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มีความเชือ่ท่ีไมจรงิเกีย่วกบัการจดัการความเศราโศกเสยีใจ 
ซึง่ผูสญูเสยีและญาตมิิตรควรรู เพือ่จะไดจดัการกบัความเศรา
โศกเสียใจไดถูกตอง ความเชื่อที่ไมจริง ไดแก

• ความรูสึกเจบ็ปวดจากการสญูเสยีจะหายไป หากเรา
ไมสนใจมันหรือลืมมัน

• เปนส่ิงสําคัญมากที่เราตองเขมแข็งในสถานการณ
การสูญเสียนี้ มักเปนความเช่ือของเพศชาย ซึ่งไม
จําเปน แตควรแสดงออกถึงอารมณตามความรูสึก
เพ่ือจะไดไมเก็บกด การเก็บกดอารมณทําใหเกิด
ความเครียด ซึ่งในที่สุดจะสงผลกระทบตอการทํางาน
ของรางกาย

• ถาเราไมรองไห แปลวาเราไมไดเศรา ขอความนี้
ตรงขามกับขอความขางตน ซึ่งก็ไมใชเรื่องแปลก 
เพราะบางคนเศราแตไมรองไหก็ได ดังนั้น ประเด็น
คือใหเราซื่อสัตยกับความรูสึกของตน และแสดงออก
ในแบบของตน

• ความเศราโศกเสียใจนีจ้ะเกดิขึน้และหายไป ใชเวลา
ประมาณ 1 ป ไมมีคําตอบตายตัวในเรื่องระยะเวลา 
เพราะแตละบุคคลมีเหตุปจจัยแตกตางกัน

• เมื่อเราจัดการความเศราโศกเสียใจไดแลว เราจะ
ไมคดิถงึ ไมนกึถงึ คนท่ีตายจากไป ความเชือ่นีไ้มจรงิ 
เพราะ เขาหรือเธอจะยังคงอยูในความทรงจําของเรา
ตลอดไป เราจะคดิถงึเขาหรอืเธอโดยอาจไมตองรองไห
ทุกครั้งที่คิดถึงหรือพูดถึง

ในมุมของผูแวดลอมผูสูญเสีย ไดแก ญาติมิตรเพื่อนฝูง 
จะทําอะไรเพื่อเปนการชวยเหลือไดบาง

• ฟง เปนผูฟงที่ดี เพื่อใหผูสูญเสียไดระบายความ
อัดอั้นตันใจหากตองการ ฟงโดยไมตองคิดเร่ืองราว
เพ่ือตอบโต ไมตองคาดหวังวาเขาจะพูดอะไรตอไป 

เพียงน่ังฟงอยางเงียบๆ แต ต้ังใจ มีภาษากายที่
ออนโยน และไมแปลกที่เราจะสะเทือนใจ และรองไห
จากการฟงเรื่องราวนั้นๆ

• พูด ควรพูดในสิ่งที่ควรพูด ไดแก
 “เสียใจดวยที่......ของคุณเสียชีวิต” 
 “ไมรูวาจะพูดอะไรดี แตอยากบอกวาเปนหวงและ
พรอมชวยเหลือ ขอเพียงแตบอก”
 ใชคําถามปลายเปดเม่ือถามถึงบุคคลที่จากไป เพื่อให
ผูสญูเสยีไดเลาใหฟง แทนทีก่ารใชคาํถามปลายปดทีต่องการ
คําตอบเพียง “ใช” “ไมใช”

• ประโยคตอไปนี้ ไมควรพูด ไดแก
 “รูนะ...วาคุณรูสึกอยางไร” ไมมีใครรูความรูสึกของ
ใครได เพราะไมไดมีประสบการณโดยตรง แตนาจะเปลี่ยน
เปนถามผูสูญเสียวา “รูสึกอยางไร”
 “มันเปนกรรมของเขา” คําพูดนี้อาจถูกตีความวา 
มันเปนเรื่องที่ตองเกิดขึ้น ดังนั้น ไมควรเศราโศกเสียใจ
 “มันเกิดขึ้นแลว เราทําอะไรไมได เพราะฉะนั้นควร
เดนิหนาใชชวีติตอไป” ควรใหผูสญูเสยีตระหนกัและ ยอมรบั
ความจริงนี้เอง และแตละคนตองการเวลาแตกตางกัน
 ไมควรต้ังตนประโยคสนทนาดวย “เธอควร....” 
“เธอตอง....” ใหเขาหรือเธอพรอมทําอะไรก็ตามเม่ือเวลา
มาถึง เมื่อพรอม

“ขอเปนกําลังใจใหทุกทานที่เกิดความสูญเสีย
ใหสามารถ “กาวพน” ความเศราโศกเสียใจไปไดดวยดี”



สัจธรรมทางจิตวิญญาณ บางคนเริ่มใสใจตัวเองมากขึ้นใน

การดูแลสุขภาพทัง้ทางอาหารการกนิและการออกกาํลงักาย

 ผูปวยและสมาชกิครอบครัวเมือ่รับรูขาวรายวาเปนโรค

คุกคามตอชีวิต หรือสมาชิกครอบครัวเมื่อผูปวยไดเสียชีวิต

ไปแลว มักเกิดความเศราโศกเสียใจ ซึ่งแบงไดเปน 5 ระยะ 

ไดแก ความรูสึกชอ็ค ความตระหนกัรูวามกีารสูญเสียเกิดขึน้ 

การถอนตัวออกจากความเศรา การเยียวยา และการฟนตัว

 ไมใชทุกคนจะตองเกิดท้ัง 5 ระยะ เพียงแตใหเรา

ตระหนักรูวาเราอยูในระยะไหน เพื่อจะไดไมตระหนกตกใจ

จนเกินไป ทําใหยอมรับความเศราโศกเสียใจไดดีขึ้นและ

ทายที่สุดจะกาวพนไปได การจัดการความเศราโศกเสียใจ

เปนกระบวนการที่ตองใชเวลา แตละคนใชเวลาไมเทากัน 

และไมเหมือนกัน แตดวยความมุงมั่น “เราจะกาวพน

ความเศราโศกเสียใจไปได” อยางแนนอน

 ระยะที ่1 : ระยะ “ช็อค” หมายถงึ ความรูสกึเจบ็ปวด

ทั้งหมดที่เกิดขึ้นกับบุคคลหน่ึงๆ ความเจ็บปวดจะมากนอย

รุนแรงขึ้นกับหลายปจจัย เชน ผูปวยเสียชีวิตอยางไร เกิดขึ้น

เมื่อไรที่ไหน เกิดขึ้นไดอยางไร ถาเกิดขึ้นอยางรวดเร็วและ

มเีหตอุนัไมสมควรเปนตนเหตขุองการเสยีชวีติ ความเจบ็ปวด

จะรุนแรง ทําใหมีความรูสึก “ช็อค” รุนแรง

 ระยะที่ 2 : ตระหนักรูวามีความสูญเสียเกิดขึ้น 

การกระทําหรือความคิดความรูสึกจะปนเป เปะปะ กลับไป

กลับมา บางคนบอกเลาวาบางวันตื่นขึ้นมาดวยความรูสึก

วิตกกังวล กลัวที่จะตองลุกออกจากเตียง ในขณะที่บางวัน

ต่ืนขึน้มาดวยความสดชืน่ และตอจากนัน้รูสึกแย และรองไห

จนหมดวัน

 ระยะที่ 3 : การถอนตัวออกจากความเศรา จะเกิด

ความรูสึกไมตองการทําอะไร อยากเก็บตัวอยูคนเดียว 

อยากนอน ซึ่งจัดเปนระยะการถอนตัวออกจากความเศรา 

เปนการสงวนแรงหรือพลังงานในตัว ไมใหใชหมดไปกับ

ความเศราโศกเสียใจ ที่มีการแสดงออกท้ังการรองไห โมโห 

โกรธ นอนไมหลับ ผุดลุกผุดนั่ง เปนตน ระยะนี้รางกาย

ตองการพักและฟนฟู 

ระยะที ่4 : การเยียวยา เปนระยะทีเ่กิด “จดุเปลีย่น”

ตอนนี้ยอมรับการสูญเสีย มองไปในอนาคตวาจะดําเนินชีวิต

ตอไปอยางไร หากมีความคิดเชนนี้ แสดงวาเกิดกระบวนการ 

การเยียวยา เริ่มควบคุมชีวิตตนเองได หรือเริ่มทํากิจวัตร

ประจําวันที่เคยทําได ทําไดดีข้ึนอยางคอยเปนคอยไป และ

ทําไดใกลเคียงกับกอนหนาที่จะเกิดการสูญเสีย

ระยะที่ 5 : การฟนตัว เมื่อบุคคลที่เกิดการสูญเสีย

เดินทางมาถึงระยะนี้ จะรูสึกแข็งแรงขึ้น เขมแข็งขึ้น พรอมที่

จะเดินหนาใชชีวิตตอไป บางคนหาสิ่งทดแทนบุคคลอัน

เปนที่รักท่ีจากไป เชนการทํางานอาสาสมัคร งานการกุศล 

พบงานอดิเรกใหม เปนตน สิ่งเหลานี้ทําใหเขาหรือเธอ

ไมอยูวาง ไดใชเวลาใหเปนประโยชน และแนนอน-บอยครั้ง

อาจมีอาการเศราเสยีใจถึงคนทีจ่ากไปบาง นีเ่ปนเรือ่งธรรมดา

ที่เกิดขึ้น เริ่มมีความคิดวา “เราตองรับผิดชอบชีวิตของเรา” 

หมายถึงเราไมมัวแตตกอยูในหวงความเศราโศกเสียใจจนทํา

อะไรไมได เริ่มมีความคิดวา “เราสามารถอยูโดยไมมีเขา

หรือเธอได”

ความเศราโศกเสียใจ
“ก้าวพ้น”

คํานิยามการดูแลผูปวยแบบประคับประคอง

ตามองคการอนามัยโลก คือ “การดูแลผูปวยที่เจ็บปวย

ดวยโรคที่คุกคามตอชีวิต นอกเหนือจากการดูแลผูปวยแลว

ยังใหการดูแลครอบครัวดวย โดยมุงเนนใหผูปวยและ

ครอบครัวมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น โดยการปองกันหรือบรรเทา

อาการทุกขทรมานที่เกิดขึ้น สามารถกระทําไดโดยการระบุ

อาการไมสุขสบายไดแตเนิ่นๆ ผานการประเมินผูปวยอยาง

ละเอียดถี่ถวน เพื่อจะไดใหการดูแลรักษา ความไมสุขสบาย

หรือความทุกขทรมาน ไดแก ความปวด หรืออาการอื่นๆ 

ทางกาย ทางจิตสังคม และจิตวิญญาณ” จากคําจํากัด

ความจะเห็นวาผูปวยเจบ็ปวยดวยโรคท่ีคกุคามตอชีวิต ดงันัน้

ผูปวยเหลานีม้กัมชีวีติอกีไมนาน (สวนมากมกัไมเกนิ 6 เดอืน) 

ดงันัน้การเสยีชีวติ หรือ “ความตาย” จงึเปนสวนหนึง่ของการ

ใหการดูแลผูปวยแบบประคับประคองอยางหลีกเลี่ยงไมได

 ผูปวยและสมาชิกครอบครัวที่ไดรับผลกระทบเหลานี้

มักมีความคิดความรูสึกกลับไปกลับมาระหวาง ความเสียใจ

และความหวัง คิดถึงชีวิตในอดีตและอนาคต บางคนปฏิเสธ

สิ่งที่เกิดขึ้นและยังคงใชชีวิตเหมือนกอนหนาท่ีจะไดรับการ

วินิจฉัยความเจ็บปวยรุนแรงนี้ บางคนกลับยอมรับการเจ็บ

ปวยนีอ้ยางเตม็ใจ พรอมท้ังเริม่เตรยีมตวัเพือ่พบกบัเหตกุารณ

ที่จะเกิดขึ้นในอนาคต บางคนพบสัจธรรมของชีวิตหรือ

หรือเธอได”
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