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กิิจกรรมทางกายดีีต่่อหัวัใจ จิิตใจ และร่่างกาย กิิจกรรมทางกายทั่่�วไปสามารถช่วยและป้้องกันัโรคหัวัใจ 
โรคเบาหวานชนิดที่่�  2 และโรคมะเร็็ง ซึ่่� งโรคดัังกล่่าวเป็็นสาเหตุุของการเสีียชีีวิิตเกืื อบ 3 ใน 4  
ของการเสีียชีีวิิตทั่่� วโลก กิิจกรรมทางกายยังัสามารถบรรเทาอาการซึึมเศร้้าและวิิตกกังัวล และเพิ่่� ม 
ประสิิทธิิภาพในการคิิด การเรีียนรู้้� และความเป็็นอยู่่� โดยรวม

แม้จ้ะทำำ�กิิจกรรมทางกายเพีียงเล็็กน้อ้ย แต่่ก็ ยังัดีีกว่่าไม่่ ได้ล้งมืื อทำำ� แถมยิ่่�งทำำ�ก็็จะยิ่่�งส่่ งผลดี  
โดย WHO แนะนำำ�ให้้ผู้้�ใหญ่่ทำำ�กิิจกรรมประเภทแอโรบิิกในระดับัปานกลาง อย่่างน้้อย 150 – 300 นาทีต่่อสัปัดาห์ ์ 
(หรืือทำำ�กิิจกรรมอื่�นที่่�คล้้ายกันัในระดับัหนักั) สำำ�หรับัเด็็กและวัยัรุ่่�น ควรทำำ�กิิจกรรมประเภทแอโรบิิกในระดับั 
ปานกลางประมาณ 60 นาทีต่่อวันั เพ่ื่�อสุุขภาพที่่�ดีี

ทุุกกิิจกรรมทางกายนับัหมด เพราะกิิจกรรมทางกายสามารถทำำ�ได้้แม้้จะอยู่่� ในที่่�ทำำ�งาน ออกกำำ�ลังักาย  
พักัผ่่อน หรืือเดิินทาง เช่่น เดิิน เล่่นสเก็็ตบอร์ด์ หรืือป่ั่� นจักัรยาน เช่่นเดีียวกันักับัการทำำ�งานบ้้านในทุุก ๆ วันั

การสร้า้งความแข็็งแรงกล้า้มเนื้้ �อมีีประโยชน์ต์่่อทุุกคน ผู้้�ใหญ่่ที่่�มีีอายุตั้้�งแต่่ 65 ปีีขึ้้ �นไป ควรทำำ�กิิจกรรม 
ทางกายเพ่ื่�อส่่งเสริมการทรงตัวัและการเคลื่�อนไหวของร่่างกาย นอกจากนี้้ � การสร้้างความแข็็งแรงให้้กับั 
กล้้ามเนื้้ �อยังัช่่วยป้้องกันัการล้้มและช่่วยเสริมสร้้างสุุขภาพกายให้้แข็็งแรง

พฤติิกรรมเนืื อยนิ่่�งที่่�มากเกิินไปจะส่่งผลร้า้ยต่่อร่่างกาย เพราะการเคลื่�อนไหวร่างกายที่่�น้้อยเกิินไป 
จะเพิ่่�มความเสี่่�ยงต่่อการเป็็นโรคหัวัใจ โรคมะเร็็ง และโรคเบาหวานชนิดที่่�  2 ดังันั้้�นจึึงควรเคลื่�อนไหวร่างกาย 
อยู่่� เสมอเพ่ื่�อสุุขภาพร่างกายที่่�แข็็งแรง

ทุุกคนได้ป้ระโยชน์จ์ากการทำำ�กิิจกรรมทางกายมากขึ้้ �นและลดพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่�งลง ไม่่ว่่าจะเป็็น 
สตรีีตั้้�งครรภ์ห์รืือมารดาหลังัคลอด หรืือแม้้แต่่คนที่่�มีีภาวะเรื้้ �อรังัหรืือคนพิิการก็็ตาม

หากประชากรโลกทำำ�กิิจกรรมทางกายกันัมากขึ้้ �น อัตัราการเสีียชีีวิิตทั่่� วโลก 4 ใน 5 ต่่อปีีจะลดลงได้้  
แผนยุุทธศาสตร์์โลกนี้้ �สามารถช่วยให้้ประเทศต่่าง ๆ พัฒันานโยบายด้้านสุุขภาพที่่�ออกแบบโดยหลักัฐาน 
เชิิงประจักัษ์แ์ละส่่งเสริมการดำำ�เนิินแผนปฏิิบัติัิการระดับัโลกเพ่ื่�อส่่งเสริมกิจกรรมทางกายขององค์ก์าร 
อนามัยัโลก ในปีี 2561–2573

การดำำ�เนิินการและการลงทุุนในนโยบายเพ่ื่� อส่่งเสริมกิจกรรมทางกายและลดพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� ง  
จะสามารถช่วยให้้บรรลุุเป้้าหมายการพัฒันาที่่�ยั่่�งยืืน หรืือ Sustainable Development Goals (SDGs)  
วาระการพัฒันาปี 2573 โดยเฉพาะเป้้าหมายที่่�  3 การมีีสุุขภาพและความเป็็นอยู่่�ที่่� ดีี (SDG3) เป้้าหมายที่่�  11  
เมืืองและถิ่่�นฐานมนุษย์ท์ี่่�ยั่่ �งยืืน (SDG11) เป้้าหมายที่่�  13 การรับัมืือการเปลี่่�ยนแปลงสภาพภููมิอากาศ (SDG13)  
รวมถึึงเป้้าหมายที่่�  4 การศึึกษาที่่� เท่่าเทีียม (SDG4) ควบคู่่� ไปกับัเป้้าหมายอ่ื่�น ๆ

ทุุกขยัับนัับหมด
ขยับัร่่างกายกันัเถอะ ทำำ�ได้้ทุกคน ทุุกที่่�  ทุุกวันั
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2

บทนำำ�
	 กิิจกรรมทางกายทั่่� วไปเป็็นปััจ จััยสำำ�คััญ 
ในการป้้องกันัและจัดัการกับัโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้ �อรังั  
(Noncommunicable diseases: NCDs) เช่่น  
โรคหััวใจและหลอดเลืือด โรคเบาหวานชนิดที่่�  2  
และกลุ่่�ม โรคมะเร็็ง กิิจกรรมทางกายยังัส่่งผลดีี 
ต่่อสุุขภาพจิต เช่่น ป้้องกัันภาวะสมองเส่ื่� อม  
และอาการ ของภาวะซึึมเศร้้าและ วิิตกกัังวล 
นอกจากนี้้ �ยังัสามารถรักัษาน้ำำ ��หนักัให้้อยู่่� ในเกณฑ์ท์ี่่�ดีี 
และช่่วยรักัษาสุขภาพทั่่�วไป การประเมิินทั่่�วโลกพบว่่า  
ผู้้�ใหญ่่ 27.5% (1) และวัยัรุ่่�น 81% (2)  ไม่่อยู่่� ในเกณฑ์ ์
ตามข้้อแนะนำำ�ด้้านกิิจกรรมทางกายขององค์ก์าร 
อนามัยัโลกปีี 2553 (3) และไม่่มีีพัฒันาการที่่� ดีีขึ้้ �น 
ในช่่วง 10 ปีีที่่�ผ่่านมา อีีกทั้้�งยังัเห็็นถึึงความไม่่เท่่าเทีียม 
กััน โดยข้้อมูู ลแสดงให้้เห็็นในหลายประเทศว่่า  
เพศหญิิงมีีการเคลื่�อนไหวร่างกายที่่�น้้อยกว่่าเพศชาย  
และมีีความแตกต่่างของระดับักิิจกรรมทางกาย 
อย่่างมากระหว่่างกลุ่่�มประเทศรายได้้สูู งกว่่าและ 
ต่ำำ��กว่่าและระหว่่างประเทศและภููมิภาค

ขอบเขต
	 ข้้อ แน ะ นำำ � ด้้า น กิิจ ก ร ร ม ท า ง ก า ย แ ล ะ 
พฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� งขององค์์การอนามััยโลก 
ประกอบไปด้้วยข้้อแนะนำำ�ด้้านสาธารณสุุขที่่� มีี 
หลักัฐานอ้้างอิิง โดยมีีข้้อแนะนำำ�สำำ�หรับัเด็็กวัยัรุ่่�น  
ผู้้�ใหญ่่ ผู้้�สููงอายุ เกี่่�ยวกับัปริิมาณกิิจกรรมทางกาย  
(ความถี่่�  ระดับัความหนักั และระยะเวลาในการทำำ�)  
ที่่�จำำ�เป็็น เพ่ื่�อเป็็นผลดีีต่่อสุุขภาพและลดความเสี่่�ยง 
ต่่อโรคต่าง ๆ ลง และนับัว่่าเป็็นครั้้�งแรกที่่� มีีการให้้ 
ข้้อแนะนำำ�เกี่่� ยวข้้องกัับพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� งและ 
ผลลััพธ์ด์้้านสุุขภาพ เช่่นเดีียวกัันกัับข้้อแนะนำำ� 
สำำ�หรับักลุ่่�มประชากรกลุ่่�มย่อย เช่่น สตรีีตั้้�งครรภ์ ์
และมารดาหลังัคลอด รวมถึึงผู้้�ที่่� มีีภาวะเรื้้ �อรังัหรืือ 
คนพิิการ

กลุ่่�มเป้้าหมาย
	 ข้้อแนะนำำ �นี้้ �จััดทำำ�ขึ้้ �นสำำ�หรัับผู้้�กำำ�หนด 
นโยบายในกระ ทรวงสาธารณสุุข กระ ทรวง 
ศึึกษาธิิการ กระทรวงการท่่องเที่่�ยวและการกีีฬา  
กระ ทรวงแรงงานและสวััสดิการสัังคม และ 
กรมกิจการเด็็กและเยาวชน ในประเทศที่่�มีีรายได้้ต่ำำ�� 
ไปจนถึึงประเทศที่่� มีีรายได้้สูู ง และเจ้้าหน้้าที่่� รััฐ 
ที่่� รัับผิิดชอบด้้านการพััฒนาในระดัับประเทศ  
ระดับัภููมิภาคหรืือระดับัเทศบาล ในการเพิ่่�มกิจกรรม 
ทางกายให้้มากขึ้้ �นและลดพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� งลง 
ในกลุ่่�ม ประชากรผ่่านเอกสารแนะนำำ� รวมถึึง 
กลุ่่�มบุ คคลที่่� ทำำ�งานในองค์ก์รที่่� ไม่่ขึ้้ �นกับัรััฐบาล 
บุุ ค ลา กรใน ภาค  การ ศึึก ษ า  ภาค  เอ ก ช น แ ล ะ 
ด้้านงานวิิจัยั และบุุคลากรที่่�ให้้บริิการด้้านสุุขภาพ



1GRADE: ระดัับของการประเมิินการพััฒนาและการประเมิินผลของข้้อแนะนำำ�
ข้้อมููลออนไลน์์ https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/3366
57/9789240015111-eng.pdf

3

ขั้้�นตอนในการพััฒนา
	ข้้ อแนะนำำ�ดังักล่่าวเป็็นไปตามคู่่�มืือการพัฒันา 
ข้้อแนะนำำ�ขององค์ก์ารอนามััยโลก (4) กลุ่่�มพั ัฒนา 
ข้้อแนะนำำ� (GDG) ก่่อตั้้�งขึ้้ �นในปีี 2562 ประกอบไปด้้วย 
ผู้้�เชี่่�ยวชาญเฉพาะทางและผู้้�มีีส่่วนได้้เสีียที่่� เกี่่�ยวข้้องจาก  

6 ภููมิภาคในองค์ก์ารอนามัยัโลก การประชุุมของกลุ่่�มนี้้ � 
เกิิดขึ้้ �นในเดืื อนกรกฎาคม พ.ศ. 2562 เพ่ื่� อกำำ�หนด 

คำำ�ถามหลััก ทบทวนหลัักฐานที่่� มีีอยู่่�  และข้้อตกลง 
เกี่่� ยวกัับเครื่� องมืื อสำำ�หรัับการปรัับปรุุงวรรณกรรม 

ให้้ทันัสมัยั และประเด็็นใดที่่�จำำ�เป็็นต้้องทบทวนวรรณกรรม 
เพิ่่�มเติิม ในเดืือนกุุมภาพันัธ์ ์ พ.ศ. 2563 ได้้มีการประชุุม 
ในกลุ่่�มพัฒันาข้้อแนะนำำ�นี้้ �อีีกครั้้�ง เพ่ื่�อทบทวนหลักัฐาน 

ของผลลััพธ์ท์ี่่� มีีความจำำ�เป็็นและสำำ�คััญเพ่ื่� อพิิจารณา 

ถึึงประโยชน์แ์ละโทษ คุุณค่่า สิิทธิิพิิเศษ ความเป็็นไปได้้  
แ ล ะ ก า ร ย อ มรั ั บ  แ ล ะ ความ    ห มา  ย โ ด ย นัั ย ข อ ง 

ความเสมอภาคและวิิธีีการ ข้้อแนะนำำ�ได้้รับัการพัฒันา 
ผ่่านฉันัทามติและเผยแพร่ออนไลน์ส์ำำ�หรับัการปรึึกษา 
หารืือสาธารณะ ข้้อแนะนำำ�ฉบับัสมบููรณ์์โดยย่่อจะอยู่่� ใน 
หัวัข้้อต่่อไป และสามารถดููข้้อมููลตาราง GRADE และข้้อมููล 
หลักัฐานเพิ่่�มเติิมได้้ในภาคผนวกเว็็บไซต์ ์; ข้้อมููลหลักัฐาน1  

เครื่�องมืือที่่�ใช้้ได้้จริงเพ่ื่�อการสนับัสนุนให้้เกิิดการนำำ�ไปใช้้  

การเผยแพร่ การวางแผนการส่ื่�อสาร และการดำำ�เนิินการ 
ของข้้อแนะนำำ�เหล่่านี้้ � จะช่่วยสนัับสนุนรัฐับาลและผู้้�มีี 
ส่่วนได้้เสีียให้้ทำำ�งานร่่วมกันัเพ่ื่�อเพิ่่�มกิจกรรมทางกายและ 
ลดพฤติิกรรมเนืือยนิ่่�งในการใช้้ชีวิิต

ข้้อแนะนำำ�
	 คำำ�แนะนำำ�ด้้านสาธารณสุุขได้้รับัการเผยแพร่ 
ในข้้อแนะนำำ�ด้้านกิิจกรรมทางกายและพฤติิกรรม 
เนืื อยนิ่่� งขององค์ก์ารอนามัยัโลกซึ่่�งเป็็นข้้อแนะนำำ� 
สำำ�หรับัทุุกกลุ่่�มประชากรและทุุกกลุ่่�มอายุ ตั้้�งแต่่ 
อายุ 5 ปีีถึึง 65 ปีีขึ้้ �นไป โดยไม่่ได้้คำำ�นึึงถึึงเพศ  
ภููมิ หลัังวััฒนธรรม หรืื อสถานะทางเศรษฐกิิจ 
และสังัคม นอกจากนี้้ �ข้้อแนะนำำ�ยังัเกี่่�ยวข้้องกับัผู้้�คน 
ในทุุกความสามารถ สำำ�หรับัผู้้�ที่่� มีีปััญ หาโรคเรื้้ �อรังั 
และ/หรืื อพิิการ และสตรีีตั้้�งครรภ์แ์ละมารดา 
หลังัคลอด ควรปฏิิบัติัิตามข้้อแนะนำำ�เม่ื่�อเป็็นไปได้้ 
และสามารถทำำ�ได้้
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เด็็กและวััยรุ่่�น
(อายุุ 5-17 ปีี)
 

กิิจกรรมทางกายสร้้างคุุณประโยชน์ด์้้านสุุขภาพมากมายต่่อเด็็กและวัยัรุ่่�น  
ทั้้�งการเสริมสร้้างความแข็็งแรงทางร่่ายกาย (ความแข็็งแรงของระบบหมุุนเวีียน 
โลหิิตและกล้้ามเนื้้ �อ) สุุขภาพที่่� เกี่่�ยวกับัหลอดเลืือด (ความดันัโลหิิต ไขมันัในเลืือด 
น้ำำ ��ตาลในเลืือด และการต่่อต้้านอิินซููลิน) สุุขภาพกระดููก ผลต่่อประสาทการรับัรู้้� (การเรีียนรู้้� 
การคิิดวิิเคราะห์)์ สุุขภาพจิต (ลดอาการเครียด) และลดภาวะโรคอ้้วน

•	 ท�ำกิจกรรมทางกายสกันิดย่อมดีกว่าไม่ท�ำอะไรเลย
•	 หากเด็กหรือวยัรุ่นไม่สามารถท�ำตามข้อแนะน�ำได ้ การท�ำกิจกรรมทางกายบ้างก็เป็นประโยชน์

ต่อสุขภาพของพวกเขาแล้ว
•	 เด็กและวยัรุ่นควรเริ่มจากกิจกรรมทางกายเบา ๆ แล้วคอย ๆ เพิ่มความถ ความหนกัหน่วง 

และระยะเวลาขึ้้ �นได้้
•	 การสร้างโอกาสให้กบัเด็กและวยัรุ่นในการท�ำกิจกรรมทางกายอย่างปลอดภยัและมีโอกาส 

เท่่าเทีียมกันั และส่่งเสริมให้้ทำำ�กิิจกรรมทางกายอย่่างสนุกสนาน หลากหลาย และเหมาะสมกับั 
อายุกับัความสามารถนั้้�น มีีความสำำ�คัญัอย่่างยิ่่�ง

พฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� งในเด็็กและวััยรุ่่� นที่่� เพิ่่� มขึ้้ �นจะตามมาด้้วยผลลััพธ์ท์างสุุขภาพที่่� ไ ม่่ ดีี 
ทั้้�งโรคอ้้วนที่่� เพิ่่� มขึ้้ �น สุุขภาพหลอดเลืือด ความแข็็งแรง ความประพฤติิ/พฤติิกรรมเอื้้ �อสังัคม  

และระยะเวลานอนหลับัที่่�ลดลง 

แนะนำำ�ให้:้

ควร ทำำ� กิิจ กร ร ม ทาง กา ย แ บ บ แอ โร บิิ ก 
ในระดับัหนักั เช่่นเดีียวกับัการสร้า้งความ 
แข็็งแรงให้ก้ับักล้า้มเนื้้ �อและกระดููกอย่่างน้อ้ย 
สัปัดาห์ล์ะ 3 วันั
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เด็็กและวัยัรุ่่�นควรทำำ�กิิจกรรมทางกายระดับั 
ปานกลาง-หนักั เฉลี่่�ยอย่่างน้อ้ยวันัละ 60 นาที 
ตลอดทั้้�งสัปัดาห์ ์โดยเน้น้ไปที่่�การทำำ�กิิจกรรม 
ทางกายแบบแอโรบิิก

อย่่างน้้อย

กิิจกรรมทางกายระดัับปานกลาง-หนััก
ตลอดสััปดาห์์ และควรทำำ�กิิจกรรม
ทางกายแบบแอโรบิิก

ควรทำำ�กิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิก 
ในระดัับหนักและยืืดหยุ่่�นกล้ามเนื้้�อและ 
กระดููกไปด้้วยกััน

นาทีีต่่อวััน

วัันต่่อสััปดาห์์

>

>

แนะนำำ�ให้:้
เด็็กและวัยัรุ่่�นควรจำำ�กัดัเวลาที่่� ใช้ ้ ไปกับั 
พฤติิกรรมเนืือยนิ่่�ง โดยเฉพาะเวลาที่่�อยู่่�กับั 
หน้า้จอเพ่ื่�อการสันัทนาการ

>

ข้้อแนะนำำ�

อย่่างน้้อย

จำำ�กัด
ระยะเวลาท่ี่� ใช้้ ไปกัับ
พฤติิกรรมเนืือยนิ่่�ง 
โดยเฉพาะเวลาที่�อยู่่� กัับหน้าจอ



วััยผู้้� ใหญ่่ 
(อายุุ 18-64 ปีี) 

ในวัยัผู้้�ใหญ่่ การออกกำำ�ลังักายจะเอื้้ �อประโยชน์ต่์่อผลลัพัธ์ท์างสุุขภาพ 
ทั้้�งสุุขภาพร่างกายโดยรวม โรคหลอดเลืือดหััวใจ ภาวะความดันัโลหิิตสูู ง  
มะเร็็งเฉพาะจุุด1 เบาหวานชนิดที่่�สอง สุุขภาพจิต (ลดอาการกังัวลและเครียด)  
สุุขภาพของสมอง การนอนหลับั มาตรวัดัภาวะโรคอ้้วนอาจจะดีีขึ้้ �นได้้ด้้วย

แนะนำำ�ให้:้

ผู้้ �ใหญ่่ทุุกคนควรทำำ�กิิจกรรมทางกายทั่่ �วไปในทุุกวันั
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง ความแน่่นอนของหลักัฐาน
ประกอบเช่ื่�อถืือได้้

แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง ความแน่่นอนของหลักัฐาน
ประกอบเช่ื่�อถืือได้้

แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง ความแน่่นอนของหลักัฐาน
ประกอบเช่ื่�อถืือได้้

ผู้้ �ใหญ่่ควรทำำ�กิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิก 
ระดับัปานกลาง อย่่างน้อ้ย 150-300 นาที หรืือ 
ทำำ�กิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิกระดับัหนักั 
อย่่างน้อ้ย 75-150 นาที หรืือทำำ�ผสมผสานกันั  
โดยทำำ�ตลอดทั้้�งสัปัดาห์ ์เพ่ื่�อผลดีต่่อสุุขภาพ 

อย่่างต่่อเน่ื่�อง 

วั ัย ผู้้ � ใ ห ญ่่คว   ร ทำำ � กิิ จ ก ร ร ม สร้  ้า ง 
ความแข็็งแรงให้้กับักล้า้มเนื้้ �อที่่� ใช้ ้
กล้า้มเนื้้ �อหลักัทุุกส่่วนที่่�ระดับัปานกลาง 
ขึ้้ �นไป อย่่า งน้้อย 2 วันัต่่ อสัปัดาห์ ์
เพ่ื่�อเสริมสร้า้งสุุขภาพที่่�ดีี

>

>

>

อย่่างน้้อย

ถึึง ถึึง
หรืือ150 75

300 150
นาทีี

วััน

นาทีี

อย่่างน้้อย

สำำ�หรัับกิิจกรรมทางกาย 
แบบแอโรบิิกระดัับ
ปานกลาง

สำำ�หรัับกิิจกรรม
ทางกาย แบบแอโรบิิก 
ระดัับหนััก

หรืือทั้้�งสองแบบผสมผสานกัันตลอดสัปดาห์์

สำำ �หรัับกิิจกรรมสร้างความ 
แข็็งแรงให้้กัับกล้ามเนื้้�อท่ี่� ใช้้ 
กล้ามเนื้้�อหลัักทุุกส่่วนท่ี่�ระดัับ 
ปานกลางข้ึ้�นไป

เพ่ื่�อสุุขภาพที่�ดีีขึ้�น:
อย่่างน้้อย

สััปดาห์์ 
ต่่อ

1 มะเร็็งเฉพาะจุุดได้้แก่่  กระเพาะปััสสาวะ, ทรวงอก, ลำำ�ไส้้ใหญ่่, เย่ื่�อบุุมดลูก, หลอดอาหาร, กระเพาะอาหาร และไต

ข้อ
แน

ะนำ
ำ�เ

กี่�ย
วกั

บกิ
จก

รร
มท

าง
กา

ย 
พฤ

ติก
รร

มเ
นือ

ยนิ่่
 �ง 

แล
ะกา

ร
นอ

นห
ลับ
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รับ
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เพ่ื่�อสุุขภาพที่�ดีีขึ้�น:

หรืือออกกำำ�ลังแบบผสมผสานกัันตลอดสัปดาห์์

พฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� งที่่� เพิ่่� มสูู งขึ้้ �นในวััยผู้้� ใหญ่่จะตามมาด้้วยผลลััพธ์ท์างสุุขภาพที่่� ไม่่ดีี ได้้แก่่  

ก า ร เ สีี ย ชีี วิิ ต จา  ก ทุุ ก สา  เห ตุุ  ก า ร เ สีี ย ชีี วิิ ต จา  ก โร ค ห ล อ ด เ ลืื อ ด หััวใจ  แ ล ะ โร คม  ะ เร็็ง 
โอกาสในการเกิิดโรคหลอดเลืือดหัวัใจ มะเร็็ง และเบาหวานชนิดที่่�สอง

คำำ�แนะนำำ�แบบมีีเง่ื่�อนไข หลักัฐานประกอบเช่ื่�อถืือได้้

แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานประกอบเช่ื่�อถืือได้้

แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานประกอบเช่ื่�อถืือได้้

วััยผู้้� ใหญ่่ (อายุุ 18-64 ปีี) 

วัยัผู้้ �ใหญ่่สามารถเพิ่่�มระยะเวลาในการทำำ� 
กิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิกในระดับั 
ปานกลางได้ม้ากกว่่า   300 นาที หรืื อ 
ทำำ�กิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิกในระดับั 
หนักัมากกว่่า 150 นาที หรืือทำำ�ผสมผสานกันั 
ระหว่่า งกิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิก 
ใ น ร ะ ดั ับ ป า น ก ลา  ง แ ล ะ ร ะ ดั ับ ห นััก ไ ป 
ตลอดทั้้�งสัปัดาห์ ์เพ่ื่�อสุุขภาพที่่�ดีียิ่่�งขึ้้ �น

>

ข้อ
แน

ะนำ
ำ�สำ

ำ�ห
รับ

กา
รป

ฏิบั
ติต

าม
ที่�ดีี



•	 ท�ำกิจกรรมทางกายสกันิดย่อมดีกว่าไม่ท�ำอะไรเลย
•	 หากวยัผู้ ใหญ่ไม่สามารถท�ำตามข้อแนะน�ำเหล่านี้ได้ การท�ำกิจกรรมทางกายบ้างก็เป็น 

ประโยชน์ต่์่อสุุขภาพของพวกเขาแล้้ว
•	 วยัผู้ ใหญ่ควรเริ่มจา กกิจกรรมทางกายเบา ๆ แล้วคอย ๆ เพิ่มความถ ความหนักหน่วง 

และระยะเวลาขึ้้ �นได้้

แนะนำำ�ให้:้
ในวัยัผู้้ �ใหญ่่  ควรจะจำำ�กัดัเวลาที่่� ใช้ ้ไปกับั 
พฤติิกรรมเนืือยนิ่่�ง และทดแทนเวลาเหล่่า 
นั้้�นด้ว้ยการทำำ�กิิจกรรมทางกายในทุุกระดับั  
(รวมถึึงระดับัเบา) เพ่ื่�อสร้า้งเสริมสุุขภาพที่่�ดีี

ในวัยัผู้้ � ใหญ่่  ควรทำำ�กิิจกรรมทางกาย 
ใ นร ะ ดั ับ ป า น ก ลา  ง - ห นัักใ ห้้ม า ก ก ว่่า  
ที่่�แนะนำำ�ไว้ ้เพ่ื่�อลดผลกระทบที่่�เป็็นอันัตราย 

ต่่อสุุขภาพจากพฤติิกรรมเนืือยนิ่่�ง

>

>

ข้้อแนะนำำ�

มากกว่่า มากกว่่า
หรืือ

สำำ�หรัับกิิจกรรม
ทางกาย แบบแอโรบิิก 
ระดัับหนััก

สำำ�หรัับกิิจกรรมทาง 
กายแบบแอโรบิิก

ระดัับปานกลาง

นาทีี นาทีี

จำำ�กัด

แทนที่�

เวลาท่ี่� ใช้้ ไปกัับ
พฤติิกรรมเนืือยนิ่่�ง 

ด้้วยกิิจกรรมทางกาย
ในทุก ๆ ระดัับ
(รวมถึึงระดัับเบา)
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ผู้้�สููงอายุุ
(อายุุ 65 ปีีขึ้้�นไป) 

กิิ จ ก ร ร ม ท า ง ก า ย จ ะ เ อื้้ �อ ป ร ะ โ ย ชน์ ์ ต่่ อ สุุ ข ภ าพข   อ ง ผู้้� สูู ง อ ายุ  
ทั้้�งสุุขภาพร่างกายโดยรวม โรคหลอดเลืือดหััวใจ ภาวะความดันัโลหิิตสููง  
มะเร็็งเฉพาะจุุด เบาหวานชนิดที่่�สอง สุุขภาพจิต (ลดอาการกังัวลและเครียด)  
การรัับรู้้�ของสมอง การนอนหลัับ มาตรวััดภาวะโรคอ้้วนอาจจะดีีขึ้้ �นด้้วย  
การทำำ�กิิจกรรมทางกายในผู้้�สููงอายุจะช่่วยป้้องกันัการหกล้้มและอุุบัติัิเหตุุจากการหกล้้ม  
รวมถึึงการผุุกร่่อนและความสามารถในการทำำ�งานของกระดููก 

แนะนำำ�ให้:้

ผู้้ �สููงอายุุควรทำำ�กิิจกรรมทางกายทั่่ �วไปในทุุกวันั
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

ผู้้ �สูู งอายุุคว รทำำ�กิิจกรรมทางกายแบบ 
แอโรบิิกที่่� ระดั ับปานกลาง อย่่า งน้้อย  
150-300 นาที หรืือทำำ�กิิจกรรมทางกาย 
แบบแอโรบิิกที่่�ระดับัหนักั หรืือทำำ�ผสมผสาน 
กั ันทั้้ �งระดั ับปานกลางและระดั ับหนััก 
อย่่างเท่่าเทีียมกันั อย่่างน้อ้ย 75-150 นาที  
ตลอดทั้้�งสัปัดาห์ ์เพ่ื่�อสุุขภาพที่่�ดีี
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

>

>

ผู้้ �สูู ง อ ายุุคว    ร ทำำ � กิิ จ ก ร ร ม สร้  ้า ง 
ความแข็็งแรงให้้กับักล้า้มเนื้้ �อที่่� ใช้ ้
กล้า้มเนื้้ �อหลักัทุุกส่่วนที่่�ระดับัปานกลาง 
ขึ้้ �นไปอย่่า งน้้อย 2 วั ันต่่ อสั ัปดาห์ ์
เพ่ื่�อสุุขภาพที่่�ดีีขึ้้ �น
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

ในการทำำ� กิิจกรรมทางกายแต่่ล ะ 
สั ัปดาห์์ ผู้้ �สูู งอายุุคว รทำำ�กิิจกรรม 
ทางกายหลายรูู ปแบบเพ่ื่� อเน้น้ไปที่่� 
การสร้า้งความสมดุุลและความแข็็งแรง 
ให้ร้่่า งกายที่่� ระดับัปานกลางขึ้้ �นไป 
อย่่างน้อ้ย 3 วันัต่่อสัปัดาห์ ์เพ่ื่�อสร้า้งเสริม 
ความสามารถในการทำำ�งานและป้้องกันั 
การหกล้ม้
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

>

>

อย่่างน้้อย

ถึึง ถึึง

หรืือ150 75
300 150

นาทีี นาทีี

อย่่างน้้อย

สำำ�หรัับกิิจกรรม
ทางกาย แบบแอโรบิิก 
ระดัับหนััก

หรืือผสมผสานทั้้�ง 2 ระดัับอย่่างเท่่าเทีียมกัันตลอดทั้้�งสััปดาห์์

สำำ�หรัับกิิจกรรม
ทางกาย แบบแอโรบิิก 
ระดัับปานกลาง

วััน

สำำ�หรัับกิิจกรรม
สร้างความแข็็งแรง
ให้้กัับกล้ามเนื้้�อ
ท่ี่� ใช้้กล้ามเนื้้�อหลััก
ทุุกส่่วนในระดัับ
ปานกลางข้ึ้�นไป

สำำ�หรัับกิิจกรรมทางกาย
ท่ี่�หลากหลายเพ่ื่�อเน้้น
ไปท่ี่�การสร้างสมดุุล
การทำำ�งานของร่่างกาย
และการฝึึกความแข็็งแรง 
ท่ี่�ระดัับปานกลางข้ึ้�นไป

เพ่ื่�อสุุขภาพที่�ดีีขึ้�น:
อย่่างน้้อย

อย่่างน้้อย

สััปดาห์์ 
ต่่อ

วััน
สััปดาห์์ 

ต่่อ
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ผู้้�สููงอายุุ (อายุุ 65 ปีีขึ้้�นไป) 

ผู้้ �สููงอายุุสามารถเพิ่่�มระยะเวลาในการทำำ� 
กิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิกในระดับั 
ปานกลางให้ม้ากกว่่า 300 นาที หรืือเพิ่่�ม 
ระยะเวลาของกิิจกรรมทางกายระดับัหนักั 
ให้ม้ากกว่่า 150 นาที หรืือทั้้ �ง 2 ระดับัผสมกันั 
ตลอดทั้้�งสัปัดาห์เ์พ่ื่�อสุุขภาพที่่�ดีีขึ้้ �น
ข้้อแนะนำำ�ภายใต้้เง่ื่�อนไข มีีหลักัฐานยืืนยันั

>

ข้้อแนะนำำ�

สำำ�หรัับผู้้�สูู งอายุ พฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� งในปริิมาณมากจะก่่อให้้เกิิดผลร้้ายต่่อสุุขภาพดัังต่่อไปนี้้ � 
การเสีียชีีวิิตจากทุุกสาเหตุุ การเสีียชีีวิิตจากโรคเกี่่�ยวกับัหลอดเลืือดและหัวัใจ การเสีียชีีวิิตจากโรคเกี่่�ยว- 
เน่ื่�องกับัมะเร็็ง โอกาสในการเกิิดโรคมะเร็็ง โรคเบาหวานชนิดที่่�สอง และโรคหลอดเลืือดและหัวัใจ

ข้อ
แน

ะนำ
ำ�สำ

ำ�ห
รับ

กา
รป

ฏิบั
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าม
ที่�ดีี



•	 ท�ำกิจกรรมทางกายสกันิดย่อมดีกว่าไม่ท�ำอะไรเลย
•	 หากผู้สู  งอายุไม่สามารถท�ำตามค�ำแนะน�ำเหล่านี้ได้ การท�ำกิจกรรมทางกายบ้าง 

ก็็เป็็นประโยชน์ต่์่อสุุขภาพของพวกเขาแล้้ว
•	 ผู้สู งอายุควรเริ่มจากการท�ำกิจกรรมทางกายเบา ๆ แล้วคอย ๆ เพิ่มความถ ความหนกัหน่วง 

และระยะเวลาขึ้้ �น
•	 ผู้สู  งอายุควรท�ำกิจกรรมทางกายเท่าที่ความสามา รถจะเอื้ ออ�ำนวย และปรับระดับ 

การออกกำำ�ลังักายให้้สัมัพันัธ์ก์ับัระดับัความแข็็งแรงได้้

แนะนำำ�ให้:้

ผู้้ �สููงอายุุควรจำำ�กัดัเวลาที่่�ใช้ ้ไปกับัพฤติิกรรม 
เนืื อยนิ่่� ง  และทดแทนเวลาเหล่่านั้้ �นด้ว้ย 
กิิจ กร ร ม ท า ง กา ย ในทุุ กร ะ ดั ับ  (ร วม ถึึง 
ระดับัเบา) ซึ่่�งจะเอื้้ �อประโยชน์ต์่่อร่่างกาย 
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

ผู้้ �สูู งอายุุคว รทำำ�กิิจกรรมทางกายในระดับั 
ปานกลาง-หนักัให้ม้ากกว่่าข้อ้แนะนำำ�ที่่� ให้้ ไว้ ้
เ พ่ื่� อ ลดผล    ก ร ะ ท บ ร้ ้า ย แร ง ต่่ อ สุุ ข ภาพ   
จากพฤติิกรรมเนืือยนิ่่�ง
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

>

>

เพ่ื่�อสุุขภาพที่�ดีีขึ้�น:

หรืือผสมผสานทั้้�ง 2 ระดัับอย่่างเท่่าเทีียมกัันตลอดทั้้�งสััปดาห์์

มากกว่่า มากกว่่า
หรืือ

สำำ�หรัับกิิจกรรม
ทางกาย แบบแอโรบิิก 
ระดัับหนััก

นาทีี นาทีี
สำำ � ห รัั บ กิิ จ ก ร ร ม 

ทางกายแบบแอโรบิิก
ระดัับปานกลาง

จำำ�กัด

แทนที่�

ระยะเวลาท่ี่�อยู่่�เฉยๆ

ด้้วยกิิจกรรมทางกาย
ในทุก ๆ ระดัับความหนััก
(รวมถึึงการออกกำำ�ลัังเบาๆ)
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สตรีีมีีครรภ์์และมารดาหลัังคลอด

กิิจกรรมทางกายระหว่่างตั้้�งครรภ์แ์ละหลังัคลอดจะส่่งผลดีีต่่อสุุขภาพของ 
มารดาและทารกในครรภ์์ได้้ดังันี้้ � ลดความเสี่่� ยงในการคลอดก่่อนกำำ�หนด  
ภาวะความดันัโลหิิตสููงจากการตั้้�งครรภ์ ์เบาหวานขณะตั้้�งครรภ์ ์น้ำำ ��หนักัเพิ่่�มเกิินพิิกัดั 
ขณะตั้้�งครรภ์ ์ การคลอดยาก ภาวะซึึมเศร้้าหลังัหลอด และความซับัซ้้อนทางการคลอด 
ที่่�พบได้้น้้อย ไม่่มีีผลลบต่่อน้ำำ ��หนักัแรกคลอด และไม่่มีีการเพิ่่�มความเสี่่�ยงให้้ทารกเสีียชีีวิิตในครรภ์์

แนะนำำ�ให้ส้ตรีีมีีครรภ์แ์ละมารดาหลังัคลอดที่่�ไม่่มีข้อ้จำำ�กัดัใด ๆ ควรจะ:

ข้อ้มููลเพิ่่�มเติิม

ทำำ�กิิจกรรมทางกายทั่่ �วไปในทุุกวันั ตลอดระยะเวลาที่่�ตั้้ �งครรภ์แ์ละหลังัคลอด
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

ผู้้ �หญิิงที่่�ทำำ�กิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิกที่่�ระดับัหนักัเป็็นประจำำ� หรืือ 
มีีการเคลื่�อนไหวร่่างกายเป็็นประจำำ�ก่่อนตั้้ �งครรภ์ ์ สามารถดำำ�เนิินกิิจกรรม 
เหล่่านั้้�นต่่อไปได้ต้ลอดการตั้้ �งครรภ์จ์นหลังัคลอด
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

กิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิกที่่�ระดับัปานกลาง 
อ ย่่า  ง น้้อ ย  1 5 0  นาที   ต ล อ ดทั้้ �ง สั ัป ดาห์   ์
เพ่ื่�อสุุขภาพดีอย่่างยั่่ �งยืืน
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

ทำำ�กิิจกรรมประเภทแอโรบิิกที่่� หลายหลาย 
และกิิจกรรมสร้า้งความแข็็งแรงให้ก้ับักล้า้มเนื้้ �อ 
และการยืืด เหยีียดเบา ๆ ก็็เป็็นประโยชน์ ์
ต่่อสุุขภาพ
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

>

>

>

>

อย่่างน้้อย

สำำ�หรัับกิิจกรรมทางกาย
แบบแอโรบิิกที่�ระดัับปานกลาง

นาทีี
ต่่อสััปดาห์์

150

ข้อ
แน

ะนำ
ำ�เ

กี่�ย
วกั

บกิ
จก

รร
มท

าง
กา

ย 
พฤ

ติก
รร

มเ
นือ

ยนิ่่
 �ง 

แล
ะกา

ร
นอ

นห
ลับ

 สำ
ำ�ห

รับ
เด็

กที่
�มีีอ

ายุ
ต่ำำ� �

กว่
า 

5 
ปี
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สตรีีมีีครรภ์์และมารดาหลัังคลอด

ข้้อแนะนำำ�

ข้อ้ควรคำำ�นึึงเพิ่่�มเติิมด้า้นความปลอดภัยัในการทำำ� 
กิิจกรรมทางกาย สำำ�หรับัสตรีีมีีครรภ์ค์ืือ:

ข้อ
แน

ะนำ
ำ�สำ

ำ�ห
รับ

กา
รป

ฏิบั
ติต

าม
ที่�ดีี



ทำำ�กิิจกรรมทางกายสัักนิิด 
ย่่อมดีกว่่าไม่่ทำำ�อะไรเลย
หากสตรีีมีีครรภ์ห์รืื อมารดา 
หลังัคลอดไม่่สามารถทำำ�ตาม 
คำำ�แนะนำำ�เหล่่านี้้ � ได้้ การทำำ� 
กิิจกรรมทางกายบ้้างก็็เป็็น 
ป ร ะ โ ย ชน์ ์ต่่ อ สุุ ข ภ าพข   อ ง 
พวกเขาแล้้ว
ส ต รีี มีี ค ร ร ภ์์ห รืื อ มา  ร ด า 
ห ลัั ง ค ล อ ด คว  ร เ ริ่่� มจา   ก 
การทำำ�กิิจกรรมทางกายเบา ๆ  
แล้้วค่อย ๆ เพิ่่�มความถี่่�  ความ 
หนักัหน่่วงและระยะเวลาขึ้้ �น
ก า ร บ ริิ ห า ร ก ล้้าม   เ นื้้ � อ อุ้้ � ง 
เชิิงกรานเป็็นประจำำ�ทุุกวััน 
สามา    ร ถ ล ด ความ    เ สี่่� ย ง 
จากอาการกลั้้�นปััสสาว ะไม่่อยู่่�

หลีีกเลี่่�ยงการทำำ�กิิจกรรมทางกายในขณะที่่�อากาศร้้อนเกิินไป 
โดยเฉพาะเม่ื่�อมีีความชื้้ �นสููง
รัักษาระดับัน้ำำ ��ในร่่างกายด้้วยการด่ื่�มน้ำำ �� ก่่อน ระหว่่าง และ 
หลังัการทำำ�กิิจกรรมทางกาย
หลีีกเลี่่�ยงการเข้้าร่วมกิจกรรมที่่�ต้้องมีีการสัมัผัสักันั ท่่าที่่�เสี่่�ยงต่่อ 

การหกล้้ม หรืืออาจต้้องจำำ�กัดัปริิมาณออกซิิเจน (เช่่น กิิจกรรม 
ในที่่�สููง หากไม่่ได้้พักัอาศัยัในที่่�ความกดอากาศสููงอยู่่�แล้้ว) 
เลี่่� ยงกิิจกรรมในท่่านอนหงายหลัังจากช่่วง 3 เดืื อนของ 
การตั้้�งครรภ์์
หากต้้องมีีการแข่่งขันัด้้านกีีฬาหรืือการบริิหารร่่างกายที่่�เกิินกว่่า 
ข้้อแนะนำำ� สตรีีมีีครรภ์ค์วรปรึึกษาผู้้�เชี่่�ยวชาญทางด้้านการดููแล 
สุุขภาพโดยเฉพาะ
สตรีีมีีครรภ์ค์วรได้้รับัข้้อมููลจากผู้้�ให้้บริิการด้้านการดููแลสุุขภาพ 
ถึึงสัญัญาณที่่� เตืือนให้้หยุุดหรืือจำำ�กัดัการทำำ�กิิจกรรมทางกาย  
และปรึึกษาผู้้�ให้้บริิการสุุขภาพทันัทีีที่่� เกิิดเหตุุนั้้�น ๆ 
ค่่อย ๆ กลับัมาทำำ�กิิจกรรมทางกายช้้า ๆ หลังัจากคลอดบุุตร 
และปรึึกษาผู้้�ประกอบวิิชาชีพด้้านสุุขภาพในกรณีีผ่่าคลอด

เช่่นเดีียวกับัวัยัผู้้�ใหญ่่ทั่่�ว ๆ ไป พฤติิกรรมเนืือยนิ่่�งในสตรีีมีีครรภ์แ์ละมารดาหลังัคลอดนั้้�นจะก่่อให้้เกิิด 
ผลเ สีียต่่อสุุขภาพ ทั้้�งการเ สีียชีีวิิตจากทุุกสาเหตุุ  การเ สีียชีีวิิตจากโรคหลอดเลืื อดหััวใจ 
การเสีียชีีวิิตจากมะเร็็ง อาการจากโรคหลอดเลืือดหัวัใจ มะเร็็ง และอาการจากเบาหวานชนิดที่่�สอง

แนะนำำ�ให้:้

สตรีีมีีครรภ์แ์ละมารดาหลังัคลอดควรจำำ�กัดั 
เวลาของพฤติิกรรมเนืือยนิ่่�ง และทดแทนเวลา 
เห ล่่านั้้  �น ด้ ้ว ย ก า ร ทำำ � กิิ จ ก ร ร ม ท า ง ก า ย 
ในทุุ กระดับั (รวมถึึงระดับัเบา) เพ่ื่� อผลดี 
ต่่อสุุขภาพ  
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานสนับัสนุนน้้อย

>

ทำำ�กิิจกรรม 
ทางกายบ้า้ง 
ย่่อมดีีกว่่า 
ไม่่ขยับัเลย 

จำำ�กัด

แทนที่�

เวลาท่ี่� ใช้้ ไปกัับ
พฤติิกรรมเนืือยนิ่่�ง

ด้้วยกิิจกรรมทางกาย
ในทุก ๆ ระดัับความหนััก
(รวมถึึงการออกกำำ�ลัังเบาๆ)
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กิิจกรรมทางกายส่่งผลดีีต่่อผู้้�ใหญ่่และผู้้�สููงอายุที่่�มีีภาวะเรื้้ �อรังัต่่าง ๆ ได้้ดังันี้้ � 
สำำ�หรับัผู้้ �รอดชีวิิตจากมะเร็็ง  กิิจกรรมทางกายจะทำำ�ให้้อาการต่่าง ๆ 
ดีีขึ้้ �น ทั้้�งอาการที่่� เกิิดจากโรคมะเร็็งโดยตรง และความเสี่่� ยงที่่�มะเร็็งจะกลับัมา 
หรืื อมะเร็็งครั้้�งใหญ่่รอบสอง สำำ�หรับัผู้้ �ที่่� มีีอาการความดันัโลหิตสููง กิิจกรรมทางกาย 
ช่่วยให้้อาการที่่� เกี่่�ยวเน่ื่�องกับัหลอดเลืือดหัวัใจ การดำำ�เนิินของโรคอย่่างต่่อเน่ื่�อง การทำำ�งานของร่่างกาย  

คุุณภาพชีวิิตที่่�เกี่่�ยวเน่ื่�องกับัสุุขภาพดีขึ้้ �น สำำ�หรับัผู้้ �ที่่�ป่่วยเป็็นเบาหวานชนิดที่่�สอง กิิจกรรมทางกายจะลดอัตัรา 
การเสีียชีีวิิตจากโรคหลอดเลืือดหัวัใจและสัญัญาณบ่่งชี้้ �การดำำ�เนิินของโรคอย่่างต่่อเน่ื่�อง สำำ�หรับัผู้้ �ป่วยที่่�มีีเชื้้ �อ HIV  
กิิจกรรมทางกายจะทำำ�ให้้ร่างกายแข็็งแรงและสุุขภาพจิตดีีขึ้้ �น (ลดอาการกังัวลและซึึมเศร้้า) และยังัไม่่มีีผลกระทบ 
ในด้้านลบต่่อการดำำ�เนิินของโรคอย่่างต่่อเน่ื่�อง (จำำ�นวน CD4 และเชื้้ �อในเลืือด) หรืือ องค์ป์ระกอบของร่่างกาย

แนะนำำ�ให้:้

ผู้้ �ใหญ่่และผู้้ �สููงอายุุที่่�มีีภาวะเจ็็บป่่วยเรื้้ �อรังัควรทำำ�กิิจกรรมทางกายอย่่างสม่ำำ��เสมอ 
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

>

ผู้้� ใหญ่่และผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะโรคเรื้้�อรััง
(อายุุ 18 ปีีขึ้้�นไป) 

ผู้้ �ใหญ่่ และผู้้ �สูู งอายุุที่่ � มีีภาวะเจ็็บป่่วยเรื้้ �อรังั 
คว  ร ทำำ � กิิ จ ก ร ร ม ท า ง ก า ย แ บ บ แ อ โ ร บิิ ก 
ที่่�ระดับัปานกลางอย่่า งน้อ้ย 150-300 นาที 
หรืือที่่�ระดับัหนักัอย่่างน้อ้ย 75-150 นาที หรืือ 
ผสมผสานทั้้�งสองระดับัอย่่างเท่่าเทีียมกันัตลอด 
สัปัดาห์ ์เพ่ื่�อสุุขภาพที่่�ดีีอย่่างยั่่ �งยืืน
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

ผู้้ �ใหญ่่ และผู้้ �สูู งอายุุที่่ � มีีภาวะเจ็็บป่่วยเรื้้ �อรังั 
เหล่่านี้้ �ควรทำำ�กิิจกรรมเสริมสร้า้งความแข็็งแรง 
ให้ก้ับักล้า้มเนื้้ �อที่่�มีีความหนักัหน่่วงปานกลาง 
หรืื อมากกว่่านั้้ �น โดยใช้ก้ล้า้มเนื้้ �อกลุ่่� มหลักั 
อย่่างน้อ้ย 2 วันัต่่อสัปัดาห์เ์พราะจะเสริมสร้า้ง 
ประโยชน์ท์ี่่�มากขึ้้ �น 
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

การทำำ�กิิจกรรมทางกายในแต่่ล ะสั ัปดาห์ ์ 
ผู้้ �สูู งอายุุที่่ � มีี โรคเรื้้ �อรังัควรจะทำำ�กิิจกรรม 
ทางกายให้ห้ลากหลาย  โดยเน้น้ไปที่่�การสร้า้ง 
สมดุุลและฝึึกความแข็็งแรงที่่�ระดับัปานกลาง 
ขึ้้ �นไป อย่่างน้อ้ย 3 วันัต่่อสัปัดาห์ ์เพ่ื่�อเสริมสร้า้ง 
ความสามารถในการทำำ�งานของร่่างกายและ 
ป้้องกันัการหกล้ม้ 
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

>

>

>

อย่่างน้้อย

ถึึง ถึึง

หรืือ150 75
300 150

นาทีี นาทีี

อย่่างน้้อย

สำำ�หรัับกิิจกรรม
ทางกายแบบแอโรบิิก 
ท่ี่�ระดัับหนััก

หรืือผสมผสานทั้้�งสองระดัับอย่่างเท่่าเทีียมกััน ตลอดทั้้�งสััปดาห์์

สำำ�หรัับกิิจกรรม
ทางกายแบบแอโรบิิก 
ท่ี่�ระดัับปานกลาง

วััน
2 สำำ�หรัับกิิจกรรม

สร้างความแข็็งแรง
ให้้กัับกล้ามเนื้้�อ
ท่ี่� ใช้้กล้ามเนื้้�อหลััก
ทุุกส่่วนในระดัับ
ปานกลางข้ึ้�นไป

เพ่ื่�อสุุขภาพที่�ดีีขึ้�น:
อย่่างน้้อย

สััปดาห์์ 
ต่่อ

วััน
3 สำำ�หรัับกิิจกรรมทางกาย 

หลากหลายรููปแบบท่ี่�เน้้น 
ไปท่ี่�การสร้างสมดุุล 
ร่่างกายและฝึึกความ 
แข็็งแรงท่ี่�ระดัับ 
ปานกลางข้ึ้�นไป

อย่่างน้้อย

ต่่อ
สััปดาห์์ 

ข้อ
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ะนำ
ำ�เ

กี่�ย
วกั

บกิ
จก
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ข้้อแนะนำำ�

ผู้้� ใหญ่่และผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะโรคเรื้้�อรััง (อายุุ 18 ปีีขึ้้�นไป)

สำำ�หรับัผู้้ �รอดชีวิิตจากมะเร็็งและผู้้ �ใหญ่่ที่่�มีีความดันัโลหิตสููง เบาหวานชนิดที่่�สองและ HIV 
ข้อ้แนะนำำ�คืือ:

หากไม่่มีข้อ้ห้า้มใด ๆ ผู้้ �ใหญ่่หรืือผู้้ �สููงอายุุที่่� มีี 
โรคเรื้้ �อรังัอาจเพิ่่� มการกิิจกรรมทางกาย 
แบบแอโรบิิกที่่� ระดับัปานกลางให้้มากกว่่า  
300 นาทีได้ห้รืืออาจเพิ่่�มให้ม้ากกว่่า 150 นาที 
ไ ด้ ้เ ช่่ น กั ัน  หรืื อ ผส  ม ผสา   นทั้้�ง ส อ ง ร ะ ดั ับ 
ให้เ้ท่่าเทีียมกันัตลอดทั้้�งสัปัดาห์ ์ เพ่ื่�อสุุขภาพ 
ที่่�ดีีขึ้้ �น
คำำ�แนะนำำ�แบบมีีเง่ื่�อนไข หลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

>

•	 หากไม่สามารถท�ำตามค�ำแนะน�ำข้างต้นได ้ 
ผู้้�ใหญ่่ที่่� มีีโรคเรื้้ �อรังัควรทำำ�กิิจกรรมทางกาย 
เท่่าที่่� ร่่างกายเอื้้ �ออำำ�นวย

•	 ผู้  ใหญ่ที่ม โรคเรื้ อรงัควรเริ่มจา กกิจกรรม 
ทางกายเบา ๆ แล้้วค่อย ๆ เพิ่่� มความถี่่�   
ความหนักัหน่่วง และระยะเวลาขึ้้ �น

•	 ผู้ ใหญ่ที่มโรคเรื้ อรงัควรปรึกษาผู้ เช่ียวชาญ 
ด้้านการทำำ�กิิจกรรมทางกาย หรืือบุุคลากร 
ทางการแพทย์เ์พ่ื่� อขอคำำ�แนะนำำ�เกี่่� ยวกัับ 

ประเภทและระยะเวลาของกิิจกรรมที่่�เหมาะสม 
ต่่อความต้้องการ ความสามารถ ข้้อจำำ�กัดัและ 
ความซัับซ้้อนด้้านร่่างกาย การใช้้ยา และ 
แผนการรักัษาโดยรวมของแต่่ละบุุคคล 

•	 ส�ำหรบับุคคลท่ีไม่มีข้อห้ามใด ๆ  ไม่จ�ำเป็นตอ้ง 
มีีใบรับัรองทางการแพทย์ก่์่อนการทำำ�กิิจกรรม 
ทางกาย ทั้้�งการทำำ�กิิจกรรมทางกายที่่�ระดับั 
เบาและระดัับปานกลางที่่� ไ ม่่มากไปกว่่า 
การเดิินเร็็วหรืือการใช้้ชีวิิตประจำำ�วันั

ในวััยผู้้�ใหญ่่ รวมถึึงผู้้�ที่่� หายจากมะเร็็งและผู้้�มีีความดัันโลหิิตสูู ง เบาหวานชนิดที่่� สอง และ HIV  
พฤติิกรรมเนืือยนิ่่�งที่่� เพิ่่�มสููงขึ้้ �นจะตามมาด้้วยสุุขภาพที่่�แย่่ลง ดังันี้้ � การเสีียชีีวิิตจากทุุกสาเหตุุ การเสีียชีีวิิต 

จากโรคหลอดเลืือดหัวัใจและมะเร็็ง และโอกาสการเกิิดโรคหลอดเลืือดหัวัใจ มะเร็็ง และเบาหวานชนิดที่่�สอง

ข้อ
แน

ะนำ
ำ�สำ

ำ�ห
รับ

กา
รป

ฏิบั
ติต

าม
ที่�ดีี



ผู้้ �ใหญ่่และผู้้ �สููงอายุุที่่� มีีโรคเรื้้ �อรังัควรจำำ�กัดั 
ระยะเวลาที่่� ใช้ ้ ไปกับัพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� ง 
แ ล ะ แ ท น ที่่� เ วลา   เ ห ล่่านั้้  �น ด้ ้ว ย ก า ร ทำำ � 
กิิจ กร ร ม ท า ง กา ย ในทุุ กร ะ ดั ับ  (ร วม ถึึง 
ระดับัเบา) เพ่ื่�อประโยชน์ต์่่อสุุขภาพ 
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานประกอบน้้อย

ผู้้ �ใหญ่่และผู้้ �สููงอายุุที่่� มีีโรคเรื้้ �อรังัควรจะทำำ� 
กิิจกรรมทางกายให้้ได้ม้ากกว่่าระดับัที่่�แนะนำำ� 
ทั้้ �งระดับัปานกลางและหนััก เพ่ื่� อช่่ว ยลด 
ผลเสีียต่่ อสุุ ขภาพจากการมีีพฤติิกรรม- 
เนืือยนิ่่�ง 
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานประกอบน้้อย

>

>

เพ่ื่�อสุุขภาพที่�ดีีขึ้�น:

หรืือผสมผสานทั้้�ง 2 ระดัับอย่่างเท่่าเทีียมกัันตลอดทั้้�งสััปดาห์์

มากกว่่า มากกว่่า
หรืือ

สำำ�หรัับกิิจกรรม
ทางกาย แบบแอโรบิิก 
ระดัับหนััก

นาทีี นาทีี
สำำ�หรัับกิิจกรรมทาง 

กายแบบแอโรบิิก
ระดัับปานกลาง

จำำ�กัด

แทนที่�

เวลาท่ี่� ใช้้ ไปกัับ
พฤติิกรรมเนืือยนิ่่�ง

ด้้วยการทำำ�กิจกรรมทางกาย
เพิ่่�มขึ้้�นในทุกระดัับ
(รวมถึึงระดัับเบา)
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ทำำ�กิิจกรรม 
ทางกายบ้า้ง 
ย่่อมดีีกว่่า 
ไม่่ทำำ�อะไรเลย 

กิิจกรรมทางกายมีีประโยชน์ต่์่อเด็็กและวัยัรุ่่�นมากมาย ตามที่่� ได้้กล่่าวไว้้แล้้วใน
บทก่่อนหน้้า และยังัเกี่่�ยวเน่ื่�องกับัเด็็กและวัยัรุ่่�นที่่�มีีภาวะทุุพพลภาพด้้วย ประโยชน์ข์อง 
กิิจกรรมทางกายต่่อสุุขภาพสำำ�หรับัผู้้�พิิการยังัรวมถึึง การพัฒันาความจำำ�ในบุุคคลที่่�มีีโรค
หรืือความผิดปรกติิที่่�ทำำ�ลายสมองส่่วนการรับัรู้้� โรคสมาธิิสั้้�น (ADHD) สุุขภาพร่างกายอาจดีขึ้้ �น 
สำำ�หรับัเด็็กที่่�มีีความบกพร่องทางสติปััญญา

เด็็กและวััยรุ่่�น (อายุุ 5-17 ปีี) 
ท่ี่�มีีภาวะทุุพพลภาพ

แนะนำำ�ให้:้

เด็็กหรืือวัยัรุ่่�นที่่� มีีภาวะทุุพพลภาพ ควรทำำ� 
กิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิกที่่� ระดั ับ 
ปานกลาง-หนักั อย่่างน้อ้ยเฉลี่่�ย 60 นาทีต่่อวันั 
หนักั ตลอดทั้้�งสัปัดาห์ ์
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานยืืนยันัได้้

ควรทำำ�กิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิกที่่�ระดับั 
หนักัร่่วมกับัการสร้า้งความแข็็งแรงให้ก้ับั 
กล้า้มเนื้้ �อและกระดูู ก อย่่า งน้อ้ยสัปัดาห์ ์
ละ 3 วันั 
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานเช่ื่�อถืือได้้

>

>

อย่่างน้้อย

อย่่างน้้อย

สำำ�หรัับกิิจกรรมทางกายในระดัับ
ปานกลางหรืือหนััก ตลอดทั้้�งสััปดาห์์
โดยให้้ทำำ�กิิจกรรมทางกายแบบ
แอโรบิิกเป็็นส่่วนใหญ่่

สำำ �หรัับกิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิก 
ท่ี่�ระดัับหนััก ร่่วมกับการยืืดหยุ่่�น
กล้ามเนื้้�อและกระดููก

นาทีี ต่่อวััน

นาทีี ต่่อสััปดาห์์
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เริ่่�มต้น้ด้ว้ย 
กิิจกรรมทางกาย 
เบา ๆ ก่่อน

ข้้อแนะนำำ�

เด็็กและวััยรุ่่�น (อายุุ 5-17 ปีี)  
ท่ี่�มีีภาวะทุุพพลภาพ

•	 ท�ำกิจกรรมทางกายบ้างย่อมดีกว่าไม่ท�ำอะไรเลย
•	 หากเด็กหรือวยัรุ่นผู้ม ภาวะทุพพลภาพไม่สามารถท�ำตามค�ำแนะน�ำเหล่านี้ได้ การได้ท�ำ 

กิิจกรรมทางกายบ้้างก็็เป็็นผลดีีต่่อสุุขภาพแล้้ว
•	 เด็กหรือหรือวยัรุ่นที่มภาวะทุพพลภาพควรเริ่มท�ำกิจกรรมทางกายอย่างเบา ๆ ก่อนแล้ว 

ค่่อย ๆ เพิ่่�มความถี่่�  ความหนักั และระยะเวลาขึ้้ �น
•	 กิจกรรมทางกายส�ำหรบัเด็กและวยัรุ่นที่มภาวะทุพพลภาพนัน้ไม่มีความเส่ียง หากอยู่ในระดบั 

ที่่� เหมาะสมกับัระดับักิิจกรรม สถานะด้้านสุุขภาพ และสภาพร่างกายของบุุคคลนั้้�น และผลดีี 
ต่่อสุุขภาพมีมากกว่่าความเสี่่�ยง

•	 เด็กและวยัรุ่นที่มภาวะทุพพลภาพอาจจะต้องปรึกษาบุคลากรทางแพทยห์รือผู้ เช่ียวชาญ 
ด้้านกิิจกรรมทางกายและภาวะทุุพพลภาพเพ่ื่�อกำำ�หนดประเภทและระยะเวลาที่่� เหมาะสม 
ในการทำำ�กิิจกรรม

พฤติิกรรมเนืือยนิ่่�งที่่�เพิ่่�มสููงขึ้้ �นในวัยัเด็็กและวัยัรุ่่�นตามมาด้้วยผลที่่� ไม่่ดีีต่่อสุุขภาพ เช่่น โรคอ้้วนที่่�เพิ่่�มสููงขึ้้ �น 
โรคเกี่่�ยวกับัหลอดเลืือด ความแข็็งแรง และการประพฤติิตนและพฤติิกรรมเอื้้ �อสังัคม และระยะเวลา 
ในการนอนหลับัที่่�น้้อยลง

แนะนำำ�ให้:้ 

เ ด็็ ก ห รืื อ วั ัย รุ่่� น ที่่� ทุุพพลภาพคว         ร จ ะ 
ลดระยะเวลาที่่� ใช้ ้ไปกับัพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่�ง 
โดยเฉพาะเวลาที่่�อยู่่�กับัหน้า้จอ
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานประกอบน้้อย

> จำำ�กัด
เวลาท่ี่� ใช้้ ไปกัับ
พฤติิกรรมเนืือยนิ่่�ง
โดยเฉพาะเวลาที่�อยู่่� กัับหน้าจอ
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ประโยชน์์ของกิิจกรรมทางกายหลายประการต่่อวััยผู้้� ใหญ่่ ได้้กล่่าวไว้้ 
แล้้วข้้างต้้น และยังัหมายรวมถึึงผู้้�ใหญ่่ที่่� มีีภาวะทุุพพลภาพด้้วย ประโยชน์ ์
ของกิิจกรรมทางกายต่่อผู้้� ทุุพพลภาพ มีีดัังนี้้ �  สำำ�หรั ับผู้้ � ใหญ่่ท่ี่� มีีภาวะ 
กล้ ้ามเน้ื้ �ออ่่อนแรง กิิจกรรมทางกายจะช่่วยพัฒันาการทำำ�งานของร่่างกายและ 
คุุณภาพชีวิิตที่่� เกี่่� ยวเน่ื่� องกับัสุุขภาพกาย จิิตใจและสังัคมสำำ�หรับัผู้้ �ท่ี่�บาดเจ็็บท่ี่� เส้้น ประสาท 
ไขสันัหลังั  กิิจกรรมทางกายจะทำำ�ให้้การเดิิน ความแข็็งแรงกล้้ามเนื้้ �อ การทำำ�งานของ 
ร่่างกายช่่วงบนดีีขึ้้ �น และเสริมสร้้างคุุณภาพชีวิิตด้้านที่่� เกี่่�ยวกับัสุุขภาพ สำำ�หรับัผู้้ �ท่ี่� มีีโรคหรืือ 
ความปรกติิในการรับัรู้้ �บกพร่่อง กิิจกรรมทางกายจะช่่วยทำำ�ให้้การทำำ�งานของร่่างกายและ 
การรับัรู้้�ดีีขึ้้ �น (สำำ�หรับัผู้้�ที่่� เป็็นโรคพาร์กิ์ินสันัหรืื อเคยมีีประวัติัิหััวใจวาย) ส่่งผลดีีต่่อร่่างกาย 
ด้้านประสาทการรับัรู้้� และอาจพัฒันาคุณภาพความเป็็นอยู่่�  (สำำ�หรับัผู้้�ใหญ่่ที่่� เป็็นโรคจิตเภท) 
และพััฒนาการทำำ�งานของร่่างกาย (สำำ�หรัับผู้้� ใหญ่่ที่่� มีีความบกพร่องทางสติปััญญา ) 
และพัฒันาคุณภาพชีวิิต (สำำ�หรับัผู้้�ใหญ่่อยู่่�ระหว่่างรักัษาโรคซึึมเศร้้า)

ผู้้� ใหญ่่ (อายุุ 18 ปีีขึ้้�นไป) 

ท่ี่�มีีภาวะทุุพพลภาพ

แนะนำำ�ให้:้

ผู้้ �ใหญ่่ที่่�มีีภาวะทุุพพลภาพควรทำำ�กิิจกรรมทางกายเป็็นประจำำ�ในทุุกวันั
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานที่่�เช่ื่�อถืือได้้

>

ผู้้ �ใหญ่่ที่่�มีีภาวะทุุพพลภาพควรจะทำำ�กิิจกรรม 
ทางกายแบบแอโรบิิกที่่� ระดับัปานกลาง 
อย่่างน้อ้ย 150-300 นาที หรืือที่่�ระดับัหนักั 
อย่่า งน้อ้ย 75-150 นาที หรืือผสมกันัทั้้ �ง 
2  ระดั ับ ตลอดสั ัปดาห์์เพ่ื่� อสุุ ขภาพที่่� ดีี 
อย่่างยั่่ �งยืืน  
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานยืืนยันัเช่ื่�อถืือได้้

>

ผู้้ �ใหญ่่ที่่�มีีภาวะทุุพพลภาพควรทำำ�กิิจกรรม 
สร้า้งความแข็็งแรงให้ก้ับักล้า้มเนื้้ �อที่่� ใช้ ้
กล้า้มเนื้้ �อหลักัทุุกส่่วน ที่่�ระดับัปานกลาง 
ขึ้้ �น ไ ป  อ ย่่า  ง น้้อ ย  2  วั ัน ต่่ อ สั ัป ดาห์   ์
เพ่ื่�อสุุขภาพที่่�ดีี  
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง หลักัฐานประกอบเช่ื่�อถืือได้้

>

อย่่างน้้อย

ถึึง ถึึง

หรืือ150 75
300 150

นาทีี นาทีี

อย่่างน้้อย

สำำ�หรัับกิิจกรรม
ทางกายแบบแอโรบิิก 
ท่ี่�ระดัับหนััก

หรืือผสมผสานทั้้�งสองระดัับอย่่างเท่่าเทีียมกััน ตลอดทั้้�งสััปดาห์์

สำำ�หรัับกิิจกรรม
ทางกายแบบแอโรบิิก 
ท่ี่�ระดัับปานกลาง

วััน
2 สำำ�หรัับกิิจกรรม

สร้างความแข็็งแรง
ให้้กัับกล้ามเนื้้�อ
ท่ี่� ใช้้กล้ามเนื้้�อหลััก
ทุุกส่่วนในระดัับ
ปานกลางข้ึ้�นไป

เพ่ื่�อสุุขภาพที่�ดีีขึ้�น:
อย่่างน้้อย

สััปดาห์์ 
ต่่อ
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ผู้้� ใหญ่่ (อายุุ 18 ปีีขึ้้�นไป) 
ท่ี่�มีีภาวะทุุพพลภาพ

ข้้อแนะนำำ�

ผู้้ �ใหญ่่ที่่�มีีภาวะทุุพพลภาพ สามารถเพิ่่�มกิิจกรรม 
ท า ง ก า ย แ บ บ แ อ โร บิิ ก ที่่� ร ะ ดั ับ ป า น ก ลา  ง 
ให้ม้ากกว่่า 300 นาทีได้ ้หรืือทำำ�กิิจกรรมทางกาย 
แบบแอโรบิิกที่่�ระดับัหนักัให้ม้ากกว่่า 150 นาที 
ได้เ้ช่่นกันั หรืือการผสมผสานที่่� เท่่าเทีียมกันั 
ระหว่่า งกิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิกทั้้ �ง 
2 ระดับั ตลอดทั้้�งสัปัดาห์เ์พ่ื่�อสุุขภาพที่่�ดีีขึ้้ �น  
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานยืืนยันัเช่ื่�อถืือได้้

>

การทำำ�กิิจกรรมทางกายในแต่่ละสัปัดาห์ ์ ผู้้ �ใหญ่่
ที่่� มีีภาวะทุุพพลภาพควรทำำ�กิิจกรรมทางกายให้ ้
หลากหลาย ซึ่่�งจะช่่วยสร้า้งสมดุุลร่่างกายและฝึึก 
ความแข็็งแรง ด้ว้ยกิิจกรรมทางกายที่่� ระดับั 
ปานกลางขึ้้ �นไป อย่่า งน้้อยสัปัดาห์์ละ 3 วันั  
เพ่ื่�อเพิ่่�มความสามารถในการทำำ�งานของร่่างกาย 
และป้้องกันัการหกล้ม้ 
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง หลักัฐานเช่ื่�อถืือได้้

>

ข้อ
แน

ะนำ
ำ�สำ

ำ�ห
รับ

กา
รป

ฏิบั
ติต

าม
ที่�ดีี



ทำำ�กิิจกรรมทางกายบ้้างย่่อมดีกว่่าไม่่ทำำ�อะไรเลย
หากผู้้�ใหญ่่ที่่� มีีภาวะทุุพพลภาพไม่่สามารถทำำ�ตามคำำ�แนะนำำ�นี้้ �ได้้ การทำำ�กิิจกรรมทางกายบ้้างก็็เป็็น 
ผลดีีต่่อสุุขภาพแล้้ว
ผู้้�ใหญ่่ที่่� มีีภาวะทุุพพลภาพควรเริ่่�มทำำ�กิิจกรรมทางกายเบา ๆ แล้้วค่อยเพิ่่�มความถี่่�  ความหนักัหน่่วง 
และระยะเวลาขึ้้ �น
กิิจกรรมทางกายสำำ�หรับัผู้้�ใหญ่่ที่่� มีีภาวะทุุพพลภาพนั้้�นไม่่มีีความเสี่่�ยง หากอยู่่� ในระดับัที่่� เหมาะสมกับั 

ระดับักิิจกรรม สถานะด้้านสุุขภาพ และสภาพร่างกายของบุุคคลนั้้�น ผลดีีต่่อสุุขภาพมีมากกว่่าความเสี่่�ยง
ผู้้�ใหญ่่ที่่�มีีภาวะทุุพพลภาพอาจจะต้้องปรึึกษาบุคลากรทางแพทย์ห์รืือผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านกิิจกรรมทางกาย 
และภาวะทุุพพลภาพเพ่ื่�อกำำ�หนดประเภทและระยะเวลาที่่� เหมาะสมในการทำำ�กิิจกรรม

พฤติิกรรมเนืือยนิ่่�งที่่� เพิ่่�มสููงขึ้้ �นในวัยัผู้้�ใหญ่่ตามมาด้้วยผลที่่� ไม่่ดีีต่่อสุุขภาพ เช่่น การเสีียชีีวิิตทุุกสาเหตุุ 
การเสีียชีีวิิตจากโรคหลอดเลืือดหััวใจและมะเร็็ง และโอกาสในการเกิิดโรคหลอดเลืือดหััวใจ มะเร็็ง 
และเบาหวานชนิดที่่�สอง

แนะนำำ�ให้:้ 

ผู้้ �ใหญ่่ที่่�มีีภาวะทุุพพลภาพควรจำำ�กัดัเวลาที่่�ใช้ ้ไป 
กับัพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่�ง และแทนที่่� เวลาเหล่่านั้้�น 
ด้ว้ยกิิจกรรมทางกายในทุุกระดับั (รวมถึึงกิิจกรรม 
ทางกายที่่�ระดับัเบา) เพ่ื่�อผลดีต่่อสุุขภาพ  
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานอ้้างอิิงน้้อย

ผู้้ � ให ญ่่ที่่ � มีี ภาว ะ ทุุพพลภาพคว      ร ทำำ� กิิจ กร ร ม 
ทางกายให้ม้ากกว่่าที่่�แนะนำำ�ไว้ ้ทั้้ �งระดับัปานกลาง 
และระดับัหนััก เพ่ื่� อช่่ว ยลดผลกระทบที่่� เป็็น 
อั ันตรายต่่ อสุุ ขภาพจากพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� ง 
เป็็นเวลานาน  
แนะนำำ�อย่่างยิ่่�ง มีีหลักัฐานอ้้างอิิงน้้อย

>

>

จำำ�กัด

แทนที่�

เวลาท่ี่� ใช้้ ไปกัับ
พฤติิกรรมเนืือยนิ่่�ง

ด้้วยการทำำ�กิจกรรม
ทางกายในทุกระดัับ
(รวมถึึงระดัับเบา)

วััน
2 สำำ�หรัับกิิจกรรมทางกาย 

อย่่างหลากหลายท่ี่�เน้้น 
สร้้างสมดุุลร่่างกายและ 
ฝึึกความแข็็งแรงท่ี่�ระดัับ 
ปานกลางถึึงหนััก

เพ่ื่�อสุุขภาพที่�ดีีขึ้�น:
อย่่างน้้อย

สััปดาห์์ 
ต่่อ

เพ่ื่�อสุุขภาพที่�ดีีขึ้�น:

หรืือผสมผสานท้ั้�ง 2 ระดัับอย่่างเท่่าเทีียมกัันตลอดท้ั้�งสััปดาห์์

มากกว่่า มากกว่่า
หรืือ

สำำ�หรัับกิิจกรรม
ทางกายแบบแอโรบิิก
ท่ี่�ระดัับหนััก

สำำ�หรัับกิิจกรรม
ทางกายแบบแอโรบิิก
ท่ี่�ระดัับปานกลาง

นาทีี นาทีี
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ช่่องว่่างของการวิิจััย
	 แม้้จะมีีข้้อมููลจำำ�นวนมากที่่�สนับัสนุนเนื้้ �อหา 
เกี่่�ยวกับักิิจกรรมทางกายและพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� ง 
ต่่อสุุขภาพร่างกายในทุุกช่่วงอายุ แต่่ช่่องว่่างของ 
หลักัฐานประกอบที่่� สำำ�คัญัยังัคงมีีอยู่่�  โดยเฉพาะ 
อย่่างยิ่่�ง ข้้อมููลหลักัฐานที่่�มีีอยู่่�น้้อยของประเทศที่่�มีี 
รายได้้ต่ำำ� �และรายได้้ปานกลาง และความด้้อย 
โอกาสด้้านเศรษฐกิิจหรืื อชุุมชนด้้อยโอกาส และ 
การขาดแคลนหลักัฐานจากกลุ่่�มประชากรย่่อย เช่่น  
กลุ่่�มคนพิิการ นอกจากนี้้ � การลงทุุนที่่� เพิ่่�มขึ้้ �นนั้้�นมีี 

ความจำำ�เป็็นมากต่่อการวิิจััยเพ่ื่� อสร้้างหลัักฐาน 
ที่่� แม่่นยำำ�ขึ้้ �นในความสััมพัันธ์ร์ะหว่่างกิิจกรรม 
ทางกายและ/หรืือพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� งกับัสุุขภาพ- 
ร่่างกาย ประโยชน์ต่์่อสุุขภาพจากการทำำ�กิิจกรรม 
ทางกายในระดัับเบา และความสััมพัันธ์ร์ะหว่่าง 
กิิจกรรมทางกายและพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� งและ 
สุุขภาพร่างกายในทุุกช่่วงอายุ

การนำำ�ไปใช้้และการเผยแพร่่
	 ข้้อแนะนำำ�เหล่่านี้้ �จัดัทำำ�ขึ้้ �นโดยมีีหลักัฐาน 
ประกอบเกี่่�ยวกับัผลกระทบต่่อสุุขภาพจากกิิจกรรม 
ทางกายและพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� ง  โดยรััฐบาล 
สามารถนำำ�ไปใช้้เป็็นส่่วนหน่ึ่� งของกรอบนโยบาย 
ระดับัชาติได้้ การพัฒันาข้้อแนะนำำ�โดยองค์ก์าร 
อนามัยัโลกได้้จัดัทำำ�ทางเลืือกที่่�คุ้้ �มค่าและรวดเร็็ว  
ซึ่่�งสามารถนำำ�มาปรับัและใช้้ได้้ในภููมิภาค ประเทศ  
หรืือหน่่วยงานในระดับัท้้องถิ่่�น

	 ในขั้้�นตอนการนำำ�มาใช้้ ควรมีีการพิิจารณา 
ถึึงบริิบทของข้้อแนะนำำ� เช่่น ควรมีีการระบุุถึึง 
กิิจกรรมทางกายที่่� เกี่่�ยวข้้องในท้้องถิ่่�นนั้้�น และใช้้ 
ภาพประกอบที่่� สะท้้อนถึึงวััฒนธรรมในท้้องถิ่่� น 
คุุณค่่า และค่่านิยม ขั้้�นตอนของกรอบการทำำ�งาน 
สำำ � หรัับ การ นำำ � ข้้อ แน ะ นำำ �ร ะ ดัับ ชาติ  ไ ป ใช้้นั้้�น 
อยู่่� ระหว่่างการพััฒนา ตามมาด้้วยการประชุุม 
ในระดับัภููมิภาคอย่่างต่่อเน่ื่�อง ทรัพัยากรที่่�นำำ�ไปใช้้ 
สนัับสนุนจะเผยแพร่ผ่่านเว็็บไซต์ข์ององค์ก์าร 
อนามัยัโลกจากการเผยแพร่ข้้อแนะนำำ�เหล่่านี้้ �

	 ข้้อแนะนำำ�ด้้านกิิจกรรมทางกายระดับัชาติ 
เป็็นส่่วนประกอบหลักัของโครงสร้้างในการบริิหาร 
สำำ�หรัับวิิธีีการที่่� ครอบคลุมถึึงกิิจกรรมทางกาย 
ที่่� เพิ่่� มขึ้้ �นในระดับัประชากร ข้้อแนะนำำ�ระดับัชาติ 
ระบุุถึึงการพััฒนาและลำำ�ดัับความสำำ�คััญของ 

การวางแผนงานระดับัชาติและระดับัท้้องถิ่่�น และ 
ต้้องการการส่ื่�อสารของข้้อมููลที่่�ถููกต้้องในแต่่ละกลุ่่�ม 
ประชากรอย่่างเหมาะสม ผู้้�มีีส่่วนได้้เสีียที่่� ต่่างกันั 
จะ ได้้รัับประ โยชน์์จากวิิ ธีีการที่่� ต่่างกััน  เช่่น 
ก า ร ส่ื่� อ สา  ร ข้้ อ แน ะ นำำ � ที่่� มีี ป ร ะ สิิ ท ธิิ ภ าพต่   อ 
กลุ่่�มเป้้าหมายที่่� หลากหลาย ควรมีีการพิิจารณา 
ถึึงบริิบท รููปแบบ และช่่องทางการส่ื่�อสาร

จากข้้อแนะนำำ�สู่่�การนำำ�ไปใช้้
	 ข้้อแนะนำำ�ระดับัชาติอย่่างเดีียวนั้้�น ไม่่ได้้นำำ� 
ไปสู่่� การเพิ่่� มกิจกรรมทางกายในระดับัประชากร 
ควรมองว่่าเป็็นหน่ึ่� งในองค์ป์ระกอบของกรอบ 
นโยบายที่่�ครอบคลุมและใช้้เพ่ื่�อระบุุถึึงแผนงานของ 
โครงการและนโยบายเพ่ื่�อส่่งเสริมกิจกรรมทางกาย 
การเผยแพร่ข้้อแนะนำำ�สู่่�กลุ่่�มเป้้าหมายหลักัเป็็นเร่ื่�อง 
สำำ � คััญ  แ ล ะ อง ค์์การ อ นามััย โ ล ก แน ะ นำำ �ให้้มี  
การรณรงค์ส่์ื่�อสารระดับัประเทศที่่�มั่่�นคง เพ่ื่�อเพิ่่�ม 

การตระหนัักรู้้�และความรู้�เกี่่� ยวกัับประ โยชน์ ์
หลายประการของกิิจกรรมทางกายทั่่� วไป (5)  
และการลดพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� งลง อย่่างไรก็็ตาม  
การรณรงค์ส่์ื่� อสารกิิจกรรมจำำ�เป็็นต้้องได้้รัับ 
การสนัับสนุนจากนโยบายที่่� สร้้างสภาพแวดล้้อม 
ให้้เอื้้ �อต่่อกิิจกรรมทางกายและการจัดัหาโอกาส 
ในการทำำ�กิิจกรรมทางกาย เพ่ื่� อส่่งเสริมให้้เกิิด 
ก า ร เ ป ลี่่� ย น แ ป ล ง พ ฤ ติิ ก ร ร ม อ ย่่ า ง ยั่่� ง ยืื น  
ในการพัฒันานโยบายและการปฏิิบัติัิเพ่ื่�อสนับัสนุน 
การเปลี่่�ยนแปลงพฤติิกรรม การพิิจารณาถึึงบริิบท 
ในท้้องถิ่่�นนั้้�นมีีความจำำ�เป็็น ไม่่ใช่่เพีียงบริิบทของ 
ระบบสาธารณสุุข แต่่ในบริิบทของสถาบันัในหลาย 
ภาคส่วนที่่�มีีความสัมัพันัธ์ก์ันั ในด้้านความสนใจหรืือ 
หน้้าที่่� ในการส่่งเสริมกิจกรรมทางกายด้้วยเช่่นกันั  
แผนปฏิิบััติิการระดับัโลกด้้านกิิจกรรมทางกาย  
ปีี 2561-2573 (6) ตั้้�งเป้้าหมายในการลดการขาด 
แคลนกิิจกรรมทางกายให้้ได้้ 15% ภายในปีี 2573  
และออกแผนนโยบายข้้อแนะนำำ�และการแทรกแซง  
2 0  ป ร ะ การ  อง ค์์การ อ นามััย โ ล ก สนั ับ สนุ น 
ให้้ทุกประเทศดำำ�เนิินการข้้อแนะนำำ�  GAPPA  พร้้อมกับั  
ACTIVE หรืือเอกสารทางเทคนิค (7) ของเครื่�องมืือ 
ในการจััดทำำ�ข้้อแนะนำำ�ว่่า ควรส่่งเสริมกิจกรรม 
ทางกายในทุุกช่่วงอายุและในสถานที่่�ที่่�แตกต่่างกันั 
อย่่างไร



19

การสำำ�รวจท่ี่�เก่ี่�ยวข้องกัับ
ข้้อแนะนำำ�
	 ข้้อแนะนำำ�ระดับัโลกด้้านกิิจกรรมทางกาย 
เพ่ื่� อสุุขภาพขององค์ก์ารอนามััยโลก (3) ได้้มี 
การใช้้ เกณฑ์์มาตรฐานสำำ �หรัับการดูู แลและ 
ตรวจสอบสุุขภาพของประชากรตั้้�งแต่่ปีี 2553  
การ เ ป ลี่่� ย น แ ป ลง ที่่� ถูู ก นำำ � เ ส นอใน ข้้อ แน ะ นำำ � 
ด้้านกิิจกรรมทางกายและพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� ง 
ขององค์ก์ารอนามัยัโลก จะมีีความเกี่่� ยวข้้องกับั 
ระบบการตรวจสอบและเครื่�องมืือประเมิินในปััจจุบันั 
ที่่�เคยใช้้ตรวจสอบกิิจกรรมทางกายในระดับัประเทศ 
เครื่� องมืือในปััจจุ บันั เช่่น แบบสอบถามกิจกรรม 
ทางกายระดับัโลก (GPAQ) และการสำำ�รวจสุขภาพ 
นักัเรีียนทั่่�วโลก (GSHS) จะได้้รับัการทบทวนและ 
การรายงานแบบร่่างที่่�มีีการปรับัข้้อมููลแล้้ว เพ่ื่�อระบุุ 
ถึึงการเปลี่่�ยนแปลงและข้้อแนะนำำ�ต่่าง ๆ ในรายงาน 
ในอนาคตเกี่่�ยวกับัข้้อแนะนำำ�ชุุดใหม่่

	 การสำำ�รวจ Country Capacity Survey (CCS)  
ขององค์์การอนามััยโลกที่่� จััดขึ้้ �นทุุก 2 ปีีนั้้�น 
เป็็นเครื่�องมืือหลักัในการตรวจสอบความก้้าวหน้้า 
ของการดำำ� เนิินนโยบาย NCD ในระดัับโลก 
โดยแบบสำำ�รวจ CCS ประกอบไปด้้วยคำำ�ถามเฉพาะ 
ที่่� ใช้้ในการตรวจสอบประชากรเกี่่� ยวกับักิิจกรรม 
ท า ง ก า ย ใ น แ ต่่ ล ะ ก ลุ่่�ม  อ ายุ   ต าม  ข้้อ แน ะ นำำ � 
ด้้านกิิจกรรมทางกายและพฤติิกรรมเนืื อยนิ่่� ง 
ของ อง ค์์การ อ นามััย โ ล ก แ ล ะ ต ามข้้ อ แน ะ นำำ � 
ด้้านกิิจกรรมทางกายระดัับประเทศในปััจจุ บััน  
(8) ตั้้�งแต่่ปีี 2562 ข้้อมูู ลที่่� ได้้จากการสำำ�รวจ  
CCS จากปีี 2564 และการสำำ�รวจที่่�ตามมาในภายหลังั 
จะเป็็นข้้อมููลที่่�นำำ�มาใช้้ในข้้อแนะนำำ�
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