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Abstract 
The objective of this research is to compare the average scores of health literacy in smoking and 
drug prevention among Muslim youth in the three southern border provinces before and after 
participating in using Islamic principles. The program was developed by integrating Islamic 
principles into the concept of health literacy promotion based on the V-Shape model which 
consists of 6 elements: access, understanding, response and questioning, decision-making, 
behavioral adjustment and communicable. The sample consisted of 100 male Muslim junior high 
school students selected by purposive sampling. Research instruments consisted of the health 
literacy on smoking and substance abuse prevention assessment. Reliability of questionnaire was 
tested using Cronbach’s alpha coefficient, yielding a value of 0.87. Data were analyzed using 
dependent t-test. The study found that overall mean scores of the health literacy on smoking and 
substance abuse prevention of the majorities after participated in the program (M=80.49, SD = 
1.54) were increased than before (M=107.40, SD =1.10) and statistically significant (P<0.05) 
Suggestions for policy implications are Smoking and Substance Abuse Prevention Program by 
Using Islamic Principles helps to promote health literacy on smoking and substance abuse 
prevention among Muslim youth. The program should be applied as a further protection tool 
against new smokers among Muslim youth in other schools both private and public to increase 
smoking and substance protection skills among the youth effectively and lead to measurement of 
preventing the increase of new smokers and substance abuse among youth. 
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บทคัดย(อ 

การศึกษาน้ีมีวัตถุประสงค)เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความรอบรูLดLานสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและ

สารเสพติดในเยาวชนมุสลิมพ้ืนท่ีสามจังหวัดชายแดนใตL กRอนและหลังการเขLารRวมโปรแกรมปNองกันการสูบบุหร่ี

และสารเสพติดโดยใชLหลักการอิสลาม โปรแกรมพัฒนาข้ึนจากการบูรณาการหลักการศาสนาอิสลามสูRแนวคิด     

การสRงเสริมความรอบรูLดLานสุขภาพตามแบบจำลอง V-Shape 6 องค)ประกอบ ไดLแกR การเขLาถึง การเขLาใจ       

การตอบโตLซักถาม การตัดสินใจ การปรับพฤติกรรม และการบอกตRอ กลุRมตัวอยRางเป_นนักเรียนมุสลิมเพศชาย

ระดับช้ันมัธยมศึกษาปaท่ี 2 จำนวน 100 คน คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง วัดผลดLวยแบบประเมินความรอบรูLดLาน

สุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด มีคRาความเช่ือม่ันสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาคเทRากับ 0.87 

วิเคราะห)ขLอมูลโดยใชL t-test ผลการวิจัยพบวRา คะแนนเฉล่ียความรอบรูLดLานสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ี

และสารเสพติดโดยรวมของกลุRมตัวอยRางหลังเขLารRวมโปรแกรม (Mean =107.40 , SD =1.10 ) สูงกวRากRอนการเขLา

รRวมโปรแกรม (Mean =80.49 , SD = 1.54 ) อยRางมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โปรแกรมน้ี สามารถนำไป

ขยายผลตRอในโรงเรียนอ่ืน ๆ ท้ังภาครัฐและเอกชน เพ่ือเสริมทักษะการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดใน

เยาวชนมุสลิมไดLอยRางมีประสิทธิภาพ และนำไปสูRมาตรการปNองกันการเพ่ิมจำนวนนักสูบบุหร่ีและสารเสพติดหนLา

ใหมRในเยาวชนไดL  
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ท่ีมาและความสําคัญของป8ญหาวิจัย 

 ปzญหาพิษภัยจากบุหร่ีและยาเสพติดนับเป_นปzญหาท่ีสำคัญของประเทศชาติ ซ่ึงประเทศไทยมีมาตรการและ

นโยบายในการปNองกันการเกิดนักสูบหรือนักเสพรายใหมR ลดความชุกการเสพยาสูบของประชาชน การพัฒนา    

องค)ความรูL และการสรLางเครือขRายเพ่ือการบริการเลิกบุหร่ีดLวยกลวิธีการตRาง ๆ ในขณะเดียวกันบริษัทบุหร่ีก็มี   

การพัฒนารูปแบบของบุหร่ีใหLมีความแปลกใหมR ทำใหLแนวโนLมของบุคคลท่ีเร่ิมสูบบุหร่ีและเสพยาเสพติดยังคงมี

จำนวนเพ่ิมข้ึน ท้ังน้ีผลการสำรวจพบวRา ภาคใตLมีอัตราการสูบบุหร่ีท่ีสูงท่ีสุด รองลงมาเป_นภาคอีสาน กลาง เหนือ  

เทRากับรLอยละ  48.5, 39.5, 39.5, 23.34  ตามลำดับ (National Statistics Office, 2019) โดยในปa 2559 พบวRา 

อัตราการสูบบุหร่ีในประชากร ของจังหวัดสตูล ปzตตานี ยะลา และนราธิวาส อยูRระหวRางรLอยละ 47-53 ซ่ึงมีอัตรา

การสูบบุหร่ีสูงกวRาคRาเฉล่ียของภาคใตLคือรLอยละ 44 (Ramabut, 2016) นอกจากน้ียังพบวRาสถานการณ)          

การสูบบุหร่ีของชาวไทยมุสลิมปaพ.ศ. 2557 มีอัตราการสูบบุหร่ีมากกวRาชายชาวไทยพุทธประมาณ 2 เทRา          

ซ่ึงมากกวRาคร่ึงเป_นกลุRมผูLนำศาสนา โดยมักมีการสูบบุหร่ีกันอยRางแพรRหลายและพบเห็นไดLท่ัวไปตามมัสยิด เม่ือมี

การละหมาดวันศุกร)หรืองานเฉลิมฉลองตRาง ๆ (Thepkhamram, 2014)  

 ในขณะท่ีผลการสำรวจพฤติกรรมเด็กและเยาวชนท่ัวประเทศ พบวRา เยาวชนในชRวงอายุ 13-18 ปa            

มีพฤติกรรมเส่ียงตRอการสูบบุหร่ีและสารเสพติดมากท่ีสุด (Office of the Narcotics Control Board, 2015) 

ท้ังน้ีพบวRา สัดสRวนของผูLเขLารับการบำบัดรายใหมRมากกวRาผูLเขLาบำบัดรายเกRา อยูRท่ีรLอยละ 77-80 อายุท่ีใชL         

ยาเสพติดคร้ังแรกของผูLเขLาบำบัดมากกวRารLอยละ 50 จะมีอายุระหวRาง 15-19 ปa และอีกกลุRมท่ีมีแนวโนLมเพ่ิมข้ึน

อยRางตRอเน่ืองในทุกพ้ืนท่ี คือกลุRมท่ีมีอายุนLอยกวRา 15 ปa โดยพบวRากลุRมนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนตLนและ

ระดับประถมศึกษา มีแนวโนLมเพ่ิมข้ึนมากกวRากลุRมวัยผูLใหญRหรือวัยทำงาน (National Force Center for 

Combating Drugs, 2014) และจากขLอมูลการสำรวจพฤติกรรมการสูบบุหร่ีของประชากรไทยอายุ 15 ปa ข้ึนไป 

ในปa พ.ศ. 2560 พบวRา เยาวชนระดับการศึกษามัธยมปลายมีอัตราการสูบบุหร่ีสูงท่ีสุด รองลงมาเป_นระดับช้ัน

มัธยมตLน รLอยละ 22.0 และ 21.5 ตามลำดับ และพบวRาเยาวชนเร่ิมสูบบุหร่ีเป_นคร้ังแรกเม่ือเทียบในแตRละกลุRมวัย

คือกลุRมเยาวชนอายุเฉล่ีย 16.2 ปa (National Statistics Office, 2019)  

 การสูบบุหร่ีและสารเสพติดของเยาวชนยังนำไปสูRปzญหาสุขภาพตRาง ๆ ตามมา และมีผลโดยตรงตRอสุขภาพ 

ท้ังตัวผูLสูบบุหร่ีเอง และคนรอบขLางท่ีไดLรับควันบุหร่ี ท้ังในระยะส้ันและระยะยาว อันเป_นผลเน่ืองมาจากควันจาก

การสูบบุหร่ี เพราะในควันบุหร่ีมีสารพิษท่ีเป_นอันตรายตRอรRางกายอยูRเป_นจำนวนมาก ถLารับสารพิษจากควันบุหร่ี

อยRางตRอเน่ือง โดยผลกระทบในระยะส้ัน ไดLแกR เกิดกล่ินท่ีนRารังเกียจตามรRางกายและเส้ือผLา ลมหายใจมีกล่ินเหม็น 

และมีกล่ินปาก แสบตา น้ำตาไหล หัวใจเตLนเร็วข้ึน ความดันโลหิตสูงข้ึน มีกรดในกระเพาะอาหารมากข้ึน สRวน

ปzญหาสุขภาพระยะยาว ไดLแกR โรคมะเร็งปอดและมะเร็งในสRวนตRาง ๆ ของรRางกาย โรคเสLนเลือดหัวใจตีบ 

โรคหัวใจขาดเลือด โรคหลอดเลือดสมองและหลอดเลือดสRวนอ่ืน ๆ ตีบตัน หลอดเลือดใหญRทรวงอกและชRองทLอง

โป�งพอง โรคถุงลมโป�งพอง โรคหลอดลมอักเสบเร้ือรัง ทำใหLสมรรถภาพทางเพศเส่ือม เกิดอาการเสLนเลือดท่ีไป

เล้ียงแขนและขาตีบตัน อาจตLองตัดแขนหรือขาท้ิง (Division of Health Education, 2015)  

 ปzจจัยสRวนใหญRท่ีมีอิทธิพลตRอการสูบบุหร่ีและเสพสารเสพติดของเยาวชนมากท่ีสุด คือ มีเพ่ือนหรือคนใน

ครอบครัวสูบบุหร่ี อยากรูLอยากลอง รวมถึงการถูกใชLใหLไปซ้ือบุหร่ี การขาดความรูLความเขLาใจในพิษภัยของบุหร่ี
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และสารเสพติด การเลียนแบบจากส่ือภาพยนตร)ตRาง ๆ ท่ีทำใหLเด็กและเยาวชนถูกชักจูงไดLงRายจากกลยุทธ)       

การโฆษณาของบริษัทบุหร่ี  รวมถึงบริบทและสภาพสังคมเยาวชนมุสลิมปzจจุบันท่ีมีการเปล่ียนแปลงอยRางรวดเร็ว 

ทำใหLเยาวชนถูกย่ัวยุจากส่ิงไมRดีตRาง ๆ ไดLงRายข้ึนผRานอิทธิพลของส่ือสังคมออนไลน)ตRาง ๆ หรือกลุRมเพ่ือน ภาวะ

ความอยากรูL อยากทดลอง ก็ยังมีอิทธิพลและทLาทายความเป_นเยาวชนอยูRตลอดเวลา นอกจากน้ียังพบวRาสาเหตุ

ของการใชLบุหร่ีและสารเสพติดในเยาวชนมุสลิมเกิดจากการท่ีเยาวชนไมRไดLรับการอบรมและกวดขันจาก พRอ แมR 

ครู และสังคม ซ่ึงเป_นผูLรับผิดชอบในการเล้ียงดูเยาวชนใหLดีในเร่ืองของหลักศรัทธา หลักปฏิบัติ และหลักจริยธรรม

ในศาสนาอิสลาม สRงผลใหLเยาวชนไมRสามารถจะปฏิบัติตนไดLอยRางถูกตLองตามหนLาท่ีความรับผิดชอบ มีปzญหาใน

การปรับตัวและหาทางออกท่ีผิด ๆ เกิดปzญหาสังคมตามมา เชRน การสูบบุหร่ี หรือการสูบใบจาก ซ่ึงเป_นจุดเร่ิมตLนท่ี

นำเยาวชนมุสลิมไปสูRพฤติกรรมการใชLสารเสพติดตRอไป (Haura et al., 2016) 

  ในขณะท่ีหลักการศาสนาอิสลามไดLมีบทบัญญัติชัดเจนวRาบุหร่ีและสารเสพติดเป_นส่ิงตLองหLาม หรือหะรอม 

ตามท่ีสำนักจุฬาราชมนตรีไดLออกคำวินิจฉัยทางศาสนา (ฟzตวา) ท่ี 02/2549 เร่ือง บุหร่ีและสารเสพติด โดยระบุวRา

หลักการศาสนาอิสลามประการหน่ึงคือ “ไมRอนุญาตใหLมุสลิมรับประทาน หรือด่ืม และเสพส่ิงใด ๆ ท่ีจะทำใหL

เสียชีวิตโดยเร็วหรือชLาก็ตาม” รวมถึงยาพิษทุกชนิด และส่ิงท่ีใหLโทษ หรือส่ิงท่ีจะทำใหLเกิดความเดือดรLอนตRอ

ตนเองและผูLอ่ืน ซ่ึงบุหร่ีและสารเสพติด คือส่ิงท่ีใหLโทษหรือท่ีจะทำใหLเกิดความเดือดรLอนตRอตนเองและผูLอ่ืน โดย

อาศัยหลักฐานจากพระมหาคัมภีร)อัลกุรอานท่ีวRา “และทRานท้ังหลายอยRาทำลายชีวิตตนเอง เพราะอัลลอฮฺ (ซ.บ.) 

ทรงปราณีพวกทRาน” (ซูเราะฮฺอัน-นิซาอฺ อายะห)ท่ี 29) ประกอบกับหลักฐานจากอัลหะดิษ (วัจนะของศาสดา) ท่ีวRา 

“จะตLองไมRทำความเสียหายตRอตนเองและผูLอ่ืน” ดังน้ัน จากหลักการดังกลRาวจึงถือวRาการสูบบุหร่ีและสารเสพติด

เป_นส่ิงตLองหLาม เพราะเป_นท่ีปรากฏแนRชัดวRาการสูบบุหร่ีและเสพสารเสพติดเป_นอันตรายตRอผูLสูบและบุคคลใกลLชิด 

(Siam Commercial Foundation, 2015) และเป_นส่ิงท่ีผิดหลักศาสนาอิสลาม ดังน้ันการใหLเยาวชนมุสลิมรับรูLถึง

โทษและพิษภัยของบุหร่ีและสารเสพติด และหลักการอิสลามท่ีเก่ียวขLองกับบุหร่ีและสารเสพติดถือเป_นส่ิงท่ีจำเป_น 

เพ่ือใหLเยาวชนมุสลิมมีความรูL ตระหนักถึงหลักการอิสลามท่ีบัญญัติไวL มีความความรอบรูLเทRาทันพิษภัยบุหร่ีและ

สารเสพติด และเป_นการปNองการการเกิดนักสูบหนLาใหมRอีกดLวย 

 Jarong (2016, as cited in HieYong et al., 2015) ไดLศึกษาเร่ืองการรับรูLบทบาทของศาสนาในคนสูบ

บุหร่ีวัยผูLใหญRและความสัมพันธ)ของผูLนำทางศาสนากับการสูบบุหร่ีในการเลิกบุหร่ี ในประเทศมาเลเซีย พบวRา กลุRม

ตัวอยRางมีความเห็นวRา ศาสนาไมRเห็นดLวยกับการสูบบุหร่ีและเช่ือวRาศาสนาสRงเสริมใหLมีการเลิกบุหร่ี และสRงเสริมใหL

นำปzจจัยดLานศาสนามาใชLในการสRงเสริมการเลิกบุหร่ี ซ่ึงการศึกษายังช้ีใหLเห็นอีกวRาท้ังศาสนาและผูLนำทางศาสนา

จะเป_นส่ิงท่ีมีความสำคัญในการขับเคล่ือนการเลิกบุหร่ี แตRตLองมีความสม่ำเสมอในการปฏิบัติ สRวน Division of 

Health Education. (2020) ไดLพัฒนาโปรแกรมสุขศึกษาเพ่ือเสริมสรLางความรอบรูLดLานสุขภาพตามสุขบัญญัติ

แหRงชาติอาศัยกระบวนการจัดการเรียนรูLใหLเด็กและเยาวชนใหLมีทักษะท่ีเอ้ือตRอการพัฒนาความรอบรูLดLานสุขภาพ

ตามกลวิธีของงานสุขศึกษา สRวน Phetkong and Banchonhattakit (2020) ศึกษาโปรแกรมสRงเสริมความรอบรูL

ดLานสุขภาพรRวมกับการใชLส่ือสังคมออนไลน) เพ่ือปรับพฤติกรรมการบริโภคอาหารและออกกำลังกายปNองกันโรค

อLวน ผRานกิจกรรม การบรรยายใหLความรูLประกอบส่ือการสอนและการสาธิตการประยุกต)ใชLงานแอพพลิเคช่ันใน

สมาร)ทโฟนเพ่ือคำนวณพลังงานและ การเลRนเกม การแสดงบทบาทสมมุติ ผRานกิจกรรมกลุRมและการอภิปราย 
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รวมถึงการ ใชLงานแอพพลิเคช่ันส่ือสังคมออนไลน) ไดLแกR กลุRม Line และกลุRม Facebook เพ่ือการติดตRอส่ือสาร 

Sookpool et al. (2020) ศึกษาโปรแกรมการพัฒนาความรอบรูLดLานสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน

กลุRมวัยทำงาน โดยมีกิจกรรมในรูปแบบ การฝ กประเมินและวิเคราะห)หาสาเหตุของพฤติกรรมเส่ียงของตนเอง การ

ใหLความรูL การอภิปรายกลุRม การสาธิตและสาธิตยLอนกลับ การฝ กบันทึกพฤติกรรม การใชLตัวแบบ การทำสัญญาใจ 

และการเย่ียมบLาน สRวนการศึกษาของ Arahang (2017) ศึกษาผลของโปรแกรมสRงเสริมความรอบรูLดLานสุขภาพใน

การปNองกันโรคความดันโลหิตสูง ท่ีพัฒนาจากแนวคิดความรอบรูLดLานสุขภาพของนัทบีม (Nutbeam, 2008) โดย

ใชLการเรียนรูLแบบมีสRวนรRวมผRานส่ือรูปแบบตRางๆ รRวมกับการใชLแอพพลิเคช่ันไลน)  

 จะเห็นไดLวRาโปรแกรมการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดในเยาวชนสRวนใหญRเป_นการรณรงค)ลด ละ เลิก

บุหร่ีและสารเสพติดแบบท่ัว ๆ ไป ท่ีไมRครอบคลุมในรายละเอียดดLานการรับรูL ความเช่ือ วิถีชีวิต และไมRลงลึกใน

บริบทของเยาวชนมุสลิม อีกท้ังยังไมRพบงานวิจัยเชิงทดลองท่ีสRงเสริมทักษะการปNองกันการเกิดนักสูบหนLาใหมRท่ีใชL

หลักการศาสนาอิสลามและมีความเฉพาะเจาะจงกับกลุRมเยาวชนมุสลิม ดังน้ันผูLวิจัยจึงไดLพัฒนาโปรแกรมปNองกัน

การสูบบุหร่ีและสารเสพติดในเยาวชนมุสลิม ท่ีมีความสอดคลLองกับบริบทพ้ืนท่ีสามจังหวัดชายแดนใตL              

โดยบูรณาการหลักการศาสนาอิสลามในกระบวนการสRงเสริมความรอบรูLดLานสุขภาพตามแบบจำลอง V-Shape 

(Pengchan, 2017)  ซ่ึงมี 6 องค)ประกอบ คือ การเขLาถึง การเขLาใจ การตอบโตLซักถามและแลกเปล่ียน          

การตัดสินใจ การเปล่ียนพฤติกรรม และการบอกตRอ ท้ังน้ีโปรแกรมปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดท่ีพัฒนาข้ึน

น้ี จะมุRงเนLนใหLเยาวชนมีความสามารถและทักษะในการเขLาถึงขLอมูลความรูLความเขLาใจเก่ียวกับการปNองกันและ  

ลดความเส่ียงตRอการสูบบุหร่ีและเสพสารเสพติด โดยใชLหลักการศาสนาเขLามามีสRวนเก่ียวขLองกับการดำเนิน

กิจกรรม อันจะนำไปสูRการวิเคราะห)ประเมินการปฏิบัติและจัดการตนเองรวมท้ังสามารถช้ีแนะเร่ืองสุขภาพ      

สRวนบุคคลและสังคมเพ่ือปNองกันพิษภัยจากการสูบบุหร่ีและเสพสารเสพติด ซ่ึงจะชRวยสRงเสริมใหLเยาวชน             

มีความรอบรูL มีทักษะในการปNองกันตนเองใหLรอดพLนจากพิษภัยของบุหร่ีและสารเสพติด และปNองกันนักสูบหนLา

ใหมRอยRางมีประสิทธิภาพ และอยูRในครรลองของศาสนา 

วัตถุประสงค@การวิจัย 

 เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความรอบรูLดLานสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดในเยาวชน

มุสลิมพ้ืนท่ีสามจังหวัดชายแดนใตL กRอนและหลังการเขLารRวมโปรแกรมปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดโดยใชL

หลักการอิสลาม 

สมมติฐานวิจัย 

 คะแนนเฉล่ียความรอบรูLดLานสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดหลังไดLรับโปรแกรมสูงกวRา

กRอนไดLรับโปรแกรม 

แนวคิดทฤษฎีท่ีเก่ียวขHอง 

การพัฒนาโปรแกรมปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดโดยใชLหลักการอิสลามคร้ังน้ี ผูLวิจัยไดLทบทวน

วรรณกรรม แนวคิด ทฤษฎี และเอกสารท่ีเก่ียวขLอง โดยหลักการศาสนาอิสลามไดLมีบทบัญญัติชัดเจนวRา บุหร่ีและ
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สารเสพติดเป_นส่ิงตLองหLาม หรือหะรอม ตามท่ีสำนักจุฬาราชมนตรีไดLออกคำวินิจฉัยทางศาสนา (ฟzตวา)              

ท่ี 02/2549 ระบุวRา “ไมRอนุญาตใหLมุสลิมรับประทานหรือด่ืม และเสพส่ิงใด ๆ ท่ีจะทำใหLเสียชีวิตโดยเร็วหรือชLาก็

ตาม” รวมถึงยาพิษทุกชนิด และส่ิงท่ีใหLโทษ หรือส่ิงท่ีจะทำใหLเกิดความเดือดรLอนตRอตนเองและผูLอ่ืน ซ่ึงบุหร่ีและ

สารเสพติด คือส่ิงท่ีใหLโทษหรือท่ีจะทำใหLเกิดความเดือดรLอนตRอตนเองและผูLอ่ืน นำไปสูRการพัฒนาโปรแกรม      

จากแนวคิดทฤษฎีความรอบรูLดLานสุขภาพของ Nutbeam (2000) ท่ีไดLมีการเสนอกรอบแนวคิด ของความรอบรูL

ดLานสุขภาพ โดยเสนอองค)ประกอบหลักของความรอบรูLดLานสุขภาพ ประกอบดLวยองค)ประกอบ 6 ดLาน ไดLแกR    

การเขLาถึงขLอมูล ความรูLความเขLาใจ การส่ือสาร การตัดสินใจ การจัดการตนเอง และการรูLเทRาทันส่ือ ซ่ึงเป_น

กระบวนการเปล่ียนแปลงภายในตัวบุคคลเพ่ือใหLเกิดการเรียนรูL ซ่ึงมีความสำคัญกับทุกกลุRมวัยโดยเฉพาะวัยเรียนท่ี

ควรไดLรับการพัฒนาความรอบรูLดLานสุขภาพ เพ่ือนำไปสูRการมีทักษะหรือพฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกตLองในข้ันพ้ืนฐาน 

ท่ีเด็กและเยาวชนควรปฏิบัติเพ่ือใหLหRางไกลโรคหรือการเจ็บป�วย ดังน้ันเพ่ือยกระดับความรอบรูLดLานสุขภาพของ

เด็กและเยาวชน ตLองอาศัยกระบวนการจัดการเรียนรูLในรูปแบบตRาง ๆ ตามกลวิธีของงานสุขศึกษา (Nutbeam, 

2008) และเพ่ือใหLเกิดผลลัพธ)ในการยกระดับความรอบรูLดLานสุขภาพของเด็กและเยาวชน โดยผูLวิจัยไดLประยุกต)ใชL

รRวมกับแนวคิดการสRงเสริมความรอบรูLดLานสุขภาพ ของกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข (Division of Health 

Education, 2019) เพ่ือประเมินความรอบรูLดLานสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดท้ัง 6 ดLาน  

โดยมีรายละเอียดดังน้ี 

การเขHาถึงขHอมูลบริการดHานสุขภาพและหลักการศาสนา 

เป_นความสามารถในการเลือกแหลRงขLอมูลสุขภาพดLวยตนเองเพ่ือปNองกันการสูบบุหร่ี และสารเสพติดสำหรับ

เยาวชนมุสลิม รูLวิธีในการคLนหาขLอมูลและการใชLอุปกรณ)สืบคLนขLอมูล และการเขLาถึงการบริการดLานสุขภาพและ

เขLาถึงแหลRงความรูLทางดLานศาสนานำไปสูRการปNองกันตนเองใหLหRางไกลจากบุหร่ีและสารเสพติดไดL โดยยึดหลักการ

ศาสนาท่ีวRา: พวกทRานจะไมRหลงทางตลอดไปตราบใดท่ีพวกทRานท้ังหลายไดLยึดม่ันในท้ังสองประการน้ี น้ันคือคัมภีร)

ของอัลลอฮ และสุนนะฮของศาสนทูตแหRงอัลลอฮฺ (มุสลิม: 3338) 

ความรูHความเขHาใจทางสุขภาพและหลักการศาสนา 

เป_นการรับรูLและการจดจำประเด็นสำคัญในการปฏิบัติตัวเพ่ือปNองกันตนเองใหLหRางไกลจากสูบบุหร่ีและ   

สารเสพติดและหลักการศาสนาอิสลามท่ีเก่ียวขLองกับบุหร่ีและสารเสพติดท่ีเพียงพอตRอการปฏิบัติ โดยเนLนการใหL

ขLอมูล สรLางการรับรูL ความเขLาใจ และยอมรับในหลักการศาสนาท่ีเก่ียวขLองกับบุหร่ีและสารเสพติด โทษของ        

การสูบบุหร่ีและสารเสพติด โดยยึดหลักการศาสนาท่ีวRา: การแสวงหาความรูLเป_นหนLาท่ีบังคับมุสลิมทุกคน (ท้ังชาย

และหญิง) (อิบนุมาญะฮฺ, 224) 

การโตHตอบ ซักถาม และแลกเปล่ียนเพ่ือเพ่ิมความรูH ความเขHาใจ 

เป_นความสามารถดLานการส่ือสาร เพ่ือเพ่ิมความเช่ียวชาญ โดยการพูด อRาน เขียนขLอมูลเก่ียวกับบุหร่ีและ

สารเสพติดและหลักการศาสนาท่ีเก่ียวขLอง สามารถตอบคำถามหรือแสดงความคิดเห็นเก่ียวกับการปNองกัน        

การสูบบุหร่ีและสารเสพติด สามารถเลือกรูปแบบ ชRอง และความถ่ีในการส่ือสาร เพ่ือใหLผูLอ่ืนสามารถเขLาใจในส่ิงท่ี

เราตLองการส่ือสาร โดยยึดหลักการศาสนาท่ีวRา “และจงตักเตือนเถิด เพราะแทLจริงการตักเตือนน้ันใหLคุณประโยชน)

แกRปวงผูLศรัทธา” (ความหมายจากซูเราะฮฺอัล-ซารียาต: 55) 
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การปรับพฤติกรรมเปRนความสามารถในการเลือกท่ีจะปฏิเสธ 

หรือบอกวิธีการหลีกเล่ียงเล่ียง เม่ือถูกชักชวนจากเพ่ือนหรือผูLใกลLชิด ใหLปฏิบัติในส่ิงท่ีไมRดีอาจนำไปสูR      

การเขLาใกลLการสูบบุหร่ีและสารเสพติด โดยยึดหลักการศาสนาท่ีวRา “อยRาทำรLายตนเอง และอยRาทำรLายผูLอ่ืน” 

(บันทึกโดยอะหฺมัด: 1/ 313 ) 

การตัดสินใจและการรูHเท(าทันส่ือสารสนเทศ 

เป_นความสามารถในการกำหนดทางเลือกวิธีปฏิบัติท่ีถูกตLองเพ่ือใหLมีสุขภาพท่ีดีปNองกันตนเองใหLหRางไกล

จากการสูบบุหร่ีและสารเสพติดโดยใชLหลักการศาสนา และมีความสามารถในการตรวจสอบความถูกตLอง       

ความนRาเช่ือถือของขLอมูล โดยยึดหลักการศาสนาท่ีวRา “พวกเจLาน้ันเป_นประชาชาติอันประเสริฐสุด ท่ีถูกใหLกำเนิด

ข้ึนมาเพ่ือมนุษยชาติ ดLวยการท่ีพวกเจLาส่ังเสียในความดี หักหLามยับย้ังจากความช่ัวและดLวยการท่ีพวกเจLาศรัทธา

ตRออัลลอฮฺ” (ความหมายจากซูเราะฮฺอาลีอิมรอน: 110) 

การบอกต(อและการสะทHอนคิดขHอมูลสุขภาพและหลักการศาสนา  

เป_นความสามารถในการนำเสนอหรือการสะทLอนคิดของตนเองเพ่ือนำไปบอกตRอหรือแลกเปล่ียนเรียนรูLดLวย

วิธีการตRาง ๆ ท้ังการพูดเชิญชวน การตักเตือน เพ่ือใหLผูLอ่ืนเขLาใจและรับรูLถึงการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด 

โดยยึดหลักจากอัลกุรอRานท่ีวRา “และพวกจงชRวยเหลือกันในส่ิงท่ีเป_นคุณธรรม และความยำเกรง และจงอยRา

ชRวยเหลือกันในส่ิงท่ีเป_นบาปและเป_นศัตรูกัน และพึงกลัวเกรงอัลลอฮฺเถิด แทLจริงอัลลอฮฺ เป_นผูLทรงหนักหนRวงใน

การลงโทษ” (อัล-มาอิดะฮฺ: 2) 

กรอบแนวคิดการวิจัย 

ภาพประกอบ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

โปรแกรมป'องกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดโดยใช>

หลักการศาสนาอิสลาม 

1. ให>ความรู> เรื่อง การรู+เท-าทันพิษภัยบุหรี่และสาร

เสพติด และหลักศาสนาอิสลามเก่ียวกับการสูบบุหรี่

และสารเสพติด  

2. แจกคูGมือความรอบรู+ด+านสุขภาพด+านปEองกันการ

สูบบุหรี่และสารเสพติดโดยใช+หลักการอิสลาม 

3. การทำกิจกรรมกลุGมเสริมทักษะ 6 ด>านเพื่อ

ป'องกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด ในรูปแบบ 

การเล-นเกมสI ดูวิดีทัศนI ตอบคำถาม การสืบค+นข+อมูล 

การระดมสมอง แสดงบทบาทสมมติ นำเสนอ 

ความรอบรู)ด)านสุขภาพ 

ด)านการป4องกันการสูบบุหรีแ่ละสารเสพ

ติด 

     1 การเข+าถึงข+อมูลและบริการด+านสุขภาพ  

     2 ด+านความรู+และความเข+าใจทางสุขภาพ

และหลักการศาสนาอิสลาม 

     3 การโต+ตอบ ซักถาม และแลกเปล่ียน 

     4 การตัดสินใจและการรู+เท-าทันส่ือสาร

สนเทศ 

     5 การปรับพฤติกรรม 
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วิธีดำเนินการวิจัย 

 การวิจัยคร้ังน้ีเป_นการวิจัยแบบก่ึงทดลอง (Quasi-experimental research) แบบวัดกลุRมเดียวและทดสอบ

กRอนและหลังการทดลอง (One Group Pretest-Posttest Design) (Polit & Beck, 2012) เพ่ือเปรียบเทียบ

คะแนนเฉล่ียความรอบรูLดLานสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดในเยาวชนมุสลิมพ้ืนท่ีสามจังหวัด

ชายแดนใตL กRอนและหลังการเขLารRวมโปรแกรมปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดโดยใชLหลักการอิสลาม 

ประชากรและกลุ(มตัวอย(าง  

ประชากร คือ นักเรียนมุสลิมช้ันมัธยมศึกษาปaท่ี 2 เพศชาย ในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาอิสลาม ในพ้ืนท่ี

สามจังหวัดชายแดนใตL จำนวนท้ังส้ิน 148 โรงเรียน ไดLแกR ปzตตานี 67 โรงเรียน นราธิวาส 40 โรงเรียน ยะลา 41 

โรงเรียน  

กลุRมตัวอยRาง คือ นักเรียนระดับช้ันมัธยมศึกษาปaท่ี 2 เพศชาย ในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาอิสลาม       

โดยกำหนดขนาดของกลุRมตัวอยRางโดยการคำนวณจากคRามัธยฐานและสRวนเบ่ียงเบนมาตรฐานท่ีไดLจากการศึกษา

นำรRอง (Mean =99.06, SD=15.98) โดยคาดวRาหลังการใหLโปรแกรมไปแลLวคะแนนจะเพ่ิมข้ึนถึงระดับดีเทRากับ 

105 คะแนน (คิดเป_นรLอยละ 70 ของคะแนนรวม) กำหนดการทดสอบแบบทางเดียว (one-sided) ดLวย

ความคลาดเคล่ือนชนิดท่ี (significance) 0.05 และอำนาจการทดสอบ (Power of test) 0.80 ไดLขนาดกลุRม

ตัวอยRางท่ีตLองการ 90 ราย และเพ่ิมอีก 10 รายเพ่ือปNองกันการสูญหาย ไดLจำนวนกลุRมตัวอยRางท้ังหมด 100 คน 

คัดเลือกกลุRมตัวอยRางจังหวัดละ 1 โรงเรียนโดยวิธีสุRม (Random Sampling) และสุRมเลือกกลุRมตัวอยRางใน

แตRละโรงเรียนโดยวิธีจับฉลากหLองเรียน โรงเรียนละ 2-3 หLองเพ่ือใหLไดLนักเรียนชายจำนวนประมาณ 30-35 คน/

โรงเรียน รวมกลุRมตัวอยRางท้ังส้ิน 90-100 คน ท่ีมีคุณสมบัติตามเกณฑ)การเขLารRวมการวิจัย คือ คือ ไมRมีประวัติ

เก่ียวกับการสูบบุร่ีหรือสารเสพติดหรือเคยทดลองสูบบุร่ีหรือสารเสพติด มีสติสัมปชัญญะสมบูรณ) สามารถส่ือสาร

ไดL ไมRมีปzญหาเก่ียวกับสายตาและการไดLยิน มีความสมัครใจ และยินดีใหLความรRวมมือวิจัย ไดLรับความยินยอมจาก

ผูLปกครองหรือครูประจำช้ัน สRวนเกณฑ)การออกจากการวิจัย คือ กลุRมตัวอยRางเป_นผูLท่ีสูบบุหร่ีอยูRแลLวหรือมี อาการ

เจ็บป�วยท่ีไมRสามารถรRวมกิจกรรมไดL การยLายโรงเรียน หรือปฏิเสธการเขLารRวมการวิจัยภายหลังจากเขLารRวมการวิจัย

ไปแลLว 

เคร่ืองมือการวิจัย  

เคร่ืองมือท่ีใชLในการวิจัยประกอบดLวย 2 สRวน ดังน้ี 

1. โปรแกรมปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด โดยใชLหลักการศาสนาอิสลามบูรณาการเขLาไปในกิจกรรม

เสริมทักษะในดLานตRาง ๆ เพ่ือสRงเสริมความรอบรูLดLานสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด           

ตามแบบจำลอง V-Shape (Pengchan, 2017) ในดLานตRาง ๆ ดังน้ี 1) ทักษะการเขLาถึงขLอมูลและบริการดLาน

สุขภาพและหลักการศาสนาอิสลาม (เขLาถึง) 2) ทักษะดLานความรูLและความเขLาใจทางสุขภาพและหลักการศาสนา

อิสลาม (เขLาใจ) 3) ทักษะการโตLตอบซักถามและแลกเปล่ียน (โตLตอบ ซักถาม แลกเปล่ียน) 4) ทักษะการตัดสินใจ
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เลือกปฏิบัติในส่ิงท่ีถูกตLอง และการรูLเทRาทันส่ือสารสนเทศ (ตัดสินใจ) 5) ทักษะการปรับพฤติกรรม การปฏิเสธ 

หรือการหลีกเล่ียง (ปรับพฤติกรรม) 6) ทักษะการบอกตRอและการสะทLอนคิด (บอกตRอ) ผRานกิจกรรมตRาง ๆ 

ดังตRอไปน้ี   

 การบรรยาย เร่ืองการรูLเทRาทันพิษภัยบุหร่ีและสารเสพติด หลักศาสนาอิสลามเก่ียวกับการสูบบุหร่ี

และสารเสพติด ไดLแกR อายัติอัลกุรอRาน หะดิษ หลักเกณฑ)ทางศาสนา และบทลงโทษ รวมท้ังแจกคูRมือความรอบรูL

ดLานปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดท่ีบูรณาการหลักการอิสลาม โดยใชLภาพสไลด)เป_นส่ือการนำเสนอ และส่ือ

อ่ืน ๆ ท่ีหลากหลายรูปแบบ เพ่ือเสริมสรLางความรูLความเขLาใจเก่ียวกับหลักการศาสนาอิสลาม การดูแลสุขภาพ 

และการรูLเทRาทันพิษภัยของการสูบบุหร่ีและสารเสพติด ใชLเวลาในการบรรยาย 2 ชRวง ชRวงละ 45 นาที 

 การทำกิจกรรมกลุRมเสริมทักษะ เป_นการทำกิจกรรมตRาง ๆ ไดLแกR กิจกรรมรูปแบบการเลRนเกมส)      

ดูวิดีทัศน) ตอบคำถาม การทำกลุRมระดมความคิด เพ่ือเสริมสรLางทักษะการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด      

ท่ีบูรณาการหลักการศาสนาอิสลามในกิจกรรมเสริมทักษะตRาง ๆ จากน้ันแตRละกลุRมนำเสนอ อภิปรายสรุป ภายใตL

กรอบแนวคิดการสRงเสริมทักษะท้ัง 6 ดLาน โดยใชLเวลาในการทำกิจกรรมเสริมท้ังส้ินประมาณ 3 ช่ัวโมง ไดLแกR  

    1) ทักษะการเขLาถึงขLอมูล เนLนสรLางความสามารถในการเลือกแหลRงขLอมูลดLานสุขภาพดLวย

ตนเอง เพ่ือปNองกันการสูบบุหร่ี สารเสพติด และแหลRงขLอมูลเก่ียวกับหลักการศาสนา เชRน เว็ปไซต)ศาสนา เพจหรือ

ยูทูปของผูLนำศาสนา การปรึกษาผูLรูLดLานศาสนาหรืออาจารย)ท่ีปรึกษา เป_นตLน และรูLวิธีในการคLนหาขLอมูลและ   

การใชLอุปกรณ)สืบคLนขLอมูล โดยใหLสถานการณ)ท่ีเก่ียวขLองกับบุหร่ีและสารเสพติดแลLวใหLนักเรียนเลือกแหลRงขLอมูล

ท่ีเหมาะสมกับสถานการณ)น้ัน 

    2) ทักษะความรูLความเขLาใจ โทษและพิษภัยของบุหร่ีและยาเสพติด และหลักการศาสนา

อิสลาม เนLนการรับรูLและการจดจำประเด็นสำคัญท่ีนักเรียนไดLรับจากการฟzงบรรยายในชRวงแรก ผRานการเลRนเกม

จับคูR โดยสามารถยกหลักการศาสนาท่ีเก่ียวของกับทักษะน้ีไดL 

    3) ทักษะการโตLตอบ ซักถาม และแลกเปล่ียน เนLนความสามารถดLานการส่ือสาร โดยใหL

นักเรียนเลือกใชLเทคนิคการส่ือสารผRาน การพูด อRาน เขียน และวาดภาพ พรLอมท้ังกระตุLนใหLนักเรียนไดLต้ังคำถาม

ในส่ิงท่ีนักเรียนสงสัย และแสดงความคิดเห็นเก่ียวกับการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด เลือกบูรณาการ      

คำสอนทางศาสนาใหLเหมาะกับทักษะน้ีไดL 

    4) ทักษะการปรับพฤติกรรม เนLนทักษะการปฏิเสธหรือวิธีการหลีกเล่ียง เม่ือถูกชักชวนจาก

เพ่ือนหรือผูLใกลLชิดใหLปฏิบัติในส่ิงท่ีไมRดีอาจนำไปสูRการเขLาใกลLการสูบบุหร่ีและสารเสพติด สามารถวิเคราะห)       

เหตุผลไดLวRาส่ิงไหนจะกRอใหLเกิดผลดี หรือผลเสียท่ีมีตRอสุขภาพรRางกาย ครอบครัว และสังคม โดยใหLสถานการณ)ข้ึน

แลLวใหLนักเรียนออกมาแสดงบทบาทสมมติ เชRน เม่ือเพ่ือนลองใหLสูบบุหร่ี นักเรียนจะปฏิบัติอยRางไร เลือก       

บูรณาการคำสอนทางศาสนาใหLเหมาะกับทักษะน้ีไดL 

    5) ทักษะการตัดสินใจและการรูLเทRาทันส่ือสารสนเทศ เนLนการแสดงถึงความสามารถใน      

การเลือกวิธีปฏิบัติท่ีถูกตLองสามารถตรวจสอบความถูกตLอง ความนRาเช่ือถือของขLอมูลท่ีส่ือนำเสนอ โดยใหLนักเรียน
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ดูขRาว หรือโฆษณา การเปรียบเทียบขLอมูลจากหลายแหลRง การตรวจสอบความถูกตLองของแหลRงขLอมูล หรือ

สอบถามจากผูLเช่ียวชาญ และการหาขLอมูลเพ่ิมเติม พิจารณาขLอดีขLอเสียของขLอมูลเพ่ือประเมินความนRาเช่ือถือกRอน

ตัดสินใจเลือกใชL หรือปฏิบัติตาม เลือกบูรณาการคำสอนทางศาสนาใหLเหมาะกับทักษะน้ีไดL 

    6) ทักษะการบอกตRอและการสะทLอนคิด เนLนการเปªดโอกาสใหLนักเรียนพูดคุย สอบถาม และ

แลกเปล่ียนขLอมูลในกลุRม พรLอมท้ังสRงตัวแทนนำเสนอขLอมูลสรุปท่ีเก่ียวขLองกับการปNองกันการสูบบุหร่ีและ          

ยาเสพติด พรLอมท้ังสามารถยกตัวอยRางอัลกรุอRานหรือหะดิษท่ีเก่ียวกับกับสารเสพติดประกอบการนำเสนอ 

2. เคร่ืองมือท่ีใชLในการเก็บรวบรวมขLอมูล ประกอบไปดLวย 

   2.1 แบบสอบถามขLอมูลสRวนบุคคล ประกอบดLวย อายุ ผลการเรียน สถานภาพและความสัมพันธ)

ภายในครอบครัว ประวัติและประสบการณ)ท่ีเก่ียวขLองกับบุหร่ีและสารเสพติด 

    2.2 แบบประเมินความรอบรูLดLานสุขภาพเพ่ือการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดในเยาวชนมุสลิม 

ท่ีสรLางข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรมตามแนวทางการสRงเสริมความรอบรูLดLานสุขภาพ ของกรมอนามัย กระทรวง

สาธารณสุข (Division of Health Education, 2019) เพ่ือประเมินความรอบรูLดLานสุขภาพดLานการปNองกัน       

การสูบบุหร่ีและสารเสพติดท้ัง 6 ดLาน มีขLอคำถามจำนวนท้ังส้ิน 30 ขLอ เป_นขLอคำถามความคิดเห็นแบบ 5 

ตัวเลือก คือ เห็นดLวยอยRางย่ิง เห็นดLวย ไมRแนRใจ ไมRเห็นดLวย และไมRเห็นดLวยอยRางย่ิง แตRละขLอจะมีคะแนนเต็ม 5 

คะแนน มีคRาคะแนนต้ังแตR 1 ถึง 5 คะแนนรวมเทRากับ 150 คะแนน  

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือวิจัย 

โปรแกรมปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดโดยใชLหลักการอิสลาม ไดLรับการตรวจสอบคุณภาพของ

โปรแกรมผRานผูLทรงคุณวุฒิจำนวน 3 ทRาน  ไดLแกR อาจารย)ท่ีมีความเช่ียวชาญดLานการทำกิจกรรมปNองกันบุหร่ีและ

ยาเสพติด 2 ทRาน และผูLทรงคุณวุฒิ ท่ี มีความเช่ียวชาญดLานหลักการศาสนา 1 ทRาน ทำการตรวจสอบ             

ความครอบคลุมของเน้ือหา ความสอดคลLองกับวัตถุประสงค) ความเหมาะสมของภาษา รูปแบบ กิจกรรม และ

ระยะเวลาท่ีใชLในการดำเนินกิจกรรม โดยผูLวิจัยไดLดำเนินการปรับปรุงแกLไขโปรแกรมตามขLอเสนอแนะของ

ผูLทรงคุณวุฒิ เพ่ือใหLโปรแกรมมีความสมบูรณ)และความเหมาะสมกับกลุRมตัวอยRาง สRวนแบบสอบถามขLอมูลสRวน

บุคคล และแบบประเมินความรอบรูLดLานสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด ผRานการตรวจสอบ

ความตรงเชิงเน้ือหา และมีคRาดัชนีความสอดคลLองระหวRางขLอคำถามกับจุดประสงค) เทRากับ 1.0 จากน้ันนำ

เคร่ืองมือท่ีผRานการพิจารณาจากผูLทรงคุณวุฒิน้ันมาปรับแกLตามขLอเสนอแนะ แลLวนำไปทดลองใชLกับนักเรียนช้ัน

มัธยมศึกษาปaท่ี 2 ท่ีมีคุณลักษณะเหมือนกับกลุRมตัวอยRาง จำนวน 18 ราย แลLวนำขLอมูลมาทำการวิเคราะห)หาคRา

ความเท่ียงของเคร่ืองมือ (George & Mallery, 2003) ไดLคRาสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาคเทRากับ 0.87 

การเก็บรวบรวมขHอมูล 

1. ทีมผูLวิจัยไดLดำเนินโปรแกรมและเก็บรวบรวมขLอมูลแยกเป_นจังหวัด แตRละจังหวัดมีผูLเขLารRวมวิจัย 30-35 

คน ซ่ึงผูLวิจัยไดLทำการนัดหมายตามวันท่ีโรงเรียนสะดวก  

2. ผูLวิจัยสรLางสัมพันธภาพกับนักเรียนและอาจารย)ผูLดูแล พรLอมกับแนะนําตัว ช้ีแจงวัตถุประสงค) ขอความ

ยินยอมในการเขLารRวมวิจัย และช้ีแจงการพิทักษ)สิทธ์ิใหLนักเรียนไดLรับทราบ หลังจากน้ันผูLวิจัยดำเนินการประเมิน
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ความรอบรูLดLานสุขภาพเพ่ือการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด กRอนเขLารRวมกิจกรรมตามโปรแกรม โดยใชLเวลา

ประมาณ 10-15 นาที 

3. ดำเนินกิจกรรมตามโปรแกรมการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดในเยาวชนมุสลิม ในชRวงเชLา เร่ิมจาก

การบรรยายเก่ียวกับการรูLเทRาทันพิษภัยบุหร่ีและสารเสพติด และหลักการศาสนาเก่ียวกับการสูบบุหร่ีและ          

สารเสพติด พรLอมกับการแจกคูRมือความรอบรูLดLานสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด ใชLเวลาใน

การบรรยาย 2 ชRวง ชRวงละ 45 นาที 

4. ดำเนินกิจกรรมตามโปรแกรมการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดในเยาวชนมุสลิม ในชRวงบRาย โดยไดL

ดำเนินการทำกิจกรรมกลุRมเสริมทักษะท้ัง 6 ดLาน ผRานกิจกรรมตRาง ๆ เชRน เลRนเกมส) ดูวิดีทัศน) ตอบคำถาม       

การทำกลุRมระดมความคิด เพ่ือเสริมสรLางทักษะการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด ท่ีมีความสอดคลLองกับ

หลักการศาสนา จากน้ันแตRละกลุRมนำเสนอ อภิปรายสรุปและเพ่ิมเติม โดยใชLเวลาในการทำกิจกรรมเสริมท้ังส้ิน  

2-3 ช่ัวโมง  

5. ประเมินความรอบรูLดLานสุขภาพเพ่ือการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด ภายหลังเขLารRวมโปรแกรม

ประมาณ 1 เดือน โดยใหLครูผูLประสานงานเป_นผูLแจกแบบสอบถามและเก็บรวบรวม  

 การวิเคราะห@ขHอมูล 

1. ขLอมูลท่ัวไปของกลุRมตัวอยRางใชLสถิติเชิงพรรณนา ในการแจกแจงความถ่ี เป_นจำนวน รLอยละ คRาเฉล่ีย 

2. การเปรียบเทียบคRาเฉล่ียของคะแนนความรอบรูLดLานสุขภาพเพ่ือปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดกRอน

และหลังการเขLารRวมโปรแกรมปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดโดยใชLหลักการศาสนาอิสลาม ใชLสถิติ 

Dependent t-test (Paired t-test) กำหนดนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และไดLทดสอบขLอตกลงเบ้ืองตLนดLวย

สถิติ Shapiro-Wilk พบวRาขLอมูลมีการแจกแจงแบบโคLงปกติ (P=0.084) 

3. เกณฑ)การแปลผลคะแนนความรอบรูLดLานสุขภาพ 

< 60% ของคะแนนเต็ม อยูRในระดับ ไม(ดี หมายถึง เป_นผูLมีระดับความรอบรูLดLานสุขภาพ และหลักการ

ศาสนาไมRเพียงพอตRอการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด 

≥ 60 – < 70 % ของคะแนนเต็ม อยูRในระดับ พอใชH เป_นผูLมีระดับความรอบรูLดLานสุขภาพ และหลักการ

ศาสนาเล็กนLอยและอาจจะมีการปฏิบัติเพ่ือการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดไดLถูกตLองบLาง 

≥ 70 – < 80 % ของคะแนนเต็ม อยูRในระดับ ดี หมายถึง เป_นผูLมีระดับความรอบรูLดLานสุขภาพ และ

หลักการศาสนาเพียงพอและมีการปฏิบัติเพ่ือการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดไดLถูกตLอง  

≥ 80 % ของคะแนนเต็ม อยูRในระดับ ดีมาก หมายถึง เป_นผูLมีระดับความรอบรูLดLานสุขภาพ และหลักการ

ศาสนาท่ีมากเพียงพอและมีการปฏิบัติเพ่ือการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดไดLถูกตLองและย่ังยืนจนเช่ียวชาญ 

 จริยธรรมในการวิจัย 

 งานวิจัยน้ีผRานการพิจารณาจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย) วิทยาลัยสาธารณสุข      

สิรินธร จังหวัดยะลา หมายเลขการรับรอง 055/2563 ผูLวิจัยใหLสิทธิแกRกลุRมตัวอยRางในการถอนตัวออกจากการวิจัย

ตลอดการดำเนินวิจัย 
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ผลการวิจัย 

ขHอมูลท่ัวไปของกลุ(มตัวอย(าง 

กลุRมตัวอยRางเป_นนักเรียนมุสลิมเพศชาย ศึกษาอยูRระดับช้ันมัธยมศึกษาปaท่ี 2 ในพ้ืนท่ี 3 จังหวัดชายแดนใตL 

จำนวน 100 คน มีอายุเฉล่ีย 13.91 ปa ผลการเรียนลRาสุดจากการประเมินดLวยตนเองสRวนใหญRอยูRในระดับดี รLอยละ 

55.00 พักอาศัยอยูRกับบิดา/มารดา รLอยละ 94.00  สถานภาพสมรสของบิดามารดาแตRงงานอยูRดLวยกันรLอยละ 

82.00  อาชีพหลักของบิดามารดาหรือผูLปกครอง รับจLางรLอยละ 43.00  รองลงมาคือ คLาขาย ทำไรRทำสวน และ  

รับราชการ รLอยละ 27.00, 19.00, 11.00  ตามลำดับ ความสัมพันธ)ในครอบครัวระหวRางกลุRมตัวอยRางกับพRอแมRพ่ี

นLอง มีความรักใครRกันดี รLอยละ 51.00  และดีบLางไมRดีบLาง รLอยละ 49.00   กลุRมตัวอยRางคิดวRาผูLปกครองมี      

การเล้ียงดูแบบดูแลเอาใจใสRรLอยละ 83.00  รองลงมาคือเล้ียงดูแบบเขLมงวดและตามใจทุกเร่ืองรLอยละ 11.00 และ 

6.00  ตามลำดับ ประวัติการใชLความรุนแรงภายในครอบครัวของกลุRมตัวอยRาง พบวRา ไมRมีความรุนแรง รLอยละ 

66.00 และเคยมีการใชLความรุนแรงบLางรLอยละ 34.00 

ประวัติและประสบการณ)ท่ีเก่ียวขLองกับการสูบบุหร่ีและสารเสพติดของกลุRมตัวอยRาง พบวRา มีคนในบLาน   

สูบบุหร่ีหรือใชLสารเสพติดรLอยละ 38.00 มีการคบเพ่ือนท่ีสูบบุหร่ีหรือเสพยาเสพติด รLอยละ 57.00  และไมRคบ

เพ่ือนท่ีสูบรLอยละ 43.00  กลุRมตัวอยRางเคยถูกชักชวนใหLลองสูบบุหร่ี รLอยละ 21.00  และส่ิงเสพติดอ่ืน เชRน สุรา 

ใบจาก กระทRอม และส่ิงเสพติดอ่ืนท่ีไมRระบุ รLอยละ 11.00  และไมRเคยถูกชักชวนรLอยละ 68.00 กลุRมตัวอยRางมี

ประสบการณ)ทดลองใชLบุหร่ีรLอยละ 37.00 สารเสพติดอ่ืน ๆ ไมRระบุรLอยละ 9.00 และไมRเคยทดลองใชLบุหร่ีหรือ

สารเสพติดรLอยละ 54.00 

ตาราง 1 เปรียบเทียบระดับคะแนนความรอบรู9ด9านสุขภาพด9านการป?องกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดรายด9าน 

กFอนและหลังการได9รับโปรแกรมฯ (n=100) 

ความรอบรู)ด)านสุขภาพ ก@อนได)รับโปรแกรม หลังได)รับโปรแกรม 
การแปลผล P-value 

 Mean ±SD Mean ±SD 

1. ทักษะการเข-าถึงข-อมูล 11.18 0.27 14.83 0.18 ดี <0.001 

2. ความรู-ความเข-าใจ 14.20 0.34 18.44 0.23 ดี <0.001 

3. ทักษะการโต-ตอบซักถาม 12.51 0.33 17.04 0.31 พอใช- <0.001* 

4. ทักษะการตัดสินใจ 16.02 0.35 21.43 0.23 ดี <0.001* 

5. ทักษะการปรับเปล่ียนพฤติกรรม 14.01 0.33 18.84 0.25 ดี <0.001 

6. ทักษะการบอกตRอ 12.57 0.31 16.82 0.28 พอใช- <0.001 
หมายเหต ุ*Wilcoxon matched pair sign rank test 

 จากตารางท่ี 1 ผลการเปรียบเทียบระดับคะแนนความรอบรูLดLานสุขภาพรายดLาน พบวRา คะแนนความรอบรูL

ดLานสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดในทุก ๆ ดLาน หลังการเขLารRวมโปรแกรมฯ สูงกวRากRอน     

การเขLารRวมโปรแกรมฯ อยRางมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยพบวRาองค)ประกอบดLานการเขLาถึงขLอมูล       

ดLานความรูLความเขLาใจ ดLานการตัดสินใจ และดLานการปรับเปล่ียนพฤติกรรม ภายหลังไดLรับโปรแกรมกลุRมตัวอยRาง
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อยูRในระดับดี สRวนองค)ประกอบดLานการโตLตอบซักถาม และดLานการบอกตRอ ภายหลังไดLรับโปรแกรมกลุRมตัวอยRาง

อยูRในระดับพอใชL 

ตาราง 2 เปรียบเทียบคะแนนความรอบรู9ด9านสุขภาพด9านการป?องกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดโดยรวม        

กFอนและหลังการได9รับโปรแกรมฯ โดยใช9สถิติ Dependent t-test (n=100) 

คะแนนความรอบรู-ด-านสุขภาพ Mean ±SD Df t 
P-value 

(1 tailed) 

กRอนเข-ารRวมโปรแกรม 80.49 1.54 
99 19.50 <0.001 

หลังเข-ารRวมโปรแกรม 107.40 1.10 
 

จากตารางท่ี 2 ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียความรอบรูLดLานสุขภาพกRอนและหลังการทดลอง พบวRา 

กลุRมตัวอยRาง มีคะแนนเฉล่ียความรอบรูLดLานสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด หลังการเขLารRวม

โปรแกรมฯ (Mean =107.40, SD=1.10) สูงกวRากRอนการเขLารRวมโปรแกรมฯ (Mean =80.49 ,SD=1.54) อยRางมี

นัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 

อภิปรายผลการวิจัย 

 สภาพครอบครัว เศรษฐกิจ สังคม และความเจริญกLาวหนLาทางดLานเทคโนโลยีท่ีเปล่ียนแปลงไปอยRางรวดเร็ว

ในปzจจุบัน สRงผลตRอสัมพันธภาพในครอบครัว วิถีการดำเนินชีวิต และพฤติกรรมสุขภาพของเยาวชน งานวิจัยน้ี

พบวRาบิดามารดาหรือผูLปกครองของเยาวชนมุสลิมท่ีเป_นกลุRมตัวอยRางสRวนใหญRมีอาชีพรับจLาง เกือบคร่ึงมี

สัมพันธภาพในครอบครัวดีบLางไมRดีบLาง และมีการใชLความรุนแรงในครอบครัว ส่ิงเหลRาน้ีอาจสRงผลใหLเยาวชนมี

พฤติกรรมเส่ียงดLานสุขภาพ ขาดทักษะในการจัดการกับส่ิงแวดลLอม และอาจนำไปสูRมีพฤติกรรมท่ีไมRเหมาะสมไดL 

ดังเชRนกลุRมตัวอยRางบางสRวนในการวิจัยน้ี มีการคบเพ่ือนท่ีสูบบุหร่ีหรือเสพยาเสพติด เคยถูกชักชวนใหLลองสูบบุหร่ี

และส่ิงเสพติดอ่ืน รวมถึงมีประสบการณ)ทดลองใชLบุหร่ี สอดคลLองกับการศึกษาของ Haura et al. (2016) ท่ีพบวRา 

เยาวชนมุสลิมท่ีมีปzญหาในการปรับตัว และไมRสามารถปฏิบัติตนไดLอยRางถูกตLองตามหนLาท่ีความรับผิดชอบ และ

หาทางออกท่ีผิด ๆ โดยการใชLบุหร่ีและสารเสพติด มีสาเหตุเน่ืองจากไมRไดLรับการอบรมและกวดขันจาก พRอ แมR ครู 

และสังคม ซ่ึงเป_นผูLรับผิดชอบในการเล้ียงดูเยาวชนใหLปฏิบัติเป_นมุสลิมท่ีดี ขาดการนำหลักการศาสนามาเป_นแนว

ทางการดำเนินชีวิตภายใตLบริบทของสังคม และเทคโนโลยีท่ีมีการเปล่ียนแปลงอยRางรวดเร็ว  

การศึกษาของ Jarong (2016, as cited in HieYong et al., 2015) เก่ียวกับการขับเคล่ือนพฤติกรรมการ

เลิกบุหร่ีระหวRางปzจจัยทางศาสนาหรือปzจจัยทางสังคมของชาวมุสลิมประเทศมาเลเซีย กับชาวพุทธประเทศไทย 

พบวRาความเช่ือทางศาสนามีบทบาทมากในการผลักดันใหLมีการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมการเลิกบุหร่ีในประเทศ

มาเลเซีย ในขณะท่ี Klaharn & Klaharn (2013) ไดLใชLหลักพุทธธรรมในกระบวนการปNองกันและแกLไขปzญหายา

เสพติด และพบวRาชุมชนสามารถปNองกันภัยจากสารเสพติดไดLดีข้ึน นอกจากน้ียังพบวRาการประยุกต)หลักคำสอน

ศาสนาอิสลามในการแกLไขปzญหา ยาเสพติดผRานการบรรยายธรรม โดยเนLนเร่ืองยาเสพติด อันตรายท่ีเกิดจากยา

เสพติด การสRงเสริมใหLนำคำสอนของศาสดามาปฏิบัติตน การใหLความรูLเร่ืองส่ิงท่ีฮารอม (ขLอหLามของศาสนา) 
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รวมท้ังสRงเสริมใหLมีการอบรมเร่ืองแกRนแทLของศาสนา และปลูกฝzงจริยธรรมอยRางตRอเน่ือง จะชRวยแกLไขปzญหายา

เสพติด และบำบัดผูLเสพติดยาอีกดLวย (Hawae, 2014) ดังน้ันโปรแกรมการปNองกัน การสูบบุหร่ีและสารเสพติดท่ี

ใชLในการศึกษาคร้ังน้ีจึงถูกพัฒนาข้ึนใหLสอดคลLองกับบริบทและอัตลักษณ)ของเยาวชนมุสลิมในพ้ืนท่ีจังหวัด

ชายแดนภาคใตLท่ีใชLหลักการศาสนาอิสลามในการดำเนินชีวิต โดยการบูรณาการหลักการศาสนาอิสลาม ซ่ึงมุRงเนLน

การนำหลักศรัทธา หลักปฏิบัติ และหลักจริยธรรมเขLากับกระบวนการสRงเสริมความรอบรูLดLานสุขภาพมาปรับใชLใน

การปฏิบัติตนเพ่ือปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด ซ่ึงจะชRวยทำใหLเยาวชนมี ความตระหนักและระมัดระวังการ

ใชLชีวิตตามครรลองของศาสนาอีกดLวย 

อยRางไรก็ตามการพัฒนาความรอบรูLดLานสุขภาพเพ่ือนำไปสูRการมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกตLองสำหรับกลุRมเด็ก

และเยาวชนซ่ึงเป_นวัยแหRงการเรียนรูLน้ัน ตLองอาศัยกระบวนการจัดการเรียนรูLในรูปแบบตRาง ๆ เพ่ือใหLมีทักษะท่ี

จำเป_นและจัดส่ิงแวดลLอมใหLเอ้ือตRอการพัฒนา (Nutbeam, 2018) ดังเชRนการศึกษาของ Phetkong and 

Banchonhattakit (2020) ท่ีใชLการบรรยายใหLความรูLรRวมกับการเลRนเกม การแสดงบทบาทสมมุติ ทำกิจกรรม

กลุRม รวมถึงการใชLงานแอพพลิเคช่ันส่ือสังคมออนไลน) เพ่ือทำกิจกรรมกลุRม แบRงปzนขLอมูลขRาวสาร เพ่ือศึกษาผล

ของโปรแกรมสRงเสริมความรอบรูLดLานสุขภาพรRวมกับการใชLส่ือสังคมออนไลน) ตRอพฤติกรรมการปNองกันโรคอLวนใน

นักเรียนช้ันมัธยมศึกษาปaท่ี 2 พบวRากลุRมท่ีไดLรับโปรแกรมมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการบริโภคอาหารและออกกำลัง

กายสูงกวRากRอนการทดลองและสูงกวRากลุRมเปรียบเทียบ สRวน Sookpool et al. (2020) ท่ีศึกษาผลของโปรแกรม

การพัฒนาความรอบรูLดLานสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนกลุRมวัยทำงาน โดยการใหLความรูL การสาธิต

และสาธิตยLอนกลับ การฝ กบันทึกพฤติกรรม การใชLตัวแบบ การทำสัญญาใจ และการเย่ียมบLาน พบวRา             

หลังเขLารRวมโปรแกรมกลุRมตัวอยRางมีคะแนนเฉล่ียความรอบรูLดLานสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพสูงกวRากRอนเขLารRวม

โปรแกรมและสูงกวRากลุRมเปรียบเทียบ  

ดังน้ันรูปแบบของการจัดกิจกรรมในโปรแกรมปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดน้ี จึงเปªดโอกาสใหLนักเรียน

ไดLซักถามขLอมูลหรือขLอสงสัย มีการโตLตอบ และแลกเปล่ียน อีกท้ังยังสRงเสริมใหLกลุRมตัวอยRางสRวนใหญR                 

มีการตัดสินใจท่ีถูกตLองโดยใหLความสำคัญตRอขLอมูลดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดท่ีเกิดผลดีตRอตนเอง 

นอกจากน้ียังมีการวางแผน กำหนดเปNาหมาย และสังเกตความผิดปกติเพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมดLานการปNองกัน

การสูบบุหร่ีและสารเสพติดไดLเป_นอยRางดี ซ่ึงกระบวนการเหลRาน้ีมีผลตRอการสรLางความตระหนักและการกลัว

อันตรายท่ีจะเกิดข้ึนจากการสูบบุหร่ี (Khongphat & Tantirattanawong, 2015) สอดคลLองกับการศึกษาของ 

Maneesri (2015) ท่ีพบวRาการเรียนรูLแบบมีสRวนรRวม โดยการสนทนาถึงเหตุการณ)ในชีวิตประจำวันท่ีตLองตัดสินใจ 

และรRวมกันวิเคราะห)ผRานกรณีศึกษา และกิจกรรมเสริมทักษะปฏิเสธ ผRานการนำเสนอขLอดีขLอเสีย และการรRวมกัน

แสดงความคิดเห็นแบบกลุRมยRอยจากกรณีศึกษาหรือเหตุการณ)จำลอง พบวRากลุRมตัวอยRางท่ีเขLารRวมโปรแกรมมี

ทักษะการปฏิเสธดLานการปNองกันยาเสพติด และมีทักษะการตัดสินใจดLานการปNองกันยาเสพติดสูงกวRากRอนไดLรับ

โปรแกรม  นอกจากน้ียังพบวRากลุRมตัวอยRางสRวนใหญRมีการแลกเปล่ียนขLอมูลสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ี

และสารเสพติดท่ีเป_นผลดีตRอผูLอ่ืนเพ่ิมข้ึน ซ่ึงการมีปฏิสัมพันธ)และการเสริมสรLางแรงจูงใจ โดยการแลกเปล่ียน

ขLอมูล ประสบการณ) ในรูปแบบขLอความ รูปภาพ วีดีโอ หรือส่ือออนไลน) จะเป_นการสRงมอบและกระตุLนใหLบุคคล

อยากปNองกันตนเองและเลิกบุหร่ีไดLอยRางย่ังยืน (Harvey & Chadi, 2016)  
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โปรแกรมปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดแบบบูรณาการหลักการอิสลามของงานวิจัยน้ี นอกจาก        

จะนำไปสูRการเสริมสรLางความม่ันคงทางจิตวิญญาณของเยาวชนมุสลิมแลLว ยังสRงเสริมใหLเยาวชนมีความรอบรูL    

ดLานสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด  ผRานกระบวนการพัฒนาความรอบรูLดLานสุขภาพตาม

แบบจำลอง V-Shape ของ Division of Health Education (2017) และ Pengchan (2017) ซ่ึงเป_นการพัฒนา

ทักษะท้ัง 6 ดLานไดLแกR การเขLาถึง การเขLาใจ การตอบโตLซักถามและแลกเปล่ียน การตัดสินใจ การเปล่ียน

พฤติกรรม และการบอกตRอ ซ่ึงถือเป_นกระบวนการเปล่ียนแปลงภายในตัวบุคคลเพ่ือใหLเกิดการเรียนรูL ท้ังน้ี

โปรแกรมปNองกันการสูบบุหร่ีและยาเสพติดซ่ึงสอดแทรกหลักศาสนาอิสลามเขLากับการเสริมความรูLความเขLาใจ

เก่ียวกับพิษภัยของการสูบบุหร่ีและสารเสพติดผRานการบรรยายจากวิทยากรผูLเช่ียวชาญ รRวมกับการทำกิจกรรม

กลุRมท่ีเหมาะสมกับกลุRมเยาวชน จะชRวยพัฒนาและเสริมสรLางทักษะ 6 ดLานแกRเยาวชนมุสลิมไดLเป_นอยRางดี ดังจะ

เห็นไดLจากความรอบรูLดLานสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดของกลุRมตัวอยRางภายหลังไดLรับ

โปรแกรมแลLวกลุRมตัวอยRางสRวนใหญRมีความรอบรูLดLานสุขภาพเพ่ิมมากข้ึนอยูRในระดับดี คือเป_นผูLมีระดับความรอบรูL

ดLานสุขภาพเพียงพอและมีการปฏิบัติเพ่ือการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดไดLถูกตLอง  

เม่ือจำแนกแตRละองค)ประกอบของความรอบรูLดLานสุขภาพพบวRา ภายหลังไดLรับโปรแกรม กลุRมตัวอยRางสRวน

ใหญRสามารถแสวงหาขLอมูลบริการสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดจากหลายแหลRงท่ีนRาเช่ือถือ

เพียงพอตRอการตัดสินใจ มีความรูLและเขLาใจขLอมูลและบริการสุขภาพดLานการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด

เพียงพอตRอการปฏิบัติ สอดคลLองกับการศึกษาของ Harvey and Chadi (2016) ท่ีพบวRา การเขLาถึงแหลRงขLอมูล

ผRานผูLเช่ียวชาญหรือเทคโนโลยีส่ือออนไลน) เป_นวิธีหน่ึงท่ีมีประสิทธิผลในการปNองกันและชRวยเพ่ิมอัตราการเลิก สูบ

บุหร่ีสำหรับวัยรุRน เน่ืองจากชRวยใหLวัยรุRนมีความม่ันใจและสามารถปNองกันตนเองและเลิกบุหร่ีไดL  สRวนศึกษาของ 

Maneesri (2015) พบวRา การสรLางเสริมทักษะชีวิตตRอการปNองกันการเสพยาเสพติดในนักเรียนช้ันมัธยมศึกษา โดย

ใชLวิธีการเรียนรูLแบบมีสRวนรRวม ผRานการบรรยาย การระดมสมอง และการฝ กทักษะ พบวRาหลังเขLารRวมโปรแกรม

กลุRมตัวอยRางมีความรูLเก่ียวกับสารเสพติดสูงกวRากRอนไดLรับโปรแกรมอยRางมีนัยสำคัญทางสถิติ และพบวRาการจัด

กิจกรรมท่ีมีความเหมาะสม และนRาสนใจ กระตุLนใหLเกิดความกระตือรือรLนท่ีจะเรียนรูL  

ดังน้ันอาจกลRาวไดLวRาโปรแกรมการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดท่ีบูรณาการหลักการศาสนาอิสลามน้ี 

ชRวยยกระดับความรอบรูLดLานสุขภาพของเยาวชนมุสลิมใหLมีทักษะการเขLาถึงขLอมูล มีความรูLความเขLาใจเก่ียวกับ

อันตรายของการสูบบุหร่ีและสารเสพติด และมีทักษะในการปNองกันตนเองใหLรอดพLนจากพิษภัยของบุหร่ีและ    

สารเสพติดท่ีสอดคลLองกับหลักการศาสนา อันจะนำไปสูRการวิเคราะห)ประเมินการปฏิบัติและจัดการตนเองรวมท้ัง

สามารถช้ีแนะเร่ืองสุขภาพสRวนบุคคลและสังคม และการปNองกันนักสูบหนLาใหมRอยRางมีประสิทธิภาพ อีกท้ังยังชRวย

ใหLเกิดองค)ความรูLใหมRในการสรLางเสริมสุขภาพในประเด็นการพัฒนาทักษะสRวนบุคคล เน่ืองจากโปรแกรมปNองกัน

การสูบบุหร่ีและสารเสพติดตRอความรอบรูLดLานสุขภาพเพ่ือปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดในเยาวชนมุสลิมพ้ืนท่ี

สามจังหวัดชายแดนใตL จะเป_นการสรLางเสริมสุขภาพสนับสนุนใหLเกิดการพัฒนา ท้ังในตัวบุคคลและสังคม         

ดLวยการพัฒนาทักษะสRวนบุคคลซ่ึงเป_นสมรรถนะท่ีบุคคลจำเป_นตLองไดLรับการพัฒนาเพ่ือการมีสุขภาวะดLาน      

การปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดท่ีดี ซ่ึงการพัฒนาทักษะสRวนบุคคลควรครอบคลุมทักษะ 3 ดLาน ไดLแกR 

ทักษะชีวิต พฤติกรรมการสรLางเสริมสุขภาพ และการจัดการดูแลสุขภาพตนเอง เป_นการปฏิบัติกิจกรรมท่ีสามารถ
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ริเร่ิมการกระทำ เพ่ือใหLเกิดประโยชน)แกRตนเอง ในการดำรงไวLซ่ึงชีวิต สุขภาพ และดLานปNองกันการสูบบุหร่ีและ  

สารเสพติดและสารเสพติดอีกดLวย 

ขHอเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใชH 

 ขHอเสนอแนะเชิงปฏิบัติ  

ครู อาจารย) บุคลากรทางสุขภาพ และหนRวยงานตRาง ๆ ท่ีเก่ียวขLองท้ังภาครัฐและเอกชน สามารถนำรูปแบบ

การเสริมทักษะการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดท่ีบูรณาการหลักการศาสนาอิสลามผRานกิจกรรมเสริมทักษะ

ความรอบรูLดLานสุขภาพท้ัง 6 ดLานไปใชLในการปNองกันและแกLไขปzญหาการสูบบุหร่ีและสารเสพติดในกลุRมเยาวชนใน

โรงเรียนหรือนอกสถานท่ี ใหLสอดคลLองกับบริบทของเยาวชนมุสลิมในพ้ืนท่ีอ่ืน ๆ เชRนการจัดอบรมเชิงปฏิบัติการ

ระยะส้ัน การจัดกิจกรรมคRายสRงเสริมการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติด เป_นตLน 

ควรมีการสRงเสริมใหLครู พRอแมR หรือผูLปกครอง มีบทบาทการใหLความรูLเร่ืองการปNองกันการสูบบุหร่ีและ     

สารเสพติด และหลักการศาสนาอิสลามแกRเยาวชนอยRางเหมาะสม เพ่ือสรLางการมีสRวนรRวมในการปNองกันพฤติกรรม

เส่ียงท่ีจะนำไปสูRการติดบุหร่ีและยาเสพติดของเยาวชน  

 ขHอเสนอแนะเชิงนโยบาย  

โปรแกรมปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดในเยาวชนท่ีเหมาะสมกับบริบทของพ้ืนท่ีโรงเรียนเอกชน      

สอนศาสนา สามารถนำไปขยายผลตRอในโรงเรียนอ่ืน ๆ ท้ังภาครัฐและเอกชน ในการกำหนดนโยบายและ         

การออกแบบกิจกรรมพัฒนาผูLเรียน เพ่ือเสริมทักษะการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดในเยาวชนอยRางมี

ประสิทธิภาพ และนำไปสูRมาตรการปNองกันการเพ่ิมจำนวนนักสูบบุหร่ีและสารเสพติดหนLาใหมR โดยเฉพาะกลุRม

เยาวชนมุสลิมในพ้ืนท่ีจังหวัดชายแดนภาคใตL 

ขHอเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต(อไป 

 การประเมินประสิทธิภาพและประสิทธิผลของโปรแกรม ฯ คร้ังตRอไป ควรออกแบบการวิจัยในรูปแบบ      

เชิงทดลองโดยมีกลุRมควบคุมและกลุRมเปรียบเทียบ เพ่ิมการออกแบบกิจกรรมใหLมีกิจกรรมยRอยท่ีหลากหลาย และ

เพ่ิมระยะเวลาการติดตามมากข้ึน เพ่ือติดตามพฤติกรรมการปNองกันการสูบบุหร่ีและสารเสพติดของเยาวชนมุสลิม

ในระยะยาว 
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