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บทคัดย่อ 

 น้้ำหนักเกินและกระแสกำรลดน้้ำหนักก้ำลังเป็นปรำกฏกำรณ์ท่ีเกิดขึ้นท่ัวโลก สำเหตุหลักมำจำกกำร
เปล่ียนแปลงพฤติกรรมกำรบริโภคและวิถีชีวิตท่ีเร่งรีบ ผู้คนมักหันไปบริโภคอำหำรจำนด่วนและอำหำรพร้อมปรุงท่ี
มีพลังงำนและไขมันสูง รวมถึงกำรมีกิจกรรมทำงกำยน้อยลงเนื่องจำกกำรใช้ชีวิตกับเทคโนโลยีมำกขึ้น ส่งผลให้
ควำมกังวลเกี่ยวกับน้้ำหนักเกินและควำมต้องกำรลดน้้ำหนักเพิ่มสูงขึ้น 
 กำรเติบโตของอุตสำหกรรมอำหำรควบคุมน้้ำหนักเพิ่มขึ้นอย่ำงรวดเร็วตำมควำมต้องกำรนี้ น้ำไปสู่กำรเกิด
กระแสกำรลดน้้ำหนักท่ีมีท้ังแง่ดีและไม่ดี กำรควบคุมน้้ำหนักอย่ำงยั่งยืนและเหมำะสมต่อสุขภำพแต่ละบุคคล
จ้ำเป็นต้องมีกำรให้ควำมรู้และแนวทำงท่ีถูกต้อง เพื่อให้ผู้ท่ีสนใจดูแลสุขภำพและควำมงำมสำมำรถน้ำไปใช้ได้อย่ำง
มีประสิทธิภำพ 
 กำรสร้ำงพฤติกรรมกำรบริโภคใหม่และกำรออกก้ำลังกำยอย่ำงค่อยเป็นค่อยไป ควบคู่กับกำรจัดกำร
ควำมเครียดและกำรพักผ่อนท่ีเพียงพอ เป็นปัจจัยส้ำคัญในกำรควบคุมน้้ำหนักอย่ำงยั่งยืน โดยกำรต้ังเป้ำหมำยท่ี
สมเหตุสมผลและไม่เกินควำมจ้ำเป็น กำรเรียนรู้หลักโภชนำกำรพื้นฐำน และกำรรับรู้ข้อจ้ำกัดของร่ำงกำยตัวเอง 
ล้วนเป็นส่วนหนึ่งท่ีช่วยให้สำมำรถด้ำเนินชีวิตในสังคมท่ีเปล่ียนแปลงได้อย่ำงสมดุล 
ค าส าคัญ : น้้ำหนักเกิน ควำมอ้วน กำรลดน้้ำหนักอย่ำงถูกวิธี  
 

บทน า 

 ในปี 2565 ผู้คนมากกว่า 1 พันล้านคนท่ัวโลกต้องทนทุกข์ทรมานจากโรคอ้วน สถิติจากท่ัวโลกพบว่าโรค
อ้วนในผู้ใหญ่เพิ่มข้ึนมากกว่าสองเท่าต้ังแต่ปี 2533 และเพิ่มขึ้นส่ีเท่าในเด็กและวัยรุ่น (อายุ 5 ถึง 19 ปี) ข้อมูล
ยังแสดงให้เห็นว่า ร้อยละ 43 ของประชากรวัยผู้ใหญ่นั้นมีภาวะน้้าหนักเกินในปี 2565 การศึกษายังแสดงให้เห็น
ว่าแม้ว่าอัตราการขาดสารอาหารจะลดลง แต่ประเด็นนี้ก็ยังเป็นปัญหาด้านสาธารณสุขในหลายพื้นท่ี โดยเฉพาะใน
แถบเอเชียใต้และตะวันออก และแอฟริกาทางตอนใต้ของทะเลทรายซาฮารา ประเทศท่ีมีอัตราการมีน้้าหนักต่้ากว่า
เกณฑ์และโรคอ้วนรวมกันสูงสุดในปี 2565 ได้แก่ ประเทศหมู่เกาะในมหาสมุทรแปซิฟิกและแคริบเบียน รวมถึง
ประเทศในตะวันออกกลางและแอฟริกาเหนือ ภาวะทุพโภชนาการในทุกรูปแบบ รวมถึงภาวะโภชนาการไม่
เพียงพอ (ผอม แคระแกร็น น้้าหนักน้อยเกินไป) วิตามินหรือแร่ธาตุไม่เพียงพอ ภาวะน้้าหนักเกิน และโรคอ้วน 
การศึกษาพบว่าภาวะโภชนาการไม่เพียงพอเป็นสาเหตุของการเสียชีวิตกว่าครึ่งของเด็กอายุต้่ากว่า 5 ปี และโรค
อ้วนก่อให้เกิดโรคไม่ติดต่อต่างๆ เช่น โรคหลอดเลือดหัวใจ เบาหวาน และมะเร็งบางชนิด (World Health 
Organization, ๒๕๕๗) 
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 สภำพแวดล้อมทำงสังคมและกำรตลำดของอำหำรแปรรูปท่ีตอบสนองควำมสะดวกในกำรใช้ชีวิตของ
สังคมเมือง กำรมีร้ำนอำหำรจำนด่วน ร้ำนสะดวกซื้อและแหล่งจ้ำหน่ำยอำหำรพร้อมปรุงมำกขึ้นท้ำให้กำรดูแล
โภชนำกำรของคนท่ีเวลำน้อยและอำหำรสุขภำพมีรำคำสูง ท้ำให้คนสำมำรถยอมรับควำมสะดวกสบำยนี้อย่ำง
ง่ำยดำย ปัจจัยควำมอร่อยและควำมแปลกใหม่จำกกำรสร้ำงควำมนิยมอำหำรต่ำงชำติท่ีแปลกแตกต่ำงไปจำก
อำหำรตำมวัฒนธรรมท้องถิ่น เช่น อำหำรปิ้งย่ำงเกำหลี เบอร์เกอร์ เค้กและไอศกรีม ควำมนิยมในอำหำรและ
รสชำติใหม่ๆ เป็นแรงกระตุ้นกำรบริโภคเพื่อควำมพึงพอใจโดยไม่ได้ค้ำนึงถึงคุณค่ำทำงโภชนำกำรเห็นได้จำกควำม
หลำกหลำยของร้ำนอำหำรต่ำงชำติท่ีได้รับควำมนิยมและแพร่หลำยในวงกว้ำงอย่ำงรวดเร็วในสังคมไทยโดยเฉพำะ
อำหำรไขมันและน้้ำตำลสูงได้รับควำมนิยม กำรกระตุ้นทำงกำรตลำดผ่ำนส่ือท่ีหลำกหลำยเพื่อให้เข้ำถึงกลุ่ม
ผู้บริโภคท้ำให้กำรลดควำมใส่ใจเรื่องสำรอำหำรและผลต่อสุขภำพลดลงตำมไปด้วย (เพชรรัตน์, ๒๕๕๖) 
 

โรคอ้วนคืออะไร 

 โรคอ้วน คือภาวะท่ีร่างกายมีการสะสมของไขมันมากกว่าปกติ น้ามาซึ่งสาเหตุของโรคเรื้อรังต่างๆ ซึ่งเป็น
โรคไม่ติดต่อมี 2 ประเภท คือ อ้วนลงพุง มีการสะสมของไขมันท่ีบริเวณช่องท้องและอวัยวะภายใน เช่น ตับ ไต 
ล้าไส้ กระเพาะอาหารและอื่นๆ ท้าให้เกิดโรคแทรกซ้อนต่างๆ เช่น โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหลอด
เลือดหัวใจ โรคหลอดเลือดสมอง โรคไขมันในเลือดสูง โดยรอบพุงท่ีเพิ่มขึ้นทุกๆ 5 เซนติเมตร จะเพิ่มโอกาสเกิด
โรคเบาหวาน 3-5 เท่า สหพันธ์โรคอ้วนโลก (World Obesity Federation) ก้าหนดให้มีวันอ้วนโลก มีเป้าหมาย
ให้ทุกคนเห็นว่า "น้้าหนักเกิน" เป็นภัยคุกคามชีวิต เพราะ "ความอ้วน" คือ จุดเริ่มต้นของสุขภาพท่ีไม่ดี  ส่งผลต่อ
สมรรถภาพการท้างาน คุณภาพการนอน การใช้ชีวิตในสังคม ความกังวลใน รูปลักษณ์ของตนเอง เกิดปมด้อย อาจ
มีปัญหา สุขภาพจิต เครียด ซึมเศร้า หากทุกคนรู้ วิธีป้องกันและดูแลเรื่องอาหารและมีกิจกรรมทางกาย จะช่วยลด
ความเส่ียงได้ (ThaiHealth Official, ๒๕๖๔)  
 ข้อมูลในปี พ.ศ. 2563 จากสหพันธ์โรคอ้วน (World Obesity Federation) ผู้คนราว 1 พันล้านคน 
หรือคิดเป็น 1 ใน 7 คน ก้าลังเผชิญกับปัญหาโรคอ้วน สอดคล้องกับรายงาน World Health Statistics 2023 
ขององค์การอนามัยโลก รายงานว่า มีผู้ใหญ่ 1.9 พันล้านคน หรือคิดเป็น 39% มีปัญหาน้้าหนักเกินและอ้วน 
ส้าหรับประเทศไทย ข้อมูลจากกระทรวงสาธารณสุข พบว่าปี พ.ศ. 2566 คนไทยมีปัญหาน้้าหนักเกินและอ้วน 
48.35% ท้ังนี้ อีกกลุ่มวัยท่ีไม่ควรละเลย คือ กลุ่มวัยเด็ก เพราะภาวะสุขภาพในวัยเด็กส่งผลต่อภาวะสุขภาพและ
คุณภาพชีวิตได้เมื่อเป็นผู้ใหญ่ ตัวอย่างการศึกษาท่ีตีพิมพ์ในวารสาร Frontiers in Nutrition ในปี พ.ศ. 2566 
คาดว่า เด็กและวัยรุ่นท่ีมีภาวะอ้วนมีแนวโน้มท่ีจะเป็นผู้ใหญ่ท่ีอ้วนถึง 5 เท่า เมื่อเทียบกันกับเด็กท่ีไม่อ้วน โดยเด็ก
ท่ีมีภาวะอ้วนต้ังแต่ในวัยเรียนนั้น 55% จะพัฒนาไปเป็นวัยรุ่นท่ีอ้วน และวัยรุ่นท่ีอ้วนมีโอกาสท่ีจะพัฒนาไปเป็น
ผู้ใหญ่ท่ีอ้วนถึง 80% และมีโอกาสถึง 70% ท่ีจะเป็นโรคอ้วน ต้ังแต่อายุ 30 ปี เลยทีเดียว โดยจ้านวนเด็กท่ีมี
ภาวะน้้าหนักเกินและอ้วนเพิ่มขึ้นอย่างมาก องค์การอนามัยโลก แสดงตัวเลขความชุกในเด็กท่ีมีภาวะน้้าหนักเกิน
และอ้วน อายุระหว่าง 5-19 ปี จากเดิมท่ีมีเพียง 4% ในปี พ.ศ. 2518 เป็น 18% หรือกว่า 340 ล้านคน ในปี 
พ.ศ. 2559 (ตนุพล, ๒๕๖๗) 
 



แนวทางลดน  าหนักอย่างมีประสิทธิภาพ 

 กำรลดน้้ำหนักดูเหมือนจะเป็นเรื่องท่ีไม่ยำก แต่ควำมจริงแล้วกำรปรับเปล่ียนพฤติกรรมนั้นไม่ง่ำยอย่ำงท่ี
คิด เพรำะกำรมีวินัยในกำรกินต้องฝึกจนเป็นนิสัย เพื่อผลลัพธ์ท่ีดีในกำรลดน้้ำหนักและสำมำรถรักษำน้้ำหนักให้
เป็นไปตำมเกณฑ์ได้ในระยะยำว ดังนั้นกำรมีหลักกำรลดน้้ำหนักและเลือกกินอำหำรอย่ำงถูกต้องคือส่ิงท่ีต้อง
ตระหนักอยู่เสมอ เมื่อพลังงำนท่ีร่ำงกำยได้รับมำกกว่ำพลังงำนท่ีใช้ออกไปส่งผลให้เกิดภำวะ “อ้วน” มีไขมันสะสม
อยู่ในปริมำณมำกกว่ำปกติและก่อให้เกิดปัญหำสุขภำพต่ำงๆ ตำมมำ นอกจำกนี้ภำวะอ้วนยังอำจเกิดจำกพันธุกรรม 
เพศ อำยุ ควำมเครียด กำรเคล่ือนไหวของร่ำงกำย และพฤติกรรมกำรบริโภคอีกด้วย (Bangkok Hospital, ๒๕๖๗) 
 การควบคุมและเลือกรับประทานอาหารก็มีส่วนส้าคัญไม่น้อยท่ีจะช่วยให้การลดน้้าหนักเป็นไปอย่างมี
ประสิทธิภาพ ร่างกายของเราต้องการอาหารเพื่อน้าไปสร้างเป็นพลังงาน และอาหารบางอย่างสามารถช่วยส่งเสริม
การลดน้้าหนักได้ดี  
 การเลือกรับประทานอาหารท่ีมีปริมาณใยอาหารหรือไฟเบอร์สูง ทุกมื้อควรจะมีอาหารประเภทนี้ประกอบ
อยู่ด้วย เนื่องจากไฟเบอร์จะช่วยให้รู้สึกอิ่มนาน อยู่ท้อง ท้าให้ไม่หิวบ่อยเมื่อเทียบกับอาหารชนิดอื่น  
 รับประทานอาหารท่ีมีไขมันดี ซึ่งไขมันดี หมายถึง ไขมันท่ีไม่ส่งผลเสียต่อร่างกาย แต่ในทางกลับกันจะ
ส่งผลดีต่อสุขภาพหัวใจและหลอดเลือด และสุขภาพโดยรวม ท้าหน้าท่ีช่วยลดการสะสมคอเลสเตอรอล ลดไตรกลี
เซอไรด์ และลดไขมันเลวในหลอดเลือด จึงช่วยลดโอกาสการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือดได้ ไขมันดีในกลุ่มนี้ เช่น 
ไขมันไม่อิ่มตัว กรดไขมันโอเมก้า-3 จากปลาทะเล หรือจากพืชบางชนิด เช่น เมล็ดเชีย เมล็ดแฟล็ก ถั่วดาวอินคา 
น้้ามันมะกอก เป็นต้น 
 รับประทานอาหารท่ีมีโปรตีนเป็นส่วนประกอบจะช่วยให้รู้สึกอิ่มนาน อยู่ท้อง ซึ่งถือว่าเป็นประโยชน์อย่าง
มากส้าหรับผู้ท่ีก้าลังอยู่ในช่วงลดน้้าหนักและไม่อยากกินจุบจิบนอกเหนือจากมื้อหลัก  
 การดื่มน้้าเป็นเรื่องส้าคัญมากหากคุณก้าลังอยู่ในช่วงควบคุมอาหารเพื่อลดน้้าหนัก เพราะน้้าด่ืมสะอาดจะ
ช่วยให้ระบบการเผาผลาญในร่างกายเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ เพิ่มการเผาผลาญให้มากขึ้น มีการศึกษาจาก
สแตนฟอร์ดพบว่า การด่ืมน้้ามากขึ้นกว่าเดิม 4 แก้วต่อวัน มีความเช่ือมโยงกับการลดน้้าหนักได้ถึง 2.26 กิโลกรัม 
ในช่วงเวลา 1 ปี ท้ังนี้น้้าท่ีด่ืมควรเป็นน้้าสะอาด ไม่ใช่น้้าหวานหรือเครื่องด่ืมท่ีมีส่วนผสมของน้้าตาล รวมถึงควร
เป็นน้้าท่ีปราศจากคลอรีนและส่ิงปนเป้ือนท่ีมาจากแหล่งผลิตน้้าและกระบวนการผลิตน้้า (Amway, ๒๕๖๒) 
 การท้า Intermittent Fasting (IF) เป็นวิธีการลดน้้าหนักอีกวิธีหนึ่งโดยการควบคุมแคลอรี และจ้ากัด
เวลาในการทานอาหาร โดยมีหลากหลายวิธีในการปฏิบัติ แต่วิธีท่ีได้รับความนิยมก็คือจ้ากัดเวลาทานอาหาร 8 
ช่ัวโมง และอดอาหาร 16 ช่ัวโมง ยกตัวอย่างง่ายๆ คือ เราสามารถ ทานได้เวลา ๐6.00 น. - 14.00 น. โดย
หลังจาก 14.00 น. เป็นช่วงงดอาหาร ทานได้เพียงแต่น้้าเปล่า หรือกาแฟ ชา ท่ีไม่ใส่น้้าตาล (งดเว้นสารให้ความ
หวานแทนน้้าตาล ในช่วงอดอาหาร เพราะจะกระตุ้นให้เกิดความหิวและอยากน้้าตาลได้)  สรุปคือ เราจะไม่ได้ทาน
อาหารมื้อหนึ่ง นั่นก็คือ มื้อเย็น โดยแค่แนวคิดตัดอาหารไปหนึ่งมื้อนั้นก็คือ แคลอรีท่ีหายไปหนึ่งวัน หากท้าได้
ติดต่อกัน ยังไงน้้าหนักต้องลดได้แน่นอน (ปกรณ์, ๒๕๖๒) ในช่วงเวลำท่ีอดอำหำร (Fasting) ร่ำงกำยจะหล่ัง
ฮอร์โมนอินซูลิน (Insulin) ลดลง ส่งผลให้กำรเปล่ียนน้้ำตำลในเลือดไปเป็นไขมันลดลง ท้ำให้กำรกักเก็บไขมันใต้
ผิวหนังและน้้ำหนักลดลง และช่วงท่ีระดับอินซูลิน  (Insulin) ลดลง ร่ำงกำยจะหล่ังโกรทฮอร์โมน (Growth 



Hormone) และนอร์อีพิเนฟริน (Norepinephrine) เพิ่มขึ้นอีกด้วย ซึ่งฮอร์โมนดังกล่ำวจะช่วยให้ร่ำงกำยเผำ
ผลำญไขมันและเพิ่มกำรเผำผลำญพลังงำนให้สูงขึ้น โดยไม่ท้ำให้มวลกล้ำมเนื้อลดลงเหมือนกำรอดอำหำรอย่ำง
ต่อเนื่อง อย่ำงไรก็ตำมแม้จะมีงำนวิจัยและมีผู้ท่ีท้ำ Intermittent Fasting (IF) แล้วลดน้้ำหนักได้ส้ำเร็จมำกมำย ก็
ไม่ได้หมำยควำมว่ำ IF จะเป็นวิธีท่ีเหมำะกับทุกคน ด้วยสภำพร่ำงกำยของแต่ละคนท่ีมีกำรตอบสนองไม่เหมือนกัน 
จึงเกิดผลลัพธ์ได้มำกมำยกับสุขภำพ ควรศึกษำข้อมูลและเช็คสภำพร่ำงกำยของตนเองก่อน ระหว่ำง และหลังกำร
ท้ำ IF นอกจำกนี้ควรปรึกษำและอยู่ภำยใต้กำรดูแลจำกแพทย์ท่ีมีควำมช้ำนำญ โดยเฉพำะในผู้ท่ีมีปัญหำสุขภำพ 
เพื่อช่วยวำงแผนโภชนำกำรส้ำหรับกำรท้ำ IF ให้ถูกต้องในระยะเวลำท่ีเหมำะสม (Bangkok Hospital, ๒๕๖๗) 
 กิจวัตรประจ้าวันและการออกก้าลังกายถือเป็นส่วนหนึ่งของพลังงานท่ีถูกใช้ท่ีมีการเปล่ียนแปลงมากท่ีสุด
โดยมีสัดส่วนการใช้พลังงาน ๕ – ๔๐ เปอร์เซ็นของอัตราการเผาผลาญพลังงานในแต่ละวัน โดยการศึกษาท่ีผ่านมา
พบว่าผู้ท่ีมีกิจกรรมการเคล่ือนไหวมากจะมีน้้าหนักตัวและไขมันอยู่ในเกณฑ์น้อย ซึ่งมีรายงานว่าผู้ท่ีมีจ้านวนการ
ก้าวขาในแต่ละวันมากกว่า ๑๐,๐๐๐ ก้าว มีน้้าหนักตัวอยู่ในเกณฑ์ท่ีเหมาะสม ในทางกลับกันผู้ท่ีมีจ้านวนการก้าว
ขาในแต่ละวันน้อยกว่า ๑๐,๐๐๐ ก้าว มีแนวโน้มจะมีน้้าหนักตัวเกินเกณฑ์ปกติ อย่างไรก็ตามการเพิ่มการใช้
พลังงานจากการเพิ่มกิจกรรมการเคล่ือนไหวทางกายหรือการออกก้าลังกายกับการลดปริมาณพลังงานพลังงานท่ี
ได้รับมีผลต่อปริมาณพลังงานพลังงานท่ีสะสมไม่แตกต่างกัน มีการศึกษาเกี่ยวกับการลดน้้าหนักพบว่า กลุ่มตัวอย่าง 
ท่ีได้ท้าการลดปริมาณอาหาร มีการลดลงของน้้าหนักตัวมากกว่ากลุ่มตัวอย่างท่ีออกก้าลังกาย สรุปได้ว่าการลด
น้้าหนักตัวนี้เป็นผลมาจากการลดปริมาณอาหารเป็นหลักโดยการออกก้าลังกายเป็นเพียงส่วนหนึ่งท่ีช่วยให้น้้าหนัก
ตัวลดลง (เทอดธรรม, ๒๕๖๐) 
 เมื่อเรำเผชิญกับภำวะเครียด ร่ำงกำยจะหล่ังฮอร์โมน คอร์ติซอล ออกมำ  ฮอร์โมนตัวนี้มีหน้ำท่ีเตรียม
ร่ำงกำยให้พร้อมรับมือกับสถำนกำรณ์คับขัน ซึ่งรวมไปถึงกำรเพิ่มระดับน้้ำตำลในเลือด กระตุ้นให้เรำรู้สึกหิว และ
เพิ่มกำรสะสมไขมัน ลดกำรเผำผลำญพลังงำนของร่ำงกำย ท้ำให้เรำรู้สึกอ่อนเพลีย ไม่อยำกออกก้ำลังกำย 
นอกจำกนี้แล้วควำมเครียดยังท้ำให้เรำนอนหลับยำก นอนหลับไม่เพียงพอ ส่งผลต่อฮอร์โมนท่ีควบคุมควำมหิวและ
อิ่ม กระตุ้นให้อยำกกินมำกขึ้น ดังนั้นกำรจัดกำรควำมเครียด เช่น กำรยิ้มและหัวเรำะให้มำกขึ้น กำรฝึกกำรหำยใจ 
ฝึกมองโลกในแง่ดี ลดกำรเสพส่ือท่ีรุนแรงหรือเร้ำอำรมณ์ในทำงลบ และนอนหลับพักผ่อนให้เพียงพอจะช่วยให้รู้สึก
ผ่อนคลำย ลดควำมอยำกอำหำร ควบคุมกำรกินได้ง่ำยข้ึน ส่งผลดีต่อกำรลดน้้ำหนัก (ณิชกุล, ๒๕๖๖) 

 
บทสรุป 

 กำรควบคุมน้้ำหนักอย่ำงยั่งยืนไปพร้อมกับสุขภำพท่ีดีต้องอำศัยกำรให้ก้ำลังใจตัวเองและมำจำกควำม
มุ่งมั่นและกำรปรับเปล่ียนพฤติกรรมอย่ำงค่อยเป็นค่อยไปจนกลำยเป็นวิถีชีวิตสุขภำพแบบใหม่ ในขณะเดียวกันก็
ต้องเคำรพธรรมชำติของร่ำงกำย กำรรับรู้ข้อจ้ำกัดของตนเองและอย่ำผลักดันตนเองเกินไปและกำรยอมรับว่ำ
ร่ำงกำยแต่ละคนมีข้อจ้ำกัดท่ีแตกต่ำงกัน อย่ำเปรียบเทียบกับคนอื่นและฟังสัญญำณท่ีบอกว่ำร่ำงกำยต้องกำร



พักผ่อนหรือปรับเปล่ียนพฤติกรรมท้ำให้กำรควบคุมน้้ำหนัก จะท้ำให้ไม่เครียดและรักษำควำมสมดุลในกำรใช้ชีวิต
ได้ต่อเนื่องต่อไป 
 กำรต่อสู้กับควำมอ้วนนั้นเป็นกำรลงทุนหนัก ต้องใช้อำวุธหลำยรูปแบบ ท้ังกำรปรับอำหำร กำรออกก้ำลัง
กำยอย่ำงสม่้ำเสมอ รวมไปถึงกำรดูแลสภำพจิตใจไม่ให้เครียด ฟังดูเหมือนจะเป็นเรื่องยำก แต่หำกลดน้้ำหนักได้
ส้ำเร็จแล้ว ผลลัพธ์ท่ีได้ท้ังสุขภำพ รูปลักษณ์ ควำมมั่นใจในตัวเอง และบุคลิกภำพท่ีดีขึ้นนั้น คุ้มค่ำกับควำม
พยำยำมท่ีท้ำไปอย่ำงแน่นอน (ThaiHealth Official, ๒๕๖๑) 
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