cerebral Cortex) ทําหนาท่ีควบคุมประสานงานรวบรวมขอมูลและวิเคราะหขอมูล มีบริเวณท่ีรับ
ขอมูลจากสวนตาง ๆ ของรางกาย (Sensory Aeras) มีบริเวณท่ีสงออกมาตอบสนอง (Motor Aeras)
อีกท้ังยังมีบริเวณท่ีเปนศูนยกลางการประสานงาน การรวบรวมขอมูลและวิเคราะหขอมูล
(Association Cortices) ซึ่งทําหนาท่ีข้ันสูงตาง ๆ ของระบบประสาท ผิวนอกของคอรเท็กซเปนรอย
หยักเรียก Gyri ระหวาง Gyri เปนรองเรียก Fissures หรือ Sulci รอยหยักชวยทําใหเพ่ิมพ้ืนท่ีผิว
และการแบงโครงสรางของซีรีบรัลคอรเท็กซ (Cerebral Cortex) ดังนี้

1. กลีบสมองสวนหนา (Frontal Lobe) ตําแหนงของสมองอยูท่ีบริเวณกะโหลก
สวนหนาผากจนจรดบริเวณขมับ สวนขางบนจนถึงกลางกระหมอม ทําหนาท่ีในการคิดวิเคราะห
การตัดสินใจ สติปญญา ความตั้งใจ การเก็บความจํา และการสั่งใหมีพฤติกรรมตาง ๆ

2. กลีบสมองสวนกระหมอม (Parietal Lobe) ตําแหนงของสมองอยูท่ีบริเวณสวนนูน
ดานหลังตอนบน ดานขางจากบริเวณกลางกระหมอมจนจรดทัดดอกไม ทําหนาท่ีเก่ียวกับการรับรู
ความรูสึก ภาษา ทวงทาของรางกาย ขอมูลเรื่องมิติ และการรับรูตําแหนงของรางกาย

3. กลีบสมองสวนขมับ (Temperal Lobe) ตําแหนงของสมองอยูท่ีบริเวณดานขาง
ของสมองใตชองดานขาง (Lateral Fissure) ในซีกสมองท้ังสองขาง ทําหนาท่ีเก่ียวของกับระบบ
ความจําทางการเห็น การไดยิน การบันทึกความทรงจําใหม การเรียนรูความหมายการแปล
ความหมายของคําพูด ความหมายของภาพท่ีเกิดจากการมองเห็นท่ีซับซอน เชน การจําภาพใบหนา

4. กลีบสมองสวนหลัง (Occipital Lobe) ตําแหนงของสมองอยูท่ีบริเวณกลางดานหลัง
ของกะโหลกศีรษะ ทําหนาท่ีเก่ียวกับการเห็นภาพและจัดการขอมูลเก่ียวกับภาพ

ระบบลิมบิก (Limbic System) เปนสวนของสมองท่ีเก่ียวของกับสัญชาตญาณพ้ืนฐาน
เชน การกิน การตอสู การหนีเพ่ือความอยูรอด การสืบพันธุ การควบคุมเก่ียวกับอารมณ พฤติกรรม
ความจําและการเรียนรู การทํางานของระบบลิมบิกตองทํางานติดตอกับสมองบริเวณอ่ืนๆ โดยเฉพาะ
ซีรีบรัลคอรเท็กซ (Cerebral Cortex) ทําใหพฤติกรรมพ้ืนฐานของคนเราเกิดการเปลี่ยนแปลง
และไดรับการปรับใหเขากับสังคมไดดีข้ึน ระบบลิมบิกเก่ียวของกับพฤติกรรมตาง ๆ มีบทบาทสําคัญ
ตอการจําท่ีสําคัญ ไดแก

1. ฮิปโปแคมปส (Hippocampus) สวนของสมองในชัน้ใตผิวสมองสวนขมับมีความสําคัญ
ในการเปลี่ยนแปลงความจําระยะสั้นใหเปนความจําระยะยาว (Consolidation of Long-Term
Memory) และมีความสําคัญในการทํางานของระบบตาง ๆ หลายระบบ เชน ระบบตอมไรทอ
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ความจําและการเรียนรู การแสดงออกของอารมณและระบบประสาทออโตโนมิก
2. อะมิกดาลา (Amygdala) มีตําแหนงอยูในสมองสวนขมับ เก่ียวของกับอารมณ

และพฤติกรรมการแสดงออกหลายอยาง การตอบสนองเม่ือกระตุนอะมิกดาลา (Amygdala) ผานทาง
ไฮโปทาลามัส (Thalamas) และกลุมของเซลประสาทอีกหลายกลุมของกานสมองเพ่ือตอบสนอง

เก่ียวกับอารมณ ผลท่ีเกิดจากการกระตุนมีท้ังการตอบสนองทางระบบประสาทอัตโนมัติ ระบบ
ประสาทรางกาย ระบบตอมไรทอ

3. ทาลามัส (Thalamas) มีตําแหนงอยูระหวางเปลือกสมองใหญ (Cerebral Cortex)
กับสมองสวนกลาง (Mid brain) และเปนศูนยรวมประสาทสั่งการมีหนาท่ีสงผานกระแสประสาท
ประสาทสัมผัสจําเพาะ (Special Sense) และสงผานไปยัง (Cerebral Cortex) หรือเปลือกสมอง
ใหญ เปนไปตามภาวะปกติของความมีสติ เปนศูนยรวมกระแสประสาทท่ีผานเขาออก ดําเนินการ
ท้ังรับรูขอมูลและสงผานขอมูลแยกกระแสประสาทไปยังสมอง เปนสถานีถายถอดกระแสประสาท
เพ่ือสงไปยังจุดตาง ๆ ในสมอง และยังทําหนาท่ีในการรับรูความเจ็บปวด ทําใหมีการสั่งการและ
แสดงออกดานพฤติกรรม ดานความเจ็บปวด ทาลามัสจะคอยควบคุมความมีสติ ความตื่นเตน
การระมัดระวัง การแสดงออก

4. ไฮโปทาลามัส (Hypothalamas) มีตําแหนงอยูท่ีใจกลางสมองทําหนาท่ีเก่ียวของกับ
ประสานงานการทํางานของระบบท่ีสําคัญ 3 ระบบ ไดแก ระบบประสาทรางกาย ระบบประสาท
ระบบประสาทอัตโนมัติ และระบบตอมไรทอ นอกจากนี้ยังชวยรักษาสมดุลของ Homeostasis และ
ควบคุมเก่ียวกับการตอบสนองทางพฤติกรรม (Behaviral Responses) หลายอยาง เชน การกินและ
การอ่ิม ระบบสืบพันธ และการแสดงออกของอารมณ

5. ซิงกูเลท (Cingulate) ตําแหนงอยูตรงกลางของสมองใหญอยูชิดยาวตั้งแตสมองสวน
หนาไปจนถึงสมองสวนหลัง อยูชิดโคงไปตามขอบบนของคอรปสแคลโลซัม (Corpus Callosum)
ทําหนาท่ีเก่ียวกับการประมวลผลขอมูล ตรวจสอบรายงานเก่ียวกับพฤติกรรม และสงรายงานขอมูลไป
ยังผิวสมองสวนพรีฟรันทอล (Prefrontal Cortex) (อัครภูมิ จารุการ และพรพิไล เลิศวิชา, 2551,
หนา 27-33, 227-290; ราตรี สุดทรวง และวีระชัย สิงหนิยม, 2550, หนา 363, 411, 436)
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ภาพท่ี 3 สมองสวนตาง ๆ (อารียะ สุพรรณเภษัช, 2543)

การเสื่อมของเซลลประสาทมีความสัมพันธมีความสัมพันธเชิงบวกกับอายุ การเพ่ิม
ประสิทธิภาพความสามารถใหกับสมองจึงเปนสิ่งสําคัญ การพัฒนาเซลลประสาทใหเกิดการเปลี่ยน
แปลงท่ีจุดประสานประสาท (Synapse) ของเซลลประสาทจึงเปนผลดีตอการพัฒนาสมองเพ่ือใหเกิด
กระบวนการของความจําท่ีดีข้ึน เนื่องจากความจําเปนการพัฒนาสมองข้ันพ้ืนฐานท่ีสําคัญ นําไปสู
หนาท่ีการเชื่อมโยงและบริหารจัดการของสมอง (Central Executive)

ตอนที่ 2 แนวคดิเกี่ยวกบัความจําขณะคดิและงานวจิัยที่เกีย่วของ
1. ความจาํและการทาํหนาทีท่ี่เกีย่วของของสมอง
ความจํา (Memory) หมายถึง กระบวนการลงรหัสขอมูล (Encoding) การจัดเก็บขอมูล

(Storage) และการเรียกขอมูลออกมาใช (Retrival) เปนความสามารถของสมองท่ีเก็บขอมูลไวและ
เรียกคืนขอมูลไดในโอกาสตอมา สมองสามารถเก็บความจําไวไดมากมาย บางอยางเก็บไวไดชั่วคราว
บางอยางเก็บไวไดตลอดชีวิต กระบวนการท่ีทําใหเกิดความจํา ไดแก

การบันทึกความจํา เปนการทํางานของตัวรับความรูสึกตาง ๆ เชน การบันทึกความจํา
จากจอตาเพ่ือรับภาพจากกลุมของเนื้อเยื่อ (Organ) เพ่ือรับเสียง สงขอมูลนี้ข้ึนไปยังวิถีประสาท
การรับภาพหรือวิถีประสาทการรับเสียงจนถึงบริเวณท่ีรับและแปลความรูสึกของเปลือกสมองใหญ
(Cerebral Cortex)
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การเก็บความจํา การจะเก็บความจําไวไดตองข้ึนอยูกับสมองหลายบริเวณ รวมถึง
การทํางานของระบบการรับรูสติเพ่ือใหสมองเกิดการตื่นตัวและการระลึกได เพราะถาสมองไมตื่นตัว
เชน ในขณะท่ีเรานอนหลับหรือมีอาการหมดสติสมองจะไมสามารถเก็บความจําได

การระลึกถึงขอมูลไดในเวลาตอมาตองอาศัยกลไกการทํางานของสมองหลายบริเวณเปน
กระบวนการตอบสนองตอตัวชวยเพ่ือใชในการแสดงออกทางพฤติกรรมหรือกิจกรรมอะไรบางอยาง

การแบงชนิดของความจําจากการวัดพ้ืนฐานจิตเวชศาสตรและสรีรวิทยา แบงไดเปน
ความจําจากการรับความรูสึก (Sensory Memory) เปนความจําท่ีสามารถจําไดชวงสั้น ๆ จากการท่ี
สงขอมูลมาท่ีตัวรับและสงเขาระบบประสาทสวนกลาง เชน ขอมูลท่ีผานประสาทสัมผัสทางระบบตา
สามารถรับและประเมินผลทําใหเกิดรีเฟล็กซการตอบสนอง เม่ือเรามองวัตถุแลวเบนออก ภาพจะ
คงอยูไดประมาณ 250 มิลลิวนิาที เรียกวาเกิด After-Image หลังจากนั้นขอมูลจะหายไปและจะถูก
แทนท่ีดวยขอมูลใหม ความจุของ Sensory Memory ของระบบตาสําหรับ After-Image ประมาณ
6-7 ครั้ง นอกจากนี้ยังพบ Sensory Memory ของระบบการรับเสียงดวย

ความจําระยะสั้นหรือความจําชั่วคราว (Short-term Memory หรือ Temporary
Stored) ความจําในชั่วเวลาสั้น ๆ คงอยูไดนานประมาณ 2-3 นาที เชน เม่ือดูเบอรโทรศัพทแลวกด
หมายเลขทันทีจะจําไดชั่วคราว แตถาไดรับขอมูลใหมก็จะลืมเบอรโทรศัพทเดิม ความจําชนิดนี้
สามารถระลึกไดทันที และสามารถคงอยูไดหากมีการทบทวนหลายครั้ง บริเวณท่ีเก่ียวของ
ในการจัดเก็บขอมูลชั่วคราว (Temporary Stored) ใชเปนสวนประกอบของการจัดเก็บลักษณะ
พฤติกรรมท่ีจะแสดงออกเรียกระบบความจํานี้วา ความจําขณะคิด (Working Memory: WM)
เปรียบไดกับแฟมขอมูลชั่วคราวของคอมพิวเตอร ความจําขณะคิดมีความซับซอนมากกวาความจํา
ระยะสั้นเนื่องจากมีองคประกอบของการเก็บขอมูลและองคประกอบของความสนใจหรืองคประกอบ
ดานกระบวนการทําหนาท่ีเก็บรักษาความจําพรอมกับการดําเนินการของขอมูลในการเพ่ิม
ประสิทธิภาพของงาน

ความจําระยะยาวหรือความจําถาวร (Long-term memory หรือ Permanently
Stored) คือ ความสามารถของระบบประสาทท่ีสามารถจําไดเปนระยะเวลานาน ๆ อาจจําไดเปน
ชั่วโมง เปนวัน เปนป หรือจําไดตลอดชีวิต เชน การจําวัน เดือน ป เกิดของตนเอง การจําชื่อพอแม
การจําเหตุการณตาง ๆ ในอดีต กลไกของความจําระยะยาวอาจเกิดข้ึนจากการเปลี่ยนแปลงทาง
รูปรางของ Synapse เชน เกิดการเปลี่ยนแปลงของเพรสไซแนปสติคเทอรมินอล (Presynaptic
Terminals) ขนาดของเทอรมินอล (Terminals) ขนาดและการนําไฟฟาท่ีเฉพาะเจาะจง
(Conductivity) ของเดนไดรท (Dendrite) อาจมีการเปลี่ยนแปลงอยางถาวรซึ่งทําใหเกิดการเพ่ิม
การทํางานของ Synapse สัญญาณประสาทสามารถผานไดงายข้ึน เชน ถาเรามีการทวนความจํา
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บอย ๆ จะทําใหความจําเรื่องนั้นดีข้ึนและลืมยาก (ราตรี สุดทรวง และวีระชัย สิงหนิยม, 2550,
หนา 373, 451-456)

ภาพท่ี 4 ระบบความจํา (Atkinson and Shiffrin's Model)

2. ความจาํขณะคดิ
ความจําขณะคิด (Working Memory: WM) หมายถึง ระบบการทํางานของสมองท่ีใช

ในการจัดเก็บขอมูลไดชั่วคราวในชวงเวลาสั้น ๆ มีพ้ืนท่ีในการเก็บขอมูลอยางจํากัด เปนระบบท่ีมี
การจัดเก็บขอมูลพรอมกับการดําเนินการของขอมูล เพ่ือทํากิจกรรมท่ีซับซอน เชน การเรียนรู
การเขาใจภาษา การใหเหตุผล (Baddeley, 2009) การใชชีวิตประจําวัน เชน การขามถนนบุคคล
จะตองจดจําตําแหนงของรถท่ีวิ่งมา ขณะเดียวกันตองมีการกะระยะเวลาท่ีใชในการขามถนน การจํา
ตําแหนงของรถจงึเปนขอมูลท่ีเก็บรักษาไวในชวงขณะหนึ่งเพ่ือใชประกอบการตัดสินใจวาจะเดินขาม
ถนนหรือจะรอเปนการทํางานของสมองท่ีใชความจําขณะคิด (Dash, Moore, Kobori, & Runyan,
2007) การสรางภาพสมองเพทแสกน (Positron Emission Tomo Graphy: PET Scan) โดยการให
คนดูภาพและนึกถึงภาพท่ีใหดูมากอนหนานี้ พบวาบริเวณสมองสวนท่ีเพ่ิมการทํางานมากข้ึน ไดแก
กลีบสมองสวนหนา (Frontal Lobe) กลีบสมองสวนกระหมอม (Parietal Lobe) กลีบสมองสวนหลัง
(Occipital Lobe) และเปลือกสมองสวนหนาดานขวา (Right Anterior  Prefrontal Cortex) แตถา
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ใหรําลึกถึงลําดับของจดหมายและมีการทบทวนขอมูลในใจเงียบ ๆ โดยไมตองพูดออกมาจะเพ่ิม
การทํางานของสมองหลายบริเวณ ซึ่งตองใชสมองท้ังสองซีก ถึงอยางไรก็ตามสมองท่ีเก่ียวของกับ
ความจําขณะคิดในบริเวณตาง ๆ นั้นเม่ือจะมีสวนเก่ียวของกับฮิปโปแคมปส (Hippocampus) และ
บริเวณท่ีเก่ียวของกับความจําอ่ืน ๆ เปนตน ความจุหนวยความจําขณะคิดของแตละบุคคลมีความ
แตกตางกันออกไป หากบุคคลมีความผิดปกติของระบบประสาทและจิตเวช หรือ เม่ือมีอายุมากข้ึน
การจัดการขอมูลทางประสาทสัมผัสจะลดลง (Ma, Husain, & Bay, 2014; ราตรี สุดทรวง และ
วีระชัย สิงหนิยม, 2550, หนา 372-373)

กระบวนการสําคัญของความจําขณะคิด คือ การเชื่อมโยงหาความสัมพันธ หาความหมาย
ของขอมูลนั้นๆ ในระหวางการคิดเม่ือขอมูลนั้น ๆ ไมไดใชสักระยะหนึ่ง ก็จะถูกแทนท่ีดวยขอมูล
ชุดใหม (อัครภูมิ จารุการ และพรพิไล เลิศวิชา, 2551, หนา 137) ความจําขณะคิดจึงเปนรูปแบบของ
ความสนใจหรือความตั้งใจเปนพ้ืนฐานสําคัญท่ีสงผลตอการรับรูอ่ืน ๆ (Olivers et al., 2011)

ความจําขณะคิดเก่ียวของกับกิจกรรมท่ีกระตุนดวยการพูดและการไดยินกิจกรรมท่ีกระตุน
ดวยวัตถุกิจกรรมท่ีกระตุนดวยภาพและมิติสัมพันธ มีเฉพาะกระบวนการท่ีเก็บรักษาขอมูลในสมอง
เทานั้น สวนกิจกรรมการกระตุนหนาท่ีองคประกอบดานการเชื่อมโยงและบริหารจัดการขอมูล
(Central Executive) ท้ัง 4 ดาน ไดแก การปรับขอมูลใหทันสมัย การสลับความสนใจ การยับยั้ง
และการทํากิจกรรมสองอยางในเวลาเดียวกัน ถึงแมจะมีรูปแบบการกระตุนท่ีแตกตางกันแตตําแหนง
การกระตุนสมองโดยสวนใหญอยูในพ้ืนท่ีของสมองสวนหนา (Prefrontal Region) และพ้ืนท่ีสมอง
สวนกระหมอม (Parietal Region) (Collette & Linden, 2002)

3. ทฤษฏขีองความจาํขณะคดิ (Theories of Working Memory)
โมเดลหลายองคประกอบ (The Multicomponent Model) ตามแนวคิดของ แบดเดเลย

(Baddeley, 2000) มี 4 องคประกอบ ดังนี้
1. องคประกอบของเสียง (Phonological Loop) เก่ียวของกับการพูดและการไดยิน

เปนสวนท่ีเก็บและประมวลขอมูลท่ีเปนเสียงหรือคําพูดประกอบดวยสองสวน เสียงประเภทแรกเปน
เสียงท่ีไดยินมาจากภายนอกซึ่งสามารถสูญหายไดอยางรวดเร็ว เสียงประเภทท่ีสองเปนเสียง ท่ีเราพูด
ทบทวนภายในใจ บางครั้งเสียงนี้อาจเกิดข้ึนพรอมกับขอมูลในหนวยของภาพดวยเปนสวนท่ีเก็บรักษา
ขอมูลใหคงอยูในความทรงจํา ปจจัยท่ีมีผลตอการจดจําเสียงขอมูลเสียงไดนอยลง

1.1 ความคลายคลึงกันของเสียง มีผลตอความสามารถในการจดจําขอมูลของบุคคลไมดี
เนื่องจากเสียงท่ีคลายกันทําใหเกิดความสับสนในขณะท่ีมีการดําเนินการเก็บรักษาขอมูลทางภาษา
จึงเปนการยากท่ีจะรูวาคําไหนไดยินหรือไมไดยิน ทําใหคําบางคําไมไดมีการทวนซ้ําเกิดการลืมเรียก
เหตุการณนี้วาผลกระทบจากความคลายคลึงกันของการพูด (Phonological Similarity Effect)
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1.2 ความยาวของคําทําใหความสามารถของการจดจําขอมูลไดลดลง เพราะคํา
ท่ียาวใชเวลาในการทวนซ้ํามากกวาคําท่ีสั้น อาจทําใหเกิดการสูญหายของขอมูลบางสวน ในขณะท่ีมี
การเก็บรักษาขอมูลดานภาษา ทําใหจดจําขอมูลไดไมดี เรียกเหตุการณนี้วาผลกระทบจากความยาว
ของคํา (Word Length Effect)

1.3 ในขณะท่ีตองพูดและตองมีการจดจําขอมูล ทําใหความสามารถในการจดจํา
ขอมูลไมดี เพราะการพูดในระหวางท่ีตองจดจําขอมูลตองใชทรัพยากรในสวนของการกระตุนขอมูล
ท่ีเก็บรักษาใหอยูในความทรงจําเพ่ือปองกันการลืม จึงทําใหคําของสวนท่ีเก็บรักษาขอมูลทางภาษา
ไมไดรับการทวนซ้ําจึงเกิดการลืมขอมูล เรียกเหตุการณนี้วาผลระทบจากการกดสวนกระตุนขอมูล
ท่ีเก็บรักษาใหคงอยูในความทรงจํา (Articulatory Suppression Effect)

1.4 ถาไดฟงขอมูลท่ีไมเก่ียวของกับขอมูลท่ีกําลังจะจดจํา ทําใหความสามารถของ
การจดจําขอมูลลดลง เนื่องจากขอมูลท่ีไมเก่ียวของจะเขาไปรบกวนในขณะท่ีมีการดําเนินการเก็บ
รักษาขอมูลทางภาษา และเกิดการแยงใชทรัพยากรระหวางขอมูลท่ีตองจดจํากับขอมูลท่ีไมเก่ียวของ
กันจึงทําใหลืมขอมูลท่ีตองจดจํา เรียกเหตุการณนี้วา ผลระทบจากเสียงท่ีไมสัมพันธกัน (Irrelevant
Sound Effect)

2. องคประกอบเก่ียวกับการมองเห็นและมิติสัมพันธ (Visuo Spatial Sketchpad)
เชน การจดจําวัตถุและตําแหนงมีบทบาทสําคัญเก่ียวกับการจินตนาการ เปนสวนท่ีเก็บและประมวล
ขอมูลเก่ียวกับการมองเห็นและมิติสัมพันธของวัตถุ ประกอบดวย การเก็บขอมูลของวัตถุท่ีไมมี
การเคลื่อนไหว และการเก็บขอมูลเก่ียวกับมิติสัมพันธท่ีเก่ียวกับการเคลื่อนไหว ทิศทางของวัตถุท่ีเห็น
การมองเห็นภาพและมิติสัมพันธในสวนของการทวนซ้ํา (Visuospatial Rehearsal) เกิดจาก
การเคลื่อนไหวของลูกตาและจินตนาการ ปจจัยท่ีมีผลตอการมองเห็นภาพและมิติสัมพันธ ไดแก
1) การรบกวนขณะใชงาน 2) การแทรกแซง 3) ภาพท่ีคลายคลึงกัน และ 4) ภาพท่ีมีความซับซอน

3. องคประกอบดานการเชื่อมโยงและบริหารจัดการขอมูล (Central Executive)
เปนองคประกอบสําคัญท่ีควบคุมการทํางานของความจําขณะคิดมีหนาท่ีควบคุม ประสานงาน
และประมวลผลขอมูลระหวางองคประกอบเสียง และองคประกอบการมองเห็นและมิติสัมพันธ

กิจกรรมท่ีทําเปนประจําถูกควบคุมโดยระบบประสาทอัตโนมัติ เม่ือทํากิจกรรมนั้น ๆ
แลวพบปญหาบางอยางก็จะสามารถแกไขปญหานั้นไดอยางอัตโนมัติ จึงใชความตั้งใจในการทํา
กิจกรรมนั้น ๆ นอย เชน ผูขับรถจะมีการชะลอรถเม่ือพบสัญญาณไฟจราจร หรือมีรถอีกคันหนึ่งวิ่งเขา
มาบนถนนท่ีกําลังขับอยู

ระบบท่ีควบคุมโดยความตั้งใจเปนตัวกํากับ เปนพฤติกรรมท่ีไมสามารถใชความเคยชิน
ในการทําพฤติกรรมนั้น ๆ เชน การตัดสินใจ การวางแผน การเผชิญหนากับสถานการณท่ีแปลก



24

ใหมเชน เม่ือตองขับรถไปสถานท่ีแหงหนึ่ง แตพบวาเสนทางท่ีใชในการขับรถถูกปดเพ่ือซอมถนน
ในสถานการณอยางนี้ตองใชระบบควบคุมความตั้งใจเปนตัวกํากับเพ่ือคิดหาเสนทางเพ่ือขับรถใหถึง
เปาหมาย

องคประกอบดานการเชื่อมโยงและบริหารจัดการขอมูลอาจมีการแบงหนาท่ียอย ๆ
ตามการศึกษาของมิยากิและคณะ (Miyake et al., 2000) อีก 4 ดานไดแก

1) การปรับขอมูลใหทันสมัย เปนการปรับอยางตอเนื่องเพ่ือใหขอมูลหรือเนื้อหาอยูใน
ความจําขณะคิดตรงกับขอมูลใหมท่ีเขามา

2) การยับยั้ง เปนการปองกันเพ่ือไมใหเขาถึงขอมูลท่ีไมมีความสัมพันธกับกิจกรรม
ท่ีทําอยูและกดขอมูลท่ีไมสัมพันธกับงานท่ีทํา

3) การสลับความสนใจ เปนการสลับความสนใจจากกระบวนการกระตุนดวยสิ่งเราของ
มิติหนึ่งไปอีกมิติหนึ่งและสิ่งเรานี้ตองมีการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วและบอยครั้ง

4) การทํากิจกรรมสองอยางในเวลาเดียวกัน เปนการใชกิจกรรมสองชนิด ซึ่งกิจกรรม
สวนใหญมีการรับรูและการดําเนินการทางสมองท่ีแตกตางกัน โดยท่ีการประสานงานนั้นไมไดจํากัด
เฉพาะการจําขอมูลเทานั้น มีการสอดแทรกกิจกรรมท่ีเก่ียวกับการรับรูท่ีตองมีการจําขอมูลในระดับต่ํา
ดวย ซึ่งการทําหนาท่ีนี้เปนหนาท่ีหลักขององคประกอบดานการเชื่อมโยงและบริหารจัดการขอมูล

4. องคประกอบท่ีเปนสื่อกลาง (Episodic Buffer) ความจุจํากัด มีหนาท่ีในการเก็บขอมูล
ชั่วคราวสามารถเก็บรักษาขอมูลไดมากกวาระบบเก็บรักษาขอมูลท่ีเก่ียวกับการองเห็นและมิติสัมพันธ
(Visuospatial Storage Systems) และระบบเก็บรักษาขอมูลทางภาษา (Phonological Storage
Systems) ระบบนี้จะเชื่อมโยงองคประกอบยอยของความจําขณะคิดหลาย ๆ องคประกอบเขากับ
ขอมูลท่ีรับรูและขอมูลท่ีไดจากความจําระยะยาวมาทํางานรวมกันซึ่งถือวาเปนพ้ืนท่ีท่ีใชทํางาน
ชั่วขณะ เชน คุณครูสั่งใหนักเรียนคํานวณ 85/5+5 =? จากโจทยคณิตศาสตรนี้การประมวลผล
เหตุการณอาจตองใชองคประกอบของเสียงท่ีไดยินและภาพของตัวเลขพรอมกับการดึงความรูเก่ียวกับ
การหาร การบวก ท่ีมีอยูในระบบความจําระยะยาวมาเพ่ือทําการคํานวณตัวเลขดังกลาวความสามารถ
ในการผสมผสานและการเก็บรักษาขอมูลในองคประกอบข้ึนอยูกับองคประกอบดานการเชื่อมโยงและ
การบริหารจัดการขอมูล และสวนของขอมูลท่ีเปนผลลัพธ ข้ึนอยูกับการรับรูสติ (Baddeley, 2000)
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ภาพท่ี 5 โมเดลหลายองคประกอบ (Baddely, 2000)

บรเิวณสมองทีเ่กีย่วของกบัความจาํขณะคิด
1. กิจกรรมท่ีกระตุนดวยวัตถุซึ่งมีเฉพาะกระบวนการเก็บรักษาขอมูลในสมองเพียง

อยางเดียวจะกระตุนบริเวณเปลือกสมองสวนหลัง (Posterior Cortex)
2. ท่ีกระตุนดวยมิติสัมพันธซึ่งมีเฉพาะกระบวนการเก็บรักษาขอมูลในสมอง

เพียงอยางเดียว จะกระตุนกระตุนบริเวณเปลือกสมองสวนหลัง (Posterior Cortex)
3. กิจกรรมท่ีกระตุนดวยการพูดและการไดยินซึ่งมีเฉพาะกระบวนการเก็บรักษาขอมูล

ในสมองเพียงอยางเดียว จะกระตุนกระตุนสมองบริเวณ เลทเทอรอลฟรอนทรัลคอรเท็กดานซาย
(Left Lateral Frontal Cortex)

สวนกิจกรรมท่ีกระตุนหนาท่ีขององคประกอบดานการเชื่อมโยงและบริหารจัดการขอมูล
ท้ัง 4 ดานประกอบดวย การปรับขอมูลใหทันสมัย การยับยั้ง การสลับความสนใจ และการทํา
กิจกรรมสองอยางในเวลาเดียวกัน ถึงแมจะมีรูปแบบการกระตุนท่ีแตกตางกัน แตตําแหนงของ
การกระตุนสมองสวนใหญจะอยูท่ี ดอรโซเลทเทอรอลพรีฟรอนทรัลคอรเทค (Dorsolateral
Prefrontal Cortex) และแอนทีเรียซิงกูเลทไจรัส (Anterior Cingulated Gyrus) ดังนั้นการทําหนาท่ี
องคประกอบดานการเชื่อมโยงและบริหารจัดการขอมูล ตองใชท้ังสวนหนาสุดของสมองดานหนา
(Prefrontal Region) และสมองสวนพาไรเอทัล (Parital Region) (Collette & Van Der Linden,
2003)
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ภาพท่ี 6 ภาพสมองและการทําหนาท่ีของสมอง (Malcolm Allison, 2014)

4. การประเมนิความจาํขณะคิด (Assessing Working Wemory)
ความจําขณะคิด เปนคุณลักษณะทางจิตวิทยาไมสามารถวัดไดโดยตรงตองมีสิ่งเรา

ไปกระตุนใหบุคคลนั้น ๆ แสดงพฤติกรรมออกมา การวัดความสามารถการเก็บรักษาความจํา
ขณะคิด (WM Capacity) เครื่องมือท่ีนํามาใชวัดตองเปนเครื่องมือท่ีสามารถวัด โดยดําเนินการความ
พยายามควบคุม เครื่องมือท่ีใชวัดความจําขณะคิดมีหลายวิธี ในงานวิจัยนี้ศึกษาเก่ียวกับการทํา
กิจกรรมสองอยางในเวลาเดียวกัน เปนหนาท่ีหลักขององคประกอบการเชื่อมโยงและบริหารจัดการ
ขอมูล ไดแก กิจกรรมขณะอาน (Reading Span Task) ประกอบดวยหนาท่ีในการเก็บและดําเนินการ
ของขอมูลและกิจกรรมขณะคํานวณ (Operation Span Task) ผูวิจัยไดเลือกใชรูปแบบการวัด
ความจําขณะคิดโดยใชกิจกรรมขณะนับเลขของ อัญชนา จุลศิริ (2556) ซึ่งปรับจากรูปแบบของ
แกรบเนอรและคณะ (Grabner et al., 2004) ดังภาพท่ี 7
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ภาพท่ี 7 ตัวอยางลําดับเหตุการณของกิจกรรมขณะนับเลข (อัญชนา จุลศิริ และเสรี ชัดแชม, 2556)

5. ความจาํขณะคดิและงานวจิยัทีเ่กี่ยวของ
ยัน (Yuan, 2007) ศึกษาผลของการฝกกระบวนการทางสมองโดยการใชโปรแกรม
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คอมพิวเตอรท่ีมีผลตอการเพ่ิมความจําขณะคิด Fluid Interigence และผลสัมฤทธิ์ของการเรียน
วิทยาศาสตร ผลการศึกษาปรากฏวา ประสิทธิผลของการฝกกระบวนการทางสมองดวยโปรแกรม
คอมพิวเตอรสามารถชวยเพ่ิมความจําขณะคิด และความจําระยะสั้นในกลุมทดลองมากกวากลุม
ควบคุม

จิง และลาน (Jing & Lan, 2008) ศึกษาการฝกกระบวนการทางสมอง ของการกําจัด
สิ่งรบกวนความตั้งใจโดยการใชเกม Action Vedeo Game โดยใหกลุมตัวอยางไดรับการออกกําลัง
กายกอนท่ีจะไดเลนเกม เพ่ือใชในการพัฒนาความตั้งใจ (Attention) จากภายใตความแตกตางของ
แตละบุคคลผลจากการศึกษา ปรากฏวา บุคคลท่ีสามารถจดจออยูกับสิ่งท่ีตนเองตั้งใจจะสามารถขจัด
สิ่งท่ีมารบกวนความตั้งใจไดมากกวาคนท่ีไมไดจดจอกับสิ่งท่ีตนเองตั้งใจ

ทอเบิรท และคณะ (Taubert et al., 2010) ไดศึกษาความสัมพันธของการฝกอบรม
กับการเปลี่ยนแปลงโครงสรางการเชื่อมตอเซลลประสาทของมนุษย กลุมตัวอยาง 28 คน อายุเฉลี่ย
25 ป ถนัดมือขวา ใชโปรแกรมคอมพิวเตอรฝกอบรมวันละประมาณ 45 นาที 1 วัน ตอสัปดาห วัดผล
การเปลี่ยนแปลงโดยใชเครื่องสรางภาพถายสนามแมเหล็กไฟฟา (Magnetic Resonance Imaging:
MRI) และตรวจสอบการเปลี่ยนแปลงเสนใยเซลลประสาท ในสัปดาหท่ี 2, 4, 6 และเม่ือสิ้นสุด
การทดลองเม่ือครบ 6 เดือน ผลการศึกษา ภายในสัปดาหท่ี 6 พบการเปลี่ยนแปลงโครงสราง
การเชื่อมตอเสนใยเซลลประสาท ปริมาณเนื้อเยื่อสมองสีเทา (Gray Matter) คอย ๆ เพ่ิมข้ึนอยาง
ตอเนื่องท่ีกลีบสมองสวนหนา (Frontal Lobe) โดยเฉพาะบริเวณดอรโซเลทเทอรอทพรีฟรันทัล
(Dorsolateral Prefrontal Cortex) และสมองกลีบกระหมอม (Parietal Lobe) เพ่ิมข้ึนเล็กนอย
การประมวลผลขอมูลท่ีมีประสิทธิภาพมากข้ึนเปนกาสนับสนุน การเปลี่ยนแปลงการเชื่อมตอเซลล
ประสาท (Synaptic) ท่ีเพ่ิมข้ึน

ทาเคชิ และคณะ (Takeuchi et al., 2010) ไดศึกษาผลการฝกอบรมหนวยความจํา
ขณะคิดกับการเชื่อมตอโครงสรางเซลลประสาท กลุมตัวอยาง 11 คน ถนัดมือขวา อายุเฉลี่ย 21 ป
ใชโปรแกรมคอมพิวเตอรฝกอบรมวันละประมาณ 25 นาที 5 วันตอสัปดาห ใชการตรวจดวยเครื่อง
สรางภาพถายสนามแมเหล็กไฟฟา (Magnetic Resonance Imaging: MRI) กอนการทดลองกับหลัง
การทดลองเม่ือครบ 8 สัปดาห พบวาเกิดการเปลี่ยนแปลงการเชื่อมตอโครงสรางของเนื้อเยื่อสมอง
สีขาว (White Matter) มีความสมบูรณมากข้ึน โดยมีพ้ืนท่ีสมองสวนกระหมอม (Parietal Region)
คอรปสแคลโลซัม (Corpus Callosum) การเพ่ิมข้ึนของปริมาณเนื้อเยื่อสมองสีขาวมีความสัมพันธ
ทางบวกกับปริมาณการฝกอบรมหนวยความจําคณะคิด

การประยุกตทฤษฎีนิวโรบิคส เอ็กเซอรไซส ในการพัฒนาโปรแกรมฝกสมองซึ่งประกอบ
ดวยกิจกรรม 7 กิจกรรม ไดแก กิจกรรมการมองภาพ กิจกรรมการรับรส กิจกรรม
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การไดกลิ่น กิจกรรมการไดยิน กิจกรรมการสัมผัสรางกาย กิจกรรมการการคิด และกิจกรรมทางจิต
วิญญาณ ผลปรากฏวา ผูปวยภาวะสมองเสื่อมในกลุมทดลองมีคะแนนดานชวงตัวเลข และดาน
สัญลักษณตัวเลขท่ีใชประเมินความจําระยะสั้นหลังการทดลองสูงกวากอนการทดลอง และสูงกวากลุม
ควบคุม (วรากร เกรียงไกรศักดา และเสรี ชัดแชม, 2555, หนา 11-23)

การฝกความจําภาษาอังกฤษดวยวิธีการเรียนรูอยางมีความหมายรวมกับการตอกย้ํา
ความจําในนักเรียนประถมศึกษา จํานวน 30 คน แบงเปน 2 กลุม กลุมทดลองใชวิธีการเรียนรู
ภาษาอังกฤษ โดยการเรียนรูอยางมีความหมายในครั้งแรก อีก 6 ชั่วโมงตอมาใชการตอกย้ําความจํา
สวนกลุมทดลองใชวิธีการทองจํา ผลปรากฏวา ภายหลังการทดลองกลุมทดลองมีคาเฉลี่ยคะแนน
การจําคําศัพทภาษาอังกฤษไดสูงกวากอนการทดลอง และสูงกวากลุมควบคุมแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ เนื่องจากกลุมทดลองเรียนรูโดยใชวิธีการจําแบบมีความหมายรวมกับการตอกย้ํา
ความจําจึงทําใหกลุมทดลองมีคาเฉลี่ยคะแนนความจําสูงข้ึน (ศรัชฌา กาญจนสิงห และสุพิมพ
ศรีพันธวรสกุล, 2556)

ลักษณะของดนตรีไทยเดิมท่ีชวยเพ่ิมความจําขณะคิดไดแก 1) ดนตรีท่ีมีทวงทํานอง
กลมกลืนไมขัดหู 2) เพลงอัตราจังหวะสองชั้น 3) ดนตรีท่ีทําใหเกิดอารมณสนุกสนานรวมกับเกิด
ความรูสึกตื่นตัว 4) ดนตรีท่ีเลือกเอง และ 5) ดนตรีท่ีคุนหูและชอบ ผลการทดสอบหลังจากท่ีกลุม
ตัวอยางไดฟงดนตรีไทยท่ีมีลักษณะดังกลาวท้ัง 5 ประการ ปรากฏวา กลุมตัวอยางมีคะแนนความ
ถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลขและมีเปอรเซ็นตอีอารดีของคลื่นแอลฟารระดับสูงบริเวณ
เปลือกสมองสวนหนาเพ่ิมข้ึนจากกอนฟงดนตรีไทยเดิมกับสมองดานพาไรเอตัล และมีเปอรเซ็นตอีอาร
เอสของคลื่นเทตาบริเวณรางแหของวงจรเซลลประสาทบริเวณสมองดานหนากับสมองดานพาไรเอทัล
ชองการทํากิจกรรมขณะนับเลข หลังฟงดนตรีไทยเดิมท่ีพึงพอใจลดลง สรุปวากลุมตัวอยางมีความจํา
ขณะคิดหลังฟงดนตรีไทยเดิมเพ่ิมข้ึนจากกอนฟงดนตรีไทยเดิม (อัญชนา จุลศิริ และเสรี ชัดแชม,
2556, หนา 1)

ทอลเบอร และไซเบรซ (Tulbure & Sibereseu, 2013) ไดศึกษาการเพ่ิมความจุ
หนวยความจําขณะคิดในผูใหญสุขภาพดีใชโปรแกรมฝก และประเมินผลความจําขณะคิดผานทาง
อินเทอรเนต กลุมตัวอยาง 50 คน อายุ 20-26 ป กลุมทดลองเขาฝกอบรมองคความรู 5 เกม เพ่ือฝก
ความจําขณะคิด ใชเวลาฝก 3 สัปดาห สัปดาหละ 3 วัน วันละ 30 นาที ทุกสัปดาหจะเปนชุดเกม
ท่ีแตกตางกัน กลุมทดลองใชโปรแกรมซอฟแวรสรางข้ึน สวนกลุมควบคุมไมไดรับการฝก ผลการศึกษา
พบวา กลุมทดลองใชการฝกองคความรูรวมกับกระบวนการความสนใจสามารถชวยเพ่ิมความจุ
หนวยความจําขณะคิดแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ถึงแมจะเปนการฝกระยะสั้น แสดงใหเห็นถึง
ผลของการฝกองคความรู สามารถชวยในการปรับปรุงความสามารถ การแกปญหา การใชเหตุผล
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ซึ่งเปนการเพ่ิมความสามารถของหนาท่ีขององคประกอบดานการเชื่อมโยงและบริหารจัดการของ
สมอง (Central Executive)

การศึกษาการออกกําลังกายบนลูวิ่งไฟฟาท่ีมีตอเชาวปญญาเชิงเลื่อนไหลและหนาท่ี
บริหารจัดการของสมองในวัยผูใหญตอนตน กลุมตัวอยาง 38 คน อายุ 19-22 ป แบงเปนกลุมทดลอง
และกลุมควบคุมออกกําลังกายโดยวิ่งบนลูไฟฟาเปนเวลา 8 สัปดาห ความแรงของการออกกําลังกาย
เริ่มท่ีรอยละ 55-60 ของอัตราการเตนของหัวใจ เพ่ิมความแรงไมเกินรอยละ 10 ตอสัปดาห โดยเพ่ิม
ความแรงไปจนถึงรอยละ 80 ของอัตราการเตนของหัวใจ ผลการศึกษาพบวา กลุมทดลองมีคะแนน
ความถูกตองในการตอบเพ่ิมข้ึนและใชระยะเวลาในการตอบสนองนอยลง จากการออกกําลังกายอยาง
ตอเนื่องทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงท่ีเปลือกสมองกลีบกระหมอม (Parietal Cortex) สงผลใหมีการสง
สัญญาณระหวางเซลลประสาทไดดีข้ึน (ลัดดา เหลืองรัตนมาศ และเสรี ชัดแชม, 2556, หนา 31-32)

มาคอฟสกิ และลาวิดอร (Makovski & Lavidor, 2014) ไดศึกษาการกระตุนบริเวณ
สวนทายทอย (Transcranial Direct Current Stimulation) โดยการใชกระแสไฟฟาตรงขนาด
1 มิลลิแอมแปร ประเมินความจําขณะคิด โดยใชวงกลม 6 สี เวลานําเสนอภาพ 750 มิลลิวินาที
เตรียมตัว 200 มิลลิวินาที เขารหัสหนวยความจําระยะสั้น เตรียมตัว 500 มิลลิวินาที เขารหัส
หนวยความจําระยะยาว การจําสี 100 มิลลิวินาที จอดําเตรียมตัว 1200 มิลลิวินาที กลุมตัวอยาง
จํานวน 12 คน ชาย 9 หญิง 3 คน อายุ 18-35 ป พรอมกับการถายภาพสมองเพ่ือดูเปลี่ยนแปลง
กระแสเลือดท่ีไหลเวียนเขาสูสมอง (Function Magnetic Resonance Imaging: fMRI) ผลจาก
การกระตุนเปลือกสมองสวนทายทอยโดยตรงสงผลตอการทํางานท่ีสมองสวน ดอรโซเลทเทอรอล
พรีฟรันทัลคอรเท็กซ (Dorsolateral  Prefrontal Cortex) สามารถเขารหัสหนวยความจําขณะคิด
ไดสมบูรณ ใชเวลา 15 นาที แตยังไมสามารถเขารหัสหนวยความจําระยะยาวได

การพัฒนาความจําขณะคิดสามารถทําไดหลายวิธี เชน การฟงดนตรีไทย การทํากิจกรรม
ตาง ๆ โดยผานระบบประสาทรับสัมผัสท้ัง 5 การเรียนรูผานการจําแบบมีความหมาย เปนตน โดยแต
ละวิธีสงผลตอการทําใหสมองเกิดความจําในบริเวณท่ีแตกตางกันออกไป รวมถึงระยะเวลาการเรียนรู
ท่ีทําใหเกิดการเชื่อมตอโครงสรางเซลลประสาท (Structural Connectivity) จากงานวิจัยขางตน
พอจะกลาวไดวาการฝกการเรียนรูใชเวลาประมาณ 15-45 นาที ตอครั้ง สัปดาหละ 1-5 วัน เปนระยะ
เวลาอยางตอเนื่องไมนอยกวา 6 สัปดาห ซึ่งข้ึนอยูกับกิจกรรมท่ีใชในการพัฒนาความจําขณะคิด และ
การพัฒนาความจําขณะคิดใหเพ่ิมข้ึนนั้นเปนเปาหมายของการพัฒนา ไมวาจะเปนการออกกําลังกาย
บนลูวิ่งไฟฟา การเรียนรูผานทางอินเทอรเน็ต การใชโปรแกรมคอมพิวเตอรในการฝกอบรมและ
การกระตุนท่ีผิวสมองสวนทายทอยเปนตน ยังมีวิธีการอ่ืน ๆ ท่ีนาสนใจอีกหลายวิธีและวิธีการหนึ่งท่ีมี
ความนาสนใจไมนอยกวาวิธีท่ีกลาวมาขางตน ไดแก การเพ่ิมความจําขณะคิดโดยการบริหารสายตา
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ตอนที่ 3 แนวคดิเกีย่วกบัการหายใจและกระบวนการทางปญญา
1. กลไกของการหายใจและกระบวนการทางปญญา
การหายใจ (Breathing) เปนกระบวนการนําออกซิเจนจากอากาศภายนอกเขาไปในถุงลม

ปอด ออกซิเจนจะแพรผานผนังถุงลมเขาสูหลอดเลือดฝอยท่ีปอดและนําคารบอนไดออกไซด ออกจาก
หลอดเลือดฝอยท่ีปอดและแพรเขาสูถุงลมและกลับออกสูบรรยากาศภายนอกพรอมกับการหายใจ
ออก เพ่ือรักษาความดันของออกซิเจน และคารบอนไดออกไซดในถุงลมของเลือดใหเหมาะสม
ออกซิเจนสวนใหญจะถูกขนสงไปเลี้ยงเซลลตาง ๆ ท่ัวรางกาย ดังนั้นการหายใจจึงตองอาศัย
การทํางานรวมกันของอวัยวะของระบบหายใจและระบบไหลเวียน

การหายใจเปนกระบวนการท่ีเกิดข้ึนจากการทํางานของกลามเนื้อและโครงกระดูก
ทรวงอกจากการควบคุมของสมองมีศูนยควบคุมการหายใจบริเวณกานสมองสวนเมดัลลา (Medulla)
ซึ่งจะมีเซลลสมองกลุมหนึ่งท่ีควบคุมการหายใจเขา (Inhalation) การหายใจเขาเปนกระบวนการ
แอคทีฟโพรเซส (Active Process) การหายใจเขาแบบธรรมดา (Quiet Respiration) ใชการทํางาน
ของกลามเนื้อของกะบังลมเปนสวนใหญ และยังใชกลามเนื้อชวยการหายใจ (Accessory Muscle)
สวนการหายใจออก (Exhalation) เปนกระบวนการท่ีเกิดจากการพยายามทําใหเกิดข้ึน แต
การควบคุมการหายใจออกเปนกระบวนการหดกลับเอง (Passive Process) จากความหยุนของเนื้อ
ปอดและทรวงอกรวมท้ังความตึงของกลามเนื้อดวยท่ีชวยดันกะบังลมใหเคลื่อนข้ึนไปการหายใจออก
แรงนั้นตองใชกลามเนื้อหนาทอง (Transversus Abdominis)

กลามเนื้อท่ีชวยในการหายใจ คือ กลามเนื้อกระบังลม (Diaphragm) ทรวงอก (Chest
Wall) และกระดูกซี่โครง (Rib) กลามเนื้อกระบังลมชวยใหเกิดการหายใจ ก้ันระหวางชองอกและ
ชองทอง โดยอยูดานท่ีสวนดานลางของปอด เม่ือหายใจเขากระบังลมจะลดตัวลงกดท่ีอวัยวะใน
ชองทอง หนาอกจะพองออก และเม่ือหายใจออกกระบังลมจะคืนตัวกลับท่ีเดิม (Passive Recoil)
ทรวงอกยุบตัวลงและดันลมออกจากปอด

การขนสงกาซในเลือด รางกายขนสงออกซิเจนไปใหเซลลได 2 ทาง คือ การรวมกับเฮโม
โกลบินและละลายไปในเลือด การรวมกับเฮโมโกลบินมีบทบาทสําคัญท่ีสดุ สามารถนําออกซิเจนไปได
มากกวาการละลายไปในเลือดถึง 30-100 เทา ถาไมมีเฮโมโกลบนิรางกายจะตองมีเลือดเพ่ิมข้ึนอีก
30-100 เทาจึงจะพอใช เฮโมโกลบินนําออกซิเจนท่ีขนสงไปประมาณรอยละ 97 สวนท่ีเหลือประมาณ
รอยละ 3 จะละลายไปตามธรรมดา การจับและการปลอยออกซิเจนของเฮโมโกลบินข้ึนอยูกับ
ความดันของออกซิเจนในเลือด เม่ือความดันนี้สูง เฮโมโกลบินจะจับออกซิเจนไวไดมาก แตถาต่ําเฮโม
โกลบินจะปลอยออกซิเจนออกมา
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การควบคุมการหายใจอาศัยการทํางานท่ีสําคัญ 2 อยาง คือ การควบคุมทางระบบ
ประสาท ซึ่งเปนสวนสําคัญท่ีสุดท่ีทําใหมีการหายใจอยูได กลไกนี้ประกอบดวยศูนยหายใจและ
รีเฟล็กซตาง ๆ สวนการควบคุมทางเคมี สารเคมีท่ีสําคัญคือ คารบอนไดออกไซด ออกซิเจน
และไฮโดรเจนไอออนในเลือดและในสารน้ําของรางกาย (สถาบันโยคะวิชาการ, ม.ป.ป., หนา 5;
แพทยพงษ วรพงษพิเชษฐ, 2550, หนา 27; Jerath, Edry, Barnes, & Jerath, 2006)

ภาพท่ี 8 การหายใจเขาและการหายใจออก (กวี คงภักดีพงษ)

2. กลไกการแลกเปลีย่นกาซ
อากาศท่ีเราหายใจเขาประกอบดวยกาซออกซิเจนรอยละ 20.95 คารบอนไดออกไซด

รอยละ .05 ไนโตรเจนรอยละ 79 ในลมหายใจออกมีออกกาซออกซิเจนรอยละ 16.5 คารบอนได
ออกไซด รอยละ 4 และไนโตรเจนรอยละ 79.5 เกิดจากกระบวนการแลกเปลี่ยนกาซในถุงลมปอด
กับเสนเลือดท่ีอยูรอบ ๆ ถุงลม เม่ือหายใจเขาออกซิเจนจะซึมผานถุงลมเขาสูกระแสเลือด การท่ีกาซ
สามารถซึมผานเขากระแสเลือดไดเนื่องจากผนังของถุงลมและผนังเสนเลือดฝอยท่ีอยูชิดกัน และมี
ลักษณะบางมากทําใหกาซชนิดตาง ๆ สามารถซึมผานไดอยางอิสระ และเนื่องจากความแตกตางของ
ความดันของกาซท่ีอยูในถุงลมและกาซท่ีอยูในกระแสเลือด โดยท่ีออกซิเจนในถุงลม มีความดันกาซ
105 มิลิเมตรปรอท สวนออกซิเจนในกระแสเลือดมีความดันกาซ 40 มิลิเมตรปรอท จึงทําให
ออกซิเจนในบริเวณท่ีมีความดันกาซมากกวาไหลซึมผานผนังของถุงลมและผนังหลอดเลือดไปยัง
บริเวณท่ีมีความดันต่ํากวาและเขาไปจับเฮโมโกลบินในเม็ดเลือดแดง โดยเม็ดเลือดแดงจะนําออกซิเจน
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ไปเลี้ยงอวัยวะสวนตาง ๆ ของรางกาย โดยท่ีเซลตาง ๆ ของรางกายจะปลอยกาซคารบอนไดออกไซด
ท่ีเกิดจากกระบวนการทางเคมีออกมาในกระแสเลือดดํา เม่ือเลือดผานไปท่ีปอดกาซคารบอนได
ออกไซดจะไหลซึมผานกระแสเลือดผานผนังเสนเลือดฝอยผานผนังถุงลมเขาสูถุงลมปอด กระบวนการ
ท่ีเกิดข้ึนเปนไปตามกฎการแลกเปลี่ยนกาซ และกาซคารบอนไดอกไซดจะถูกขับออกจากรางกาย
กลาวคือปริมาตรของอากาศท่ีเขาสูถุงลมในแตละครั้งถาเพ่ิมความลึกของการหายใจมีความสําคัญตอ
อากาศท่ีเขาถุงลมในแตละครั้งมากกวาการเพ่ิมอัตราการหายใจ

ทุกครั้งท่ีหายใจเรานําอากาศเขาไปประมาณ 500 ซีซี ซึ่งมีออกซิเจนอยูประมาณ 105 ซีซี
ออกซิเจน เขาไปในเลือดประมาณ 24 ซีซี และคืนกาซกรดคารบอนิกออกมาในปริมาณใกลเคียงกัน
ดังนั้นลมหายใจของเราประกอบดวยกาซกรดคารบอนิก และออกซิเจนจํานวนหนึ่งท่ีไมไดผานเขาไป
ในเสนเลือดฝอย อัตราความเร็วการหายใจอยูท่ี 14-18 รอบตอนาที (แพทยพงษ วรพงษพิเชษฐ,
2550, หนา 28–29; คณาจารยภาควิชาสรีรวิทยา คณะแพทยศาสตร ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัย
มหิดล, 2551, หนา 476-479)

3. การหายใจแบบปราณายามะ เทคนิคกปาลภาต ิและกระบวนการทางปญญา
การหายใจแบบปราณายามะ ความหมาย คือ การฝกควบคุมลมหายใจเขา ลมหายใจออก

และการกลั้นหายใจ ตามหลักวิทยาศาสตรเพ่ือใหรางกายไดรับออกซิเจนอยางเต็มท่ี เปาหมายคือ
การเขาไปควบคุมระบบประสาทอัตโนมัติ ทําใหระบบประสาทตื่นตัว ชวยใหรางกายสดชื่นมีสุขภาพดี
และมีจิตใจท่ีสงบเปนสมาธิ ข้ันแรกเปนการตระหนักรูสภาวะภายใน ผูฝกจะเริ่มมีสติระลึกใหรูถึงพ้ืนท่ี
ภายในของรางกายจากนั้นจึงเฝาติดตามลมท่ีหายใจผานเขาออกอยางเปนธรรมชาติ ข้ันตอนท่ีสองจึง
คอยปรับการหายใจตามธรรมชาติเปนการฝกควบคุมลมหายใจ ปรับรูปแบบการหายใจโดยดึงลม
หายใจใหชาลงและลึกลงโดยไปควบคุมกลามเนื้อหนาทองและกลามเนื้อกระบังลม การหายใจดวย
ทรวงอกทรวงอกจะขยายออกทุกทิศทาง หายใจออกอกจะแฟบทุกทิศทาง โดยอกจะขยับมากท่ีสุด
ทองจะขยับนอยท่ีสุด ประโยชนของการฝกปราณายามะเปนการเพ่ิมประสิทธิภาพการทํางานของ
ระบบหายใจใหดีข้ึน

ผลลัพธประการสําคัญของการฝกหายใจ คือการเขาใจรูปแบบการหายใจตามธรรมชาติ
ของตนเอง และจัดปรับการหายใจเพ่ือใหรางกาย-จิตใจ สามารถทํางานสอดประสานกันไดอยางสมดุล
หากสามารถทรงกายไดอยางเหมาะสม รางกายตั้งตรง หลังไมโกง ลําตัวไมเอียงไปดานใดดานหนึ่ง
และหายใจไดอยางปลอดโปรง

ลักษณะท่ีสําคัญสําหรับอาสนะเพ่ือสมาธิ คือ 1) มีฐานเปนสามเหลี่ยมกวาง 2) สะโพก
และหัวเขาอยูในระนาบเดียวกัน 3) สภาวะสมดุลของศีรษะ คอ และสวนลําตัว 4) ไมตองใชความ
พยายามบังคับมากเพ่ือท่ีจะม่ันคงอยูในทาไดอยางสบาย 5) สามารถท่ีจะเปลี่ยนจากการท่ีตองรับรู
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รางกายไปยังลมหายใจ (ปารมานันท  อัคคราวาล, สถาบันโยคะวิชาการ, ผูแปล, 2557, หนา 25-30)
กปาลภาติ
กะปาละ มาจาคําวา กบาล หรือ ศีรษะ บาติ หมายถึง การเปลงประกาย ชื่อของเทคนิคนี้

บงบอกถึงผลท่ีผูฝกไดรับ คือ ความรูสึกสวางโลงไปท่ัว ๆ บริเวณศีรษะและหนาผาก โดยหลักการ
กปาลภาติอยูในกลุมกริยา แตโดยวิธีการฝกกปาลภาติเปนการฝกลมหายใจ ลักษณะของกปาลภาติ
คือการหายใจดวยหนาทองอยางรวดเร็ว เราฝกกปาลภาติในทานั่งสมาธิท่ีเราถนัด การนั่งท่ีถนัดคือ
กุญแจสําคัญในการนั่งใหนิ่ง เราแอนอกเล็กนอย ปลอยใหหนาทองเคลื่อนไหวไดอยางเปนธรรมชาติ

หายใจออก เปนการตั้งใจหายใจออกท่ีสั้น แรง ลมหายใจออก อยางสมบูรณ
โดยการแขมวทองอยางแรง ทําโดยเร็ว ปมลมออกทางจมูก ใชเฉพาะกลามเนื้อหนาทอง

หายใจเขา เราปลอยใหการหายใจเขาเกิดข้ึนโดยอัตโนมัติ เปนธรรมชาติ โดยท่ีเรา
ไมออกแรงเพ่ือหายใจเขาเลย การหายใจเขาจะเกิดตอจากลมหายใจออกทันที วิธีทําคือผอนคลาย
กลามเนื้อหนาทองปลอยใหกลามเนื้อสวนนี้คืนตัวกลับสูตําแหนงเดิมดวยตัวเอง บางคนอาจรูสึกวา
เปนเรื่องยาก ท่ีจะไมตั้งใจหายใจเขา โดยเฉพาะผูเริ่มตนฝก เราควรคอย ๆ ฝกชา ๆ อยางคอยเปน
คอยไป การปลอยใหกลามเนื้อหนาทอง ผอนคลายอยางสิ้นเชิงโดยเร็วคือปจจัยสําคัญในการฝกกปาล
ภาติ ใหไดผลเบื้องตนอาจกําหนดความคิดไววา กปาลภาติ คือการฝกหายใจออกดวยกลามเนื้อ
หนาทองเทานั้นก็สามารถชวยไดเพราะเราไมไดทําอะไรกับการหายใจเขาเลย

การฝกกปาลภาติมีหลัก ๓ ประการคือ จํานวนครั้ง แรง และจังหวะความเร็ว
๑. จํานวนครั้ง เริ่มทํา ๑๐-๑๕ ครั้งตอการฝก ๑ รอบ จากนั้นก็พักดวยการหายใจลึก ๆ

รอจนลมหายใจ สมํ่าเสมอ แลวจึงเริ่มฝกรอบตอไป ฝกทําวันละ ๓ รอบ คอย ๆ เพ่ิมจํานวน ครั้ง
สัปดาหละ ๕ ครั้ง เปาหมายสูงสุดสําหรับผูชํานาญคือ ๑๒๐ ครั้งตอรอบ

๒. ความแรง พยายามหายใจออกอยางแรง เร็ว และเสร็จสิ้นทันทีโดยไมเกร็ง ตั้งใจ
หายใจเอาลมออกจากปอดประมาณรอยละ ๗๐ ในเวลานอยกวา ๑ วินาที

๓. ความเร็ว กําหนดจังหวะของการหายใจออกใหสมํ่าเสมอ เสมือนจังหวะของเข็ม
วินาที เริ่มดวยการหายใจออก ๑ ครั้ง ตอ ๑ วินาที จนกระท่ังเราคุนชินกับจังหวะท่ีเราฝกทํา เม่ือฝก
ได ๑ สัปดาห คอย ๆ เพ่ิมจังหวะจนสุดทายเปนการหายใจออก ๒ ครั้ง ตอ ๑ วินาที โดยคงจังหวะให
สมํ่าเสมอ

วิธีปฏิบัติการฝกหายใจแบบกปาลภาติ
1. นั่งใหม่ันคง หลังตรง และผอนคลาย
2. มือท้ังสองขางวางบนเขา
3. ตั้งใจหายใจดวยหนาทองโดยเร็ว แรง หายใจออกทางจมูก
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4. เนนท่ีลมหายใจออก เปนการแขมวทองเขาโดยเร็ว
5. สวนตอนหายใจเขา คลายบริเวณชองทอง ปลอยใหการหายใจเขาเกิดข้ึนเองตาม

ธรรมชาติ
6. ทําตอเนื่องเปนจํานวนครั้งตามท่ีกําหนด
ประโยชน เปนการหายใจเอาอากาศ ออกซิเจนจํานวนมากกวาปกติเขาสูรางกายในระยะ

เวลาอันสั้น ในหวงขณะทันทีหลังการฝก ผูฝกจะรูสึกไมตองการหายใจเปนเวลานานกวาปกติ
การหายใจแบบกปาลภาติ เปนการตั้งใจหายใจออกและปลอยใหอากาศหายใจเขาเปนไป

ตามธรรมชาติ รูจมูกท้ังสองขางจะเปดโลงและหายใจออกแรง ๆ แขมวทองสวนกลางสวนลาง พรอม
กับขมิบรูทวาร และตั้งใจจดจอกับการหดตัวและการยกข้ึนของผนังอุงเชิงกราน กระบวนการนี้จะชวย
เพ่ิมแรงดันการหายใจออก การหายใจนี้ใชความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที ประโยชนจาการฝกเทคนิคนี้คือ
การไดรับออกซิเจนจํานวนมากเขาสูรางกายในชวงเวลาอันสั้น หวงขณะเวลาทันทีหลังฝก (สถาบัน
โยคะวิชาการ, ม.ป.ป., หนา 15; ปารมานันท  อัคคราวาล, สถาบันโยคะวิชาการ, ผูแปล, 2557, หนา
32) บุคคลท่ีควรหลีกเลี่ยงการหายใจแบบกปาลภาติ คือผูท่ีมีภาวะปอดออนแอ (สวามีกุวัลยนันท,
สถาบันโยคะวิชาการ, ผูแปล, 2557, หนา 87) ไดมีรายงานผลขางเคียงพบผูปวยเพศหญิง อายุ 29 ป
จํานวน 1 ราย มาดวยอาการเจ็บหนาอกดานซาย จากการซักถามและวินิจฉัย พบวา มีภาวะลมรั่ว
ของเยื่อหุมปอดดานซาย หลังจากการฝกหายใจกปาลภาติ แตไมพบพยาธิสภาพทางทรวงอกอ่ืน ๆ
ผูปวยรายนี้ปลอดภัย และยังไมพบรายงานในผูปวยอ่ืน ๆ อีก ดังนั้นการฝกการหายใจแบบนี้จึงควรฝก
ตามลําดับข้ันตอน (Johnson, Tierney, & Sadighi, 2004) แตการหายใจแบบกปาลภาติมีความ
สําคัญตอการทําหนาท่ีของจุดประสานประสาท (Synapse) คือ การหลั่งสารเคมีจากจุดประสาน
ประสาทเวสติเคิล (Synapse Vesicles) เนื่องจากจุดประสานประสาท (Synapse) ตองการออกซิเจน
มาเลี้ยงมาก นอกจากนี้หากพบวามีการเปลี่ยนแปลงการหายใจมีผลตอการกระตุนสมองบริเวณฮิปโป
แคมปส (Hippocampus) และสมองสวนซิงกูเลทไจรัส (Cingulate Gyrus) (มีชัย ศรีใส, 2546, หนา
35, 397-398)
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ภาพท่ี 9 การหายใจแบบกปาลภาติ (กวี คงภักดีพงษ, 2548)

จากการศึกษาประสิทธิภาพระบบไหลเวียนโลหิตและสมรรถภาพทางรางกาย
จากการฝกปราณายามะเปนเวลา 6 สัปดาห พบวามีการเพ่ิมข้ึนในเรื่องของระดับแรงดันสูงสดุของ
กลามเนื้อท่ีหายใจเขา-หายใจออก ระยะเวลาการกลั้นหายใจ และความจุปอดหากความจุปอดดีข้ึน
จะชวยลดความถ่ีและชวงของการหดตัวของกลามเนื้อท่ีใชในการหายใจ (Joshi, Joshi, & Gokhale,
1992; Kumar, 2013) นอกจากนี้ยังพบวาการฝกหายใจแบบกปาลภาติมีความสัมพันธทางบวกกับ
ระดับการทําหนาท่ีของไต จากการศึกษาในกลุมทดลองท่ีมีสุขภาพดี จํานวน 12 ราย (Desai &
Gharote, 1990, p. 95) การศึกษาคลื่นไฟฟาสมอง พบวา เกิดการเปลี่ยนของคลื่นไฟฟาสมองบริเวณ
สมองสวนหนา (Frontal Lobe) สมองสวนกระหมอม (Parietal Lobe) และสมองสวนทายทอย
(Occipital Lobe) และการหายใจแบบกปาลภาติมีความสัมพันธทางบวกกับการเปลี่ยนแปลงของ
คลื่นความถ่ีและความผอนคลาย (Institute of Physiological Regulations, 1991, p. 182)
สอดคลองกับการศึกษาของโจซี่และเทลเลอร (Joshi & Teller, 2009, p. 281) ปรากฏวา
ยอดความถ่ีของคลื่น P300 ลดลง และความกวางของคลื่น P300 หางข้ึน

การศึกษาอัตราการเตนของหัวใจ อัตราการหายใจ และความดัน ในผูท่ีมีความชํานาญ
การหายใจแบบกปาลภาติ จํานวน 17 คน กอนการหายใจเปรียบเทียบกับขณะหายใจและหลังจาก
หายใจแบบกปาลภาติ พบวา ระหวางท่ีหายใจแบบกปาลภาติ อัตราการเตนของหัวใจสูงกวา อัตรา
การหายใจเร็วกวา และความดันมากกวา เม่ือเปรียบเทียบกับกอนการหายใจ และการเปรียบเทียบ
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หลังจากการหายใจ แบบกปาลภาติกับกอนการหายใจ พบวา อัตราการเตนของหัวใจนอยลง อัตรา
การหายใจนอยกวา และความดันลดลงกวากอนการหายใจแบบกปาลภาติ (Stancak, Kuna,
Srinavasan, Vishnudevananda, & Dostalek, 1991, p. 126)

การศึกษาผลของการหายใจแบบกปาลภาติ เปรียบเทียบกับกลุมการหายใจแบบ
การตระหนักรูถึงลมหายใจ กลุมตัวอยางเปนผูท่ีไมเคยฝกการหายใจ อายุเฉลี่ย 26.9 ป กลุมละ 15
คน ใชเวลาในการฝก 18 นาที 1 ครั้ง วัดผลกอนและหลังการฝก พบวาการประเมินความสัมพันธกับ
การเปลี่ยนแปลงการรับรูและองคความรูจากสิ่งเรา Muller-Lyer พบความแตกตางในกลุมท่ีฝก
การหายใจแบบการตระหนักรูถึงลมหายใจสูงข้ึนกวากอนทดลอง สวนในกลุมหายใจแบบกปาลภาติ
ไมพบความแตกตางจากกอนทดลอง ซึ่งขัดแยงกับการศึกษาของ Tells et al., (1997) แตการศึกษา
ของเทลสท่ีมีระยะเวลาการฝกหายใจแบบกปาลภาติมากกวา 1 เดือน พบความแตกตางของความ
สัมพันธการเปลี่ยนแปลงการรับรูและองคความรูจากสิ่งเรากอนและหลังการทดลอง (Telles,
Maharana, Balrana, & Balkrishna, 2011)

การฝกหายใจกปาลภาติมีผลดีตอองคประกอบสําหรับการบํารุงดูแลเซลลประสาทคือ
ออกซิเจน เชนเดียวกับสารอาหาร ไดแก โปรตีน ไขมัน น้ําตาล และเกลือแร ซึ่งมีระบบหมุนเวียน
เลือดเปนตัวนําพาไปเลี้ยงเซลลประสาท อวัยวะหลักของระบบหายใจคือ ปอดตองมีสุขภาพดี
มีความยืดหยุน การท่ีปอดจะดีตองไดรับการยืดเหยียด กลามเนื้อระบบหายใจตองแข็งแรงสงผลใหมี
ออกซิเจนเพียงพอสําหรับการไหลเวียนไปเลี้ยงเซลลประสาท และทอทางเดินของระบบหายใจตอง
ปลอดโปรง นอกจากนี้สาระสําคัญของการฝกหายใจ กระดูกสันหลังตองตั้งตรง ยืดหนาทอง เพ่ือลด
แรงกดท่ีอวัยวะตาง ๆ ในชองทอง ทําใหจิตใจปลอดโปรงปราศจากขอจํากัดของรางกาย ลดการผลิต
คารบอนไดออกไซดของรางกาย ปอดหัวใจทํางานชาลงทําใหดึงการรับรูทางรางกายออกไปจากจิต
ท่ีเปนสมาธิ ขอพึงระวังการฝกตองฝกแบบคอยเปนคอยไป ฝกตามข้ันตอนอยางพึงระวัง ตลอดเวลา
ของการปฏิบัติควบคุมการใชพลังงานใหเกิดนอยท่ีสุด ไมฝนตอสวนใดสวนหนึ่งหรือระบบใดระบบ
หนึ่ง ขณะฝกทองตองวาง หยุดฝกเม่ือเจ็บไข ควรฝกในท่ี ๆ มีอากาศถายเทสะดวก ผูท่ีมีภาวะปอด
ออนแอไมควรฝก หลังฝกตองไมเกิดความออนลา ออนเพลีย (สวามีกุลยวนันท, สถาบันโยคะวิชาการ,
ผูแปล, 2557, หนา 78-88)

ตอนที่ 4 แนวคดิเกี่ยวกบัการบรหิารสายตาและงานวิจยัทีเ่กี่ยวของ
1. กลามเนือ้กลอกลูกตา
ตา (Eye) เปนอวัยวะรับสัมผัสท่ีสําคัญชนิดหนึ่งของคนเรา ใหการสัมผัสออกมาในรูป

การมองเห็น ประกอบดวยอวัยวะตาง ๆ เปน 2 กลุม ไดแก
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1. กลุมท่ีเก่ียวกับการมองเห็น ไดแกกระจกตา แกวตา ทําหนาท่ีหักเหแสง จอตา
ทําหนาท่ีรับรูการมองเห็น ประสาทตา ทําหนาท่ีสงกระแสประสาทจากการเห็นภาพไปตามทางเดิน
ของประสาทตาเขาสูสมองสวนทายทอย (Occipital Lobe) ท่ีรับรูการมองเห็น

2. กลุมท่ีชวยหรือสนับสนุนการเห็นใหดีข้ึน ไดแก ค้ิว ทําหนาท่ีในการชวยปองกันเหงื่อ
หรือสิ่งสกปรกจากหนาผากไหลเขาตาหนังตาหรือเปลือกตา ทําหนาท่ีเปดปดปกปองดวงตา เยื่อบุตา
ตอมสรางน้ําตา ทางเดินน้ําตา มานตา ทําหนาท่ีปรับแสงใหเขาตาในจํานวนท่ีพอเหมาะและกลามเนื้อ
นอกลูกตา (Extraoccular Muscle) ทําหนาท่ีชวยกลอกลูกตาใหมองเห็นไดทิศทางมากข้ึนในตาแต
ละขางมีกลามเนื้อนอกลูกตา (Extraoccular Muscle) ท่ีอยูในเบาตาและทําหนาท่ีชวยในการกลอก
ลูกตาเพ่ือชวยเพ่ิมประสิทธิภาพในการมองเห็นจํานวน 6 มัด รวมกับกลามเนื้อท่ีใชยกหนังตา
(Levator Palpebrae) อีก 1 มัด รวมเปน 7 มัด (สกาวรัตน คุณาวิศรุต, 2556, หนา 1)

กลามเนื้อนอกลูกตา (Extraoccular Muscle) ท้ัง 6 มัดท่ีชวยกลอกลูกตา
ประกอบดวย

1. กลามเนื้อมีเดียลเรคตัส (Medial Rectus) เปนกลามเนื้อกลอกลูกตาตามแนวนอน
(Horizontals) ไปทางซายขวา ชวยกลอกลูกตาเขาดานในไปทางจมูก (Adduction) กลามเนื้อมัดนี้
เลี้ยงโดยเสนประสาทสมองคูท่ี 3 (Oculomotor)

2. กลามเนื้อแลทเทอรัลเรคตัส (Lateral Recti) เปนกลามเนื้อชวยกลอกลูกตาตาม
แนวนอน (Horizontals) ไปทางซายขวา ชวยกลอกลูกตาออกดานนอกไปทางขมับ (Abduction)
กลามเนื้อมัดนี้เลี้ยงโดยเสนประสาทสมองคูท่ี 6 (Abducent)

3. กลามเนื้อซุพีเรียเรคตัส (Superior Rectus) เปนกลามเนื้อชวยกลอกลูกตาในแนวตั้ง
(Vertical Muscle) จะทําหนาท่ีกลอกลูกตาข้ึนบนเปนหลัก และชวยการหมุนลูกตาไปทางจมูก
(Intorsion) และกลอกลูกตาเขาดานในกลามเนื้อมัดนี้เลี้ยงโดยเสนประสาทสมอง (Oculomotor)

4. กลามเนื้ออินฟเรียเรคตัส (Inferior Rectus) เปนกลามเนื้อชวยกลอกลูกตาในแนวตั้ง
(Vertical Muscle) ทําหนาท่ีกลอกลูกตาลงลาง การหมุนลูกตาไปทางขมับ (Extorsion) รวมกับ
การกลอกลูกตาไปทางจมูก กลามเนื้อมัดนี้เลี้ยงโดยเสนประสาทสมองคูท่ี 3 (Oculomotor)

5. กลามเนื้อซุพีเรียออฟลีค (Superior Oblique) เปนกลามเนื้อชวยกลอกลูกตาในแนว
เฉียง ทําหนาท่ีหมุนลูกตาเขาไปทางจมูกเปนหลัก ชวยกลอกลูกตาลงลาง และกลอกลูกตาไปทางขมับ
เลี้ยงโดยประสาทสมองคูท่ี 4 (Trochlear)

6. กลามเนื้ออินฟเรียออฟลีค (Inferior Oblique) เปนกลามเนื้อชวยกลอกลูกตา
ในแนวเฉียงทําหนาท่ีหมุนลูกตาออกไปทางขมับเปนหลัก ชวยกลอกลูกตาข้ึนบน และกลอกลูกตา
ออกไปทางขมับ เลี้ยงโดยเสนประสาทสมองคูท่ี 3 (Oculomotor)
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ภาพท่ี 10 กลามเนื้อกลอกลูกตา (Shier et al., 1996)

2. ชนดิของการเคลือ่นไหวของตา และระบบประสาทที่ควบคมุการเคลื่อนไหวลูกตา
(Ocular system)

ชนดิของการเคลื่อนไหวของตา
กลุม Nuclei ท้ัง 3 ของเสนประสาทสมองคูท่ี 3 (Oculomotor) คูท่ี 4 (Trochlear

Nerve) คูท่ี 6 (Abducen) ไปเลี้ยงกลามเนื้อลูกตา โดยมีการติดตอกันภายในระหวาง Nuclei ท้ัง 3
ผาน Medial Longitudinal Fasciculus: MLF เสนประสาทนี้ทําใหมี Reciprocal Innervation
เม่ือมีการกระตุนกลามเนื้อมัดหนึ่งใหทํางานจะมีการขัดขวางการทํางานของกลามเนื้อดังกลาวท่ีคาน
กัน เชน เม่ือกลามเนื้อ Medial Rectus ทํางาน กลามเนื้อ Lateral Rectus จะถูกขัดขวางเพ่ือใหตา
ซายมองวัตถุไปทางจมูก

การควบคุมของคอรเท็กซตอออคคูโลมอเตอรแอพพาราทัส (Oculomotor Apparatus)
มีสัญญาณจากพ้ืนท่ีบริเวณสมองสวนหลัง (Occipital Visual Areas) ผานไปตามออคซิพิโตเทคทอล
(Occipitotectal) และออคซิพิโตคอลิคูลาแทรค (Occipitocollicular Tracts) ไปบริเวณพรีเทคทอล
Pretectal และซุพีเรียคอลิคูลัส (Superior Colliculus) ของกานสมอง นอกจากนี้ยังมีลําเสนใยจาก
สมองสวนหนา (Frontotectal Tract) มาจากเปลือกสมองสวนหนา (Frontal Cortex) ไปสูพรีเทค
ทัลแอเรีย (Pretectal Area) และซุพีเรียคอลิคูลัส (Superior Colliculi) จะใหสัญญาณไปควบคุม
การทํางานของกลามเนื้อตาไปท่ีนิวเคลียสของเสนประสาทสมองคูท่ี 3 นอกจากนี้มีสัญญาณมาจาก
Vestibular Nuclei สูระบบการควบคุมการเคลื่อนไหวของลูกตาโดย Medial Longitudinal
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Fasciculus
1) การเคลื่อนไหวแบบคอนจูเกต (Conjugate) คือการท่ีลูกตาท้ังสองขางเคลื่อนไหว

พรอมกันไปในทิศทางเดียวกัน สัญญาณจากระบบประสาทไปท่ีตาท้ังสองทําใหเกิดการเคลื่อนไหว
พรอมกันท้ังสองขางในเวลาเดียวกัน การเคลื่อนไหวแบบคอนจูเกต (Conjugate) อยูภายใต
การควบคุมของซีรีบรัลคอรเทกซ (Cerebral Cortex) ซึ่งสงสัญญาณมาท่ีเรติคิวลารนิวคลิอาย
(Reticular Nuclei) ผานทางพรีเทคทัลนิวคลิอาย (Pretectal Nuclei) และซุพีเรียคอลิคูลี
(Superior Colliculi) สัญญาณจาก Vestibular Nuclei มีความสําคัญสําหรับการเคลื่อนไหวแบบ
คอนจูเกต (Conjugate) ของตาโดยสงผานทาง Medial Longitudinal Fasciculus

2) การเคลื่อนไหวแบบฟกเกชั่น (Fixation)
การเคลื่อนไหวลูกตาภายใตอํานาจจิตใจ (Voluntary Fixation) ถูกควบคุมโดย Area

8 อยูท้ังสองขางของพรีมอเตอรคอรเท็กซ (Premotor Cortex) ของกลีบสมองสวนหนา (Frontal
Lobe) ท่ีวาเรียกฟรอนทัลอายฟลด (Frontal Eye Field)

การเคลื่อนไหวลูกตานอกอํานาจจิตใจ (Involuntary Fixation) ทําใหตาหยุดอยูท่ีวัตถุ
ท่ีตองการจะดูถูกควบคุมโดยออคซิพิทัลอายฟลด (Occipital Eye Field) หรือบริเวณการควบคุม
นอกอํานาจจิตใจ (Involuntary Area)

Superior Colliculi มีความสําคัญในการทําใหเกิดการหมุนลูกตาไปขางใดขางหนึ่งในทันที
ท่ีมีแสงสวางเขามารบกวนขางนั้น นอกจากนี้ยังมีสัญญาณมาตาม Superior Colliculi ไปสู Medial
Longitudinal Fasciculus: MLF บริเวณอ่ืน ๆ ของกานสมองเพ่ือทําใหเราหมุน ศีรษะหรือลําตัวไป
ทางดานท่ีมีแสงรบกวน นอกจากนี้ยังมีการรบกวนอ่ืน ๆ เสียงดังทําใหมีการหันตา ศีรษะและลําตัว
จําเปนตองมี Superior Colliculi อยู จึงอาจกลาวไดวา Superior Colliculi มีบทบาทสําคัญใน
การหมุนลูกตา ศรีษะ และลําตัวเม่ือมีสิ่งกระตุนจากภายนอก เชน แสง เสียง หรือสัญญาณจากระบบ
ประสาทรางกาย เชน รอนเย็น สัมผัสเจ็บปวด

3) Saccadic Conjugate  Movement เปนการเคลื่อนไหวลูกตาท้ังสองขางไปในทิศทาง
เดียวกันอยางรวดเร็ว เพ่ือใหภาพท่ีเราสนใจตกท่ี Fovia ในขณะท่ีกําลังขับรถ หรือในขณะท่ีกําลังอาน
หนังสือจะมี Saccadic Movement ของตามากในแตละบรรทัดท่ีอาน

4) การเคลื่อนไหวแบบ Pursuit เปนการมองตามวัตถุท่ีเคลื่อนไหวในลานสายตาอยาง
ชา ๆ ตายังคงหยุดนิ่งอยูในขณะท่ีวัตถุกําลังเคลื่อนไหวเปนกลไกการทํางานข้ันสูงของคอรเท็กซเพ่ือ
หาแนวทางการเคลื่อนไหวของวัตถุแลวคอย ๆ เจริญรอยแนวทางเดียวกันกับการเคลื่อนไหวของตา
เชน ถาวัตถุเคลื่อนไหวข้ึนลงเปนคลื่น ๆ ดวยอัตราเร็วหลาย ๆ ครั้งใน 1-2 วินาที ตาจะสามารถ
กระโดดเกือบจะในแบบเดียวกันกับการเคลื่อนไหวของวัตถุ หลังจากนั้นอีก 2-3 วินาที ตาจะสามารถ
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มองตามแนวทางการเคลื่อนไหวของวัตถุไดในแบบเดียวกัน เปนการแสดงความสามารถระดับสูงของ
คอรเท็กซ (Cortex) ในการทํางานแบบอัตโนมัติและจิตใตสํานึก

5) Opticokinetic Nystagmus ชนิดท่ีสําคัญของการเคลื่อนไหวแบบ Pursuit คือ
Nystagmus ซึ่งยอมใหตาจองอยูบนจุดท่ีตอเนื่องกันของภาพท่ีเคลื่อนไหว เชน เวลามองออกไปนอก
หนาตางรถไฟขณะท่ีรถไฟกําลังวิ่ง ตาของเรามองไปจับท่ีจุดอยางตอเนื่องกันของภาพท่ีผานสายตา
การทําเชนนี้ตาจะมองนิ่งไปท่ีวัตถุบางอยางและเคลื่อนไหวถอยหลังในเวลาเดียวกันกับท่ีวัตถุ
เคลื่อนไหวถอยหลัง แตถาตาเคลื่อนไกลไปขางหนึ่งจะกระโดดกลับโดยอัตโนมัติ เพ่ือท่ีจะมองวัตถุไป
ยังจุดใหมซึ่งผานมาชา ๆ ในทิศทางถอยหลัง เรียกการเคลื่อนไหวชนิดนี้วา Opticokinetic
Nystagmus ประกอบดวย การเคลื่อนไหวชา ๆ ไปทิศทางหนึ่งเรียก Slow Component ของ
Nystagmus แลวโดดกลับมาอยางรวดเร็วในทิศทางตรงกันขามเรียกวา Fast Component

6) การเคลื่อนไหวแบบ Vergence เปนการเคลื่อนไหวลูกตาท้ังสองขางเขาหากัน
หรือออกจากกัน (Convergence และ Divergence) Convergence เกิดข้ึนเม่ือภาพท่ีสนใจอยูหาง
จากตาใกลกวาระยะ 6 เมตร และเคลื่อนท่ีเขามาเรื่อย ๆ Divergence เกิดข้ึนเม่ือภาพท่ีสนใจกําลัง
เคลื่อนท่ีออกไป

Vertical Eye Movement การกลอกตาสองขางข้ึนบนลงลางมีศูนยรับสัญญาณจาก
วิชวลคอรเท็กซ (Visual Cortex) บริเวณดอรซอลมิดเบรน (Dorsal midbrain) ตําแหนง Rostal
Interstitial Nucleus ของ Medial Longitudinal Fasciculus

Horizontal Eye Movement การกลอกตาสองขางไปทางซายทางขวา เม่ือกลอกตา
ในแนวนอนไปทางดานหนึ่งสัญญาณจากสมองสวนตาง ๆ เชน กลีบสมองสวนหนา (Frontal Lobe)
จากขางเดียวกันสงสัญญาณไปยัง Horizontal Gase Center ท่ี Parapotine Reticular Formation
ในกานสมองสวน Pons ของขางนั้น จากนั้น Parapotine Reticular Formation จะสงสัญญาณ
ตอไปยัง Nuclei ของเสนประสาทสมองคูท่ี 6 ของขางเดียวกันโดยแยกไปยัง Neuron สองชนิด คือ
เสนประสาทสมองคูท่ี 6 เพ่ือเขาสูกลามเนื้อ Lateral Rectus ของขางเดียวกัน และ Internuclear
Neuron เพ่ือสงสัญญาณขามแนวกลางสมอง Medial Longitudinal Fasciculus บริเวณ Pons
ดานตรงขาม และวิ่งข้ึนไปตาม Medial Longitudinal Fasciculus ตอเนื่องจาก Pons จนถึง
Nuclei ของเสนประสาทสมองคูท่ี 3 ท่ี Midbrain และเขาสูกลามเนื้อ Medial Rectus ดานตรงขาม
ตามลําดับ

ระบบประสาทที่ควบคุมการเคลื่อนไหวลกูตา (Ocular System)
เสนประสาทสมองคูท่ี 3 (CN III) เปนเสนประสาทสมองท่ีเก่ียวของกับการทํางานของ

กลามเนื้อท่ีเบาตาและเปลือกตาทําใหลูกตากลอกไปมาได โดยผานกลามเนื้อนอกลูกตามีเดียลเรคตัส
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(Medial Rectus) อินฟเรียเรคตัส (Inferior Rectus) อินฟเรียออฟลีค (Inferior Oblique) และซุพี
เรียเรคตัส (Superior Rectus) เสนประสาทคูนี้จะเปนเสนประสาทสั่งการ (Motor Nerve) ทําใหเกิด
การเคลื่อนไหวของกลามเนื้อรอบตา ทําใหลูกตาเคลื่อนไหวไดท้ังในแนวดิ่งและแนวนอน

เสนประสาทสมองคูท่ี 4 (CN IV) เปนเสนประสาทสั่งการทําหนาท่ีเก่ียวกับการควบคุม
การทํางานของกลามเนื้อตาแนวเฉียงซุพีเรียออฟลีค (Superior Oblique)

เสนประสาทคูท่ี 6 (CN VI) เปนเสนประสาทสั่งการทําหนาท่ีสั่งการไปยังกลามเนื้อตา
แลทเทอรัลเรคตัส (Lateral Rectus) เก่ียวของกับการเคลื่อนไหวของลูกตาและการกลอกตาไปมา
แนวนอน

การเคลื่อนไหวลูกตามีระบบประสาทควบคุมใหไปทิศทางเดียวกันของตาท้ังสองขาง คือ
ถาในตาขางเดียวกันกลามเนื้อมัดหนึ่งทํางานกลามเนื้ออีกมัดหนึ่งจะพัก เม่ือตาซายมองไปทางจมูก
ในแนวนอน กลามเนื้อมีเดยีนเรคตัส (Medial Rectus) ทํางานทําใหตาซายกลอกเขาใน ขณะเดียวกัน
กลามเนื้อเลทเทอรอลเรคตัส (Lateral Rectus) จะพัก ดังนั้นเม่ือตาซายกลอกเขาใน คือ การมอง
ทางขวา ตาขางขวาตองมองทางขวาดวย นั่นคือเม่ือตามองมาทางขวา ตาซายจะใชกลามเนื้อมีเดียล
เรคตัส (Medial Rectus) ทํางานและตาขวาจะใชกลามเนื้อ เลทเทอรอลเรคตัส (Lateral Rectus)
ทํางาน ตาจึงกลอกไปทิศทางเดียวกันท้ังสองขาง การกลอกลูกตาท้ังหมดจะอยูภายใตการควบคุมของ
ระบบประสาทควบคุมกลามเนื้อตาโดยเฉพาะ ไดแก ประสาทสมองคูท่ี 3, คูท่ี 4 และคูท่ี 6

3. วถิีประสาทการมองเหน็ (Visual Pathway) ประกอบดวย
3.1 จอตา (Retina) เปนตําแหนงเริ่มตนท่ีมีการเปลี่ยนแปลงสัญญาณแสงใหเปน

สัญญาณทางเคมี เพ่ือสงตอเขาสูเซลลระบบประสาทและการเปลี่ยนแปลงสัญญาณการมองเห็น
3.2 เสนประสาทสมองคูท่ี 2 (Optic Nerve) คือแอกซอน (Axon) ของเซลลประสาท

เรตินอลแกงเกลี่ยน (Retinal Ganglion) ท่ีพนดานผนังลูกตาออกมาและถูกหุมดวยเยื่อหุมสมอง
ไมอีลิน (Myelin)

3.3 เสนใยประสาทตาไขว (Optic Chiasm) เสนประสาทตาท้ังสองขางจะมีการวางตัว
ภายใน Orbit แนวเฉียงเขาสูแกนกลางของรางกาย โดยจะมารวมตัวกันเปน สวนไขวประสาทตา
(Optic Chiasm) เหนือตอมใตสมองและกระดูกเซลลารเทอรติกา (Sellar Turcica) และใยประสาท
นําเขา (Nerve Fiber) จากเสนประสาทสมองคูท่ี 2 (Optic Nerve) แตละขางแบงออกเปน 2 สวน
ไดแกสวนท่ีอยูดานนอกเทมโพรอล (Temporal) สวนท่ีสองอยูทางในนาซอล (Nasal)

3.4 ลําเสนใยประสาทตาไขว (Optic Tract) เริ่มจากดานหลังของ Optic Chiasm
ไปสิ้นสุดท่ี Lateral Geniculate Body นอกจากนี้ภายในเสนประสาทสมองคูท่ี 2 (Optic Nerve)
และลําเสนใยประสาทตาไขว (Optic Tract) ประกอบดวยวิถีประสาทมานตาซึ่งเสนใยประสาทของ
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มานตาจะแยกตัวออกจากเสนใยประสาทการมองเห็นในบริเวณกอนถึงรอยเชื่อมของลําเสนใย
ประสาทตาไขว (Optic Tract) กับศูนยถายทอดสัญญาณประสาทหลักจากจอตา (Lateral
Geniculate Body: LGN) เล็กนอยเขาสูเบรเค่ียมสุพิริคอลิคูลัส (Brachium of Superior
Colliculus) และพรีเทคทัล Pretectal Nucleus ของสมองสวนกลาง (Midbrain) ในขณะท่ี Visual
Fiber จะเดินทางตอไปประสานสัญญาณ (Synapse) กับเซลลภายในเรียก Visual Pathway นี้วา
แอนทีเรียวิชวลพาทเวย (Anterior Visual Pathway)

3.5 สวนแผประสาทตา (Optic Radiation) แบงการนําสัญญาณออกเปนสองสวน
สัญญาณสวนบนวิ่งผานสมองสวนกระหมอม (Parietal Lobe) และสวนท่ีอยูดานลางจะวิ่งออมสมอง
สวนขมับ (Temporal Lobe) ไปสิ้นสุดท่ีสมองสวนทายทอย (Occipital Lobe) ซึ่งเปนสมองสวนรับ
การมองเห็นชั้นปฐมภูมิ (สมสงวน อัษญคุณ และคณะ, 2550, หนา 239-257; ราตรี สุดทรวง
และวีระชัย สิงหนิยม, 2550, หนา 260-263)

4. การทํางานของสมองทีเ่กีย่วของกบัการมองเหน็
การเสื่อมของดวงตาสงผลใหรางกายและสมองมีความผิดปกติตามไปดวยทุกครั้งท่ีเรามอง

วัตถุหรือสิ่งแวดลอมรอบ ๆ ตัว ดวยดวงตาและการท่ีเรามองเห็นสิ่งตาง ๆ นั่นคือการทํางานท่ี
เก่ียวของกับการทํางานของสมอง กลไกการมองเห็นสิ่งตางๆ เริ่มจากภาพจากลานสายตาท่ีเรา
มองเห็นผานไปตามวิถีประสาทการมองเห็น (Visual Pathway) แสงจากภายนอกผานเขาไปยัง
กระจกตา (Cornea) ซึ่งอยูดานนอกสุดของดวงตาเขาไปยังเลนสตา เม่ือแสงตกกระทบท่ีจอประสาท
ตา เซลลรับแสง (Rod Cell) และเซลลรับสี (Cone Cell) ในจอประสาทตาจะถูกกระตุนแลวสง
สัญญาณผานประสาทตา (Optic Nerve) ไปจนถึงเปลือกสมองสวนท่ีรับรูเก่ียวกับการมองเห็น
(Visual Cortex) ซึ่งอยูท่ีกลีบสมองสมองสวนทายทอย (Occipital Lobe) การมองเห็นภาพจากลาน
สายตาดานซายสวนหนึ่งจะถูกสงไปยังสวนการรับภาพของสมองซีกขวาและภาพจากลานสายตา
ดานขวาสวนหนึ่งจะถูกสงไปยังสวนการรับภาพของสมองซีกซาย ภาพซึ่งปรากฏท่ีจอประสาทตา
เปนภาพกลับหัวแตสมองท้ังสองซีกชวยทําหนาท่ีกลับดาน ลานสายตาแตละขางทํางานเชื่อมโยงกับ
สมองของซีกฝงตรงขามโดยเซลลประสาทมัดใหญคอรปสแคลโลซัม (Corpus Callosum) ทําหนาท่ี
แบงขอมูลและแปลงขอมูลจากลานสายตาท้ังสองขางไปยังสวนของสมองซีกซายและซีกขวา (สันต
สิงหภักดี, 2551, หนา 101-104) การหักเหของแสงและการจัดระเบียบของเสนประสาทการรับแสง
ตาแตละขางจะมองเห็นภาพไดเต็มภาพ แตเม่ือมองโดยใชสองตาจะเห็นภาพเพียงภาพเดียวเกิดจาก
การผสานขอมูลสองภาพจากสองตา การรับรูทางมิติเปนการรับรูตําแหนงและรูปรางของวัตถุและ
สมองยังรูจักภาพนั้นสมองสามารถแปลภาพท่ีเห็นไดในหลายมิติ ภาพจากวัตถุท่ีเห็นถูกสงไปยังผิว
สมองสวนกระหมอม (Parietal Cortex) เพ่ือประมวลผลดานมิติมุมมองและขอมูลอีกสวนหนึ่งถูกสง
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มาทางดานลางของสมอง เพ่ือวิเคราะหองคประกอบของสิ่งท่ีเห็นกับขอมูลเดิม ทําใหภาพนั้นเกิด
ความหมายหรือทําความรูจัก สวนการท่ีจะบอกวาสิ่งท่ีตาเห็นนั้นคืออะไรเปนขอมูลท่ีเก่ียวกับภาษา
หรือการสื่อสารจะเก่ียวของกับการทํางานของผิวสมองสวนขมับ (Temperal Cortex) (อัครภูมิ
จารุการ และพรพิไล เลิศวิชา, 2551, หนา 43-51)

เม่ือรางกายและศีรษะเคลื่อนไหวระบบเวสติบูลารจะถูกกระตุน เพ่ือจะตอบสนอง
การเคลื่อนไหว ยิ่งถาลูกตาเคลื่อนไหวมากข้ึนกลามเนื้อตาท้ังสองขางตองทํางานรวมกันมากยิ่งข้ึน
สงผลใหกลามเนื้อตาแข็งแรง และเม่ือกลามเนื้อตาแข็งแรง การเชื่อมโยงไปสูสมองก็จะไดรับ
การพัฒนาใหพรอมใชงานมากข้ึน เนื่องจากสวนของปลายประสาทกลามเนื้อมีการเชื่อมโยงโดยตรง
กับประสาทท่ีขับเคลื่อนจากลูกตาผานตัวรับสัมผัสระบบภายใน ซึ่งระบบเวสติบูลารเปนชองทางเปด
เขาสูสมองสวนจิตสํานึกท่ีเปนพ้ืนฐานแหงการเรียนรู เชน การประสานการเคลื่อนไหวเขากับภาพ
ท่ีมองเห็นตลอดจน ความสามารถพ้ืนฐานอ่ืน ๆ ทําใหเกิดกระบวนการการรับรูและความจําจนเกิด
เปนพฤติกรรมการตอบสนองท่ีแสดงออกมา และรูปแบบพฤติกรรมการตอบสนองเปนพ้ืนฐาน
การแสดงออกท่ีเกิดจากการทํางานของความจําขณะคิด

5. การบรหิารสายตาและงานวจิยัที่เกีย่วของ
โรโซโน และคณะ (Rosano et al., 2002) ไดศึกษาความแตกตางของการบริหารสายตา

แบบ Persuit และ การบริหารสายตาแบบ Saccadic บริเวณสมองสวน ฟรันทัลอายฟลด (Frontal
Eye Fieldl) โดยใชการสรางภาพสมอง (fMRI) กลุมตัวอยาง 11 คน อายุเฉลี่ย 27 ป พบวา
การบริหารสายตาแบบ Saccadic พบการเพ่ิมกิจกรรมท่ีตําแหนง พรีเซ็นทรัลซัลคัส (Precentral
Sulcus) ในปริมาณมาก มากกวาการบริหารสายตาแบบ Persuit โดยดูจากระดับการหนาตัวของ
เลือดและออกซิเจน

คริสมันต และคณะ (Christman et al., 2003) ไดศึกษาเปรียบเทียบผลของการบริหาร
สายตาท่ีมีตอการชวยเรียกคืนความจํา แบงเปน 2 การทดลอง โดยในการทดลองแรก ศึกษาในหอง
ทดลอง ใชเปรียบเทียบผลของการกลอกตา 5 แบบ ไดแก การกลอกตาแบบเร็วแนวนอน แบบเร็ว
แนวตั้ง แบบชาแนวนอน และแบบชาแนวตั้ง ใชเวลาฝก 30 วินาที และการไมกลอกตาตอการเรียก
คืนความจํา ประเมินการเรียกคืนความจําของ Tulving, Schacter, and Stark (1982) ประกอบดวย
คําจํานวน 72 คํา คําถูกแบงออกเปนสองชุด ๆ ละ 36 คํา ทดสอบความจําเหตุการณแบบการจําได
และทดสอบความจําแบบโดยนัย โดยการเติมคําใหสมบูรณ กลุมตัวอยางเปนนักเรียนชายและหญิง
จํานวน 280 คน ถนัดมือขวา ผลการทดลอง ปรากฏวา กลุมตัวอยางท่ีกลอกตาสองขางแบบเร็ว
(Saccadic) แนวนอน สามารถเรียกคืนความจําอาศัยเหตุการณ ไดถูกตองมากกวากลุมท่ีกลอกตา
แบบอ่ืน แตไมมีความแตกตางตอผลการเรียกคืนความจําอาศัยความหมาย
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สวนในการทดลองท่ี 2 ศึกษาในสถานท่ีจริงใชชีวิตตามปกติประจําวัน กลุมตวัอยาง
จํานวน 40 คน เปนนักเรียนชายและหญิง ถนัดมือขวา โดยใหกลุมตัวอยางบันทึกเหตุการณทุกวันตาม
แบบฟอรมในสมุดบันทึกท่ีกําหนดใหเปนเวลา 6 วัน อยางตอเนื่องโดยบันทึกเหตุการณอยางนอย 10
เหตุการณท่ีเกิดข้ึนนอกเหนือจากเหตุการณปกติของชีวิตประจําวันและใหบันทึกทันทีหลังเกิด
เหตุการณหลังจากนั้นเก็บสมุดบันทึกไว 7 วัน เม่ือครบ 2 สัปดาห ใหกลุมตัวอยางกลอกตา 2 แบบ
ไดแก กลอกตาแบบเร็ว (Saccadic) แนวนอน และแบบเร็ว แนวตั้ง ใชเวลา 30 วินาที และ
เปรียบเทียบ กับการไมกลอกตา หลังจากนั้นจึงใหกลุมตัวอยางเขียน ขอความหรือใจความสําคัญท่ีจํา
ไดเก่ียวกับเหตุการณท่ีเกิดข้ึนท่ีบันทึกไวในสมุดบันทึกโดยไมจํากัดเวลา ผลปรากฏวากลุมตัวอยาง
ท่ีกลอกตาสองขางแบบเร็วแนวนอน สามารถเรียกคืนความจําเหตุการณท่ีเกิดข้ึนประจําวัน ไดถูกตอง
มากกวากลุมท่ีกลอกตาแบบเร็วแนวตั้ง และกลุมท่ีไมกลอกตา จากผลการศึกษานี้สรุปไดวาการกลอก
ตาแบบเร็วแนวนอนมีผลตอการเรียกคืนความจําเหตุการณไดดีกวาการกลอกตาแบบอ่ืน ๆ แตไมมีผล
ตอการเรียกคืนความจําแบบโดยนัย

พรอพเพอร และคณะ (Proper et al., 2007) ไดศึกษาตรวจสอบการบริหารสายตา
กับการมีปฏิสัมพันธสมองท้ังสองซีกบริเวณกลีบสมองสวนหนา (Frontal Lobe) ศึกษาจากคลื่นไฟฟา
สมอง อีอีจี (Electroencephalo Graphy: EEG) กลุมตัวอยางจํานวน 18 คน ถนัดมือขวา นักศึกษา
ระดับปริญญาตรี บริหารสายตาแนวนอนซายขวาใชเวลา 30 วินาที ขนาดมุม 4-27 องศา ผลการ
บันทึกคลื่นไฟฟาสมองในข้ันตอนการบริหารสายตาท่ีตําแหนง แอนทีเรียพรีฟรันทรัลคอรเท็กซ
(Anterior Prefrontal Cortex) ดานซายและขวา ตําแหนง FP1 และFP2 ผลการศึกษาความถ่ีคลื่น
แกมมาหลังการบริหารสายตาลดลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ความถ่ีคลื่นเทตาหลังการบริหารสายตา
ลดลงเล็กนอย ความถ่ีคลื่นแอลฟาหลังการบริหารสายตาไมมีการเปลี่ยนแปลง พบวา การบริหาร
สายตาแนวนอนซายขวาเปนเวลา 30 วินาที ชวยใหเกิดกิจกรรมการทํางานรวมกันท่ีบริเวณสมอง
สวนแอนทีเรียพรีฟรันทรัลคอรเท็กซ (Anterior Prefrontal Cortex)

วิโนการด และคณะ (Winograd et al., 2008) ไดศึกษาการควบควบคุมยับยั้งความจํา
ขณะคิด เชิงพ้ืนท่ีโดยการบริหารสายตากลุมผูปวยจิตเวชท่ีมีอาการทางลบ กลุมตัวอยางเปนผูปวยจิต
เวชแผนกผูปวยนอก จํานวนปท่ีรับการรักษา 1-40 ป คะแนนคัดกรองจิตเวชเทากับ 10-11 ชาย 11
คน หญิง 10 คน กลุม 1 กลุมอาการทางลบต่ํา กลุม 2 กลุมอาการทางลบสูง กลุม 3 กลุมควบคุมเปน
ผูท่ีมีสุขภาพดีไมมีอาการทางจิตเวช ชาย 4 คน หญิง 10 คน ผูเขารวมนั่งหางจากหนาจอ 55
เซนติเมตร บริหารสายตาตามเครื่องหมาย + สีเขียวแนวนอนซายขวา องศาของตัว กระตุนท่ี -10, -5,
0 (ตรงกลาง), 5, 0 โดยเครื่องหมาย + จะปรากฏในเวลาใกลเคียงกันผูรวมทดลองตองรอให
เครื่องหมายเดิมหายไป จึงบริหารสายตาไปยังเครื่องหมายใหมไดใชเวลาในการมองเฉพาะเปาหมาย 2
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วินาที และใหมองขามเครื่องหมายท่ีไมใชเปาหมาย ในแตละรอบมี 16 ชุด โดยมีการเวนชวงจอวาง
200-250 มิลลิวินาที ใชโปรแกรม MATLAB ในการวัด พบวา การบริหารสายตาแนวนอนซายขวา
ชวยลดขอผิดพลาดหนวยความจําขณะคิดในผูปวยจิตเวชกลุมอาการทางลบต่ําอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ สวนผูท่ีมีอาการจิตเวชทางลบสูงการบริหารสายตาไมสามารถชวยลดความจําท่ีผิดพลาดได
การบริหารสายตาเปนการทํางานท่ีเก่ียวของกับผิวสมองสวนดอรโซเลทเทอรอลพรีฟรันทัลคอรเท็กซ
(Dorsolateral Prefrontal Cortex) ท่ีใชในการจําเปาหมายและการยับยั้งในการสงขอมูลไปยังเซลล
ประสาทสวนของกานสมอง ดังนั้นการใชความจําขณะคิดรวมกับการยับยั้งสายตาอยางรวดเร็วใน
แนวนอนชวยลดขอผิดพลาดการตอบสนองในผูปวยจิตเวชท่ีมีกลุมอาการทางลบต่ํา

ปารคเกอร และคณะ (Parker et al., 2009) ไดศึกษาการบริหารสายตา สงผลตอ
การลดความจําท่ีผิดพลาด ศึกษาในนักเรียน 72 คน ถนัดมือขวา แบงเปน 3 กลุม ฝกบริหารสายตา
กับชุดฝกตามโปรแกรมในคอมพิวเตอร กลุม 1 พ้ืนจอสขีาวมีแสงสีดําวงกลมวาบข้ึนมา เคลื่อนลูกตา
ตามแสงวงกลมสีดําตามแนวนอนท่ี 27 องศา เวลาการวาบของแสง 500 มิลลิวินาที ใชเวลาฝก30
มิลลิวินาที กลุม 2 กลอกตาตามแสงสีดําท่ีวาบข้ึนมาในแนวตั้ง และกลุม 3 ไมตองกลอกตา มองท่ีแสง
วาบตรงกลางจอ การประเมินความจํา ใชการตีตําแหนงท่ี I = ใช (ตอบสนองการเรียนจากรายการ
ท่ีจําได = คําตอบท่ีถูกตอง) ใชการตีตําแหนงท่ี II = ใช (ตอบสนอง = คําตอบท่ีไมใช) ใชการตี
ตําแหนงท่ี III = ใช เม่ือเวลาการตอบใกลหมดจะปรากฏรูปภาพเล็ก ๆ = ความจําท่ีผิดพลาดใหอาน
คําแลวจําภายใน 4 วินาที มีคํา 18 คํา เปนคําถูก 6 คํา คําผิด 12 คํา ผลการบริหารสายตาตาม
แนวนอนสามารถลดอัตราการตีเท็จ คือการตอบสนองความจําผิดพลาดลดลง เพ่ิมความสามารถ
ในการดึงภาพท่ีซับซอนในการ แยกขอมูล เนื่องจากการบริหารสายตาชวยเพ่ิมการทํากิจกรรรมของ
สมองซีกอินเตอรเฮมิสเฟอริค (Interhemispheric) บริเวณพรีฟรันทอล (Prefrontal Regions)
และมีเดียนเทมเพอรอลโลบ (Median Temperal Lobe) ซึ่งมีความสําคัญท่ีใชในการดึงขอมูลเดิม
(Retrival) และลดอัตราความผิดพลาดซึ่งไปชวยเพ่ิมการทํากิจกรรมของฮิปโปแคมปส
(Hippocampus)

ทีเวส และคณะ (Theewas, Belopolsky, & Olivers, 2009) ไดศึกษาปฏิสัมพันธระหวาง
ความจําขณะคิด ความตั้งใจ และการบริหารสายตา การทดลองแบงออกเปน 4 การทดลองกลุมท่ี
1 จําตําแหนง และใชวิถีการบริหารสายตาในแนวโคงตามทิศทางของลูกศรไปยังเปาหมาย กลุม 2
จําตําแหนงตรงขาม กลุม 3 ไมตองจําตําแหนงเปาหมาย กลุม 4 ลูกศรผิดและไมตองจําตําแหนง
เปาหมาย กลุมท่ี 2, 3 และ 4 บริหารสายตาแบบใดก็ไดเพ่ือไปท่ีเปาหมายตามเงื่อนไขของกลุม
ข้ันตอนการฝกจะมีแสงไฟวาบข้ึนในกรอบสี่เหลี่ยมเวลา 500 มิลลิวินาที จําตําแหนงเปาหมายตาม
เงื่อนไข ตอมาปรากฏลูกศรใหจําทิศทางของลูกศร จากนั้นทําการบริหารสายตาไปท่ีตําแหนง
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เปาหมาย การประเมินความจําขณะคิด ฟงเสียงเวลา 500 มิลลิวินาที พัก1,500 มิลลิวินาที ปรากฏ
กรอบสี่เหลี่ยมพรอมกับวงกลมของสีท่ีมุมท้ังสี่มี 4 สี จําตําแหนงของสี 100 มิลลิวินาที พัก 900
มิลลิวินาที ฟงคําสั่งใหเลือกสี 500 มิลลิวินาที พัก 500 มิลลิวินาที ปรากฏตําแหนงของสี 100
มิลลิวินาที พัก 1,000 มิลลิวินาที ตอบใชหรือไมใชใหเร็วท่ีสุด จากการทดลองนี้เปนการทํางานของ
ระบบประสาทสามสวนไดแก ความจําขณะคิด การจดจําเชิงพ้ืนท่ีโดยใชความตั้งใจ สงผลตอ
การควบคุมยับยั้งระบบการทํางานของกลามเนื้อตา เปนผลจากการทํางานของดอรโซเลทเทอรอล
พรีฟรันทัล (Dorsolateral Prefrontal) และฟอนทรัลอายฟลด (Frontal Eye Field) ผลการทดลอง
พบวาการบริหารสายตาในแนววิถีโคง พรอมกับการจดจําเปาหมายชวยเพ่ิมความจําขณะคิดอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ

อัลคาน และคณะ (Alkan et al., 2011) ไดศึกษาความแตกตางของตําแหนงสมอง
ท่ีเกิดจากกิจกรรมการบริหารสายตาแบบ Saccadic กับ การบริหารสายตาแบบ Vergence บริเวณ
สมองสวน ฟรันทัล อาย ฟลด (Frontal Eye Fieldl) กลุมตัวอยาง จํานวน 8 คน อายุเฉลี่ย 26 ป
โดยการสรางภาพสมองเอฟเอมอารไอ (fMRI) และเพทแสกน (PET Scan) วิเคราะหขอมูลภาพถาย
เปนราย บุคคลสิ่งท่ีพบเหมือนกันคือมีปริมาณของเลือดและออกซิเจนไปเลี้ยงยังบริเวณตําแหนงสมอง
ท่ีมีการบริหารสายตาในปริมาณมาก และบริเวณสมองท่ีมีการเพ่ิมกิจกรรม ไดแก สมองสวน ดอรโซ
เลทเทอรอทพรีฟรันทัลคอรเท็กซ (Dorsolateral  Prefrontal Cortex) ซับพรีเมนทารีอายฟลด
(Supplementary Eye Field) เวนทรัลเลทเทอรอลพรีฟรันทัลคอรเท็กซ (Venteral Prefrontal
Cortex) อินทราพาไรเอทัล (Intraparietal) คิวเนียส (Cuneus) พรีคิวเนียส (Precuneus) แอนทีเรีย
และโพสทีเรียซิงกูเลท (Anterior and Posterior Cingulate) และสมองนอย (Cerebellum) ยกเวน
ตําแหนงท่ีมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติคือการกลอกลูกตาแบบเวอรเจนส (Vergence)
มีการใชงานในพ้ืนท่ีของสมองสวนกลาง

คอมปส คาลโปโซ และเวสเทอเฮาเซน (Kompus, Kalpouzos & Westerhausen,
2011) ไดศึกษาความสัมพันธขนาดของแอนทีเรียคอรปสแคโลซัม (Anterior Corpus Callosum)
กับการเขารหัส-การเรียกคืนหนวยความจําขอมูลสมอง โดยการศึกษาการจับคูชื่อกับใบหนาในผูใหญ
สุขภาพดี โดยใชภาพถายสมองเพ่ือดูความสมมาตรขนาดและตําแหนงการเขารหัสและการเรียกคืน
หนวยความจําของสมองสวนหนาท้ังสองซีก พบวา สมมาตรและขนาดของแอนทีเรียคอรปสแคโลซัม
(Anterior Corpus Callosum) มีความสัมพันธทางบวกกับความถูกตองการจับคูชื่อกับใบหนาจะทํา
ใหเกิดสมดุลของการเขารหัสและการดึงขอมูลออกมาใช

ซามารา, เอลซิง, แสลกเตออร และนิวเวนฮีส (Samara, Elzinga, Slagter, &
Nieuwenhuis, 2011) ไดศึกษาการบริหารสายตาแนวนอนซายขวาตอการเชื่อมโยงของสมองสองซีก
กลุมตัวอยาง 14 คน อายุเฉลี่ย 20.9 สายตาปกติหรือสายตาท่ีไดรับการแกไขแลว ถนัดมือขวา
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กลอกตาแนวนอนซายขวา 30 วินาที ประเมินผลความจําโดยใชชุดคําศัพทภาษาดัชและใหตอบเปน
ภาษา อังกฤษมีชุดคําเก่ียวกับธรรมชาติและอารมณ ประเมินผลความจําพรอมกับศึกษาจาก
คลื่นไฟฟาสมองอีอีจี (Electroencephalo Graphy: EEG) 12 คูข้ัวไฟฟาและมีการคํานวณคาความ
หางของสมองซีกซายและซีกขวากอนและหลังการบริหารสายตาผลการกลอกตาแนวนอนซายขวาชวย
เรียกคืนความจํา ท่ีเก่ียวกับอารมณแตกตางอยางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ แตกลุมคําท่ีเก่ียวกับ
ธรรมชาติไมพบความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ และพบความหางของคลื่นแอลฟาลดลงเฉพาะ
คูข้ัวไฟฟาตําแหนง 8-13 เฮิรตส

ปารคเกอร และแดกนอล (Parker & Dagnall, 2012) ไดศึกษาการบริหารสายตา
แนวนอนซายขวาบนหนวยความจําในเด็กและผูใหญ ผูใหญจํานวน 69 คน อายุระหวาง 19-22 ป
เด็กจํานวน 69 คน อายุ 8-10 ป ถนัดมือขวา แบงการทดลองเปน 3 แบบ แบบท่ีหนึ่งไมมีการบริหาร
สายตาแบบท่ีสองบริหารสายตาตามแนวตั้ง แบบท่ีสามบริหารสายตาตามแนวนอน การบริหารสายตา
ทําตามการกระพริบของวงกลมสีดําบนพ้ืนสีขาวทุก ๆ 500 มิลลิวินาที มุม 27 องศาใชเวลา 30 วินาที
ท่ีปรากฏบนหนาจอคอมพิวเตอร การประเมินผลหนวยความจําโดยใหฟงคําจากการอานคํา 1 คําตอ
หนึ่งวินาที จากนั้นจะมีคําปรากฏบนหนาจอคอมพิวเตอรแลวใหเลือกตอบวาใชหรือไมใช ผลการ
ทดลอง กลุมผูใหญท่ีมีการบริหารสายตาตามแนวนอนมีผลการจําคําไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ สวน
กลุมผูใหญท่ีมีการบริหารสายตาในแนวตั้งมีผลการจําคําเปลี่ยนแปลงเล็กนอย กลุมผูใหญท่ีไมได
บริหารสายตามีผลตอการจําคําไมเปลี่ยนแปลง สวนในเด็กท้ัง 3 กลุม พบวาผลตอการจําคําไม
เปลี่ยนแปลง สรุปวาการบริหารสายตาแบบแนวนอนซายขวามีผลตอการลดความผิดพลาดของการจํา
ไดเฉพาะในผูใหญ เปนผลมาจากการเพ่ิมปฏิสัมพันธระหวางสมองซีกซายและซีกขวาโดยผานคอรปส
แคลโลซัม (Corpus Callosum) เปนการเปดพ้ืนท่ีการใชงานบริเวณไรทแอนทีเรียพรีฟรันทรัลคอร
เท็กซ (Right Anterior  Prefrontal Cortex) ท่ีใชในการเรียกคืนขอมูล (Retrival)

นิวเวนฮีสท และคณะ (Nieuwenhuiset et al., 2012) ไดศึกษาการบริหารสายตาท่ีมีผล
ตอการเรียกคืนหนวยความจํา กลุมตัวอยางอายุระหวาง 18-25 ป แตละกลุมมีจํานวน 53 คน ใช
การศึกษา 3 วิธี กลุมท่ี 1 การบริหารสายตาแนวนอนตามโปรแกรมคอมพิวเตอรไปตามจุดสีดําภายใน
กรอบสี่เหลี่ยมสีขาวโดยจุดสีดําจะปรากฏท่ีตําแหนงมุมภายในกรอบสี่เหลี่ยม 4 ทิศทาง จุดสี่เหลี่ยมสี
ดําจะปรากฏทุก 500 มิลลิวินาที กลุมท่ี 2 การกระตุนทางการสมัผัสท่ีมือซายขวาโดยมีการเคาะ
เบา ๆ ท่ีมือทีละขางสลับซายขวา จังหวะการเคาะ 2 ครั้งตอวินาที กลุมท่ี 3 การกระตุนทางการไดยิน
กลุมตัวอยางใสหูฟง เสียงท่ีกระตุนการไดยินของหูสลับกันทีละขางซายและขวาตามจังหวะของเสียง
2 ครั้งตอวินาที วิธีการประเมินความจําโดยการใชกลุมคําท่ีเปนภาษาดัชมีกลุมคําท่ีเก่ียวกับธรรมชาติ
และกลุมคําท่ีเก่ียวกับอารมณ โดยใหเลือกคําตอบภาษาอังกฤษท่ีมีความหมายตรงกับภาษาดัช
ผลการศึกษา พบวา การกระตุนโดยการบริหารสายตา ชวยเพ่ิมกิจกรรมการทํางานของระบบ
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การควบคุมการสั่งการของกลามเนื้อการมองเห็น (Visuomotor) อินทราพาไรเอทัล (Intraparietal)
การกระตุนทางการสัมผัสชวยเพ่ิมกิจกรรมการทํางานของระบบการรับประสาทสัมผัสทางกาย
(Somatosensory) การกระตุนท้ังสองระบบนี้ชวยใหสมองมีการสลับการทํางานของสมองซีกซาย
และซีกขวา มีปฏิสัมพันธการทํางานรวมกันเพ่ิมข้ึนสงผลตอการชวยเพ่ิมการเรียกคืนหนวยความจํา
(Retrieval) ในกลุมคําทางกับอารมณแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ สวนกลุมคําทางธรรมชาติ
ไมแตกตางกัน สวนการทดลองท่ี 3 ผลกระตุนทางการไดยิน พบวา ไมสามารถเรียกคืนหนวยความจํา
(Retrieval) ท้ังสองกลุมคําอาจเนื่องมาจากสิ่งเราท่ีใชกระตุนมีขนาดเล็กเกินไป

โกสวาเด และคณะ (Goswade et al., 2013) ไดศึกษาการบริหารสายตารวมกับ
การหายใจแบบปราณายามะ กลุมตัวอยาง 60 คน อายุ 18-30 ป แบงเปนกลุมทดลองและกลุม
ควบคุม กลุมทดลองฝกบริหารสายตา วันละครึ่งชั่วโมง เปนเวลา 8 สัปดาห ดังนี้

Kapalbhati ในขณะท่ีหลับตา ผูเขารวมไดฝกและบริหารกะบังลมโดยหายใจออกอยาง
รวดเร็วผานจมูกและปลอยเสียงลมหายใจ หายใจเขาอยางเปนธรรมชาติ กลามเนื้อทองผอนคลาย
การฝกชุดนี้ประกอบดวย 3 ข้ันตอน แตละข้ันประกอบกันประมาณ 20–30 ครั้งตอนาที หากเหนื่อย
ก็สามารถพักได  ผูเขารวมตองฝกฝนอยางนอย 2 ครั้งตอวัน ประมาณ 5-10 นาที แตถาพบวาไมเปน
ท่ีนาพอใจก็ลองแบบคอยเปนคอยไป เริ่มจากหายใจเขาออก 15 ครั้ง และเพ่ิมไปจนถึง 20 ครั้งตอวัน
โปรแกรมการบริหารสายตานี้ประกอบดวย 5 ทาบริหาร ไดแก

ทาท่ี 1 Palming and Visualization with Kapalbhati ถูฝามือไปมาเพ่ือใหเกิด
ความรอนท่ีฝามือ หลับตาและใชฝามือปดตาโดยการประสานฝามือไขวกันวางลงผานหนาผาก การทํา
เชนนี้ความอุนของฝามือรวมกับการกันแสงจากภายนอกไมใหโดนสายตา ชวยทําใหตาผอนคลาย
รวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ

ทาท่ี 2 Near and Far Focusing with Kapalbhati ชูนิ้วโปงข้ึน 2 ขาง ขางหนึ่ง
ไวหางจากหนาประมาณ 7.5 เซนติเมตร อีกขางหนึ่งหางประมาณ 1 ชวงแขน และใหเพงเล็งไปท่ีอัน
ใดอันหนึ่งคางไว 2 วินาที จากนั้นกระพริบตาและเล็งไปท่ีอีกอันหนึ่ง ใหทําซ้ํากลับไปมาหลาย ๆ ครั้ง
โดยในขณะท่ีทําการบริหารสายตา รวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ

ทาท่ี 3 Shifting with Kapalbhati ตองจินตนาการวากําลังมองนาฬิกาเรือนใหญ
มองไปท่ีจุด 12 นาฬิกา คางไว 2 วินาที แลวเปลี่ยนมาจองท่ี 3 นาฬิกา 6 นาฬิกา 9 นาฬิกา และ
กลับมาท่ี 12 นาฬิกา ตามลําดับ โดยทุกครั้งท่ีเปลี่ยนจุดใหคางไวท่ีจุดนั้น 2 วินาที ทํา 3 ครั้ง จากนั้น
ใหทําซ้ําโดยกลับไปดานทางทิศทวนเข็มนาฬิกา

ทาท่ี 4 Blinking การกระพริบตาใหสมํ่าเสมอ อยางนอย 1–2 ครั้งในทุกๆ 10 นาที
มันจะชวยทําความสะอาดและตาจะไมแหง โดยเฉพาะผูท่ีใสแวนหรือคอนแทคเลนส

ทาท่ี 5 Splashing ทุก ๆ เชาเวลาอาบน้ํา ใหหลับตา จากนั้นราดน้ําอุนท่ีตา 20 ครั้ง
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แลวจึงราดดวยน้ําเย็น 20 ครั้ง ชวยกระตุนการไหลเวียนของโลหิต
ผลการศึกษา กลุมทดลองสามารถลดเวลาปฏิกิริยาการตอบสนองตอไฟแดงและไฟเขียว

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ นอกจากนี้ยังชวยปรับปรุงระบบประสาทการมองเห็น ปรับปรุงระบบ
ประสาทรับสัมผัส (Sensory Motor) ซึ่งสงผลไปถึงการปรับปรุงระบบประสาทสวนกลาง (Central
Nervous System) ปรับปรุงออกซิเจนในกระแสเลือดซึ่งสงผลดีตอเซลลประสาท และการท่ีตองจด
จอตอลมหายใจและทาการบริหารสายตา ทําใหสามารถละความสนใจจากอิทธิพลของตัวกระตุนอ่ืน
ๆ ท่ีอยูรอบ ๆ ได สงผลตอความสงบของจิตใจ และชวยปรับปรุงความจําขณะคิดใหดีข้ึน

โนโต และคณะ (Noto et al., 2013) ไดศึกษาการบริหารสายตาในพ้ืนท่ีกรอบสี่เหลี่ยมถูก
นํามาเพ่ือปรับปรุงความแมนยําในการจําภาพตัวอักษร กลุมตัวอยาง 20 คน แบงเปนกลุมทดลอง 2
กลุมทดลอง กลุมทดลองท่ี 1 ฝกการบริหารสายตาโดยกลอกตาในพ้ืนท่ีกรอบสี่เหลี่ยมสีขาวขนาดเล็ก
บนพ้ืนสีดําจํานวน 8 รูป กําหนดใหกลอกตาตามแนวลูกศร ใชเวลา 18.5 นาที สวนกลุมทดลองท่ี 2
ใหดูภาพยนตรเชร็ค 3 ในพ้ืนท่ีสีขาว ขนาดของภาพ 50*50 พิกเซลลอยูบนพ้ืนสีดําใชเวลา 18.5 นาที
ดูภาพยนตรโดยไมมีเสียง ประเมินผลการทดลองโดยใชรูปแบบเรพิด ซีเรียลวิชวล พรีเซนเทชั่น
(Rapid Serial Visual Presentation: RSVP) ตัวอักษรภาษาอังกฤษ 26 ตัว ถูกสุมข้ึนมาชุดตัวอักษร
ประกอบดวยสีและขาวดํา เวลาแสดงตัวอักษร 15 วินาที พ้ืนท่ีขนาด 30*30 พิกเซลล ผลการศึกษา
พบวา การลดลงของเวลาปฏิกิริยาท้ังสองกลุมกอนและหลังการทดลองไมมีแตกตางอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ สวนการประเมินการมองเห็นและความจํา วัดจากความแมนยําของการตอบตัวอักษรท่ี
ถูกตอง พบวา กลุมท่ีบริหารสายตาในพ้ืนท่ีกรอบสี่เหลี่ยมมีอัตราการตอบตัวอักษรถูกตองมากกวา
กลุมท่ีดูภาพยนตร แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ จากการทดลองนี้สรุปไดวาการบริหารสายตา
มีประโยชนในการเพ่ิมพฤติกรรมการเรียนรูของสิ่งตาง ๆ ท่ีเก่ียวของจากกระบวนการของความสนใจ
และกระบวนการบําบัดการรับรูทางสายตามีความสัมพันธกับกระบวนการรับรูชวยเพ่ิมความ สามารถ
การมองเห็นกับผูท่ีมีภาวะสายตาสั้น สายตาเอียง เพ่ิมความยืดหยุนในการปรับตัวเปลี่ยนแปลงของ
วงจรเซลลประสาท (Neuron Plasticity) ท่ีสมองกลีบหนาผาก (Frontal Lobe) และสมองกลีบ
กระหมอม (Parietal Lobe) และซุพีเรียคอลิคูลัส (Superior Colliculus) ซึ่งชวยในการเตรียมความ
พรอมการตอบสนองทางระบบประสาทสัมผัสการมองเห็นและชวยปรับปรุงความจําขณะคิด

โกสวาเด และคณะ (Goswade et al., 2015) ศึกษาผลของปราณายามะและการบริหาร
สายตาท่ีมีตอการประสานงานของตาและมือ กลุมตัวอยางเปนนักศึกษามหาวิทยาลัย อายุ 18-30 ป
จํานวน 60 คน แบงเปน 2 กลุม โดยกลุมทดลองฝกกาหายใจปราณายามะโดยเทคนิคกปาลภาติ
รวมกับการบริหารสายตา ประกอบดวย 5 ทาบริหาร ดังนี้ 1) Palming and Visualization with
Kapalbhati 2) Near and Far Focusing with Kapalbhati 3) Shifting with Kapalbhati
4) Blinking และ 5) Splashing ฝก 8 สัปดาห สัปดาหละ 2 วัน ๆ ละ 2 ครั้ง ประเมินผลโดย
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“Corner Finger O” ปรากฏวา กลุมทดลองมีความสัมพันธของการประสานงานของตาและมือดีกวา
กอนการทดลองและดีกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ เนื่องจากประโยชนของการบริหาร
สายตาและการหายใจดวยเทคนิคกปาลภาติชวยลดความวิตกกังกล ความเครียดทําใหจิตใจผอนคลาย
สมองผอนคลาย รางกายจึงเกิดความพรอมตอการตอบสนองตอสิ่งเราท่ีมากระตุนดีข้ึน

คิม (Kim, 2016) ศึกษาผลของการบริหารสายตาท่ีมีตอการลดความออนลาของดวงตา
กลุมตัวอยางเปนนักศึกษาพยาบาล จํานวน 20 คน ในกลุมทดลองฝกบริหารสายตา ครั้งละ 60 นาที
สัปดาห ละ 2 วัน ฝก 8 สัปดาห ข้ันตอนการฝกโยคะตามี 8 ข้ันตอน ดังนี้ 1) Palming 2) Blinking
3) Sideways Viewing 4) Font and Sideways Viewing 5) Rotation Viewing 6) Up and
Down Viewing 7) Preliminary Nose-Tip Gazing และ 8) Near and Distant Viewing ใชเวลา
40 นาที และอีก 20 นาที ผอนคลายโดย Shavasan ประเมินผลความออนลาของดวงตาโดยใช
แบบสอบถามมาตรประมาณคา 7 ระดับ ผลการทดลองปรากฏวา กลุมทดลองมีคะแนนความออนลา
ของดวงตาลดลงกวากอนการทดลอง อธิบายไดดังนี้

1. Palming ผอนคลายความออนลาของกลามเนื้อกลอกตา
2. Blinking กระตุนการไหลเวียนของของเหลวท่ีมาเลี้ยงลูกตา เพ่ิมความชุมชื้น
3. Sideways Viewing ชวยผอนคลายและประสานการทํางานของกลามเนื้อกลอกตา

มัดดานขาง
4. Font and Sideways Viewing ชวยผอนคลายและประสานการทํางานของกลามเนื้อ

กลอกตามัดตรงกลาง
5. Rotation Viewing คืนความสมดุลของกลามเนื้อรอบดวงตาและปรับปรุง

การประสานงานของกลามเนื้อตาทุกมัด
6. Up and Down Viewing เพ่ิมความสมดุลของกลาเนื้อกลอกตามัดบนและมัดลาง
7. Preliminary Nose-Tip Gazing เพ่ิมความแข็งแรงของกลามเนื้อตา
8. Near and Distant Viewing เพ่ิมความแข็งแรงของกลามเนื้อตา
ปารค โอ และมุน (Park, Oh, & Moon, 2016) ศึกษาเปรียบเทียบผลของการบริหาร

สายตา การกระตุนดวยมอเตอรไฟฟา และการประสานงานของกลามเนื้อ กลุมทดลองเปนผูปวยโรค
หลอดเลือดสมอง แบงเปน 3 กลุม กลุมท่ี 1 OME: Occular-Motor Exercise (ประกอบดวย 1:
Saccdic Eye Exercise, 2: Smooth Pursuit Exercise, 3: Adaption 1 Exercise, และ 4:
Adaption 2 Exercise) กลุมท่ี 2 FOME ประกอบดวยกระตุนดวยไฟฟา (Fonctional Electrical
Stimulating) และ OME กลุมท่ี 3 POME ประกอบดวย FOME และPNF (การหมุนศีรษะไปดานขาง
แตตายังคงจับจองกับวัตถุท่ีเดิม) ฝก 5 ครั้ง/สัปดาห เปนเวลา 6 สัปดาห ประเมินผลโดยวิธี The
Line Bisection: LBT, Motor Free Visual Test: MVPT และ Catherine Bergego Scale: CBS
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ผลการทดลอง ปรากฏวา การรับรูทางการมองเห็นในกลุมท่ี 1 OME แตกตางกันกับกอนทดลอง
บางสวน กลุมท่ี 2 FOME การรับรูทางการมองเห็นไมพบความแตกตางจากกอนทดลอง แตพบความ
แตกตางของ CBS และกลุมท่ี 3 POME พบการรับรูทางการมองเห็นแตกตางกันกับกอนทดลอง
ท้ัง LBT, MVPT และ CBS จะเห็นไดวา การบริหารสายตาสามารถชวยปรับปรุงการรับรูทาง
การมองเห็นในผูปวยโรคหลอดเลือดสมองใหดีข้ึน

จากงานวิจัยขางตนพอจะสรุปไดวา การบริหารสายตาชวยใหกลามเนื้อกลอกตาแข็งแรง
และอวัยวะท่ีเก่ียวของ ทํางานประสานกันมากข้ึน นอกจากนี้การบริหารสายตาชวยปรับปรุงระบบ
การมองเห็น ปรับปรุงระบบประสาทสวนกลาง (Central Nervous System) ระบบประสาท
รับความรูสึก (Sensory Motor) เปนการฝกการทํางานของกลามเนื้อตาใหทํางานภายใตอํานาจจิตใจ
จากการทํางานดังกลาวชวยในการเชื่อมตอการทํางานกับสมองสวนท่ีเก่ียวของกับการคัดกรอง
สัญญาณตาง ๆ การเห็นภาพ การจําภาพ การรับรูความรูสึก การรับรูตําแหนงของรางกาย
การประมวลผลขอมูล นอกจากนี้ยังชวยลดอิทธิพลของตัวกระตุนจากสิ่งแวดลอมจากกระบวนการ
ของความตั้งใจ (Attention) และการเพ่ิมกิจกรรมการทํางานทําใหมีปริมาณปรับปรุงออกซิเจนและ
ระบบการไหลเวียนเลือด (Circulatory System) ไปเลี้ยงสมองบริเวณท่ีเก่ียวของเพ่ิมข้ึน สวนบริเวณ
สมองท่ีเก่ียวของกับการบริหารสายตาอยางรวดเร็ว ไดแก ปฏิสัมพันธของสมองซีกซายและสมองซีก
ขวาบริเวณคอรปสแคลโลซัม (Corpus Callosum) แอนทีเรียพรีฟรันทรัลคอรเท็กซ (Anterior
Prefrontal Cortex) เลทเทอลอินทราพาไรเอทัลแอเรีย (Intraparirtal Area) มีเดียนเทมเพอรอล
โลบ (Median Temporal Lobe) ระบบการมองเห็น วิชูโอมอเตอร (VisuoMotor) ฟรันทัลอายฟลด
(Frontal Eye Fieldl) ซัพพรีเมนทารีอายฟลด (Supplementary Eye Fieldl) คิวเนียส (Cuneus)
คิวเนียส (Cuneus) แอนทีเรียและโพสทีเรียซิงกูเลท (Anterior and Posterior Cingulate) และ
สมองนอย (Cerebellum) จากบริเวณสมองสวนยอยพอจะสรุปเปนสมองสวนหลักไดแก สมอง
กลีบหนา (Frontal Lobe) สมองกลีบกระหมอม (Parietal Lobe) สมองกลีบขมับ (Temporal
Lobe) สมองกลีบหลัง (Occipital Lobe) สมองสวนซิงกูเลท (Cingulate) และสมองนอย
(Cerebellum) ซึ่งเปนบริเวณสมองท่ีมีความสําคัญและเก่ียวของกับการทําหนาท่ีขององคประกอบ
ดานการเชื่อมโยง และบริหารจัดการขอมูล (Central Executive) สามารถทําใหเกิดความจําขณะคิด
เพ่ิมข้ึน
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บทที่ 3
วธิดีาํเนินการวจิยั

การวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงทดลอง (Experimental Research) มีวัตถุประสงคเพ่ือพัฒนา
โปรแกรมการบริหารสายตาสําหรับเพ่ิมความจําขณะคิดของผูใหญตอนตน เพ่ือสรางกิจกรรมทดสอบ
ความจําขณะคิดของผูใหญตอนตนดวยโปรแกรมคอมพิวเตอร และศึกษาผลของโปรแกรมการบริหาร
สายตาท่ีมีตอการเพ่ิมความจําขณะคิดของผูใหญตอนตน ในประเด็น เปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนน
ความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลังการใช
โปรแกรมการบริหารสายตา เปรียบเทียบคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของ
ผูใหญตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา เปรียบเทียบคาเฉลี่ย
คะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญตอนตน
ระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม ท่ีไดรับวิธีการเพ่ิมความจําขณะคิดท่ีแตกตางกัน มีวิธีดําเนิน
การวิจัย ดังนี้

ตอนท่ี 1 การพัฒนาโปรแกรมการบริหารสายตาสําหรับเพ่ิมความจําขณะคิดของผูใหญ
ตอนตน

ตอนท่ี 2 การสรางโปรแกรมวัดความจําขณะคิดของผูใหญตอนตน
ตอนท่ี 3 การเปรียบเทียบความจําขณะคิดกอนกับหลังใชโปรแกรมการบริหารสายตา
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ตอนที่ 1 การพฒันาโปรแกรมการบรหิารสายตาสาํหรบัเพิม่ความจําขณะคดิของผูใหญ
ตอนตน

เริ่มตน

1.1 ศึกษาเอกสารงานวิจัยท่ีเก่ียวของกับการบริหารสายตา
เพ่ือกระตุนสมองสําหรับเพ่ิมความจําขณะคิด

1.2 กําหนดรูปแบบและพัฒนาโปรแกรมการบริหารสายตา

1.3 ตรวจสอบคุณภาพโปรแกรมการบริหารสายตาโดย
นําเสนอตอผูเชี่ยวชาญจํานวน 3 คน

ประเมิน ไมผาน
ปรับปรุง

ความเหมาะสม

ผาน

1.4 ทดลองใชโปรแกรมการบริหารสายตา

ความเหมาะสม
ไมผาน

และเปนไปได ปรับปรุง
ในการใชงานจริง

ผาน
1.5 โปรแกรมการบริหารสายตา

สิ้นสุด

ภาพท่ี 11 การพัฒนาโปรแกรมการบริหารสายตาสําหรับเพ่ิมความจําขณะคิดของผูใหญตอนตน
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การพัฒนาโปรแกรมการบริหารสายตาสําหรับเพ่ิมความจําขณะคิดของผูใหญตอนตน
มีรายละเอียดในแตละข้ันตอนดังนี้

1. ศึกษาเอกสารงานวจิยัทีเ่กีย่วของกบัการบรหิารสายตาเพื่อการกระตุนสมองสาํหรบั
เพิม่ความจาํขณะคดิ โดยการศึกษาเอกสารงานวิจัยท่ีเก่ียวของจากตางประเทศ ผลปรากฏวา มีการ
ศึกษาเพ่ือการบําบัดรักษาในผูปวยท่ีมีปญหาทางสุขภาพจิต หรือในผูท่ีมีสุขภาพดี มีการศึกษา ท้ังใน
เด็กและผูใหญ มีการศึกษาดวยวิธีการกลอกลูกตาในแนวนอน กลอกลูกตาแนวตั้ง การบริหารสายตา
ในพ้ืนท่ีสี่เหลี่ยมท่ีสรางจากคอมพิวเตอร หรือเปนชุดฝกโปรแกรมการบริหารสายตารวมกับการหายใจ
แบบกปาลภาติ มีผลการศึกษาท่ียืนยันไดวาการบริหารสายตาสงผลทําใหเกิดการกระตุนบริเวณสมอง
ท่ีเก่ียวของกับความจําหลายสวน อีกท้ังยังกระตุนปฏิสัมพันธบริเวณสมองท้ังสองซีก (Parker &
Dagnall, 2012; Proper et al., 2007; Parker et al., 2009; Nieuwenhuiset et al., 2012;
Goswade et al., 2013; Alkan et al., 2011; Rosano et al., 2002; Noto et al., 2013)
จากการทบทวนวรรณกรรมดังกลาว พบวา การบริหารสายตามีผลตอการเพ่ิมความจําขณะคิด

2. กําหนดรูปแบบและพฒันาโปรแกรมการบรหิารสายตา
โปรแกรมการบริหารสายตาท่ีใชในงานวิจัยนี้เปนการประยุกตจาก 2 แนวคิด กลาวคือ

แนวคิดท่ี 1 ของโกสวาเด และคณะ (Goswade et al., 2013) ใชกลอกลูกตาอยางรวดเร็วไปใน
ทิศทางเดียวกันรวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Kapalbhati) 2 ครั้งตอวินาที ประกอบดวย 5
ทาการบริหาร และแนวคิดท่ี 2 ใชทาการบริหารสายตาตามแนวนอนซายขวาอยางรวดเร็ว 2 ครั้งตอ
วินาที ของปารคเกอร และแดกนอล (Parker & Dagnall, 2012) พรอพเพอร และคณะ (Proper
et al., 2007) ปารคเกอร และคณะ (Parker et al., 2009) นิวเวนฮีสท และคณะ (Nieuwenhuiset
et al., 2012) อัลคาน และคณะ (Alkan et al., 2011) โรโซโน และคณะ (Rosano et al., 2002)
ผูวิจัยจึงไดประยุกตแนวคิดการหายใจแบบกปาลภาติใชรวมกับการบริหารสายตาอยางรวดเร็ว ท่ีชวย
ลดปริมาณคารบอนไดออกไซดจึงทําใหมีปริมาณของออกซิเจนในระบบไหลเวียนบริสุทธิ์มากข้ึน
สงผลดีตอระบบการไหลเวียนเลือด (Circulatory System) ท่ีใชในการขนสงสามารถนําพา โปรตีน
ไขมัน น้ําตาล และเกลือแร ไปเลี้ยงเซลลประสาทบริเวณท่ีทํากิจกรรมชวยทําใหการสงผานขอมูล
และเอ้ือตอการเจริญเติบโตของเซลลประสาทไดดีข้ึนการประมวลผลเร็วข้ึน ชวยเพ่ิมปฏิสัมพันธ
การทํากิจกรรมใหกับสมองท้ังสองซีก ชวยกระตุนการทํากิจกรรมของสมองตั้งแตกลีบสมองสวนหนา
(Frontal Lobe) กลีบสมองสวนกระหมอม (Parietal Lobe) กลีบสมองสวนขมับ (Temporal
Lobe) กลีบสมองสวนหลัง (Occipital Lobe) สมองสวนซิงกูเลท (Cingulate) และสมองนอย
(Cerebellum) เปนการฝกการทํางานของกลามเนื้อตาใหทํางานภายใตอํานาจจิตใจ จากการทํางาน
ดังกลาวเปนบริเวณสมองท่ีสวนท่ีเก่ียวของกับการคัดกรองสัญญาณตาง ๆ การรับรูความรูสึก
การรับรูตําแหนงของรางกาย การประมวลผลขอมูล การคิดวิเคราะห การตัดสินใจ สติปญญา
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ความตั้งใจ การบริหารสายตาอยางรวดเร็วจึงเปนการชวยสงเสริมใหโครงสรางของสมองบริเวณ
ท่ีเก่ียวของเกิดการเปลี่ยนแปลงของโครงสรางเซลลประสาท (Synaptogenesis) ในบริเวณพ้ืนท่ี
ดังกลาว ซึ่งเปนบริเวณสมองท่ีมีความสําคัญและเก่ียวของกับการทําหนาท่ีการเชื่อมโยงและ
การบริหารจัดการสมอง (Central Executive) ) สามารถทําใหเกิดความจําขณะคิดเพ่ิมข้ึน
จึงไดพัฒนาโปรแกรมการบริหารสายตาประกอบดวย 6 ทาการบริหาร ดังนี้

ตารางท่ี 1 ทาการบริหารสายตา แนวคิด และการกระตุนการทํางานของสมอง

ทาการบริหารสายตา แนวคิด การกระตุนการทํางานสมอง
1. ถูฝามือและอบอุนดวงตารวมกับ
การหายใจแบบกปาลภาติ
(Palming and Visualization

with Kapalbhati)

-กระบวนการของความสนใจ
-กระตุนระบบไหลเวียนเลือด
และปริมาณออกซิเจน
(Goswade et al., 2013)

ระบบประสาทสวนกลาง
-กลีบสมองสวนหนา
-สมองนอย

2. มองนิ้วโปงระยะใกลและไกล
รวมกับการหายใจ
แบบกปาลภาติ
(Near Far Focusing with
Kapalbhati)

-กระบวนการของความสนใจ
-กระตุนระบบไหลเวียนเลือด
และปริมาณออกซิเจน
(Goswade et al., 2013)

ระบบประสาทสวนกลาง
-คอรปสแคลโลซัม
-กลีบสมองสวนหนา
-กลีบสมองสวนกระหมอม
-กลีบสมองสวนขมับ
-กลีบสมองสวนหลัง
-สมองสวนซิงกูเลท
-สมองนอย

3. จินตนาการวามองนาฬิกา
รวมกับการหายใจ
แบบกปาลภาติ
(Shifting with Kapalbhati)

-กระบวนการของความสนใจ
-กระตุนระบบไหลเวียนเลือด
และปริมาณออกซิเจน
(Goswade et al., 2013)

ระบบประสาทสวนกลาง
-คอรปสแคลโลซัม
-กลีบสมองสวนหนา
-กลีบสมองสวนกระหมอม
-กลีบสมองสวนขมับ
-กลีบสมองสวนหลัง
-สมองสวนซิงกูเลท
-สมองนอย
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ตารางท่ี 1 (ตอ)

ทาการบริหารสายตา แนวคิด กระตุนการทํางานสมอง
4. กลอกตาแนวนอนซายขวา
รวมกับการหายใจ
แบบกปาลภาติ
(Horizontal with

Kapalbhati)

-กระบวนการของความสนใจ
-กระตุนระบบไหลเวียนเลือด
และปริมาณออกซิเจน
(Goswade et al.2013;
Parker, & Dagnall, 2012)

ระบบประสาทสวนกลาง
-คอรปสแคลโลซัม
-กลีบสมองสวนหนา
-กลีบสมองสวนกระหมอม
-กลีบสมองสวนขมับ
-กลีบสมองสวนหลัง
-สมองสวนซิงกูเลท
-สมองนอย

5. กระพริบตา (Blinking) -ดวงตาผอนคลาย
(Goswade et al., 2013)

กระตุนการไหลเวียนของ
ของเหลวท่ีมาเลี้ยงลูกตา
เพ่ิมความชุมชื้นใหกับดวงตา

6. ราดน้ําอุนและน้ําเย็น
(Splashing)

-กระตุนระบบไหลเวียนโลหิต
(Goswade et al., 2013)

เพ่ิมความกระฉับกระเฉง
ใหกับใหกับเสนเลือดและ
ประสาทบริเวณรอบดวงตา
และใบหนา

โปรแกรมการบริหารสายตาฝกวันละ 2 ครั้ง ชวงเชา และชวงเย็นครั้งละ 15 นาที
นอกจากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยท่ีเก่ียวของซึ่งเปนการศึกษาทางทฤษฎแีลว
เพ่ือใหการทดลองของงานวิจัยท่ีศึกษามีความสมบูรณยิ่งข้ึน ผูวิจัยไดไปขอฝกปฏิบัติการหายใจ
แบบกปาลภาติท่ีสถาบันโยคะวิชาการ มูลนิธิหมอชาวบาน เพ่ือขอเขารับการฝกการหายใจ
แบบกปาลภาติจากครูกวี คงภักดีพงษ ไดใหความอนุเคราะห ใหครูสมเจษฎ อินทกาญจน เปนผูสอน
และฝกปฏิบัติการหายใจแบบกปาลภาติ ณ สตูดิโอโยคะเรือนกัลยา คอมมูนิตี้มอล รังสิต ปทุมธานี
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ตารางท่ี 2 แผนการใชโปรแกรมการบริหารสายตา

ทาการบริหารสายตา
Palming and
Visualization

Near and far
focusing

Shifting Horizontal Blinking Splashing

ถูฝามือ 36 คร้ัง
แลวปดที่ดวงตา

มองนิ้วโปง
ระยะใกล-ไกล

จินตนาการ
วามองนาฬิกา
ที่ 12,3,6,9

มองนิ้วโปงกลอก
ตาแนวนอน
ซายขวา

กระพริบตา ทุกเชา
ราดน้ําอุน 20 ครั้ง
ราดน้ําเย็น 20 ครั้ง

สัปดาห อัตราความถีก่ารหายใจออกรวมกับการกลอกตา 1-2 คร้ัง/วินาที จาํนวนรอบที่ฝกในแตละทาการบริหาร
1 ความถี่ 1 ครั้ง/วนิาที

พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี่ 1 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี1่ครั้ง/วินาที
พัก 1 นาที
ฝกตามและทวนเข็ม
อยางละ3 รอบ

ความถี1่ครั้ง/วินาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

กระพริบตา
ทุก 10 นาที

ทุกเชา
ราดน้ําอุน 20 ครั้ง
ราดน้ําเย็น 20 ครั้ง

2 ความถี่ 1 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี่ 1 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี1่ครั้ง/วินาที
พัก 1 นาที
ฝกตามและทวนเข็ม
อยางละ3 รอบ

ความถี1่ครั้ง/วินาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

กระพริบตา
ทุก 10 นาที

ทุกเชา
ราดน้ําอุน 20 ครั้ง
ราดน้ําเย็น 20 ครั้ง

3 ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี2่ครั้ง/วินาที
พัก 1 นาที
ฝกตามและทวนเข็ม
อยางละ3 รอบ

ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

กระพริบตา
ทุก 10 นาที

ทุกเชา
ราดน้ําอุน 20 ครั้ง
ราดน้ําเย็น 20 ครั้ง

4 ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี2่ครั้ง/วินาที
พัก 1 นาที
ฝกตามและทวนเข็ม
อยางละ3 รอบ

ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

กระพริบตา
ทุก 10 นาที

ทุกเชา
ราดน้ําอุน 20 ครั้ง
ราดน้ําเย็น 20 ครั้ง

5 ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี2่ครั้ง/วินาที
พัก 1 นาที
ฝกตามและทวนเข็ม
อยางละ3 รอบ

ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

กระพริบตา
ทุก 10 นาที

ทุกเชา
ราดน้ําอุน 20 ครั้ง
ราดน้ําเย็น 20 ครั้ง

6 ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี2่ครั้ง/วินาที
พัก 1 นาที
ฝกตามและทวนเข็ม
อยางละ3 รอบ

ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

กระพริบตา
ทุก 10 นาที

ทุกเชา
ราดน้ําอุน 20 ครั้ง
ราดน้ําเย็น 20 ครั้ง

7 ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี2่ครั้ง/วินาที
พัก 1 นาที
ฝกตามและทวนเข็ม
อยางละ3 รอบ

ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

กระพริบตา
ทุก 10 นาที

ทุกเชา
ราดน้ําอุน 20 ครั้ง
ราดน้ําเย็น 20 ครั้ง

8 ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

ความถี2่ครั้ง/วินาที
พัก 1 นาที
ฝกตามและทวนเข็ม
อยางละ3 รอบ

ความถี่ 2 ครั้ง/วนิาที
พัก 1 นาที
ฝก 2 รอบ

กระพริบตา
ทุก 10 นาที

ทุกเชา
ราดน้ําอุน 20 ครั้ง
ราดน้ําเย็น 20 ครั้ง
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3. ตรวจสอบคณุภาพโปรแกรมการบรหิารสายตา
เม่ือไดโปรแกรมการบริหารสายตาท่ีชวยเพ่ิมความจําขณะคิดในผูใหญตอนตน จึงนํา

โปรแกรมการบริหารสายตาเสนอตออาจารยท่ีปรึกษาเพ่ือตรวจสอบความสมบูรณของเนื้อหาและ
สํานวนภาษาของขอความ ปรับปรุงแกไขและนําไปจัดทําเปนโปรแกรมการบริหารสายตาท่ีชวยเพ่ิม
ความจําขณะคิดในผูใหญตอนตน จากนั้นจึงนําโปรแกรมการบริหารสายตาไปเสนอตอผูทรงคุณวุฒิ
จํานวน 3 คน ประกอบดวย

1. รศ. ดร.สุพิมพ ศรีพันธวรสกุล
อาจารยประจําวิทยาลัยวิทยาการวิจัยและวิทยาการปญญา มหาวิทยาลัยบูรพา

2. ดร.ปรัชญา แกวแกน
อาจารยประจําวิทยาลัยวิทยาการวิจัยและวิทยาการปญญา มหาวิทยาลัยบูรพา

3. ดร.ทัศนีย เชื่อมทอง
พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ โรงพยาบาลชลบุรี จังหวัดชลบุรี

ผูทรงคุณวุฒิท้ัง 3 คน ประเมินความเหมาะสมของโปรแกรมการบริหารสายตา
ใชมาตรประมาณคา 5 ระดับ โดยนําผลมาประเมินเพ่ือแปลงเปนคะแนน ดังนี้

5 หมายถึง  โปรแกรมการบริหารสายตามีความเหมาะสมในระดับมากท่ีสุด
4 หมายถึง  โปรแกรมการบริหารสายตามีความเหมาะสมในระดับมาก
3 หมายถึง  โปรแกรมการบริหารสายตามีความเหมาะสมในระดับปานกลาง
2 หมายถึง  โปรแกรมการบริหารสายตามีความเหมาะสมในระดับนอย
1 หมายถึง  โปรแกรมการบริหารสายตามีความเหมาะสมในระดับนอยท่ีสุด
ผลการประเมินเปนรายขอคํานวณเปนคาเฉลี่ยโดยนําคาเฉลี่ยมาเทียบกับเกณฑประเมิน

(David & Robert, 2007, pp. 175-176)
คะแนน 4.50 - 5.00 หมายถึง เหมาะสมมากท่ีสุด
คะแนน 3.50 - 4.49 หมายถึง เหมาะสมมาก
คะแนน 2.50 - 3.49 หมายถึง เหมาะสมปานกลาง
คะแนน 1.50 - 2.49 หมายถึง เหมาะสมนอย
คะแนน 1.00 - 1.49 หมายถึง เหมาะสมนอยท่ีสุด

ดังตัวอยางตารางท่ี 3 การพิจารณาพิจารณาความเหมาะสมของโปรแกรมการบริหารสายตา
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ตารางท่ี 3 ตัวอยางตารางการพิจารณาความเหมาะสมของโปรแกรมการบริหารสายตา

การปฏิบัติกิจกรรม ทาการบริหาร
สายตา

ระดับความเหมาะสม
1 2 3 4 5

1.ทาถูฝามือและอบอุนดวงตารวมกับการหายใจ
แบบกปาลภาติ (Palming and Visualization with
Kapalbhati)

1.1 ถูฝามือไปมาอยางรวดเร็ว 36 ครั้ง นับจํานวนครั้ง
ในใจ

1.2 ใชฝามือปดตาท้ังสองขางโดยใหมือขวาทับมือซาย
ไมกดทับสันจมูก จากนัน้แขมวกลามเนื้อหนาทองสวนกลาง
สวนลาง และตั้งใจหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้ง
ตอวินาที จํานวน 10 ครั้ง

1.3 เอามือลงวางไวเหนือเขาและพักโดยการหายใจเขา
4 วินาที และหายใจออก 4 วินาที จํานวน 10 ครั้ง

1.4 ทําซ้ําตั้งแต 1.1-1.4 อีก 1 รอบ

ผูทรงคุณวุฒิท้ัง 3 คน ประเมินความถูกตองของเนื้อหา ระยะเวลาการฝก วิธีการฝก
ตลอดจนการใชภาษา มีคะแนนความเหมาะสมของโปรแกรมการบริหารสายตาในแตละขออยูใน
ระดับเหมาะสมมากถึงระดับเหมาะสมมากท่ีสุด (ภาคผนวก ก5) และมีขอเสนอแนะใหเขียนข้ันตอน
การฝกสัปดาหท่ี 1 และ 2 กับข้ันตอนการฝกสัปดาหท่ี 3 ถึง 8 ใหเขียนรวมเปนตารางเดียวกัน และ
ปรับขอความเพ่ิมเติมเฉพาะสวนท่ีแตกตางของระยะการฝกไวนอกตารางการฝก การใชภาษาท่ีเขาใจ
งายและกระชับในข้ันตอนการหายใจแบบกปาลภาติ ตลอดจนการปรับภาษาเฉพาะบางคํา “ไมแนน
จนเกินไป” เปลี่ยนเปน “ไมเกร็งกลามเนื้อ” ปรับการอธิบายการจินตนาการวามองนาฬิกาเรือนใหญ
ท่ี 12, 3, 6 และ 9 นาฬิกา” ปรับเปน “เหลือบตาข้ึนดานบนสุดท่ี 12 นาฬิกา, เหลือบตาวนไป
ดานขวาสุดท่ี 3 นาฬิกา, เหลือบตาวนไปดานลางสุดท่ี 6 นาฬิกา และเหลือบตาวนไปดานซายสุดท่ี 9
นาฬิกา” ปรับการอธิบาย “การหายใจเขาและออกอยางชา ๆ” ปรับเปน “หายใจเขา 4 วินาที และ
หายใจออก 4 วินาที จํานวน 10 ครั้ง” อุณหภูมิของน้ํา ปรับโดยการเพ่ิมอัตราสวนการผสมน้ําดังนี้
น้ําอุนท่ีอุณหภูมิ 37.5 องศาเซลเซียส อัตราสวนการผสมน้ําอุนใชน้ําเดือดปริมาตร 150 มิลลิลิตร
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(ใชขวดเครื่องดื่มชูกําลังในการตวง) กับน้ําเย็นปริมาตร 1,500 มิลลิลิตร (ใชขวดน้ําดื่มในการตวง)
ผูวิจัยไดนําขอเสนอแนะจากผูทรงคุณวุฒิท้ัง 3 คนมาแกไขปรับปรุงโปรแกรมการบริหารสายตา
และนําโปรแกรมการบริหารสายตาท่ีปรับปรุงแลวเสนอตออาจารยท่ีปรึกษากอนนําไปทดลองใช

4. ทดลองใชโปรแกรมการบรหิารสายตา
นําโปรแกรมการบริหารายตาไปทดลองใช (Try Out) กับกลุมตัวอยาง จํานวน 5 คน

ท่ีโรงพยาบาลทาตะเกียบ อําเภอทาตะเกียบ จังหวัดฉะเชิงเทรา ระหวางวันท่ี 3-4 กรกฎาคม พ.ศ.
2558 ผูวิจัยไดทดลองนําฝกวันละ 2 ชั่วโมง เปนเวลา 2 วัน โดยวันแรก นําฝกการหายใจแบบกปาล
ภาติ 1 ครั้งตอวินาที และนําฝกทาการบริหารสายตา สวนวันท่ีสองทบทวนการหายใจแบบกปาลภาติ
และทบทวนทาการบริหารสายตา จากนั้นจึงนําฝกการบริหารสายตารวมกับการหายใจแบบกปภาล
ภาติท่ี 1 ครั้งตอวินาที ตามโปรแกรมการบริหารสายตาท่ีสรางไว ผลปรากฏวา กลุมตัวอยางสามารถ
ปฏิบัติตามท่ีผูวิจัยนําฝกตามไดทุกข้ันตอน
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ตอนที่ 2 การสรางโปรแกรมวดัความจําขณะคดิของผูใหญตอนตน

เริ่มตน

2.1 ศึกษาเอกสารและแนวคิดเก่ียวกับเครื่องมือ
ท่ีใชวัดความจําขณะคิด

2.2 สรางขอคําถามกิจกรรมขณะนับเลข

2.3 ตรวจสอบคุณภาพโดยนําเสนอตอผูเชี่ยวชาญ

ประเมิน ไมผาน
ปรับปรุง

ความเหมาะสม

ผาน
2.4 สรางแบบทดสอบกิจกรรมขณะนับเลข: CST

ดวยโปรแกรมคอมพิวเตอร

2.5 ทดลองใชเพ่ือทดสอบคาความเท่ียง
ของเครื่องมือวัดความจําขณะคิด

ตรวจสอบ ไมผาน
คุณภาพเครือ่งมือมีคาความเท่ียง ปรับปรุง

เหมาะสม

ผาน
2.6 แบบทดสอบกิจกรรมขณะนับเลข: CST

ดวยโปรแกรมคอมพิวเตอร

สิ้นสุด

ภาพท่ี 12 ข้ันตอนการสรางโปรแกรมวัดความจําขณะคิดของผูใหญตอนตน
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1. ศึกษาเอกสารและแนวคิดเก่ียวกับเครื่องมือท่ีใชวัดความจําขณะคิด
โปรแกรมวัดความจําขณะคิดเปนแบบทดสอบความจําขณะคิดบนหนาจอคอมพิวเตอร

สามารถบันทึกคะแนนคําตอบและเวลาปฏิกิริยาของความจําขณะคิด เครื่องมือท่ีใชวัดความจํา
ขณะคิดเปนกิจกรรมทดสอบเพ่ือประเมินความจําขณะคิด ใชหลักการทํางานของสมอง 2 อยาง
ในเวลาเดียวกันคือการจัดเก็บขอมูลรวมกับการดําเนินการของขอมูล โดยกําหนดกิจกรรมท่ีใชวัด
ความจําขณะคิด ไดแก กิจกรรมขณะอาน (Reading Span Task) กิจกรรมขณะคํานวณ (Operation
Span Task) ท่ีอัญชนา จุลศิริ และเสรี ชัดแชม (2556) ไดพัฒนาข้ึนจากแนวคิดของแกรบเนอร
และคณะ กิจกรรมขณะนับเลข แบงเปน 4 ระดับ ๆ ละ 5 ขอ โดยนับจํานวนของตัวเลขตามคําสั่ง
และจําคําตอบเพ่ือไวตอบภายหลังตั้งแต 2 ตัว ถึง 5 ตัว เริ่มจากมองกากบาทนาน 4,000 มิลลิวินาที
อานคําสั่ง 3,000 มิลลิวินาที นับเลข 7,000 มิลลิวินาที คิดคําตอบและพิมพคําตอบ ใชกับกลุม
ตัวอยางเปนกลุมผูสูงอายุท่ีมีอายุ 60 ป ข้ึนไป ดังนั้นการประเมินความจําขณะคิดดวยคะแนนความ
ถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลขจึงตองมีการปรับระยะเวลาท่ีใชในการประเมินของการทํา
กิจกรรมขณะนับเลข ซึง่งานวิจัยนี้กลุมตัวอยางเปนกลุมผูใหญท่ีมีอายุระหวาง 20-40 ป ผูวิจัยจึงใช
ระยะเวลาในการทํากิจกรรมขณะนับเลขตามแนวคิดของ แกรบเนอรและคณะ (Grabner et al.,
2004) ไดศึกษาประสิทธิภาพการทํางานของสมองเม่ือมีองคความรูมากข้ึน โดยกลุมตัวอยางมีอายุ
ระหวาง 18-52 ป อายุเฉลี่ย 30.49 ป วัดความจําขณะคิดจากการคะแนนความถูกตองของการทํา
กิจกรรมขณะนับเลข ซึ่งเปนกลุมตัวอยางท่ีมีชวงอายุใกลเคียงกันกับงานวิจัยนี้  สรุปวา กิจกรรมขณะ
นับเลขสรางจากรูปแบบอัญชนา จุลศิริ และเสรี ชัดแชม (2556) และปรับระยะเวลาการทํากิจกรรม
ขณะนับเลขตามแนวคิดของแกรบเนอรและคณะ (Grabner et al., 2004) โดยผูวิจัยไดสรางขอ
คําถามชุดใหม จํานวน 20 ขอ แบบทดสอบกิจกรรมขณะนับเลข แบงออกเปน 4 ระดับ ๆ ละ 5 ขอ
ระดับท่ี 1 จํา 2 จํานวน ระดับท่ี 2 จํา 3 จํานวน ระดับท่ี 3 จํา 4 จํานวน ระดับท่ี 4 จํา 5 จํานวน
โดยมีลําดับของกิจกรรมดังนี้ กิจกรรมดึงความสนใจ กิจกรรมนับเลข กิจกรรมคิดคําตอบ และ
กิจกรรมพิมพคําตอบ

การใหคะแนนความถูกตอง คิดจากอัตราสวนของจํานวนท่ีตอบไดถูกตองในขอนั้น ๆ คือ
ถาตอบจํานวนท่ีจําไดถูกตองท้ังหมด คะแนนเทากับ 1 คะแนน แตถาตอบจํานวนท่ีตองจําไดถูกตอง
บางสวน จะไดคะแนนลดลงตามสัดสวน เชน จํานวนท่ีตองจํามี 4 ตัว แตตอบไดถูกตองเพียง 2 ตัว
ก็จะไดคะแนนเทากับ .5 คะแนน หรือ จํานวนท่ีตองจํามี 2 ตัว แตตอบไดถูกตองเพียง 1 ตัว ก็จะได
คะแนนเทากับ .5 คะแนนเชนเดียวกัน หลังจากนั้นจึงนําคะแนนท่ีไดทุกขอมารวมกัน

2. สรางขอคําถามกจิกรรมขณะนับเลข (Counting Span Task)
แบบทดสอบกิจกรรมขณะนับเลขใชประเมินความจําขณะคิดท่ีตามแนวคิดดังกลาวขางตน

จํานวน 20 ขอคําถาม จากนั้นจึงนําขอคําถามเสนอตออาจารยท่ีปรึกษา โดยมีรายละเอียดของขอ
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คําถามการทํากิจกรรมขณะนับเลขดังนี้
2.1 กิจกรรมการดึงความสนใจจะมีเครื่องหมายกากบาทสีขาวบนพ้ืนสีดํา ดังแสดง

ในภาพท่ี 13

ภาพท่ี 13 ลักษณะหนาตางแสดงตัวอยางการดึงความสนใจของกิจกรรมขณะนับเลข

2.2 กิจกรรมการอานคําสั่ง จะมีคําสั่งใหนับสิ่งเรา 4 คําสั่ง ไดแก นับเลขคูสีน้ําเงิน
นับเลขค่ีสีน้ําเงิน นับเลขคูสีแดง นับเลขค่ีสีแดง ในแตละขอคําถามจะมีเพียง 1 คําสั่งเทานั้น
ดังแสดงในภาพท่ี 14

นับเลขคูสนี้าํเงนิ

ภาพท่ี 14 ลักษณะหนาตางแสดงตัวอยางการอานคําสั่งของกิจกรรมขณะนับเลข
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2.3 กิจกรรมการนับเลข เปนตัวเลขหลักเดียวตั้งแตเลข 2 ถึง 7 มีสีแดงและสีน้ําเงิน
ปะปนกัน จํานวน 10 ตัว โดยมีจํานวนภาพตามระดับดังนี้ ระดับท่ี 1 จํานวน 2 ภาพ ระดับท่ี 2
จํานวน 3 ภาพ ระดับท่ี  3 จํานวน 4 ภาพ และระดับท่ี 4 จํานวน 5 ภาพ ตัวอยางกิจกรรมขณะ
นับเลขดังแสดงในภาพท่ี 15

นบัเลขคูสีน้าํเงนิ

6 4         2
5 2 7 4

3        5 6

ภาพท่ี 15 ลักษณะหนาตางแสดงตัวอยางการนับเลขของกิจกรรมขณะนับเลข

2.4 กิจกรรมการคิดคําตอบจะปรากฏภาพสีดําเปนชวงท่ีคิดทวนคําตอบ
ดังแสดงในภาพท่ี 16

ภาพท่ี 16 ลักษณะหนาตางแสดงตัวอยางการคิดคําตอบของกิจกรรมขณะนับเลข
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2.5 การพิมพคําตอบหลังจากท่ีกลุมตัวอยางนึกถึงคําตอบแลว เม่ือปรากฏหนาจอนี้
กลุมตัวอยางตองพิมพตัวเลขใสลงในชองคําตอบ ดังแสดงในภาพท่ี 17

คาํตอบ

ภาพท่ี 17 ลักษณะหนาตางแสดงตัวอยางการพิมพคําตอบของกิจกรรมขณะนับเลข

การตรวจสอบคุณภาพกิจกรรมขณะนับเลขเพ่ือประเมินความจําขณะคิด ดังนี้ ผูวิจัย
สรางขอคําถามของกิจกรรมขณะนับเลขและนําเสนอตออาจารยท่ีปรึกษาเพ่ือตรวจสอบความสมบูรณ
ความเหมาะสม จากนั้นจึงนําขอคําถามของกิจกรรมขณะนับเลขไปเสนอตอผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 คน
ประกอบดวย

1. รศ. ดร.สุพิมพ ศรีพันธวรสกุล
อาจารยประจําวิทยาลัยวิทยาการวิจัยและวิทยาการปญญา มหาวิทยาลัยบูรพา

2. ดร.ปรัชญา แกวแกน
อาจารยประจําวิทยาลัยวิทยาการวิจัยและวิทยาการปญญา มหาวิทยาลัยบูรพา

3. ดร.ทัศนีย เชื่อมทอง
พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ โรงพยาบาลชลบุรี จังหวัดชลบุรี

ผูทรงคุณวุฒิท้ัง 3 คน ประเมินเพ่ือใหคะแนนความสอดคลองขอคําถามของกิจกรรม
ขณะนับเลขกับนิยามเชิงปฏิบัติการ โดยกําหนดความคิดเห็นเปน 4 ระดับ ดังนี้

ระดับ  1  หมายถึง   ขอคําถามของกิจกรรมขณะนับเลขไมสอดคลองกับนิยาม
เชิงปฏิบัติการ

ระดับ 2 หมายถึง   ขอคําถามของกิจกรรมขณะนับเลขตองปรับปรุงเปนอยางมาก
จึงจะสอดคลองกับนิยามเชิงปฏิบัติการ

ระดับ 3 หมายถึง   ขอคําถามของกิจกรรมขณะนับเลขตองปรับปรุงเล็กนอยจึงจะ
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สอดคลองกับนิยามเชิงปฏิบัติการ
ระดับ 4 หมายถึง   ขอคําถามของกิจกรรมขณะนับเลขสอดคลองกับนิยาม

เชิงปฏิบัติการ
3. ตรวจสอบคณุภาพโดยนําเสนอตอผูเชีย่วชาญ
ผูวิจัยนําขอคําถามท้ัง 20 ขอ เสนอตออาจารยท่ีปรึกษาและปรับปรุงแกไข (ภาคผนวก

ก2) จากนั้นจึงนําขอคําถามเสนอตอผูทรงคุณวุฒิท้ัง 3 คน ไดตรวจสอบขอคําถามกิจกรรมขณะนับ
เลข โดยผูเชี่ยวชาญทุกคนมีความคิดเห็นในระดับ 4 ไมมีขอเสนอแนะใหปรับปรุงแกไข (ภาคผนวก
ก4)

4. สรางแบบทดสอบกจิกรรมขณะนบัเลข (Counting Span Task) ดวยโปรแกรม
คอมพวิเตอร

นําขอคําถามกิจกรรมขณะนับเลข จํานวน 20 ขอ ไปสรางเปนกิจกรรมขณะนับเลข
(Counting Span Task) โดยใชโปรแกรม SuperLab 5 ซึ่งสามารถบันทึกคําตอบ และเวลาปฏิกิริยา
การตอบสนอง ดังแสดงตัวอยางหนาตางของโปรแกรม SuperLab 5 ท่ีใชสรางกิจกรรมขณะนับเลข
ดังภาพท่ี 18

ภาพท่ี 18 ตัวอยางกิจกรรมขณะนับเลขท่ีสรางโดยใชโปรแกรม SuperLab 5

กิจกรรมขณะนับเลขสรางในคอมพิวเตอรดวยโปรแกรม SuperLab 5 จํานวน 20 ขอ
กิจกรรมขณะนับเลข แบงเปน 4 ระดับ ๆ ละ 5 ขอ โดยใหนับจํานวนของตัวเลขตามคําสั่งและจํา
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คําตอบเพ่ือไวตอบภายหลังระดับท่ี 1 จํา 2 จํานวน ระดับท่ี 2 จํา 3 จํานวน ระดับท่ี 3 จํา 4 จํานวน
และระดับท่ี 4 จํา 5 จํานวน โดยกิจกรรมขณะนับเลขมีข้ันตอนการทํากิจกรรมดังนี้

กิจกรรมดึงความสนใจ มองท่ีกากบาทนาน 4,000 มิลลิวินาที ตามดวยสัญญาณเสียง
“บีบ” นาน 1,000 มิลลิวินาที

กิจกรรมการอานคําสั่ง 2,000 มิลลิวินาที จะมีคําสั่งใหนับสิ่งเรา 4 คําสั่ง ไดแก คําสั่ง
นับเลขคูสีน้ําเงิน นับเลขค่ีสีน้ําเงิน นับเลขคูสีแดง และนับเลขค่ีสีแดง ในแตละขอคําถามจะมีเพียง 1
คําสั่ง กลุมตัวอยางตองอานคําสั่งใหเร็วท่ีสุด

กิจกรรมการนับเลข จะปรากฏภาพตัวเลขจํานวน 2- 5 ภาพ หนาจอประกอบดวยคําสั่ง
และตัวเลขปรากฏบนจอเปนตัวเลขหลักเดียวตั้งแตเลข 2 ถึง 7 มีสีแดงและสีน้ําเงินปนกัน จํานวน
10 ตัว กลุมตัวอยางตองนับจํานวนสิ่งเราตามคําสั่งใหเร็วท่ีสุดแลวจําคําตอบของตัวเลขท่ีนับไวเพ่ือ
ตอบในภายหลัง กลุมตัวอยางมีเวลาในการนับเลขภาพละ 6,000 มิลลิวินาที โดยแบงเปน 4 ระดับ
ดังนี้ แบงออกเปน 4 ระดับ ๆ ละ 5 ขอ

กิจกรรมการคิดคําตอบ หลังจากนับสิ่งเราครบตามจํานวนของภาพท่ีตองจําแลว ก็จะ
ปรากฏหนาจอสีดําใหเห็นบนคอมพิวเตอร กลุมตัวอยางมีเวลาในกิจกรรมการคิดคําตอบ 5,000
มิลลิวินาที กลุมตัวอยางตองคิดคําตอบตามจํานวนของคําสั่งท้ังหมดท่ีนับไดและตองเรียงคําตอบ
ตามลําดับ ใหเร็วท่ีสุด

กิจกรรมการพิมพคําตอบ หลังจากนั้นกลุมตัวอยางตองพิมพคําตอบตามคําตอบท่ีคิดไว
และพิมพคําตอบลงบนหนาจอคอมพิวเตอร กลุมตัวอยางมีเวลาในกิจกรรมการพิมพคําตอบ 5,000
มิลลิวินาที กลุมตัวอยางตองพิมพคําตอบใหเร็วท่ีสุด

เม่ือกลุมตัวอยางทํากิจกรรมขณะนับเลขเสร็จในแตละขอจะมีเวลาพัก 3,500 มิลลิวินาที
จึงจะเริ่มทํากิจกรรมขอถัดไปจนครบ 20 ขอ ดังภาพตัวอยางลําดับเหตุการณการทํากิจกรรมขณะนับ
เลขนํากิจกรรมขณะนับเลขเสนอตออาจารยท่ีปรึกษา และปรับปรุงแกไขกอนนําไปทดลองใช ดังภาพ
ตัวอยางลําดับเหตุการณของกิจกรรมขณะนับเลข
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ภาพท่ี 19 ตัวอยางลําดับเหตุการณของกิจกรรมขณะนับเลข

5. ทดลองใชเพื่อทดสอบหาคาความเทีย่งของเครื่องมือวดัความจาํขณะคดิ
ผูวิจัยนํากิจกรรมขณะนับเลขท่ีทดสอบทางหนาจอคอมพิวเตอร และนําไปไปทดลองใช

(Try Out) กับผูใหญตอนตนท่ีโรงพยาบาลทาตะเกียบ อําเภอทาตะเกียบ จังหวัดฉะเชิงเทรา จํานวน
30 คน ระหวางวันท่ี 30 มิถุนายน พ.ศ. 2558 ถึง 2 กรกฎาคม พ.ศ. 2558 ไดผลการทดสอบคาเฉลี่ย
ระยะเวลาการทํากิจกรรมขณะนับเลขจากการทดลองใช (ภาคผนวก ก8) และนําผลการทดสอบมา
วิเคราะห หาคาความเท่ียง (Reliability) ของกิจกรรมขณะนับเลขท้ังฉบับโดยวิธีสัมประสิทธิ์แอลฟา
ของครอนบาก (Cronbach's Alpha Coefficient) ไดคาความเท่ียงท้ังฉบับเทากับ .80
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ตอนที่ 3 การเปรยีบเทยีบความจําขณะคดิกอนกับหลังใชโปรแกรมการบรหิารสายตา

1. กลุมตัวอยาง
รับสมัครและคัดกรองอาสาสมัครท่ีมีคุณสมบัติตรงตามเกณฑการคัดเขา จํานวน 60 คน

แบงอาสาสมัครเปน 2 กลุม โดยวิธีการสุมอยางงาย ไดกลุมทดลอง 30 คน และกลุมควบคุม 30 คน

2. แบบแผนการวิจัย
แบบแผนการทดลอง Pretest and Posttest Control Group Design

ของ Edmond & Kennedy (2013, p. 27)

3. เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย แบงเปน 3 ชนิด

3.1 เครื่องมือท่ีใชคัดกรองกลุมตัวอยาง มี 7 ชนิด

3.2 เครื่องมือท่ีใชในการทดลอง ไดแก โปรแกรมการบริหารสายตา

3.3 เครื่องมือท่ีใชในการวัดและประเมินผลตัวแปรตาม ไดแก กิจกรรมขณะนับเลข

4. วิธีดําเนินการทดลอง แบงเปน 3 ระยะ ไดแก
1. ระยะกอนการทดลอง
2. ระยะการทดลอง
3. ระยะหลังการทดลอง

ภาพท่ี 20 ข้ันตอนการเปรียบเทียบความจําขณะคิดกอนกับหลังใชโปรแกรมการบริหารสายตา

1. กลุมตวัอยาง
เปนผูใหญตอนตน อายุระหวาง 20-40 ป ท้ังเพศชายและเพศหญิง เปนสมาชิกชมรม

ออกกําลังกายเขตเทศบาล ตําบลคูยายหมี อําเภอสนามชัยเขต จังหวัดฉะเชิงเทรา จํานวน 60 คน
ท่ีอาสาสมัครเขารวมการวิจัยและมีคุณสมบัติตามเกณฑการคัดเขาท่ีผูวิจัยกําหนด โดยมีวิธีเลือก
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กลุมตัวอยางดังนี้
1. คัดกรองอาสาสมัครท่ีมีคุณสมบัติตามเกณฑท่ีผูวิจัยกําหนด โดยใหอาสาสมัครกรอก

แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล และมีเกณฑการคัดเขาดังนี้
1.1 เปนผูท่ีมีสุขภาพดี ไมมีประวัติการไดรับบาดเจ็บท่ีศีรษะ อาการน้ําในหูไมเทากัน
1.2 ไมมีภาวะสมองเสื่อม
1.3 ไมมีภาวะซึมเศรา
1.4 ถนัดมือขวา
1.5 ไมมีภาวะติดติดนิโคติน
1.6 ไมมีภาวะติดแอลกอฮอล
1.7 การมองเห็นเปนปกติ
1.8 เต็มใจและยินดีใหความรวมมือเขารวมการทดลองในครั้งนี้

2. คัดเลือกอาสาสมัครท่ีมีคุณสมบัติตามเกณฑท่ีกําหนด โดยมีอาสาสมัครท่ีผานเกณฑ
การคัดเขา จํานวน 60 คน และลงนามยินยอมเขารวมการวิจัย

3. สุมอยางงาย (Simple Random Sampling) เขากลุมทดลองและกลุมควบคุม
ดวยวิธีจับฉลากแบบไมคืนท่ี กลุมละ 30 คน

2. แบบแผนการวจิยั
การวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงทดลอง (Experimental Research) แบบแผนการทดลอง

Pretest and Posttest Control Group Design ของ Edmond & Kennedy (Edmond &
Kennedy, 2013, p. 27) โดยมีแบบแผนการทดลอง ดังตารางท่ี 4

ตารางท่ี 4 แบบแผนการทดลองแบบมีกลุมควบคุมวัดกอนและหลังการทดลอง

กลุม วัดกอนทดลอง สิ่งทดลอง วัดหลังทดลอง
1 O1 X O2
2 O1 - O2

เวลา

1 แทน  กลุมตัวอยางท่ีเปนกลุมทดลอง (E)
2 แทน  กลุมตัวอยางท่ีเปนกลุมควบคุม (C)
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O1 แทน  การวัดคาขอมูลตัวแปรตาม ไดแก ความจําขณะคิดโดยวัดจากคะแนน
ความถูกตองและเวลาปฏิกิริยาจากขอท่ีไดคะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลข
กอนการทดลอง

O2 แทน  การวัดคาขอมูลตัวแปรตาม ไดแก ความจําขณะคิดโดยวัดจากคะแนน
ความถูกตองและเวลาปฏิกิริยาจากขอท่ีไดคะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลข
หลังการทดลอง

X แทน  การใหสิ่งทดลองกับกลุมทดลอง ไดแก การใชโปรแกรมการบริหาร
สายตา

3. เครื่องมือทีใ่ชในการวจิยั
เครื่องมือท่ีใชในการวิจัยครั้งนี้แบงเปน 3 ชนิด ไดแก เครื่องมือท่ีใชคัดกรองกลุมตัวอยาง

เครื่องมือท่ีใชในการทดลอง และเครื่องมือท่ีใชวัดและประเมินผลตัวแปรตาม
3.1 เครื่องมือทีใ่ชคดักรองกลุมตวัอยาง มี 7 ชนิด ไดแก

3.1.1 แบบสอบถามขอมูลท่ัวไป ไดแก อายุ เพศ ระดับการศึกษา อาชีพ ประวัติ
การเจ็บปวย

3.1.2 แบบทดสอบสมองเบื้องตน ฉบับภาษาไทย พ.ศ. 2542 (MMSE-Thai 2002)
(คณะกรรมการจัดทําแบบทดสอบสภาพสมองเบื้องตน ฉบับภาษาไทย พ.ศ. 2542, 2543) เปนแบบ
คัดกรองเพ่ือตรวจหาความบกพรองในการทํางานของสมองดานความรูความเขาใจ (Cognitive
Impairment) ประกอบดวย 6 ดาน คือ การรับรู (Orientation) การจดจํา (Registration)
ความเขาใจ (Attention) การคํานวณ (Calculation) การระลึกได (Recall) และการใชภาษา
(Language) ซึ่งสถาบันเวชศาสตรผูสูงอายุ กรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข รวมกับ
คณะกรรมการจัดทําแบบทดสอบสภาพสมองเบื้องตน ฉบับภาษาไทยจัดทําข้ึนโดยแปลมาจาก
แบบทดสอบสภาพสมองเบื้องตน (Mini-Mental State Examination: MMSE) ท่ีฟอลสเทน
และคณะ (Folstein et al.) พัฒนาข้ึนในป ค.ศ. 1975 มีขอคําถาม 11 ขอ คิดคะแนนท้ังหมด 30
คะแนน นําไปใชกับผูสูงอายุ 4 ภูมิภาค จํานวน 8 จังหวัด แบงผูสูงอายุปกติไมไดเรียนหนังสือ จํานวน
95 คน กลุมผูสูงอายุเรียนระดับชั้นประถมศึกษา จํานวน 377 คน และกลุมผูสูงอายุเรียนสูงกวาชั้น
ประถมศึกษา จํานวน 142 คน ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางแบบทดสอบสภาพสมอง
เบื้องตน ฉบับภาษาไทย พ.ศ. 2542 กับแบบทดสอบสภาพสมองของไทย (Thai Mini-Mental State
Examination: TMSE) ซึง่เปนแบบทดสอบท่ีใชคัดกรองเพ่ือตรวจหาความบกพรองในการทํางานของ
สมองเชนเดียวกัน ปรากฏวา มีความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ <.01 มีคา
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Correlation Coefficients) เทากับ .90 แปลผล
แบบทดสอบสภาพสมองเบื้องตน ฉบับภาษาไทย พ.ศ. 2542 ตามระดับการศึกษา ดังนี้
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กลุมผูสูงอายุปกติไมไดเรียนหนังสือมีคะแนนเฉลี่ยเปน 18.2 + 4 มีจุดตัด (Cut
Off Point) อยูท่ี <14 จากคะแนนเต็ม 23 คะแนน โดยตัดขอคําถามท่ีไมสามารถทําไดออก 3 ขอ
คือ ขอ 4 การคํานวณหรือการสะกดถอยหลัง ขอ 9 ใหอานและทําตาม และขอ 10 ใหเขียนประโยค

ดังนั้นในการคัดกรองภาวะสมองเสื่อม หมายถึง ผูท่ีไดคะแนน <14 นาจะมี
แนวโนมภาวะสมองเสื่อม โดยแบบทดสอบมีความไว (Sensitivity) รอยละ 35.4 ความจําเพาะ
(Specificity) รอยละ 81.1 และมีประสิทธิภาพ (Efficiency) รอยละ 56.3

กลุมผูสูงอายุปกติเรียนระดับประถมศึกษา มีคะแนนเฉลี่ยเปน 23.4 + 3.7 มีจุดตัด
อยูท่ี <17 จากคะแนนเต็ม 30 คะแนน

ดังนั้นในการคัดกรองภาวะสมองเสื่อม หมายถึง ผูท่ีไดคะแนน <17 นาจะมีแนวโนม
ภาวะสมองเสื่อม โดยแบบทดสอบมีความไว รอยละ 56.6 ความจําเพาะ รอยละ 93.8 และมี
ประสิทธิภาพ รอยละ 76.3

กลุมผูสูงอายุปกติเรียนระดับสูงกวาประถมศึกษา มีคะแนนเฉลี่ยเปน 27.2 + 2.4
มีจุดตัดอยูท่ี <22 จากคะแนนเต็ม 30 คะแนน

ดังนั้นในการคัดกรองภาวะสมองเสื่อม หมายถึง ผูท่ีไดคะแนน <22 นาจะมีแนวโนมภาวะ
สมองเสื่อม โดยแบบทดสอบมีความไว รอยละ 92.0 ความจําเพาะ รอยละ 92.6 และมีประสิทธิภาพ
รอยละ 92.4

3.1.3 แบบสอบถามสุขภาพผูปวย 9 ขอ PHQ-9 (Patient Health
Questionare-9) (Lortrakul, Sumrithe, & Saipanish, 2008) เปนแบบคัดกรองภาวะซึมเศรา
ประกอบดวย 9 คําถามท่ีมีพ้ืนฐานมาจากเกณฑการวินิจฉัยโรคทางจิตเวช DSM-IV ซึ่งจะอางอิงถึง
อาการของผูปวยในระหวาง 2 อาทิตยกอนตอบคําถาม คะแนนของขอคําถามแตละขอมี 4 ระดับ คือ
ไมมีเลย (คะแนน = 0) มีบางวันไมบอย (คะแนน = 1) มีคอนขางบอย (คะแนน = 2) และมีเกือบทุก
วัน (คะแนน = 3) มีคาคะแนนรวมตั้งแต 0-27 คะแนน แปลโดยมาโนช หลอตระกูล สุธิดา สัมฤทธิ์
และรัตนา สายพานิช นําไปทดลองใชกับผูมารักษาท่ีแผนกผูปวยนอกโรงพยาบาลรามาธิบดี จํานวน
1,000 คน มีคาความเท่ียงท่ีวิเคราะหดวยสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟา (Cronbach’s Alpha) เทากับ .79
และมีความสัมพันธกับมาตรวัดการประมาณคาภาวะซึมเศราแฮมมิลตัน (HAM-D) เทากับ .56
(P<.001)เม่ือใชจุดตัดมากกวาหรือเทากัน 9 เปนผูท่ีมีภาวะซึมเศรา แบบสอบถามนี้จะมีความไวรอย
ละ 84 ความจําเพาะ รอยละ 77

3.1.4 แบบประเมินความถนัดการใชมือของเอดินเบอรก (Edinburg Handedness
Involuntory) มีการพัฒนาโดยโอดฟลด (Oldfield, 1971) เปนแบบประเมินความชอบในการใชมือ
เพ่ือทํากิจกรรมตางๆ ท่ีใชในชีวิตประจําวัน มีจํานวน 20 ขอ คะแนนรวม ความถนัดมือมือขวาตั้งแต
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52 เปอรเซ็นตข้ึนไป
3.1.5 แบบทดสอบสําหรับประเมินภาวะติดนิโคติน (FTND) เปนแบบประเมิน

ตนเองท่ีพัฒนาตามแนวคิดการพ่ึงนิโคติน โดยฟาเกอรสตอม (Fagerstrom) ในป ค.ศ. 1978
ประกอบดวย ขอคําถามเก่ียวกับพฤติกรรมการสูบบุหรี่ จํานวน 8 ขอ มีผลการวิเคราะหคาความเท่ียง
ดวยสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟา (Cronbach’s Alpha) ต่ํา (.51-.55) ดังนั้นฟาเกอรสตอมและชไนเดอร
(Fagerstrom & Schneider) จึงปรับแบบประเมินสภาวะการติดนิโคตินใหม ประกอบดวยขอคําถาม
6 ขอ มีคาความเท่ียงเทากับ .61 ผูท่ีไดคะแนน <3 เปนผูท่ีมีสภาวะติดนิโคตินต่ํา

3.1.6 แบบประเมินสําหรับประเมินภาวะติดแอลกอฮอล (AUDIT) เปนแบบประเมิน
ผูติดแอลกอฮอลเบื้องตน พัฒนาโดยนักวิจัยจากองคการอนามัยโลก 10 ชาติ ประกอบดวย ขอคําถาม
เก่ียวกับพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล 10 มีคาความเท่ียงจากการวิเคราะหดวยสูตรสัมประสิทธิ์
แอลฟา (Cronbach’s Alpha) เทากับ .77 (Schmidt, Barry, & Fleming, 1995) วิเคราะหหาคา
ความเท่ียงดวยการทดสอบซ้ําไดเทากับ .90 ผูท่ีไดคะแนน <7 เปนผูท่ีมีภาวะติดแอลกอฮอลต่ํา

3.1.7 แผนทดสอบการวัดระดับการมองเห็น (Snellen's Chart) โดยใหกลุม
ตัวอยางอานตัวเลขบนแผนวัดสายตา (Snellen's Chart) ระยะหางประมาณ 6 เมตร กรณีท่ีผู
ทดสอบสวมแวนใหสามารถสวมแวนตาขณะทําการวัดระดับการมองเห็น คาระดับสายตาท่ี 6/6 เปน
คาสายตาท่ีกลุมตัวอยางเห็นชัดระดับ 6 เมตร (สมสงวน อัษญคุณ และคณะ, 2556, หนา 35)

3.2 เครื่องมือทีใ่ชในการทดลอง ไดแก โปรแกรมการบริหารสายตา (Eye exercise
training program)

เปนโปรแกรมท่ีใชการบริหารสายตาอยางรวดเร็วทิศทางเดียวกันรวมกับการหายใจ
แบบกปาลภาติ (Kapalbhati) 1-2 ครั้งตอวินาที ใชระยะเวลาฝก 8 สัปดาห ๆ ละ 5 วัน วันละ 2 ครั้ง
ชวงเชา และชวงเย็น ครั้งละประมาณ 15 นาที

3.3 เครื่องมือทีใ่ชวดัและประเมนิผลตวัแปรตาม ไดแก กิจกรรมขณะนับเลข
(Counting Span Task)

โปรแกรมวัดความจําขณะคิด เปนแบบทดสอบความจําขณะคิด โดยใชการทํากิจกรรม
ขณะนับเลข (Counting Span Task) ประกอบดวยกิจกรรมขณะอาน (Reading Span Task) และ
กิจกรรมขณะคํานวณ (Operation Span Task) แบบทดสอบ จํานวน 20 ขอ ท่ีสรางจากโปรแกรม
SuperLab 5 บนหนาจอคอมพิวเตอร สามารถบันทึกคะแนนคําตอบและเวลาปฏิกิริยา

4. วธิดีาํเนนิการทดลอง แบงเปน 3 ระยะ ไดแก ระยะกอนการทดลอง ระยะการทดลอง
และระยะหลังการทดลอง
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4.1 ระยะกอนการทดลอง
4.1.1 ผูวิจัยทําหนังสือถึงหัวหนาศูนยสุขภาพชุมชนคูยายหมี ตําบลคูยายหมี อําเภอ

สนามชัยเขต จังหวัดฉะเชิงเทรา เพ่ือขอความอนุเคราะหใหสมาชิกชมรมออกกําลังกายท่ีเปนผูใหญ
ตอนตนใหเขารวมโครงการวิจัย (ภาคผนวก ข1)

4.1.2 ผูวิจัยเขาพบกลุมสมาชิกชมรมออกกําลังกาย วันท่ี 26 สิงหาคม พ.ศ. 2558
ณ หองประชุมโรงพยาบาลสนามชัยเขต ตําบลคูยายหมี อําเภอสนามชัยเขต จังหวัดฉะเชิงเทรา
เพ่ือชี้แจงเก่ียวกับวัตถุประสงคการวิจัย ข้ันตอนการทําวิจัย ผลกระทบท่ีจะเกิดข้ึนจากการทําวิจัย
พรอมท้ัง สอบถามความสมัครใจ รับสมัครอาสาสมัคร และใหอาสาสมัครกรอกแบบสอบถามขอมูล
สวนบุคคล แบบสํารวจความถนัดการใชมือ ผูวิจัยสอบถามอาสาสมัครเรื่องการสูบบุหรี่และสอบถาม
เรื่องการดื่มแอลกอฮอล เพ่ือคัดกรองอาสาสมัครท่ีมีคุณสมบัติเบื้องตนตรงตามเกณฑท่ีกําหนดไว
ไดอาสาสมัคร จํานวน 62 คน และนัดอาสาสมัครกลุมนี้เพ่ือคัดกรองคุณสมบัติความสารถทางสมอง
กับประเมินภาวะซึมเศราโดยพยาบาลวิชาชีพเฉพาะทางดานจิตเวช และประเมินการมองเห็นกับ
พยาบาลวิชาชีพแผนกผูปวยนอกในวันถัดไป

4.1.3 วันท่ี 27 สิงหาคม พ.ศ. 2558 ดําเนินการคัดกรองอาสาสมัคร จํานวน 62 คน
ท่ีโรงพยาบาลสนามชัยเขต โดยผูวิจัยไดเรียนเชิญพยาบาลวิชาชีพเฉพาะทางดานจิตเวชแผนกคลินิก
พิเศษ และพยาบาลวิชาชีพแผนกผูปวยนอกของโรงพยาบาลสนามชัยเขต ดําเนินการคัดกรองดังนี้
พยาบาลวิชาชีพเฉพาะทางดานจิตเวช ประเมินความสามารถทางสมองดวยแบบทดสอบสภาพสมอง
เบื้องตนฉบับภาษาไทย ประเมินภาวะซึมเศราดวยแบบสอบถามผูปวย 9 ขอ และพยาบาลวิชาชีพ
แผนกผูปวยนอกประเมินการมองเห็นดวยสเนลเลนชารต (Snellen's Chart) ไดผูท่ีผานเกณฑ
การคัดเขา จํานวน 60 คน

4.1.4 ผูวิจัยดําเนินการสุมกลุมตัวอยางท่ีผานเกณฑการคัดเขา จํานวน 60 คน ดวย
วิธีการสุมอยางงาย (Simple Random Sampling) เขากลุมทดลองและกลุมควบคุมดวยวิธีจับฉลาก
แบบไมคืนท่ี กลุมละ 30 คน ผูวิจัยชี้แจงข้ันตอนการทําวิจัยแกกลุมตัวอยางแตละกลุมพรอมท้ังแจก
ตารางวัน/เวลา เพ่ือดําเนินการทดสอบความจําขณะคิด (ภาคผนวก ค1-2)

4.1.5 ผูวิจัยแบงกลุมทดลอง 30 คน ออกเปน 2 กลุมยอย กลุมละ 15 คน พรอมท้ัง
แจกตารางนัดฝกโปรแกรมการบริหารสายตา (ภาคผนวก ค3)

4.1.6 ผูวิจัยใหกลุมตัวอยางท่ีผานเกณฑเกณฑการคัดเขา จํานวน 60 คน และ
ลงนามยินยอมในหนังสือการพิทักษสิทธิของผูเขารวมวิจัย

4.1.7 ทําการทดสอบความจําขณะคิดกอนใชโปรแกรมการบริหารสายตา
โดยการประเมินความจําขณะคิดดวยกิจกรรมขณะนับเลขทางหนาจอคอมพิวเตอร กับกลุมตัวอยางท่ี
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เปนกลุมควบคุม จํานวน 30 คน และกลุมทดลอง จํานวน 30 คน ท่ีโรงพยาบาลสนามชัยเขต ระหวาง
วันท่ี 28 สิงหาคม พ.ศ. 2558 – 1 กันยายน พ.ศ. 2558 ดังรายละเอียดในภาคผนวก (ภาคผนวก ค1)
ซึ่งผูวิจัยไดชี้แจงวัตถุประสงคของการวิจัย และอธิบายข้ันตอนการทํากิจกรรมขณะนับเลขใหกับ
กลุมตัวอยางเปนรายบุคคลดวยโปรแกรมนําเสนองาน Microsoft Power Point เปนสไลดท่ีอธิบาย
วิธีการทํากิจกรรมขณะนับเลข ตลอดจนใหกลุมตัวอยางไดซักถามขอสงสัยพรอมท้ังใหกลุมตัวอยาง
ลองทดสอบดวยชุดแบบฝกทักษะกิจกรรมขณะนับเลขท่ีสรางจากโปรแกรม SuperLab 5 จํานวน
5 ขอ กอนทําแบบทดสอบชุดจริง ซึ่งเปนแบบทดสอบคนละชุดกับแบบทดสอบจริง เพ่ือใหกลุม
ตัวอยางมีความคุนเคยและเขาใจการทํากิจกรรมขณะนับเลขทางหนาจอคอมพิวเตอร หลังจากนั้นให
กลุมตัวอยางทําแบบทดสอบจริง จํานวน 20 ขอ เม่ือกลุมตัวอยางไดทําการเรียบรอยแลว ผูวิจัยไดเก็บ
รวบรวบขอมูลและตรวจสอบความถูกตองของขอมูล เพ่ือใชในการวิเคราะหตอไป

4.2 ระยะการทดลอง ดําเนินการดังนี้
4.2.1 กลุมทดลองใชโปรแกรมการบริหารสายตาผูวิจัยชี้แจงรายละเอียดข้ันตอน

การสาธิตและฝกปฏิบัติตามโปรแกรมการบริหารสายตา ดังตารางท่ี 5

ตารางท่ี 5 ตารางการนัดฝกปฏิบัติโปรแกรมการบริหารสายตา

วัน เดือน ป เวลา สัปดาห กลุม กิจกรรม
2 ก.ย. 58 13.00 - 15.00 1 1 -สาธิตและฝกปฏิบัติ เทคนิคการหายใจ

แบบกปาลภาติ 1 ครั้งตอวินาที และฝก
โปรแกรมการบริหารสายตา
-แจกคูมือโปรแกรมการบริหารสายตาเพ่ือให
กลุมทดลองไดฝกตามโปรแกรมการบริหาร
สายตา และสามารถนําไปฝกดวยตนเองท่ีบาน
อยางตอเนื่องเปนเวลา 8 สัปดาห สัปดาหละ
5 วัน ๆ ละ 2 ครั้ง ในชวงเชาและชวงเย็น
ตามคูมือการฝกโปรแกรมการบริหารสายตา
(ภาคผนวก ก3) และแบบบันทึกการเก็บขอมูล
การฝกโปรแกรมการบริหารสายตา
(ภาคผนวก ค4)

16.00 - 18.00 1 2
16.00 - 18.00 1 2
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ตารางท่ี 5 (ตอ)

วัน เดือน ป เวลา สัปดาห กลุม กิจกรรม
3 ก.ย. 58 13.00 - 15.00 1 1 ทบทวนการหายใจแบบกปาลภาติ 1 ครั้งตอ

วินาที ทบทวนทาการบริหารสายตา หลังจาก
นั้นผูวิจัยนําฝกการบริหารสายตารวมกับ
การหายใจแบบกปาลภาติตามโปรแกรม
การบริหารสายตา

16.00 - 18.00 1 2

10 ก.ย. 58 16.00 - 16.30 2 1 ทบทวนฝกการหายใจแบบกปาลภาติ 1 ครั้งตอ
วินาที17.00 – 17.30 2 2

17 ก.ย. 58 16.00 - 17.00 3 1 สาธิตและฝกปฏิบัติ เทคนิคการหายใจ
แบบกปาลภาติ 2 ครั้งตอวินาที และฝก
การบริหารสายตารวมกับการหายใจ
แบบกปาลภาติ

17.00 – 18.00 3 2

24 ก.ย. 58 16.00 - 16.30
17.00 – 17.30

4 1
2

ฝกการบริหารสายตารวมกับหายใจ
แบบกปาลภาติ 2 ครั้งตอวินาที

1 ต.ค. 58 16.00 - 16.30
17.00 – 17.30

5 1
2

ฝกการบริหารสายตารวมกับหายใจ
แบบกปาลภาติ 2 ครั้งตอวินาที

8 ต.ค. 58 16.00 - 16.30
17.00 – 17.30

6 1
2

ฝกการบริหารสายตารวมกับหายใจ
แบบกปาลภาติ 2 ครั้งตอวินาที

15 ต.ค. 58 16.00 - 16.30
17.00 – 17.30

7 1
2

ฝกการบริหารสายตารวมกับหายใจ
แบบกปาลภาติ 2 ครั้งตอวินาที

22 ต.ค. 58 16.00 - 16.30
17.00 – 17.30

8 1
2

ฝกการบริหารสายตารวมกับหายใจ
แบบกปาลภาติ 2 ครั้งตอวินาที

การติดตามปญหาอุปสรรค พบวา กลุมทดลองฝกไมครบ 2 ครั้ง/วัน แตสามารถฝก
ไดครบ 5 วัน/สัปดาห

ผลสรุปการฝกโปรแกรมการบริหารสายตาในกลุมทดลองพบวากลุมทดลองสามารถ
ฝกไดอยางตอเนื่องตลอด 8 สัปดาห สัปดาหละ 5 วัน แตฝกไมครบวันละ 2 ครั้ง โดยสามารถสรุป
จํานวนครั้งไดดังนี้  ฝกได 75 ครั้ง จํานวน 8 คน, ฝก 72 ครั้ง จํานวน 6 คน, ฝก 70 ครั้ง จํานวน
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5 คน, ฝก 68 ครั้ง จํานวน 4 คน, ฝก 65 ครั้ง จํานวน 3 คน, ฝก 61 ครั้ง จํานวน 2 คน, ฝก 60 ครั้ง,
จํานวน 2 คน

2) กลุมควบคุมใชชีวิตตามปกติ ไมไดใชโปรแกรมการบริหารสายตา
4.3 ระยะหลงัการทดลอง

4.3.1 ประเมินความจําขณะคิดดวยกิจกรรมขณะนับเลขทางหนาจอคอมพิวเตอร
กับกลุมตัวอยางท่ีเปนกลุมควบคุม จํานวน 30 คน และกลุมทดลอง จํานวน 30 คน ท่ีโรงพยาบาล
สนามชัยเขต โดยทําการทดสอบตั้งแตวันท่ี 31 ตุลาคม พ.ศ. 2558 – 4 พฤศจิกายน พ.ศ. 2558
(ภาคผนวก ค2) โดยผูวิจัยอธิบายข้ันตอนการทํากิจกรรมขณะนับเลขใหกับกลุมตัวอยางกอนทดสอบ
ดวยชุดแบบฝกทักษะกิจกรรมขณะนับเลข จํานวน 5 ขอ กอนทําแบบทดสอบชุดจริง จํานวน 20 ขอ

4.3.2 ผูวิจัยเก็บรวบรวบขอมูลและตรวจสอบความถูกตองของขอมูลท่ีไดจากการทํา
กิจกรรมขณะนับเลข (ภาคผนวก ค5) และตรวจสอบความสมบูรณของขอมูลท่ีไดจากการทํากิจกรรม
ขณะนับเลข เพ่ือนําไปใชวิเคราะหขอมูลตอไป

การเกบ็รวบรวมขอมลู
1. ขอหนังสือจากวิทยาลัยวิจัยและวิทยาการปญญา มหาวิทยาลัยบูรพา เพ่ือขอ

ความอนุเคราะหจากหนาศูนยสุขภาพชุมชนคูยายหมี อําเภอสนามชัยเขต จังหวัดฉะเชิงเทรา
เพ่ือชี้แจงวัตถุประสงคของการวิจัยและขอเขาคัดกรองอาสาสมัครเพ่ือประเมิน ภาวะสมองเสื่อม
ภาวะซึมเศรา การติดแอลกอฮอล การติดบุหรี่ ความถนัดการใชมือ และการมองเห็น ระหวาง
วันท่ี 26-27 สิงหาคม พ.ศ. 2558

2. ใหกลุมตัวอยางลงนามยินยอมในแบบฟอรมแสดงความยินยอมเขารวมงานวิจัย
โดยผูวิจัยอธิบาย ข้ันตอน วิธีการศึกษาและวิธีปฏิบัติตนขณะเขารวมวิจัย ใหกลุมตัวอยางทราบ

3. การทดสอบความจําขณะคิดครั้งท่ี 1 จากการทํากิจกรรมขณะนับเลขทางหนาจอ
คอมพิวเตอรของกลุมตัวอยาง จํานวน 60 คน ระหวางวันท่ี 28 สิงหาคม – 1 กันยายน พ.ศ. 2558
ณ โรงพยาบาลสนามชัยเขต โดยขอมูลท่ีบันทึกไดนี้ไปใชในการวิเคราะหความถูกตองในการตอบ
และเวลาปฏิกิริยา

4. นักวิจัยดําเนินการฝกตามโปรแกรมการบริหารสายตาในกลุมทดลองโดยแบงการฝก
เปน 2 กลุม ๆ ละ 15 คน ระหวางวันท่ี 2 กันยายน – 22 ตุลาคม 2558 โดยมีการฝก จํานวน 9 ครั้ง
กลุมทดลองตองฝกเองท่ีบานและบันทึกขอมูลการฝกโปรแกรมการบริหารสายตาลงในแบบบันทึก
เปนเวลาท้ังสิ้น 8 สัปดาห

5. การทดสอบความจําขณะคิดจากการทํากิจกรรมขณะนบัเลขทางหนาจอคอมพิวเตอร
ของกลุมตัวอยาง จํานวน 60 คน ทําการทดสอบระหวางวันท่ี 31 ตุลาคม พ.ศ. 2558 – 4
พฤศจิกายน พ.ศ. 2558 ณ โรงพยาบาลสนามชัยโดยขอมูลท่ีบันทึกไดนี้ไปใชในการวิเคราะหความ
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ถูกตองในการตอบและเวลาปฏิกิริยา ตอไป
การพทิักษสิทธกิลุมตวัอยาง
การวิจัยในครั้งนี้ผานการตรวจสอบจากคณะกรรมการจริยธรรมของวิทยาลัยวิทยาการวิจัย

การวิจัยและวิทยาการปญญา มหาวิทยาลัยบูรพา กลุมตัวอยางเปนกลุมท่ีไดรับการสอบถามความ
สมัครใจในการเขาเพ่ือทําวิจัยนี้ โดยมีการชี้แจงถึง ชื่อเรื่อง วัตถุประสงค ระยะเวลา ข้ันตอนการทํา
วิจัย ประโยชนและผลกระทบท่ีจะเกิดข้ึนจากการทําวิจัย ผูเขารวมงานวิจัยสามารถบอกเลิกการเขา
รวมงานวิจัยเม่ือใดก็ได เม่ือกลุมตัวอยางเขาใจจึงไดลงนามใหคํายินยอมเพ่ือเขารวมงานทําวิจัย ขอมูล
สวนบุคคลของกลุมตัวอยางท่ีเขารวมการทําวิจัยจะถูกเก็บเปนความลับ จะเปดเผยเฉพาะผลสรุป
การวิจัยในภาพรวม มีการนําไปใชเฉพาะทางการศึกษาในเชิงวิชาการเทานั้น

การวเิคราะหทางสถติิ
1. วิเคราะหคาสถิติพ้ืนฐาน ไดแก คะแนนสูงสุด คะแนนต่ําสุด คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน
2. เปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญ

ตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลังการทดลอง ใชสถิติสําหรับกลุมตัวอยาง 2 กลุม ท่ีไมเปนอิสระ
ตอกัน (Dependent t-test)

3. เปรียบเทียบคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาจากขอท่ีไดคะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรม
ขณะนับเลขท่ีใชวัดความจําขณะคิดของผูใหญตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลังการทดลอง ใชสถิติ
สําหรับกลุมตัวอยาง 2 กลุม ท่ีไมเปนอิสระตอกัน (Dependent t-test)

4. เปรียบเทียบคะแนนความถูกตองและเวลาปฏิกิริยาจากขอท่ีไดคะแนนความถูกตอง
ของการทํากิจกรรมขณะนับเลขท่ีใชวัดความจําขณะคิดของผูใหญตอนตนระหวางกลุมทดลอง
และกลุมควบคุมหลังการทดลอง ดวยวิธีการวิเคราะหความแปรปรวนพหุคูณแบบทางเดียว
(One-Way MANOVA)
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บทที ่4
ผลการวจิยั

การวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงทดลอง (Experimental Research) มีวัตถุประสงคเพ่ือ
พัฒนาโปรแกรมการบริหารสายตาสําหรับเพ่ิมความจําขณะคิดของผูใหญตอนตน เพ่ือสรางกิจกรรม
ทดสอบความจําขณะคิดของผูใหญตอนตนดวยโปรแกรมคอมพิวเตอร และศึกษาผลของโปรแกรม
การบริหารสายตาท่ีมีตอการเพ่ิมความจําขณะคิดของผูใหญตอนตน ในประเด็น เปรียบเทียบคาเฉลี่ย
คะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลัง
การใชโปรแกรมการบริหารสายตา เปรียบเทียบคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลข
ของผูใหญตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา เปรียบเทียบคาเฉลี่ย
คะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญตอนตน
ระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม ท่ีไดรับวิธีการเพ่ิมความจําขณะคิดท่ีแตกตางกัน ผูวิจัยนําเสนอ
ผลการวิเคราะหขอมูล 3 ตอน ดังนี้

ตอนท่ี 1 ผลการพัฒนาโปรแกรมการบริหารสายตาสําหรับเพ่ิมความจําขณะคิดของผูใหญ
ตอนตน

ตอนท่ี 2 ผลการสรางโปรแกรมวัดความจําขณะคิดของผูใหญตอนตนดวยโปรแกรม
คอมพิวเตอร

ตอนท่ี 3 ผลของโปรแกรมการบริหารสายตาท่ีมีตอการเพ่ิมความจําขณะคิดของผูใหญ
ตอนตน ไดแก

1. ผลการวิเคราะหขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง
2. ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของ

ผูใหญตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา
3. ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญ

ตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา
4. ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํา

กิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญตอนตน ระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุมหลังการใชโปรแกรม
การบริหารสายตา
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ความหมายและสัญลักษณท่ีใชในการนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูล มีดังนี้
n หมายถึง จํานวนผูใหญตอนตนท่ีใชเปนกลุมทดลองและกลุมควบคุม
M หมายถึง คาเฉลี่ยเลขคณิต
SD หมายถึง สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
Max หมายถึง คาสูงสุดของชุดขอมูล
Min หมายถึง คาต่ําสุดของชุดขอมูล
df หมายถึง องศาความเปนอิสระ (Degree of freedom)
t หมายถึง คาสถิติที
p หมายถึง คาความนาจะเปน
SS หมายถึง ผลรวมคะแนนเบี่ยงเบนแตละตัวยกกําลังสอง (Sum of Squares)
F หมายถึง คาสถิติเอฟ (F-test)

หมายถึง อีทา สแควร

ตอนที ่1 ผลการพฒันาโปรแกรมการบรหิารสายตาสําหรบัเพิม่ความจําขณะคดิของผูใหญ
ตอนตน

โปรแกรมการบริหารสายตาสําหรับเพ่ิมความจําขณะคิดของผูใหญตอนตน พัฒนาข้ึนจาก
2 แนวคิด แนวคิดท่ี 1 ของโกสวาเด และคณะ (Goswade et al., 2013) เปนทาการบริหารสายตา
โดยการกลอกลูกตาอยางรวดเร็วในทิศทางเดียวกันรวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Kapalbhati)
2 ครั้งตอวินาที ประกอบดวย 5 ทาการบริหาร ไดแก 1) Palming and Visualization with
Kapalbhati 2) Near and Far Focusing with Kapalbhati 3) Shifting with Kapalbhati 4)
Blinking 5) Splashing และแนวคิดท่ี 2 ของปารคเกอร และแดกนอล (Parker & Dagnall, 2012)
ใชการบริหารสายตาแนวนอนซายขวาอยางรวดเร็ว 2 ครั้งตอวินาที ใชเวลา 30 วินาที บนโปรแกรม
คอมพิวเตอร ผูวิจัยประยุกตรวมจาก 2 แนวคิดนี้จึงไดโปรแกรมการบริหารสายตา ประกอบดวย 6
ทาบริหาร และผลการประเมินความเหมาะสมของของโปรแกรมบริหารสายตาจากผูเชี่ยวชาญอยูใน
ระดับเหมาะสมมาก แสดงวาโปรแกรมการบริหารสายตามีความเหมาะสมท่ีใชเปนกิจกรรม
ในการพัฒนาความจําขณะคิดของผูใหญตอนตน ดังรายละเอียดของโปรแกรมการบริหารสายตา ดังนี้

วิธีปฏิบัติการหายใจแบบกปาลภาติ (Kapalbhati) ในทาเตรียมตัว นั่งบนเกาอ้ีลําตัวตั้งตรง
ผอนคลายไมนั่งพิงพนักเกาอ้ี มือท้ังสองขางวางไวเหนือเขา เทาวางบนพ้ืน ยกทรวงอก ข้ึนเลก็นอย
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ภาพท่ี 21 ทาเตรียมตัว นั่งหลังตรง ผอนคลาย ยกทรวงอกเล็กนอย

วิธีการหายใจแบบกปาลภาติ (Kapalbhati) A แขมวกลามเนื้อหนาทองสวนกลางและสวน
ลางเขาโดยเร็ว จากนั้น B กระบังลมจะขยับข้ึนเพราะการแขมวทองข้ึน และตั้งใจจดจอกับการหดตัว
ของการยกข้ึนของผนังกลามเนื้ออุงเชิงกราน กระบวนการดังกลาวจะชวยเพ่ิมแรงดันของลมหายใจ
ออก C โดยหายใจออกยางรวดเร็วดวยความถ่ี 2 ครั้งตอวินาที นับเปน 1 รอบการหายใจ ดังภาพ
ท่ี 23 หลังจากนั้นเปนการหายใจเขาตามธรรมชาติ C กระบังลมจะตกลงมา B ผนังกลามเนื้อหนาทอง
จะผอนคลาย A ดังภาพท่ี 24 (สถาบันโยคะวิชาการ, 2014, หนา 15; ปารมานันท อัคคราวาล,
สถาบันโยคะวิชาการ, ผูแปล, 2557, หนา 32; แพทยพงษ วรพงศพิเชษฐ, 2550, หนา 49)

ภาพท่ี 22 หายใจออก: A แขมวกลามเนื้อหนาทอง B กระบังลมจะขยับข้ึนเพราะการแขมวทอง
C ลมหายใจออก
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ภาพท่ี 23 หายใจเขา: A คลายกลามเนื้อหนาทอง B กระบังลมตกลงเพราะการคลายชองทอง
C ลมหายใจเขา

การฝกแบงออกเปน 2 ระยะดังนี้ ระยะแรกการฝกสัปดาหท่ี 1 และ 2 ใชความถ่ีท่ีใชใน
การหายใจออก 1 ครั้งตอวินาที และระยะท่ีสองการฝกสัปดาหท่ี 3 ถึง 8 ใชความถ่ีการหายใจออก
2 ครั้งตอวินาที โดยมีทาการบริหารสายตา 6 ทา ดังรายละเอียดตอไปนี้

ทาท่ี 1 ถูฝามือและอบอุนดวงตารวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Palming and
Visualization with Kapalbhati) นั่งบนเกาอ้ีลําตัวตัง้ตรง ผอนคลาย ไมนั่งพิงพนักเกาอ้ี มือท้ังสอง
ขางวางไวเหนือเขา เทาวางบนพ้ืน แลวยกทรวงอกข้ึนเล็กนอย หลับตา หายใจเขา 4 วินาที และ
หายใจออก 4 วินาที จํานวน 10 ครั้ง ถูฝามือไปมาเพ่ือใหเกิดความรอนนับจํานวนครั้งในใจ 36 ครั้ง
(Kazuhiro Hombe, ตองตา ชวาลดิฐ, ผูแปล, 2556, หนา 124) จากนั้นใชฝามือปดตาโดย
การประสานฝามือไขวกันวางลงผานหนาผาก การทําเชนนี้ความอุนของฝามือรวมกับการกันแสงจาก
ภายนอกไมใหโดนสายตาชวยทําใหตาผอนคลาย รวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Kapalbhati)
10 รอบการหายใจ (นับจํานวนรอบในใจ 1 ถึง 10) ความถ่ีการหายใจออก 1-2 ครั้งตอวินาที เม่ือครบ
จึงพักโดยเอามือลงวางไวเหนือเขา และพักโดยการหายใจเขา 4 วินาที และหายใจออก 4 วินาที
จํานวน 10 ครั้ง ทําซ้ํา อีก 1 รอบ ดังภาพท่ี 24
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ภาพท่ี 24 ทาถูฝามือและอบอุนดวงตารวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ

ทาท่ี 2 มองนิ้วโปงระยะใกลและไกลรวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Near and Far
Focusing with Kapalbhati) คอย ๆ ลืมตา แลวชูนิ้วโปงข้ึน 2 ขาง ขางหนึ่งไวหางจากหนาประมาณ
7.5 ซม. อีกขางหนึ่งหางประมาณ 1 ชวงแขน และใหเพงเล็งไปท่ีอันใกลกอน รวมกับการหายใจแบบ
กปาลภาติ (Kapalbhati) จากนั้นกะพริบตารวมกับรวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Kapalbhati)
และเล็งไปท่ีนิ้วโปงอันไกลรวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Kapalbhati) ความถ่ี การหายใจออก
1-2 ครั้งตอวินาที จํานวน 10 รอบการหายใจ พัก 1 นาที โดยการเอามือลงวางไวเหนือเขา หลับตา
หายใจเขา 4 วินาที และหายใจออก 4 วินาที จํานวน 10 ครั้ง ทําซ้ําอีก 1 รอบ ดังภาพท่ี 25

ภาพท่ี 25 ทามองนิ้วโปงระยะใกลและไกลรวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ
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ทาท่ี 3 จินตนาการวามองนาฬิกา รวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Shifting with
Kapalbhati) การฝกทานี้ผูเขารวมตองจินตนาการวากําลังมองนาฬิกาเรือนใหญใหกลุมทดลองเหลือบ
ตาข้ึนดานบนสุดท่ี 12 นาฬิกา รวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ เปลี่ยนมาเหลือบตาวนไปดานขวา
สุดท่ี 3 นาฬิกา รวมกับการหายใจแบบกปาลภาติเปลี่ยนมาเหลือบตาวนไปดานลางสุดท่ี 6 นาฬิกา
รวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ เปลี่ยนมาเหลือบตาวนไปดานซายสุดท่ี 9 นาฬิกา และเปลี่ยนมา
เหลือบตาข้ึนดานบนสุดท่ี 12 นาฬิกา รวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ ความถ่ีการหายใจออก 1-2
ครั้งตอวินาที ในทิศทางตามเข็มนาฬิกาจํานวน 3 รอบ พัก 1 นาที โดยการหลับตา หายใจเขา 4
วินาที และหายใจออก 4 วินาที จํานวน 10 ครั้ง จากนั้นทําซ้ําโดยกลับไปดานทางทิศทวนเข็มนาฬิกา
อีก 3 รอบ พักโดยการหลับตา หายใจเขา 4 วินาที และหายใจออก 4 วินาที จํานวน 10 ครั้ง
ดังภาพท่ี 26

ภาพท่ี 26 ทาจินตนาการวามองนาฬิการวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ

ทาท่ี 4 กลอกตาแนวนอนซายขวารวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Horizontal  with
Kapalbhati) ชูนิ้วโปงท้ังสองขางหางกันประมาณ 1 ชวงแขน จากนั้นเล็งไปท่ีนิ้วโปงขางซายกอน
รวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ (Kapalbhati) จากนั้นจากนั้นใหกลอกตาไปท่ีนิ้วโปงขางขวารวมกับ
การหายใจแบบกปาลภาติ (Kapalbhati) ความถ่ีการหายใจออก 1-2 ครั้งตอวินาที จํานวน 10 รอบ
การหายใจ จึงพักโดยการหลับตา หายใจเขา 4 วินาที และหายใจออก 4 วินาที จํานวน 10 ครั้ง
ทําซ้ําอีก 1 รอบ ดังภาพท่ี 27
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ภาพท่ี 27 ทากลอกตาแนวนอนซายขวารวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ

ทาท่ี 5 กระพริบตา (Blinking) การกะพริบตาใหสมํ่าเสมอ อยางนอย 1 ครั้ง ในทุก ๆ
10 นาที มันจะชวยทําความสะอาดและตาจะไมแหง

ทาท่ี 6 ราดน้ําอุนและน้ําเย็น (Splashing) ทุก ๆ เชาเวลาอาบน้ํา ใหหลับตาจากนั้นราด
น้ําอุนท่ีตา 20 ครั้ง แลวจึงราดดวยน้ําเย็น 20 ครั้ง ชวยกระตุนการไหลเวียนของโลหิตและระบบ
ประสาท จากการทบทวนวรรณกรรมของโคเครน (Cochrane, 2004) ทางเลือกการรักษาและ
การบําบัดดวยน้ํา อุณหภูมิของน้ําเย็นอยูท่ีอยูระหวาง 12-15 องศาเซลเซียส อุณหภูมิของน้ําอุนท่ีใช
บําบัดอยูระหวาง 37-43 องศาเซลเซียส โดยในงานวิจัยนี้ใชน้ําท่ีอุณหภูมิ 37.5 องศาเซลเซียส
อัตราสวนการผสมน้ําอุน ใชน้ําเดือดปริมาตร 150 มิลลิลิตร (ใชขวดเครื่องดื่มชูกําลังในการตวง)
กับน้ําเย็นปริมาตร 1,500 มิลลิลิตร (ใชขวดน้ําดื่มในการตวง)

โปรแกรมการบริหารสายตานี้ แบงการฝกออกเปน 2 ระยะ การฝกระยะท่ี 1 สัปดาหท่ี 1
และ 2 ใชความถ่ีการหายใจออกและกลอกลูกตาท่ี 1 ครั้ง ตอวินาที สวนการฝกสัปดาหท่ี 3 เปนตน
ไปใชความถ่ีการหายใจออกและกลอกลูกตาท่ี 2 ครั้ง ตอวินาที (ตามคูมือการฝกในภาคผนวก ก3)

ตอนที่ 2 ผลการสรางกจิกรรมทดสอบความจาํขณะคดิของผูใหญตอนตนดวยโปรแกรม
คอมพวิเตอร

กิจกรรมขณะนับเลข (Counting Span Task) ท่ีผูวิจัยสรางข้ึน หลังผานการตรวจสอบ
คุณภาพเครื่องมือ โดยผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 คน วิเคราะหหาคาความตรง ไดคา CVI เทากับ 1 และ
นําไปทดลองใชกับกลุมตัวอยางจํานวน 30 คน วิเคราะหหาคาความเท่ียงสัมประสิทธิ์แอลฟาครอน
บาค (Cronbach's Alpha Coeffcient) ไดคาเทากับ .80 สรุปไดวา ผลของการสรางกิจกรรมขณะ
นับเลขแบงออกเปน 2 สวน ไดแก 1) ผลการสรางสวนคําชี้แจง 2) ผลการสรางสวนกิจกรรม
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การทดสอบชุดทดลอง 3) ผลการสรางสวนกิจกรรมการทดสอบชุดจริง
1) ผลการสรางสวนคําชี้แจง สําหรับแสดงคําชี้แจงวิธีการทํากิจกรรมขณะนับเลข

สรางจากไฟล Power Point เปนการอธิบายถึง สวนประกอบของกิจกรรมขณะนับเลข ไดแก คําสั่ง
ระดับความยากของกิจกรรม จํานวนของขอคําถาม ระยะเวลาท่ีใชทํากิจกรรม ซึ่งผูวิจัยจะอธิบาย
พรอมภาพประกอบ ใชเวลาอธิบายประมาณ 5 นาที ดังแสดงในภาพท่ี 28

5 นาที

ภาพท่ี 28 ผังการทํางานสวนคําชี้แจงการทํากิจกรรมขณะนับเลข

2) ผลการสรางชุดทดลองสวนกิจกรรมการทดสอบ มีจํานวน 5 ขอ เปนขอคําถามคนละชุด
กับแบบทดสอบชุดจริง และมีลักษณะลําดับแหตุการณเหมือนแบบทดทดสอบชุดจริง สําหรับการฝก
ทักษะและความเขาใจใหกับกลุมตัวอยางกอนใชชุดทดสอบจริง ดังแสดงในภาพท่ี 29

เวลา (นาที)
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ภาพท่ี 29 การใชระยะเวลาการทํากิจกรรมขณะนับเลขชุดทดลองใช

3) ผลการสรางสวนกิจกรรมการทดสอบชุดจริง มีจํานวน 20 ขอ เปนแบบทดสอบท่ีใช
ประเมินความจําขณะคิดท่ีเหมาะสมสําหรับผูใหญตอนตน ประกอบดวย 2 สวน 1) สวนกิจกรรม
การประเมิน 2) สวนกิจกรรมการทดสอบ

1) สวนกิจกรรมการประเมิน ประกอบดวย
1.1 สวนของ Icon การเขาใชงาน ดังภาพท่ี 30

ภาพท่ี 30 หนาจอแสดงไอคอนสําหรับเขาใชงาน

ชุดทดลอง 5 ขอ้ ใช ้เวลา 2.42 นาที
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1.2 หนาจอเริ่มการทํากิจกรรม โดยการคลิกปุม Run ดังภาพท่ี 31

ภาพท่ี 31 แสดงปุม Run สําหรับเริ่มตนทํากิจกรรม

1.3 หนาจอสําหรับใสชื่อและรหัสผูทําแบบทดสอบ ดังภาพท่ี 32

ภาพท่ี 32 หนาจอสําหรับใสชื่อและรหัสผูทําแบบทดสอบ

1.4 หนาจอแสดงตําแหนงการสราง Text File เพ่ือบันทึกขอมูลการทดสอบ
ดังภาพท่ี 33
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ภาพท่ี 33 หนาจอแสดงตําแหนงการสราง Text File เพ่ือบันทึกขอมูลการทดสอบ

2) สวนกิจกรรมการทดสอบ เปนหนาจอการทํากิจกรรม จํานวน 20 ขอ มีลักษณะ
ของกิจกรรมดังนี้

2.1 กิจกรรมขณะนับเลข แบงออกเปน 4 ระดับ ๆ ละ 5 ขอ กิจกรรมขณะนับเลข
ระดับท่ี 1 นับตัวเลขตามคําสั่งแลวจําคําตอบเพ่ือไวตอบภายหลัง 2 จํานวน กิจกรรมขณะนับเลข
ระดับท่ี 2 จําคําตอบ 3 จํานวน กิจกรรมขณะนับเลขระดับท่ี 3 จําคําตอบ 4 จํานวน และกิจกรรม
ขณะนับเลขระดับท่ี 4 จําคําตอบ 5 จํานวน โดยแสดงระดับความยาก ดังนี้

ระดับท่ี 1 จํา 2 จํานวน จะปรากฏภาพใหนับเลขตามคําสั่ง 2 ตัว จํานวน 5 ขอ
ระดับท่ี 2 จํา 3 จํานวน จะปรากฏภาพใหนับเลขตามคําสั่ง 3 ตัว จํานวน 5 ขอ
ระดับท่ี 3 จํา 4 จํานวน จะปรากฏภาพใหนับเลขตามคําสั่ง 4 ตัว จํานวน 5 ขอ
ระดับท่ี 4 จํา 5 จํานวน จะปรากฏภาพใหนับเลขตามคําสั่ง 5 ตัว จํานวน 5 ขอ
2.2 ระยะเวลาท่ีใชในการทํากิจกรรมยอยในแตละขอ ไดแก อานคําสั่ง 2,000

มิลลิวินาที นับเลข 6,000 มิลลิวินาที คิดคําตอบ 5,000 มิลลิวินาที และพิมพคําตอบ 5,000
มิลลิวินาที

2.3 สวนบันทึกผลการทดสอบ ประมวลผลดวยโปรแกรม Cedrus Data Viewer
การแสดงผลในสวนนี้เปนสวนท่ีโปรแกรมสําเร็จรูป SuperLab 5 สรางข้ึนโดยอัตโนมัติกอนเริ่มการทํา
กิจกรรมในลักษณะของ Text File และจัดเก็บใน Folder ตําแหนงเดยีวกันแตละกิจกรรม ตามชื่อ
ท่ีกรอกในสวนเริ่มตน ดังภาพท่ี 34 และลําดับเหตุการณการใชระยะเวลาทํากิจกรรมขณะนับเลข
ชุดจริง จํานวน 20 ขอ ดังภาพท่ี 35
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ภาพท่ี 34 โปรแกรม Cedrus Data Viewer สําหรับใชในการแสดงผลการประเมิน

ภาพท่ี 35 การใชระยะเวลาการทํากิจกรรมขณะนับเลขชุดจริง

ชุดจริง 20 ขอ้ ใช ้เวลา 12.67 นาที
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ตอนที่ 3 ผลของโปรแกรมการบรหิารสายตาทีม่ตีอการเพิม่ความจําขณะคดิของผูใหญ
ตอนตน

1. ผลการวเิคราะหขอมลูทัว่ไปของกลุมตวัอยาง
กลุมตัวอยางเปนผูใหญตอนตน จํานวน 60 คน โดยเปนกลุมทดลอง จํานวน 30 คน และ

กลุมควบคุม จํานวน 30 คน รายละเอียดท่ัวไปของกลุมตัวอยาง ดังตารางท่ี 6

ตารางท่ี 6 จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสูงสุด และคาต่ําสุดของกลุมตัวอยาง
จําแนกตามลักษณะสวนบุคคล

ลักษณะสวนบุคคล
กลุมทดลอง

(n=30)
กลุมควบคุม

(n=30)
รวม

(n=60)
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ

เพศ
ชาย
หญิง

4
26

13.30
86.70

0
30

0
100

4
56

6.67
93.33

อายุ
20-24 ป
25-29 ป
30-34 ป
35-40 ป

4
14
6
6

13.33
46.67
20
20

3
11
8
8

10
36.66
26.67
26.67

7
25
14
14

11.67
41.67
23.33
23.33

อายุเฉลี่ย (M)
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD)

อายุต่ําสุด (Min)
อายุสูงสุด (Max)

29.53
5.71

22
40

-
-
-
-

30.57
5

23
40

-
-
-
-

30.05
5.36

22
40

-
-
-
-

อาชีพ
รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ
พนักงานบริษัท/โรงงาน

อ่ืนๆ

19
2
9

63.30
6.70

30

17
7
6

56.70
23.30
20

36
9

15

60
15
25



93

ตารางท่ี 6 (ตอ)

ลักษณะสวนบุคคล
กลุมทดลอง (n=30) กลุมควบคุม

(n=30)
รวม

(n=60)
จํานวน รอยละ จํานวน รอย

ละ
จํานวน รอยละ

ระดบัการศกึษาสงูสุด
ประถมศึกษา
มัธยมศึกษา
อนุปริญญา
ปริญญาตรี

สูงกวาปริญญาตรี

0
2

10
17
1

0
6.70

33.30
56.70
3.30

2
3
3

21
1

6.70
10
10
70
3.30

2
5

13
38
1

3.33
8.33

21.67
63.33

3.33
ประวตัิการไดรบั
บาดเจบ็ทีศ่รีษะ

มี
ไมมี 30 100 30 100 60 100

ประวตัิการเจบ็ปวย
ดวยอาการน้ําในหู

ไมเทากนั
มี

ไมมี 30 100 30 100 60 100
โรคประจําตวั

มี
ไมมี 30 100 30 100 60 100

การสบูบหุรี่
สูบบุหรี่

ไมสูบบุหรี่ 30 100 30 100 60 100
การดื่มแอลกอฮอล

ดื่มแอลกอฮอล
ไมดื่มแอลกอฮอล 30 100 30 100 60 100
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จากตารางท่ี 6 ปรากฏวา กลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ 93.33 และเปน
เพศชาย รอยละ 6.67 โดยในกลุมทดลองเปนเพศหญิง รอยละ 86.70 และเปนเพศชาย รอยละ13.30
สวนในกลุมควบคุมสมาชิกทุกคนเปนเพศหญิง

กลุมตัวอยางมีอายุเฉลี่ย 30.05 ป อายุต่ําสุด 22 ป อายุสูงสุด 40 ป โดยอายุระหวาง 25-
29 ป มากท่ีสุด รอยละ 41.67 ป รองลงมามีอายุระหวาง 30-34 ป รอยละ 23.33 และอายุ 35-40
ป รอยละ 23.33 ตามลําดับ โดยกลุมทดลองมีอายุเฉลี่ย 29.53 ป อายุต่ําสุด 22 ป อายุสูงสุด 40 ป
โดยอายุระหวาง 25-29 ป มากท่ีสุด รอยละ 46.67 ป รองลงมามีอายุระหวาง 30-34 ป และอายุ
35-40 ป รอยละ 20 ตามลําดับ สวนในกลุมควบคุมมีอายุเฉลี่ย 30.57 ป อายุต่ําสุด 23 ป อายุสูงสุด
40 ป โดยอายุระหวาง 25-29 ป มากท่ีสดุ รอยละ 36.66 ป รองลงมามีอายุระหวาง 30-34 ป
รอยละ 26.67 และอายุ 35-40 ป รอยละ 26.67 ตามลําดับ

กลุมตัวอยางมีอาชีพรับราชการ/รัฐวิสาหกิจ รอยละ 60 รองลงมามีอาชีพอ่ืน ๆ รอยละ
25 และอาชีพพนักงานบริษัท/โรงงาน รอยละ 15 ตามลําดับ โดยกลุมทดลองมีอาชีพรับราชการ/
รัฐวิสาหกิจ รอยละ 63.30 รองลงมามีอาชีพอ่ืน ๆ รอยละ 30 และอาชีพพนักงานบริษัท/โรงงาน
รอยละ 6.70 ตามลําดับ สวนกลุมควบคุมมีอาชีพรับราชการ/รัฐวิสาหกิจ รอยละ 56.70 รองลงมา
มีอาชีพพนักงานบริษัท/โรงงาน รอยละ 23.30 และอาชีพอ่ืน ๆ รอยละ 20 ตามลําดับ

กลุมตัวอยางมีระดับการศึกษาปริญญาตรีมากท่ีสุด รอยละ 63.33 รองลงมาระดับ
การศึกษาอนุปริญญา รอยละ 21.67 และระดับการศึกษามัธยมศึกษา รอยละ 8.33 ตามลําดับ
โดยกลุมทดลองมีระดับการศึกษาปริญญาตรีมากท่ีสุด รอยละ 56.70 รองลงมาระดับการศึกษา
อนุปริญญา รอยละ 33.30 และระดับการศึกษามัธยมศึกษา รอยละ 6.70 ตามลําดับ สวนในกลุม
ควบคุมมีระดับการศึกษาปริญญาตรีมากท่ีสุด รอยละ 70 รองลงมาระดับการศึกษาอนุปริญญา
รอยละ 10 และระดับการศึกษามัธยมศึกษา รอยละ 10 ตามลําดับ

กลุมตัวอยางทุกคนท้ังในกลุมทดลองและกลุมควบคุมไมมีประวัติการไดรับบาดเจ็บ
ท่ีศีรษะ ไมมีประวัติการเจ็บปวยดวยอาการน้ําในหูไมเทากัน ไมมีโรคประจําตัว ไมสูบบุหรี่ และไมดื่ม
แอลกอฮอล
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ตารางท่ี 7 จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสูงสุด และคาต่ําสุดของกลุมตัวอยาง
จําแนกตามการประเมินและการคัดกรอง

ผลการประเมินจาก
แบบทดสอบ

และการคัดกรอง

กลุมทดลอง
(n=30)

กลุมควบคุม
(n=30)

รวม
(n=60)

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ
คะแนนจากแบบทดสอบ

สภาพสมองเบือ้งตน
23-26 คะแนน
27-30 คะแนน

3
27

10
90

9
21

30
70

12
48

20
80

คะแนนเฉลี่ย (M)
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD)

คะแนนต่ําสุด (Min)
คะแนนสูงสุด (Max)

28.87
1.46

25
30

-
-
-
-

28.10
1.82

25
30

-
-
-
-

28.49
1.64

25
30

-
-
-
-

คะแนนจากแบบสอบถาม
ผูปวย 9 ขอ (PHQ-9)

0-4 คะแนน
5-9 คะแนน

9
21

30
70

6
24

20
80

15
45

25
75

คะแนนเฉลี่ย (M)
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD)

คะแนนต่ําสุด (Min)
คะแนนสูงสุด (Max)

5
2.30
0
7

-
-
-
-

5.4
2.21
0
7

-
-
-
-

5.2
2.26
0
7

-
-
-
-

คะแนนจากการประเมนิ
ความถนดัการใชมอื

มือขวา
มือซาย

30 100 30 100 60 100

การประเมนิการมองเหน็
ปกติ

ไมปกติ
30 100 30 100 60 100
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จากตารางท่ี 7 ปรากฏวา กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ยของคะแนนจากแบบทดสอบ
สภาพสมองเบื้องตน 28.49 คะแนน คะแนนสูงสุด 30 คะแนน คะแนนต่ําสุด 25 คะแนน สวนใหญ
มีคะแนนอยูในชวง 27-30 คะแนน รอยละ 80 และคะแนนชวง 23-26 คะแนน รอยละ 20
ตามลําดับ โดยในกลุมทดลองมีคาเฉลี่ยของคะแนนจากแบบทดสอบสภาพสมองเบื้องตน 28.87
คะแนน คะแนนสูงสุด 30 คะแนน คะแนนต่ําสุด 25 คะแนน สวนใหญมีคะแนนอยูในชวง 27-30
คะแนน รอยละ 90 และคะแนนชวง 23-26 คะแนน รอยละ 10 ตามลําดับ สวนกลุมควบคุม
มีคาเฉลี่ยของคะแนนจากแบบทดสอบสภาพสมองเบื้องตน 28.10 คะแนน คะแนนสูงสุด 30 คะแนน
คะแนนต่ําสุด 25 คะแนน สวนใหญมีคะแนนอยูในชวง 27-30 คะแนน รอยละ 70 และคะแนนชวง
23-26 คะแนน รอยละ 30 ตามลําดับ

กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ยของคะแนนจากแบบสอบถามสุขภาพผูปวย 9 ขอ (PHQ-9) เทากับ
5.20 คะแนน คะแนนสูงสุด 7 คะแนน คะแนนต่ําสุด 0 คะแนน สวนใหญมีคะแนนอยูในชวง 5-9
คะแนน รอยละ 75 และคะแนนชวง 0-4 คะแนน รอยละ 25 ตามลําดับ โดยในกลุมทดลองมีคาเฉลี่ย
ของคะแนนจากแบบสอบถามสุขภาพผูปวย 9 ขอ (PHQ-9) เทากับ 5 คะแนน คะแนนสูงสุด 7
คะแนน คะแนนต่ําสุด 0 คะแนน สวนใหญมีคะแนนอยูในชวง 5-9 คะแนน รอยละ 70 และคะแนน
ชวง 0-4 คะแนน รอยละ 30 ตามลําดับ สวนกลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยของคะแนนจากแบบสอบถาม
สุขภาพผูปวย 9 ขอ (PHQ-9) เทากับ 5.40 คะแนน คะแนนสูงสุด 7 คะแนน คะแนนต่ําสุด 0 คะแนน
สวนใหญมีคะแนนอยูในชวง 5-9 คะแนน รอยละ 80 และคะแนนชวง 0-4 คะแนน รอยละ 20
ตามลําดับ

กลุมตัวอยางทุกคนท้ังในกลุมทดลองและกลุมควบคุมทุกคนถนัดมือขวา และมีการมองเห็น
เปนปกติ

เนื่องจากมีการศึกษาท่ี พบวา อายุ สภาพสมองเบื้องตน และภาวะซึมเศราเปนปจจัยท่ี
สงผลตอการพัฒนาความสามารถทางปญญาได ผูวิจัยจึงนําเสนอการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยอายุ
คาเฉลี่ยคะแนนจากแบบทดสอบสภาพสมองเบื้องตน และคาเฉลี่ยคะแนนจากแบบทดสอบสุขภาพ
ผูปวย 9 ขอ (PHQ-9) ดวยสถิติ t-test แบบสองกลุมตัวอยางท่ีเปนอิสระตอกัน ดังตารางท่ี 8
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ตารางท่ี 8 ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ย อายุ สภาพสมองเบื้องตนและสุขภาพผูปวยระหวางกลุม
ทดลองและกลุมควบคุมกอนการใชโปรแกรมการบริหารสายตา

ตัวแปร
กลุมทดลอง

(n=30)
กลุมควบคุม

(n=30)
Mean

Difference
df t p

M SD M SD
อายุ (ป) 29.53 5.71 30.57 5.00 1.03 58 .75 .46
สภาพสมอง
เบื้องตน (คะแนน)

28.87 1.46 28.10 1.83 -.77 58 -.18 .08

สุขภาพผูปวย 9
ขอ (คะแนน)

5.00 2.30 5.40 2.21 .08 58 .69 .50

*p<.05

จากตารางท่ี 8 ผลการเปรียบเทียบ คาเฉลี่ยอายุ คาเฉลี่ยสภาพสมองเบื้องตนและคาเฉลี่ย
สุขภาพผูปวย 9 ขอ (PHQ-9) ปรากฏวา คาเฉลี่ยอายุระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุมกอนการใช
โปรแกรมการบริหารสายตาไมแตกตางกัน (t =.75, p =.46) คาเฉลี่ยคะแนนจากแบบทดสอบทดสอบ
สภาพสมองเบื้องตนระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุมกอนการใชโปรแกรมการบริหารสายตา
ไมแตกตางกัน (t = -.18, p =.08) และคาเฉลี่ยคะแนนจากแบบสอบถามสุขภาพผูปวย 9 ขอ (PHQ-
9) ระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุมกอนการใชโปรแกรมการบริหารสายตาไมแตกตางกัน (t =.69,
p =.50)

2. ผลการเปรยีบเทยีบคาเฉลีย่คะแนนความถกูตองของการทาํกจิกรรมขณะนบัเลข
ของผูใหญตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลงัการใชโปรแกรมการบรหิารสายตา

ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญ
ตอนตนในกลุมทดลอง กอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา โดยนําเสนอคาเฉลี่ยเลขคณิต
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองกอนและหลังการใช
โปรแกรมการบริหารสายตาดวยสถิติ Dependent t-test แบบสองกลุมตัวอยางท่ีไมเปนอิสระตอกัน
ดังตารางท่ี 9
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ตารางท่ี 9 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คะแนนความถูกตองในกลุมทดลองกอนและ
หลังการทดลอง

ตัวแปร
กอนการบริหารสายตา หลังการบริหารสายตา

M SD M SD
คะแนนความถูกตอง

(คะแนน)
17.21 2.39 18.99 1.82

จากตารางท่ี 9 ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรม
ขณะนับเลขของผูใหญตอนตนในกลุมทดลอง กอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา
ปรากฏวา กลุมทดลองกอนการใชโปรแกรมการบริหารสายตามีคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตอง 17.21
คะแนน ภายหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตาผูใหญตอนตนเปนเวลา 8 สัปดาห คาเฉลี่ย
คะแนนความถูกตองเปน 18.99 คะแนน แสดงดังภาพท่ี 36

17.21 18.99

0
5
10
15
20
25
คะแนนความถกูต้อง (คะแนน)

ก่อนใช้โปรแกรมบริหาร
สายตา

หลงัใช้โปรแกรมบริหาร
สายตา

ภาพท่ี 36 กราฟแสดงคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองในกลุมทดลองกอนและหลังการทดลอง
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ตารางท่ี 10 ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองในกลุมทดลองกอนและหลังการทดลอง

ระยะเวลา
(นาที)

M SD
Mean

Difference
df t p

กอนทดลอง 17.21 2.39 -1.78 29 -6.81* .00
หลังทดลอง 18.99 1.82

*p<.05

จากตารางท่ี 10 ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรม
ขณะนับเลขของผูใหญตอนตนในกลุมทดลอง กอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา
ปรากฏวา กลุมทดลองภายหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตาผูใหญตอนตน เปนเวลา 8 สัปดาห
มีคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองสูงกวากอนการใชโปรแกรมการบริหารสายตาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ท่ีระดับ .05 จึงเปนไปตามสมมติฐานขอท่ี 1 คือ ผูใหญตอนตนในกลุมทดลองมีคาเฉลี่ยคะแนน
ความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลขหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตาสูงกวากอนการใช
โปรแกรมการบริหารสายตา

3. ผลการเปรยีบเทียบคาเฉลีย่เวลาปฏกิริยิาของการทํากจิกรรมขณะนบัเลขของผูใหญ
ตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลงัการใชโปรแกรมการบรหิารสายตา

ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญตอนตน
ในกลุมทดลองกอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา โดยนําเสนอคาเฉลี่ยเลขคณิต
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยากอนและหลังการใชโปรแกรม
การบริหารสายตาดวยสถิติ Dependent t-test แบบสองกลุมตัวอยางท่ีไมเปนอิสระตอกัน

ตารางท่ี 11 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน เวลาปฏิกิริยาในกลุมทดลอง กอนและหลัง
การทดลอง

ตัวแปร
กอนการบริหารสายตา หลังการบริหารสายตา

M SD M SD
เวลาปฏิกิริยา

(นาที)
12.01 1.18 10.62 1.38
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จากตารางท่ี 11 ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลข
ของผูใหญตอนตนในกลุมทดลอง กอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา ปรากฏวา
กอนการใชโปรแกรมการบริหารสายตามีคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยา 12.01 นาที ภายหลังการใชโปรแกรม
การบริหารสายตาผูใหญตอนตนเปนเวลา 8 สัปดาห มีคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยานอยลงเปน 10.62 นาที
แสดงดังภาพท่ี 37

12.01 10.62
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เวลาปฏิกิริยา (นาที)

ก่อนใช้โปรแกรมบริหารสายตา

หลงัใช้โปรแกรมบริหารสายตา

ภาพท่ี 37 กราฟแสดงคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาในกลุมทดลองกอนและหลังการทดลอง

ตารางท่ี 12 ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาในกลุมทดลองกอนและหลังการทดลอง

ระยะเวลา M SD Mean
Difference

df t p

กอนทดลอง 12.01 1.18 1.39 29 9.75* .00
หลังทดลอง 10.62 1.38

*p<.05

จากตารางท่ี 12 ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะ
นับเลขของผูใหญตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา ปรากฏวา
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กลุมทดลองภายหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตามีคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยานอยกวากอนการใช
โปรแกรมการบริหารสายตา อยางมีนัยสําคัญทางทางสถิติท่ีระดับ .05 เปนไปตามสมมติฐานขอท่ี 2
คือ ผูใหญตอนตนในกลุมทดลองมีคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลขหลังการใช
โปรแกรมการบริหารสายตานอยกวากอนการใชโปรแกรมการบริหารสายตา

4. ผลการเปรยีบเทียบคาเฉลีย่คะแนนความถกูตองและคาเฉลีย่เวลาปฏกิริยิาของ
การทํากจิกรรมขณะนบัเลขของผูใหญตอนตนระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคมุหลงัการใช
โปรแกรมการบรหิารสายตา

ผลการเปรียบเทียบความจําขณะคิดท่ีวัดจากคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลา
ปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลขระหวางกลุมทดลองหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา
เปนเวลา 8 สัปดาห กับกลุมควบคุมโดยนําเสนอคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานคะแนน
ความถูกตองและเวลาปฏิกิริยาระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุม กอนและหลังการใชโปรแกรม
การบริหารสายตาและผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและเวลาปฏิกิริยาระหวางกลุม
ทดลองภายหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตากับกลุมควบคุมดวยสถิติการวิเคราะหความ
แปรปรวนพหุคูณแบบทางเดียว (One-Way MANOVA)

ตารางท่ี 13 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานคะแนนความถูกตองและเวลาปฏิกิริยา
ระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุมกอนและหลังการทดลอง

ตวัแปร ระยะเวลา
กลุมทดลอง

(n=30)
กลุมควบคุม

(n=30)
รวม

(n=60)
M SD M SD M SD

คะแนนความถูกตอง
(คะแนน)

กอนการทดลอง 17.21 2.39 17.45 1.44 17.33 1.96
หลังการทดลอง 18.99 1.82 17.32 1.67 18.16 1.74

เวลาปฏิกิริยา
(นาที)

กอนการทดลอง 12.01 1.18 11.92 .89 11.97 1.04
หลังการทดลอง 10.62 1.38 11.43 1.18 11.02 1.34

จากตารางท่ี 13 คาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาระหวางกลุม
ทดลองกับกลุมควบคุม ปรากฏวา กลุมทดลองกอนการใชโปรแกรมการบริหารสายตา มีคาเฉลี่ย
คะแนนความถูกตองจากการทํากิจกรรมขณะนับเลขเทากับ 17.21 คะแนน กลุมควบคุมมีคาเฉลี่ย
คะแนนความถูกตองจากการทํากิจกรรมขณะนับเลขเทากับ 17.45 คะแนน แตหลังจากท่ีกลุม
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ทดลองใชโปรแกรมการบริหารสายตาเปนเวลา 8 สัปดาห มีคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองในการตอบ
เพ่ิมข้ึนเทากับ 18.99 คะแนน ในขณะท่ีกลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองในการตอบเทากับ
17.32 คะแนน

คาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาจากการทํากิจกรรมขณะนับเลข กลุมทดลองกอนการใชโปรแกรม
การบริหารสายตามีคาเทากับ 12.01 นาที กลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาเทากับ 11.92 นาที
ภายหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตาเปนเวลา 8 สัปดาหกลุมทดลองมีคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยา
ลดลงเหลือ 10.62 นาที ในขณะท่ีกลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาเทากับ 11.43 นาที

เม่ือนําคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของกลุมทดลองและกลุม
ควบคุมกอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา มาจัดทําเปนกราฟคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐานคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยา จากการทํากิจกรรมขณะนับเลข
ของกลุมทดลองและกลุมควบคุมหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา แสดงดังภาพท่ี 38
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ภาพท่ี 38 กราฟแสดงคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและเวลาปฏิกิริยาในกลุมทดลอง
กอนและหลังการทดลอง

วิเคราะหขอมูลดวยการตรวจสอบขอตกลงเบื้องตนของการวิเคราะหความแปรปรวน
พหุคูณแบบทางเดียว (One-Way MANOVA)  ผูวิจัยดําเนินการตามข้ันตอนดังนี้
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ตารางท่ี 14 ผลการทดสอบการเทากันของความแปรปรวนของตัวแปรความจําขณะคิดระหวาง
กลุมทดลองกับกลุมควบคุม

Box's M test of Equality of Covariance Matrices Value
Box'M 13.55
F 1.25
df1 10
df2 16082.87
Sig. .25

จากตารางท่ี 14 ผลการตรวจสองขอตกลงเบื้องตนของการวิเคราะหความแปรปรวน
พหุคูณแบบทางเดียว (One-Way MANOVA) จากผลการทดสอบความเทากันของเมทริกซ
ความความแปรปรวน-ความความแปรปรวนรวมระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุมของตัวแปรตาม
ความจําขณะคิด ไดแก คะแนนความถูกตองของการทําการทํากิจกรรมขณะนับเลข และเวลาปฏิกิริยา
ของการทํากิจกรรมขณะนับเลขโดยใชสถิติทดสอบ Box's M test of Equality of Covariance
Matrices ปรากฏวา สถิติทดสอบ Box's M เทากับ 13.55 ใหคาสถิติทดสอบ F เทากับ 1.25
คา p เทากับ .25 ปรากฏวา คาความแปรปรวน-ความแปรปรวนรวมของความจําขณะคิดระหวาง
กลุมทดลองกับกลุมควบคุมไมแตกตางกัน เปนไปตามขอตกลงเบื้องตนจึงสามารถทดสอบสมมติฐาน
ดวยวิธีวิเคราะหความแปรปรวนพหุคูณแบบทางเดียว (One-Way MANOVA) ได

ตารางท่ี 15 ผลการทดสอบความแปรปรวนของตัวแปรความจําขณะคิดระหวางกลุมทดลอง
กับกลุมควบคุม

ตัวแปรความจําขณะคิด F df1 df2 P
คะแนนความถูกตอง .01 1 58 .96

เวลาปฏิกิริยา .19 1 58 .67
*p<.05

จากตารางท่ี 15 ผลการทดสอบความแปรปรวนหรือการกระจายของขอมูลของตัวแปร
ความจําขณะคิด ไดแก คะแนนความถูกตอง และเวลาปฏิกิริยาโดยใชสถิติ Lervene's test of
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equality of error variance ปรากฏวา ความแปรปรวนของคะแนนความถูกตองใหคา p เทากับ
.96 ไมมีนัยสําคัญทางสถิติ (p>.05) สรุปไดวาความแปรปรวนของคะแนนความถูกตองระหวางกลุม
ทดลองกับกลุมควบคุมไมแตกตางกัน ความแปรปรวนของเวลาปฏิกิริยาใหคา p เทากับ .67
ไมมีนัยสําคัญทางสถิติ (p>.05) สรุปไดวาความแปรปรวนเวลาปฏิกิริยาระหวางกลุมทดลองกับ
กลุมควบคุมไมแตกตางกัน

จากผลการวิเคราะห ปรากฏวา การทดสอบความแปรปรวนของความของตัวแปรความจํา
ขณะคิด ไดแก ตัวแปรคะแนนความถูกตอง และตัวแปรเวลาปฏิกิริยา เปนไปตามขอตกลงเบื้องตน
สามารถวิเคราะหผลดวยการวิเคราะหความแปรปรวนพหุคูณได ดังนี้

ตารางท่ี 16 ผลการทดสอบความสัมพันธระหวางตัวแปรตามความจําขณะคิด

Bartlett's Test of Sphericity Value
Likelihood Ratio .00
Approx. Chi-Square 132.96
df 9
p-value .00*

*p<.05

จากตารางท่ี 16 ปรากฏวา การตรวจสอบความสัมพันธระหวางตัวแปรตามความจํา
ขณะคิดไดแก คะแนนความถูกตองและเวลาปฏิกิริยา โดยวิธี Bartlett's Test of Sphericity
ปรากฏวา มีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 หมายความวา ตัวแปรความจําขณะคิดท่ีวัดจาก คะแนน
ความถูกตองและเวลาปฏิกิริยามีความสัมพันธกันจึงสามารถทดสอบสมมติฐานการวิจัยดวยวิธี
การวิเคราะหความแปรปรวนพหุคูณแบบทางเดียว (One-Way MANOVA) ได
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ตารางท่ี 17 ผลการวิเคราะหความแปรปรวนพหุคูณของความจําขณะคิดระหวางกลุมทดลอง
กับกลุมควบคุม

Statistic Test Value F Hypothesis df Error df p Observe
power

Wilks' Lambda .45 16.74 4.00 55.00 .00* .55 1.00
*p< .05

จากตารางท่ี 17 การวิเคราะหความแปรปรวนพหุคูณทางเดียวของความจําขณะคิด
จากคะแนนความถูกตองและเวลาปฏิกิริยา ระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุม เม่ือควบคุมอิทธิพล
ของตัวแปรโปรแกรมการบริหารสายตาแลว กลุมทดลองและกลุมควบคุมมีคาเวกเตอรคาเฉลี่ย
ของความจําขณะคิดจากคะแนนความถูกตองและเวลาปฏิกิริยาหลังการทดลองแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 มีคา Wilks' Lambda เทากับ .45 คาองศาอิสระเทากับ 4 และคา
ความนาจะเปนเทากับ .00 มีคาขนาดอิทธิพลของความแตกตาง (Effect Size) อีทา สแควร ( )
ของคะแนนความถูกตองและเวลาปฏิกิริยาหลังการทดลองระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุมเทากับ
.55 อยูในระดับมาก (Tabachnick & Fidell, 2013, p. 55) คา Observed Power เทากับ 1
หมายความวา ผลการศึกษาครั้งนี้มีจํานวนตัวอยางและขนาดของอิทธิพลของความแตกตางเพียงพอ
ตอการสงผลใหมีนัยสําคัญทางสถิติจริง (Hair, Babin, & Anderson, 2010, p. 466)
ผูวิจัยจึงทดสอบตัวแปรเดียว (Univariate Test) แสดงดังตารางท่ี 17
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ตารางท่ี 18 ผลการวิเคราะหความแปรปรวนตัวแปรเดียวของความจําขณะคิดระหวางกลุมทดลอง
กับกลุมควบคุม

แหลงความ
แปรปรวน

ตัวแปร
ตาม

Type III
Sum of
Square

df MS F p
Observe
power

ระหวาง
กลุม

คะแนน 49.14 1 42.24 44.19 .00* .44 1
เวลา 11.92 1 16.92 18.71 .00* .25 .99

Error
คะแนน 63.39 57 2.35
เวลา 36.11 57 1.65

Total
คะแนน 19953.85 60
เวลา 7396.33 60

*p<.05

จากตารางท่ี 18 แสดงผลการวิเคราะหความแปรปรวนตัวเดียวของความจําขณะคิด ไดแก
คะแนนความถูกตองและเวลาปฏิกิริยาหลังการทดลองระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุมภายใต
การควบคุมตัวแปรการใชโปรแกรมการบริหารสายตา ปรากฏวา เม่ือควบคุมอิทธิพลของตัวแปร
โปรแกรมการบริหารสายตาหลังการทดลองแลว กลุมทดลองและกลุมควบคุมมีคะแนนความถูกตอง
และเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลขแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05
โดยมีคาขนาดอิทธิพลของความแตกตาง (Effect Size) อีทา สแควร ( ) ของความจําขณะคิดจาก
คะแนนความถูกตอง และเวลาปฏิกิริยา เทากับ .44 และ .25 อยูในระดับมาก และระดับปานกลาง
ตามลําดับ (Tabachnick & Fidell, 2013, p. 55) คา Observed Power เทากับ 1 และ .99
หมายความวา ผลการศึกษาครั้งนี้มีจํานวนตัวอยางและขนาดของอิทธิพลของความแตกตางเพียงพอ
ตอการสงผลใหมีนัยสําคัญทางสถิติจริง (Hair, Babin, & Anderson, 2010, p. 466) เปนไปตาม
สมมติฐานขอท่ี 3 คือ ผูใหญตอนตนในกลุมทดลองมีคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลา
ปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลขดีกวากลุมควบคุมหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา
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บทที่ 5
สรปุและอภปิรายผล

การวิจัยนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือพัฒนาโปรแกรมการบริหารสายตาสําหรับเพ่ิมความจํา
ขณะคิดของผูใหญตอนตน เพ่ือสรางกิจกรรมทดสอบความจําขณะคิดของผูใหญตอนตนดวยโปรแกรม
คอมพิวเตอร เปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญ
ตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา เปรียบเทียบคาเฉลี่ยเวลา
ปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลังการใช
โปรแกรมการบริหารสายตา และเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยา
ของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญตอนตนระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม ท่ีไดรับวิธี
การเพ่ิมความจําขณะคิดท่ีแตกตางกัน กลุมตัวอยางเปนสมาชิกชมรมออกกําลังกายเขตเทศบาล
ตําบลคูยายหมี อําเภอสนามชัยเขต จังหวัดฉะเชิงเทรา จํานวน 60 คน ตามเกณฑการคัดเขา สุมเขา
กลุมทดลองและกลุมควบคุมดวยวิธีการสุมอยางงาย  แบบแผนการทดลอง เปนแบบ 2 กลุมวัดกอน
และหลังการทดลอง ดําเนินการทดลองตั้งแตวันท่ี 26 สิงหาคม – 4 พฤศจิกายน พ.ศ. 2558 ตัวแปร
ท่ีศึกษาประกอบดวยตัวแปรทดลองไดแกโปรแกรมการบริหารสายตา ตัวแปรตามไดแกวิธีการเพ่ิม
ความจําขณะคิดประเมินจากคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาจากการทํา
กิจกรรมขณะนับเลข เครื่องมือท่ีใชในการคัดกรองตามเกณฑการคัดเขามี 7 ชนิด เครื่องมือท่ีใชใน
การทดลองไดแก โปรแกรมการบริหารสายตา และเครื่องมือท่ีใชประเมินความจําขณะคิดไดแก
กิจกรรมขณะนับเลข (Counting Span Task) วิเคราะหขอมูลทางสถิติดวยวิธีหาคาความถ่ี รอยละ
คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สถิติทดสอบทีสําหรับกลุมตัวอยาง 2 กลุมท่ีไมเปนอิสระตอกัน
(Dependent t-test) และการวิเคราะหความแปรปรวนพหุคูณแบบทางเดียว (One-Way MANOVA)

สรปุผลการวจิัย
1. ลักษณะของโปรแกรมการบริหารสายตาสําหรับเพ่ิมความจําขณะคิด ใชทาการบริหาร

สายตารวมกับหายใจแบบกปาลภาติ ประกอบดวย 6 ทาการบริหาร ไดแก 1) ทาถูฝามือและอบอุน
ดวงตารวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ 2) ทามองนิ้วโปงระยะใกลและไกลรวมกับการหายใจแบบก
ปาลภาติ 3) ทาจินตนาการมองนาฬิการวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ 4) ทากลอกตาแนวนอนซาย
ขวารวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ 5) กระพริบตา 6) ราดน้ําอุนและน้ําเย็น

2. กิจกรรมทดสอบความจําขณะคิดท่ีสรางดวยโปรแกรมคอมพิวเตอร ประกอบดวย 3
สวน ไดแก 1) สวนคําชี้แจง 2) กิจกรรมขณะนับเลขชุดทดลองใช จํานวน 5 ขอ 3) กิจกรรมนับเลข
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ชุดจริง จํานวน 20 ขอ แบงเปน 4 ระดับ ๆ ละ 5 ขอ ระดับท่ี 1 จําตัวเลข 2 จํานวน ระดับท่ี 2
จําตัวเลข 3 จํานวน ระดับท่ี 3 จําตัวเลข 4 จํานวน และระดับท่ี 4 จําตัวเลข 5 จํานวน

3. เปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญ
ตอนตนในกลุมทดลองกอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา ปรากฏวา กลุมทดลอง
ภายหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตามีคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองสูงกวากอนการใชโปรแกรม
การบริหารสายตาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05

4. เปรียบเทียบคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญตอนตน
ในกลุมทดลองกอนและหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตา ปรากฏวา กลุมทดลองภายหลังการใช
โปรแกรมการบริหารสายตา มีคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยานอยกวากอนการใชโปรแกรมการบริหารสายตา
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05

5. เปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาของการทํากิจกรรม
ขณะนับเลขของผูใหญตอนตนระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุม ปรากฏวา กลุมทดลองภายหลัง
การใชโปรแกรมการบริหารสายตาคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาดีกวากลุม
ควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05

อภปิรายผลการวจิัย
จากผลการวิเคราะหขอมูล ผูวิจัยแบงการอภิปรายการวิจัยเปน 5 ประเด็น ดังนี้
1. การพัฒนาโปรแกรมการบริหารสายตาสําหรับการเพ่ิมความจําขณะคิดในผูใหญตอนตน

พัฒนาจาก 2 แนวคิดหลัก ไดแก แนวคิดการบริหารสายตารวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ
(Kapalbhati) ของโกสวาเด และคณะ (Goswade, Shende, & Kashalikar, 2013) และแนวคิด
การบริหารสายตาแนวนอนซายขวา (Parker & Dagnall, 2012) จึงไดโปรแกรมการบริหารสายตา
ประกอบดวย 6 ทาการบริหาร ไดแก 1) ทาถูฝามือและอบอุนดวงตารวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ
2) ทามองนิ้วโปงระยะใกลและไกลรวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ 3) ทาจินตนาการมองนาฬิกา
รวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ 4) ทากลอกตาแนวนอนซายขวารวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ
5) กระพริบตา 6) ราดน้ําอุนและน้ําเย็น โดยฝกวันละประมาณ 15 นาที วันละ 2 ครั้ง ชวงเชาและ
ชวงเย็น สัปดาหละ 5 วัน อยางตอเนื่อง ความถ่ีท่ีใชในการกลอกลูกตาและการหายใจท่ี 1-2 ครั้งตอ
วินาที เปนการฝกกลามเนื้อท่ีใชในการกลอกตา และกลามเนื้อท่ีใชในการหายใจใหทํางานภายใต
อํานาจจิตใจอยางตอเนื่อง มีจังหวะของการกลอกลูกตารวมกับการควบคุมลมหายใจออก 1-2 ครั้ง
ตอวินาที ลักษณะของการกลอกลูกตาไปในทิศทางเดียวกันอยางรวดเร็ว (Saccadic Conjugate
Movement) โดยมีทิศทางการกลอกตาแนวนอนซายขวา ทิศทางแบบหมุนลูกตา และทิศทางใกลไกล
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มีศูนยควบคุมการสั่งการระดับความรูตัวจากเปลือกสมองสวนหนา (Prefrontal Cortex) โปรแกรม
การบริหารสายตานี้ชวยกระตุนปฏิสัมพันธของสมองซีกซายและสมองซีกขวา และผานการตรวจสอบ
คุณภาพจากผูเชี่ยวชาญในระดับเหมาะสมมาก และเม่ือนําไปทดลองใชโปรแกรมนี้สามารถฝกไดจริง

2. กิจกรรมทดสอบความจําขณะคิด ไดแก กิจกรรมขณะนับเลข ใชหลักการทํางานของ
สมองสองอยางในเวลาเดียวกัน ประกอบดวย กิจกรรมขณะอานและกิจกรรมขณะคํานวณ ท่ีสราง
ดวยโปรแกรมคอมพิวเตอร ผูวิจัยเลือกใชโปรแกรมสําเร็จรูป SuperLab 5 สามารถบันทึกคําตอบ
และเวลาปฏิกิริยา โดยใชแนวคิดของ อัญชนา จุลศิริ และเสรีชัดแชม (2556) มีขอคําถามจํานวน 20
ขอ และมีการปรับระยะเวลาตามแนวคิดของแกรบเนอรและคณะ (Grabner et al., 2004) จําแนก
เปน 4 ระดับ ๆ ละ 5 ขอ ไดแก กิจกรรมขณะนับเลขระดับท่ี 1 จํา 2 ตัวเลข กิจกรรมขณะนับเลข
ระดับ  ท่ี 2 จํา 3 ตัวเลข กิจกรรมขณะนับเลขระดับท่ี 3 จํา 4 ตัวเลข กิจกรรมขณะนับเลขระดับท่ี 4
จํา 5 ตัวเลข

การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาโดยผูเชี่ยวชาญไดคา CVI เทากับ 1 และตรวจสอบ
คุณภาพโดยการนําไปทดลองใชกับกลุมตัวอยาง วิเคราะหหาคาความเท่ียงสัมประสิทธิ์แอลฟาครอน
บาค (Cronbach's Alpha Coeffcient) ไดคาเทากับ .80 มีคาความเท่ียงสูง แสดงใหเห็นวาโปรแกรม
ท่ีผูวิจัยสรางข้ึนมีความเหมาะสม

3. กลุมทดลองภายหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตามีคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตอง
สูงข้ึนเม่ือเทียบกับกอนการใชโปรแกรมการบริหารสายตาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05
เนื่องจากโปรแกรมการบริหารสายตานี้ชวยเพ่ิมกิจกรรมการทํางานของระบบประสาทสวนกลาง
(Central Nervous System) ระบบประสาทการมองเห็น ไปจนถึงสมองสวนรับภาพรวมถึงระบบ
ประสาทอ่ืนๆ ดังนี้ โปรแกรมบริหารสายตาใชการควบคุมกลามเนื้อกลอกลูกตา (Extraocular
Muscles) ท้ัง 6 มัด ใหทํางานภายใตอํานาจจิตใจ (Voluntary Control) ไปควบคุมระบบประสาท
อัตโนมัติ (Autonomic Nervous System) ท่ีควบคุมโดยระบบประสาทซิมพาเธติก (Sympathetic
System) และพาราซิมพาเธติก (Parasympathetic System) โดยการกลอกลูกตาไปในทิศทาง
เดียวกันอยางรวดเร็ว (Saccadic Conjugate Movemevt) โดยมีทิศทางการกลอกตาแนวนอน
ซายขวา ทิศทางแบบหมุนลูกตาและทิศทางใกลไกลมีศูนยควบคุมการสั่งการระดับความรูตัวจาก
เปลือกสมองสวนหนา (Prefrontal Cortex) เปนบริเวณสมองท่ีเก่ียวของกับความจําและพฤติกรรม
การแสดงออกและควบคุมการปรับการเคลื่อนไหวโดยสมองสวนหลัง (Occipital Lobe) ระบบ
ประสาทท่ีใชในการควบคุมการเคลื่อนไหวของลูกตา คือเสนประสาทสมองคูท่ี 3 (Occularmotor)
คูท่ี 4 (Trochlear) และคูท่ี 6 (Abducen) เม่ือมีการเคลื่อนไหวลูกตาจึงเกิดศักยทํางาน (Action
Potential) สงสัญญาณไปขางเดียวกันและสงสัญญาณขามแนวกลางสมองไปดานตรงขามบริเวณ
สมองสวนมิดเบรน (Midbrain) ในการควบคุมการทําหนาท่ีการเคลื่อนไหวลูกตาแบบเร็ว (Saccadic)
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และยังสงคําสั่งไปท่ีบริเวณกานสมอง (Brainstem) และสมองนอย (Cerebellum) (Alkan et al.,
2011, p. 1) นอกจากนี้การนําแบงสัญญาณสวนบนวิ่งผานสมองสวนกระหมอม (Parietal Lobe)
และสวนท่ีอยูดานลางจะวิ่งออมสมองสวนขมับ (Temporal Lobe) ไปสิ้นสุดบริเวณท่ีสมองสวนหลัง
(Occipital Lobe)

โปรแกรมการบริหารสายตานี้ เก่ียวของกับการทํางานของสมองท่ีเก่ียวของกับความจํา
หลายบริเวณ ซึ่งขัดแยงกับการศึกษาของซามาราและคณะกลุมตัวอยางบริหารสายตาเพียงครั้งเดียว
ใชเวลา 30 วินาที พบวาการจํากลุมคําท่ีเก่ียวของกับธรรมชาติกอนและหลังการบริหารสายตา
ไมแตกตางกัน แตพบวาการจํากลุมคําท่ีเก่ียวของกับอารมณมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
(Samara et al., 2011, p. 1) แตสอดคลองกับการศึกษาของปารคเกอรและแดกนอล พบวา
การบริหารสายตาแนวนอนซายขวาชวยลดการจําคําท่ีผิดพลาดทําใหสมองซีกซายและสมองซีกขวา
ไดรับการกระตุนการทํากิจกรรมรวมกันเพ่ิมข้ึน เพ่ิมประสิทธิภาพในการสื่อสารของเซลลประสาทของ
สมองท้ังสองซีกท่ีบริเวณคอปสแคลโลซัม (Corpus Callosum) (Parker & Dagnall, 2012, pp.
244) ปฏิสัมพันธของสมองท้ังสองซีกมีความสําคัญตอการเรียกคืนความจําท่ีอยูในความจําระยะยาว
ออกมาใช จากการศึกษาคลื่นไฟฟาสมอง อีอีจี (EEG) พบวา มีการทํางานของบริเวณกลีบสมองสวน
หนา และกลีบสมองสวนกระหมอม (Frontal and Parietal Lobe) (Summerfield & Mangels,
2004, p. 121) สอดคลองกับการศึกษาของคริสมันตและคณะ พบวา หลังจากการบริหารสายตา
มีการเปลี่ยนแปลงกับขนาดของคอรปสแคลโลซัม (Corpus Callosum) (Christman, Gervey,
Proper, & Phaneuf, 2003) นอกจากนี้ฮารตันและคณะ ไดศึกษาภาพถายสมอง เอ็มอารไอ (MRI)
ในคนท่ีถนัดมือขวา พบวา ความตั้งใจและความสามารถในการควบคุมการทําหนาท่ีของการบริหาร
จัดการของสมองมีความสัมพันธกับขนาดของคอรปสแคลโลซัม (Corpus Callosum) ของบริเวณ
สมองกลีบหนา (Frontal Lobe) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (Horton, Crawford, & Harrington,
2004, p. 1745)

โปรแกรมการบริหารสายตานี้เปนการฝกการควบคุมการกลอกตาใหทํางานภายใตอํานาจ
จิตใจชวยเพ่ิมการทํากิจกรรมสมองหลายบริเวณท่ีเก่ียวของกับความจําและเพ่ิมกิจกรรมการทํางาน
รวมกันของสมองซีกซายและสมองซีกขวา โดยประเมินจากการทํากิจกรรมขณะนับเลขในกลุมทดลอง
ท่ีมีคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองสูงข้ึนกวากอนการทดลอง

4. กลุมทดลองภายหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตามีคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยานอย
กวาเม่ือเทียบกับกอนการใชโปรแกรมการบริหารสายตาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 อธิบาย
ไดวาสมองมารถสงถายขอมูลประมวลผลและสงตอขอมูลไดรวดเร็วกวาเดิม โดยปกติระบบของ
การหายใจของเราสามารถสั่งการไดจากระบบระบบประสาทอัตโนมัติ (Autonomic System)
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ในขณะเดียวกันก็สามารถควบคุมการหายใจดวยระบบประสาทสั่งการ (Voluntary Control)
งานวิจัยนี้ใชการฝกควบคุมลมหายใจดวยระบบประสาทสั่งการ (Voluntary Control) ซึ่งการควบคุม
ลมหายใจ มีความสัมพันธเก่ียวเนื่องกับระบบประสาทอัตโนมัติ การควบคุมลมหายใจยังไปเก่ียวของ
กับกลไก ทางอารมณชวยใหเกิดอารมณท่ีสงบ ผอนคลาย เปนกิจกรรมท่ีมีประโยชนตอสมองและ
จิตใจสอดคลองกับงานวิจัยของโกสวาเดและคณะ พบวาโปรแกรมการบริหารสายตารวมกับการ
หายใจ แบบกปาลภาติสามารถลดเวลาปฏิกิริยาการตอบสนองในกลุมทดลองอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ (Gosewade et al., 2013) เนื่องจากการหายใจชวยเพ่ิมความแข็งแรงของกลามเนื้อบริเวณรอบ
ๆ ปอด กลามเนื้อซี่โครงและกลามเนื้อกระบังลม ชวยทําใหปอดเกิดการแลกเปลี่ยนกาซไดอยางมี
ประสิทธิภาพชวยใหระบบไหลเวียนของเลือดทํางานไดดี เลือดสามารถนําพาโปรตีน ไขมัน น้ําตาล
และเกลือไปยังเนื้อเยื่อตาง ๆ สงผลดีตอกระบวนการสรางเซลลประสาทใหม (Neurogenesis)
และยังชวยใหมีสุขภาพดี (Malati & Parurkar, 1988, p. 112) นอกจากนี้ยังชวยใหระบบไหลเวียน
โลหิตท่ีไปเลี้ยงเซลลประสาทมากข้ึนมีผลตออารมณและภาวะจิตใจท่ีสงบ เม่ือระบบประสาทผอน
คลายทําใหสมองเกิดภาวะตื่นตัว การทํางานของระบบการรับประสาทสัมผัสทางกาย
(Somatosensory) ทํางานไดดีข้ึน สงผลตอประสิทธิภาพการทํางานของระบบประสาทสวนกลาง
(Central Nervous System) การประมวลผลดีข้ึน เร็วข้ึน จึงทําใหเวลาปฏิกิริยาการตอบสนองลดลง
(Chavan, 2013, pp. 7-8; Bhavanani, Ramathan, & Harichandarkumar, 2012,
pp. 178-179)

จึงกลาวไดวาจากการท่ีเซลลประสาทมีระบบไหลเวียนโลหิตท่ีดีข้ึนชวยใหระบบการสราง
เซลลประสาทใหม อารมณและจิตใจท่ีสงบสมองเกิดภาวะตื่นตัวทําใหเกิดความพรอมสําหรับ
การตอบสนองในการทํางานมากข้ึน โดยประเมินจากการทํากิจกรรมขณะนับเลขในกลุมทดลองท่ีมี
คาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยานอยกวากอนการทดลอง

5. กลุมทดลองภายหลังการใชโปรแกรมการบริหารสายตามีคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตอง
และคาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาดีกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 เนื่องจากโปรแกรม
การบริหารสายตา ประกอบดวยการกลอกลูกตาอยางรวดเร็วในทิศทางเดียวกัน ไดแก ทิศทาง
แนวนอนซายขวา ทิศทางแบบหมุนลูกตา ทิศทางใกลไกล และฝกรวมกับการหายใจแบบกปาลภาติ
ซึ่งท้ังการกลอกลูกตาและการหายใจแบบกปาลภาติ ชวยสงเสริมประสิทธิภาพการทํางานของระบบ
ประสาทสวนกลาง (Central Nervous System) โดยเปนการฝกใหทํางานภายใตอํานาจจิตใจ
(Voluntary Control) โดยมีศูนยสั่งการท่ีบริเวณเปลือกสมองสวนหนา (Prefrontal Cortex)
ไปควบคุมระบบประสาทอัตโนมัติ (Autonomic Nervous System) กลามเนื้อระบบหายใจและ
กลามเนื้อการกลอกตา สามารถสั่งการไดจากระบบระบบประสาทอัตโนมัติ และในขณะเดียวกัน
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สามารถควบคุมดวยระบบประสาทสั่งการ (Voluntary Control) ซึ่งการควบคุมการกลอกลูกตา
และการหายใจมีความสัมพันธเก่ียวเนื่องกับระบบประสาทอัตโนมัติ ซึ่งผลจากการควบคุมนี้ยังไป
เก่ียวของกับกลไกทางอารมณ ชวยใหเกิดอารมณท่ีสงบ มีสมาธิ ผอนคลายสงผลดีการสรางและหลั่ง
ของสารสื่อประสาท อีกท้ังการหายใจมีความสําคัญตอการทําหนาท่ีของจุดประสานประสาท
(Synapse) กลาวคือการหลั่งสารเคมีจากจุดประสานประสาทเวสติเคิล (Sypnapse Vesicles)
เนื่องจากจุดประสานประสาท (Synapse) ตองการออกซิเจนมาเลี้ยงมาก นอกจากนี้หากพบวา
มีการเปลี่ยนแปลงการหายใจมีผลตอการกระตุนสมองบริเวณฮิปโปแคมปส (Hippocampus)
และสมองสวนซิงกูเลทไจรัส (Cingulate Gyrus) ดังนั้นโปรแกรมการบริหารสายตานี้จึงเปนกิจกรรม
ท่ีมีประโยชนตอสมองและจิตใจ นอกจากนี้ยังเก่ียวของกับการเพ่ิมกิจกรรมการทํางานสมองหลาย
บริเวณท่ีเก่ียวของกับความจําใหทํางานสัมพันธกันมากข้ึน

ภายหลังท่ีกลุมทดลองใชโปรแกรมการบริหารสายตาทําใหมีความจําขณะคิดดีข้ึน
สอดคลองกับงานวิจัยของโนโตและคณะ (Noto et al., 2013, p. 1) พบวากลุมทดลองหลัง
การบริหารสายตาเปนเวลา 4 สัปดาห ประเมินผลความจําโดยใชแบบทดสอบเรพิดวิชวลพรีเซนเตชั่น
(Rapid Visual Presentation: RSVP) กลุมทดลองมีความแมนยําของการจําตัวอักษรเพ่ิมข้ึนและ
เวลาปฏิกิริยานอยลงเม่ือเทียบกับกลุมควบคุม นอกจากนี้พรอพเพอรและคณะ (Proper et al.,
2007, pp. 787-788) ไดศึกษาการทํางานของสมองจากคลื่นไฟฟาสมอง อีอีจี (EEG) ในขณะท่ีบริหาร
สายตาพบวามีการเปลี่ยนแปลงของคลื่นไฟฟาสมองบริเวณกลีบสมองสวนหนา (Frontal Lobe)
และบริเวณคอรปสแคลโลซัม (Corpus Callosum) สวนอัลคานและคณะ (Alkan et al., 2011,
pp. 1-14) ศึกษาภาพถายเพทสแกน (Positron Emission Tomography: PET Scan) และภาพถาย
แมเหล็กเอ็ฟเอ็มอารไอ (FMRI) การทําหนาท่ีของสมองขณะท่ีบริหารสายตา พบวา มีการหนาตัว
ของเลือดท่ีไปเลี้ยงบริเวณกลีบสมองสวนหนา (Frontal Lobe) กลีบสมองกระหมอม (Parietal
Lobe) สมองสวนซิงกูเลท (Cingulate) และสมองนอย (Celebellum) จะเห็นไดวาโปรแกรมบริหาร
สายตาชวยกระตุนการทํางานของสมองหลายบริเวณ โดยเฉพาะอยางยิ่งบริเวณกลีบสมองสวนหนา
(Frontal Lobe) กลีบสมองสวนกระหมอม (Parietal Lobe) ซึ่งเปนบริเวณสมองท่ีเก่ียวของ
ในการทําหนาท่ีการเชื่อมโยงและการบริหารจัดการขอมูล (Central Executive) ของความจําขณะคิด
ทําใหกระบวนการทํางานของสมองสามารถประมวลผลไดดีข้ึนและรวดเร็วข้ึน ตั้งแตการลงรหัสขอมูล
การจัดเก็บขอมูลและการเรียกคืนความจําออกมาใช ดังนั้นในกลุมทดลองจึงมีผลของคะแนน
ความถูกตองจากการทํากิจกรรมขณะนับเลขสูงกวากลุมควบคุมและเวลาปฏิกิริยานอยกวากลุม
ควบคุมสอดคลองกับการศึกษาของบรุนและคณะ (Brunye, Mahoney, Augustyn, & Taylar,
2009, pp. 286-287) พบวาการบริหารสายตาสามารถเพ่ิมกิจกรรมการเชื่อมโยงของสมองท้ังสองซีก
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ท่ีมีบทบาทสําคัญตอการบริหารจัดการขอมูลโดยกลุมทดลองมีอัตราการตอบท่ีถูกตองเพ่ิมข้ึนและ
เวลาปฏิกิริยาการตอบสนองลดลง แตการบริหารสายตายังมีขอขัดแยงจากการศึกษาของนาโวโรและ
คณะ (Navarro et al., pp. 983) พบวา กลุมตัวอยางบริหารสายตาเพียงครั้งเดียวจึงยังไมมีผลตอ
การเปลี่ยนแปลงตอความจําขณะคิด

งานวิจัยนี้ โปรแกรมการบริหารสายตาประกอบดวยการบริหารสายตารวมกับการหายใจ
แบบกปาลภาติ เปนโปรแกรมท่ีมีประโยชนตอรางกายและจิตใจ จากรายงานการวิจัยของชาวาน
(Chavan, 2013, p. 1) พบวาในกลุมทดลองท่ีอายุระหวาง 12-14 ป ฝกการหายใจแบบกปาลภาติ
เปนเวลา 6 สัปดาหชวยเสริมสรางความแข็งแรงใหกับระบบหายใจ กลามเนื้อหนาทองและกลามเนื้อ
รอบ ๆ ปอด ทําใหสมองปลอดโปรง มีสมาธิและจิตใจท่ีสงบ ลดความวิตกกังวลและทัศนคติเชิงบวก
เพ่ิมข้ึน นอกจากนี้ยังสอดคลองกับงานวิจัยของโกสวาเดและคณะ (Gosewade et al., 2015) พบวา
การบริหารสายตารวมกับการหายใจกปาลภาติในกลุมทดลองท่ีมีอายุระหวาง 18-30 ป ฝกเปนเวลา
8 สัปดาห สมองเกิดภาวะตื่นตัว มีสมาธิ ลดความวิตกกังวลปรับปรุงการทํางานความจําใหดีข้ึน
สามารถเพ่ิมความสัมพันธและทักษะการทํางานงานของตาและมืออยางมีนัยสําคัญทางสถิติ แสตนเคก
และคณะ (Stancak et al., 1991, p. 182) ศึกษาภาพถายคลื่นไฟฟาสมองอีอีจี (EEG) พบวา
ในขณะท่ีฝกหายใจแบบกปาลภาติพบการทํางานของกลีบสมองสวนทายทอย (Occipital Lobe)
และกลีบสมองสวนกระหมอม (Parietal Lobe) ศรีนีวาซาน (Srinivasan, 1991; Jeath, Edry, &
Barness, 2006) ศึกษาจากคลื่นไฟฟาสมอง อีอีจี (EEG) ในขณะท่ีฝกหายใจพบวาบริเวณสมองท่ีมี
กิจกรรมไดแก บริเวณกลีบสมองสวนหนา (Frontal Lobe) ของสมองท้ังสองซีก นอกจากนี้การ
หายใจยังชวยใหอัตราการไหลเวียนของเลือดออกซิเจนไปเลี้ยงสมองดีข้ึน สมองปลอดโปรง มีสมาธิ
และการรับรูสติ อีกท้ังยังเพ่ิมการการสรางและหลั่งของสารสื่อประสาทเพ่ิมข้ึนทําใหการสงขอมูล
ขาวสารไดเร็วข้ึน นอกจากนี้ จากการศึกษาของทอเบิรทและคณะ (Taubert et al., 2010) พบวา
ในสัปดาหท่ี 6 มีการเปลี่ยนแปลงโครงสรางการเชื่อมตอเสนใยเซลลประสาท ซึ่งสอดคลองกับ
การศึกษาของทาเคชิ และคณะ (Takeuchi et al., 2010) พบการเพ่ิมกิจกรรมใหกับเซลลประสาท
ทําใหมีการปรับตัวและเปลี่ยนแปลงของจุดเชื่อมตอสัญญาณ (Synaptic Plasticity) ในการเชื่อมตอ
สัญญานของวงจรเซลลประสาท ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงการเชื่อมตอโครงสรางของเซลลประสาท

จากผลการวิจัยนี้ ปรากฏวา โปรแกรมการบริหารสายตาสงผลตอการเพ่ิมกิจกรรม
การทํางานสมองหลายบริเวณท่ีเก่ียวของกับความจํามีการทํางานท่ีสัมพันธกันมากข้ึน อีกท้ังยังสงผล
ตออารมณท่ีทําใหมีสมาธิและการรับรูสติท่ีดีข้ึน โดยประเมินจากคาเฉลี่ยคะแนนความถูกตองและ
คาเฉลี่ยเวลาปฏิกิริยาจากการทํากิจกรรมขณะนับเลขในกลุมทดลองดีกวากลุมควบคุมอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 จะเห็นไดวาความจําขณะคิดสามารถเปลี่ยนแปลงได แตความจํา
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ขณะคิดมีการเปลี่ยนแปลงตามชวงอายุ (Wang et al., 2011, p. 210) สมองของมนุษยมีความ
ยืดหยุนและปรับตัวได (Plasticity) จึงควรหาวิธีการเพ่ือพัฒนาเซลลประสาทกอนท่ีจะเกิดภาวะสมอง
เสื่อม โปรแกรมการบริหารสายตา จึงเปนอีกทางเลือกหนึ่งท่ีสามารถนําไปใชได ดังนั้นจึงควรบริหาร
สายตาใหสมํ่าเสมอเพ่ือพัฒนาสมองและอารมณเพ่ือประโยชนในการดํารงชีวิตประจําวันอยางมี
คุณภาพตลอดไป

ขอเสนอแนะ
ขอเสนอแนะในการนาํผลวจิยัไปใช
1. จากผลการวิจัยกลุมทดลองมีความจําขณะคิดเพ่ิมข้ึน หลังการใชโปรแกรมการบริหาร

สายตา ดังนั้นควรจัดอบรมวิทยากร แกนนํา เพ่ือเปนการเผยแพรโปรแกรมการบริหารสายตา
และเปนการขยายผลการใชโปรแกรมในการสงเสริมสมรรถนะของสมองและปองกันภาวะสมองเสื่อม
กอนเขาสูวัยอันควร

2. สถาบันการศึกษาสามารถนําผลการวิจัย โปรแกรมการบริหารสายตา ไปใชประกอบ
การเรียนการสอน การวิจัย และการบริการวิชาการ ในการเพ่ิมสมรรถนะของสมอง

3. ผูบริหารดานสาธารณสุขในระดับตาง ๆ สามารถนําผลการศึกษาวิจัยเพ่ือเปนแนวทาง
ในการกําหนดนโยบายดานการสงเสริมสุขภาพ การรักษาพยาบาล และฟนฟูความจํา

4. นักวิจัยและผูท่ีสนใจสามารถประยุกตโปรแกรมการบริหารสายตาเพ่ือศึกษาความ
สามารถของสมองในดานอ่ืน ๆ

ขอเสนอแนะในการทาํวจิยัตอไป
1. ควรศึกษาเปรียบเทียบผลของการใชโปรแกรมการบริหารสายตาแยกตามเพศ และอายุ
2. ควรศึกษาเปรียบเทียบในแตละทาการบริหารของโปรแกรมการบริหารสายตาในการเพ่ิม

ความจําขณะคิด
3. ควรศึกษาการเปลี่ยนแปลงของคลื่นไฟฟาสมอง อีอีจี (EEG) กอนและหลังการใช

โปรแกรมการบริหารสายตา
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ภาคผนวก ก

ขัน้ตอนการตรวจเครือ่งมอืและการทดลองใชเครือ่งมอื
1. หนังสือขอความอนุเคราะหตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาของเคร่ืองมือวิจัย
2. ขอคําถามแบบทดสอบกิจกรรมขณะนับเลข
3. คูมือการฝกโปรแกรมการบริหารสายตา
4. ผลการวิเคราะหความสอดคลองของขอคําถามกิจกรรมขณะนับเลข
5. ผลการวิเคราะหความเหมาะสมของโปรแกรมการบริหารสายตา
6. แบบรายงานผลการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย
7. หนังสือขอความอนุเคราะหในการเก็บรวบรวมขอมูลเพื่อตรวจสอบคุณภาพ

เคร่ืองมือวิจัย
8. ผลการทดสอบหาคาเฉล่ียระยะเวลาการทํากิจกรรมขณะนับเลข
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2. ขอคาํถามแบบทดสอบกิจกรรมขณะนบัเลข
การทํากจิกรรมขณะนับเลข ระดบัที่ 1 อานและจาํ 2 จาํนวน

การทํากิจกรรมขณะนับเลข ระดบัท่ี 1 ใหทําแบบทดสอบในแตละขอ โดยนําคําตอบท่ีไดใสในชองคําตอบ จํานวน 5 ขอ
ขอท่ี 1 นับเลขคี่สีแดง

ขอท่ี 2 นับเลขคูสีแดง

ขอท่ี 3 นับเลขคี่สีนํ้าเงิน

ขอท่ี 4 นับเลขคูสีนํ้าเงิน

ขอท่ี 5 นับเลขคูสีนํ้าเงิน

+ นบัเลขคีสีแดง นบัเลขคีสีแดง
2 7 4

3 6 4 5
6 4 2

นบัเลขคีสีแดง
2 7 4

2 6 4 5
3 4 6

คาํตอบ

+ นบัเลขคู่สีแดง นบัเลขคู่สีแดง
5 7 5

3 6 4 5
3 5 7

นบัเลขคู่สีแดง
5     4 4

3 5 7 5
7 2 5

คาํตอบ

+ นบัเลขคีสีนาํเงิน นบัเลขคีสีนาํเงิน
5 7 4

3 6 2 5
2 4    6

นบัเลขคีสีนาํเงิน
6   3 4

5 6 4 5
2 3 5

คาํตอบ

+ นบัเลขคู่สีนาํเงิน นบัเลขคู่สีนาํเงิน
6 7 5

2 6 4 5
2 3 7

นบัเลขคู่สีนาํเงิน
6 4 3

5 3 7 5
2 5 3

คาํตอบ

+ นบัเลขคู่สีนาํเงิน นบัเลขคู่สีนาํเงิน
2 3 4

3 6 4 5
2 3 7

นบัเลขคู่สีนาํเงิน
6 3 4

2     7 2 5
7 3 5

คาํตอบ
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การทํากจิกรรมขณะนบัเลข ระดบัที่ 2 อานและจาํ 3 จาํนวน

การทํากิจกรรมขณะนับเลข ระดบัท่ี 2 ใหทําแบบทดสอบในแตละขอ โดยนําคําตอบท่ีไดใสในชองคําตอบ จํานวน 5 ขอ
ขอท่ี 6 นับเลขคี่สีแดง

ขอท่ี 7 นับเลขคูสีแดง

ขอท่ี 8 นับเลขคี่สีนํ้าเงิน

+ นบัเลขคีสีแดง นบัเลขคีสีแดง
2 7 4

3 6 4 5
3 4    2

นบัเลขคีสีแดง
2 6 5

4    2 4 7
6 4 3

นบัเลขคีสีแดง
3 6 2

4    6 7 2
7 3 6

คาํตอบ

+ นบัเลขคู่สีแดง นบัเลขคู่สีแดง
7 6 6

3 5 3   5
2 5 7

นบัเลขคู่สีแดง
3 7 5

5 7 4 6
6 4 3

นบัเลขคู่สีแดง
5 7 2

4 3 7 2
5 3 6

คาํตอบ

+ นบัเลขคีสีนาํเงิน นบัเลขคีสีนาํเงิน
2 7 4

2    6 4 5
3 5 2

นบัเลขคีสีนาํเงิน
3 7 5

5 2 4 7
6 2 3

นบัเลขคีสีนาํเงิน
3 6 2

2    4 6 2
7 2 6

คาํตอบ
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การทํากิจกรรมขณะนับเลข ระดบัท่ี 2
ขอท่ี 9 นับเลขคูสีนํ้าเงิน

ขอท่ี 10 นับเลขคี่สีแดง

การทํากจิกรรมขณะนบัเลข ระดบัที่ 3 อานและจาํ 4 จาํนวน

การทํากิจกรรมขณะนับเลข ระดบัท่ี 3 ใหทําแบบทดสอบในแตละขอ โดยนําคําตอบท่ีไดใสในชองคําตอบ จํานวน 5 ขอ
ขอท่ี 11 นับเลขคูสีนํ้าเงิน

+ นบัเลขคีสีแดง นบัเลขคีสีแดง
3 6 4

3 6 7 5
4 5 2

นบัเลขคีสีแดง
2    6 7

4 3 4 6
6 4 5

นบัเลขคีสีแดง
6 7 2

2 6 7 3
6 4 6

คาํตอบ

+ นบัเลขคู่สีนาํเงิน นบัเลขคู่สีนาํเงิน
2 6 4

3 6 5 4
3 7 5

นบัเลขคู่สีนาํเงิน
5 6 7

4    3 4 6
6 2 3

นบัเลขคู่สีนาํเงิน
6 7 2

3 6    7 5
7 4 3

คาํตอบนบัเลขคู่สีนาํเงิน
3 7 2

3 6    5 3
5 7 3

+ นบัเลขคู่สีนาํเงิน นบัเลขคู่นาํเงิน
2 7 4

3 6 5 3
3 7 5

นบัเลขคู่สีนาํเงิน
2 7 5

5 7 3 6
6 4 3

นบัเลขคู่สีนาํเงิน
6 5 3

5 6 7 3
7 4 5

คาํตอบ
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การทํากิจกรรมขณะนับเลข ระดบัท่ี 3

ขอท่ี 12 นับเลขคี่สีแดง

ขอท่ี 13 นับเลขคูสีแดง

ขอท่ี 14 นับเลขคี่สีนํ้าเงิน

+ นบัเลขคีสีแดง นบัเลขคีสีแดง
2 2 4

3    6 4 5
4 7 3

นบัเลขคีสีแดง
2    6    7

4 2 4 6
5 4 4

นบัเลขคีสีแดง
6 3 2

4 6 7 2
6 5 6

คาํตอบนบัเลขคีสีแดง
6 4 2

5 6 3 2
7 4 5

+ นบัเลขคู่สีแดง นบัเลขคู่สีแดง
3    5   7

4 3 4 6
5 4 3

นบัเลขคู่สีแดง
3 7 2

6 5 7 2
7 5 6

นบัเลขคู่สีแดง
7 6 4

3 6 3 5
5 3 2

คาํตอบนบัเลขคู่สีแดง
4 6 5

3 7 3 5
5 2 7

+ นบัเลขคีสีนาํเงิน นบัเลขคีสีนาํเงิน
2 3 4

4 2 7 6
5 3 2

นบัเลขคีสีนาํเงิน
4    6    2

6 3 2 6
6 4 5

นบัเลขคีสีนาํเงิน
4 3 5

4 6 7 2
7 4 5

คาํตอบนบัเลขคีสีนาํเงิน
3 4   6

2 4 7 2
7 5 4
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การทํากิจกรรมขณะนับเลข ระดบัท่ี 3
ขอท่ี 15 นับเลขคูสีนํ้าเงิน

การทาํกจิกรรมขณะนบัเลข ระดบัที่ 4 อานและจาํ 5 จาํนวน

การทํากิจกรรมขณะนับเลข ระดบัท่ี 4 ใหทําแบบทดสอบในแตละขอ โดยนําคําตอบท่ีไดใสในชองคําตอบ จํานวน 5 ขอ
ขอท่ี 16 นับเลขคี่สีนํ้าเงิน

ขอท่ี 17 นับเลขคูสีนํ้าเงิน

+ นบัเลขคีสีนาํเงิน นบัเลขคีสีนาํเงิน
2    5    4

2 3 4 5
7 4 2

นบัเลขคีสีนาํเงิน
5 6 4

3 2 7 4
5 5 3

นบัเลขคีสีนาํเงิน
6 5 4

4 5 4 7
3 7 2

คาํตอบนบัเลขคีสีนาํเงิน
2 7 5

7 4 2 6
6 5 3

นบัเลขคีสีนาํเงิน
6 3 5

4 6 7 5
7 4    2

+ นบัเลขคู่สีนาํเงิน นบัเลขคู่สีนาํเงิน
7 5 2

3 5 6 4
5 2 3

นบัเลขคู่สีนาํเงิน
4 7 5

5 5 7 2
7 5 6

นบัเลขคู่สีนาํเงิน
7 6 7

3 6 2 5
5 3 3

คาํตอบนบัเลขคู่สีนาํเงิน
3 7 2

5 7 4 6
2 4 7

+ นบัเลขคู่สีนาํเงิน นบัเลขคู่สีนาํเงิน
3 2 4

3 6 7    5
7 4 4

นบัเลขคู่สีนาํเงิน
5 6 3

3    6 4 4
6 5    3

นบัเลขคู่สีนาํเงิน
3 7 5

4 2 3 5
3    7 2

คาํตอบนบัเลขคู่สีนาํเงิน
2 3 6

4 3 5 7
6 5 3

นบัเลขคู่สีนาํเงิน
7 4 3

2 3    7 6
7 5 6
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การทํากิจกรรมขณะนับเลข ระดบัท่ี 4
ขอท่ี 18 นับเลขคี่สีแดง

ขอท่ี 19 นับเลขคูสีแดง

ขอท่ี 20 นับเลขคี่สีนํ้าเงิน

+ นบัเลขคีสีแดง นบัเลขคีสีแดง
2 3 5

2 6 4 6
3 4 7

นบัเลขคีสีแดง
5 6 3

2 7 4 6
2 5 4

นบัเลขคีสีแดง
4 2 5

4 7 3 6
7 4 2

คาํตอบนบัเลขคีสีแดง
3 6 2

4 4 2 7
6 5 4

นบัเลขคีสีแดง
5 3 2

4 6 4 5
2 7 4

+ นบัเลขคู่สีแดง นบัเลขคู่สีแดง
3 7 4

3 6 4 5
5 6 4

นบัเลขคู่สีแดง
6 6 4

5 6 3 2
4 3 7

นบัเลขคู่สีแดง
4 7 3

4 4 2 5
7 6 5

คาํตอบนบัเลขคู่สีแดง
2 7 6

4 2 3    7
2 5 3

นบัเลขคู่สีแดง
6 4 3

4 3    7 5
7 2 2

+ นบัเลขคีสีนาํเงิน นบัเลขคีสีนาํเงิน
3    7 2

2 3 4 6
4 3 6

นบัเลขคีสีนาํเงิน
5 4 3

3 2 7 4
6 6 3

นบัเลขคีสีนาํเงิน
3 5 5

2 4 6 2
4 7 2

คาํตอบนบัเลขคีสีนาํเงิน
6 3 5

7 4 2 6
5 5 3

นบัเลขคีสีนาํเงิน
6 3 2

4    6 7 6
7 5 3
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3. คูมือการฝกโปรแกรมการบรหิารสายตา

สวนที่ 1 คาํแนะนาํ
สาระสาํคญัของการฝก กระดูกสันหลังตองตั้งตรง ยืดหนาทอง เพ่ือลดแรงกดท่ีอวัยวะ

ตาง ๆ ในชองทอง ทําใหจิตใจปลอดโปรงปราศจากขอจํากัดของรางกาย ขอพึงระวังการฝกตองฝก
แบบคอยเปนคอยไป ฝกตามข้ันตอนอยางพึงระวัง ตลอดเวลาของการปฏิบัติควบคุมการใชพลังงานให
เกิดนอยท่ีสุด ไมฝนตอสวนใดสวนหนึ่งหรือระบบใดระบบหนึ่ง ขณะฝกทองตองวาง หยุดฝกเม่ือเจ็บ
ไข ควรฝกในท่ี ๆ มีอากาศถายเทสะดวก ผูท่ีมีภาวะปอดออนแอไมควรฝก หลังฝกตองไมเกิดความ
ออนลา ออนเพลีย

วิธีการหายใจแบบกปาลภาติ (Kapalbhati) แขมวกลามเนื้อหนาทองสวนกลางและ
สวนลางเขาโดยเร็ว กระบังลมจะขยับข้ึนเพราะการแขมวทองข้ึน (การขมิบกนและแขมวทอง) และ
ตั้งใจจดจอกับการหดตัวของการยกข้ึนของผนังกลามเนื้ออุงเชิงกราน กระบวนการดังกลาวจะชวยเพ่ิม
แรงดันของลมหายใจออกโดยหายใจออกอยางรวดเร็วดวยความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที นับเปน 1 รอบ
การหายใจ หลังจากนั้นเปนการหายใจเขาตามธรรมชาติ กระบังลมจะตกลงมา ผนังกลามเนื้อหนา
ทองจะผอนคลาย

สัปดาหท่ี 1-2 ฝกหายใจแบบกปาลภาติท่ี 1 ครั้งตอวินาที
สัปดาหท่ี 3-8 ฝกหายใจแบบกปาลภาติท่ี 2 ครั้งตอวินาที
โปรแกรมการบริหารสายตาฝกสัปดาหละ 5 วัน วันละ 2 ครั้ง ชวงเชาและชวงเย็น ใชเวลา

ครั้งละประมาณ 15 นาที

สวนที่ 2 ขัน้ตอนการปฏบิตัิ

ตารางท่ี 19 การปฏิบัติกิจกรรมโปรแกรมการบริหารสายตา

การปฏิบัติกิจกรรมโปรแกรมการบริหารสายตา ภาพประกอบการบริหารสายตา
1. ทาเตรียมตัว

1.1 นั่งบนเกาอ้ีลําตัวตั้งตรง ผอนคลาย ไมนั่งพิงพนักเกาอ้ี
มือท้ังสองขางวางไวเหนอืเขา เทาวางบนพ้ืน
แลวยกทรวงอกข้ึนเล็กนอย

1.2 หลับตาโดยการปดเปลือกตาเบา ๆ ไมเกร็งกลามเนื้อ
หายใจเขา 4 วินาที หายใจออก 4 วินาที จํานวน 10 ครั้ง
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ตารางท่ี 19

การปฏิบัติกิจกรรมโปรแกรมการบริหารสายตา ภาพประกอบการบริหารสายตา
2. ทาถูฝามือและอบอุนดวงตาพรอมกับการหายใจแบบ

กปาลภาติ (Palming and Visualization withKapalbhati)
2.1 ถูฝามือไปมาอยางรวดเร็ว 36 ครั้ง นับจํานวนครั้งในใจ

2.2 ใชฝามือปดตาท้ังสองขางโดยใหมือขวาทับมือซายไมกดทับ
สันจมูกจากนั้นแขมวกลามเนื้อหนาทองสวนกลาง สวนลาง
ตั้งใจหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที
หายใจ 10 ครั้ง

2.3 เอามือลงวางไวเหนือเขา และพักโดยการหายใจเขา 4 วินาที
และหายใจออก 4 วินาที จํานวน 10 ครั้ง

2.4 ทําซ้ําตั้งแต 2.1-2.3 อีก 1 รอบ
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ตารางท่ี 19 (ตอ)

การปฏิบัติกิจกรรมโปรแกรมการบริหารสายตา ภาพประกอบการบริหารสายตา
3. ทามองนิ้วโปงระยะใกลและไกลพรอมกับการหายใจ

แบบกปาลภาติ (Near and Far Focusing with Kapalbhati)
3.1 คอย ๆ ลืมตา ชูนิ้วโปงมือขวายื่นตรงไปดานหนาหางจาก
ใบหนาประมาณ 7.5 ซม.ชูนิ้วโปงมือซายยื่นออกไปสุดแขน
จากนั้นแขมวกลามเนื้อหนาทองสวนกลาง สวนลาง และมองไป
ท่ีนิ้วโปงมือขวาพรอมกับการหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2
ครั้งตอวินาที กระพริบตา 1 ครั้ง มองไปท่ีนิ้วโปงมือซายพรอม
กับการหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที
กระพริบตา 1 ครั้ง จํานวน 10 ครั้ง

3.2 จึงพักโดยการเอามือลงวางไวเหนือเขา
หลับตา หายใจเขา 4 วินาที และหายใจออก 4 วินาที
จํานวน 10 ครั้ง

3.3 ทําซ้ําตั้งแต 3.1-3.2 อีก 1 รอบ
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ตารางท่ี 19 (ตอ)

การปฏิบัติกิจกรรมโปรแกรมการบริหารสายตา ภาพประกอบการบริหารสายตา
4 ทาจินตนาการวามองนาฬิกาพรอมกับการหายใจแบบกปาลภาติ

(Shifting with Kapalbhati)
4.1 คอย ๆ ลืมตา แขมวกลามเนื้อหนาทองสวนกลาง สวนลาง
จากนั้นเหลือบตาข้ึนดานบนท่ี 12 นาฬิกา พรอมกับ
การหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที

4.2 เหลือบตาวนไปดานขวาสุดท่ี 3 นาฬิกา พรอมกับ
การหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที

4.3 เหลือบตาวนไปดานลางสุดท่ี 6 นาฬิกา พรอมกับ
การหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที
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ตารางท่ี 19 (ตอ)

การปฏิบัติกิจกรรมโปรแกรมการบริหารสายตา ภาพประกอบการบริหารสายตา

4.4 เหลือบตาวนไปดานซายสุดท่ี 9 นาฬิกา พรอมกับ
การหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที

4.5 เหลือบตาวนไปดานบนสุดท่ี 12 นาฬิกา พรอมกับ
การหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที จากนั้น
พักโดยการหลับตา หายใจเขา 4 วินาที และหายใจออก 4 วินาที
หายใจจํานวน 3 รอบตามเข็มนาฬิกา

4.6 พักโดยการเอามือลงวางไวเหนือเขา หลับตา
หายใจเขา 4 วินาที และหายใจออก 4 วินาที จํานวน 10 ครั้ง
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ตารางท่ี 19 (ตอ)

การปฏิบัติกิจกรรมโปรแกรมการบริหารสายตา ภาพประกอบการบริหารสายตา
4.6 พักโดยการเอามือลงวางไวเหนือเขา หลับตา
หายใจเขา 4 วินาที และหายใจออก 4 วินาที จํานวน 10 ครั้ง

4.7 ทําซ้ําตั้งแตขอ 4.1-4.6 แตฝกในทิศทางทวนเข็มนาฬิกา
3 รอบ

5. ทากลอกตาแนวนอนซายขวาพรอมกับการหายใจแบบกปาลภาติ
(Horizontal with Kapalbhati)
5.1 คอย ๆ ลืมตา ชูนิ้วโปงและยื่นแขนท้ังสองขางไปดานหนาสุด
แขน ความหางระหวางนิ้วโปงท้ังสองขางหางกัน 1 ชวงแขน
จากนั้นแขมวกลามเนื้อหนาทองสวนกลาง สวนลาง และมองไป
ท่ีนิ้วโปงมือขวาพรอมกับการหายใจออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2
ครั้งตอวินาที สลับมองไปท่ีนิ้วโปงมือซายพรอมกับการหายใจ
ออกอยางรวดเร็วความถ่ี 1-2 ครั้งตอวินาที
หายใจจํานวน 10 ครั้ง



142

ตารางที่ 19 (ตอ)

การปฏิบัติกิจกรรมโปรแกรมการบริหารสายตา
5.2 จึงพักโดยการเอามือลงวางไวเหนือเขา หลับตา
หายใจเขา 4 วินาที และหายใจออก 4 วินาที จํานวน 10 ครั้ง

5.3 ทําซ้ําตั้งแต 5.1-5.2 อีก 1 รอบ
6. กระพริบตา (Blinking)
ควรหลับตาเพียงเบา ๆ อยางเปนธรรมชาติไมเกร็งกลามเนื้อ
ควรกระพริบตาใหสมํ่าเสมออยางนอย 1 ครั้งในทุก ๆ 10 นาที

7. ราดน้ําอุนและน้ําเย็น (Splashing)
ทุก ๆ เชาเวลาอาบน้ํา ราดน้ําอุนท่ีตา 20 ครั้ง และราดดวยน้ําเย็น
ท่ีตา 20 ครั้ง โดยการตักน้ําและชูแขนข้ึนยืดจนสุด หลับตา เงยหนา
เล็กนอยแลวจึงราดน้ํา
-อัตราสวนการผสมน้ําอุน: ใชน้ําเดือด 150 ซีซี ผสมกับน้ําเปลา
1,500 ซีซี  จะไดน้ําท่ีอุณหภูมิประมาณ 37.5 องศาเซลเซียส
-อุปกรณท่ีใชในการตวง ขวดเครื่องดื่มชูกําลังปริมาตร150 ซีซี :
ขวดน้ําดื่มปริมาตร 1,500 ซีซี



143

4. ผลการวเิคราะหความสอดคลองของขอคาํถามกจิกรรมขณะนับเลข
ตารางท่ี 20 ผลการวิเคราะหความสอดคลองของขอคําถามกิจกรรมขณะนับเลข

ขอ
คะแนนความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญ ดัชนีความ

สอดคลอง (CVI)
ผลการ

วิเคราะหคนท่ี 1 คนท่ี 2 คนท่ี 3
1 4 4 4 1 สอดคลองมาก
2 4 4 4 1 สอดคลองมาก
3 4 4 4 1 สอดคลองมาก
4 4 4 4 1 สอดคลองมาก
5 4 4 4 1 สอดคลองมาก
6 4 4 4 1 สอดคลองมาก
7 4 4 4 1 สอดคลองมาก
8 4 4 4 1 สอดคลองมาก
9 4 4 4 1 สอดคลองมาก
10 4 4 4 1 สอดคลองมาก
11 4 4 4 1 สอดคลองมาก
12 4 4 4 1 สอดคลองมาก
13 4 4 4 1 สอดคลองมาก
14 4 4 4 1 สอดคลองมาก
15 4 4 4 1 สอดคลองมาก
16 4 4 4 1 สอดคลองมาก
17 4 4 4 1 สอดคลองมาก
18 4 4 4 1 สอดคลองมาก
19 4 4 4 1 สอดคลองมาก
20 4 4 4 1 สอดคลองมาก
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5. ผลการวเิคราะหความเหมาะสมของโปรแกรมการบรหิารสายตา

ตารางท่ี 21 ผลการวิเคราะหความเหมาะสมของโปรแกรมการบริหารสายตา

โปรแกรมการบริหารสายตา ผูเชี่ยวชาญ คาเฉลี่ย ระดับความ
เหมาะสมคนท่ี 1 คนท่ี 2 คนท่ี 3

1. ทาเตรียมตัว
1.1 การนั่งเกาอ้ี
1.2 การหายใจขณะพัก

4
4

4
4

5
5

4.33
4.33

เหมาะสมมาก
เหมาะสมมาก

2. ทาถูฝามือและอบอุนดวงตา
2.1 การถูฝามือ
2.2 การอบอุนดวงตา
2.3 การหายใจขณะพัก

4
4
4

4
4
4

5
5
5

4.33
4.33
4.33

เหมาะสมมาก
เหมาะสมมาก
เหมาะสมมาก

3.ทามองนิ้วโปงระยะใกลไกล
3.1 การมองนิ้วโปงใกลไกล
3.2 การหายใจขณะพัก
3.3 การทําซ้ํา

4
4
3

4
4
5

5
5
5

4.33
4.33
4.33

เหมาะสมมาก
เหมาะสมมาก
เหมาะสมมาก

4. ทาจินตนาการวามองนาฬิกา
4.1 การเหลือบตาวนท่ี 12 นาฬิกา
4.2 การเหลือบตาวนท่ี 3 นาฬิกา
4.3 การเหลือบตาวนท่ี 6 นาฬิกา
4.4 การเหลือบตาวนท่ี 9 นาฬิกา
4.5 การเหลือบตาวนท่ี 12 นาฬิกา
4.6 การหายใจขณะพัก
4.7 การทําซ้ํา

4
4
4
4
4
4
3

4
4
4
4
4
4
5

5
5
5
5
5
5
5

4.33
4.33
4.33
4.33
4.33
4.33
4.33

เหมาะสมมาก
เหมาะสมมาก
เหมาะสมมาก
เหมาะสมมาก
เหมาะสมมาก
เหมาะสมมาก
เหมาะสมมาก
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ตารางท่ี 21 (ตอ)

โปรแกรมการบริหารสายตา ผูเชี่ยวชาญ คาเฉลี่ย ระดับความ
เหมาะสมคนท่ี 1 คนท่ี 2 คนท่ี 3

5. ทากลอกตาแนวนอนซายขวา
5.1 การมองนิ้วโปงซายขวา
5.2 การหายใจขณะพัก
5.3 การทําซ้ํา

3
4
5

4
4
5

5
5
5

4
4.33

5

เหมาะสมมาก
เหมาะสมมาก
เหมาะสมมาก

ท่ีสุด
6. ทากระพริบตา 3 4 5 4 เหมาะสมมาก
7. ทาราดน้ําอุนและน้ําเย็น 4 4 5 4.33 เหมาะสมมาก
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8. ผลการทดสอบหาคาเฉลีย่ระยะเวลาการทาํกจิกรรมขณะนบัเลข
ตารางท่ี 22 ผลการทดสอบหาคาเฉลี่ยระยะเวลาการทํากิจกรรมขณะนับเลข

คาเฉลี่ยระยะเวลาการทํากิจกรรมขณะนับเลขของผูใหญตอนตน (มิลลิวินาที)
กิจ
กรรม

ระดับท่ี 1 ระดับท่ี 2 ระดับท่ี 3 ระดับท่ี 4
Min Max Mean Min Max Mean Min Max Mean Min Max Mean

การ
อาน
คําสั่ง

2000 2000 2000 2000 2000 2000 2000 2000 2000 2000 2000 2000

การนับ
เลข

2566 6000 5610 3304 6000 5718 1788 6000 5742 3199 6000 5770

การคิด
คําตอบ

764 5000 3675 721 5000 3791 611 5000 3779 630 5000 3886

การ
พิมพ
คําตอบ

523 5000 1657 459 5000 2220 335 5000 1618 464 5000 2081



149

ภาคผนวก ข

การคดักรองและเครือ่งมือที่ใชในการคดักรอง
1. หนังสือขอความอนุเคราะหเก็บรวบรวมขอมูลเพื่อการวิจัย
2. ใบยินยอมเขารวมการวิจัย
3. แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล
4. แบบทดสอบสภาพสมองเบ้ืองตน  ฉบับภาษาไทย  พ.ศ. 2542
5. แบบทดสอบสุขภาพผูปวย 9 ขอ (PHQ-9)
6. แบบทดสอบความถนัดการใชมือของเอดินเบอรก
7. แบบทดสอบฟาเกอรสตรอมสําหรับประเมินภาวะติดนโิคติน
8. แบบประเมินภาวะติดแอลกอฮอล
9. แผนทดสอบการวัดระดับสายตา Snellen's Chart
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ใบยนิยอมเขารวมการวจิยั
..................................................................

หัวขอวิทยานิพนธ  เรื่อง  การเพ่ิมความจําขณะคิดของผูใหญตอนตนโดยการใช
โปรแกรมการบริหารสายตา

วันท่ีใหคํายินยอม  วันท่ี............. เดือน ................................. พ.ศ. ....................
กอนท่ีจะลงนามในใบยินยอมเขารวมการวิจัยนี้ ขาพเจาไดรับการอธิบายจากผูวิจัยถึงวัตถุประสงค
ของการวิจัย  วิธีการวิจัย  ประโยชนท่ีจะเกิดข้ึนจากการวิจัยอยางละเอียดและมีความเขาใจดีแลว
ขาพเจายินดีเขารวมโครงการวิจัยนี้ดวยความสมัครใจ  และขาพเจามีสิทธิท่ีจะบอกเลิกการเขา
รวมในโครงการวิจัยนี้เม่ือใดก็ได และการบอกเลิกการเขารวมการวิจัยนี้ จะไมมีผลกระทบใด ๆ
ตอขาพเจา

ผูวิจัยรับรองวาจะตอบคําถามตาง ๆ ท่ีขาพเจาสงสัยดวยความเต็มใจ ไมปดบัง ซอน
เรนจนขาพเจาพอใจ ขอมูลเฉพาะเก่ียวกับตัวขาพเจาจะถูกเก็บเปนความลับและจะเปดเผยใน
ภาพรวมท่ีเปนการสรุปผลการวิจัย

ขาพเจาไดอานขอความขางตนแลว และมีความเขาใจดีทุกประการ และไดลงนามใน

ใบยินยอมนี้ดวยความเต็มใจ

ลงนาม…………………………………………………………ผูยินยอม
(…………………………………………………………)

ลงนาม…………………………………………………………พยาน
(…………………………………………………………)

ลงนาม…………………………………………………………ผูวิจัย
(..................................................................)



152

3. แบบสอบถามขอมลูสวนบคุคล

คําชี้แจง  โปรดกาเครื่องหมาย  ลงในชอง        หนาคําตอบท่ีตรงกับความคิดเห็นของทาน
1. เพศ

ชาย หญิง
2. อายุ .................... ป  (เกิน 6 เดือน นับเปน 1 ป)
3. อาชีพ

รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ คาขาย พนักงานบริษัท/โรงงาน
เกษตรกรรม อ่ืนๆ โปรดระบุ....................................................

4. ระดับการศึกษาสูงสุด
ระดับประถมศึกษา ระดับมัธยมศึกษา
ระดับอนุปริญญา ระดับปริญญาตรี
สูงกวาระดับปริญญาตรี

5. ทานมีประวัติการไดรับบาดเจ็บท่ีศีรษะหรือการเจ็บปวยทางระบบประสาทหรือไม
ไมมี มี โปรดระบุ..........................................................

6. ทานมีอาการเวียนศีรษะบานหมุนรวมกับการคลื่นไสอาเจียน หูอ้ือ เสียงดังในหู หรือมีอาการตึง ๆ
ภายในหู หรือไม

ไมมี มี
7. ทานมีโรคประจําตัวหรือไม

ไมมี มี โปรดระบุ.......................................................


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5. แบบทดสอบสภาพสมองเบือ้งตนฉบบัภาษาไทย พ.ศ. 2542

บันทึกคําตอบไวทุกครั้ง    คะแนน
1. Orientation for Time (5 คะแนน)

(ตอบถูกขอละ  1  คะแนน)
1.1 วันนี้วันท่ีเทาไหร ……………………………
1.2 วันนี้วันอะไร ……………………………
1.3 เดือนนี้เดือนอะไร ……………………………
1.4 ปนี้ปอะไร ……………………………
1.5 ฤดูนี้ฤดูอะไร ……………………………

2. Orientation for Place (5 คะแนน)
(ตอบถูกขอละ  1  คะแนน)
กรณีอยูท่ีบานของผูถูกทดสอบ
2.1 สถานท่ีตรงนี้เรียกวาอะไร ……………………………
2.2 ท่ีนี่หมูบานหรือละแวก/คุม/ยาน/ถนนอะไร ……………………………
2.3 ท่ีนี่อยูในอําเภอ-เขตอะไร ……………………………
2.4 ท่ีนี่จังหวัดอะไร ……………………………
2.5 ท่ีนี่ภาคอะไร …………………………...

3. Registration for Place (3 คะแนน)
ตอไปนี้เปนการทดสอบความจํา ผม (ดิฉัน) จะบอกชื่อของ
3 อยาง คุณ (.....) ตั้งใจฟงใหดีนะ เพราะจะบอกเพียง
ครั้งเดียว ไมมีการบอกซ้ําอีก  เม่ือผม (ดิฉัน) พูดจบใหคุณ
(.....) พูดทบทวนตามท่ีไดยิน ใหครบท้ัง 3 ชื่อ แลวพยายาม

จําไวใหดี เดี๋ยวผม (ดิฉัน) ถามซ้ํา
(ตอบถูก 1 คํา ได   1  คะแนน)

ดอกไม แมน้ํา รถไฟ .....................................



154

บันทึกคําตอบไวทุกครั้ง    คะแนน

4. Attention Calculation (5 คะแนน)
ขอนี้เปนการคิดเลขในใจเพ่ือทดสอบสมาธิ คุณ(....)คิดเลข
ในใจเปนไหม? ถาตอบคิดเปนใหทําขอ 4.1
ถาตอบคิดไมเปนใหทําขอ 4.2
4.1 “ขอนี้คิดในใจเอา 100 ตั้ง ลบออกทีละ 7 ไปเรื่อยๆ
ไดผลลัพธเทาไหรบอกมา” ...................................
ทําท้ังหมด 5 ครั้ง ถาลบได  1, 2 หรือ 3 แลวตอบไมได
ก็คิดคะแนนเทาท่ีทําได ไมตองยายไปทําขอ

4.2 “ผม (ดิฉัน) จะสะกดคําวา มะนาว ให คุณ(....)
ฟงแลวใหคุณ(....) สะกดถอยหลังจากพยัญชนะตัวหลัง
ไปตัวแรก คําวา มะนาว สะกดวา มอมา-สระอะ-นอหนู- ….  ….  ….  ….  ….
สระอา-วอแหวน  ไหนคุณ (....) สะกดถอยหลังใหฟงซิ” ว   า    น   ะ   ม

5. Recall (3 คะแนน)
“เม่ือสักครูใหจําของ 3 อยาง จําไดไหมมีอะไรบาง” (ตอบถูก 1 คํา ได   1  คะแนน)

ดอกไม แมน้ํา รถไฟ                .....................................
6. Naming (2 คะแนน)

6.1 ยื่นดินสอใหผูถูกทดสอบและถามวาเรียกวาอะไร
“ของสิ่งนี้เรียกวาอะไร” ………………………………
6.2 ชี้นาฬิกาขอมือใหผูถูกทดสอบและถามวาเรียกวาอะไร
“ของสิ่งนี้เรียกวาอะไร” ………………………………

7. Repetition (1 คะแนน)
“ตั้งใจฟงผม (ดิฉัน) นะ เม่ือผม (ดิฉัน) พูดขอความนี้
แลวใหคุณ (...) พูดตามผม (ดิฉัน) จะบอกเพียงเท่ียวเดียว”
“ใครขายไขไก” ………………………………..
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บันทึกคําตอบไวทุกครั้ง    คะแนน
8. Verbal Commond (3 คะแนน)

“ตั้งใจฟงผม (ดิฉัน) นะ จะสงกระดาษแลวใหคุณ (...)
รับดวยมือขวา พับครึ่ง แลววางไวท่ี...... (พ้ืน, โตะ, เตียง)
ผูทดสอบแสดงกระดาษเปลาขนาดประมาณ เอ-4
ไมมีรอยพับใหผูถูกทดสอบ

รับดวยมือขวา พับครึ่ง
วางไวท่ี (พ้ืน, โตะ, เตียง) .....................................

9. Written Commond (1 คะแนน)
ตอไปนี้เปนคําสั่งท่ีเขียนเปนตัวหนังสือ ตองใหคุณ(....)
อาน แลวทําตาม คุณ(....) จะอานออกเสียง
หรืออานในใจก็ไดผูทดสอบแสดงกระดาษท่ีเขียนวา
“หลับตา” หลับตาได ....................................

10. Writing (1 คะแนน)
ขอนี้เปนคําสั่ง “ใหคุณ (....) เขียนขอความอะไรก็ได
ท่ีอานแลวรูเรื่องหรือมีความหมายมา 1 ประโยค”

ประโยคมีความหมาย ....................................
11. Visuoconstruction (1 คะแนน)

ขอนี้เปนคําสั่ง “จงวาดภาพใหเหมือนภาพตัวอยาง”
(ในท่ีวางดานขางของภาพตัวอยาง ....................................

คะแนนรม ...................................................................
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ชื่อผูถูกประเมิน(นาย,นาง,นางสาว) ...................................นามสกุล...............................อายุ.........ป
ลงชื่อผูทําการทดสอบ .........................................วันท่ี...........เดือน...............................พ. ศ............
จุดตัด (Cut off Point) สําหรับคะแนนท่ีสงสัยภาวะสมองเสื่อม (Cognitive Impliment)

ระดับการศึกษา คะแนน
จุดตัด เต็ม

ผูใหญปกติ ระดับสูงกวาประถมศึกษา 22 30
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5. แบบทดสอบสุขภาพผูปวย 9 ขอ (PHQ-9)

ชื่อผูถูกประเมิน(นาย,นาง,นางสาว) .....................................นามสกุล............................อายุ.......ป
ลงชื่อผูทําการทดสอบ ..............................วันท่ี...........เดือน...............................พ. ศ. ..................
คําชี้แจง ในชวง 2 สัปดาห ท่ีผานมา ทานมีอาการดังตอไปนี้บอยแคไหน
(ทําเครื่องหมาย “/” ลงในชอง  ในชองตรงกับความคิดเห็นของทาน)

รายการ ไมเลย มีบางวัน
ไมบอย

มีคอน
ขางบอย

มีเกือบ
ทุกวัน

1. เบื่อ ทําอะไรๆ ก็ไมเพลิดเพลิน
2. ไมสบายใจ ซึมเศรา หรือทอแท
3. หลับยาก หรือหลับๆ ตื่นๆ
หรือหลับมากเกินไป
4. เหนื่อยงายหรือไมคอยมีแรง
5. เบื่ออาหาร หรือกินมากเกินไป
6. รูสึกไมดีกับตัวเอง-คิดวาตัวเองลมเหลว
หรือเปนคนทําใหตัวเองหรือครอบครัวผิดหวัง
7. สมาธิไมดีเวลาทําอะไร เชน ดูโทรทัศน ฟง
วิทยุหรือทํางานท่ีตองใชความตั้งใจ
8. พูดหรือทําอะไรเขาใจชาจนคนอ่ืนมองเห็น
หรือกระสับกระสายจนทานอยูไมนิ่ง
เหมือนเคย
9. คิดทํารายตนเอง หรือคิดวาถาตาย ๆ ไป
เสียคงจะดี
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6. แบบทดสอบความถนัดการใชมอืของเอดนิเบอรก

ชื่อผูถูกประเมิน(นาย,นาง,นางสาว) ......................................นามสกุล..........................อายุ........ป
ลงชื่อผูทําการทดสอบ ....................................วันท่ี...........เดอืน.........................พ. ศ. ..................
คําชี้แจง โปรดทําเครื่องหมาย (X) ลงในชองวางท่ีตรงกับการใชมือของทานในแตละกิจกรรมตอไปนี้

กิจกรรม มือขางท่ีใชทํากิจกรรม
ซาย ขวา

1.ทานใชมือขางใดเขียนหนังสือ

2.ทานใชมือขางใดวาดรูป

3.ทานใชมือขางใดจับยางลบในขณะลบคําผิด

4.ทานใชมือขางใดขวางลูกบอลหรือโยนวัตถุ

5.ทานใชมือขางใดจับกรรไกรเวลาตัดผาหรือตัดกระดาษ

6.ทานใชมือขางใดจับหวีเพ่ือหวีผม

7.ทานใชมือขางใดจับแปรงสีฟนในขณะแปรงฟน

8.ทานใชมือขางใดจับชอนรับประทานอาหารในขณะท่ี
รับประทานอาหาร9.ทานใชมือขางใดจับคอนขณะท่ีตอกตะปู

10.ทานใชมือขางใดจับไขควงขณะท่ีขันสกรูหรือนอต

11.ทานใชมือขางเลนเทนนิส/ปงปอง/แบดมินตัน

12.ทานใชมือขางใดจับมีดขณะหั่น (เนื้อ,ผัก)

13.ทานใชมือขางใดจับไมกวาดขณะกวาดบาน

14.ทานใชมือขางใดจับฟองน้ําขณะลางจาน

15.ทานใชมือขางใดจับในขณะปดฝุน

16.ทานใชมือขางใดเปดกลอง

17.ทานใชมือขางใดใชเข็มเย็บผา

19.ทานใชมือขางใดจับกานไมขีดไฟเม่ือจุดไฟ

20.ทานใชมือขางใดแจกไพ
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7. แบบทดสอบฟาเกอรสตรอมสําหรบัประเมนิภาวะตดินโิคตนิ

ชื่อผูถูกประเมิน(นาย,นาง,นางสาว) ......................................นามสกุล..........................อายุ........ป
ลงชื่อผูทําการทดสอบ .....................................วันท่ี...........เดือน........................พ. ศ. ..................
คําชี้แจง โปรดตอบคําถามตอไปนี้ตามความเปนจริง โดยทําเครื่องหมาย      ลอมรอบคําตอบท่ีตรง
กับตัวคุณมากท่ีสุด

1. คุณสูบบุหรี่มวนแรกหลังตื่นนอนเม่ือใด
ก. สูบทันทีหลังตื่นนอนหรือภายในเวลาไมเกิน 5 นาที
ข. สูบทันทีหลังตื่นนอนเกิน 5 นาที  แตไมเกินครึ่งชั่วโมง
ค. สูบทันทีหลังตื่นนอนเกินครึ่งชั่วโมง  แตไมเกิน 1 ชั่วโมง
ง. สูบทันทีหลังตื่นนอนเกิน 1 ชั่วโมง

2. คุณรูสึกอยางไรหากไมสามารถสูบบุหรี่ไดในท่ีท่ีหามสูบบุหรี่เปนระยะเวลานาน เชน
ในหองสมุด
ก. หงุดหงิด อึดอัด ข. เฉยๆ

3. ในแตละวัน บุหรี่มวนใดท่ีคุณคิดวา ถาไมไดสูบแลวจะหงุดหงิดมากท่ีสุด
ก. มวนแรกท่ีสูบในตอนเชา ข.  มวนไหนๆ ก็เหมือนกัน

4. โดยปกติคูณสูบบุหรี่วันละก่ีมวน
ก. มากกวา 31 มวนข้ึนไป ข. 21- 30 มวน
ค. 11- 20 มวน ง.  ไมเกิน 10 มวน

5. โดยเฉลี่ยคุณสูบบุหรี่มากท่ีสุดในชวง 2-3 ชั่วโมงแรกหลังตื่นนอนมากกวาชวงอ่ืน ๆ ของวัน
ใชหรือไม
ก. ใช ข.  ไมใช

6. ขณะเม่ือคุณปวยตองนอนอยูบนเตียงเกือบตลอดเวลา คุณตองการสูบบุหรี่หรือไม
ก. ตองการ
ข. ไมตองการ
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8. แบบประเมนิภาวะตดิแอลกอฮอล

ชื่อผูถูกประเมิน(นาย,นาง,นางสาว) ......................................นามสกุล..........................อายุ........ป
ลงชื่อผูทําการทดสอบ .....................................วันท่ี...........เดือน........................พ. ศ. ..................
คําชี้แจง โปรดตอบคําถามตอไปนี้ตามความเปนจริง โดยทําเครื่องหมาย      ลอมรอบคําตอบ
ท่ีตรงกับตัวคุณมากท่ีสุด

1. คุณดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลบอยแคไหน ?
(o) ไมเคยเลย (1) เดือนละครั้งหรือนอยกวา (2) 2-4 ครั้ง/เดือน
(3) 2-4 ครั้ง/สัปดาห (4) 4 ครั้ง/สัปดาหหรือมากกวา

2. ในวันท่ีคุณดื่มตามปกตินั้น คุณดื่มก่ีมาตรฐาน ?
(o) 1 หรือ 2 (1) 3 หรือ 4 (2) 5 หรือ 6
(3) 7 ถึง 9 (4) 10 หรือมากกวา

3. คุณดื่ม 6 ดื่มมาตรฐานหรือมากกวาในคราวเดียวกัน ?
(o) ไมเคยเลย (1) นอยกวาเดือนละครั้ง (2) เดือนละครั้ง
(3) สัปดาหละครั้ง (4) วันละครั้งหรือเกือบทุกวัน

4. ในชวงปท่ีแลวมีบอยครั้งแคไหนท่ีพบวาเม่ือคุณไดเริ่มตนดื่มแลวคุณจะไมสามารถหยุดดื่มไดเลย ?
(o) ไมเคยเลย (1) นอยกวาเดือนละครั้ง (2) เดือนละครั้ง
(3) สัปดาหละครั้ง (4) วันละครั้งหรือเกือบทุกวัน

5. เม่ือปท่ีแลว มีบอยครั้งแคไหนท่ีการดื่มของคุณเปนสาเหตุทําใหคุณไมสามารถทําในสิ่งตางๆ
ท่ีตามปกติแลวคุณเคยทําไดมากอน ?
(o) ไมเคยเลย (1) นอยกวาเดือนละครั้ง (2) เดือนละครั้ง
(3) สัปดาหละครั้ง (4) วันละครั้งหรือเกือบทุกวัน

6.เม่ือปท่ีแลว มีบอยครั้งแคไหนท่ีคุณตองการดื่มในตอนเชาเพ่ือใหคุณรูสึกดีข้ึนหลังจากไดดื่มจัด
มากอนหนานี้ ?
(o) ไมเคยเลย (1) นอยกวาเดือนละครั้ง (2) เดือนละครั้ง
(3) สัปดาหละครั้ง (4) วันละครั้งหรือเกือบทุกวัน
(o) ไมเคยเลย (1) เคย แตไมใชเม่ือปท่ีแลว (2) เคย เม่ือปท่ีแลว

7. เม่ือปท่ีแลว มีบอยครั้งแคไหนท่ีคุณรูสึกผิดหรือเกิดความรูสึกเสียใจภายหลังการดื่มของคุณ ?
(o) ไมเคยเลย (1) นอยกวาเดือนละครั้ง (2) เดือนละครั้ง
(3) สัปดาหละครั้ง (4) วันละครั้งหรือเกือบทุกวัน
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8. เม่ือปท่ีแลว มีบอยครั้งแคไหนท่ีการดื่มของคุณทําใหไมสามารถจะจําไดวาเกิดอะไรข้ึนบาง
ในคืนท่ีผานมา ?

(o) ไมเคยเลย (1) นอยกวาเดือนละครั้ง (2) เดือนละครัง้
(3) สัปดาหละครั้ง (4) วันละครั้งหรือเกือบทุกวัน

9. คุณหรือใครบางคนเคยไดรับบาดเจ็บเนื่องจากการดื่มของคุณหรือไม ?
(o) ไมเคยเลย (1) เคย แตไมใชเม่ือปท่ีแลว (2) เคย เม่ือปท่ีแลว

10. เคยมีเพ่ือน ญาติพ่ีนอง แพทย หรือเจาหนาท่ีสาธารณสุขอ่ืนๆ แสดงความหวงใยเก่ียวกับการดื่ม
ของคุณหรือเคยแนะนําใหคุณลดการดื่มลงบางหรือไม ?

(o) ไมเคยเลย (1) เคย แตไมใชเม่ือปท่ีแลว (2) เคย เม่ือปท่ีแลว

*1 ดื่มมาตรฐาน = เบียร 1 แกว (285 ซีซี) หรือไวน 1 แกวเล็ก (100 ซีซี) หรือเหลา 1 แกว(30 ซีซี)
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9. แผนทดสอบการวดัระดบัสายตา Snellen's Chart

ขั้นตอนการประเมินระดบัการมองเหน็
1. ใหกลุมตัวอยางยืนหางจากแผนทดสอบสายตา Snellen chart ท่ีระยะ 6 เมตร
2. วัดสายตาทีละขาง เริ่มจากตาขางขวากอน สวนตาขางซายใหบังตาขางซายไว
3. ใหอานตัวเลขตั้งแตแถวบนสุดจนถึงแถวลาง หรืออยางนอยท่ีสุด ตองอานใหถึงแถวท่ี 6

อยางถูกตอง จึงจะถือวาเปนระดับการมองเห็นท่ีปกติ และบันทึกขอมูล เชน อานตัวเลขไดอยาง
ถูกตองถึงแถวท่ี 6 ใหบันทึกการอาน 6/60 เปนตน

4. เม่ือวัดตาขางขวาเสร็จ ใหเปลี่ยนมาวัดตาขางซายใหบังตาขางขวาไว
แลวปฏิบัติตามขอ 2 และ 3

ภาพท่ี 39 แผนวัดระดับสายตา Snellen's Chart
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ภาคผนวก ค

ขัน้ตอนการทดลอง
1. กําหนดการทดสอบการทํากิจกรรมขณะนับเลขกอนการทดลอง
2. กําหนดการทดสอบการทํากิจกรรมขณะนับเลขหลังการทดลอง
3. ตารางนัดฝกโปรแกรมการบริหารสายตา
4. แบบบันทึกการเก็บขอมูลการฝกโปรแกรมการบริหารสายตา
5. ผลการทดสอบความจําขณะคิดจากการทํากิจกรรมขณะนับเลขของกลุมตัวอยาง
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1. กําหนดการทดสอบการทํากิจกรรมขณะนบัเลขกอนการทดลอง

ตารางท่ี 23 กําหนดการทดสอบการทํากิจกรรมขณะนับเลขกอนการทดลอง

ลําดับ วัน  เดือน  ป ชวงเวลา รหัสกลุมตัวอยาง
1 28 สิงหาคม 2558 14.00-14.30 น. C1
2 14.30-15.00 น. C2
3 15.00-15.30 น. C3
4 15.30-16.00 น. C4
5 16.00-16.30 น. C5
6 16.30- 17.00 น. C6
7 17.00-17.30 น. C7
8 17.30-18.00 น. C8
9 18.30-19.00 น. C9
10 19.00-19.30 น. C10
11 19.30-20.00 น. C11
12 20.00-20.30 น. C12
13 29 สิงหาคม 2558 14.00-14.30 น. C13
14 14.30-15.00 น. C14
15 15.00-15.30 น. C15
16 15.30-16.00 น. C16
17 16.00-16.30 น. C17
18 16.30- 17.00 น. C18
19 17.00-17.30 น. C19
20 17.30-18.00 น. C20
21 18.30-19.00 น. C21
22 19.00-19.30 น. C22
23 19.30-20.00 น. C23
24 20.00-20.30 น. C24
25 30 สิงหาคม 2558 14.00-14.30 น. C25
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ตารางท่ี 23 (ตอ)

ลําดับ วัน  เดือน  ป ชวงเวลา รหัสกลุมตัวอยาง
26 30 สิงหาคม 2558 14.30-15.00 น. C26
27 15.00-15.30 น. C27
28 15.30-16.00 น. C28
29 16.00-16.30 น. C29
30 16.30- 17.00 น. C30
31 17.00-17.30 น. E1
32 17.30-18.00 น. E2
33 18.30-19.00 น. E3
34 19.00-19.30 น. E4
35 19.30-20.00 น. E5
36 20.00-20.30 น. E6
37 31 สิงหาคม 2558 14.00-14.30 น. E7
38 14.30-15.00 น. E8
39 15.00-15.30 น. E9
40 15.30-16.00 น. E10
41 16.00-16.30 น. E11
42 16.30- 17.00 น. E12
43 17.00-17.30 น. E13
44 17.30-18.00 น. E14
45 18.30-19.00 น. E15
46 19.00-19.30 น. E16
47 19.30-20.00 น. E17
48 20.00-20.30 น. E18
49 1 กันยายน 2558 14.00-14.30 น. E19
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ตารางท่ี 23 (ตอ)

ลําดับ วัน  เดือน  ป ชวงเวลา รหัสกลุมตัวอยาง
50 1 กันยายน 2558 14.30-15.00 น. E20
51 15.00-15.30 น. E21
52 15.30-16.00 น. E22
53 16.00-16.30 น. E23
54 16.30- 17.00 น. E24
55 17.00-17.30 น. E25
56 17.30-18.00 น. E26
57 18.30-19.00 น. E27
58 19.00-19.30 น. E28
59 19.30-20.00 น. E29
60 20.00-20.30 น. E30

หมายเหตุ
รหัสกลุมตัวอยาง C1- C30 หมายถึง กลุมตัวอยางท่ีทําการทดสอบ
ความจําขณะคิดของกลุมควบคุมลําดับท่ี 1-30
รหัสกลุมตัวอยาง E1- E30 หมายถึง กลุมตัวอยางท่ีทําการทดสอบ
ความจําขณะคิดของกลุมทดลองลําดับท่ี 1-30
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2. กําหนดการทดสอบการทํากิจกรรมขณะนบัเลขหลงัการทดลอง

ตารางท่ี 24 กําหนดการทดสอบการทํากิจกรรมขณะนับเลขหลังการทดลอง

ลําดับ วัน  เดือน  ป ชวงเวลา รหัสกลุมตัวอยาง
1 31 ตุลาคม 2558 14.00-14.30 น. C1
2 14.30-15.00 น. C2
3 15.00-15.30 น. C3
4 15.30-16.00 น. C4
5 16.00-16.30 น. C5
6 16.30- 17.00 น. C6
7 17.00-17.30 น. C7
8 17.30-18.00 น. C8
9 18.30-19.00 น. C9
10 19.00-19.30 น. C10
11 19.30-20.00 น. C11
12 20.00-20.30 น. C12
13 1 พฤศจิกายน 2558 14.00-14.30 น. C13
14 14.30-15.00 น. C14
15 15.00-15.30 น. C15
16 15.30-16.00 น. C16
17 16.00-16.30 น. C17
18 16.30- 17.00 น. C18
19 17.00-17.30 น. C19
20 17.30-18.00 น. C20
21 18.30-19.00 น. C21
22 19.00-19.30 น. C22
23 19.30-20.00 น. C23
24 20.00-20.30 น. C24
25 2 พฤศจิกายน 2558 14.00-14.30 น. C25
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ตารางท่ี 24 (ตอ)

ลําดับ วัน  เดือน  ป ชวงเวลา รหัสกลุมตัวอยาง
26 2 พฤศจิกายน 2558 14.30-15.00 น. C26
27 15.00-15.30 น. C27
28 15.30-16.00 น. C28
29 16.00-16.30 น. C29
30 16.30- 17.00 น. C30
31 17.00-17.30 น. E1
32 17.30-18.00 น. E2
33 18.30-19.00 น. E3
34 19.00-19.30 น. E4
35 19.30-20.00 น. E5
36 20.00-20.30 น. E6
37 3 พฤศจิกายน 2558 14.00-14.30 น. E7
38 14.30-15.00 น. E8
39 15.00-15.30 น. E9
40 15.30-16.00 น. E10
41 16.00-16.30 น. E11
42 16.30- 17.00 น. E12
43 17.00-17.30 น. E13
44 17.30-18.00 น. E14
45 18.30-19.00 น. E15
46 19.00-19.30 น. E16
47 19.30-20.00 น. E17
48 20.00-20.30 น. E18
49 4 พฤศจิกายน 2558 14.00-14.30 น. E19
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ตารางท่ี 24 (ตอ)

ลําดับ วัน  เดือน  ป ชวงเวลา รหัสกลุมตัวอยาง
50 4 พฤศจิกายน 2558 14.30-15.00 น. E20
51 15.00-15.30 น. E21
52 15.30-16.00 น. E22
53 16.00-16.30 น. E23
54 16.30- 17.00 น. E24
55 17.00-17.30 น. E25
56 17.30-18.00 น. E26
57 18.30-19.00 น. E27
58 19.00-19.30 น. E28
59 19.30-20.00 น. E29
60 20.00-20.30 น. E30



170

3. ตารางนัดการฝกโปรแกรมการบรหิารสายตา

ตารางท่ี 25-1  ตารางนัดการฝกโปรแกรมการบริหารสายตา กลุมท่ี 1

ครั้งท่ี สัปดาหท่ี วันท่ี เวลา
1 1 2  กันยายน  2558 13.00-15.00 น.
2 1 3  กันยายน  2558 13.00-15.00 น.
3 2 10  กันยายน  2558 16.00-16.30 น.
4 3 17 กันยายน  2558 16.00-17.00 น.
5 4 24  กันยายน  2558 16.00-16.30 น.
6 5 1  ตุลาคม  2558 16.00-16.30 น.
7 6 8  ตุลาคม  2558 16.00-16.30 น.
8 7 15  ตุลาคม  2558 16.00-16.30 น.
9 8 22  ตุลาคม  2558 16.00-16.30 น.

ตารางท่ี 25-2  ตารางนัดการฝกโปรแกรมการบริหารสายตา กลุมท่ี 2

ครั้งท่ี สัปดาหท่ี วันท่ี เวลา
1 1 2  กันยายน  2558 16.00-18.00 น.
2 1 3  กันยายน  2558 16.00-18.00 น.
3 2 10  กันยายน  2558 17.00-17.30 น.
4 3 17 กันยายน  2558 17.00-18.00 น.
5 4 24  กันยายน  2558 17.00-17.30 น.
6 5 1  ตุลาคม  2558 17.00-17.30 น.
7 6 8  ตุลาคม  2558 17.00-17.30 น.
8 7 15  ตุลาคม  2558 17.00-17.30 น.
9 8 22  ตุลาคม  2558 17.00-17.30 น.
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4. แบบบนัทกึการเกบ็ขอมลูการฝกโปรแกรมการบรหิารสายตา

ตารางท่ี 26 ตารางการเก็บขอมูลการฝกโปรแกรมการบริหารสายตา รหัส_____
โปรดทําเครื่องหมาย / ลงในวันและเวลาท่ีทานไดฝกโปรแกรมการบริหารสายตา

สัปดาหท่ี วัน เดือน ป
ท่ีฝกบริหารสายตา

เวลาท่ีฝกบริหารสายตา
เชา เย็น

1

2 กันยายน 59
3 กันยายน 59
4 กันยายน 59
5 กันยายน 59
6 กันยายน 59
7 กันยายน 59
8 กันยายน 59

2

9 กันยายน 59
10 กันยายน 59
11 กันยายน 59
12 กันยายน 59
13 กันยายน 59
14 กันยายน 59
15 กันยายน 59

3

16 กันยายน 59
17 กันยายน 59
18 กันยายน 59
19 กันยายน 59
20 กันยายน 59
21 กันยายน 59
22 กันยายน 59

4

23 กันยายน 59
24 กันยายน 59
25 กันยายน 59
26 กันยายน 59
27 กันยายน 59
28 กันยายน 59
29 กันยายน 59
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ตารางท่ี 26 (ตอ)

สัปดาหท่ี วัน เดือน ป
ท่ีฝกบริหารสายตา

เวลาท่ีฝกบริหารสายตา
เชา เย็น

5

30 กันยายน 59
1 ตุลาคม 59
2 ตุลาคม 59
3 ตุลาคม 59
4 ตุลาคม 59
5 ตุลาคม 59
6 ตุลาคม 59

5

7 ตุลาคม 59
8 ตุลาคม 59
9 ตุลาคม 59
10 ตุลาคม 59
11 ตุลาคม 59
12 ตุลาคม 59
13 ตุลาคม 59

7

14 ตุลาคม 59
15 ตุลาคม 59
16 ตุลาคม 59
17 ตุลาคม 59
18 ตุลาคม 59
19 ตุลาคม 59
20 ตุลาคม 59

8

21 ตุลาคม 59
22 ตุลาคม 59
23 ตุลาคม 59
24 ตุลาคม 59
25 ตุลาคม 59
26 ตุลาคม 59
27 ตุลาคม 59
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5. ผลการทดสอบการทาํกจิกรรมขณะนบัเลขของกลุมตวัอยาง
ตารางท่ี 27 ผลการทดสอบความจําขณะคิดจากการทํากิจกรรมขณะนับเลขของกลุมตัวอยาง

ลําดับท่ี
คะแนนความถูกตอง (คะแนน)
คะแนนความถูกตอง (คะแนน)

เวลาปฏิกิริยา (นาที)
กอนทดลอง หลังทดลอง กอนทดลอง หลังทดลอง

C1 16.36 18.23 12.57 12.57
C2 16.12 17.9 12.67 12.63
C3 16.1 19 11.92 12.37
C4 18.26 17.22 12.63 11.26
C5 18.5 16.06 10.36 12.3
C6 18.3 18.35 10.79 9.18
C7 16.1 17.63 12.41 11.73
C8 14.59 15.05 11.37 10.71
C9 17.27 18.05 12.46 11.04
C10 16.96 18.25 11.45 12.16
C11 17.93 17.79 11.9 10.89
C12 19.07 19.8 12.58 12.03
C13 16.7 16.26 11.53 10.23
C14 19.4 18.2 10.61 10.01
C15 19.4 19.75 12.42 12.02
C16 18.81 18.8 12.57 12.57
C17 17.93 15.9 11.79 11.37
C18 18.23 19.05 12.57 12.56
C19 17.8 18.06 12.6 11.66
C20 19.25 17.43 11.1 10.22
C21 16.24 17.36 12.55 12.49
C22 18.5 17.42 10.27 9.27
C23 13.6 16.06 12.68 10.33
C24 17.25 15.23 12.53 12.48
C25 15.38 16.48 12.68 12.66

ตารางท่ี 27 (ตอ)
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ลําดับท่ี คะแนนความถูกตอง (คะแนน)
คะแนนความถูกตอง (คะแนน)

เวลาปฏิกิริยา (นาที)
กอนทดลอง หลังทดลอง กอนทดลอง หลังทดลอง

C26 16.69 17.15 12.43 11.81
C27 17.75 16.51 9.34 8.47
C28 17.89 17.9 11.81 11.66
C29 18.45 16.4 12.64 12.26
C30 18.76 17.96 12.39 11.13
E1 15.62 19.6 12.53 11.27
E2 19.55 20 11.97 11.22
E3 16.84 17.6 12.66 9.16
E4 19.6 20 12.53 11.39
E5 16.36 19.46 12.67 11.55
E6 18.53 20 12.49 11.09
E7 18.85 19 12.52 11.74
E8 18.06 18.1 12.58 11.17
E9 17.15 18.48 12.58 11.35
E10 18.01 18.95 12.59 11.38
E11 12.07 17.98 12.68 11.78
E12 8.08 10.06 12.73 11.38
E13 18.1 20 12.49 11
E14 18.04 19 12.36 11.39
E15 17.09 19.4 12.46 10.89
E16 17.86 18.5 12.47 11.23
E17 17.58 18.73 10.61 8.08
E18 19.3 19.4 8.59 7.49
E19 15.44 19.4 12.59 10.98
E20 18.07 18.8 10.77 8.32
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ตารางท่ี 27 (ตอ)

ลําดับท่ี
คะแนนความถูกตอง (คะแนน) เวลาปฏิกิริยา (นาที)

กอนทดลอง หลังทดลอง กอนทดลอง หลังทดลอง
E21 20 20 7.8 6.68
E22 17.76 19.8 12.44 8.65
E23 15.29 18.9 12.08 11.56
E24 16.32 19.6 12.59 10.9
E25 15.21 19.05 12.6 11.98
E26 17.55 20 11.26 10.46
E27 19.5 20 11.75 11.02
E28 19.75 20 11.68 11.31
E29 18.26 20 12.61 10.99
E30 18.18 20 12.57 11.18




