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เลือดแดงตีบ อาจทําใหเกิดภาวะหัวใจขาดเลือด รวมทั้งโรคสมองขาด
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 ภาวะดังกลาวเปนภาวะท่ีพบมากขึ้นในคนไทยที่มีการดําเนิน

ชีวิตแบบเมือง คลายคนในประเทศตะวันตก ภาวะที่เกิดข้ึนนี้สัมพันธกับ

โรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือด ปจจุบันเปนที่นาวิตกมากสําหรับคนท่ัวไป 

เน่ืองจากเปนปจจัยเสี่ยงที่ทําใหเกิดโรคตางๆ โดยเฉพาะอยางยิ่งโรค

หลอดเลือดแข็งตัว (Atherosclerosis) ซ่ึงนําไปสูโรคหัวใจขาดเลือดได 

นับเปนโรครายอีกชนิดหนึ่งที่ทําใหประชากรเสียชีวิตเปนอันดับตนๆ

ภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ (Dyslipidemia) หมายถึง 

- ภาวะที่มีโคเลสเตอรอล (Cholesterol) อยูในเลือดสูงมากกวา 200  

  มิลลิกรัมตอเดซิลิตร

- ไตรกลีเซอไรด (Triglyceride) มากกวา 150 มิลลิกรัมตอเดซิลิตร

- ไลโปโปรตีนที่มีความหนาแนนตํ่า (Low Density Lipoprotein : LDL) 

  มากกวา 160 มิลลิกรัมตอเดซิลิตร

- ไลโปโปรตีนที่มีความหนาแนนสูง  (High Density Lipoprotein : HDL) 

ภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ

  นอยกวา 50 มลิลกิรมัตอเดซลิติร โดยตอง

  เจาะเลือดตรวจซ้ํากัน 2-3 ครั้ง  หางกัน

  ครั้งละ 2-3 สัปดาหและเปนการเจาะ  

   เลอืดในตอนเชาหลงันอนพกัผอนมาเตม็ที่

  และงดอาหารเครื่องด่ืมตางๆเปนเวลา 

  อยางนอย 10 ชั่วโมงแลว
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สาเหตุที่ทําใหเกิดภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ

 สาเหตุหรือปจจัยเสี่ยงที่ทําใหเกิดภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ 

สามารถจาํแนกไดดงัน้ี

 1. ชนิดปฐมภูมิ (Primary หรือ Familial Dyslipidemia)                    

สาเหตุการเกิดไมทราบชัด แตเชื่อวาเกิดจากพันธุกรรมที่มีความผิดปกติ

ของการควบคมุการสงัเคราะหและการเผาผลาญแอลดแีอล ทาํใหมรีะดบั

แอลดีแอลในเลือดสูง เกิดจากความผิดปกติของยีนในการควบคุมการ

สรางตัวรับแอลดีแอลที่ตับทําใหจํานวนตัวรับแอลดีแอลลดลง ทําใหมี

ไตรกลีเซอไรดและแอลดีแอลสูง

 2. ชนิดทุติยภูมิ (Secondary Dyslipidemia) สาเหตุการเกิด

ที่สําคัญ ไดแก นํ้าหนักเพิ่มในวัยผูใหญ การตั้งครรภ การรับประทาน

อาหารที่คารโบไฮเดรตสูง ไดรับพลังงานสูงหรือรับประทานอาหารที่มี

ไขมันอ่ิมตัวสูง การดื่มแอลกอฮอล เบาหวาน ภาวะไทรอยดฮอรโมนตํ่า 

ไตวายเรื้อรัง ดีซาน โรคตับ และการไดรับยาบางชนิด เชน  สเตียรอยด 

ยาเม็ดคุมกําเนิด เปนตน สําหรับสาเหตุของเอชดีแอลในเลือดต่ํา 

มักพบรวมกับผูที่มีไตรกลีเซอไรดสูง โรคอวน การสูบบุหรี่และขาด

การออกกําลังกาย

มักพบรวมกับผูที่มีไตรกลีเซอไรดสูง โรคอวน การสูบบุหรี่และขาด
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ปจจัยที่มีอิทธิพลตอระดับไขมันในเลือด

1. อาย ุ ปริมาณของไขมันในเลือดแปรตามอายุ พบวาไขมัน

ทีวั่ดไดจากเลอืดสายสะดอืของเดก็แรกเกดิตํา่มากและจะเพ่ิมขึน้เรว็มาก

ในวัยเด็ก แตเมื่อเขาสูวัยผูใหญจะเพิ่มขึ้นทีละนอย ระดับแอลดีแอล

จะสูงขึ้นเรื่อยๆ จนถึงอายุ 60 ป 

2. ความแตกตางระหวางเพศ ความแตกตางระหวาเพศมีผล

ตอระดับ ไตรกลีเซอไรดมากกวาระดับของโคเลสเตอรอล พบวาเพศชาย

มรีะดบัไตรกลเีซอไรดสงูกวาเพศหญิงทกุวยั โดยเฉพาะในชวงอาย ุ20–39 

ป ระดับไตรกลีเซอไรดในเพศชายจะสูงกวาเพศหญิงถึงรอยละ 40 แต

ความแตกตางจะลดลงเมือ่อายเุพิม่ขึน้ สาํหรบัระดบัของโคเลสเตอรอลพบ

วาแตกตางกันไมมาก แตระยะหนุมสาว คาของโคเลสเตอรอลในชายจะ

สูงกวาหญงิ จนเม่ือวยั 40-50 ป หญงิจะมรีะดับโคเลสเตอรอลสูงกวาชาย

3. อาหาร ตามปกติรางกายจะสามารถสรางหรือผลิตสาร

โคเลสเตอรอลขึ้นในรางกายไดเองเปนสวนใหญ และสารโคเลสเตอรอล

ที่มีอยูในรางกายสวนใหญก็ไดจากสวนที่รางกายสรางขึ้นมากกวาจาก

อาหารทีบ่รโิภค แตอาหารอาจจะเปนสวนหนึง่ทีมี่ผลระดับโคเลสเตอรอล

 

 4. การออกกําลังกาย จะชวยลดระดับโคเลสเตอรอลในเลือด

และเพิ่มเอชดีแอล  นอกจากนั้นยังชวยลดนํ้าหนักดวย
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 5. บุหร ี่  การสูบบุหร่ีทําใหเอชดีแอลลดลง

ไดมากกวารอยละ 15 และพบวาการเลิกสูบบุหรี่จะ

ทําใหระดับไขมันเอชดีแอลกลับสูระดับปกติ

 6. กรรมพันธุ ภาวะโคเลสเตอรอลในเลือดสูงจากกรรมพันธุ

เกิดจากมีความผิดปกติทางพันธุกรรมในการสรางหรือการเผาผลาญ

แอลดีแอล จึงทําใหระดับโคเลสเตอรอลในเลือดสูง

 

 7. แอลกอฮอล การดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลในปริมาณมาก

จะทําใหมีไตรกลีเซอไรดสูงขึ้น

 

 8. ความอวน ผูที่อวนจะมีระดับแอลดีแอล และไตรกลีเซอไรด

ในเลือดสูง

 

 9. ความเครยีด ผูทีม่คีวามเครยีดจะทาํใหรางกายมกีารเผาผลาญ

สูงมากขึ้น แตไมสามารถนําแอลดีแอลไปใชได จึงทําใหระดับไขมัน

ในเลือดสูงขึ้น

 

 10. สาเหตอุืน่ๆ หองปฏบิตักิารและวธิวิีเคราะหไขมนัแตกตางกนั

และความเจ็บปวยก็มีผลทําใหเกิดการรบกวนตอเมตาบอลิซึมของระดับ

ไขมันในเลือด ดังนั้นควรตรวจซํ้าอีกภายหลังจากหายปวย 2-3 สัปดาห
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การวินิจฉัยภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ

หลกัสาํคญัของการวนิจิฉยัภาวะไขมนัในเลอืดผิดปกติ พจิารณาจากการ

ตรวจวดัปรมิาณไขมนัในเลอืดรวมกับการตรวจรางกายเพือ่ดอูาการแสดง

ตางๆ และการซักประวัติ

1.  การตรวจวัดระดับไขมันในเลือด เกณฑที่ใชตัดสินระดับไขมัน

ในเลือดผิดปกติโดยทั่วไป ไดแก

 1.1 ระดับโคเลสเตอรอลในเลือดสูงกวา 200 มก./ดล.

       1.2 ระดับไตรกลีเซอไรดในเลือดสูงกวา 150 มก./ดล. 

       1.3 ระดับแอลดีแอลในเลือดสูงกวา 160 มก./ดล.

       1.4 ระดับเอชดีแอลในเลือดตํ่ากวา 50 มก./ดล. 

อาการและอาการแสดงของภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ

 สวนใหญผูปวยท่ีมภีาวะไขมนัในเลอืดผดิปกตจิะไมมอีาการแสดง 

แตบางกรณีโดยเฉพาะพวกไขมันในเลือดผิดปกติจากพันธุกรรม อาจมี

อาการดังนี้

 1. ผนังหลอดเลือดแข็ง หัวใจตองทํางานหนักมากข้ึนเพื่อสูบฉีด

     เลือดใหเล้ียงทั่วรางกายเพียงพอ เม่ือเปนระยะเวลานาน

         จะทาํใหเกดิความดนัโลหติสงู หวัใจขาดเลอืดหรอืเปนอมัพาตได

 2. มีปนเหลืองที่ผิวหนัง เชน หนังตา ขอศอก หัวเขาและฝามือ

 3. เอ็นรอยหวายหนาตัวกวาปกติ

 4. มีเสนวงสีขาวเกิดขึ้นระหวางขอบตาดํากับตาขาว
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2.  การตรวจรางกาย การบันทึกนํ้าหนักตัวและความสูงเพ่ือคํานวณ

หาดัชนีมวลกาย (Body Mass Index : BMI) โดยใชนํ้าหนักตัวใช

หนวยกิโลกรัมหารดวยกําลังสองของความสูงใชหนวยเมตร อาการ

แสดงของตอมไทรอยดทํางานตํ่า ภาวะบวม เอ็นรอยหวายหนาตัว

กวาปกติ ปนเหลืองที่หนังตา หลังขอศอก หัวเขา ขอพับตางๆ และ

เอ็นรอยหวายมีเสนโคงสีขาวบนขอบนอกของตาดําซ่ึงเกิดจากการมี

โคเลสเตอรอลไปจับที่กระจกตาดํา ซ่ึงอาจจะเปนรูปครึ่งวงกลมหรือ

เต็มวงกลม

3.  การซักประวัติเกี่ยวกับการรับประทานอาหาร โดยเฉพาะไขมัน

และโคเลสเตอรอลเกี่ยวกับปริมาณที่บริโภค ความถ่ีที่บริโภคอาหารเนื้อ

สตัว ไข นมสด เนย ครมี ไอศกรมี ขนมหวาน หรอือาหารประเภทจานดวน 

ผลของการดําเนนิชวีติตอการรบัประทานอาหาร เชน อาหารสวนใหญ ปรงุ

แลวรับประทานที่บาน ตามแผงลอย โรงอาหาร หรือภัตตาคาร การใชยา

ของผูปวย การด่ืมสุรา เปนตน 

 *หมายเหตุ ในกรณีที่มีโรคอื่นๆ รวมดวย เชน เบาหวาน  ความดันโลหิตสูง หรือ

อัมพาต คาปกติจะแตกตางจากนี้
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การรักษาภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ

 การลดแอลดีแอลในการลดไขมันแตละตัวไดแตกตางกันเชนยา

กลุมสแตติน สามารถลดไตรกลีเซอไรดไดดีแตการลดแอลดีแอลสูกลุม

สแตตินไมได ยาลดไขมันในเลือดมีอยูหลายกลุมทั้งนี้ยาแตละกลุมจะ

ออกฤทธิ ์สวนการลดไตรกลเีซอไรดควรจะพจิารณาการใชยากลุมไฟเบรต

เปนตน

การปฏิบัติตัวของผูมีภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ

การวางแผนใหโภชนบําบัด เปนสิ่งสําคัญที่ตองกระทําเปน

อันดับแรกเพราะเปนวิธีที่ไดผลดีและเสียคาใชจายนอย ซึ่งประกอบดวย 

โดยอาจปฏิบัติตามขั้นตอนดังตอไปนี้คือ

1. ชั่งนํ้าหนักและบันทึกลงสมุดบันทึกทุกวันดวยเครื่องชั่งเดียวกันตลอด

2. จดบันทึกอาหารที่บริโภค ยกเวนนํ้าเปลา

3. ปฏิบัติภารกิจไดตามปกติ แตใหหลีกเลี่ยงการไปงานเลี้ยงซึ่งทําให

    บริโภคมากกวาปกติ

4. บริโภคอาหารมื้อหลักเทานั้นและตัดอาหารวางหรือนํ้าหวานทุกชนิด

4.  การซกัประวตั ิประวตัคิรอบครวั เกีย่วกบัภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ

และโรคหลอดเลือดแดงแข็งกอนวัยอันควร ไดแก โรคหลอดเลือดหัวใจ 

โรคหลอดเลือดสมอง และโรคหลอดเลือดแดงสวนปลายอุดตัน  ประวัติ

โรคประจําตัว เชน โรคเบาหวาน โรคไต โรคตับ โรคตอมไทรอยด ชนิด

และปริมาณของอาหารที่รับประทาน การดื่มสุรา การสูบบุหรี่ การออก

กําลังกาย การใชยาตาง ๆ
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หลักการในการเลือกอาหารบริโภค

 1. กลุมแปง นํ้าตาล เลือกรับประทานขาว ขนมปงปอนดขาวหรือ

โฮลวที เสนหมีเ่ลอืกทีท่าํจากขาวกลองกจ็ะดยีิง่ขึน้ วุนเสน ขนมจบี งดนํา้

หวาน นํา้อัดลม นํา้ผลไม งดการเตมินํา้ตาลทรายในอาหารทีกํ่าลงับรโิภค 

งดขนมหวาน เบเกอรี่ทุกชนิด

 2. กลุมไขมัน หลีกเลี่ยงไขมันสัตวทุกชนิด กะทิ เนย เนยเทียม 

ครีมเทียม ใชนํ้ามันถั่วเหลืองปรุงอาหารใหไดประมาณ 2–3 ชอนโตะ
ตอคนตอวัน

 3. กลุมโปรตีน บริโภคเนื้อปลาและ

เนื้อไก เปนหลักหรือเตาหูทุกชนิดที่ไมผสมไข

งดเครือ่งในสตัวทุกชนดิ หนงัสตัว อาหารทะเล

บริโภคไดสัปดาหละ 1 ครั้งหลีกเลี่ยงการ

บริโภคไขแดง เลือกดื่มนมพรองไขมันชนิดจืด

 4. กลุมผกัและผลไม บรโิภคผกัและผล

ไมเปนประจําทุกมื้อ แตควรหลีกเลี่ยงการผัด

ดวยน้ํามนัมากๆ และหลกีเลีย่งผลไมทีห่วานจดั

 5. วิธกีารปรงุอาหาร เนนเปนวธินีึง่ อบ 
ตม ทอดทีใ่ชนํา้มนันอย การยางกใ็ชไดแตอยา
ใหไหมเกรียม
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ตัวอยางรายการอาหารสําหรับลดไขมันโคเลสเตอรอล

อาหารที่ควรเลือกรับประทาน อาหารที่ควรลดปริมาณ

หมวดเนื้อ นม ไข และถั่วเมล็ด
  -  เนื้อแดงไมติดมัน
  -  เปด ไกเอาหนังออก
  -  นมพรองมันเนยทั้งที่เปน             
     นมสดและนมผง เนยแข็งไขมันตํ่า
  -  ไขขาว
  -  ถั่วเมล็ดแหงทุกชนิด

 
  -  เนื้อติดมัน เนื้อหมักเกลือ 
     เครื่องในสัตว  
  -  นมธรรมดา นมขนจืดระเหย 
     และ ผลิตภัณฑจากนม เชน เนย 
     เนยแข็ง ไอศกรีม 
  -  ไขแดง
  -  ถั่วเมล็ดทุกชนิดที่ปรุงดวยไขมัน
     อิ่มตัว

หมวดขาว แปง นํ้าตาล
ขาวทุกชนิด โดยเฉพาะอยางยิ่งที่ไมขัด
สีเปลือก
แปงทําอาหารเสนทุกชนิด

ขาว แปง ทุกชนิดที่ปรุง ดวยไขมันอิ่มตัว 
ใสครีม เนย หรือไข 

หมวดผักและผลไม 
ไดทั้งผักและผลไมสด แหง แชแข็ง

ผักและผลไมที่ปรุงดวยเนยครีมตางๆ 
ผลไมที่ชุบแปงและแชในนํ้าเชื่อม

หมวดไขมันและนํ้ามัน
ใชไขมันไมอิ่มตัว นํ้ามันพืชทุกชนิด
ยกเวนนํ้ามันมะพราว

ทุกชนิดที่ปรุงดวยไขมันอิ่มตัว นํ้ามัน
สลัดที่ทําจากไขแดง

ตารางที่ 1  แสดงอาหารที่ควรรับประทานและที่ควรลด
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รายการ อาหาร จํานวนมิลลิกรัม                
ตออาหาร 100 กรัม

ไข ไขไกทั้งฟอง 427

เครื่องใน ตับไก
ตับหมู
ตับวัว
ไตหมู
หัวใจหมู
หัวใจวัว
หัวใจไก
ไสตันหมู

336
364
218
235 
133
165
157
140

อาหารทะเล หอยนางรม
หอยแครง
หอยแมลงภู
กุงแชบวย
กุงกุลาดํา
กุงนาง
มันกุงนาง
มันปูทะเล
ปูมา
ปูทะเล
ปลาหมึกกระดองหัว
ปลาหมึกกระดองเนื้อ
ปลาหมึกกลวยหัว

231
195
148
192
175
138
138
361
90
87
405
322
32

ตารางที่ 2  แสดงปริมาณโคเลสเตอรอลในอาหารตางๆ เปนมิลลิกรัม/ 

                  ปริมาณอาหาร 100 กรัม
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รายการ อาหาร จํานวนมิลลิกรัม                
ตออาหาร 100 กรัม

เนื้อสัตวตางๆ เนื้อวัว
เนื้อไก
นองไก
เนื้อเปด
เนื้อหานพะโล
เนื้อกบ
ปลาดุก
ปลาชอน
ปลาทราย
ปลากระบอก
ปลาทู

65
70
100
82
121
47
94
44
77
64
76

เนย เนยเหลว
เนยแข็ง

186
33

2. การออกกําลังกาย การออกกําลังกายชวยลดปริมาณไขมันในเลือด

และเพ่ิมระดับเอชดีแอลแตจะตองเปนการ

ออกกําลังกายท่ีสม่ําเสมอ ทําตอเน่ืองคร้ังละ 

10–30 นาที วันละอยางนอย 30 นาที อยางนอย

สัปดาหละ 3–4 คร้ัง กิจกรรมการออกกําลังกาย

ท่ีจะเพ่ิมสมรรถภาพของปอดและหัวใจ ไดแก 

การเดิน เตนรํา ข่ีจักรยาน วายน้ํา เตนแอโรบิค รํามวยจีน รํากระบอง ว่ิง 

20 กม./สัปดาห ติดตอกันอยางสม่ําเสมอ
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ผลของการออกกําลังกายตอระดับไขมันในเลือด 

 การออกกําลังกายมีผลดังตอไปน้ี
 • ลดการเกาะของไขมันในหลอดเลือด
 • รางกายมีการใชพลังงานจากไขมันท่ีสะสมในรางกายเพ่ิมข้ึนมีผล
   ใหระดับของโคเลสเตอรอล ไตรกลีเซอไรดและแอลดีแอล
   โคเลสเตอรอลในเลือดลดลง ระดับเอชดีแอลโคเลสเตอรอล
    ในเลือดเพ่ิมข้ึน
 • ไขมันท่ีสะสมอยูตามสวนตางๆ ของรางกายลดลง

การเปลี่ยนกิจกรรมใหเปนการออกกําลังกาย

 การปรับเปล่ียนทุกกิจกรรมท่ีทําใหกลายเปนการออกกําลังกายงายๆ  

ส้ันๆ สามารถทําไดทุกวัน ทุกเวลา เพียงแตตองมีความต้ังใจจริงเทาน้ัน

 ท่ีทํางาน  เชน

 1) จอดรถในท่ีท่ีไกลจากตัวตึก เพ่ือจะไดเดินออกกําลังกาย

 2) เดินข้ึน–ลงบันไดในท่ีทํางานทุกวัน

 3) เดินไปรับประทานอาหารกลางวันท่ีรานฝงตรงขาม 

     แทนท่ีจะเปนใตอาคาร

 4) ลงรถเมลกอนถึงท่ีทํางาน 1 ปาย  เพ่ือเดินมาทํางานตอนเชา

 5) เดินไปหยิบแฟมเอกสารเอง  ถายเอกสารเอง  และชงกาแฟกินเอง

  ท่ีบาน  เชน

 1) ไมพักผอนดวยการนอนในเวลากลางวัน  แตจะเปล่ียนเปน

      กิจกรรมท่ีตองออกแรง เชน การทําสวน

 2) ซักผาดวยตนเองแทนการใชเคร่ืองซักผา 

 3) ทําความสะอาดบานทุกวันหลังกลับจากทํางาน

      อยางนอย 30 นาที

 3) ทําความสะอาดบานทุกวันหลังกลับจากทํางาน
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3.  การจัดการกับความเครียด  

ความเครียดกอใหเกิดภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ โดยสาเหตุ

จากความคิดและพฤติกรรมของตัวบุคคลเอง ไมวาจะเปนจากปญหา
ครอบครัว การทํางานท่ีเรงรีบ สภาพแวดลอมท่ีเครงเครียด ปญหาทาง

เศรษฐกิจ และจากการมีความเครียดเร้ือรังท่ีบุคคลไมรูจักกลวิธีบริหาร

ความเครียดน้ีเอง จึงทําใหเกิดโรคตางๆ มากมาย รวมท้ังภาวะไขมันในเลือด

ผิดปกติ

 ความเครียดทางจิตใจทําใหรางกายมีอัตราการเผาผลาญ

อาหารสูงข้ึน จึงเกิดอนุมูลอิสระมากข้ึนไปทํารายโมเลกุลของแอลดีแอล
ตับจึงไมสามารถหมุนมาใชแอลดีแอลท่ีถูกออกซิไดซไดอีกตอไป  

จึงเกิดโคเลสเตอรอลสูงในคนท่ีเรงรัดเครงเครียด

 การผอนคลายความเครียดจะมีผลใหระดับไขมันในเลือดลดลง 

แนวทางการปฏิบัติเพ่ือการผอนคลายความเครียดท่ีแนะนํา คือ  การฝก

สมาธิดวยการกําหนดลมหายใจเขาออก
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การปองกันไม ใหเกิดภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ
 1. หลีกเล่ียงการรับประทานอาหารท่ีมีโคเลสเตอรอลสูง เชน 

เคร่ืองในสัตว  ไขแดง หนังเปด หนังไก หอย ปู กุง ปลาหมึก มันหมู มะพราว อาหาร

ท่ีมีกะทิและถาหากมีไตรกลีเซอไรดสูงดวย ก็ควรระวังอาหารพวกแปง น้ําตาล

เคร่ืองด่ืมท่ีมีรสหวานและผลไมหวานจัด

 2. รับประทานอาหารท่ีมีประโยชน เชน เน้ือปลา เน้ือสัตวท่ีไมติดมัน

และนมพรองมันเนย เปนตน

 3. รับประทานอาหารท่ีเสนใยมากๆ เชน ผัก ผลไม ขาวซอมมือ 

ถ่ัวเมล็ดแหงตางๆ เปนตน

 4. เลือกใชน้ํามันในการประกอบอาหาร ควรใชน้ํามันพืช เชน 

น้ํามันถ่ัวเหลือง น้ํามันขาวโพด น้ํามันงา เปนตน

 5. ออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ

      5.1 การว่ิงจอกก้ิง 20 นาที ความเร็ว 120 เมตรตอนาที

      5.2 วายน้ําตามสบาย 25 นาที

      5.3 เดินเร็วดวยความเร็ว 100 เมตรตอนาที เปนเวลา 25 นาที

       5.4 ข่ีจักรยานความเร็ว 18 กิโลเมตรตอช่ัวโมง เปนเวลา 25 นาที

      5.5 เตนแอโรบิคพอประมาณ
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