
เรื่องพิเศษ
ประจําฉบับ

ภัยเงียบของสังคมไทย

สุุขภาพคนไทย 2567 — 97



 ใครบ้างอยากจัะเคร้ยด?

คงจะเป็นคำาถามท่ีไม่วา่คนตอบจะ
ตอบตรง ๆ หรอือ้อม ๆ แนวปรชัญา
วชิาการลำาลึก หรอืแนวบ้านๆ อย่างไร 
ก็คงเก็บขอ้ความหน่ึงในใจวา่ “ถามอะไร
ท่ือ ๆ” (หรอือาจแรงกวา่น้ัน)

มใีครท่ีไหนในโลกท่ีอยากจะเครยีด 
แ ล ะ ถึ ง จ ะ มี แ น ว คิ ด ส า ย  “ โ ล ก ส ว ย ” 
คอยบอกวา่มันมีด้านดีอยู่บ้าง เหมือน
ยาขมท่ีมสีรรพคณุดี เหมอืนเหตกุารณ์
เลวรา้ยท่ีให้สติปญัญา เหมอืนอปุสรรค
ท่ีสรา้งความฮึกเหิมท้าทายให้ฝ้า่ฟีนัไปสู่
ความสำาเรจ็ ... แต่ถ้าเปน็ไปได้ก็ขอแบบ
ไม่ต้องเครยีดจะดีกวา่!!

และเอาจรงิ ๆ ... มใีครบ้�งที�ไมเ่คยี
เครยีีดิ หรอ่หลบพ้นคว�มเครยีีดิไปได้ิ?

นั บ วั น ค ว า ม เ ค รี ย ด จ ะ ต ก เ ป็ น
จำาเลยท่ีเป็นต้นเหตุของผู้ลรา้ยต่าง ๆ 
ท่ีไม่เพียงแต่ส่งผู้ลกระทบทางจิตใจ 
แต่ยังส่งผู้ลต่อรา่งกาย เช่น การเบื่ อ
อาหาร หรอืกินอาหารเกินความพอดี 
ประสิทธภิาพการทำางานของกระเพาะ
อาหาร การนอนไม่หลับ โดยเฉพาะ
อย่างยิ่งเมื่ อภาวะความเครียดมีอยู่
ต่อเน่ืองยาวนานจนกลายเป็นภาวะ
ความเครยีดเรือ้รงั (chronic stress) 
ท่ีสามารถนำาไปสู่การด่ืมแอลกอฮอล์ 
การสบูบหุรี ่การใชส้ารเสพติด1 และการ
ฆ่าตัวตาย รวมท้ังผู้ลกระทบเชงิสงัคม 
ต้ังแต่ในบ้านออกไปถึงชุมชนท้ังใกล้
และไกล ยิ่งในโลกยุคโซเชียลท่ีทำาให้
ขอบเขตของผู้ลกระทบกวา้งใหญ่ไพศาล
อย่างคาดไม่ถึง รวมท้ังผู้ลกระทบเชิง
เศรษฐกิจท้ังระดับครวัเรอืนท่ีต้องขาด 
ร า ย ไ ด้ แ ถ ม ยั ง มี ร า ย จ่ า ย ใ น ก า ร แ ก้ 
ท้ั ง ต้ น เห ตุ แ ล ะ ป ล า ย เห ตุ  อั น ไ ด้ แ ก่ 
อาการวปิรติแปรปรวนต่าง ๆ ท่ีเกิดจากความเครยีด ไปจนถึงระดับประเทศท่ีผู้ลิตภาพของทรพัยากรมนุษย์ลดลง จนองค์การ
อนามัยโลกประกาศให้ความเครยีดเป็น “โรคระบาดแห่งศตวรรษท่ี 21” (Health Epidemic of the 21st Century”2)

ในรายงานภาวะสงัคมไตรมาส 4 และภาพรวม พ.ศ. 2565 สำานักงานสภาพัฒินาการเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติ (สศช.) 
ระบวุา่ คนไทยเปน็โรคซมึเศรา้และมกีารฆา่ตัวตายจากปญัหาสขุภาพจติยงัมอัีตราเพิม่ขึ้น โดยในป ี2563 มจีำานวน 355,537 คน 
เพิม่ขึ้นเปน็ 358,267 คน ในป ี2564 และอัตราการฆา่ตัวตายสำาเรจ็ในป ี2564 จำานวน 7.4 รายต่อประชากรแสนคน ซึ่งเพิม่ขึ้นจาก
ในชว่งปี 2547–2563 ท่ีมีจำานวน 5–6 รายต่อประชากรแสนคน โดยกลุ่มอายุท่ีฆ่าตัวตายสงูสดุคือกลุ่มอายุ 15–34 ปี3

355,537 ��

358,267 ��

+2,730

2563 2564

จำานวนคนไทยท่� เป็นโรคซึมเศัร�า 
แล่ะม่การฆ่่าตัวตายจากปัญห็าสุุขภาพจิต

อัตราการฆ่่าตัวตายสุำาเร็จ
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ท่ีมา : สุำ านักังานสุภาพัฒนากัารเศรษฐกิัจิและสัุงคมแห่งช้าติ, 2565
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ในจำานวนการฆ่าตัวตายน้ี ยังมีกรณีท่ีฆ่าคนในครอบครวัท้ังหมดก่อนท่ีจะ
ฆา่ตัวตายตามท่ีเปน็ข่าวอย่างน้อยปีละครัง้ เชน่ ในกรณีอดีตสมาชกิองค์การบรหิาร
ส่วนจงัหวดันครศรธีรรมราช เม่ือเดือนพฤศจกิายน 25644 และกรณีรองสารวตัร
สอบสวน สถานีตำารวจนครบาลทุ่งครุ กรุงเทพฯ เมื่อเดือนมิถนุายน 25655

แมร้ายงานในไตรมาส 3 พ.ศ. 2566 ได้รายงานแนวโน้มของผูู้้มปีญัหาความเครยีด 
เสีย่งซมึเศรา้ เสีย่งฆา่ตัวตาย และมภีาวะหมดไฟี (burnout) ลดลงจากชว่งเดียวกัน
ของ พ.ศ. 25666 แต่ก็เพียงเล็กน้อยและยังอยู่ในระดับท่ีน่าเป็นห่วง

ข้อมูลจากกรมสุขภาพจิตรายงานเมื่อเดือนมีนาคม 2565 พบวา่ประชาชนมี
ความเครยีดสูงขึ้ น 2.1 เท่า โรคซึมเศรา้เพิ่มข้ึน 4.8 เท่า เสี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย
ถึง 5.9 เท่า จากปี 25647 และในรายงาน “การเสรมิสรา้งความเข้มแข็งให้ระบบ
และบรกิารสนับสนุนทางจิตและจิตสังคมสำาหรบัเด็กและวยัรุน่ในประเทศไทย” 
โดยสถาบันวจิัยประชากรและสังคม มหาวทิยาลัยมหิดล สนับสนุนโดยองค์การ

0 15 34 ���� (��)

กลุ่่มอายุท่� ฆ่่าตัวตายสุ้งสุุด

นักศึักษาไทยเกือบ 1 ใน 3 
อย่้ในสุภาพความเคร่ยดสุ้ง

ระดับความเสุ่�ยง
ต่อการฆ่่าตัวตายระดับโรคซึมเศัร�าระดับความเคร่ยด

ยนิูเซฟี ก็รายงานวา่การฆา่ตัวตายเปน็
สาเหตหุลัก 1 ใน 3 ของการตายในเด็ก
และวัยรุน่ของประเทศไทย8 อีกท้ังใน
รายงานการสำารวจพฤติกรรมสขุภาพของ
นิสตินักศึกษาไทย โดยสถาบนัวจิยัสงัคม 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย สนับสนุน
โดยสำานักงานกองทุนสนับสนุนการ
สรา้งเสรมิสขุภาพ (สสส.) ก็รายงานวา่
นักศึกษาไทยเกือบ 1 ใน 3 อยู่ในสภาพ
ความเครยีดสงู9 อีกท้ังคนไทยยงัใชเ้งนิ
ไปกวา่ 21,500 ล้านบาทเพื่อจดัการกับ
ปัญหาโรคเครยีดเรือ้รงั10
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ควิามูเง้ยบข้องควิามูเคร้ยด

มีคนจำานวนไม่น้อยท่ีเก็บงำาความเครียดเอาไว้เพราะคิดว่า 
การมีความเครยีดหรอืการแสดงความเครยีดเป็นความอ่อนแอ 
เปน็ความล้มเหลวหรอืความบกพรอ่งบางอยา่ง และได้รบัการปลกูฝ้งัท่ี
จะต้อง “เก็บ” และ “กด” เอาไวภ้ายในจิตใจ ภายใต้การแสดงออก
ท่ี เป็ น ป ก ติ เห มื อ น ไ ม่ มี อ ะ ไ ร เ กิ ด ข้ึ น  แ ล ะ เป็ น ก า ร แ ส ด ง อ อ ก ถึ ง
ความเข้มแข็งทางจติใจ

เช่นคนท่ีเป็นหัวหน้าเก็บซ่อนความเครยีดไว้เพื่ อไม่ให้ลูกน้อง
หรอืเจา้นายรูส้กึวา่ตัวเองหวัน่ไหว หรอืมีความลำาบากในการควบคมุ
สถานการณ์ ลกูน้องเก็บซอ่นความเครยีดไวเ้พื่อรกัษาตำาแหน่งหน้าท่ี
การงาน สามี-ภรรยา พ่อ-แม่เก็บซ่อนความเครยีดไวไ้ม่ให้ลูกและ
คนในครอบครวัเห็น เพราะไม่อยากให้ทกุคนพลอยกังวลหรอืเปน็ทกุข์ 
และลกูก็เก็บซอ่นความเครยีดไวด้้วยเหตผุู้ลเดียวกัน หรอืเพราะกลัว
ถกูตำาหนิ และต้องพยายามต่อสู้กับความเครยีดเพ่ือตอบสนองต่อ
ความคาดหวงั

นอกจากน้ี การบำาบดัความเครยีดโดยเฉพาะด้วยการไปหาจติแพทย์ 
นักจติวทิยา รวมไปจนถึงการรกัษาด้วยวธิต่ีาง ๆ เปน็สิง่ท่ีสงัคมและ
คนรอบขา้งต้ังคำาถาม หรอืแสดงท่าทีแปลกแยกจนกลายเปน็การตีตรา 
(stigmatization) กลายเป็นการลงโทษทางสังคมท่ีซำาเติมลงไปใน
ความเครยีดท่ีมีอยู่แต่เดิม

มวลความเครยีดท่ีถกูเก็บซอ่นไวน้ี้ กลายเปน็เหมอืนระเบดิเวลา
ท่ีรอการระเบิด หรอืความรอ้นมหึมาใต้พิภพท่ีรอการปะทุออกมา
เป็นภูเขาไฟี สรา้งหายนะต่อผูู้้คนและสิ่งรอบข้างอย่างเกรีย้วกราด 
รวมถึงต่อตนเองอย่างน่าสะพรงึกลัวท่ีสดุได้

ความเครยีดดจูะเปน็ประสบการณ์รว่มของทุกคนและมีแนวโน้มท่ี
ทวคีวามรุนแรงขึ้น แต่จรงิ ๆ แล้ว คว�มเครยีีดิค่ออะไรกันแน่? และ
ท่ีวา่ทกุคนเครยีดน้ัน แต่ละคนแต่ละวยัีมีคว�มเครยีีดิเหม่อนหรอ่
แตกต่�งกันอย่ี�งไร? และเมื่อเผู้ชญิกับความเครยีดคนท้ังหลายใช้
วธิกี�รอะไรในก�รบำ�บัดิคว�มเครยีีดิ?

บ ท ค ว า ม พิ เ ศ ษ ใ น ร า ย ง า น สุ ข ภ า พ ค น ไท ย ฉ บั บ น้ี จ ะ ค่ อ ย  ๆ 
คล่ีคลายแต่ละประเด็น เพื่อให้เรารูจ้ักความเครยีด และรบัมือกับ
ความเครยีดน้ีอย่างมีสติ และมีสขุภาวะท่ีดี

นิุยามูควิามูเคร้ยด

“ Everyone knows what stress is, but 
nobody really knows. ”

Hans Selye นักวชิาการด้านต่อมไรท่้อชาวฮังการี
ผูู้้บุกเบิกการศึกษาเก่ียวกับความเครยีด11 เคยกล่าว
ไวว้า่ “ทุกคนรูจ้ักความเครยีด แต่ดูเหมือนไม่มีใครรู้
วา่มันคืออะไร”12

คำาวา่ “เครยีด” เปน็คำาท่ีพดูกันคล่องปากและพดูกัน
เปน็การท่ัวไปเพื่อสื่อถึงอารมณ์ และความรูส้กึด้านลบ 
มีระดับความมากน้อยของอารมณ์หรอืความรูส้ึกน้ัน 
จนเหมอืนกับวา่อะไรท่ีไมเ่ปน็ท่ีสบอารมณ์ หรอืไม่เปน็สขุ
ก็จดัเปน็ความเครยีดไปเสยีหมด จนไมส่ามารถจาระไน
ให้ได้คำานิยามท่ีชัดเจนของความเครยีดวา่แตกต่าง
จากความรูส้ึกด้านลบอ่ืน ๆ อย่างเช่น ความทุกข์ใจ 
ความน้อยใจ ความผู้ดิหวงั ความเกลียดชงั ฯลฯ อยา่งไร

หรือแท้จริงแล้วความเครียดเป็นอนุพันธ์ของ
อารมณ์ และความรูสึ้กทางลบเหล่าน้ันอีกต่อหน่ึง 
ก ล่ า ว คื อ เ ป็ น สิ่ ง ท่ี เ กิ ด ห ลั ง จ า ก ท่ี มี อ า ร ม ณ์ แ ล ะ
ความรูส้ึกทางลบบางอย่างเกิดขึ้ นแล้ว เช่น ผิู้ดหวงั
แล้วจึงเครยีด เสียใจแล้วจึงเครยีด หรอืหนักใจแล้ว
จงึเครยีด

Hans Selye นักวชิ�ก�รด้�นต่อมไรท่้อช�วฮั่งก�รผีูู้้บุกเบิกก�รศึกษ�เก่ียวกับคว�มเครยีด

ท่ีมา : commons.wikimedia.org/wiki/File:Portrait_Hans_Selye.jpg
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หากเป็นเช่นน้ันก็มีคำาถามต่อไปอีกว่า จะมีบ้างไหมท่ีเมื่ อเกิด
อารมณ์หรอืความรูส้กึด้านลบบางอย่างแล้ว แต่ไม่เกิดภาวะเครยีด
ตามมา หรอืต้องเกิดภาวะความเครยีดรว่มด้วยเสมอ หรอืวา่ขึ้นอยูกั่บ
ระดับความรุนแรงของอารมณ์และความรูส้กึทางลบ เชน่ ต้องมรีะดับ
ความรูส้ึกท่ีเป็นลบมากถึงระดับหน่ึงจึงจะเครยีด ในขณะท่ีระดับ
ความเป็นลบน้อยจะไม่เครยีด ... กลไกและเงื่อนไขของการเกิด
ความเครยีดคืออะไร?

คำาถามเหล่าน้ี ทำาให้เกิดการจำาแนกเพ่ือให้เห็นความแตกต่าง
ระหว่างความเครยีด กับอารมณ์และความรูสึ้กทางลบอ่ืน ๆ เพื่ อ
จะได้เข้าใจอย่างถูกต้องวา่ สิ่งท่ีกำาลังเผู้ชญิอยู่น้ันคือความเครยีด
ใชห่รอืไม ่หรอืเปน็เพยีงความไมส่ขุสบายใจ ความผู้ดิหวงัเล็ก ๆ น้อย ๆ 
โดยท่ัวไปเท่าน้ัน และยังไม่ถึงระดับ “เครยีด”

จัากควิามูเคร้ยดข้องหนูุ สู่ควิามูเคร้ยดข้องคนุ

ย้อนกลับไปราว 80 ปีก่อน ในช่วงปลายทศวรรษท่ี 1930s 
ขณะท่ี Hans Selye ยังเป็นนักศึกษาแพทย์วยั 29 ปี กำาลังศึกษา
อยู่ ณ มหาวทิยาลัยแมคกิลล์ (McGill) เมืองมอนทรอีอล ประเทศ
แคนาดา เขาสนใจเก่ียวกับการเปล่ียนแปลงของฮอรโ์มนในหนูทดลอง 
กลับพบวา่หนูมกีารตอบสนองไม่เพยีงแค่การฉีดฮอรโ์มน และยาหลอก 
(placebo) เท่าน้ัน แต่ยงัมปีฏิิกิรยิาต่อความเครยีดจากการทดลอง
อีกด้วย

ในการผู่้าหนูทดลองท้ังท่ีได้รบัการฉีดฮอรโ์มนและยาหลอก เขาพบ
ก�รเปลี�ยีนแปลงที�ช้ดัิเจินเหมอ่นกัน 3 ประก�ร (stress triad) ได้แก่

 ต่อมหมวกไตขย�ยตัว และมีเลือดค่ัง (hyperemia)

 ต่อมไทมัส (thymus gland) และต่อมนำ�เหลืองลีบ

 กระเพ�ะอ�ห�รอักเสบและมีเลือดออก  
(hemorrhagic gastric erosion)

Selye ตีพมิพบ์ทความชือ่ “A syndrome produced  
by diverse nocuous agents”13 ซึ่งมคีวามยาวเพยีง 
595 คำา (ราว ๆ ครึ่งหน้า A4) ในวารสาร Nature 
ในปี 1936 รายงานผู้ลการทดลองดังกล่าว และสรุป
อาการท่ีเกิดจากความเครยีดของหนูอย่างละเอียด
ว่า  อ า ก า ร เ ค รีย ด ข อ ง ห นู เ กิ ด ขึ้ น  3  ขั้ น ต อ น  โ ด ย 
ขัน้ตอนแรกเกิดขึ้นในชว่ง 6–48 ชัว่โมงแรกหลังจากหนู
ถกูทดลอง ในขัน้ตอนน้ีขนาดของต่อมไทมัส ม้าม และ
ต่อมนำาเหลืองลดลงอย่างชดัเจน เน้ือเยื่อไขมนัหายไป 
เกิดอาการบวมท่ีต่อมไทมัส และเน้ือเยื่อหลังเย่ือหุ้มท้อง 
มีการสร้างนำาท่ีเยื่ อหุ้มปอดและในเยื่ อบุช่องท้อง 
ความตึงตัวของกล้ามเน้ือลดลง อุณหภูมิลดตำาลง 
มีแผ่ลในท�งเดิินอ�ห�รเฉียีบพลัน โดิยีเฉพ�ะใน
กระเพ�ะอ�ห�ร ลำ�ไสำเ้ล็ก และไสำติ้�ง สำ�รที�หลั�งจิ�ก
ต่อมหมวกไตลดิลง และบ�งครั�งผ่ิวแดิงข้้�น ต�โปน 
สำ�รคัดิหลั�งเพิ�มม�กข้้�นเช้น่ นำ�ต�และนำ�ล�ยี เลนสำ์
แก้วต�ขุ้่น ในกรณี์ที�มีอ�ก�รรุนแรงตับบ�งสำ่วนจิะ
ถูกูทำ�ล�ยี

ในขั้นตอนท่ี 2 เริม่ขึ้นหลังจากการทดลองผู้่านไป 
48 ชั่วโมง ต่อมหมวกไตจะโตข้ึน เริม่มีสารคัดหล่ัง
กลับมา อาการบวมในเซลล์ลดลง เกิดเซลล์ basophils  
จำา น ว น ม า ก ใ น ต่ อ ม ใ ต้ ส ม อ ง  ( p i t u i t a r y  g l a n d )  
ต่อมไทรอยด์ (thyroid gland) โตขึ้ น ร�่งก�ยีหยุีดิ
ก�รเติบโต อวยัีวะสำ่บพันธุฝ่์ั่อ ในสำัตวเ์ลี�ยีงลูกด้ิวยี
นมจิะพบว�่นำ�นมหยีุดิไหล ต่อมใต้สำมองหยีุดิสำร�้ง
ฮอรโ์มนก�รเจิรญิเติบโต ฮอรโ์มนท่ีเก่ียวกับการ
สืบพันธุ์ และฮอรโ์มนท่ีกระตุ้นการหล่ังนำานม และ
กระตุน้ให้รา่งกายสรา้งฮอรโ์มนจากต่อมไทรอยด์ และ
ต่อมหมวกไตมากขึ้ นจนเกิดเป็นภาวะฉุกเฉิน และ
หากการทดลองดำาเนินต่อไป สตัวจ์ะสรา้งการต่อต้าน 
ซึ่งทำาให้อวยัวะต่าง ๆ กลับมาทำางานเป็นปกติ

อย่างไรก็ตาม หากการทดลองยังดำาเนินต่อเน่ือง
ไปอีกราว 1–3 เดือน สำตัวจ์ิะสำญูเสำยีีคว�มสำ�ม�รถูใน
ก�รต่อต้�นและป้องกันตนเอง และกลับไปมีอ�ก�ร
เหม่อนข้ั�นตอนแรก ในข้ั�นตอนที� 3 นี�สำตัวจ์ิะเหน่�อยี
และหมดิแรงในที�สำดุิ

General Adaptation Syndrome (GAS)

ท่ีมา : ปรับจิากั Selye, H. (1936). A syndrome produced by diverse nocuous agents. Nature, 138(3479), 32-32.
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ข้ั�นตอนทั�ง 3 นี�ได้ิกล�ยีม�เป็นตัวแบบข้องก�รตอบสำนองต่อ
คว�มเครยีีดิที�เรยีีกว�่ General Adaptive Syndrome (GAS) 
โดยขัน้ตอนแรกเปน็ระยะตกใจ (alarm reaction) ระยะท่ี 2 เปน็ระยะ
ต่อต้าน (resistance) หรอืระยะปรบัตัว (adaptation) และระยะท่ี 3 
เป็นระยะหมดแรง (exhaustion phase)

อยา่งไรก็ตาม ในบทความอันเปน็ปฐมบทของการศึกษาเก่ียวกับ
ความเครยีดกลับไม่ปรากฎคำาวา่ “สเตรส” (stress, ความเครยีด) เลย 
แต่มาปรากฏิครัง้แรกในบทความวชิาการเฉพาะประเด็น (monograph) 
ของ Selye ในปี 1950 เรือ่ง “The physiology and pathology of 
exposure to stress”14 ซึ่งเขาได้ให้คำาจำากัดความของความเครยีดวา่
เปน็ “ก�รตอบสำนองที�ไม่เฉพ�ะเจิ�ะจิงข้องประสำ�ทต่อมไรท่้อข้อง
ร�่งก�ยี”15 ภายหลัง Selye ตัดคำาวา่ ประสาทต่อมไรท่้อออกเพราะ
ระบบอ่ืน ๆ ของรา่งกายก็ได้รบัผู้ลกระทบจากขัน้ตอนใดขัน้ตอนหน่ึง
ของ GAS เชน่เดียวกัน

การค้นพบและการศึกษาอย่างต่อเน่ืองของ Selye ทำาให้เขา
ได้รบัการยกย่องวา่เปน็ “บิดาของความเครยีด” (father of stress)16 
และทำาให้เกิดการศึกษาเก่ียวกับความเครยีดในศาสตรอ่ื์น ๆ ต่อมา

กลไกข้อง “ควิามูเคร้ยด” ในุคนุ

Claude Bernard นักสรรีศาสตรช์าวฝ้รัง่เศสได้
ศึกษาเก่ียวกับหน้าท่ีของสภาพแวดล้อมภายในของ
เซลล์ (milieu intérieur)17 ท่ีไม่ได้ทำาหน้าท่ีแต่เพียง
การหล่อเล้ียงเซลล์เท่าน้ัน แต่ยงัทำาหน้าท่ีรกัษาสภาพ
ท่ีสมดลุเมื่อเซลล์ต้องเผู้ชญิกับการเปล่ียนแปลงต่าง ๆ  
เช่น ค ว า ม เข้ม ข้น ขอ งกร ด  ห รือ ก� า ซต่ า ง ๆ ต่ อมา  
Bradford Cannon ได้พฒัินาแนวคิด “ภ�วะธำ�รงดิลุ” 
(homeostasis) และได้เขยีนไวใ้นหนังสอื “Wisdom 
of the Body ”18 ตีพิมพ์ครั้งแรกเมื่ อ ค.ศ. 1939  
ซึ่ งกล่าวถึงกลไกภายในรา่งกายท่ีจะมีการปรบัตัว 
เมื่อเผู้ชญิกับสิง่เรา้ใด ๆ เพื่อรกัษาสมดลุด้วยการปรบั
สภาวะทางชีวเคมีของรา่งกาย นอกจากน้ี Claude 
Bernard ยังพบวา่ในระยะตกใจซึ่งเป็นข้ันตอนแรก
ของระบบตอบสนองความเครยีด (GAS) สัตวจ์ะมีการ
ตัดสินใจท่ีจะ “สำู้หรอ่หนี” (fight-or-flight) เรยีก
กระบวนการน้ีอยา่งเปน็ทางการวา่ “การตอบสนองอย่าง
เฉียบพลันต่อความเครยีด” (acute stress response)

ภายหลังต่อมา ภาวะธำารงดุล ซึ่ งเป็นแนวคิดใน
การสรา้งเสถียรภาพของรา่งกายด้วยการรกัษาความ
สมำาเสมอคงท่ี (stability through constancy) ถูก
โต้แยง้โดย Peter Sterling และ Joseph Eyer19 และ
นำาเสนอแนวคิด “ภาวะไมธ่ำารงดลุ” (heterostasis) ซึ่ง
เปน็แนวคิดการรกัษาเสถียรภาพด้วยการเปล่ียนแปลง 
(stability through change)

ความเครยีดมกีระบวนการและกลไกทางสรรีศาสตร์
ท่ีเกิดขึ้นในตัวคน โดยท่ีเมื่อคนประสบเหตกุารณ์ใด ๆ 
ท่ีสรา้งความเครยีด แกนไฮโปทาลามัส-พิทูอิทาร-ี
อะดรนัีล (hypothalamic–pituitary–adrenal axis 
– HPA axis) และระบบประสาทอัตโนวติั (autonomic  
nervous system – ANS) จะเริม่ทำางาน ไฮโพทาลามสั  
( h y p o t h a l a m u s )  จ ะ สั ง เ ค ร า ะ ห์ แ ล ะ ห ล่ั ง ส า ร  
corticotropin-releasing factor (CRF) ซึ่งหล่ังแล้วจะ
ทำาให้ต่อมใต้สมอง (pituitary gland) ปล่อย adreno-
corticotropic hormone (ACTH) เขา้สูก่ระแสเลือด 
ไปกระตุ้นต่อมหมวกไตส่วนนอก (adrenal cortex) 

ปกในของบทคว�มวชิ�ก�รเฉพ�ะประเด็น (monograph) ของ Selye 
ในปี 1950 เรือ่ง “The physiology and pathology of exposure to 
stress”

ท่ีมา : archive.org/details/physiologypathol0000hans
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ให้ผู้ลิต glucocorticoid (GC) ท่ีเป็น
ฮอรโ์มนความเครยีดหลักตัวหน่ึง และ
จะทำาให้ความเขม้ขน้ของ free cortisol  
ท่ีไหลเวยีนในกระแสเลือดเพิ่มขึ้น เมื่อ
ท้ังหมดน้ีมีปรมิาณเพิม่ข้ึนเรือ่ย ๆ CRF 
จะถูกยับยั้ง และทำาให้ ACTH และ  
cortisol ลดระดับลง เรยีกกระบวนการ
น้ี ว่ า  ว ง ร อ บ แ บ บ ยั บ ยั้ ง ย้ อ น ก ลั บ  
(negative feedback loop) ของฮอรโ์มน

ในการตอบสนองกับความเครยีด 
ร�่งก�ยีจิะมีก�รยีับยีั�งกระบวนก�ร
สำร�้งภมูิคุ้มกัน ด้ิงเอ�พลังง�นสำะสำม

ใ น ท า ง พั น ธุ ศ า ส ต ร์ก็ ไ ด้ ให้ ค ว า ม
สนใจเก่ี ยวกั บผู้ลของพันธุกรรมท่ีมี
ต่อความเครยีดในแต่ละคน อย่างเชน่
การศึกษาของ Avshalom Caspi และ
คณะในปี 2002 ท่ีสรุปวา่ เอนไซึ่ม์โมโน
เอมีนออกซึ่เิดิสำ ช้นิดิ A (monoamine  
oxidase A) ห�กมีม�กเกินไปจิะ
ทำ�ให้เกิดิอ�ก�รซึ่้มเศัร�้ได้ิง่�ยี หรอื  
ตั ว ส่ ง ส า ร สื่ อ ป ร ะ ส า ท เ ซ โ ร โ ท นิ น  
(serotonin transporter หรอื SERT) 
ชว่ยให้คนสามารถต้านทานเหตุการณ์
ในชวีติท่ีมีความเครยีดมาก ๆ ได้

ม�ใช้ ้และกระตุน้กระบวนก�รบ�งอยี�่ง
ข้องระบบประสำ�ทสำว่นกล�ง (central 
nervous system) เช้น่ก�รเรยีีนรู ้และ
คว�มจิำ�

อ ย่ า ง ไ ร ก็ ต า ม ก า ร มี ร ะ ดั บ  C R F 
และ cortisol เพิ่มสงูขึ้นเป็นเวลานาน
จะมีผู้ลรา้ยตามมา เช่น ก�รรบกวน
กระบวนก�รเรียีนรู้ (cognitive  
disturbances) อ�รมณ์์เสำียี กังวล 
ระบบภมูคิุ้มกันข้�ดิเสำถีูยีรภ�พ คว�ม
เสำี�ยีงต่อ โรคหัวใจิและหลอดิเล่อดิ โรค
เบ�หว�น และ โรคหลอดิเล่อดิสำมอง

แกนไฮโพทาล่ามัสุ-พิท้อิทาร่-อะดร่นัล่ (Hypothalamic–Pituitary–Adrenal Axis)

����������� (hypothalamus)

corticotropin-releasing factor (CRF)

glucocorticoid (GC)

� ������� (adrenal glands)

� ������� (pituitary gland)

adrenocorticotropic hormone (ACTH)

�������

�������

�������

ท่ีมา : ปรับจิากั commons.wikimedia.org/wiki/File:HPA-axis_-_anterior_view_(with_text).svg  
และ commons.wikimedia.org/wiki/File:HPA_Axis_Diagram_(Brian_M_Sweis_2012).svg
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สภาพแวิดล้อมูกับควิามูเคร้ยดในุเชิงจิัตัวิิทยา

ในขณะท่ีนิยามความเครยีดของ Selye และนักสรรีศาสตรอ่ื์น ๆ 
ถูกวพิากษ์วจิารณ์วา่มุ่งไปท่ีกลไกความเครยีดท่ีเกิดข้ึนต่อรา่งกาย 
(somatic stress หรอื biological stress) มากเกินไป แต่ก็ไม่อ�จิ
ปฏิิเสำธได้ิว่�มีคว�มสำำ�คัญเป็นอย่ี�งยีิ�งต่อก�รพัฒน�ก�รรกัษ�
ผู่ไ้ด้ิรบัผ่ลกระทบจิ�กคว�มเครยีีดิด้ิวยีก�รใช้ย้ี� และเทคนิคอ่�น ๆ 
ท�งก�รแพทย์ี และจิะว�่ไปแล้วอ�จิเป็นสำว่นที�คนทั�วไปรูน้้อยีที�สำดุิ
แม้จิะเกิดิข้้�นในร�่งก�ยีข้องคนเร�ทกุคนเม่�อเกิดิคว�มเครยีีดิข้้�น

สำาหรบัความเครยีดในทางจติวทิยา (psychological stress) น้ัน 
นิยามท่ีได้รบัการอ้างอิงมากท่ีสดุเปน็ของ Lazarus และ Folkman20 
ซึ่งนิยามไวว้า่ “เป็นคว�มสำมัพันธร์ะหว�่งคนกับสำภ�พแวดิล้อมซึ่้�ง
คนประเมนิแล้วเห็นว�่เกินกว�่กำ�ลังทรพัยี�กรข้องตนเองและเป็น
ภัยีคกุค�มต่อคว�มอยีูดี่ิมสีำขุ้”21 ซึ่งจะเห็นวา่มกีารให้ความสำาคัญกับ
สภาพแวดล้อมมากขึ้น

แม้แต่ในการศึกษาความเครยีดในเชิงพันธุกรรมท่ีอธิบายว่า 
ความสามารถในการควบคมุความเครยีดได้รบัอิทธพิลจากลักษณะ
ทางพันธุกรรมด้วย ก็ยังให้นำาหนักกับอิทธพิลจากสภาพแวดล้อม
ค่ อ น ข้ า ง ม า ก  อ ย่า ง เช่น ก า ร ศึก ษ า ข อ ง  Fe rg u s s o n  แ ล ะ ค ณ ะ 
(2011)22 ซึ่งศึกษาอิทธพิลรว่มระหว�่งพนัธกุรรมกับสำภ�พแวดิล้อม 
(gene–environment interactions หรอ่ G×E) แมผู้้ลสรุปจะยงั
ไม่หนักแน่นมากนัก อีกท้ังการศึกษาแนวทางน้ียังอยู่ในระยะเริม่ต้น
ก็ตาม

ในการศึกษาของ Jeansok Kim และ David Diamon (2002)23 
เป็นการศึกษาเก่ียวกับความเครยีดในทางสรรีศาสตร ์ ก็เสนอว่า
ปรมิาณความเครยีดเป็นผู้ลจากองค์ประกอบ 3 ประการ คือ

 คว�มต่ืนเต้นหรอืเร�้ใจ (excitability/arousal)

 คว�มรูส้กึว�่เป็นสถึ�นก�รณ์ท่ีไม่พึงประสงค์  
(perceived aversiveness)

 คว�มไม่ส�ม�รถึท่ีจะควบคมุสถึ�นก�รณ์ได้  
(uncontrollability)

ซึ่งล้วนเก่ียวข้องกับสภาพแวดล้อมภายนอกท้ังสิน้
ความเป็นมาของการศึกษาเก่ียวกับความเครยีด และนิยาม

ความเครยีด ท้ังในเชิงสรรีศาสตรซ์ึ่ งเป็นเรื่องราวความซับซ้อนท่ี
เกิดขึ้นในระดับเซลล์และพนัธกุรรมของรา่งกาย และในเชงิจติวทิยา
ซึ่ งรวมเอาอิทธิพลจากปัจจัยภายนอกรา่งกายเอาไว้ ทำาให้เห็น
วา่การจดัการความเครยีดอยา่งมปีระสทิธผิู้ลน้ัน จะขาดความเขา้ใจ 
หรอืละเลยมิติใดมิติหน่ึงไปไม่ได้ ไม่วา่จะเป็นกลไกภายในรา่งกาย 
และสภาพแวดล้อมภายนอก

ต่ัางคนุ ต่ัางวัิย ต่ัางเคร้ยด

ความเครยีดเกิดขึ้นได้กับทกุชว่งวยั ต้ังแต่วยัเด็ก  
วัย รุ่น  วัย ผูู้้ ให ญ่  แ ล ะ ผูู้้ สู ง อ า ยุ  เพ ร า ะ ค น แ ต่ ล ะ
ชว่งวยัต้องเผู้ชญิกับความเปล่ียนแปลงท้ังทางกายภาพ 
ประสบการณ์ ความเจ็บป่วย ความสัมพันธกั์บผูู้้คน 
ปัญหาอปุสรรค ความท้าทายในชวีติท่ีแตกต่างกันใน
แต่ละชว่งวยัและเวลา ดังน้ันสถานการณ์ความเครยีด
ของแต่ละคนจงึเก่ียวข้องกับปัจจยัต่าง ๆ มากมายและ
มีความซบัซอ้นแตกต่างกัน

การวิเคราะห์ปัญหาสุขภาพจิตในเชิงลึกพบว่า
ความเครยีดเก่ียวข้องกับปัจจยัหลัก 3 ประการ ได้แก่

 ป้จิจิยัีด้ิ�นร�่งก�ยีของแต่ละบุคคล เชน่ 
เป็นโรคท�งก�ย คว�มผู้ิดปกติท�งสมอง 
รวมท้ังพันธกุรรม

 ป้จิจิยัีด้ิ�นจิติใจิ เชน่ พื้นฐ�นอ�รมณ์ 
บุคลิกภั�พ คว�มส�ม�รถึในก�รรบัมือ
และจดัก�รปัญห�

 ป้จิจิยัีด้ิ�นสำภ�พแวดิล้อม เชน่ ก�รเล้ียงดู
จ�กครอบครวั ก�รศึกษ� สภั�พเศรษฐกิจ 
ปจัจยัท�งสงัคม วฒันธรรม ขอ้มลูข�่วส�ร 
และอ่ืน ๆ

ในแต่ละชว่งชวีติของคน ล้วนต้องเผู้ชญิกับปจัจยั
ท้ัง 3 ด้านน้ีท่ีแตกต่างกันในแต่ละชว่งวยั ไมว่า่จะเปน็ 
วัยเด็ก วัยทำางาน และวัยสูงอายุ ทำาให้ต้องพบกับ
ความเครยีดท่ีมีลักษณะแตกต่างกันไปด้วย และแม้แต่
ชว่งวยัเด็กท่ีหลายคนคิดวา่ไมน่่าจะต้องมภีาระหน้าท่ี
อะไรท่ีทำาให้เครยีด แต่เด็กก็มคีวามเครยีดเฉพาะวยัของ
ตัวเองท่ีผูู้ใ้หญ่หลายคนมองข้าม หรอืไม่เขา้ใจ เพราะลืม
ประสบการณ์วยัเด็กของตนเองไปแลว้ หรอืเปน็เพราะ
ยุคสมัยเปล่ียนไป ความคิด สภาพแวดล้อม ค่านิยม
ต่าง ๆ จงึเปล่ียนแปลงตามไปด้วย และในขณะเดียวกัน 
เด็กก็อาจไม่เข้าใจในความเครยีดของผูู้้ใหญ่เพราะ
ยังไม่เคยผู้่านประสบการณ์บางอย่าง

เน้ือหาในสว่นน้ี จะฉายภาพสถานการณ์ความเครยีด
ท่ีแตกต่างกันของคนท้ัง 3 ชว่งวยั ได้แก่ วยัเด็กและ 
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เยาวชน วยัทำางาน และวยัสงูอาย ุโดยนำาเสนอขอ้มลูจากการสำารวจ
ด้านสขุภาพจติหรอืความเครยีดท่ีเก่ียวขอ้ง รวมไปถึงปจัจยัท่ีเก่ียวข้อง
กับความเครยีดของคนกลุม่ต่าง ๆ การแสดงออกเมื่อมคีวามเครยีด

ควิามูเคร้ยดในุวัิยเด็กและเยาวิชนุ

ผู้ลสำารวจของ Mental Health Check In24 พบวา่ วยัรุน่ไทยมีแนวโน้ม
ท่ีจะมคีวามเครยีดสงูข้ึน โดยระดับความเครยีดในรอบเดือนมีนาคม 
2565 สงูกวา่วยัทำางานถึง 4 เท่า ผู้ลจากความเครยีดทำาให้วยัรุน่และ
เยาวชนแสดงพฤติกรรมท่ีใชค้วามรุนแรงมากขึ้น โดยมสีาเหตมุาจาก
ความขัดใจเรือ่งความรกั ความเครยีดเรือ่งการเรยีน ค่าใชจ้า่ยท่ีไม่
เพียงพอ การใช้เวลาในสิ่งท่ีวยัรุน่และเยาวชนสนใจกลับถูกตำาหนิ
วา่หมกมุ่น นำาไปสูค่วามขัดแย้งและกลายเป็นความรุนแรงในท่ีสดุ

ขณะท่ีผู้ลการวเิคราะห์ปจัจยัความเครยีดของเยาวชนคนรุน่ใหม่ 
(อายุ 15–24 ปี) โดยใชแ้บบสำารวจเยาวชน จำานวน 19,034 ตัวอย่าง 
จากศนูย์ความรูแ้ละนโยบายเด็กและครอบครวั เพ่ือทำาความเข้าใจ
ปัจจัยและการรบัมือกับความเครยีดของเยาวชน พบวา่ เยาวชนมี
ความเครยีดตลอดเวลาเน่ืองจากการศึกษาและการทำางานมากท่ีสดุ
ในระดับ 3.1 คะแนน (คะแนนความเครยีด 0–5 คะแนน)25

ปัจัจััยควิามูเคร้ยดข้องเด็กวัิยเร้ยนุและเยาวิชนุ

ระบบการศึกษาและควิามูคาดหวัิงข้องพ่อแมู่

ข้อมูลของ สสส. รายงานว่า เวลาเรยีนหนังสือของเด็กไทย
มากท่ีสุดรองลงมาจากญี่ปุ่น ส่งผู้ลให้มีเด็กลาออกกลางคันปีละ 
900,000 คน และมีแนวโน้มเพิ่มขึ้น การมีชัว่โมงเรยีนจำานวนมาก 
8–10 คาบต่อวนั ทำาให้เยาวชนรูส้กึเบื่อหน่ายไม่อยากเรยีน ท่ีสำาคัญ
คือเด็กมักไม่พูดคุยปรกึษากับพ่อแม่ผูู้้ปกครอง แม้ว่ารอ้ยละ 87 
ท่ีพูดคุย แต่ก็เพียงวนัละ 10 นาทีเท่าน้ัน สอดคล้องกับข้อมูลจาก 
Nation Master26 ท่ีสำารวจชั่วโมงเรยีน พบว่า เด็ิกไทยีมีจิำ�นวน
ช้ั�วโมงเรยีีนม�กเป็นอันดัิบหน้�งเม่�อเทียีบกับประเทศัอ่�น ๆ ในโลก 
จิำ�นวน 1,200 ช้ั�วโมงต่อปี ทั�งนี�ยีงัไมร่วมกับช้ั�วโมงก�รเรยีีนพเิศัษ

การเรยีนหนักบางครัง้เกิดจากการกดดันของพอ่แมผูู่้ป้กครอง หรอื
จากความคาดหวงัของเด็กเองด้วย ท่ีต้องการได้คะแนนดี หรอืสอบเขา้
สถาบนัท่ีมชีื่อเสยีง เด็กต้องแบกรบัความคาดหวงัสงูท้ังจากครอบครวั
และสงัคม ขณะท่ีบรรยากาศในโรงเรยีนก็มสีว่นทำาให้เกิดการแขง่ขนั
และเปรยีบเทียบระหวา่งนักเรยีนแทนท่ีจะมุง่พฒัินาศักยภาพเฉพาะ
บุคคล รวมท้ังการข่มเหง (bully) ด้วยวธิกีารต่าง ๆ

เมื่อไม่สามารถทำาตามเปา้หมายได้ เด็กจะรูส้กึขาด 
ความมัน่ใจ กดดัน เครยีด ซึง่เปน็สถานการณ์ท่ีเปราะบาง 
บางคนเป็นโรคกลัวการสอบ ช่วงใกล้สอบจะรูส้ึกไม่
สบาย เพราะกังวลวา่จะทำาได้ไม่ดี กลัวพ่อแมโ่กรธ จน
อาจทำาให้กลายเปน็ปญัหาสขุภาพและความเครยีด หรอื
โรคซมึเศรา้ หรอืส่งผู้ลให้มีพฤติกรรมไม่พึงประสงค์
ได้ เช่น การทะเลาะวิวาท การใช้ความรุนแรง และ
ทำารา้ยตัวเอง

“ แม่่ของเด็็กหญิิงวััย 12 ปีี เล่่าให้ฟัังว่ัา 
ลู่กสาวัมี่เป้ีาหม่ายอยากไปีเรีียนต่่อในกรุีงเทพฯ 
แต่่ผล่สอบออกม่า กลั่บสอบได้็อันดั็บสุด็ท้าย
ของห้อง รู้ีสึกน้อยใจแล่ะเครีียด็ที�จะต้่องเรีียน
ซ้ำำ�าชัั้�น กลั่วัไม่่ได้็เรีียนต่่อรีะดั็บมั่ธยม่ เม่่�อออกไปี
วิั�งเล่่นกับเพ่�อน กลั่บถููกล้่อเร่ี�องผล่สอบ ทำาให้
เครีียด็หนัก จึงคิด็สั�นโด็ยใช้ั้เข็ม่ขัด็ผูกคอตั่วัเอง
ต่าย ” 27

ระดับความเคร่ยด 
ในรอบเดือน ม่.ค. 2565
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คะแนนความเคร่ยดของ 
เยาวช้นคนรุ่นให็ม่ (อายุ 15–24 ปี)  

ท่� ม่ความเคร่ยดตล่อดเวล่าเนื�องจาก 
การศึักษาแล่ะการทำางาน
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จำา น ว น ชั่ว โ ม ง เ รีย น ข อ ง เ ด็ ก  น อ ก จ า ก เป็ น ปั ญ ห า ข อ ง ร ะ บ บ
การศึกษาแล้ว ยังมาจากการเปล่ียนแปลงของสภาพสังคม ท่ีทำาให้
เด็กและเยาวชนต้องเผู้ชญิกับภาวะท่ีเรยีกวา่ ก�รถูกูเรง่รดัิ (hurried 
child syndrome) มากกวา่แต่ก่อน

การถกูเรง่รดั หมายถึง การท่ีผูู้ป้กครองคาดหวงัให้ลกูทำาสิง่ต่าง ๆ 
ท่ีเกินกว่าระดับความสามารถทางจิตใจ สังคม หรอืทางอารมณ์ 
จดัตารางชวีติให้ลกูมากเกินไป ผู้ลักดันและกดดันลกูอยา่งหนักเพ่ือ
ความสำาเรจ็ทางวชิาการ และคาดหวงัให้เด็กพดู คิด และทำาตัวเหมอืน
เป็นผูู้้ใหญ่ ซึ่งเกินกวา่วสิยัของวยัจนดเูหมือนเป็นผูู้้ใหญ่ตัวเล็ก ๆ28

ภ า ว ะ ท่ี เ ด็ ก ถู ก เ ร่ง รัด น้ี ส ร้า ง ค ว า ม เ ค รีย ด  แ ล ะ อ า จ นำา ไป สู่
การหาทางออกด้วยการใชย้าเสพติดและแอลกอฮอล์ รวมไปจนถึง
การฆา่ตัวตายในวยัรุน่ ซึ่งมจีำานวนกวา่ห้าพนัคนในแต่ละป ีรวมไปถึง
การมเีพศสมัพนัธก่์อนเขา้สูว่ยัรุน่เต็มตัวและต้ังครรภ์ก่อนวยัอันควร29

การเรง่รดัเด็กและเยาวชน ส่วนหน่ึงมีสาเหตุมาจากการเป็น
ครอบครวัเล้ียงเด่ียว การท่ีพ่อ/แม่ต้องทำางานหนัก จึงต้องผู้ลักให้
ลูกต้องโตกวา่วยั รวมท้ังการท่ีพ่อและแม่ทำางานประจำาท้ังคู่ ไม่มี
เวลาดูแลเอาใจใส่ มีความคาดหวงัสูงในตัวเด็ก โดยมักจะกระตุ้น
ให้ลูกทำาตัวเป็นผูู้้ใหญ่เกินไป ให้ลูกแข่งขันตลอดเวลาเพ่ือสรา้งลูก
ให้เป็น “สดุยอดเด็ก”

เมื่อเด็กไมเ่ปน็ไปตามมาตรฐานของผูู้ป้กครอง เด็กจะเครยีดมาก 
เพราะรูส้ึกว่าไม่สามารถทำาได้ตามท่ีพ่อแม่คาดหวัง นอกจากน้ี 
การได้รบัอิทธพิลจากสื่อต่าง ๆ ทำาให้พอ่แม่คาดหวงัให้ลกูกลายเปน็ 
“ซุปเปอรฮี์โร”่ เหมอืนในสื่อ จงึต้องเรง่ให้ลกูมพีฒัินาการท่ีรวดเรว็ใน
ทกุ ๆ ด้าน และแมว้า่พอ่แมจ่ะเล้ียงลกูให้โตแค่ไหนก็ตาม เมื่อเด็กยงั
ไม่พรอ้ม เด็กก็จะขาดวฒุิภิาวะ ความรบัผู้ดิชอบ และความสามารถ
ในการปรบัตัวและรบัมือกับความขัดแย้งแบบผูู้้ใหญ่ เมื่อต้องเผู้ชญิ
ความท้าท้ายก็จะทำาให้รูส้กึวติกกังวล หวาดกลัว และเครยีดมาก

นอกจากน้ี ความวติกกังวลของผูู้้ปกครองเก่ียวกับความเจรญิ
ก้าวหน้าของเด็กเป็นอีกประเด็นหน่ึงท่ีทำาให้เด็กถูกเรง่รดั พ่อแม่
เล้ียงเด่ียว จะมีความรูส้กึเหงา กลัวโดดเด่ียว หรอืรูส้กึไม่มัน่คง เครยีด
จากการหย่ารา้ง จงึรูส้กึวา่ต้องการให้ลกูเก่งกวา่ ชว่ยเหลือตัวเองได้
ในทกุเรือ่ง รวมถึงมุง่มัน่และความคาดหวงัของพ่อแม่ในการเล้ียงลกู
ในชว่งเวลาน้ัน ๆ ทำาให้กดดันหรอืเรง่ให้ลกูโตกวา่วยัอีกด้วย

เมื่อพอ่แม่เรง่พัฒินาการของเด็กเรว็เกินไปและทำาอยา่งต่อเน่ือง 
ทำาให้เด็กได้รบัความกดดันจากความคาดหวงัและประสบการณ์ท่ี
ไม่เหมาะสมกับวยั เด็กไม่มีเวลาได้วิง่เล่น หรอืใชช้วีติแบบเด็กตาม
ท่ีควรจะเปน็ จงึเปน็การสรา้งความเครยีดในระยะยาว ความเครยีด
ท่ีเกิดขึ้นกับเด็กท่ีเรง่รบีจะสง่ผู้ลเสยีต่อ “ฮอรโ์มนคอรติ์ซอล” ซึ่งทำา
หน้าท่ีรบัมือกับความเครยีด และสรา้งความเสียหายให้กับสมองและ
ความจำาของเด็กอีกด้วย30

ควิามูสัมูพันุธ์กับครอบครัวิ

มกีารศึกษาท่ีพบวา่ กลุม่ตัวอย่างซึ่งเปน็เด็กท่ีมอีายุ 
15–24 ปี ท่ีเครยีดตลอดเวลา มีระดับความเครยีด
ด้านความสัมพันธ์ในครอบครวัสูงถึง 3.1 คะแนน 
(จากคะแนนเต็ม 5) และเมื่ อค้นลึกไปในประเด็น
ค ร อ บ ค รัว  พ บ ว่า  เ ย า ว ช น ท่ี มี ค ว า ม ส นิ ท ส น ม กั บ
ครอบครวัน้อย มรีะดับความเครยีดสงูถึง 4.1 คะแนน 
ขณะท่ีกลุ่มท่ีมีความสนิทสนมกับความครวัมากท่ีสดุ 
มีระดับความเครยีดเพียง 2.3 คะแนน เท่าน้ัน

เมื่อถามวา่ ครอบครวัสามารถชว่ยแก้ปัญหาหรอื
สนับสนุนได้แค่ไหน พบวา่ กลุม่ตัวอยา่งท่ีมคีรอบครวั
มีส่วนสนับสนุนการแก้ปัญหาน้อยท่ีสุดจะมีระดับ

คะแนนความเคร่ยดของ 
เด็กอายุ 15–24 ปี ท่� เคร่ยดตล่อดเวล่า 

ด�านความสัุมพันธ์ิ ในครอบครัว

คะแนนความเคร่ยดของ 
เด็กอายุ 15–24 ปี 

จิำาแนกัตามความสุนิทสุนมกัับครอบครัว
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การเล้�ยงดูเด็กข้องครอบครัวิ

ค ร อ บ ค รัว ท่ี เ ล้ี ย ง ดู เ ด็ ก ด้ ว ย ค ว า ม เ ข้ ม ง ว ด  ก ด ดั น  ห รือ ใ ช้
ความรุนแรงท้ังคำาพูด และการกระทำา หรอืสมาชิกในครอบครวั
ทะเลาะเบาะแวง้กันบ่อยครัง้ ใชค้วามรุนแรงให้เด็กเห็นเป็นประจำา 
หรอืเล้ียงดเูด็กแบบไม่เอาใจใส่ ทอดท้ิงเด็กให้รูส้กึโดดเด่ียว อ้างวา้ง 
ขาดท่ีพึ่ง ขาดความรกั ละเลยการศึกษาของเด็ก โดยเฉพาะครอบครวั
ท่ีพ่อแม่ไม่อยู่กับเด็ก ท้ิงให้อยู่กับปู่ย่าตายาย หรอืญาติ เป็นต้น 
ล้วนแต่ทำาให้เด็กเกิดความเครยีดสะสม และมีแนวโน้มท่ีจะควบคมุ
อารมณ์ไม่ได้ หรอืแสดงออกพฤติกรรมท่ีรุนแรงเมื่อโตขึ้นได้

มีการศึกษาท่ีระบุว่า ความรุนแรงจากการเล้ียงดูในวัยเด็ก 
โ ด ย เ ฉ พ า ะ ใ น ช่ว ง ป ฐ ม วัย แ ล ะ วัย เ รีย น  ท่ี เ ติ บ โ ต ม า ใ น ลั ก ษ ณ ะ
ขาดความรักความอบอุ่ นในครอบครัว เด็กถูกทำาร้าย ถูกทอด
ท้ิ ง  จ ะ ทำา ให้ เ ด็ ก ส ะ ส ม ค ว า ม รุ น แ ร ง แ ล ะ แ ส ด ง อ อ ก กั บ สิ่ ง ข อ ง 
สัตวเ์ล้ียง และเพื่อนโดยไม่รูส้ึกผิู้ด และกลายเป็นนิสัยและวถีิชวีติ 
จนนำาไปสูก่ารใชค้วามรุนแรง และการก่ออาชญากรรมในท่ีสดุ32 จงึกล่าว
ได้วา่ “ก�รเลี�ยีงดิเูด็ิกอย่ี�งไมถู่กูต้อง สำร�้งเด็ิกให้เป็นอ�ช้ญ�กร” ได้

สภาพสังคมูท้�เปล้�ยนุแปลงและไมู่โอบรับคนุทุกกลุ่มู

ปั ญ ห า สุ ข ภ า พ จิ ต ข อ ง เ ด็ ก แ ล ะ เ ย า ว ช น ท่ี เพิ่ ม ขึ้ น  ส่ ว น ห น่ึ ง
ม า จ า ก ก า ร ท่ี เ ด็ ก เ ติ บ โ ต ขึ้ น ม า ใ น สั ง ค ม ท่ี เป ล่ี ย น แป ล ง ร ว ด เ ร็ว 
มีการแข่งขันสูง ซึ่งมีส่วนทำาลายความฝ้ันและความหวงัของวยัรุน่
หรอืเยาวชน รวมไปถึงการท่ีสงัคมมีความเชื่อและวฒัินธรรมท่ีปิดก้ัน 
เช่น เรื่องเพศ ทำาให้เด็กต้องเลือกเป็นหรอืแสดงออกตามท่ีสังคม
กำาหนดเพื่อให้ได้รบัการยอมรบั แต่ก็ค้านกับความเปน็จรงิท่ีอยากเปน็

เด็กจำานวนมากจงึขาดความเป็นตัวของตัวเอง ไม่เวน้แม้กระท่ัง
ทางเลือกในเรือ่งการทำาอาชพี บางครัง้ก็ต้องเลือกอาชพีท่ีจะทำาให้
อ ยู่ร อ ด  เน่ื อ งจ า กร ะบ บ โค ร งสร้า งสังค ม  คุณภา พการศึ กษาท่ี
ไม่รองรบั และเศรษฐฐานะ ทำาให้ไม่สามารถทำาอาชีพตามท่ีฝั้นได้ 
เด็กบางกลุ่มจึงต้องแบกรบัปัญหาสุขภาพจิตเพราะต้องเลือกงาน
ท่ีรายได้ดี เด็กบางคนจึงคิดวา่ไม่ต้องฝ้ันดีกวา่ ฝ้ันไปก็รูส้ึกเก็บกด 
เจ็บปวด ท่ีสำาคัญเสียงสะท้อนของวยัรุน่และเยาวชน ก็กลายเป็น 
ความไม่เข้าใจของผูู้้ใหญ่33 และมักจะมองวา่ข้ีบ่น ไม่อดทน ไม่รูจ้ัก
ปรบัตัว เด็กกลับถกูมองวา่เปน็คนผู้ดิ แปลกแยก หรอืขวางโลก เปน็ต้น

ในบางสงัคมท่ีมีวฒัินธรรมชายเปน็ใหญ่ มักคาดหวงักับเด็กชาย
วา่จะต้องเขม้แข็ง อ่อนแอไม่ได้ หากแสดงความอ่อนแอจะถือเปน็เรือ่ง
น่าอับอาย เด็กชายถกูคาดหวงัวา่จะต้องเปน็เสาหลักของครอบครวั34 
ทำาให้เด็กผูู้้ชายต้องแบกรบัความกดดันและความเครยีดท่ีอาจจะ
บอกใครไม่ได้ และสง่ผู้ลกระทบต่อตนเองในระยะยาว

คะแนนความเคร่ยดของ 
เด็กอายุ 15–24 ปี 

จิำาแนกัตามกัารได้ิรับกัารสุนับสุนุน 
จิากัครอบครัว

คะแนนความเคร่ยดของ 
เด็กอายุ 15–24 ปี 

จิำาแนกัตามความขัดิแย้ีงกัับครอบครัว
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ความเครยีดสูงถึง 4.0 คะแนน ในขณะท่ีเยาวชน
ท่ีได้รบัการสนับสนุนจากครอบครวัมากท่ีสุด จะมี
ระดับความเครยีดเพียง 2.3 คะแนนเท่าน้ัน สะท้อน
ให้เห็นว่า การสนับสนุนจากครอบครวัมีส่วนสำาคัญ
ในการช่วยลดความเครยีดและสนับสนุนให้เยาวชน
กล้าเผู้ชิญปัญหาต่าง ๆ ได้ แต่หากเยาวชนมีความ
ขัดแย้งกับครอบครวัมาก ก็จะทำาให้มีความเครยีด
สูงตามไปด้วย โดยพบว่า กลุ่มท่ีมีความขัดแย้งกับ
ครอบครวัมากท่ีสดุ มีความเครยีดสงูถึง 3.6 คะแนน 
กลุม่ท่ีมคีวามขดัแยง้น้อยท่ีสดุจะมีระดับความเครยีด
เพียง 2.3 คะแนนเท่าน้ัน31
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ควิามูเคร้ยดข้องคนุวัิยทำางานุ

เ มื่ อ ปี  2 56 1  ก ร ม สุข ภ า พ จิต สำา ร ว จ สุข ภ า พ ใ จ
คนวยัทำางานในกรุงเทพมหานคร อายุระหวา่ง 15–59 ปี 
พบวา่ ความเครยีด 3 อันดับแรกในกลุ่มคนวยัทำางาน 
ได้แก่ เครยีดจากเศรษฐกิจเปน็อันดับ 1 รอ้ยละ 30.8 
ซึ่งท้ังชายและหญิงมีจำานวนท่ีใกล้เคียงกัน อันดับ 2 
เครยีดจากภาวะสังคม รอ้ยละ 20.3 และอันดับ 3 
เครยีดจากปัญหาครอบครวั รอ้ยละ 14.5 และยัง
พบว่ามีความเครยีดมาจากการเสพข่าวมากเกินไป
และความสมัพันธร์ะหวา่งบุคคลด้วยรอ้ยละ 13.235

ในป ี2565 กรมสขุภาพจติ รายงานจำานวนการฆา่ตัวตายของคน 
ในวยัทำางาน (อายุ 20–59 ปี) เพิม่ขึ้นเปน็ 3,650 คน จาก 3,583 คน 
ในปี 2564 โดยมีปัจจัยหลักคือ ปัญหาความเครยีดสะสมเรือ่งงาน 
เศรษฐกิจ ครอบครวั รวมท้ังภาวะปว่ยกายหรอืใจเรือ้รงั

รายงานภาวะสงัคมไทยไตรมาส 1 ป ี2566 สำานักงานสภาพฒัินาการ
เศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ (สศช.) พบวา่ คนวยัทำางาน เสี่ยงท่ี
จะปว่ยเป็นโรคเรือ้รงั โดยเฉพาะโรคหัวใจและหลอดเลือด โรคอ้วน 
ภาวะเครยีด และการฆ่าตัวตายเพิ่มมากขึ้น36 ศนูย์เฝ้า้ระวงัป้องกัน
การฆา่ตัวตาย กรมสขุภาพจติ เผู้ยวา่ แนวโน้มสถิติการฆ่าตัวตายใน
วยัทำางานสงูขึ้น (ภาพท่ี 1) โดยมสีาเหตหุลัก ได้แก่ ปัญหาความเครยีด
สะสมเรือ่งงาน เศรษฐกิจ ครอบครวั รวมท้ังภาวะปว่ยกายหรอืใจเรือ้รงั

จำานวนการฆ่่าตัวตายของคนวัยทำางาน (อายุ 20–59 ปี) ปี 2560–2565

ความเคร่ยด 3 อันดับแรกในกลุ่่มคนวัยทำางาน
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หนุ้าท้�การงานุ

ภาวะหมดไฟีในการทำางาน (burnout syndrome) 
เป็ น โ ร ค เ ค รีย ด ข อ ง ค น ทำา ง า น  เป็ น ภั ย เ งีย บ ท่ี ส่ ง
ผู้ลกระทบต่อการมีพฤติกรรมสุขภาพและคุณภาพ
ชวีติของคนวยัทำางานอย่างมาก มักพบในสังคมเมือง 
โดยเม่�อปี 2562 องค์ก�รอน�มัยีโลก ประก�ศัให้ภ�วะ
หมดิไฟในก�รทำ�ง�นเป็นป้ญห�สำขุ้ภ�พที�ต้องได้ิรบั
ก�รดิูแลรกัษ� มีงานวิจัยของต่างประเทศท่ีระบุว่า
ภาวะหมดไฟีในการทำางานน้ีส่งผู้ลให้เป็นโรคซมึเศรา้
ได้ในระยะยาว รวมท้ังเป็นสาเหตุการเสียชวีติอันดับ
ท่ี 2 โดยเฉพาะกลุ่มคนรุน่ใหม่ ขณะท่ีผู้ลสำารวจต่าง ๆ 
พบข้อมูลท่ีสอดคล้องกัน

ขอ้มูลจากงานวจิยั การตลาดเติมพลัง “Burnout in 
the city” โดยวทิยาลัยการจดัการ มหาวทิยาลัยมหิดล 
พบวา่ กลุม่ตัวอย่างวยัทำางานในกรุงเทพมหานครท่ีอยู่
ในภาวะ “ไฟีแรง” แมจ้ะมอียูร่าวรอ้ยละ 31 แต่กลุม่ท่ีอยู่
ในภาวะ “หมดไฟี” มรีอ้ยละ 12 ในขณะกลุม่ท่ีน่าห่วงมีถึง
รอ้ยละ 57 ท่ีอยูใ่นภาวะเสีย่งสงูท่ีจะเขา้สูภ่าวะหมดไฟี

52,006 ���

60,418 ���

+8,412

2561 2565

จำานวนคนวัยทำางานท่� ป่วยด�วยโรคหั็วใจแล่ะห็ล่อดเลื่อดน อ ก จ า ก น้ี ค ว า ม เ ค รี ย ด ยั ง นำา
ม า ซึ่ ง ปั ญ ห า สุ ข ภ า พ ม า ก ม า ย  โ ด ย
ข้ อ มู ล  H e a l t h  D a t a  C e n t e r 
ข อ ง ก ร ะ ท ร ว ง ส า ธ า ร ณ สุ ข  เ มื่ อ
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 สะท้อนว่า 
คนวัยทำางานจำานวนมากถึง 60,418 
ราย ปว่ยด้วยโรคหัวใจและหลอดเลือด 
สูงขึ้ นอย่างต่อเน่ืองจากปี 2561 ซึ่ งมี
ผูู้ป้ว่ยเพยีง 52,006 ราย37เท่าน้ัน สาเหตุ
ท่ีทำาให้เกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด 
ไมเ่ฉพาะพฤติกรรมสขุภาพท่ีไมดี่เท่าน้ัน 
แต่รวมถึงปจัจยัเรือ่งความเครยีดสะสม
ในกลุ่มคนวยัทำางานอีกด้วย

วัยทำางานในกรุงเทพมห็านคร 
จิำาแนกัตามภาวะไฟแรงในกัารทำางาน

ปัจัจััยควิามูเคร้ยดข้องคนุวัิยทำางานุ

�����
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�����
31%
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�����
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���������

57%
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อีกท้ังยงัพบวา่ ชว่งอายท่ีุน้อยลงกลับมโีอกาสท่ีจะ
เขา้สูภ่าวะหมดไฟีได้มากกวา่ โดยกลุม่ Gen Z (ชว่งอายุ
ตำากวา่ 22 ป)ี กำาลังตกอยู่ในภาวะหมดไฟีมากท่ีสดุถึง
รอ้ยละ 17 ขณะท่ีกลุ่ม Gen Y (ชว่งอายุ 23–38 ปี) ก็
ตกอยูใ่นสภาวะใกล้เคียงกัน คือรอ้ยละ 13 ขณะท่ีกลุม่ 
baby boomer (ชว่งอายุระหวา่ง 55–73 ปี) กลับอยูใ่น
ภาวะหมดไฟีน้อยท่ีสดุเพียงรอ้ยละ 7 เท่าน้ัน38

เมื่อป ี2561 บรษัิทซกิน่าประกันภัย สำารวจคะแนน
สุขภาพและความเป็นอยู่แบบ 360° ของคนไทย 
พบวา่ คะแนนโดยรวมลดลงจาก 65.2 คะแนนเม่ือ
ปี 2560 เหลือ 61.3 คะแนน เน่ืองจากคนวยัทำางาน
ส่วนใหญ่มีความเครยีดและกังวลเรื่องความม่ันคง
ด้านการเงนิ และความสามารถในการดแูลครอบครวั 
ในขณะท่ีกลุม่คนไทยอายรุะหวา่ง 18–34 ป ีรูส้กึเครยีด
เก่ียวกับเรือ่งงานมากท่ีสดุ39

2544

��� Z
��� Y
��� X
��������������������� 

25242508 �.�. ����

61.3 �����

65.2 �����

–3.9

25612560

คะแนนสุุขภาพแล่ะความเป็นอย่้แบบ 360° ของคนไทย ร�อยล่ะ 87 ของคนวัยทำางาน 
ม่ความเคร่ยดจากการทำางาน 

ท่� ไม่ม่ความสุุข

ร�อยล่ะของผู้้� ท่� ม่ภาวะห็มดไฟ ในแต่ล่ะช่้วงอายุ

Gen Z

Baby Boomers

Gen Y

7%

13%

17%
100%0% �� � �  �

Gen Z

Gen Y

Baby Boomers

0 18 34 ���� (��)

คนไทยกลุ่่มอายุท่� เคร่ยดเก่�ยวกับเรื�องงานมากท่� สุุด

ข้อมูลปี 2565 ตอกยำาให้เห็นวา่คนวยัทำางานเครยีดมากแค่ไหน 
โดยข้อมูลระบุวา่ กว�่รอ้ยีละ 87 ข้องคนวยัีทำ�ง�นมีคว�มเครยีีดิ
จิ�กก�รทำ�ง�นที�ไม่มคีว�มสำขุ้ และมีการยื่นใบลาออกจำานวนมากถึง 
77,143 คน และพบวา่ สายด่วนสขุภาพจติ เม่ือเดือนมกราคม 2565 
มกีลุ่มวยัแรงงานขอรบับรกิารเรือ่งความเครยีด วติกกังวล และไม่มี
ความสขุในการทำางาน 392 ราย คิดเปน็รอ้ยละ 6.5 ของการโทรศัพท์
เข้ามาท้ังหมด 5,978 สาย40

87%
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Gen Y

Baby Boomers

87%

อาช้พเส้�ยงต่ัอควิามูเคร้ยด

อาชีพบางอาชีพสรา้งความเครยีดให้กับคนทำางาน เพราะต้อง
อยู่ในความกดดัน รบัผู้ิดชอบต่อชีวติหรอืความปลอดภัย มีชั่วโมง
ทำางานต่อเน่ืองไม่ได้พักผู้่อน ขาดความสมดลุระหวา่งชวีติและงาน 
(work-life balance) หรอืต้องอยูใ่นกฎระเบยีบท่ีเขม้งวด เชน่ ทหาร 
ตำารวจ ครู แพทย์ พยาบาล นักกฎหมาย รวมถึง นักรอ้ง นักแสดง 
ท่ีมีเวลาทำางานและพักผู้่อนไม่เป็นปกติ

จากขอ้มลูป ี2565 พบวา่ บุคลากรทางการแพทยม์ภีาวะหมดไฟี
เพิม่ขึ้นเกือบ 5 เท่า จากเดิมรอ้ยละ 2.7 เมื่อป ี2563 เปน็รอ้ยละ 12.2 
ในป ี2565 ภาวะดังกล่าวสมัพนัธกั์บการท่ีมีผูู้ม้ปีญัหาสขุภาพจติเขา้รบั
การรกัษาจำานวนมากเมื่อป ี2565 ทำาให้บคุลากรทางการแพทย์ท่ีมอียู่
อยา่งจำากัดมีภาระงานหนักมากขึ้นนำาไปสูภ่าวะหมดไฟีในการทำางาน41

ควิามูกดดันุในุท้�ทำางานุ

บางอาชพีได้รบัความกดดันจากท่ีทำางานหลากหลายรูปแบบและ
ซับซ้อน ท้ังการต้องปฏิิบัติตามระเบียบกฎเกณฑ์อย่างเล่ียงไม่ได้ 
การใชค้นไม่ถูกกับงาน การกดดันให้ทุ่มเทโดยไม่ได้รบัค่าตอบแทน 
การถูกข่มเหง หรอืล่วงละเมิดในท่ีทำางาน การถูกดุด่าด้วยถ้อยคำา
รุนแรงให้อับอาย ภาระงานมากเกินไป การต้องรบัมือกับปัญหา
หลายด้าน สัมพันธ์กับหลายฝ้่าย การไม่ได้รับความร่วมมือใน
การทำางาน มีความคาดหวังสูงจากผูู้้บรหิาร เป็นต้น ยกตัวอย่าง 
อาชพีครู ซึ่งพบเห็นได้จากสื่อบ่อยครัง้

ผลกระทบจัากควิามูเคร้ยด

“ ครูีเครีียด็หนักเพรีาะถููกบังคับให้หานักเรีียนใหม่่ เข้าม่า
เรีียนต่าม่ยอด็ที� ให้ ไว้ัพอใกล้่เปิีด็เทอม่เม่่�อเป้ีายังไม่่ถึูง เล่ยถููก
ต่่อว่ัาแล่ะเรีียกไปีด่็าจนอับอาย รู้ีสึกกด็ดั็นแล่ะคิด็สั�น ดิ็�งตึ่ก
ของอาคารีเรีียนที�อยู่ต่รีงชัั้�น 5 ล่งม่าเสียชีั้วิัต่ ”

ผูู้้จดัการออนไลน์, 5 พ.ค. 256542

12.2%

2.7%

25652563

ร�อยล่ะของบุคล่ากรทางการแพทย์ 
ท่� ม่ภาวะห็มดไฟ

จดหม�ยล�ของครูท่ีเครยีดเรือ่งจ�กถึกูสัง่ให้ทำ�ง�นล้นมือ

ท่ีมา : https://hilight.kapook.com/view/225031

ภั�วะหมดไฟ (burnout) ปร�กฏิอยู่ในบัญชจีำ�แนกโรคระหว�่งประเทศ 
(International Classification of Diseases) ฉบับท่ี 11 ขององค์ก�ร
อน�มัยโลก

ท่ีมา : icd.who.int/browse/2024-01/mms/en#129180281
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สาเหตุัข้องควิามูเคร้ยด

“ ต้่นเหตุ่ในการีเป็ีนซึ้ำม่เศร้ีามั่นเริี�ม่ต่รีงนี� เล่ย ก็ค่องาน
ที�เรีาถูนัด็เขาไม่่ให้เรีาทำา แต่่งานที�เรีาไม่่ถูนัด็ ให้ทำาจังเล่ย... 
เรีาเป็ีนครูีภาษาอังกฤษ แต่่ได้็ทำาเร่ี�องคุณลั่กษณะของห้องเคมี่ 
ซึ้ำ�งมั่นไม่่ต่รีงกับเรีาเล่ย แล้่วัก็ได้็รัีบงานแบบนี�ม่าเร่ี�อย ๆ 
... ”

The Matter, 26 เมษายน 256643

“ ทุกอย่างใน 24 ชัั้�วัโม่ง ‘ครูี...ลู่กรีถูชั้น’ ‘ครูี...
ลู่กหนีไปีอยู่บ้านเพ่�อน’ เรีาก็พยายาม่ทำาเต็่ม่ที� ในส่วัน
ของเรีา แต่่ในขณะเดี็ยวักันเรีากลั่บไม่่ได้็รัีบควัาม่ร่ีวัม่ม่่อจาก
ผู้ปีกครีอง ก็เล่ยเป็ีนจุด็หนึ�งที�ทำาให้เรีารู้ีสึกว่ัาเรีาพยายาม่
แล้่วั แต่่พอเด็็กออกจากรัี�วัโรีงเรีียนไปีไม่่ใช่ั้ว่ัาเรีาไม่่ต่าม่ 
เรีาก็ต่าม่ แต่่ผู้ปีกครีองอยู่เฉย ๆ แล้่วัไม่่ต่าม่ อันนี� ค่อเรีาก็
ท้อใจ เหม่่อนเรีาตั่�งควัาม่หวัังไว้ัว่ัามั่นควัรีจะเป็ีนแบบนี�  แต่่มั่น
ไม่่เป็ีนไปีอย่างที�เรีาต้่องการี เล่ยรู้ีสึกแย่ ”

The Matter, 26 เมษายน 2566

“ ล่าหยุด็หนึ�งวัันผู้บริีหารีม่องหน้าแล้่วั คุณล่าหยุด็ เพ่�อน
ครูีล่่ะ เธอล่าฉันต้่องทำาแทนเธอ นักเรีียน ครูีไม่่ม่าเรีาไม่่ได้็เรีียน 
ผู้ปีกครีอง อ้าวั ครูีหยุด็ลู่กไม่่ได้็เรีียน กรีะทบไปีหม่ด็เล่ย ”

The Matter, 26 เมษายน 2566

นอกจากน้ี ยังพบว่า มีครูท่ีป่วยด้วยโรคซึมเศร้าเพราะงาน 
แต่ไม่มีทางออก ต้องโพสต์โซเชยีลขอความคิดเห็นจากสงัคม

กลุม่ท่ีทำาอาชพีท่ีได้รบัความกดดันเหล่าน้ี จงึมกัมคีวามเครยีดสงู 
บางรายอาจแสดงออกโดยการใชค้วามรุนแรงท้ังท่ีกระทำาต่อตนเอง 
คนในครอบครวั ในท่ีทำางาน ในชุมชนหรอืท่ีสาธารณะ ความรุนแรง
บนท้องถนนท่ีแสดงออกกับคนไม่รูจ้กั ดังน้ันก่อนท่ีความเครยีดจะ
ถกูระบายเปน็ความรุนแรง ผูู้เ้ชีย่วชาญจงึแนะนำาให้คนรอบขา้งคอย
สงัเกตพฤติกรรมของเพื่อนรว่มงาน เชน่ จากปกติไมค่่อยพดูแต่กลับ
มีปัญหาต่าง ๆ มาเล่า สิ่งท่ีควรทำาคือ การรบัฟีังโดยไม่รบีตัดบท44 
ในท่ีทำางาน ก็ควรมีระบบท่ีช่วยให้คำาปรกึษา และดูแลใกล้ชิดโดย
ผูู้้เชีย่วชาญ ซึ่งจะชว่ยลดการระบายความเครยีดแบบผู้ิดวธิลีงได้

เศรษฐกิจั

ปั ญ ห า เ ศ ร ษ ฐ กิ จ ส่ ง ผู้ ล ก ร ะ ท บ ต่ อ สุ ข ภ า พ
ของคนทำางานอย่างมาก โดยเฉพาะอย่างยิ่งช่วง
การระบาดของโควดิ-19 ซึ่งภาคธุรกิจจำานวนมากได้
รบัความเสียหาย ล้มละลาย ต้องลดจำานวนลูกจ้าง 
ทำาให้คนจำานวนมากตกงาน สิ่งท่ีกระทบตามมาคือ 
ปัญหาความเครยีดและสุขภาพจิตของคนวยัทำางาน
ท่ีรายได้ลดลงจากการถกูเลิกจา้ง วกิฤตจากโควดิ-19 
ดเูหมอืนจะทำาให้เกิดความเครยีดมากกวา่วกิฤตอ่ืน ๆ 
เพราะคนไม่สามารถออกไปไหนได้ ต้องถูกกักตัวอยู่
ในบา้น ต้องเวน้ระยะห่าง รวมท้ังยงัมคีวามไมแ่น่นอน
วา่วกิฤตน้ันจะยาวนานแค่ไหน และจบอย่างไร

แม้สถานการณ์วิกฤตโควิด-19 ผู่้านพ้นไปแล้ว 
แต่สถานการณ์เศรษฐกิจยังไม่ฟีื้ นตัว คนวยัทำางาน
ยงัคงเผู้ชญิปญัหารายได้ไมพ่อกับค่าใชจ้า่ย ปญัหาหน้ีสนิ 
การฟีื้ นฟีธูรุกิจท่ีล้มชว่งวกิฤตโรคระบาด บางคนต้อง
ทำางานชัว่คราว เป็นลกูจา้ง เพื่อหารายได้ชว่งตกงาน 
ในขณะท่ีการกลับเข้าสูง่านประจำาก็อาจเป็นไปได้ยาก 
ด้วยหลายปจัจยั บางคนกดดันจากการไมม่งีานทำา ไมม่ี
รายได้ ไม่มีเงนิเก็บ สรา้งความเครยีดให้กับท้ังคนทำางาน
และครอบครวั จนเกิดความท้อแท้ สิน้หวงั และทำาให้
เกิดการทำารา้ยตัวเองหรอืครอบครวัตามมา

จำานวนผู้้� ป่วย 
ท่� เข�ารับบริการทางการแพทย์ 

ทั�วประเทศั
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×8–×10

“ แบต่สำารีองอยู่ในเก๊ะ ในชัั้�นที� บ้านมี่เงินอยู่ 200 แล่ะบอกผม่ว่ัาดู็แล่ตั่วัเองดี็ ๆ นะ ”
คำ�พูดสั่งเสียท่ีลูกได้ยินท�งโทรศัพท์ ก่อนท่ีพ่อและแม่จะฆ่�ตัวต�ย เพร�ะเป็นวนัครบกำ�หนดก�รจ่�ยหน้ีนอกระบบ อ�ชีพคือ

ตระเวนข�ยผู้ลไม้ต�มหมู่บ้�น แต่ด้วยเศรษฐกิจท่ียำ�แย่หลังจ�กก�รระบ�ดของโควดิ-19 รอบแรกเมื่อปีท่ีแล้ว ทำ�ให้ข�ยของไม่ได้ 

จงึเปล่ียนม�ขบัรถึข�ยของต�มบ�้น โดยลงทนุซื้อผู้ลไมม้�ข�ยครัง้ละกว�่ 15,000 บ�ท จนกล�ยเปน็หน้ีสนิสะสมม�กขึ้น ทำ�ให้รถึ

ท่ียังผู้่อนไม่หมดต้องถึกูยึดไปด้วย

BBC News ไทย, 5 กรกฎาคม 256445

“ สามี่กลั่บม่าติ่ด็เหล้่าอีกครัี�งช่ั้วังโควิัด็-19 รีะบาด็ เพรีาะต่กงาน ก่อนหน้านี� ก็ทำางานรัีบจ้าง ขับรีถูส่งของ ก่อสร้ีาง
อยู่กรุีงเทพฯ พอต่กงานก็มี่เหล้่าเป็ีนเพ่�อน เม่าม่ายก็ลุ่กม่าต่บตี่เมี่ย เป็ีนบ่อยเข้าเรีาก็ทนไม่่ไหวั รู้ีสึกเครีียด็ อยากต่าย 
จึงกำายาพารีากรีอกเข้าปีาก พอเบล่อ ๆ ก็เอามี่ด็ม่าแทงขาแทงแขนตั่วัเอง อยากรู้ีว่ัายังมี่ควัาม่รู้ีสึกอยู่ไหม่ ถูาม่ตั่วัเอง
ว่ัาทนไปีทำาไม่ สม่องมั่นหยุด็คิด็ไม่่ได้็ รู้ีตั่วัต่ล่อด็นะว่ัาอยากต่าย แต่่ไม่่ต่ายสักที สุด็ท้ายเล่ยปีีนหน้าต่่างบ้านกรีะโด็ด็ล่งม่า
จนข้อเท้าหัก ”

The101World.com, 20 เมษายน 256346

ข้อมูลจากกรมสุขภาพจิต พบวา่ จำานวนผูู้้ป่วยท่ีเข้ารบับรกิารทางการแพทย์ท่ัวประเทศต้ังแต่ปี 2558–2563 มีแนวโน้ม
เพิม่ขึ้นเกือบสองเท่าตัว จาก 1.4 ล้านคนในปี 2558 เปน็ 2.7 ล้านคนในปี 2563 เมื่อแยกผูู้้ปว่ยตามประเภทโรค พบวา่ ปี 2558–2563 
มีผูู้้ป่วยท่ีติดแอลกอฮอล์และสารเสพติดอ่ืน ๆ เพิ่มขึ้นถึง 8–10 เท่าตัว ผูู้้ป่วยท่ีพยายามฆ่าตัวตายหรอืทำารา้ยตัวเองเพิ่มขึ้น 
5 เท่า และโรคทางจติเวชอ่ืน ๆ 2.5 เท่า โรคซมึเศรา้ 1.5 เท่า ส่วนจำานวนผูู้้ป่วยโรคจติเภทและโรควติกกังวลโดยรวมน้อยลง 
ขณะท่ีชว่งเวลาเพียง 6 เดือนแรกของปี 2563 มีคนไทยเสียชวีติจากการฆ่าตัวตายมากถึง 2,551 ราย ภายหลังจากโควดิ-19 
ผู้่านไป อัตราการฆ่าตัวตายสำาเรจ็ของคนไทยในปี 2563 อยู่ท่ี 7.4 คน ต่อประชากร 1 แสนคน และมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นเรือ่ย ๆ

จำานวน
ผู้้� ป่วย

ท่� ...

...ติดแอล่กอฮอล์่
แล่ะสุารเสุพติด

อื�น ๆ

...พยายาม 
ฆ่่าตัวตายห็รือ
ทำาร�ายตัวเอง

...เป็นโรคทาง
จิตเวช้อื�น ๆ ...เป็นโรคซึมเศัร�า
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ควิามูเคร้ยดในุวัิยสูงอายุ

ผูู้้สูงอายุมักมีปัญหาท้ังทางกายภาพและจิตใจ 
เ น่ื อ ง จ า ก เ ป็ น วั ย ท่ี อ วั ย ว ะ ต่ า ง  ๆ  เ ริ่ม เ สื่ อ ม ถ อ ย
แ ล ะ ทำา ง า น ช้า ล ง  ปั ญ ห า ท่ี พ บ ใ น ผูู้้ สู ง อ า ยุ  ไ ด้ แ ก่ 
ความวติกกังวล ซมึเศรา้ นอนไมห่ลับ ภาวะสมองเสื่อม 
ซึ่งส่วนใหญ่อาจเกิดจากความเครยีดและความรูส้ึก
สูญเสียหรอืความเปล่ียนแปลงในชีวิต โดยเฉพาะ
ความสามารถของตนเองท่ีเคยเป็นท่ีพ่ึง หรอืผูู้้นำา 
หรอืการท่ีเคยมีครอบครวัท่ีใหญ่ กลายเปน็ครอบครวั
เล็กลง หรอืต้องเล้ียงดตูนเองตามลำาพงั ถกูลกูหลาน
ทอดท้ิง เหตุการณ์ในอดีตอาจกระตุ้นให้ผูู้้สูงอายุ
เกิดความน้อยใจ เศรา้เสียใจ เบื่อหน่าย เบื่ออาหาร 
หวาดกลัว จนต้องแยกตัวออกจากสงัคม จงึมคีวามเสีย่ง
ต่อการมภีาวะทางจติท่ีไมดี่ และมปีญัหาด้านสขุภาพ
ตามมาได้ ผูู้้สูงอายุท่ีมีความเข้าใจชีวติ จะสามารถ
ยอมรบัความเปล่ียนแปลงต่าง ๆ ได้ สามารถทำากิจกรรม
ท่ีมปีระโยชน์ ก็จะทำาให้มสีขุภาพกายและสขุภาพจติท่ีดี47

ปัญหาสุข้ภาพ

การศึกษาความเครยีดของผูู้้สงูอายุในเขตเมือง พบวา่ ผูู้้สงูอายุ
ท่ีแข็งแรงช่วยเหลือตัวเองได้ และมีสัมพันธภาพท่ีดีกับครอบครวั 
มรีะดับความเครยีดตำา สว่นผูู้้สงูอายุท่ียงัประกอบอาชพีมีความเครยีด
มากกวา่ผูู้ส้งูอายท่ีุไมไ่ด้ประกอบอาชพี 2 เท่า โดยเฉพาะหากเปน็อาชพี
ท่ีไมแ่น่นอนและรายได้น้อย อย่างอาชพีรบัจา้ง และหากผูู้้สงูอายุเปน็
โรคเรื้อรงัและยังต้องประกอบอาชีพด้วยก็จะมีความเครยีดสูงขึ้ น
อีกด้วย48

ผูู้้ สู ง อ า ยุ ไ ท ย ป่ ว ย เ ป็ น โ ร ค เ รื้ อ รัง เ พิ่ ม ม า ก ข้ึ น  โ ร ค เ ห ล่ า น้ี
บั่นทอนคุณภาพชีวิตและนำาไปสู่ภาวะ ทุพพลภาพของผูู้้สูงอายุ 
ท่ีน่าห่วงคือผูู้้สูงอายุท่ีป่วยด้วยโรคเรื้อรงัและอยู่ในภาวะพึ่ งพิง 
ขาดผูู้ด้แูล หรอืดแูลไมต่่อเน่ือง บางกรณีผูู้ด้แูลไมม่คีวามรูเ้พยีงพอ49  
การขาดการดแูลท่ีดีพอและความเอาใจใส ่ทำาให้ผูู้้สงูอายรูุส้กึโดดเด่ียว 
ใชช้วีติอยา่งยากลำาบาก สง่ผู้ลกระทบต่อจติใจของผูู้้สงูอายอุยา่งมาก 
ท้ังอาจจะรูส้ึกเป็นทุกข์ ท้อแท้ ไม่อยากมีชวีติอยู่ โดยเฉพาะข้อมูล
เมื่อปี 2564 พบวา่ ผูู้้สูงอายุกวา่ 8 แสนคนมีภาวะความจำาเสื่อม 
และในจำานวนน้ีกวา่รอ้ยละ 90 ก็กำาลังเผู้ชญิกับปัญหาสขุภาพจติ50

ระดับความเคร่ยดของ 
ผู้้� สุ้งอายุในเขตเมือง

จำานวนผู้้� สุ้งอายุท่� ม่ภาวะความจำาเสืุ� อม 
(โดยประมาณ)

จิำาแนกัตามกัารเผู้ชิ้ญกัับปัญหาสุุขภาพจิิต
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ปัจัจััยควิามูเคร้ยดข้องผู้สูงอายุ

การยอมูรับควิามูเปล้�ยนุแปลง

ผูู้ส้งูอายุมกีารเปล่ียนแปลงทางด้านจติใจแตกต่างกัน แต่สิง่หน่ึง
ท่ีเหมือนกัน คือ ผูู้้สูงอายุทุกคนต้องเผู้ชิญกับความเปล่ียนแปลง
ใ น เ รื่ อ ง สำา คั ญ  ๆ  ท่ี เ กิ ด ขึ้ น ใ น ช่ ว ง ท่ี สู ง วั ย ขึ้ น  ท้ั ง ด้ า น ร่า ง ก า ย 
ความเจบ็ปว่ย ภาวะเศรษฐกิจ การงาน สังคม สิง่แวดล้อม วฒัินธรรม 
และความสมัพันธ์

ผูู้้สูงอายุท่ีสามารถปรบัตัวจะพยายามหาทางออกให้กับตนเอง
เพื่อให้รูส้ึกวา่ชีวติยังมีคุณค่า เช่น ทำากิจกรรมท่ีชอบ มีงานอดิเรก
เล็ก ๆ น้อย ๆ ตามกำาลัง รวมท้ังทำาหน้าท่ีของตนเองในครอบครวั 
เชน่ ชว่ยเล้ียงหลาน รบัสง่หลานไปโรงเรยีน ทำากับข้าว

ผูู้้สงูอายุบางคนก็มีการเตรยีมตัวเผู้ชญิหน้ากับความตายท่ีใกล้
เขา้มา ยอมรบัความเจบ็ปว่ย ความรว่งโรย มีการศึกษาพบวา่ ผูู้้สงูอายุ
ท่ียังแขง็แรงชว่ยเหลือตนเองได้ดี สามารถใชค้วามรูค้วามสามารถท่ี
มแีต่เดิมในการหารายได้เล้ียงชพี ทำาให้ปรบัตัวต่อความเปล่ียนแปลง
ได้ดี มักจะไม่เครยีดจนเกิดภาวะซึมเศรา้ และหากเป็นสังคมท่ีมี
ความเอ้ืออาทร หรอืได้รบัสวสัดิการ จะทำาให้ผูู้้สงูอายุสามารถดำารง
ชวีติอยู่ได้ ถึงแม้จะมีรายได้น้อยและไม่เพียงพอ51

ในขณะท่ีผูู้ส้งูอายบุางคนอาจไมส่ามารถยอมรบัการเปล่ียนแปลง
ต่ า ง  ๆ  ไ ด้  ส ภ า พ ท า ง จิ ต ใ จ ข อ ง ผูู้้ สู ง อ า ยุ ท่ี เ ป ล่ี ย น แ ป ล ง ไ ป น้ี  
ยงัทำาให้เกิดผู้ลตามมาอีกหลายประการ ท่ีเห็นได้ชดัประการหน่ึงคือ 
การสนใจในตนเองมากขึ้น หมกมุน่กับเรือ่งของตัวเอง (egocentricity)  
ความสามารถในการเก็บกดระงับความกังวลในยามท่ีเกิดความ 
คับขอ้งใจ (repression) ลดลง เม่ือเผู้ชญิปญัหาก็ทำาให้เกิดความเครยีด
และวติกกังวลอย่างมาก52,53 และอาจแสดงออกเปน็อารมณ์ฉุนเฉียว 
โกรธงา่ย น้อยใจ เบื่อหน่าย ท้อแท้ เศรา้หมอง จนกระท่ังอาจกลาย
เป็นโรคซมึเศรา้ได้

ไมู่มู้รายได้ หร่อรายได้ไมู่เพ้ยงพอ

ความน่ากังวลมากท่ีสุดอย่างหน่ึงของการเข้าสู่
สังคมสูงวยั คือ ความมั่นคงทางรายได้ เพราะเราจะ
ไม่รูว้่ายามแก่ตัวลงและไม่มีรายได้จากการทำางาน
เชน่ดังแต่ก่อนจะกระทบต่อความเป็นอยู่เพียงใด จงึ
เป็นเรื่องสำาคัญท่ีทำาให้คนสูงวัยและครอบครวัต้อง
วางแผู้นรบัมือ

กรณีท่ีผูู้้สงูอายุอยู่กับครอบครวั ลกูหลานทำางาน
และมกีำาลังเพยีงพอดแูลค่าใชจ้า่ยในครวัเรอืน อาจไมม่ี
ปญัหาเรือ่งรายได้มากนัก แต่สำาหรบัผูู้ส้งูอายุท่ีไมไ่ด้อยู่
กับครอบครวั หรอืครอบครวัยากจน ต้องทำางานหาเงนิ
ด้วยตัวเอง จะมีปัญหาเรื่องรายได้ไม่พอจ่าย และมี
ปญัหาหน้ีสินค่อนข้างมาก ปัญหาเรือ่งรายได้จงึสมัพันธ์
กับความเครยีดและคณุภาพชวีติของผูู้้สงูอายุอย่างมาก 
มีผู้ลการวจิยั พบวา่ ผูู้้สงูอายุท่ีมีรายได้จากลกูหลาน 
หรอืญาติพ่ีน้อง ไม่ค่อยมีความวติกกังวลหรอืเครยีด
เรือ่งค่าใชจ้่ายเพราะไม่มีปัญหาการเงนิ แต่ผูู้้สูงอายุ
บางสว่นท่ีไมไ่ด้รบัรายได้จากบตุรหลานหรอืญาติพ่ีน้อง 
แต่ต้องทำางานหาเล้ียงชพีด้วยตัวเอง จะมคีวามเครยีด
ระดับปานกลาง เน่ืองจากกลุม่น้ี มปีญัหาเงนิไม่พอใช5้4

การสง่เสรมิสขุภาพจติและดแูลจติใจของผูู้ส้งูอายุ 
นอกจากจะเปน็การเตรยีมความพรอ้มและปรบัตัวของ
ผูู้ส้งูอาย ุและคนในครอบครวัแล้ว สงัคมยังต้องมีสว่น
ในการสง่เสรมิ และจดับรกิาร สภาพแวดล้อม อำานวย
ความสะดวกต่าง ๆ รวมถึงมแีผู้นหรอืนโยบายท่ีจะเอ้ือให้
ผูู้ส้งูอายสุามารถมกิีจกรรมทางสังคม มคีวามมัน่คงทาง
จิตใจ รูสึ้กมีคุณค่า และดำาเนินชีวติได้สะดวกสบาย
ตามสมควรและมีอิสระ จึงจะช่วยลดปัญหาด้าน
สขุภาพจติของผูู้้สงูอายุลงได้

ควิามูสัมูพันุธ์และควิามูเอาใจัใส่จัากคนุในุครอบครัวิ

ปจัจุบนัผูู้ส้งูอายมุกัถกูท้ิงให้อยูล่ำาพงั เน่ืองจากลกูหลานต้องทำางาน ดังน้ันความสมัพันธแ์ละความเอาใจใสต่่อผูู้ส้งูอายุจงึ
น้อยลง ในขณะท่ีความเคารพหรอืมสีมัมาคารวะต่อผูู้ส้งูอายุของคนรุน่ใหมก็่เปล่ียนไป เมื่อผูู้ส้งูอายุได้รบัการปฏิิบติัท่ีไมดี่ ไม่ได้
รบัความเคารพ เชน่ คำาพูดและท่าทีท่ีไม่เหมาะสม การชกัสหีน้าเมื่อไม่พอใจ ทำาให้ผูู้้สงูอายุมีความเครยีด

นอกจากน้ี การไม่ได้รบัความสนใจและดแูลเอาใจใสจ่ากคนในครอบครวัและคนรอบข้าง การท่ีครอบครวัไม่รบัฟีงัความคิดเห็น 
คำาตักเตือน ก็ทำาให้ผูู้้สงูอายุรูส้กึด้อยคณุค่า ไม่เป็นท่ีต้องการ จนเกิดเป็นความเครยีดเชน่เดียวกัน

อย่างไรก็ตาม แม้ผูู้้สงูอายุจะมีความเครยีด แต่หากมีกิจกรรมยามวา่งกับครอบครวั55 ได้พบปะผูู้้คน ได้ไปสถานท่ีใหม่ ๆ ก็
จะทำาให้ความเครยีดน้อยลงได้
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ความซับซ้อนอย่างหน่ึงของการรบัมือกับความเครยีดคือ สิ่งท่ี
เป็นต้นเหตุแห่งความเครยีด (stressor) ในคนคนหน่ึง ในจังหวะ
เวลาและสถานท่ีหน่ึง อาจมีระดับท่ีแตกต่างกันไปในอีกคนหน่ึง 
อีกจงัหวะเวลาและอีกสถานท่ีหน่ึง หรอืกระท่ังไมไ่ด้สรา้งความเครยีด
เลยแมแ้ต่น้อย ทำาให้การรบัมือหรอืจดัการกับต้นเหตแุห่งความเครยีด
ในแต่ละคน แต่ละชว่งเวลาและสถานท่ีมีความแตกต่างกันออกไป

การรบัมอืกับเหตกุารณ์ความเครยีดเปน็เรือ่งทางพฤติกรรมศาสตร ์
และจติวทิยาเปน็สว่นใหญ่ ยกเวน้ในกรณีท่ีต้องพึ่งพาการบำาบดัรกัษา
ทางยาหรอืวธิทีางการแพทยอ่ื์น ๆ โดยจติแพทย ์ซึ่งเปน็ความเครยีด
ในระดับท่ีไมอ่าจบำาบัดให้บรรเทาลงด้วยการปรบัเปล่ียนทางความคิด 
ความรูส้กึ หรอืพฤติกรรมของตัวเองได้

“วธิรีบัม่อกับคว�มเครยีีดิ” นับเป็นหัวข้อยอดนิยมหัวข้อหน่ึง
ท่ีปรากฏิท้ังในรูปบทความ หนังสือ บันทึกบทความบนอินเทอรเ์น็ต 
(blog) ประเภทสรรสาระ ท้ังท่ีเขยีนโดยคนท่ัวไป และคนท่ีมีความรูท่ี้
อยูใ่นแวดวงวชิาชพีด้านจติวทิยา ไมว่า่จะเปน็จติแพทย ์นักจติวทิยา 
นักพัฒินาทรัพยากรบุคคล ในทุกยุคทุกสมัย สะท้อนให้เห็นว่า
ความเครยีดอยูใ่นความสนใจของคนในสังคมตลอดเวลา และสามารถ
หาข้อมูลเพื่อนำาไปใช้ได้งา่ย ๆ เรว็ ๆ เหมือนอาหารจานด่วนท่ีมีอยู่
ดาษด่ืนมากมาย

หากสืบค้นข้อมูลจากแหล่งต่าง ๆ เหล่าน้ีแล้วก็จะพบวา่ผูู้้เขียน
แต่ละแหล่งความรู ้มีการให้ข้อมูลในรูปแบบของตัวเองท่ีเหมือนกัน
บา้ง ต่างกันบ้าง ตามแต่ประสบการณ์ ความเชื่อ และความคิดเห็นของ
ผูู้เ้ขยีน บา้งก็ให้เห็นขอ้แนะนำา (tips) 5 ประการ 7 ประการ 3 ประการ 
หรอืแมแ้ต่ให้คำาแนะนำาในการปฏิิบติัมาเพยีงอยา่งเดียว เชน่ การทำา
สมาธ ิหรอืการฝ้กึปล่อยวางจากความคิด และความต้องการท้ังหลาย
แล้วความเครยีดท้ังมวลจะหายไปก็มี

แต่สรุปแล้ว ก�รรบัมอ่กับคว�มเครยีีดิมีกี�วธิกัีนแน่? และก�รที�
ใครจิะเล่อกรูปแบบก�รรบัม่อแบบใดินั�น ข้้�นอยีู่กับอะไร?

ทรัพยากรรับมู่อกับควิามูเคร้ยด

ใ น ก า ร ศึ ก ษ า ท า ง จิ ต สั ง ค ม  ( p s yc h o s o c i a l ) 
เ ก่ี ย ว กั บ ก า ร รับ มื อ ห รือ ก า ร บำา บั ด ค ว า ม เ ค รีย ด
มีข้อสรุปเก่ียวกับเงื่อนไขท่ีสรา้งความแตกต่างใน
การเลือกใชก้ารรบัมือกับความเครยีดในแต่ละคนวา่
ประกอบด้วยปจัจยัสำาคัญอยา่งหน่ึง เรยีกวา่ “ทรพัยี�กร
ในก�รรับม่อกับคว�มเครียีดิ” (s t re s s - c o p i n g 
resources) ซึ่งในแต่ละคนมีความแตกต่างกัน และ
ทำาให้แต่ละคนมีขดีจำากัดในการรบัมอืกับความเครยีด
ได้ไม่เท่ากัน และทำาให้การเลือก “วิธีก�รรบัม่อกับ
คว�มเครยีีดิ” (coping strategies) แตกต่างกันไปด้วย56

แต่หากสังเกตให้ดี จะเห็นว่าคนจะมีพฤติกรรม
ท่ีคงเส้นคงวาในการเลือกวธิีรบัมือกับความเครยีด
ของตนเอง จนเปน็ลักษณะนิสยัสว่นบคุคล ซึ่งเรยีกวา่
เปน็ “สำไตล์ก�รรบัมอ่คว�มเครยีีดิ” (stress-coping 
style) ของแต่ละคน

ทรพัยากรในการรบัมือกับความเครยีดน้ีมีความ
สำาคัญเป็นอย่างยิ่งต่อการประเมินสถานการณ์หรอื
เหตุการณ์หน่ึง ๆ ว่าเป็นความเครยีดหรอืไม่ หาก
เหตุการณ์หรอืสถานการณ์น้ันเรยีกรอ้งหรอืบังคับให้
ต้องทำาสิง่ใดสิง่หน่ึงท่ีเกินกวา่อำานาจการควบคมุ หรอื
เกินกวา่ทรพัยากรของตนเองก็จะเกิดความเครยีดขึ้น

ทรพัยากรในการรบัมือกับความเครยีดท่ีว่าน้ีมี 
2 กลุม่ ได้แก่ กลุม่ท่ีเปน็ลักษณ์ะสำว่นบคุคล (personal  
characteristics) กับกลุ่มท่ีเป็นทรัพยี�กรท�ง
สำงัคม (social resources) ซึ่งทรพัยากรท้ัง 2 กลุ่ม
น้ีมคีวามสำาคัญท้ังในการสรา้งภมูคิุ้มกันความเครยีด
ในลักษณะท่ีเปน็สิง่รองรบัแรงปะทะ (buffer) เม่ือเกิด
เหตกุารณ์ใด ๆ และทำาให้คน ๆ น้ันมองวา่เหตกุารณ์น้ัน

ท่ีมา : unsplash.com/photos/person-surfing-on-sea-waves-during-daytime-c_s_z_7gJjs
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เปน็ความเครยีดหรอืไม่ และการตอบโต้ 
รบัมอื แก้ไขสถานการณ์เพื่อลดหรอืขจดั
ความเครยีด57

ในความหมายโดยกวา้งแล้ว ลักษณ์ะ
สำ่วนบุคคล จัดเป็นทรพัยากรภายใน
บุคคล หมายถึงคุณลักษณะปลีกย่อย
ในมิติต่าง ๆ ของคน ไม่วา่จะเป็นฐานะ 
รูปรา่ง หน้าตา ภาพลักษณ์ การศึกษา 
เชื้อชาติ ความรู ้ความสามารถ ฯลฯ แต่
ท่ีสดุแล้วสง่ผู้ลรวมเปน็ 2 ประการสำาคัญ
คือ คว�มรูส้ำก้ว�่สำิ�งต่�ง ๆ อยู่ีในอำ�น�จิ
คว�มควบคมุข้องตนเองหรอ่ไม ่(sense 
of control หรือเรียกว่า locus of  
control58) และอีกประการหน่ึงคือ ก�ร
เห็นคณุ์ค่�ข้องตนเอง (self-esteem)

ลักษณะสว่นบคุคลท้ังสองประการน้ี 
จะวา่ไปแล้วมคีวามสมัพนัธกั์น กล่าวคือ 
ค น ท่ี มี ค ว า ม รู้สึ ก ว่า ต น เ อ ง ส า ม า ร ถ
แก้ปัญหา หรอืควบคุมสถานการณ์ได้ 
เม่ือเผู้ชญิกับสถานการณ์ท่ีไมพ่งึประสงค์
ต่าง ๆ แม้จะสรา้งความยุ่งยาก และ
อ า จ เ กิ น ค ว า ม ส า ม า ร ถ ข อ ง ต น เ อ ง 
แต่ก็เชื่อมัน่วา่ตนเองสามารถจดัการได้ 
และเป็นสิ่งท่ีตนเองต้องเป็นคนลงมือ
จดัการเอง ไม่ใชภ่าระหน้าท่ีของคนอ่ืน 
ซึ่ งเรียกว่าเป็นคนท่ีมี คว�มเช้่�อมั�น
ในอำ�น�จิก�รควบคุมภ�ยีในตนเอง 
(internal locus of control)

ในขณะท่ีคนท่ีคิดวา่สิ่งต่าง ๆ ไม่ใช่
เ รื่ อ ง ท่ี ต น เ อ ง ต้ อ ง ดำา เ นิ น ก า ร ห รือ
จัดการแก้ไข แต่เป็นเรื่องของคนอ่ืน
หรอืเรื่องของปัจจัยภายนอกต่าง ๆ ท่ี
ตัวเองควบคมุไม่ได้ เรยีกวา่เปน็คนท่ีมี 
คว�มเช้่�อมั�นในอำ�น�จิก�รควบคมุจิ�ก
ป้จิจิัยีภ�ยีนอก (external locus of 
control) ด้วยเหตุน้ี คนที�เช้่�อมั�นใน
อำ�น�จิก�รควบคุมข้องตนเองสำูง 
มักเป็นคนที�เห็นคุณ์ค่�ข้องตนเอง
สำูงไปด้ิวยี แ ล ะ เป็ น ค น ท่ี มี ลั ก ษ ณ ะ

ท�งสำงัคม” (social resources) ท่ีอยู่
ใ น แ ต่ ล ะ ลำา ดั บ ส ภ า พ แ ว ด ล้ อ ม ข อ ง
แต่ละคน เริม่ต้ังแต่สมาชกิในครอบครวั 
เพื่อนท่ีอยูใ่นเครอืขา่ยทางสงัคมต่าง ๆ 
ไมว่า่จะเปน็เพ่ือนนักเรยีน เพื่อนรว่มงาน 
หรอืเพื่อนรว่มชุมชน อย่างไรก็ตามใน
การศึกษาทางวิชาการไม่ได้กล่าวถึง
มากนักเก่ียวกับกลไก และโครงสรา้ง
อ่ื น  ๆ  ใ น สั ง ค ม  เช่น ก า ร ทำา ง า น ข อ ง
ห น่ ว ย ง า น ส า ธ า ร ณ ะ ต่ า ง  ๆ  ร ว ม ท้ั ง
ระบบการให้ความช่วยเหลือเยียวยา 
แต่ก็น่าคิดไม่น้อยว่าโครงสรา้งและ
กลไกเหล่าน้ีมบีทบาทสำาคัญในการชว่ย
รบัมือและจัดการกับความเครยีดของ
ประชาชนได้

อี ก ป ร ะ เ ด็ น ท่ี น่ า ส น ใ จ เ ก่ี ย ว กั บ
ทรพัยากรทางสังคมท่ีช่วยรบัมือและ
จัดการความเครยีด คือ “คว�มรูส้ำ้ก” 
หรอ่ “ก�รรบัรู”้ ในก�รมีทรพัยี�กร
ท�งสำงัคมเหล่�นั�นหรอ่ไม่ (perceived  
social resources) ซึ่งมีความสำาคัญ 
ไ ม่ น้ อ ย ไ ป ก ว่ า ก า ร มี อ ยู่ จ ริ ง  ห รื อ
การไม่มีอยู่จรงิ เพราะเพียงการท่ีรูส้ึก
วา่มคีนรอบขา้งเขา้ใจ เห็นใจ ให้กำาลังใจ 
และคอยให้ความชว่ยเหลือ (ท้ัง ๆ ท่ีอาจ
จะมีหรอือาจจะไม่มีก็ได้) ก็สามารถ
ช่ ว ย ล ด ค ว า ม เ ค รี ย ด ไ ป ไ ด้ แ ล้ ว 
จัดเป็นการสนับสนุนทางอารมณ์และ
ความรูส้ึก (emotional support) ท่ีมี
ผู้ลดีต่อสขุภาพจติไมว่า่ทรพัยากรเหล่า
น้ันจะมีอยู่จรงิหรอืไม่ก็ตาม60 แม้จะ
ยังไม่แน่ชัดว่าการท่ีมีการช่วยเหลือ
ส นั บ ส นุ น จ า ก ท รัพ ย า ก ร ท า ง สั ง ค ม
โดยท่ีคนไม่รูว้่ามีน้ัน (ได้รบัการช่วย
เหลือแต่ไม่รูว้่าได้รบั หรอืใครให้) จะ
สง่ผู้ลอย่างไรต่อความเครยีด แต่ก็พอ
สรุปได้วา่ก�รสำ่�อสำ�รเพ่�อสำร�้งก�รรบัรู้
ด้ิวยีวธิใีดิวธิหีน้�ง มผี่ลดีิอยี�่งม�กต่อ
ก�รลดิคว�มเครยีีดิ

สว่นบคุคลท่ีเปน็ขอ้ได้เปรยีบด้วยประการ
ต่าง ๆ ไม่วา่จะเปน็สติปญัญา การศึกษา 
ความรู ้ความสามารถ ฐานะ รวมไปถึง
เชื้อชาติ และรูปลักษณ์ภายนอก

ในแง่น้ี มีผูู้้ต้ังข้อสังเกตว่าคนท่ีมี
ลักษณะส่วนบุคคลท่ีเป็นข้อได้เปรยีบ
ก ว่ า ค น อ่ื น  ซึ่ ง จ ะ ทำา ใ ห้ เ ป็ น ค น ท่ี มี
ความเชือ่มัน่ในอำานาจการควบคมุภายใน
ตนเองสูง และเห็นคุณค่าของตนเอง
สูงไปด้วย จิดัิเป็นคนที�มีทรพัยี�กรใน
ก�รรับม่อกับคว�มเครียีดิม�กกว่�
คนอ่�น และมีความได้เปรยีบมากกวา่
ค น อ่ื น  แ ล ะ เ กิ ด เ ป็ น ประเด็ินเร่�อง
คว�มเหล่�อมลำ�ในก�รแก้ป้ญห�และ
รบัมอ่กับสำถู�นก�รณ์์คว�มเครยีีดิต่�ง ๆ

พูดงา่ย ๆ ว่า คนท่ีมีฐานะดีกว่าก็
จะมีโอกาสสรา้งลักษณะส่วนบุคคลท่ี
เป็นข้อได้เปรยีบได้มากกวา่คนท่ีฐานะ
ด้อยกวา่ ซึ่งหมายความวา่จะมีโอกาส
ในการจดัการและรบัมอืกับความเครยีด
ไ ด้ ดี ก ว่ า  ร ว ม ท้ั ง ส า ม า ร ถ บ ร ร เ ท า
ผู้ลกระทบท่ีจะมีต่อจิตใจและรา่งกาย
ได้ดีกวา่อีกด้วย และอาจมโีอกาสเผู้ชญิ
กับความเครยีดน้อยกวา่

นอกจากน้ี ยังมีการต้ังข้อสังเกต
ไปอีกทิศทางท่ีวา่ ลักษณะส่วนบุคคล
บางอย่างอาจเป็นสาเหตุนำาไปสู่การ
เ ผู้ ชิ ญ กั บ ค ว า ม เ ค รีย ด เ ช่ น ก า ร เป็ น
คนท่ีมีความมั่นใจในตัวเองสูง ชอบ
ความท้าทายและทำาอะไรท่ียาก ๆ และ
อาจมองเห็นวา่ความเครยีดเปน็รสชาติ
และสสีนัของชวีติ หรอืการเปน็คนท่ีขาด
ความมัน่ใจจนความท้าทายใด ๆ ก็เปน็
ความเครยีดไปเสยีหมด59

น อ ก จ า ก ลั ก ษ ณ ะ ส่ ว น บุ ค ค ล ซึ่ ง
จั ด เป็ น ท รัพ ย า ก ร ภ า ย ใ น ข อ ง แ ต่ ล ะ
ค น ท่ี มี ผู้ ล ต่ อ ก า ร จั ด ก า ร แ ล ะ รับ มื อ
กับความเครยีดแล้ว ยังมีทรพัยากร
ภายนอกซึ่งเรยีกรวม ๆ วา่ “ทรพัยี�กร
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ทรัพยากรรับมู่อกับควิามูเคร้ยด
(ห็น�า 116–117)

“ คนจะมี่พฤติ่กรีรีม่ที�คงเส้นคงวัาในการีเล่่อก
วิัธีรัีบม่่อกับควัาม่เครีียด็ของต่นเอง จนเป็ีนลั่กษณะ
นิสัยส่วันบุคคล่ ”
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วิิธ้จััดการควิามูเคร้ยด
(ห็น�า 120–121)

“ การีรัีบม่่อกับควัาม่เครีียด็ทางหนึ�งค่อ  
การีมุ่่งไปีที�ก�รแก้ปัญ่ห� เพ่�อดั็บเหตุ่แห่งควัาม่เครีียด็นั�น 
(problem-focused coping) ในอีกทางหนึ�งค่อ  
การีมุ่่งไปีที�การีดั็บอารีม่ณ์แห่งควัาม่เครีียด็  
(emotion-focused) ”
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วิิธ้จััดการควิามูเคร้ยด

ความเครยีดเป็นสิ่งท่ีตามมากับสาเหตุ หรอืปัญหาบางประการ 
(stressors) ซึ่ งเมื่ อปัญหาเกิดขึ้ นกับตัวแล้ว และมีการประเมิน
วา่การแก้ปัญหาน้ัน ๆ อาจเกินกวา่ทรพัยากรท่ีตนเองมีอยู่จึงเกิด
เป็นความเครยีด ด้วยเหตุน้ีความเครยีดจึงประกอบด้วยท้ังส่วนท่ี
เป็นปัญหา (problem หรอื stressor) และอารมณ์ (emotion) ท่ีมา
กับปัญหา การรบัมือกับความเครยีดทางหน่ึงคือ ก�รมุ่งไปที�ก�ร
แก้ป้ญห� เพื่ อดับเหตุแห่งความเครยีดน้ัน (problem-focused 
coping) ในอีกทางหน่ึงคือ ก�รมุง่ไปที�ก�รดัิบอ�รมณ์์ แห่งความเครยีด  
(emotion-focused)61

การรบัมือกับความเครยีดโดยมุง่ไปท่ีการแก้ปญัหาเพื่อดับเหตแุห่ง
ความเครยีดน้ัน เปน็วธิกีารแก้ปญัหาโดยท่ัวไปท่ีเริม่ต้ังแต่ การค้นหาให้
แน่ชดัวา่อะไรคือสาเหตแุห่งปัญหา (define the problems) การหา
หนทางเพื่อแก้ปัญหาเหล่าน้ัน ซึ่งอาจจะมีทางเลือกหลายแนวทาง 
(generate alternative solutions) การแก้ปญัหาจะต้องชัง่นำาหนัก
ระหวา่งข้อดีขอ้เสยีอย่างถ่ีถ้วน แล้วจงึลงมือแก้ปญัหา (take actions) 
ตามทางท่ีเลือกแล้ว

การจดัการกับความเครยีดน้ีจงึเป็นไปในทิศัท�งเดีิยีวกับอรยิีสำจัิสำี� 
ท่ีประกอบไปด้วย ทกุข์ อันหมายถึงสภาพท่ีทนอยู่ได้ยาก สมุทัย คือ
สาเหตท่ีุทำาให้เกิดทกุข์ นิโรธ คือความดับทกุข์ และมรรค คือหนทาง
เพื่อการดับทกุข์

ซึ่งหนทางเพื่อการดับทกุข์น้ีเป็นการจดัการกับสิง่ต่าง ๆ ท้ังท่ีอยู่
ภายในตัวเองไม่วา่จะเป็นการกระทำา หรอืความคิด เชน่ การเปล่ียน
มุมมองของตนเองต่อสถานการณ์ มุมมองต่อกำาลังความสามารถ
ของตนเองในการรบัมือกับสถานการณ์ เพื่อนำาไปสู่การแก้ไขปัญหา
ซึ่งเป็นท่ีมาของความเครยีดน้ัน และการจดัการกับสภาพแวดล้อม
ภายนอก น่ันคือการจัดการกับคนอ่ืน ๆ และสิ่งอ่ืน ๆ เพื่อให้ปัญหา 
และความเครยีดหมดไป

จรงิ ๆ แล้ว ในก�รรบัมอ่กับคว�มเครยีีดิด้ิวยีก�รมุง่ไปที�ก�รจิดัิก�ร
กับคว�มรูส้ำ้ก หรอ่อ�รมณ์์ข้องตนเองนั�น ไม่ได้ิเข้้�ไปแก้ป้ญห�ที�
เป็นต้นเหตขุ้องคว�มเครยีีดิแต่อยี่�งใดิ ปัญหาก็ยังคงเป็นปัญหา
อยูเ่หมอืนเดิม ท้ังน้ีอาจเปน็เพราะเปน็สิง่ท่ีเกินวสิยัท่ีจะจดัการแก้ไข
ได้ หรอือาจเลือกท่ีจะไม่แก้ไข จงึใชว้ธิกีารจดัการกับความรูส้ึกของ
ตนเองไม่ให้เครยีดแทน

ใน Handbook of stress, coping, and health: Implications 
for nursing research, theory, and practice62 ได้รวบรวมวิธี
การจดัการกับความเครยีดท่ีมุง่ไปท่ีการจดัการกับความรูสึ้ก และจดั
เปน็หมวดหมูต่่าง ๆ ได้แก่ ก�รใช้ค้ว�มรุนแรง (aggressive activities) 
ไมว่า่จะเปน็การใชค้ำาพดู การใชเ้สยีง หรอืการกระทำาความรุนแรงต่อ
สิง่ต่าง ๆ เพื่อปลดปล่อยความเครยีด ก�รหลบเลี�ยีงท�งพฤติกรรม 
(behavioral avoidance) ด้วยการแยกตัวออกจากครอบครวั สงัคม 
หรอืสภาพแวดล้อมเดิม รวมท้ังการเปล่ียนเรื่อง เปล่ียนประเด็น 

ท่ีมา : unsplash.com/photos/black-statue-of-a-man-LJhXYHxPfEY
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หรอืแม้แต่การอยู่น่ิง ๆ เฉย ๆ ไม่ทำาอะไรเลย ก�รเบี�ยีงเบนคว�ม
สำนใจิข้องตัวเอง (behavioral distraction) เชน่ การหาสิ่งบันเทิง
ต่าง ๆ ทำากิจกรรมท่ีตัวเองชอบ ไม่วา่จะเป็นการสันทนาการต่าง ๆ 
รวมท้ังการออกกำาลังกาย และรวมถึงบางกิจกรรมอาจส่งผู้ลเสียต่อ
สุขภาพได้ เชน่ การด่ืมแอลกอฮอล์ การสูบบุหรี ่ การใชส้ารเสพติด 
การกินอาหารมากเกินไป นอกจากน้ี ยังมีการเบี่ยงเบนความสนใจ 
และรวมถึงการอยูกั่บคนท่ีตัวเองรูส้กึดี ทำากิจกรรมกับกลุ่มเพ่ือนฝ้งู 
รวมท้ังการใชเ้วลากับสตัวเ์ล้ียง ก�รหลบเลี�ยีงท�งคว�มคิดิ (cogni-
tive avoidance) เชน่การพยายามคิดวา่สถานการณ์น้ันไม่เกิดขึ้น 
พยายามไมคิ่ดถึง พยายามลืม และการเพกิเฉยไมร่บัรู ้ก�รเบี�ยีงเบน
คว�มคิดิ (cognitive distraction) ดว้ยการพยายามคิดถึงสิง่อ่ืน คิดไป
เรือ่งอ่ืน ก�รประกอบสำร�้งท�งคว�มคิดิ (cognitive restructuring) 
ด้วยการพยายามมองในแงดี่ สรา้งกุศลจิต หรอืการพยายามบอก
ตัวเองวา่ไม่ใชส่ิง่รา้ย หรอืเรือ่งราวอะไรท่ีใหญ่โต รวมไปถึงการสรา้ง
ความหวงัวา่จะมีสิ่งดี ๆ เกิดขึ้นตามมา ซึ่งเป็นไปในทิศทางเดียวกับ
จติวทิยาเชงิบวก (positive psychology) ก�รแสำดิงออกท�งอ�รมณ์์  
(emotional expression) เปน็การระบายความรูส้กึด้วยวธิกีารต่าง ๆ 
เชน่ การรอ้งไห้ การพูดปลดปล่อยความรูส้กึกับตัวเอง หรอืกับผูู้้อ่ืน 
และการเขยีนบรรยายความรูสึ้ก ก�รยีน่หยีดัิฝืั่นทน (endurance) ด้วย
การยอมจำานน และทนรบัความเครยีด ก�รสำบ่ห�ข้อ้มูลเก่ียวกับสิง่ท่ี
เปน็ต้นเหตแุห่งความเครยีด (information seeking) จากสื่อต่าง ๆ 
แหล่งขอ้มลูบคุคล การปลีกตัวเอง (isolating activities) เชน่ การอยู่
คนเดียว หยุดพัก ก�รควบคมุตัวเอง (self-controlling activities) 
เชน่ การบอกตัวเองให้อยู่ในอาการสงบ การลดอัตตา การปลอบใจ
ตัวเอง การหาทางผู่้อนคลาย การปฏิิบติัสมาธ ิก�รสำนับสำนุนท�งจิติ
วญิญ�ณ์ (spiritual support) เชน่ การอธษิฐาน การทำาบญุ สะเดาะ
เคราะห์ พึ่ งพาสิ่งศักดิ�สิทธิ� ก�รพยี�ยี�มปรบัเปลี�ยีนต้นเหตุแห่ง
คว�มเครยีีดิ (stressor modification) ซึ่งเปน็การต่อรอง ผู่้อนปรน 
บรรเทาต้นเหตแุห่งความเครยีดให้เบาบางลง

ในทางอุดมคติแล้ว การรบัมือกับความเครยีดด้วยการมุ่งไปท่ี
การแก้ไขปญัหาอันเปน็สาเหตขุองความเครยีดดจูะเปน็แนวทางท่ีมี
ประโยชน์ มปีระสทิธภิาพ แต่ในทางปฏิิบติัแล้วบางคนอาจเลือกท่ีจะ
ใชแ้นวทางการบำาบดัอารมณ์เครยีด โดยไม่แตะต้องสิง่ท่ีเปน็ปญัหา 
หรอืต้นเหตแุห่งความเครยีดน้ันเลย แมจ้ะเปน็ประโยชน์ในระยะสัน้ 
อย่างไรก็ตามคนสว่นใหญ่ก็อาจทำาท้ังสองอย่างไปพรอ้ม ๆ กัน

นอกจากน้ียังมีการศึกษาบางชิ้นท่ีพบวา่คนท่ีมีความเชื่อมั่นใน
อำานาจการควบคมุภายในของตนเองสงู และเห็นคณุค่าของตนเองสงู 
มแีนวโน้มจะเลือกรบัมือและจดัการกับความเครยีดด้วยแนวทางท่ีมุง่ไป
ท่ีการแก้ปญัหา ในขณะท่ีคนท่ีเชือ่วา่สิง่ต่าง ๆ อยูน่อกเหนือการควบคมุ
ของตนเอง และเห็นคุณค่าของตนเองน้อยจะเลือกการรบัมือและ
จดัการกับความเครยีดท่ีมุ่งไปท่ีการจดัการทางอารมณ์63

ท่ีมา : unsplash.com/photos/man-sitting-on-cliff-uftqFbfWGFY
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บทสรุปควิามูเคร้ยด  
และข้้อเสนุอแนุะ

ไม่มีใครที�อยี�กพบเจิอกับคว�มเครยีีดิ ... แต่แล้ว
ก็ไม่มีใครที�จิะหลบพ้นคว�มเครยีีดิไปได้ิ

สถิติและข้อมูลการรายงานข่าวจากแหล่งต่าง ๆ 
รายงานไปในทางเดียวกันว่า “คนเครยีดมากขึ้ น!!” 
โดยท่ีคนแต่ละชว่งวยัต่างมีต้นเหตุแห่งความเครยีด 
(stressor) ท่ีแตกต่างกันไปตามพฒัินาการของแต่ละ
ชว่งชวีติ ซึ่งพัฒินาการเหล่าน้ีแม้โดยสาระท่ัวไปจะไม่
แตกต่างมากนักจากในอดีต เชน่ เรือ่งของวยัเด็กเปน็
เรือ่งการเรยีน ความสัมพันธกั์บพ่อแม่ การคบเพื่อน 
วยัทำางานเป็นเรื่องสรา้งฐานะ สรา้งครอบครวั และ
ดแูลคนในครอบครวั คนสงูวยัเปน็เรือ่งสขุภาพ การเงนิ 
และความโดดเด่ียวเดียวดาย

แต่ก�รเปลี�ยีนแปลงและคว�มบีบคั�นท�งเศัรษฐกิจิ 
และสำงัคมอยี่�งในป้จิจุิบัน ทำ�ให้คนในสำงัคม ดิิ�นรน 
เปรยีีบเทียีบ แก่งแย่ีง ช้่วงช้ิง และเบียีดิเบียีนกัน
ม�กข้้�น เป็นสำิ�งเร�้ภ�ยีนอกที�คอยีสำุมให้อุณ์หภูมิ
คว�มเครยีีดิภ�ยีในค่อยี ๆ สำะสำมสำงูข้้�น จินคว�มเครยีีดิ
กล�ยีเป็นภ�วะเร่�อรงัข้องสำงัคมในศัตวรรษที� 21

น่าแปลกท่ีโลกเจรญิด้วยเศรษฐกิจและเทคโนโลยี
ต่าง ๆ ท่ีทำาให้ทกุอยา่งสะดวกสบาย แต่คนในโลกกลับ
เครยีดมากขึ้น

บทความน้ีได้รายงานให้เห็นถึงนิยามและกลไก
ความเครยีด ท้ังในเชงิสรรีศาสตร ์และจติวทิยา โดย
ในทางสรรีศาสตรช์ีแ้จงให้เห็นถึงกลไกภายในรา่งกายท่ี
ดำาเนินการโดยต่อมไรท่้อเปน็หลัก ชว่ยปรบัสมดลุต่าง ๆ 
เม่ือรา่งกายเผู้ชญิกับสารพดัสาเหตแุห่งความเครยีด 
รวมท้ังความเจบ็ปว่ยต่าง ๆ ท่ีจะเกิดข้ึนหากกลไกภายใน
รา่งกายไม่สามารถปรบัให้ฟีื้ นสูส่มดลุ

สว่นในทางจติวทิยาไมเ่พยีงชีใ้ห้เห็นถึงเงือ่นไขสำาคัญ
ท่ีจำาแนกความเครยีดออกจากความรูส้กึทางลบด้านอ่ืน 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งเงื่อนไขแห่งความสามารถหรอื
ความรูส้ึกวา่สิ่งต่าง ๆ ท่ีเข้ามากระทบน้ันอยู่ในวสิัย
แห่งความควบคมุของตนเองหรอืไม่ แต่ยังได้อธบิาย
ด้วยวา่ วธิกีารปรบัสมดลุเพ่ือลดหรอืขจดัความเครยีด
ด้วยพฤติกรรม หรอืด้วยความคิดน้ันทำาอย่างไร

สิ่งท่ีคนเครยีดมักลืม และไม่ทันระวงัคือ ในภาวะ
แห่งความเครยีดน้ัน ประกอบด้วยสิ่งพื้ นฐานเพียง 
2 อยา่งคือ สำ�เหตแุห่งคว�มเครยีีดิ และอ�รมณ์์แห่ง
คว�มเครยีีดิ

ท่ีมา : unsplash.com/photos/people-sitting-on-chair-with-brown-
wooden-table-mlVbMbxfWI4
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ปฏิิกิรยิาตอบโต้ต่าง ๆ ส่วนใหญ่มุ่งไปท่ีการดับอารมณ์แห่ง
ความเครยีดด้วยวิธีการต่าง ๆ โดยท่ีไม่ได้มุ่งค้นหาสาเหตุแห่ง
ความเครยีดท่ีแท้จรงิ หาทางออกหรอืทางแก้เหตุเหล่าน้ันอย่างมี
สติปญัญา และลงมือแก้เหตเุหล่าน้ันอยา่งจรงิจงั เหมือนกับกินยาเพื่อ
กดระงบัความปวด โดยไม่รูว้า่สาเหตุของความปวดคืออะไร และ
แก้ไขอย่างไร

น อ ก จ า ก น้ี  ใ น บ ท ค ว า ม ยั ง ร ว บ ร ว ม วิ ธี ก า ร ท่ี ค น มั ก ใ ช้ เ พื่ อ
จั ด ก า ร  ห รือ รับ มื อ กั บ ค ว า ม เ ค รีย ด  ซึ่ ง มี ม า ก ม า ย ห ล า ย วิ ธ ี
ล้วนแต่เป็นก�รจิัดิก�รกับอ�รมณ์์ทั�งสำิ�น ไม่ใช่การระงับท่ีเหต ุ
เช่น  ก า ร ใ ช้ค ว า ม รุ น แ ร ง  ก า ร เบี่ ย ง เบ น ค ว า ม ส น ใ จ ข อ ง ต น เ อ ง 
ก า ร ค ว บ คุ ม ต น เ อ ง  ร ว ม ท้ั ง ก า ร ส นั บ ส นุ น ท า ง จิ ต วิญ ญ า ณ  วิธี
การเหล่าน้ีบางอย่างมีโทษต่อสุขภาวะ ของท้ังตนเองและบุคคล
รอบข้าง เช่น การเบี่ยงเบนความสนใจของตนเองด้วยการใช้สาร
เสพติด ด่ืมแอลกอฮอล์ การกินอาหารมากเกินปกติ (binge eating                
disorder) รวมท้ังการระบายความเครยีดด้วยการใช้ความรุนแรง
ตอบโต้ จนเกิดความเสยีหายแก่รา่งกาย ชวีติ และทรพัย์สนิ

นอกจิ�กนี� คว�มพยี�ยี�ม และคว�มสำ�ม�รถูในก�รฟื� นสำภ�พ 
(resilience) โดิยีเฉพ�ะด้ิ�นจิติใจิเป็นทักษะที�มีคว�มสำำ�คัญยีิ�งที�
คนทกุคนต้องได้ิรบัก�รฝึั่กฝั่น

ผูู้ป้กครอง ครู หน่วยงานด้านสขุภาพจติ ตลอดจนหน่วยงานและ
องค์กรต่าง ๆ ท่ีเก่ียวข้อง ควรมุ่งเสรมิสรา้งให้คนในความดแูลของ
ตนเองมีทักษะการฟีื้ นสภาพน้ีอย่างเข้มแข็ง การพัฒินาจิตวิทยา
เชงิบวก เพื่อสรา้งความมั่นใจในการแก้ไขและควบคุมสถานการณ์
ต่าง ๆ ท่ีเกิดขึ้น การมีมุมมองต่อสิง่ต่าง ๆ ในทางสรา้งสรรค์ แทนท่ี
จะเป็นทางแห่งปัญหา หรอือุปสรรค กระท่ังการชี้ให้เห็นถึงด้านดี
ของการมีความเครยีดในระดับท่ีเหมาะสม ท่ีจะทำาให้คนพยายาม
แก้ปัญหา นำาไปสู่การพัฒินาและหนทางแห่งความเจรญิ รวมท้ัง
การปลกูฝ้งักรอบแนวคิดแบบเติบโต (growth mindset) เพื่อรบัมือกับ
ความเครยีดท่ีจะมาในรูปแบบ และระดับต่าง ๆ อย่างมปีระสทิธภิาพ 
และอย่างหลีกเล่ียงไม่ได้

นอกจากน้ี คว�มเหล่�อมลำ�ในศักัยีภ�พเพ่�อรบัมอ่กับคว�มเครยีีดิ
และก�รฟื� นสำภ�พนั�นมอียีูจ่ิรงิ เน่ืองจากศักยภาพดังกล่าวขึ้นอยูกั่บ
ทรพัยากรในการรบัมือกับความเครยีด ไม่วา่จะเปน็ลักษณะสว่นบุคคล 
หรอืทรพัยากรทางสังคม ทำาให้คนบางกลุ่มมีความเปราะบางต่อ
ความเครยีดมากกว่าคนอ่ืน ซึ่ งสังคมควรมีระบบในการเฝ้้าระวัง 
ประคับประคอง ชว่ยเหลือ บำาบัด และฟีื้ นฟูี กลุ่มเปราะบางเหล่าน้ี
ในเรือ่งการจดัการกับความเครยีด และสรา้งเสรมิให้เป็นบุคคลท่ีมี
สขุภาพจติท่ีเข้มแข้งของสงัคม

ท่ีมา : unsplash.com/photos/silhouette-of-person-balancing-
using-1-foot-iX7WedkjpUY
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