
อายุุคาดเฉลี่่�ย (LE) และอายุุคาดเฉลี่่�ยของการมีี
สุุขภาวะ (HALE) เมื่่�อแรกเกิิด ณ ปีี 2567

คาดการณ์์จำำ�นวนและสััดส่่วนผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

พฤติิกรรมและปััจจััยเสี่่�ยงทางสุุขภาพ และปััญหาสุุขภาพ จำำ�แนกตามกลุ่่�มอายุุ ปีี 2567-2568

2

หมายเหตุุ: LE - Life Expectancy เมื่่�อแรกเกิิด; 
              HALE- Health-Adjusted Life Expectancy เมื่่�อแรกเกิิด
ที่่�มา: รายงานอายุุคาดเฉลี่่�ย (Life Expectancy: LE) และอายุุคาดเฉลี่่�ยของการมีีสุุขภาวะ (Health-Adjusted Life  
      Expectancy: HALE) ของประชากรไทย, สำนัักงานพััฒนานโยบายสุุขภาพระหว่่างประเทศ กลุ่่�มงานพััฒนาดััชนีี 
       ภาระโรคแห่่งประเทศไทย

คนไทยอายุุยืืนยาวขึ้้�นเป็็น 75.6 ปีี 

แต่่ช่่วงชีีวิิตที่่�อยู่่�กัับสุุขภาพที่่�ไม่่ดีี ยาวนานถึึง 6.9 ปีี

2567 2580

ร�อยละ

ร�อยละ

3.6

~ 547,300 คน 

~ 919,100 คน

4.5

สูงข�้น

สัดส�วนของผู�สูงอายุ
ที่มีภาวะพ�่งพ�ง 

ผู�สูงอายุที่บกพร�อง ADL ระดับปานกลาง

ผู�สูงอายุที่บกพร�อง ADL ระดับรุนแรง

ที่่�มา: รายงานการสำรวจสุุขภาพประชาชนโดยการตรวจร่่างกาย ครั้้�งที่่� 7 พ.ศ. 2567-2568, คณะแพทยศาสตร์์โรงพยาบาลรามาธิิบดีี มหาวิิทยาลััยมหิิดล

	ปั ัญหาสุุขภาพในวััยสููงอายุุจำนวนมากมีีรากฐานจากพฤติิกรรมเสี่่�ยงในวััยรุ่่�นและวััยทำงาน ข้้อมููลการสำรวจสุุขภาพ
ประชาชนไทยโดยการตรวจร่่างกาย ครั้้�งที่่� 7 (พ.ศ. 2567–2568) ชี้้�ว่่ากลุ่่�มอายุุน้้อยยัังสููบบุุหรี่่�และบุุหรี่่�ไฟฟ้้า ดื่่�มสุุราหนััก  
มีีกิิจกรรมทางกายไม่่เพีียงพอและพฤติิกรรมการบริิโภคไม่่เหมาะสมที่่�นำไปสู่่�การมีีภาวะอ้้วน ขณะที่่�โรคเรื้้�อรัังอย่่างเบาหวาน 
ความดัันโลหิิตสููง และกลุ่่�มอาการเมตาบอลิิก มัักปรากฏชััดในวััยสููงอายุุ สะท้้อนความจำเป็็นของนโยบายป้้องกัันเชิิงรุุก 
ตั้้�งแต่่วััยต้้น 

การเปลี่่�ยนแปลงทางประชากรและสุุขภาพ 

การเปลี่่�ยนแปลงทางประชากรของไทย - อายุุยืืนขึ้้�น เด็็กเกิิดน้้อยลง และสัังคมสููงอายุุ - กำลัังเปลี่่�ยนภููมิิทััศน์์
สุุขภาพของประเทศอย่่างชััดเจน ทั้้�งด้้านสุุขภาพกาย สุุขภาพจิิต และมิิติิทางสัังคม โดยความท้้าทายไม่่ได้้จำกััด

อยู่่�ที่่�ช่่วงวััยใดวััยหนึ่่�ง หากเชื่่�อมโยงตลอดทุุกช่่วงชีีวิิต

	 ในภาพรวม สุุขภาพกายของคนไทยสะท้้อน “อายุุยืืนแต่่ป่่วยนาน” ช่่วงปีี 2552–2567 อายุุคาดเฉลี่่�ยเมื่่�อแรกเกิิด 
(Life Expectancy: LE) เพิ่่�มเป็็น 75.6 ปีี แต่่ช่่วงอายุุคาดเฉลี่่�ยของการมีีสุุขภาวะ (Health-Adjusted Life Expectancy: 
HALE) อยู่่�ที่่� 68.7 ปีี หมายถึึงช่่วงชีีวิิตที่่�อยู่่�กัับภาวะเจ็็บป่่วยหรืือพึ่่�งพิิงยาวถึึง 6.9 ปีี โดยเฉพาะในผู้้�หญิิงที่่�ยาวนานถึึง 9.6 ปีี 
แนวโน้้มนี้้�สอดคล้้องกัับการเพิ่่�มขึ้้�นของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง ซึ่่�งคาดว่่าจะเพิ่่�มจากร้้อยละ 3.6 ในปีี 2567 เป็็นร้้อยละ 4.5 
ในปีี 2580 โดยจำนวนผู้้�พึ่่�งพิิงรวมจะเพิ่่�มจากราว 547,300 คน เป็็นประมาณ 919,100 คน 

หมายเหตุุ: ประเมิินจากความบกพร่่องในการปฏิิบััติิกิิจวััตรประจำวััน (Activities of Daily Living: ADL) 
	   ระดัับปานกลางและระดัับรุุนแรง 
ที่่�มา: Care at home: Projecting Thailand’s need for national and migrant labour for home-based 
       care for older persons 2025, International Labour Organization
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พฤติกรรมและป�จจัยเสี่ยงทางสุขภาพ ป�ญหาสุขภาพ 

สุขภาพคนไทย 2569 - 58



การเปลี่่�ยนแปลงทางประชากรไม่่ใช่่เพีียงประเด็็น
จำนวนคน แต่่คืือโจทย์์สุุขภาพตลอดช่่วงชีีวิิต 
ท่ี่�ต้้องการนโยบายบููรณาการ ตั้้�งแต่่การป้้องกััน
โรคตั้้�งแต่่วััยเด็็ก การดููแลระยะยาว การส่่งเสริิม 
การเกิดิคุุณภาพ ไปจนถึึงการดูแูลสุขุภาพจิติ เพื่่�อสร้า้ง

สัังคมไทยที่่�อายุุยืืนและอยู่่�ดีีอย่่างยั่่�งยืืน

ความชุุกภาวะการมีีบุุตรยาก ในหญิิงอายุุ 20-59 ปีี
ที่่�มีคู่่�สมรส ปีี 2567-2568

การดููแลหญิิงตั้้�งครรภ์์ก่่อนคลอดและหลัังคลอด 

ที่่�มา: รายงานการสำรวจสุุขภาพประชาชนโดยการตรวจร่่างกาย ครั้้�งที่่� 7 พ.ศ. 2567-2568, 
       คณะแพทยศาสตร์์โรงพยาบาลรามาธิิบดีี มหาวิิทยาลััยมหิิดล
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ที่มา: ระบบสารสนเทศสนับสนุนงานส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม, กรมอนามัย กระทรวงสาธัารณสุข
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เตี้ยแคระเกร็น (stunted) ผอม (wasted) นํ้าหนักเกิน (overweight)

ที่่�มา: รายงาน “Human Capital Development in Thailand: An Examination of Gaps, Bottlenecks, 
       and Policy Options 2025”, UNICEF-Thailand

	สุ ขภาพมารดาและเด็็กเล็็กยัังเป็็นโจทย์์ที่่�ท้าทายใน 
ช่่วงต้้นของวงจรชีีวิิต ประเทศไทยเผชิิญทั้้�งภาวะเกิิดน้้อยและ
ปััญหามีีบุุตรยาก โดยผู้้�หญิิงที่่�มีีคู่่�สมรสอายุุ 20–59 ปีี มากกว่่า  
1 ใน 10 (ร้อ้ยละ 11.7) กำลังัประสบภาวะมีบีุตุรยาก ขณะเดียีวกันั 
ตััวชี้้�วััดการฝากครรภ์์และการดููแลหลัังคลอดมีีแนวโน้้มลดลง 
ขณะที่่�ภาวะแคระแกร็็นและภาวะน้้ำหนัักเกิินในเด็็กอายุุ  
0–5 ปีี กลัับมีีแนวโน้้มเพิ่่�มขึ้้�น โดยในปีี 2567 สััดส่่วนเพิ่่�มเป็็น
ร้้อยละ 12.9 และ 9.3 ตามลำดัับ สะท้้อนถึึงความเปราะบาง 
ของการลงทุุนด้้านสุุขภาพมนุุษย์์ในระยะยาว

รวมร�อยละ11.7
มีป�ญหาการมีบุตรยาก

7.1 12.3 12.7

การดูแลหญิงตั้งครรภ�
มีแนวโน�มลดลง

อา
ยุ 30-44 ป�

อา
ยุ 20-29 ป�

อายุ
 45-59 ป�

	ด้ ้านสุุขภาพจิิตและสัังคม ความเปราะบางปรากฏ
เด่่นในกลุ่่�มเยาวชนและวััยทำงานตอนต้้น การสำรวจ 
ปีี 2567–2568 พบว่่าร้้อยละ 2.1 ของประชากรอายุุ 15 ปีี 
ขึ้้�นไป มีีภาวะซึึมเศร้้า แม้้ผู้้�สูงอายุุจะเป็็นกลุ่่�มที่่�มีอััตรา 
การฆ่่าตััวตายสำเร็็จสููงที่่�สุุด แต่่กลุ่่�มเยาวชนอายุุ 15–19 ปีี 
กลับัมีอัีัตราการพยายามฆ่่าตัวัตายสููงที่่�สุด สัญัญาณนี้้�สะท้้อน
ความเปราะบางของประชากรวััยหัวัเลี้้�ยวหัวัต่อ่ ซ่ึ่�งเป็น็กำลังั
สำคััญต่่อการพััฒนาในอนาคตของประเทศ  

ความชุุกภาวะซึึมเศร้้า จำำ�แนกตามกลุ่่�มอายุุ 
ปีี 2567-2568

ที่่�มา: รายงานการสำรวจสุุขภาพประชาชนโดยการตรวจร่่างกาย ครั้้�งที่่� 7 พ.ศ. 2567-2568, 
       คณะแพทยศาสตร์์โรงพยาบาลรามาธิิบดีี มหาวิิทยาลััยมหิิดล

อััตราการฆ่่าตัวตายสำำ�เร็็จ และการพยายามฆ่า่ตััวตาย
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หมายเหตุุ : เฉพาะกรณีีที่่�มีีการยืืนยัันว่่าเป็็นการฆ่่าตััวตายหรืือการพยายามฆ่่าตััวตาย อาจไม่่ครอบคลุุมทุุกกรณีีที่่� 
               เกิิดขึ้้�นจริิงและมีีข้้อจำกััดด้้านความเป็็นตััวแทนของประชากรทั้้�งประเทศ
ที่่�มา : วิิเคราะห์์จากรายงานการเฝ้้าระวัังผู้้�พยายามทำร้้ายตนเอง ปีีงบประมาณ 2565-2568 และประชากร 
         กลางปีี 2565-2568, ศููนย์์ป้้องกัันการฆ่่าตััวตายแห่่งชาติิ 
         โรงพยาบาลจิิตเวชขอนแก่่นราชนคริินทร์์ กรมสุุขภาพจิิต กระทรวงสาธารณสุุข
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