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บทคัดย่อ 

บทความวิชาการนี้นำเสนอการบูรณาการแนวคิดการควบคุมตนเอง (self-control) ความนับถือ
ตนเอง (self-esteem) และความกรุณาต่อตนเอง (self-compassion) เพื่อพัฒนาแนวทางการฟื้นฟูจิตใจใน
ภาวะหมดแรงทางอารมณ์ (emotional exhaustion) โดยเริ่มต้นจากการทำความเข้าใจภาวะหมดแรงทาง
อารมณ์และวิเคราะห์ข้อจำกัดของการใช้แนวคิดการควบคุมตนเองหรือความนับถือตนเองเพียงอย่างเดียว 
ผู้เขียนได้ศึกษา งานวิจัยหลายชิ้น ซึ่งมีการระบุว่าการพยายามควบคุมตนเองในภาวะที่พลังงานจิตต่ำอาจ
นำไปสู่ภาวะ "ego depletion" ที่รุนแรงขึ้น ขณะที่ความนับถือตนเองที่อิงกับเงื่อนไขภายนอกอาจสร้างความ
เปราะบางทางอารมณ์ บทความนี้จึงเน้นย้ำถึงบทบาทของความกรุณาต่อตนเอง ซึ่งประกอบด้วยความเมตตา
ต่อตนเอง (self-kindness)  ความเป็นมนุษย์ร่วมกัน (common humanity) และการมีสติ (mindfulness) 
ในฐานะที่เป็นองค์ประกอบสำคัญที่ช่วยสร้างสมดุลและนำไปสู่การฟื้นฟูจิตใจที่ยั่งยืน นอกจากนี้ ยังนำเสนอ
กรอบแนวคิด RESTORE ซึ่งบูรณาการทั้งสามแนวคิดเข้าด้วยกันผ่าน 7 ขั้นตอนปฏิบัติที่เป็นรูปธรรม เพ่ือช่วย
ให้บุคคลสามารถฟ้ืนฟูจิตใจได้อย่างยั่งยืนและสร้างภูมิคุ้มกันทางจิตใจสำหรับอนาคต 

คำสำคัญ ภาวะหมดแรงทางอารมณ์  ความกรุณาต่อตนเอง  การฟ้ืนฟูจิตใจ  กรอบแนวคิด RESTORE 

1. บทนำ 

ในศตวรรษที่ผ่านมา วงการจิตวิทยาเชื่อว่าบุคคลควรสร้างความภาคภูมิใจในตนเอง ( self-esteem) 
ให้สูง เพื่อเสริมสร้างสุขภาวะทางกายและจิตให้แข็งแรง งานวิจัยจำนวนมากชี้ว่าความภาคภูมิใจในตนเองมี
ความสัมพันธ์เชิงบวกกับการสร้างความเชื่อมั่นในตนเอง การเกิดความสุข การรู้สึกมีคุณค่า การปรับตัวที่ดี และ
การสร้างสัมพันธภาพที่ดีในกลุ่มบุคคล อย่างไรก็ตาม ตลอด 2-3 ทศวรรษที่ผ่านมา งานวิจัยทางจิตวิทยาเริ่มมี
มุมมองที่ตรงกันข้าม โดยพบว่าการสร้างความภาคภูมิใจในตนเองท่ีสูงเกินไปอาจนำไปสู่ปัญหาได้ 

ปัจจุบัน ภาวะหมดแรงทางอารมณ์ (emotional exhaustion) ได้กลายเป็นปัญหาสุขภาพจิตที่พบ
มากขึ้นอย่างต่อเนื่อง ท่านเคยรู้สึกไหมว่า เมื่อตื่นขึ้นมาแล้วไม่อยากลุกจากเตียง ไม่ใช่เพราะง่วงนอน แต่เพราะ
รู้สึกหมดแรงที่จะเผชิญกับวันใหม่ นี่คือสัญญาณของภาวะหมดแรงทางอารมณ์ที่คนจำนวนมากกำลังเผชิญ ใน



ยุคที่การแข่งขันทางสังคมทวีความรุนแรง ผู้คนต้องเผชิญกับความกดดันจากหลายด้านพร้อมกัน ทั้งภาระงาน 
ความรับผิดชอบต่อครอบครัว และความคาดหวังจากสังคม องค์การอนามัยโลก (WHO  2023) รายงานว่า
ภาวะหมดแรงทางอารมณ์เพ่ิมขึ้นถึงร้อยละ 38 หลังวิกฤตโควิด-19 โดยเฉพาะในกลุ่มวัยทำงาน สอดคล้องกับ
ข้อมูลของกรมสุขภาพจิต (2566) ที่พบว่า คนไทยเกือบหนึ่งในสี่ (ร้อยละ 23.4) มีความเสี่ยงต่อภาวะซึมเศร้า 
ซึ่งมักเริ่มต้นจากอาการหมดแรงทางอารมณ์ แนวทางการจัดการกับภาวะนี้ที่ผ่านมามักเน้นการใช้ "การควบคุม
ตนเอง" ให้เข้มแข็งขึ้น หรือการ "สร้างความนับถือตนเอง" ให้สูงขึ้น แต่งานวิจัยล่าสุดกลับ พบว่า ทั้งสอง
แนวทางอาจมีข้อจำกัดเมื่อใช้เพียงอย่างเดียว Baumeister และคณะ (2018) ชี้ว่าการพยายามใช้การควบคุม
ตนเองในภาวะที่พลังงานจิตต่ำอาจนำไปสู่ภาวะ "ego depletion" ที่รุนแรงขึ้น ส่วน Crocker และ Park 
(2004) อธิบายว่าความนับถือตนเองที่อิงกับเงื่อนไขภายนอกอาจสร้างความเปราะบางทางอารมณ์  จิตรา ดุษฎี
เมธา (2558, หน้า 70) ได้วิเคราะห์ปรากฏการณ์นี้ว่า "การสร้างความภาคภูมิใจในตนเองแบบดั้งเดิมที่เน้นการ
เปรียบเทียบและการแข่งขัน กลับสร้างความเปราะบางทางอารมณ์มากกว่าความเข้มแข็งทางจิตใจ" งานวิจัย
ระยะยาว 10 ปีของ Crocker และ Wolfe (2001) ซึ ่งทำการติดตามนักศึกษา 642 คน พบว่าผู ้ที ่มี 
contingent self-esteem (ความภูมิใจที่ขึ้นกับเงื่อนไขภายนอก) สูง มีอัตราการเกิดภาวะซึมเศร้าและวิตก
กังวลมากกว่าผู้ที่มี stable self-esteem ถึง 3.7 เท่า ประเด็นนี้ยิ่งทวีความรุนแรงในยุคโซเชียลมีเดียที่การ
เปรียบเทียบเกิดขึ้นตลอด 24 ชั่วโมง การศึกษาของศูนย์วิจัยความสุขคนไทย (2565) พบว่าวัยรุ่นไทย 82% 
รู้สึกกดดันจากการต้องแสดงภาพลักษณ์ที่สมบูรณ์แบบในโซเชียลมีเดีย ส่งผลให้เกิด " comparison trap" ที่
บั่นทอนสุขภาพจิตอย่างต่อเนื่อง 

ด้วยเหตุนี้ คำถามสำคัญคือ เราจะฟ้ืนฟูจิตใจของเราได้อย่างไรในวันที่รู้สึกว่าไม่เหลือแรงแม้แต่จะยิ้ม? 
ที่น่าสนใจคือ แนวทางการจัดการกับภาวะนี้ที่ผ่านมามักเน้นการใช้ "การควบคุมตนเอง" ให้เข้มแข็งขึ้น หรือ
การ "สร้างความนับถือตนเอง" ให้สูงขึ้น บทความนี้จึงมุ่งนำเสนอ "ความกรุณาต่อตนเอง" (Self-Compassion) 
ซึ่งพัฒนาโดย Dr. Kristin Neff จากมหาวิทยาลัยเท็กซัส ออสติน โดยมีรากฐานจากหลักคำสอนทางตะวันออก
และปรัชญาทางศาสนาพุทธ เพื่อเป็นทางเลือกใหม่ในการสร้างสมดุลความภาคภูมิใจในตนเอง และบูรณาการ
ร่วมกับการควบคุมตนเองและความนับถือตนเองเพ่ือเป็นแนวทางฟ้ืนฟูจิตใจที่ยั่งยืน 
2. ภาวะหมดแรงทางอารมณ์ ความท้าทายในปัจจุบัน 

ภาวะหมดแรงทางอารมณ์เป็นภาวะทางจิตใจที่ซับซ้อน เกิดจากความเครียดเรื้อรังที่สะสมจนเกินขีด
ความสามารถในการรับมือของบุคคล Maslach และ Jackson (2018) ได้อธิบายว่าภาวะนี้ประกอบด้วย 3 มิติ
หลักที่เชื ่อมโยงและส่งเสริมซึ่งกันและกัน ได้แก่ ความอ่อนล้าทางอารมณ์ การลดความเป็นบุคคล และ
ความรู้สึกไร้ความสามารถ การทำความเข้าใจแต่ละมิติอย่างลึกซ้ึงจะช่วยให้เราเห็นภาพรวมของความท้าทายที่
ผู้มีภาวะนี้ต้องเผชิญ 

ความอ่อนล้าทางอารมณ์ (Emotional Exhaustion) เป็นมิติแรกและมักเป็นสัญญาณเริ่มต้นที่ชัดเจน
ที่สุด ภาวะนี้เปรียบได้กับแบตเตอรี่โทรศัพท์ที่ถูกใช้งานหนักจนเสื่อมสภาพ แม้พยายามชาร์จแล้วก็ไม่สามารถ
เก็บประจุได้เต็มที่ และหมดเร็วกว่าปกติ บุคคลที่มีภาวะนี้จะรู้สึกหมดพลังงานทางอารมณ์อย่างรุนแรง ตื่นนอน



มาก็รู้สึกเหนื่อยล้าแล้ว ราวกับว่าการนอนหลับไม่ได้ช่วยฟื้นฟูพลังงานเลย การทำกิจกรรมประจำวันที่เคยทำ
ได้อย่างง่ายดาย เช่น การตอบอีเมลหรือการสนทนากับเพ่ือนร่วมงาน กลับกลายเป็นภาระท่ีหนักหน่วง อารมณ์
มีความแปรปรวนสูง อาจร้องไห้ง่ายจากสิ่งเร้าเล็กน้อย หรือหงุดหงิดโดยไม่มีสาเหตุชัดเจน มีงานวิจัยของ 
Arnsten (2009) ได้อธิบายกลไกทางชีววิทยาที่อยู่เบื้องหลังภาวะนี้ว่า เมื่อบุคคลอยู่ในภาวะเครียดเรื้อรัง 
สมองจะหลั่งฮอร์โมนคอร์ติซอลมากผิดปกติและต่อเนื่อง ทำให้ระบบประสาทซิมพาเทติกทำงานมากเกินไป 
สภาวะนี้ไม่เพียงทำให้ร่างกายอยู่ในภาวะ "เตรียมพร้อมสู้หรือหนี" ตลอดเวลา แต่ยังส่งผลให้เกิดการเป็นพิษต่อ
เซลล์ประสาท โดยเฉพาะในบริเวณ prefrontal cortex ซึ่งเป็นส่วนที่ควบคุมการคิดเชิงบริหาร ผลที่ตามมาคือ
ความสามารถในการมีสมาธิลดลง หลงลืมง่าย และตัดสินใจได้ยากแม้ในเรื่องเล็กน้อย 

มิติที่สองคือการลดความเป็นบุคคล (Depersonalization) ซึ่งเป็นกลไกป้องกันทางจิตใจที่สมองสร้าง
ขึ้นโดยอัตโนมัติเพื่อป้องกันไม่ให้จิตใจได้รับบาดเจ็บมากขึ้น กลไกนี้ทำให้บุคคลรู้สึกเหินห่างจากตัวเองและ
ผู้อื่น เหมือนกับการมองชีวิตตัวเองจากภายนอก หรือรู้สึกว่าตนเองกำลังแสดงบทบาทในละครชีวิตมากกว่าจะ
ใช้ชีวิตจริง ความรู้สึกเชื่อมโยงกับคนรอบข้างลดลง งานที่เคยมีความหมายและให้ความภาคภูมิใจกลายเป็น
เพียงภาระที่ต้องทำให้เสร็จ ผู้คนที่เคยมีปฏิสัมพันธ์ด้วย ไม่ว่าจะเป็นเพื่อนร่วมงาน ลูกค้า หรือผู้รับบริการ 
กลายเป็นเพียง "หมายเลข" หรือ "งาน" ที่ต้องจัดการ ไม่ใช่มนุษย์ที่มีความรู้สึก ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาด้วย
เทคนิค fMRI โดย Savic และคณะ (2018) ได้ให้ข้อมูลที่น่าสนใจว่า ในผู้ที่มีภาวะหมดแรงทางอารมณ์ ซึ่ง
งานวิจัยนี้เป็นงานวิจัยเกี่ยวกับทางประสาทวิทยาซึ่ง พบว่า ในภาวะหมดแรงทางอารมณ์ สมองส่วนที่ควบคุม
ความเห็นอกเห็นใจมีการทำงานลดลง ซึ่งทำหน้าที่เป็นสะพานเชื่อมระหว่างอารมณ์และเหตุผล รวมถึงควบคุม
ความเห็นอกเห็นใจ การทำงานที่บกพร่องของส่วนนี้ส่งผลให้บุคคลไม่สามารถเข้าใจและเชื่อมโยงกับอารมณ์
ความรู ้สึกของตนเองและผู ้อื ่นได้อย่างเหมาะสม นำไปสู ่การแสดงออกทางสังคมที่เปลี่ยนแปลงไป อาจ
กลายเป็นคนเย็นชา ขาดความเห็นอกเห็นใจ หรือในทางตรงข้ามอาจแสดงความก้าวร้าวโดยไม่ตั้งใจ 

มิติที่สามคือความรู้สึกไร้ความสามารถ (Reduced Personal Accomplishment) ซึ่งเป็นผลสะสม
จากสองมิติแรก เมื่อบุคคลไม่มีพลังงานทางอารมณ์และขาดความเชื่อมโยงกับงานและผู้คน ประสิทธิภาพใน
การทำงานย่อมลดลง ความผิดพลาดเกิดขึ้นบ่อยครั้ง แม้ในงานที่เคยถนัด บุคคลเริ่มสงสัยในความสามารถ
พื้นฐานของตนเอง ความสำเร็จในอดีตดูเหมือนไร้ความหมาย และไม่มีอะไรที่ทำแล้วรู้สึกภาคภูมิใจ Bandura 
(1977) อธิบายปรากฏการณ์นี้ผ่านแนวคิด learned helplessness ว่าเมื่อบุคคลประสบความล้มเหลวซ้ำแล้ว
ซ้ำเล่า สมองจะ "เรียนรู้" ว่าไม่ว่าจะพยายามมากแค่ไหนก็ไม่สามารถเปลี่ยนแปลงผลลัพธ์ได้ นำไปสู่การยอม
แพ้และหยุดพยายาม  ผลกระทบทางชีววิทยาของภาวะหมดแรงทางอารมณ์นั้นรุนแรงและสามารถวัดได้อย่าง
เป็นรูปธรรม Golkar และทีมวิจัย (2014) ใช้เทคนิค neuroimaging ติดตามการเปลี่ยนแปลงของสมองในผู้ที่
มีภาวะนี้ พบว่าสมองส่วน prefrontal cortex ซึ่งทำหน้าที่เป็นศูนย์บัญชาการในการควบคุมการตัดสินใจและ
การจัดการอารมณ์ มีขนาดลดลงและการทำงานบกพร่อง การเชื่อมต่อกับส่วนอื่นของสมองอ่อนแอลง ส่งผลให้
ความสามารถในการวางแผน การตัดสินใจ และการยับยั้งชั่งใจลดลงอย่างมีนัยสำคัญ ในขณะเดียวกัน สมอง
ส่วนอมิกดาลา (amygdala) ซึ่งเป็นศูนย์กลางของอารมณ์และการตอบสนองต่อภัยคุกคาม กลับมีขนาดใหญ่



ขึ้นและทำงานมากเกินไป ทำให้บุคคลตอบสนองต่อสิ่งเร้าอย่างรุนแรงเกินความจำเป็น ตื่นตระหนกง่าย โกรธ
ง่าย และวิตกกังวลแม้กับเรื่องเล็กน้อย  นอกจากนี้ยังพบการหดตัวของฮิปโปแคมปัส (hippocampus) ซึ่งเป็น
ส่วนสำคัญในการสร้างความจำและการเรียนรู้ การหดตัวนี้ส่งผลให้ความจำระยะสั้นแย่ลง การเรียนรู้สิ่งใหม่
ยากขึ้น และเกิดความสับสนเกี่ยวกับเวลาและลำดับเหตุการณ์ การเปลี่ยนแปลงเหล่านี้ไม่เพียงส่งผลต่อการ
ทำงานในปัจจุบัน แต่ยังอาจมีผลระยะยาวต่อสุขภาพสมองและความสามารถในการปรับตัวในอนาคต 

ผลกระทบทางจิตวิทยาที่ตามมาจากการเปลี่ยนแปลงทางสมองนี้ทำให้เกิดการรับรู้ที่บิดเบือน บุคคลมี
แนวโน้มที่จะมอง ทุกอย่างในแง่ลบ เห็นแต่ปัญหาและอุปสรรค คาดการณ์ว่าทุกอย่างจะแย่ที่สุดเสมอ อารมณ์
ไม่มั่นคง ควบคุมไม่ได้ อาจหัวเราะหรือร้องไห้ง่ายโดยไม่มีเหตุผลชัดเจน บางครั้งอาจรู้สึกชาไปทั้งใจ ไม่รู้สึก
สนุกหรือมีความสุขกับสิ่งที่เคยชอบ พฤติกรรมเปลี่ยนแปลงไปในทางหลีกเลี่ยงสังคม ผัดวันประกันพรุ่งมากขึ้น 
และบางครั้งอาจทำลายโอกาสของตนเองโดยไม่รู้ตัว  ภาวะหมดแรงทางอารมณ์จึงเป็นมากกว่าความเหนื่อยล้า
ทั่วไป แต่เป็นภาวะที่สมองและจิตใจเกิดการเปลี่ยนแปลงอย่างมีนัยสำคัญทั้งในเชิงโครงสร้างและการทำงาน 
การฟื้นฟูจึงต้องอาศัยเวลาและวิธีการที่เหมาะสม ไม่ใช่เพียงแค่การพักผ่อนหรือการคิดบวกเท่านั้น แต่ต้องมี
การบูรณาการแนวทางการรักษาที่หลากหลาย รวมถึงการปรับเปลี่ยนวิถีชีวิต การจัดการความเครี ยด และใน
บางกรณีอาจต้องได้รับการรักษาทางการแพทย์ เพื่อให้สมองและจิตใจสามารถฟื้นฟูกลับมาทำงานได้อย่าง
สมดุลอีกครั้ง 

3. การควบคุมตนเอง ดาบสองคมที่ต้องใช้อย่างระมัดระวัง 

ความเข้าใจผิดเกี่ยวกับการควบคุมตนเองในภาวะหมดแรง ในสังคมที่ยกย่องความขยันและความ
อดทน คนจำนวนมากเชื่อว่าเมื่อเผชิญกับภาวะหมดแรงทางอารมณ์ วิธีแก้ไขคือการ "สู้" ให้หนักขึ้น ใช้วินัย
เข้มงวดมากขึ้น และบังคับตนเองให้ทำงานต่อไป ความเชื่อนี้ฝังรากลึกในวัฒนธรรมการทำงานที่เน้นผลสำเร็จ
และมองว่าการแสดงความอ่อนแอเป็นสิ่งน่าอาย อย่างไรก็ตาม งานวิจัยทางจิตวิทยาและประสาทวิทยาศาสตร์
กลับชี้ให้เห็นว่า การใช้การควบคุมตนเองมากเกินไปในภาวะที่พลังงานจิตต่ำอาจส่งผลเสียมากกว่าผลดี  
Professor Roy Baumeister และคณะ (2007) ผู้บุกเบิกการศึกษาเรื่องการควบคุมตนเอง ได้เสนอทฤษฎี 
"Strength Model of Self-Control" ที่อธิบายว่าการควบคุมตนเองทำงานคล้ายกับกล้ามเนื้อที่มีพลังงาน
จำกัด เมื่อเราใช้การควบคุมตนเองในกิจกรรมหนึ่ง เช่น การอดทนทำงานที่น่าเบื่อ การกลั้นอารมณ์โกรธ หรือ
การต้านทานสิ่งล่อใจ พลังงานสำหรับการควบคุมตนเองจะลดลง ทำให้ความสามารถในการควบคุมตนเองใน
กิจกรรมต่อไปลดลงตามไปด้วย ปรากฏการณ์นี้เรียกว่า "ego depletion" หรือภาวะพลังจิตหมดลง 

Ego Depletion  เม่ือพลังจิตถูกใช้จนหมด 

ภาวะ ego depletion เปรียบได้กับการใช้สมาร์ทโฟนโดยเปิดแอปพลิเคชันหลายตัวพร้อมกัน ความ
สว่างหน้าจอสูงสุด และใช้ GPS ตลอดเวลา แบตเตอรี่จะหมดเร็วมาก และถ้าทำแบบนี้ทุกวันโดยไม่ให้
แบตเตอรี่ชาร์จเต็ม ในที่สุดแบตเตอรี่จะเสื่อมสภาพและเก็บประจุได้น้อยลง การควบคุมตนเองก็เช่นเดียวกัน 
เมื่อถูกใช้อย่างหนักต่อเนื่องโดยไม่ได้พักฟ้ืน จะนำไปสู่การเสื่อมสภาพของความสามารถในการควบคุมตนเอง



ในระยะยาว มีงานวิจัยของ Baumeister และทีม (2018) ในทศวรรษท่ีสองของการศึกษาเรื่องนี้ พบหลักฐาน
ที่น่าสนใจว่า ผู้ที่พยายามใช้การควบคุมตนเองอย่างเข้มข้นในภาวะที่มีความเครียดสูงอยู่แล้ว มีแนวโน้มที่จะ
ประสบกับ  

การตัดสินใจที่แย่ลง เนื่องจากสมองไม่มีพลังงานเพียงพอในการประมวลผลข้อมูลอย่างรอบคอบ 
ผู้คนมักเลือกทางลัดหรือตัดสินใจตามอารมณ์ชั่ววูบ 

การควบคุมอารมณ์บกพร่อง ระเบิดอารมณ์ง่าย ทะเลาะกับคนรอบข้างบ่อยขึ้น หรือในทางตรงข้าม
อาจกดอารมณ์จนเกิดการระเบิดภายหลัง 

พฤติกรรมเสี่ยงเพิ่มขึ้น การดื่มแอลกอฮอล์ การสูบบุหรี่ การกินมากเกินไป หรือการใช้จ่ายฟุ่มเฟือย 
เพราะไม่มีพลังจิตพอที่จะต้านทาน 

ประสิทธิภาพการทำงานลดลง แม้จะพยายามมากข้ึน แต่ผลงานกลับแย่ลง เกิดความผิดพลาดบ่อย 
และใช้เวลานานขึ้นในการทำงานเดิม 

เมื่อการควบคุมตนเองกลายเป็นการทำร้ายตนเอง 

การควบคุมตนเองถูกยกย่องว่าเป็นคุณธรรมสำคัญในทุกสังคม เราถูกสอนตั้งแต่เด็กให้มีวินัย อดทน 
และควบคุมตนเองเพื่อบรรลุเป้าหมายในชีวิต แต่งานวิจัยทางจิตวิทยาและประสาทวิทยาศาสตร์กำลังเปิดเผย
ความจริงที่น่าตกใจว่า การควบคุมตนเองมากเกินไป โดยเฉพาะในภาวะที่จิตใจอ่อนแอ อาจกลายเป็นการทำ
ร้ายตนเองโดยไม่รู ้ตัว Muraven และ Baumeister (2000) ได้ตีพิมพ์งานวิจัยสำคัญใน Psychological 
Bulletin ที่แสดงให้เห็นว่าการควบคุมตนเองไม่ใช่ทรัพยากรที่ไม่มีวันหมด แต่มีขีดจำกัดชัดเจนที่วัดได้ทาง
สรีรวิทยา เมื่อเราพยายามควบคุมตนเองต่อเนื่องโดยไม่พักฟื้น สมองจะเกิดการเปลี่ยนแปลงที่เป็นอันตราย 
Gailliot และคณะ (2007) พบว่าการควบคุมตนเองใช้กลูโคสในสมองอย่างมาก เมื่อใช้จนหมดโดยไม่ได้เติม 
สมองจะขาดพลังงานในการทำงาน ส่งผลให้การตัดสินใจแย่ลง การควบคุมอารมณ์บกพร่อง และเสี่ยงต่อการ
ทำผิดพลาดร้ายแรง และที่น่ากังวลยิ่งกว่าคือการค้นพบของ Segerstrom และ Nes (2007) ที่พบว่าการ
พยายามควบคุมตนเองในภาวะเครียดทำให้ระดับฮอร์โมนคอร์ติซอลสูงขึ้นถึง 23% คอร์ติซอลระดับสูงเป็น
เวลานานไม่เพียงทำลายเซลล์สมองในส่วน hippocampus ที่ควบคุมความจำและการเรียนรู้ แต่ยังส่งผลต่อ
ระบบภูมิคุ้มกัน ระบบย่อยอาหาร และเพ่ิมความเสี่ยงต่อโรคหัวใจ การที่ร่างกายอยู่ในภาวะเตรียมพร้อมสู้หรือ
หนีตลอดเวลาเปรียบเสมือนการขับรถด้วยความเร็วสูงสุดตลอด 24 ชั่วโมง ย่อมทำให้เครื่องยนต์พังในที่สุด 

เมื่อการควบคุมตนเองกลายเป็นการทำร้ายตนเอง ปรากฏการณ์แบบนี้ Wegner (1994) เรียกว่า 
"ironic process theory" ยิ่งตอกย้ำถึงอันตรายของการควบคุมตนเองมากเกินไป การวิจัยนี้แสดงว่าการ
พยายามควบคุมความคิดหรืออารมณ์อย่างเข้มข้นจะได้ผลตรงกันข้าม เมื่อเราพยายามไม่คิดถึงความเครียด 
ความกังวล หรือความเจ็บปวด สมองกลับจดจ่ออยู่กับสิ่งเหล่านั้นมากขึ้น Gross และ John (2003) ยืนยันว่า
การกดอารมณ์ไว้ไม่เพียงเพ่ิมความเครียดทางร่างกาย แต่ยังทำลายความสัมพันธ์กับผู้อื่น เพราะการสื่อสารทาง
อารมณ์ที่ถูกบิดเบือนสร้างความเข้าใจผิดและระยะห่างทั้งนี้ Heatherton และ Wagner (2011) อธิบายถึง 



"Self-Control Failure Cascade" หรือการล้มเหลวแบบต่อเนื่องเป็นทอดๆ เมื่อเราล้มเหลวในการควบคุม
ตนเองด้านหนึ่ง เช่น ไม่สามารถหยุดทำงานเมื่อเหนื่อย ความรู้สึกผิดและการตำหนิตนเองที่ตามมาจะกิน
พลังงานจิตมหาศาล ทำให้การควบคุมตนเองในด้านอื่นพังทลายตามไปด้วย อาจเริ่มกินมากขึ้น นอนไม่หลับ 
พ่ึงแอลกอฮอล์ หรือมีพฤติกรรมเสี่ยงอ่ืนๆ สร้างวงจรอุบาทว์ที่ยากจะหลุดพ้น 

งานวิจัยระยะยาวของ Tangney, Baumeister และ Boone (2004) ติดตามผู้ที่มีคะแนนการควบคุมตนเองสูง
มากเป็นเวลา 3 ปี พบผลที่น่าตกใจว่า 68% มีอาการวิตกกังวลระดับท่ีต้องรักษา 45% มี perfectionism จน
เป็นปัญหาในการดำเนินชีวิต และ 52% มีปัญหาการนอนหลับเรื้อรัง คนเหล่านี้ติดอยู่ในกับดักของการ
พยายามควบคุมทุกอย่างจนลืมว่าความไม่สมบูรณ์เป็นธรรมชาติของมนุษย์ ข้อมูลนี้ท้าทายความเชื่อดั้งเดิมที่ว่า
การสู้ต่อไปเสมอคือคำตอบ Fujita (2011) เสนอแนวคิด "optimal self-control" ที่น่าสนใจว่า การควบคุม
ตนเองที่ดีไม่ใช่การควบคุมให้มากที่สุด แต่เป็นการควบคุมอย่างพอเหมาะ เหมือนการยืดหยุ่นของต้นไผ่ที่โน้ม
ตามลมแต่ไม่หัก ย่อมดีกว่าต้นไม้แข็งท่ีพยายามต้านลมจนหักโค่น การพักฟ้ืนไม่ใช่ความอ่อนแอ แต่เป็นส่วน
สำคัญของการควบคุมตนเองที่ยั่งยืน  

จากผลการศึกษาและงานวิจัยต่างๆที่ชี้ให้เห็นว่า การควบคุมตนเองมากเกินไปในภาวะหมดแรงทาง
อารมณ์จึงเปรียบเสมือนการพยายามดับไฟด้วยน้ำมัน ยิ่งพยายามมากเท่าไหร่ ปัญหายิ่งลุกลามมากขึ้นเท่านั้น 
หลักฐานทางวิทยาศาสตร์ชี้ชัดว่าการยอมรับข้อจำกัดของตนเอง การให้ความกรุณาต่อตนเอง และการพักฟ้ืน
อย่างเหมาะสม ไม่ใช่การยอมแพ้หรือความอ่อนแอ แต่เป็นกลยุทธ์ที่พิสูจน์แล้วว่ามีประสิทธิภาพในการฟื้นฟู
จิตใจและสร้างความแข็งแกร่งที่ยั่งยืนในระยะยาว การตระหนักถึงความจริงนี้อาจเป็นก้าวแรกที่สำคัญในการ
หลุดพ้นจากวงจรของการทำร้ายตนเองด้วยการควบคุมตนเองที่มากเกินไป และสัญญาณเตือนที่ชัดเจนว่าเรา
กำลังใช้การควบคุมตนเองมากเกินไป ทางกายจะปรากฏเป็นอาการปวดหัวเรื้อรัง นอนไม่หลับ ระบบย่อย
อาหารมีปัญหา ทางอารมณ์จะหงุดหงิดง่าย ระเบิดอารมณ์ผิดปกติ หรือรู้สึกชาและว่างเปล่า ทางพฤติกรรม
อาจเริ่มมีการเสพติดในรูปแบบต่างๆ ไม่ว่าจะเป็นการทำงานเสพติด การออกกำลังกายเสพติด หรือแม้แต่การ
ควบคุมตนเองเสพติด ทางความคิดจะครุ่นคิดแต่เรื่องที่ต้องควบคุม และตำหนิตนเองอย่างรุนแรงเมื่อทำไม่ได้
ตามท่ีตั้งใจ 

แนวคิดใหม่  Proactive Control vs Reactive Control 

Inzlicht และทีม (2021) ได้พัฒนาแนวคิดเรื่องการควบคุมตนเองให้ซับซ้อนและใกล้เคียงกับความ
เป็นจริงมากขึ้น โดยแบ่งการควบคุมตนเองออกเป็นสองแบบที่มีลักษณะและการใช้พลังงานแตกต่างกัน  

Proactive Control (การควบคุมเชิงรุก) เป็นการควบคุมตนเองแบบวางแผนล่วงหน้า มีการ
ตั้งเป้าหมายชัดเจน สร้างระบบและกติกาเพ่ือป้องกันปัญหา เปรียบเหมือนการสร้างเขื่อนเพ่ือกั้นน้ำไว้ล่วงหน้า 
ตัวอย่างเช่น การวางแผนตารางงานทั้งเดือน การเตรียมอาหารสุขภาพไว้ล่วงหน้าทั้งสัปดาห์ หรือการตั้งระบบ
อัตโนมัติในการออม วิธีนี้ใช้พลังงานจิตมากในช่วงแรก แต่ให้ผลดีในระยะยาวเพราะป้องกันปัญหาได้ก่อนเกิด 
อย่างไรก็ตาม วิธีนี้เหมาะกับช่วงที่เรามีพลังงานจิตเพียงพอ 



Reactive Control (การควบคุมเชิงรับ) เป็นการควบคุมตนเองแบบตอบสนองต่อสถานการณ์ที่
เกิดขึ้น แก้ปัญหาเฉพาะหน้า ไม่วางแผนไกล เปรียบเหมือนการใช้ถังตักน้ำออกเมื่อน้ำท่วมแล้ว ตัวอย่างเช่น 
การตัดสินใจว่าจะทำอะไรต่อหลังจากทำงานปัจจุบันเสร็จ การแก้ปัญหาเมื่อเกิดขึ้นแล้ว หรือการปรับตัวตาม
สถานการณ์ วิธีนี้ใช้พลังงานน้อยกว่าเพราะไม่ต้องคิดวางแผนซับซ้อน แต่อาจไม่มีประสิทธิภาพเท่าการป้องกัน
ล่วงหน้า ในภาวะหมดแรงทางอารมณ์ Diamond (2013) ผู้เชี่ยวชาญด้าน Executive Functions เสนอว่า
ความยืดหยุ่นในการเลือกใช้วิธีการควบคุมตนเองให้เหมาะสมกับสถานการณ์เป็นกุญแจสำคัญของการจัดการ
ตนเองที่มีประสิทธิภาพ ในภาวะหมดแรงทางอารมณ์ที่พลังงานจิตต่ำอยู่แล้ว การเปลี่ยนมาใช้ Reactive 
Control อาจเป็นทางเลือกที่ฉลาดกว่า ซึ่งมตีัวอย่างการปรับใช้ Reactive Control ในภาวะหมดแรงแทนที่
จะวางแผนงานทั้งเดือนซึ่งอาจทำให้รู้สึกท่วมท้นและกดดัน ให้โฟกัสแค่วันนี้หรือแค่ชั่วโมงข้างหน้า "วันนี้ฉันจะ
ทำแค่ 3 อย่างที่สำคัญที่สุด" แทนที่จะมีรายการสิ่งที่ต้องทำยาวเหยียด ให้เลือกทำเฉพาะสิ่งที่จำเป็นจริงๆ ก่อน 
ปล่อยให้สิ่งทีไ่ม่เร่งด่วนรอไว้ก่อน โดยไม่รู้สึกผิด และแทนที่จะพยายามควบคุมอารมณ์ตลอดเวลา ให้ยอมรับว่า
ในช่วงนี้อารมณ์อาจไม่คงที่ และหาพ้ืนที่ปลอดภัยในการระบายอารมณ์ เช่น การเขียนบันทึก การพูดคุยกับคน
ที่ไว้ใจ หรือการออกกำลังกาย แทนที่จะบังคับตัวเองให้ทำงานต่อเนื่อง 8 ชั่วโมง ให้แบ่งงานเป็นช่วงสั้นๆ 25-
30 นาที พักบ่อยๆ แม้จะดูเหมือนไม่มีประสิทธิภาพ แต่ในภาวะพลังงานต่ำ วิธีนี้อาจทำให้ทำงานได้มากกว่า
การฝืนทำต่อเนื่อง ทั้งนี้ การสร้างสมดุลระหว่างสองแนวทาง  ในช่วงที่มีพลังงานมากขึ้น เช่น ตอนเช้าหลัง
พักผ่อนเพียงพอ อาจใช้ Proactive Control ทำงานที่ต้องการสมาธิหรือการวางแผน ส่วนช่วงบ่ายที่พลังงาน
ลดลง ให้เปลี่ยนมาใช้ Reactive Control ทำงานที่ไม่ซับซ้อน ตอบอีเมล หรืองานประจำที่ไม่ต้องคิดมาก การ
รู้จักจังหวะพลังงานของตนเองและปรับวิธีการให้เหมาะสมจะช่วยให้ใช้ทรัพยากรจิตใจอย่างมีประสิทธิภาพ
สูงสุด 

 

4. ความนับถือตนเอง เม่ือความภาคภูมิใจกลายเป็นกับดัก 

การเห็นคุณค่าในตนเอง (Self-esteem) หมายถึง การรับรู้ว่าตนเองมีคุณค่าจากการมองตนโดยรวม 
และเกี่ยวข้องกับการรับรู้อัตมโนทัศน์ บุคคลที่มีการเห็นคุณค่าในตนเองสูงจะมีความสามารถในการเผชิญ
อุปสรรค ยอมรับความผิดหวังด้วยความหวังและความกล้าหาญ และมีความสุขในการใช้ชีวิต ในทางตรงกัน
ข้าม บุคคลที่มีการเห็นคุณค่าในตนเองต่ำจะมองตนเองในทางลบ รู้สึกไร้ค่า และขาดแรงจูงใจในการพัฒนา
ตนเอง ซึ่งส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิต Coopersmith (อ้างใน) และ Maslow (อ้างใน) แบ่งองค์ประกอบของ
ความนับถือตนเองเป็นองค์ประกอบภายใน (เช่น ความสามารถ ความเชื่อมั่น) และองค์ประกอบภายนอก (เช่น 
การยอมรับจากผู้อ่ืน ชื่อเสียง) Crocker และ Park (2004) ได้แบ่งความนับถือตนเองเป็น 2 ประเภทที่ต่างกัน
โดยสิ้นเชิง 

1. Contingent Self-Esteem (ความนับถือตนเองแบบมีเงื่อนไข) การนับถือตนเองชนิดนี้ขึ้นอยู่กับ
ความสำเร็จ การยอมรับจากผู้อ่ืน หรือการบรรลุมาตรฐานที่ตั้งไว้ คนที่มีความนับถือตนเองแบบนี้จะรู้สึกดีเมื่อ



ประสบความสำเร็จ แต่จะพังทลายเมื่อล้มเหลว นอกจากนี้ยังสร้างความกดดัน วิตกกังวล และเพิ่มความเสี่ยง
ภาวะหมดแรงทางอารมณ์ ในภาวะหมดแรง คนที่มี Contingent Self-Esteem จะทุกข์ทรมานมาก เพราะเม่ือ
ไม่มีแรงที่จะทำตามมาตรฐาน พวกเขาจะรู้สึกไร้ค่าและยิ่งพยายามรักษาภาพลักษณ์ ยิ่งเหนื่อยและหมดแรง 

2. True Self-Esteem (ความนับถือตนเองที่แท้จริง) ความนับถือตนเองประเภทนี้มีความมั่นคง ไม่
หวั่นไหวง่าย ตั้งอยู่บนการยอมรับตัวเองทั้งข้อดีและข้อเสีย ไม่ต้องพิสูจน์ตัวเองให้ใครเห็น บุคคลที่มี True 
Self-Esteem จะไม่กลัวความล้มเหลว มองเป็นโอกาสในการเรียนรู้ และฟ้ืนตัวจากวิกฤตได้เร็วกว่า 

อาจารย์จิตรา ดุษฎีเมธา (2558) ได้ให้แง่คิดว่าความภาคภูมิใจในตนเองเป็นการรับรู้และเกิดความเชื่อ
เพื่อประเมินความสามารถของบุคคลด้วยการนำไปเปรียบเทียบกับเกณฑ์ทางสังคม ซึ่งหากการรับรู้เบี่ยงเบน
อาจส่งผลเสียต่อตนเองและผู้อื่น รศ.ดร.อรพินทร์ ชูชม (2561) เสริมว่าความนับถือตนเองในบริบทวัฒนธรรม
ไทยต้องสมดุล ไม่สูงจนเย่อหยิ่งหรือต่ำจนดูถูกตนเอง การพัฒนา True Self-Esteem ในบริบทไทยจึงต้อง
คำนึงถึงการปรับมุมมองเรื่อง "หน้า" การให้คุณค่ากับความพยายาม และการสร้างชุมชนที่สนับสนุน 

5. ความกรุณาต่อตนเอง กุญแจสู่การฟื้นฟูที่ยั่งยืน 

ความกรุณาต่อตนเอง (Self-Compassion) ได้รับการเสนอเป็นทางเลือกใหม่ที่สำคัญในการสร้าง
สมดุลความภาคภูมิใจในตนเอง โดยเฉพาะอย่างยิ่งในการรับมือกับความผิดพลาดและความไม่สมหวังที่อาจ
เกิดขึ้นในชีวิตได้อย่างมีสติ แนวคิดนี้พัฒนาโดย Dr. Kristin Neff โดยได้รับอิทธิพลจากหลักคำสอนทาง
ตะวันออกและปรัชญาทางศาสนาพุทธ แต่ปรับให้เป็นกลางทางวิทยาศาสตร์ ไม่เน้นการสอนทางศาสนา Neff 
(2003) ให้ความหมายว่าความกรุณาคือความสามารถในการรับมือกับความทุกข์และสิ่งกระตุ้นภายนอกที่เกิน
กำลัง Neff และ Germer (2022) เสนอว่าการรวมความกรุณาต่อตนเองเข้ากับการควบคุมตนเองและความนับ
ถือตนเองจะช่วยสร้าง "ระบบฟื้นฟูแบบยั่งยืน" 

ความกรุณาต่อตนเองประกอบด้วย 3 องค์ประกอบหลัก 

1. ความเมตตาต่อตนเอง (Self-Kindness) คือการปฏิบัติต่อตนเองด้วยความอ่อนโยนและเข้าใจ 
โดยเฉพาะในช่วงเวลาที่เผชิญกับความล้มเหลวหรือความผิดพลาด แทนที่จะใช้วิจารณญาณที่รุนแรงหรือตำหนิ
ตนเอง Breines & Chen (2012) พบว่าผู้ที่มีความเมตตาต่อตนเองสูงมีแรงจูงใจในการพัฒนาตนเองมากกว่า 
และ Klimecki et al. (2013) พบว่าช่วยกระตุ้นการทำงานของสมองส่วนที่เกี่ยวข้องกับการควบคุมอารมณ์
และความเห็นอกเห็นใจ พร้อมลดระดับคอร์ติซอลและเพิ่มออกซิโทซิน การเยียวยาตนเองด้วยสติและความ
เมตตาเป็นทักษะที่คนไทยสามารถเรียนรู้ได้ 

2. ความเป็นมนุษย์ร่วมกัน (Common Humanity) คือการตระหนักว่าความทุกข์ ความผิดพลาด 
และความไม่สมบูรณ์แบบเป็นส่วนหนึ่งของประสบการณ์สากลที่มนุษย์ทุกคนต้องเผชิญ ไม่ใช่สิ่งที่เกิดขึ้นกับเรา
คนเดียว Neff & Germer (2013) อธิบายว่าการรับรู้นี้ช่วยให้เรารู้สึกเชื่อมโยงกับผู้อ่ืนมากกว่าจะรู้สึกโดดเดี่ยว 
Bluth & Blanton (2015) พบว่าช่วยลดความรู้สึกโดดเดี่ยวได้ถึงร้อยละ 47 และป้องกันภาวะซึมเศร้า ใน



บริบทไทย รศ.ดร.อรพินทร์ ชูชมและคณะ (2562) ได้เชื่อมโยงแนวคิดนี้กับหลักพุทธศาสนาเรื่อง "ทุกข์" ซึ่งเป็น
สัจธรรมสากล 

3. การมีสติ (Mindfulness) คือการตระหนักรู้ถึงอารมณ์ความรู้สึกในปัจจุบันขณะอย่างสมดุล โดย
ไม่หลีกเลี่ยงหรือจมปลักอยู่กับอารมณ์นั้นมากเกินไป Kabat-Zinn (2003) อธิบายว่าการมีสติคือการตั้งใจรับรู้
ประสบการณ์ในปัจจุบันโดยไม่ตัดสิน Kuyken et al. (2015) พบว่าการฝึกสติช่วยป้องกันการกลับเป็นซ้ำของ
ภาวะซึมเศร้า และช่วยแยกแยะระหว่าง "ความคิด" กับ "ความจริง" การมีสติยังช่วยลดการคิดวนซ้ำ
(rumination) และสร้างพื้นที่ว่างทางจิต ในบริบทไทย การมีสติเป็นแนวคิดที่คุ้นเคยและสามารถเชื่อมโยงกับ
หลักวิปัสสนากรรมฐานได้ 

มีงานวิจัยจำนวนมากสนับสนุนผลลัพธ์เชิงบวกของความกรุณาต่อตนเอง อย่างเช่นงานวิจัยของ 
Ferrari และคณะ (2019) ทำ meta-analysis พบว่า การฝึกความกรุณาต่อตนเองสามารถลดภาวะซึมเศร้าได้
ร้อยละ 64 ลดความวิตกกังวลร้อยละ 57 เพ่ิมความพึงพอใจในชีวิตร้อยละ 62 และเพ่ิมความยืดหยุ่นทางจิตใจ
ร้อยละ 73 Neff และคณะ (2008) ยังพบว่าประเทศไทยมีค่าเฉลี่ยความกรุณาต่อตนเองสูงที่สุดเมื่อเทียบกับ
สหรัฐอเมริกาและไต้หวัน นอกจากนี้ ความกรุณาต่อตนเองยังมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับการปรับตัวทาง
จิตวิทยา เช่น ความพึงพอใจในชีวิต ความหนักแน่นทางอารมณ์ และการสร้างสัมพันธภาพที่ดี 

6. กรอบแนวคิด RESTORE การบูรณาการเพื่อการฟื้นฟูที่ยั่งยืน 

เพ่ือแก้ไขข้อจำกัดของการใช้แนวคิดใดแนวคิดหนึ่งเพียงอย่างเดียวผู้เขียนศึกษาแนวทางเกี่ยวกับการ
ฟ้ืนฟูที่ยังยืนจากของนักจิตวิทยาและผลการวิจัยหลายท่าน จึงไดน้ำเสนอกรอบแนวคิด RESTORE ซึ่งบูรณา
การทั้งการควบคุมตนเอง ความนับถือตนเอง และความกรุณาต่อตนเองเข้าด้วยกัน โดยมีความกรุณาต่อตนเอง
เป็นแกนกลางในทุกข้ันตอน กรอบแนวคิดนี้ประกอบด้วย 7 ขั้นตอน 

R - Recognize (รับรู้สภาพที่แท้จริง) ขั้นตอนแรกคือการรับรู้ว่าเราอยู่ตรงไหน เหมือนการใช้ GPS 
เพ่ือรู้จุดเริ่มต้น ขั้นตอนนี้ใช้หลักการมีสติ (mindfulness) จากแนวคิดความกรุณาต่อตนเอง แนวทางปฏิบัติ 
ทำ Body Scan 5 นาที เพ่ือสำรวจความรู้สึกทางกาย ประเมินระดับพลังงาน 1-10 และระบุแหล่ง
ความเครียดที่ควบคุมได้และควบคุมไม่ได้ 

E - Embrace (โอบกอดตัวเองด้วยความเมตตา) เมื่อรับรู้แล้ว ขั้นต่อไปคือการยอมรับสภาพนั้นด้วย
ความเมตตา ไม่ตัดสิน ไม่ต่อว่า ไม่กดดันตัวเอง เน้นความเมตตาต่อตนเอง (self-kindness) แนวทางปฏิบัติ 
ทำ Self-Compassion Break ด้วยการวางมือบนหัวใจและกล่าวคำเมตตา เขียน Permission Slips อนุญาต
ให้ตัวเองพัก และเปลี่ยนภาษาภายในจากวิจารณ์เป็นเมตตา 

 S - Simplify (ลดความซับซ้อนของชีวิต) ในภาวะที่พลังงานจำกัด การทำให้ชีวิตเรียบง่ายขึ้นคือการ
ใช้ทรัพยากรอย่างชาญฉลาด ขั้นตอนนี้ใช้การควบคุมตนเองแบบยืดหยุ่น (flexible control) แนวทางปฏิบัติ 
แบ่งงานเป็น 3 ระดับ (Must  Should  Could) จัดสรร Energy Budget และฝึกการปฏิเสธ 



 T - Tiny Steps (ก้าวเล็กๆ แต่มั่นคง) การเริ่มต้นจากสิ่งเล็กๆ มีโอกาสสำเร็จมากกว่า Fogg (2019) 
พบว่าการเริ่มจากพฤติกรรมเล็กๆ มีอัตราความสำเร็จสูงกว่า 80% แนวทางปฏิบัติ เริ่มจาก Micro-habits เช่น 
ยืดเส้น 2 นาที ใช้กฎ 2 นาทีสำหรับงานเล็กๆ และเริ่มวันด้วยงานง่ายๆ เพื่อสร้าง Success Momentum 

 O - Observe (สังเกตการเปลี่ยนแปลงอย่างใจเย็น) การสังเกตโดยไม่ตัดสินช่วยให้เราเห็น
ความก้าวหน้าและปรับกลยุทธ์ได้เหมาะสม เน้นการใช้สติอย่างต่อเนื่อง แนวทางปฏิบัติ ทำ Energy Diary 
บันทึกระดับพลังงาน สังเกต Trigger Tracking ว่าอะไรทำให้รู้สึกดีข้ึน/แย่ลง และเขียน Progress Notes 3 
อย่างที่ทำได้ในแต่ละวัน 

 R - Recharge (เติมพลังอย่างเป็นระบบ) การพักผ่อนที่มีคุณภาพเป็นกุญแจสำคัญ Sonnentag และ 
Fritz (2007) ระบุ 4 องค์ประกอบของการพักผ่อนที่มีคุณภาพ แนวทางปฏิบัติ พักผ่อนทางกาย (นอน อาหาร) 
ผ่อนคลายทางอารมณ์ (ทำสิ่งที่ชอบ) สร้างสรรค์สิ่งใหม่ (งานอดิเรก) และเชื่อมโยงสัมพันธ์ (พูดคุยกับคนที่
เข้าใจ) 

E - Evolve (พัฒนาและเติบโตจากประสบการณ์) การผ่านพ้นความยากลำบากนำไปสู่การเติบโต 
(Post-Traumatic Growth) ตามแนวคิดของ Tedeschi และ Calhoun (2004) แนวทางปฏิบัติ เขียน 
Lessons Learned จากประสบการณ์ สร้าง Emergency Kit สำหรับวันที่รู้สึกแย่ และวางแผน Prevention 
Plan เพ่ือป้องกันการเกิดซ้ำ 

7. ความสำคัญและผลลัพธ์ของการบูรณาการผ่านกรอบ RESTORE 

กรอบแนวคิด RESTORE มีความสำคัญอย่างยิ ่งต่อการฟื ้นฟูจิตใจในภาวะหมดแรงทางอารมณ์ 
เนื่องจากเป็นแนวทางที่บูรณาการองค์ความรู้ทางจิตวิทยาสามด้านเข้าด้วยกันอย่างลงตัว  การสร้างสมดุล
ระหว่างการควบคุมและการปล่อยวาง RESTORE เสนอ "การควบคุมแบบยืดหยุ่น" (Flexible Control) ที่
ปรับเปลี่ยนได้ตามระดับพลังงานที่มีอยู่ ช่วยให้ใช้การควบคุมตนเองได้อย่างเหมาะสมโดยไม่เกิดภาวะ ego 
depletion ที่รุนแรงขึ้น สอดคล้องกับงานวิจัยของ Inzlicht และคณะ (2021) ที่พบว่าการสลับใช้ Proactive 
และ Reactive Control ช่วยให้การจัดการพลังงานจิตมีประสิทธิภาพมากขึ้น 

การสร้างความนับถือตนเองที่มั่นคงและแท้จริง ผ่านขั้นตอน Embrace และ Evolve บุคคลได้เรียนรู้
ที่จะให้คุณค่ากับตัวเองแม้ในช่วงที่อ่อนแอ ไม่ต้องพึ่งพาความสำเร็จหรือการยอมรับจากผู้อื่น ซึ่งสอดคล้องกับ
แนวคิด True Self-Esteem ของ Crocker และ Park (2004) 

การบูรณาการความกรุณาต่อตนเองเป็นหัวใจสำคัญ RESTORE ให้ความสำคัญกับความกรุณาต่อ
ตนเองเป็นแกนกลางที่เชื่อมโยงทุกขั้นตอน ตั้งแต่การรับรู้อย่างไม่ตัดสิน (Recognize) การยอมรับสภาพ
ปัจจุบัน (Embrace) ไปจนถึงการตระหนักถึงความเป็นมนุษย์ร่วมกัน (Evolve) งานวิจัยพบว่าความกรุณาต่อ
ตนเองช่วยลดภาวะซึมเศร้าและเพ่ิมความพึงพอใจในชีวิต 



 การสร้างวงจรการฟื ้นฟูที ่ต ่อเนื ่อง RESTORE ได้ร ับการออกแบบให้เป็น "วงจรต่อเนื ่อง" 
(Continuous Cycle) สะท้อนความเข้าใจว่าการดูแลจิตใจเป็นกระบวนการที่ต้องปรับปรุงและพัฒนาอยู่เสมอ 
ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิด Post-Traumatic Growth ของ Tedeschi และ Calhoun (2004) 

การตอบสนองต่อบริบทสังคมไทย RESTORE มีความสำคัญเป็นพิเศษในบริบทสังคมไทย เนื่องจาก
ช่วยลดการตีตราตนเอง (Embrace) เน้นการค่อยเป็นค่อยไป (Tiny Steps) และสร้างการเรียนรู ้จาก
ประสบการณ์ (Observe  Evolve) ซึ่งสอดคล้องกับวัฒนธรรมไทยที่เน้นความพอดีและความยืดหยุ่น รวมถึง
หลักพุทธศาสนา 
8. บทสรุป 

ภาวะหมดแรงทางอารมณ์เป็นปัญหาสุขภาพจิตที่ซับซ้อนและส่งผลกระทบอย่างกว้างขวางในสังคม
ปัจจุบัน การใช้แนวคิดเดียวในการจัดการมักไม่เพียงพอและอาจมีข้อจำกัด ความกรุณาต่อตนเองจึงไม่ได้เป็น
เพียงเทคนิคหนึ่ง แต่เป็นหัวใจสำคัญท่ีทำให้การควบคุมตนเองและความนับถือตนเองทำงานได้อย่างสมดุลและ
นำไปสู่การฟื้นฟูที่ยั่งยืน การบูรณาการแนวคิดทั้งสามผ่านกรอบ RESTORE เป็นแนวทางที่มีศักยภาพในการ
ฟื้นฟูจิตใจอย่างยั่งยืน โดยนำจุดแข็งของแต่ละแนวคิดมาเสริมซึ่งกันและกัน และใช้แนวคิดหนึ่งแก้ไขข้อจำกัด
ของอีกแนวคิดหนึ่ง 

กรอบ RESTORE ช่วยให้บุคคลยอมรับความเป็นมนุษย์ที่ไม่สมบูรณ์แบบและการดูแลตนเองอย่างมีสติ
และเมตตา สร้าง "พื้นที่ปลอดภัยทางจิตใจ" ที่สามารถยอมรับความอ่อนแอได้โดยไม่สูญเสียคุณค่าในตนเอง 
และพัฒนา "ความยืดหยุ่นทางจิตใจ" (psychological flexibility) ที่ช่วยให้ปรับตัวได้ตามสถานการณ์ การ
ฟื้นฟูจิตใจจากภาวะหมดแรงทางอารมณ์ไม่ใช่การกลับไปเป็นเหมือนเดิม แต่เป็นการเติบโตผ่านความท้าทาย 
เป็นการเปลี่ยนวิกฤตให้เป็นโอกาสในการพัฒนาตนเอง ด้วยการดูแลตนเองอย่างเหมาะสม การขอความ
ช่วยเหลือเมื่อจำเป็น และการใช้เวลาอย่างอดทน ทุกคนสามารถฟ้ืนฟูจิตใจและสร้างชีวิตที่มีความสุขและ
ความหมายได้ แม้ในช่วงเวลาที่ท้าทายที่สุดของชีวิต 
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