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บทคัดยอ

วัตถุประสงค : เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกบนพื้นฐานหลักอิสลามตอภาวะ
ซึมเศราของนักเรียนวัยรุนหญิงมุสลิม 

วธิกีารศกึษา : เปนการศกึษากึง่ทดลอง แบบสองกลุมวดัผลกอนและหลงัการทดลอง กลุมตวัอยางทีศ่กึษา
เปนนกัเรียนวยัรุนหญงิมุสลมิ ชัน้มธัยมศกึษาตอนปลาย โรงเรยีนเอกชนสอนศาสนาอสิลามในจังหวดัสงขลา 

ผูวิจัยสุมกลุมตัวอยางแบบงายจากกลุมตัวอยางที่มีคุณสมบัติตามที่กําหนด จํานวน 52 ราย แบงเปนกลุม

ทดลองซ่ึงไดรบัโปรแกรมการพูดกบัตวัเองทางบวกบนพ้ืนฐานหลักอสิลาม 26 ราย และกลุมควบคุม 26 ราย

เครื่องมือท่ีใชในการศึกษาครั้งนี้มี 2 ประเภท ไดแก เคร่ืองมือที่ใชในการทดลอง เปนโปรแกรมการพูดกับ

ตวัเองทางบวกบนพืน้ฐานหลกัอสิลาม ประกอบดวย 4 ขัน้ตอน จาํนวน 6 คร้ังครัง้ละ 60-90 นาท ีดาํเนนิกจิกรรม

ทัง้หมด 3 สปัดาห ๆ  ละ 2 ครัง้ ซึง่โปรแกรมไดผานการตรวจสอบความตรงเชงิเนือ้หาโดยผูทรงคณุวฒุจิาํนวน 

3 ทาน และนําโปรแกรมไปทดลองใชกบันกัเรียนทีม่ลีกัษณะคลายกลุมตวัอยางจํานวน 10 ราย เคร่ืองมอืทีใ่ช

ในการเก็บรวบรวมขอมลูประกอบดวย 2 สวนไดแก สวนท่ี 1 แบบสอบถามขอมลูทัว่ไป สวนท่ี 2 แบบประเมิน

ภาวะซมึเศรา 9 คาํถาม (9Q) ของกรมสุขภาพจิต ซึง่มีการคํานวณคาความเท่ียงจากกลุมตัวอยางจาํนวน 52 ราย 

โดยใชสตูรสัมประสิทธิแ์อลฟาของครอนบาค (Cronbach’s coefficient alpha) ไดคาความเท่ียงเทากบั .83 

วิเคราะหขอมูลดวยสถิติบรรยาย สถิติที paired t-test และสถิติ independent t-test

ผลการศึกษา : ภายหลังเขารวมโปรแกรมกลุมทดลองมีคะแนนเฉลี่ยภาวะซึมเศราลดลงกวากอนเขารวม
โปรแกรมอยางมีนัยสําคัญ เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยภาวะซึมเศรา หลังการทดลองระหวางกลุมทดลองและ

กลุมควบคุม แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติโดยกลุมทดลองมีคาคะแนนเฉลี่ยนอยกวากลุมควบคุม 

สรุป : ผลการศึกษาครั้งน้ีแสดงวาโปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกบนพื้นฐานหลักอิสลาม สามารถลด

ภาวะซึมเศราได จึงควรสงเสริมใหพยาบาลหรือครูแนะแนวในโรงเรียนมัธยม นําโปรแกรมการพูดกับ

ตัวเองทางบวกบนพ้ืนฐานหลักอิสลามไปใชกับนักเรียนวัยรุนหญิงในโรงเรียนมัธยมท่ีมีภาวะซึมเศราระดับ

เล็กนอยถึงปานกลาง

คําสําคัญ โปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกบนพื้นฐานหลักอิสลาม ภาวะซึมเศรา วัยรุนหญิงมุสลิม
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ABSTRACT

Objective :  To study the effect of an Islamic scripture-based positive self-talk program on 

depression among female Muslim adolescent students.

Methods : This was a quasi, two-group pre-and-post-test experimental design. The sample 

included 52 female Muslim students studying in a religious school, Songkhla, using simple random 

sampling based on inclusion criteria. Subjects were randomly assigned to the experimental 

group (n = 26), receiving the Islamic scripture-based positive self-talk program while the 

control group (n = 26), performed routine activities. The instruments comprised (a) the 

intervention program and (b) data collection tools. The researcher developed the program which 

had 4 stages, with 6 x 60-to 90 minutes, sessions each. The program was validated by three experts 

and tested on 10 students. The data collection tools were (a) the general data form and (b) the 

depression assessment (9Q) of Thai Mental Health Department. Using Cronbach’s alpha 

coefficient, the reliability of 9Q tool in this study was 0.83. Data were analyzed using descriptive 

statistics, the paired  and independent t-test.

Results : The results revealed that the depression scores among female students after joining the 

program were significantly lower than  the pre-program score. When we compared the groups after 

the intervention,  the statistically significant difference between the experimental and control group.

Conclusion : Since our program helps lessen the symptoms of depression,  counseling teachers 

or nurses might consider using it for female students with mild to moderate depression.

Keywords :  Islamic scripture-based positive self-talk program, depression, muslim adolescents
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บทนํา
 ภาวะซึมเศราเปนปญหาสุขภาพจิตที่เกิดขึ้นกับ

บคุคลทุกวัยโดยเฉพาะวัยรุน ซึง่มแีนวโนมทีจ่ะเกิดภาวะ

ซึมเศราไดมากขึ้นอยางชัดเจน1 เนื่องจากวัยรุนเปนชวง

วัยท่ีมีโอกาสเกิดภาวะวิกฤตมากกวาวัยอ่ืน เพราะตอง

เผชญิกบัการเปลีย่นแปลงอยางรวดเรว็ ทัง้ดานรางกาย 

จิตใจ อารมณ และสังคม2 นอกจากน้ีวัยรุนยังใหความ

สําคัญกับเพ่ือน โดยคิดวาคนที่ไมมีเพื่อนเปรียบเสมือน

คนท่ีไมมีความหมาย ไมมีคุณคา ไมไดรับการยอมรับ3 

ซึ่งความรูสึกไมมีคุณคา และไมไดรับการยอมรับ ถาไม

ไดรบัการแกไข อาจนําไปสูภาวะซึมเศราได4 โดยเฉพาะ

ในสังคมยุคปจจุบัน ซึ่งเปนยุคของการแขงขัน และให

ความสําคัญกับคานิยมทางวัตถุ นอกจากน้ีวัยรุนยังถูก

คาดหวังจากครอบครัว สถานศึกษา และสังคม ทําให

วัยรุนเกิดความกดดัน หากวัยรุนไมไดรับความเขาใจก็

จะงายตอการรูสึกวาคุณคาในตนเองลดลง หมดพลัง

อํานาจซึ่งเปนสาเหตุหนึ่งที่ทําใหเกิดภาวะซึมเศรา 5 

 วัยรุนเพศหญิงมีโอกาสพบภาวะซึมเศราได

มากกวาเพศชาย 2-3 เทา6และมีการศึกษาพบวา 

เพศหญิงมีโอกาสเกิดภาวะซึมเศราไดงาย เนื่องจาก

เพศหญิงถูกวางเง่ือนไขในการดําเนินชีวิตไวซับซอน

มากกวาเพศชาย และยังถูกเอาเปรียบจากกรอบของ

วัฒนธรรม ของครอบครัว โรงเรียนและ สังคม7 วัยรุน

หญิงมุสลิมเปนอีกกลุมหนึ่งที่นาจะมีโอกาสเกิดภาวะ

ซึมเศราไดงาย อันเนื่องมาจากวิถีชีวิตของหญิงมุสลิม

มีหนาที่ตองปฏิบัติตามหลักศาสนาอยางเครงครัด โดย

เฉพาะการแสดงออกและการแตงกายในสังคม ทําให

ตองระมัดระวังในการใชชวีติ และการแสดงออกซ่ึงความ

คิดเห็นตาง ๆ8 ประกอบกับปจจุบันวัฒนธรรมตะวันตก

ไดเขามามีอิทธิพลตอการดําเนินชีวิตของวัยรุนมากขึ้น 

ซึง่อาจเสีย่งตอการประพฤติผดิหลกัศาสนาอสิลามไดงาย

ซึ่งการประพฤติผิดหลักศาสนา ถือเปนโทษที่หนักมาก9 

สภาพเหลานีอ้าจทาํใหวยัรุนหญงิมสุลมิเกดิความขดัแยง

ทางจิตใจ ซึ่งเปนปจจัยหน่ึงที่นําไปสูภาวะซึมเศราได10

 ภาวะซมึเศราตามแนวคดิของ Beck และคณะ11 

เกิดจากการท่ีบคุคล มมีมุมองดานลบตอตนเอง ตอโลก 

และตออนาคต (cognitive triad) โดยมุมมองดานลบ

เกี่ยวของกับโครงสรางทางความคิด (schema) และ

ความคดิบดิเบอืนซึง่เกดิจากการประมวลผลทีผ่ดิพลาด

และนําไปสูการสรุปผลท่ีผิดพลาดอยางตอเนื่อง ทําให

เกิดความคิดที่ไมเปนเหตุเปนผล สงผลใหเกิดภาวะ

ซึมเศรา ซึ่งแสดงออกในลักษณะมีความรูสึกเบื่อหนาย 

โดดเด่ียวอางวาง ขาดความสนใจเพ่ือนและกิจกรรม 

แยกตัว ไมมสีมาธใินการเรยีน เรยีนไมรูเรือ่ง และอาจมี

อาการทางกายรวมดวย12 การพดูกบัตัวเองทางบวก เปน

วิธีการหนึ่งท่ีไดรับการยอมรับใหนํามาใชเพื่อลดภาวะ

ซึมเศรา ตามแนวคิดของ Nelson-Jones13 การพูดกับ

ตัวเองทางบวก เปนวิธีการเพื่อชวยใหสามารถมองเห็น

ถงึความคิดอตัโนมัตทิางลบท่ีซอนอยูในประโยค ชวยให

บุคคลตระหนักรูถึงความคิดอัตโนมัติทางลบของตน 

และสามารถใชการพูดกับตวัเองทางบวกแทนการพูดกับ

ตัวเองทางลบ 

 ศาสนาอิสลามเปนวิถีชีวิตท่ีใชเปนหลักปฏิบัติ

ในการดําเนินชีวิตของชาวมุสลิมทุกคน รวมถึงนักเรียน

วยัรุนหญงิมุสลมิ ซึง่หลักอสิลามท่ีใชในการบําบดัทางจิตใจ

เพือ่ใหมสุลมิเขาใจตัวเอง ยอมรับสิง่ท่ีเกดิขึน้กบัตนเองได 

มีทั้งหมด 8 ขอ ประกอบดวย การระลึกถึงอัลลอฮฺ 

การมอบหมายตออัลลอฮฺ (ตะวักกัล) วาอัลลอฮฺเปน

ผูกาํหนดทุกสิง่ทุกอยาง การคิดถงึความโปรดปรานของ

อลัลอฮ ฺการระงบัความโกรธ การใหอภยั การสรางกาํลงัใจ 

การวิงวอน (ขอดุอาอ) และการขอลุแกโทษ (เตาบัต)14 

ดังน้ันการนําหลักการพูดกับตนเองทางบวก โดยผสม

ผสานหลักศาสนาอิสลาม นาจะชวยลดภาวะซึมเศราใน

นักเรียนวัยรุนหญิงมุสลิมไดเน่ืองจากการพูดกับตัวเอง

ทางบวกจะสามารถปรับเปลี่ยนความคิดในทางลบให

เปนทางบวก ตระหนักและระมัดระวังในการใชคําพูด



¼Å¢Í§â»Ãá¡ÃÁ¡ÒÃ¾Ù´¡Ñºμ ÑÇàÍ§·Ò§ºÇ¡º¹¾×é¹°Ò¹
ËÅÑ¡ÍÔÊÅÒÁμ ‹ÍÀÒÇÐ«ÖÁàÈÃŒÒ¢Í§¹Ñ¡àÃÕÂ¹ÇÑÂÃØ‹¹ËÞÔ§ÁØÊÅÔÁ

ä¼âÃÊ ÁÒÁÐ áÅÐ¤³Ð

ÇÒÃÊÒÃÊÁÒ¤Á¨Ôμá¾·Â �áË‹§»ÃÐà·Èä·Â
»‚·Õè 60 ©ºÑº·Õè 3 ¡Ã¡®Ò¤Á - ¡Ñ¹ÂÒÂ¹ 2558196

ทางลบมากขึ้น และหลักศาสนาอิสลาม ทําใหบุคคล

นึกถึงความโปรดปรานของอัลลอฮฺยามที่รูสึกคับของใจ 

หรือทุกขใจวาอยางนอยพระเจายังเมตตาใหเรามีชีวิต

อยู ความคดิเชนนีเ้ปนการเสรมิสรางกาํลงัใจและการคดิ

เชิงบวกมากขึ้น ผูวิจัยจึงไดสนใจที่จะนําโปรแกรมการ

พูดกับตัวเองทางบวกบนพื้นฐานหลักอิสลามมาใชใน

การศึกษาคร้ังนี้ เพื่อเปนโปรแกรมท่ีมีความสอดคลอง

กับวิถีชีวิตของนักเรียนหญิงวัยรุนมุสลิม อาจนําไปสู

การนําไปใชอยางตอเนื่องตอไป

วัตถุประสงค
 เพ่ือศกึษาผลของโปรแกรมการพดูกบัตวัเองทาง

บวกบนพืน้ฐานหลกัอิสลามตอภาวะซมึเศราในนกัเรยีน

วัยรุนหญิงมุสลิม โดยมีวัตถุประสงคเฉพาะดังนี้

 1. เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนภาวะซึมเศราของ

นกัเรยีนวยัรุนหญงิมสุลมิกอนและหลงัเขารวมโปรแกรม

การพูดกับตัวเองทางบวกบนพื้นฐานหลักอิสลาม

 2.  เ พ่ือเปรียบเทียบคะแนนภาวะซึมเศรา

ระหวางนักเ รียนวัยรุนหญิงมุสลิมกลุมท่ี เขารวม

โปรแกรมการพูดกับตนเองทางบวกบนพื้นฐานหลัก

อิสลามกับกลุมที่ไมเขารวมโปรแกรมฯ

วิธีการศึกษา
 การศกึษาครัง้นี ้เปนการศกึษาก่ึงทดลอง (quasi-

experimental research) แบบสองกลุมวดักอนและหลงั

การทดลอง (two - group, pretest-posttest design) 

โดยกลุมตัวอยางเปนนักเรียนวัย รุนหญิงมุสลิม

ชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา

อิสลาม จังหวัดสงขลา ผูวิจัยสุมกลุมตัวอยาง ที่มี

คณุสมบตัติามทีก่าํหนด คอื 1) ไมมปีญหาทางการไดยนิ 

สามารถสื่อสารภาษาไทยไดดี 2) มีภาวะซึมเศราระดับ

เลก็นอยถงึปานกลาง (7-18 คะแนน) คดักรองโดยแบบ

ประเมินภาวะซึมเศรา 9 คําถาม (9Q) และ3) ไมอยูใน

ระยะการรับยาแกซึมเศรา กําหนดขนาดกลุมตัวอยาง 

จากการวิเคราะหอํานาจการทํานาย (power analysis) 

ของ Coher15 โดยกําหนดคาอาํนาจการทํานาย (power) 

ที่ .80 และขนาดอิทธิพล (effect size) ที่ .80 ไดกลุม

ตัวอยางแบงเปนกลุมทดลอง และกลุมควบคุมกลุมละ 

26 ราย รวมทั้งหมด 52 ราย

 เครื่องมือที่ใชในการศึกษาครั้งน้ีมี 2 ประเภท 

ไดแก

 1.  เคร่ืองมือที่ใชในการทดลอง เปนโปรแกรม

การพูดกับตัวเองทางบวกบนพ้ืนฐานหลกัอสิลามท่ีผูวจิยั

สรางข้ึนตามแนวคดิของ Nelson-Jones13 รวมกับวธิกีาร

บาํบดัจิตใจตามหลักอสิลาม 8 ขอของ นพ.ดาํรงค แวอาลี14 

และการทบทวนวรรณกรรมทีเ่ก่ียวของกบัการพดูกบัตวั

เองทางบวก ประกอบดวย 4 ขั้นตอน จํานวน 6 ครั้ง 

คือ 1) การสรางสัมพันธภาพชี้แจงวัตถุประสงค 2) การ

ใชสรรพนาม “ฉัน” ในการพูดกับตัวเอง 3) การตระหนัก

ตอการพูดกับตัวเองและการคนหาคําพูดกับตัวเองทาง

ลบ 4) การคิดหาแนวทางในการพูดกับตัวเองทางบวก 

5) การตัดสินใจเลือกวิธีการพูดกับตัวเองทางบวก และ 

6) การสรปุและประเมนิผล มกีารดําเนินกจิกรรมทัง้หมด 

3 สัปดาห ๆ ละ 2 ครั้ง รวมทั้งหมด 6 ครั้ง แตละคร้ังใช 

เวลา 60 - 90 นาที ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาของ

เครื่องมือโดยผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทาน  

 2.  เครื่องมือที่ใชในการเก็บขอมูลประกอบดวย 

2 สวนไดแก

  สวนท่ี 1 แบบสอบถามขอมลูท่ัวไป ประกอบ

ดวย เพศ อายุ ที่พักอาศัยปจจุบัน ระดับผลการเรียน 

สถานภาพสมรสของบิดามารดา รายได สถานะเศรษฐกิจ

ของครอบครัว  ความสัมพนัธในครอบครัว โรคประจําตัว 

และยาท่ีใชประจํา

  สวนที ่2 แบบประเมนิภาวะซึมเศรา 9 คาํถาม 

(9Q) ของกรมสุขภาพจิตประกอบดวยขอคําถาม 9 ขอ 

โดยใหกลุมตัวอยางประเมินดวยตนเองเกี่ยวกับอาการ
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ทีใ่กลเคยีงกบัความรูสกึมากทีส่ดุในชวง 2 สปัดาหทีผ่าน

มา เริ่มตั้งแตไมมีอาการ (คะแนน 0) ตอเน่ืองไปถึงมี

อาการทุกวัน (คะแนน 3) สามารถแบงระดับภาวะ

ซมึเศราตามชวงคะแนนทีไ่ดเปน 4 ระดบั คอื 0 - 7 คะแนน 

แสดงถึง มีภาวะอารมณปกติ 7 - 12 คะแนน แสดงถึง

มภีาวะซึมเศราระดบัเลก็นอย 13 - 18 คะแนน แสดงถงึ

มภีาวะซมึเศราระดบัปานกลาง และมากกวาหรอืเทากบั 

19 คะแนน แสดงถึงมีภาวะซึมเศราระดับรุนแรงหาคา

ความเที่ยงกับนักเรียนวัยรุนหญิงมุสลิมซ่ึงเปนกลุม

ตวัอยาง จาํนวน 52 ราย คาํนวณ โดยใชสตูรสมัประสทิธิ์

แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s coeffi cient alpha) 

ไดคาความเที่ยงเทากับ .83 

  การศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยเปนผูดําเนินการ

ทดลองและรวบรวมขอมูลดวยตนเองโดยโครงรางวิจัย

ผานการตรวจสอบจากคณะกรรมการประเมินจรยิธรรม

ในงานวิจัยของคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัย

สงขลานครนิทร และไดรบัการอนญุาตจากผูอาํนวยการ

โรงเรียนเอกชนสอนศาสนาที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ 

ภายหลังไดรับอนุญาตจากผูอํานวยการ ผูวิจัยเขาพบ

กลุมตวัอยางเพ่ือช้ีแจงวัตถปุระสงคของการศึกษา และ

ขัน้ตอนของการศกึษา และการพทิกัษสทิธกิลุมตวัอยาง 

ผูวิจัยจัดใหกลุมตัวอยางเขารวมโปรแกรมทั้งหมด

จํานวน 6 ครั้ง ภายใน 3 สัปดาห ๆ  ละ 2 วัน ใชเวลาคร้ัง

ละ 60 - 90 นาท ี ผูวิจัยเปนผูนําในการดําเนินกิจกรรม

ทกุครัง้ และมกีารประเมนิผลกิจกรรมทกุครัง้หลงัดาํเนนิ

โปรแกรมโดยการซักถาม การสังเกต การแสดงความคิด

เหน็ในใบงานและใบกิจกรรม และขอมลูจากการสะทอน

คิดขณะดําเนินกิจกรรม 

 การวิเคราะหขอมูล

 ภายหลังสิ้นสุดโปรแกรม ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดมา

ตรวจสอบความถูกตองความสมบูรณของเน้ือหาและนํา

ขอมูลท่ัวไป และขอมลูภาวะซมึเศราไปวเิคราะห โดยใช

โปรแกรมสาํเรจ็รปู กาํหนดระดบันัยสาํคญัไวทีร่ะดบั .05 

ใชการทดสอบสมมติฐานแบบทางเดียว (one - tailed 

test) ทําการวิเคราะหขอมูลทั่วไป โดยการแจกแจง

ความถี่ รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ

คาไคสแควร วเิคราะหเปรยีบเทียบคาเฉลีย่คะแนนของ

ภาวะซมึเศรากอนและหลังการทดลอง โดยใชสถติ ิpair 

t-test วิเคราะหเปรียบเทียบคาเฉล่ียคะแนนของภาวะ

ซึมเศราโดยรวมกอนและหลังไดรับโปรแกรมระหวาง

กลุมทดลองและกลุมควบคุมโดยใชสถติทิ ีindependent 

t-test

ผลการศึกษา
 1.  เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนภาวะ

ซึมเศราของนักเรียนวัยรุนหญิงมุสลิมกลุมทดลองกอน

และหลังเขารวมโปแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกบน

พื้นฐานหลักอิสลาม พบวา ภายหลังเขารวมโปรแกรม

กลุมทดลองมีคะแนนเฉลี่ย ลดลงกวากอนเขารวม

โปรแกรมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 

(M = 2.54, SD = 0.86; M = 10.58, SD = 2.30; 

t = 16.36, p < .01)

 2.  เมื่อเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยภาวะ

ซึมเศราของนักเรียนวัยรุนหญิงมุสลิมกอนเขารวม

โปรแกรมระหวางกลุมควบคุมและกลุมทดลอง พบวา

ไมมคีวามแตกตางกนัอยางมนียัสาํคญัทางสถติทิีร่ะดับ 

.05 ( t= .18, p > .05) และเมื่อเปรียบเทียบคาคะแนน

เฉล่ียภาวะซึมเศราภายหลังการเขารวมโปรแกรม

ระหวางกลุมควบคุมและกลุมทดลอง พบวามคีวามแตก

ตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 โดยกลุม

ทดลองมีคาคะแนนเฉลี่ ยนอยกวากลุมควบคุม

(M = 2.54, SD = 0.86; M = 9.81, SD = 2.28; t = 

15.21, p < .01)
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ตารางท่ี 1  เปรียบเทียบคาเฉล่ีย และสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของภาวะซมึเศราของกลุมทดลองกอนและหลงัการได

รับโปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกบนพ้ืนฐานหลักอิสลาม (n=26)

คะแนนภาวะซึมเศราของกลุมทดลอง M SD t p-value 95% CI 
Mean Difference 

กอนเขารวมโปรแกรม 10.58 2.30 16.36 .000 7.03-9.05

หลังเขารวมโปรแกรม 2.54 0.86

 

ตารางท่ี 2 เปรยีบเทยีบคาเฉลีย่ และสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของภาวะซมึเศราของกลุมทดลองและกลุมควบคมุใน

ระยะกอนและหลังไดรับโปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกบนพื้นฐานหลักอิสลาม(N=52)

คะแนนภาวะซึมเศรา M SD t p-value 95% CI
Mean Difference

กอนเขารวมโปรแกรม

     กลุมควบคุม 10.69 2.33 0.18 .858 -1.17-1.40

     กลุมทดลอง 10.58 2.30

หลังเขารวมโปรแกรม

     กลุมควบคุม 9.81 2.28 15.21 .000 6.3-8.2

     กลุมทดลอง 2.54 0.86

วิจารณ
 นกัเรียนวยัรุนหญงิมสุลมิกลุมทีเ่ขารวมโปรแกรม

มีคะแนนภาวะซึมเศรานอยกวากลุมที่ไมไดเขารวม

โปรแกรมซ่ึงเปนไปตามสมมติฐาน และสามารถ

อภปิรายวา จากทฤษฎีการเกิดภาวะซึมเศรา ของ Beck 

และคณะ11 ทีไ่ดอธบิายวา บคุคลจะมมีมุมองดานลบตอ

ตนเอง ตอโลก และตออนาคต โดยมุมมองดานลบน้ี

เกี่ยวของกับโครงสรางทางความคิด ซึ่งถูกตกแตงจาก

ประสบการณในอดีตของแตละบุคคล และความคิดที่

บดิเบือน ซึง่การประมวลผลความคดิทีผ่ดิพลาดและนาํ

ไปสูการสรปุผลทีผ่ดิพลาดอยางตอเนือ่งทาํใหเกดิความ

คิดที่ไมเปนเหตุเปนผล สงผลใหเกิดภาวะซึมเศราและ

มุมมองทางลบตอชีวิตตอไป ซึ่งกลุมตัวอยางท่ีอยูใน

กลุมควบคมุไมไดเขารวมโปรแกรมการพดูกบัตวัเองทาง

บวกตามหลักอิสลาม เมื่อตองเผชิญกับเหตุการณที่

ทําใหไมสบายใจ ก็ไมไดใชวิธีการเปล่ียนความคิดทาง

ลบใหเปนความคิดเชงิบวก ทาํใหเกิดมมุมองดานลบตอ

ตนเอง ตอโลกตออนาคต ซึง่จะแตกตางจากกลุมทดลอง

ที่จะมีการฝกการปรับเปลี่ยนความคิดทางลบใหเปน

ความคิดเชิงบวกดวยการพูดกับตัวเองทางบวกบน

พื้นฐานหลักอิสลาม ดังน้ันเมื่อเปรียบเทียบคาคะแนน

เฉล่ียภาวะซึมเศราภายหลังการเขารวมโปรแกรม

ระหวางกลุมควบคุมและกลุมทดลอง จึงพบวามีความ

แตกตางอยางมนียัสาํคัญทางสถติทิีร่ะดบั .01 โดยกลุม
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ทดลอง มีคาคะแนนเฉลี่ยนอยกวากลุมควบคุม 

 นอกจากนีย้งัพบวาภายหลงัเขารวมโปรแกรมการ

พูดกับตัวเองทางบวกบนพื้นฐานหลักอิสลาม พบวา 

คะแนนเฉลี่ยภาวะซึมเศราของกลุมทดลองลดลงอยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 แสดงใหเห็นวา 

โปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกบนพื้นฐานหลัก

อิสลามสามารถลดภาวะซึมเศราได อาจอธิบายไดวา 

ผูที่มีภาวะซึมเศราจะมีความคิดอัตโนมัติทางลบ ทั้งตอ

ตัวเอง ตอโลก และตออนาคต11 เมื่อผูที่มีภาวะซึมเศรา

ไดฝกพดูกบัตวัเองทางบวก ซึง่หลกัการพูดกบัตวัเองทาง

บวกจะมีการฝกใหตระหนักตอการคิดและการพูดกับ

ตนเอง ฝกแยกแยะประโยคการพดูกับตวัเองทางลบและ

ทางบวก และฝกการปรับเปลี่ยนการพูดกับตัวเองทาง

ลบใหเปนการพูดกบัตวัเองทางบวก13 ซึง่เมือ่สามารถพูด

กับตัวเองทางบวกได ก็จะชวยลดภาวะซึมเศราได 

เนือ่งจากการพูดกบัตวัเองทางลบ จะสงผลใหเกิดปญหา

ทางอารมณพฤติกรรมและทําใหเกิดภาวะซึมเศราตาม

มา นอกจากน้ีในโปรแกรมการพูดกบัตวัเองทางบวกบน

พื้นฐานหลักอิสลามยังมีการบูรณาการหลักอิสลาม

ซึ่งหลักอิสลามท่ีอาจมีผลในการลดภาวะซึมเศรา

ประกอบดวย การระลึกถึงอัลลอฮฺ การคิดถึงความ

โปรดปรานของอลัลอฮ ฺและการขอดอุาอ จะทาํใหจติใจ

เกิดความสงบสุข มีสติ มีสมาธิและเสริมสรางกําลังใจ 

การมอบหมายตออัลลอฮฺ เปนการเช่ือวา หลังจากที่ได

พยายามทาํทกุสิง่ทกุอยางอยางดทีีส่ดุแลว อะไรจะเกดิ

ใหยอมรับวาเปนการกําหนดของอัลลอฮฺ ทําใหเกิดการ

ปลอยวาง ยอมรับตนเอง ยอมรับสภาพท่ีเกิดข้ึนได 

ไมพะวงกับสิ่งที่จะเกิดขึ้นในอนาคต และจะไดรับการ

ปกปองจากอัลลอฮฺ ใหพนจากความกังวล ความทุกข

โศกตาง ๆ 14 จงึทาํใหกลุมตวัอยางท่ีฝกการพูดกบัตวัเอง

ทางบวกบนพ้ืนฐานหลัก อิสลามมีภาวะซึมเศราลดลง 

เชนเดียวกับการศึกษาของขวัญจิต16  ที่ศึกษาพบวาวัย

รุนที่เขารวมโปรแกรมฝกพูดกับตัวเองทางบวกมีภาวะ

ซมึเศราลดลง และการศกึษาของ จฑุาทพิย ประทนิทอง17

ที่พบวาการพูดกับตัวเองทางบวกสามารถลดภาวะซึม

เศราในผูตองขังชายในเรือนจํา อีกท้ังยังสอดคลองกับ

การศึกษาของ วรพงษ ดวงนอย18 ที่ศึกษาพบวาการพูด

กบัตวัเองทางบวกสามารถลดภาวะซึมเศราในเด็กวยัรุน

ที่ไดรับผลกระทบจากโรคเอดสได จึงกลาวไดวา

โปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกบนพื้นฐานหลัก

อสิลามสามารถใชลดภาวะซึมเศราในวัยรุนหญิงมสุลมิ

ได สาํหรบัขอเสนอแนะในการศึกษาครัง้ตอไป ควรมกีาร
ศกึษาตดิตามผลในระยะยาว และตดิตามผลเปนชวง ๆ  

เพือ่ทดสอบความคงทนของโปรแกรมวาสามารถชวยลด

ภาวะซึมเศราไดอยางตอเนื่อง ควรมีการศึกษาในกลุม
ตัวอยางท่ีเปนนักเรียนมุสลิมท่ีศึกษาในโรงเรียนท่ัวไป

และควรมีการบันทึกและติดตามปจจัยอื่น ๆ ดานการ

รักษาอยางอ่ืนรวมดวย ที่อาจมีผลตอการทดลอง เชน 

การปฏิบัติกิจกรรมทางศาสนา เพื่อควบคุมตัวแปร

แทรกซอน และควรมีการทดลองในกลุมตัวอยางที่มี
ภาวะซึมเศราระดับปานกลางโดยเฉพาะเพ่ือทดสอบ

ประสิทธภิาพของโปรแกรมการพูดกบัตัวเองทางบวกบน

พื้นฐานหลักอิสลามในการลดภาวะซึมเศรา

กิตติกรรมประกาศ
 ขอขอบคุณคณะพยาบาลศาสตรที่ใหทุนการ

ศึกษา และโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาอิสลามท่ีใชเปน

สถานที่ในการศึกษาและรองผูอํานวยการฝายวิชาการ

ของโรงเรยีนท่ีอาํนวยความสะดวกและนกัเรยีนหญงิทกุ

คนที่ใหความรวมมือเขารวมโปรแกรมจนทําใหการ

ศึกษาครั้งนี้สําเร็จตามวัตถุประสงค
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