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บทคัดยอ

งานวิจัยแบบบรรยายเชิงสหสัมพันธนี้ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความสัมพันธ
ระหวางความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมใน
โรงเรียนเอกชนสอนศาสนา กลุมตัวอยางคือ วัยรุนหญิงมุสลิมที่กําลังศึกษาอยูในโรงเรียนเอกชน
สอนศาสนาในอําเภอเมือง  จังหวัดยะลา  ปการศึกษา 2554 จํานวน 328 คน   การศึกษาคร้ังนี้ใช
แบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ (Strecher & Rosenstock, 1996) รวมกับสิ่งที่ตองคํานึงในการออก
กําลังกายตามหลักศาสนาอิสลาม (การียา, 2553) และพฤติกรรมการออกกําลังกายตามหลักการออก
กําลังกายที่สมาคมกีฬาเวชศาสตรของสหรัฐอเมริกากําหนดไว (Pollock, 1988 อางตาม กรมพล
ศึกษา, 2535) เปนกรอบแนวคิดในการวิจัย  เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถามที่ผูวิจัยสราง
ขึ้น โดยแบงออกเปน 3 สวน  ไดแก 1) ขอมูลพื้นฐานของวัยรุนหญิงมุสลิม 2) ความเชื่อเกี่ยวกับ
การออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม 3) พฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม
ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดยผูทรงคุณวุฒิ 3 ทาน  และทดสอบคาความเที่ยงโดยใช
สัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาคพบวาแบบสอบถามความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุน
หญิงมุสลิมและแบบสอบถามพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมเทากับ .91 และ
.73 ตามลําดับ  วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติพรรณนาและสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน

ผลการศึกษาพบวา ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายโดยรวมและพฤติกรรม
การออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมอยูในระดับสูง (M = 3.07, SD = 0.35) และระดับปานกลาง
(M = 2.00, SD = 0.53) ตามลําดับ  โดยความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายโดยรวมมีความสัมพันธ
ทางบวกระดับปานกลางกับพฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (r = .45, p < .05)
โดยความเชื่อดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย  และดานการรับรู
อุปสรรคและสิ่งที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลามมีความสัมพันธ
ทางบวกระดับปานกลางกับพฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (r = .39, .40 p <
.05 ตามลําดับ) สวนดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกาย  และดานการรับรู
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ประโยชนของการออกกําลังกายมีความสัมพันธทางบวกระดับต่ํากับพฤติกรรมการออกกําลังกาย
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = .29, .25, p < .05 ตามลําดับ)

ผลการศึกษาคร้ังนี้บุคลากรทางดานสาธารณสุขสามารถใชเปนขอมูลพื้นฐานใน
การทํางานเชิงรุกโดยรวมมือกับโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาอิสลามเพื่อหาแนวทางในการสงเสริม
ใหวัยรุนหญิงมุสลิมตระหนักถึงความเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกายเพื่อปองกันการ
เกิดโรคเร้ือรังที่อาจเกิดขึ้นไดในวัยรุนหญิงมุสลิมเมื่อเขาสูวัยผูใหญ
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Abstact

This correlational descriptive study aimed to examine the relationship between
beliefs and exercise behaviors among Muslim female adolescents in Islamic private schools.
Three hundred and twenty eight  students who studied in Islamic private schools in Yala province
in the academic year of 2012 were purposively selected. This study framework was guided by the
Health Belief Model (Strecher & Rosenstock, 1996) and Principle of Exercise in Islam (Yuerae,
2009) and exercise behaviors based on the recommendation of The American College of Sport
Medicine (Pollock, 1988, as cited in Department of Physical Education, 1992). The data
collection questionnaire was developed by the researcher, and covered demographic
characteristics, Muslim female adolescents’ beliefs about exercise, and Muslim female
adolescents’ exercise behaviors. Three experts ensured the content validity of the questionnaires.
The Cronbach’ alpha coefficients of the beliefs about exercise part and the exercise behaviors part
were .91 and .73 respectively. Data were analyzed using descriptive statistics and Pearson’s
correlation coefficient.

The results showed that overall Muslim female adolescents’ beliefs about
exercise and their exercise behaviors were at a high level (M = 3.07, SD = 0.35) and a moderate
level (M = 2.00, SD = 0.53), respectively. There was a statistically significant correlation between
Muslim female adolescents’ health belief and exercise behaviors at a moderate level (r = .45, p <
.05). Perceived susceptibility to disease and perceived barriers to exercise behaviors and principle
of exercise in Islam had statistically significant positive correlations with exercise behavior at a
moderate level (r = .39, .40, respectively p < .05). Perceived severity of disease and perceived
benefit of exercise behaviors also had statistically significant positive correlations with exercise
behavior but at a low level (r = .29, .25, respectively p < .05).
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Health personnel should use this result to develop the program with Islamic
private schools to promote exercise behaviors among female adolescents. The program should
encourage them to realize the susceptibility to disease  from current sedentary behaviors to
prevent them from developing chronic illness in adulthood.
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บทที่ 1
บทนํา

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา

ศาสนาอิสลามเปนวิถีแหงชีวิต  หลักคําสอนของศาสนาอิสลามจะครอบคลุมการดําเนิน
ชีวิตของมุสลิมในทุกๆดาน (ณัฐวัชร, 2555) เปาหมายใหญในการกําเนิดมาเปนชีวิตหนึ่งของมุสลิม
คือการประกอบคุณงามความดีถวายแดองคอัลลอฮฺ  ซึ่งในการกระทําความดีใดๆลวนตองอาศัย
ปจจัยสามประการที่ประกอบขึ้นเปนตัวตนของมนุษย  ไดแก  รางกาย  สติปญญา  และจิตวิญญาณ
ศาสนาอิสลามถือวาการมีรางกายที่แข็งแรงและการมีสุขภาพที่ดีนั้นเปนสวนหนึ่งของความโปรด
ปรานจากอัลลอฮฺ (มนัส, 2553; ศอลาฮฺ, 2552) ศาสนาอิสลามใหความสําคัญกับการปองกันโรค
โดยมุสลิมทุกคนตองดูแลรักษารางกายของตนเองอยางสม่ําเสมอ  ไมทําใหรางกายไดรับความ
เสียหาย ซึ่งการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอเปนวิธีสําคัญที่ศาสนาอิสลามสงเสริมใหปฏิบัติเพื่อ
บํารุงรักษารางกายใหมีสุขภาพที่แข็งแรง (แผนงานสรางเสริมสุขภาวะมุสลิมไทย, 2548; มันศูร,
2550; อามีนะห, 2549)

การออกกําลังกายมีประโยชนมากสําหรับบุคคลทุกชวงวัย (เกสรา, 2544; ศิริมา, 2553;
อัญชลี, 2552) ในเด็กและวัยรุนการออกกําลังกายมีประโยชนตอการเจริญเติบโตและพัฒนาการ
ตามปกติ  ชวยในการควบคุมน้ําหนักและปองกันการเกิดโรคเร้ือรังตางๆ  อีกทั้งยังชวยให
สุขภาพจิตดี  ลดความวิตกกังวล  ลดความโกรธ  และชวยการเรียนของวัยรุนอีกดวย ( ดุษฎี,
ประนอม, และจรรยา, 2550) จากการสํารวจพฤติกรรมการออกกําลังกายของคนไทยในปพ.ศ. 2550
พบวาคนไทยอายุ 11 ปขึ้นไปซึ่งมีจํานวน 55 ลานคน ไมออกกําลังกายมากถึง 39 ลานคน
(สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2551) โดยวัยรุนสวนใหญออกกําลังกายเฉพาะวิชาพลศึกษา  สัปดาหละ
1 คร้ังเทานั้น  สาเหตุที่ไมไดออกกําลังกายเนื่องจากเรียนหนัก  การบานมาก บางสวนใชเวลาในการ
ดูโทรทัศน  และเลนคอมพิวเตอร (จรรยา, เกียรติกําจร, สายฝน, และปยธิดา, 2553; น้ําฝน, รัตนา
วดี,  และวิมล, 2542; ปยะนุช และวรรณี, 2548 ; สสิธร, สุวรรณี,  และกรรณิการ, 2550; สุมาลี,



2

อุษณีย, และปยะนุช, 2550) จากการศึกษาการออกกําลังกายของวัยรุนไทยพบวา  วัยรุนชายออก
กําลังกายเปนประจําเพียงแครอยละ 14 สวนวัยรุนหญิงออกกําลังกายเปนประจําเพียงรอยละ 4
( รุจา, 2547) สําหรับวัยรุนมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาทั้งระดับมัธยมศึกษาตอนตนและ
ตอนปลายพบวา พฤติกรรมการออกกําลังกายอยูในระดับปานกลาง (ซัลวา, 2552; รูซีนา, 2552;
สุไบดะ, 2552; อับดุลเลาะ, 2553; อาอีเสาะ, 2551; ฮาซัน, 2550)

วัยรุนมุสลิมสวนใหญเรียนในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา (อิบราเฮ็ม และนุมาน, 2553) ซึ่ง
เปนสถานศึกษาของชุมชนที่จัดการศึกษาแบบบูรณาการระหวางวิชาศาสนา  วิชาสามัญ  และ
วิชาชีพ  โดยเนนใหสอดคลองกับทองถิ่น (โนรีซัน, ผองศรี, และชิดชนก, 2552) จากการที่วัยรุน
มุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนามีการเรียนวิชาศาสนาทําใหมีความรูในหลักการของศาสนา
อิสลามอยางลึกซึ้งและมากกวาเด็กวัยรุนในโรงเรียนทั่วไป  ดังนั้นการปฏิบัติกิจกรรมใดๆวัยรุน
มุสลิมที่ศึกษาในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาจะปฏิบัติตามกรอบของหลักการศาสนาอิสลามอยาง
เครงครัด (อับดุซซะกูร, 2552) นอกจากนี้วัยรุนมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาใชเวลาในการ
เรียนมากกวาโรงเรียนปกติ โดยจะเรียนตั้งแตวันเสารถึงวันพฤหัสบดี เรียนตั้งแตเชาถึงเย็น  มี
วันหยุดสัปดาหละ 1 วัน คือ  วันศุกร ทําใหวัยรุนที่เรียนในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนามีเวลาวาง
ในการรวมกิจกรรมอ่ืนๆนอกโรงเรียนนอยกวาเด็กวัยเดียวกันที่เรียนในโรงเรียนทั่วไป การจัดการ
เรียนการสอนในกลุมสาระการเรียนรูสุขศึกษาและพลศึกษากับอิสลามศึกษาอาจจะไมคอยเนน
เกี่ยวกับการออกกําลังกาย (มูหามัดรูยานี และอิบราเฮ็ม, 2553) ซึ่งตางจากโรงเรียนในระดับ
การศึกษาขั้นพื้นฐานจะมีกิจกรรมสงเสริมการออกกําลังกายตลอดภาคเรียนอยูเปนประจํา  เชน  การ
ออกกําลังกายโดยการเตนแอโรบิคทุกวันจันทรถึงวันศุกรตามโครงการทูบีนัมเบอรวัน  (ซุลกิฟลี,
ประเสริฐ,  และชิดชนก, 2552)

จากการทบทวนงานวิจัยเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอน
ศาสนาพบการศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายของนักเรียนทั้งในระดับมัธยมศึกษาตอนตนและ
ตอนปลาย  พบวาวัยรุนมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนามีพฤติกรรมการออกกําลังกายอยูใน
ระดับปานกลาง  แตเปนการศึกษารวมทั้งในนักเรียนหญิงและชาย และไมไดนําหลักการออกกําลัง
กายตามหลักศาสนาอิสลามมาบูรณาการในการศึกษา (ซัลวา, 2552; รูซีนา, 2552; สุไบดะ, 2552;
อับดุลเลาะ, 2553; อาอีเสาะ, 2551; ฮาซัน, 2550)
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นอกจากนี้ยังพบงานวิจัยที่ศึกษาในมุสลิมแตเปนนักศึกษามุสลิมในมหาวิทยาลัย และกลุม
แมบานมุสลิม ดังนี้  การศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายและสมรรถนะทางกายของนักศึกษาที่
นับถือศาสนาอิสลามในมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  วิทยาเขตหาดใหญ (สุเมธ, นภดล, และ
ธีรวัฒน, 2548) ผลการศึกษาพบวา นักศึกษามีการปฏิบัติการออกกําลังกายอยูในระดับดี ผูชายมี
โอกาสไดปฏิบัติมากกวาผูหญิง และนักศึกษาที่จบมัธยมศึกษาตอนปลายจากโรงเรียนสามัญมี
ความรู  และเจตคติตอการออกกําลังกายดีกวานักศึกษาที่จบมัธยมศึกษาตอนปลายจากโรงเรียน
เอกชนสอนศาสนาอิสลาม อาจทําใหครูและนักเรียนในโรงเรียนสามัญมีโอกาสและมีความสะดวก
ในการออกกําลังกายมากกวาโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา สวนการศึกษาการสงเสริมการออกกําลัง
กายตามหลักศาสนาอิสลามในกลุมแมบาน  จังหวัดปตตานี  (การียา, สาวิตรี, และเพชรนอย, 2553)
ไดอธิบายหลักการออกกําลังกายตามวิถีชีวิตของกลุมแมบานมุสลิมและกระบวนการสงเสริมการ
ออกกําลังกายที่สอดคลองตามหลักศาสนาอิสลาม และยังพบการศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกาย
ในสตรีมุสลิม  แตเปนการศึกษาของสตรีมุสลิมในประเทศแคนาดา โดยกลุมตัวอยางสวนใหญมี
อายุระหวาง 30 – 39 ป (รอยละ 33.5)  สวนกลุมตัวอยางที่เปนวัยรุน  อายุระหวาง 10 – 19 ป  มี
รอยละ 16.5 ผลการศึกษาพบวาสตรีมุสลิมสวนใหญมองวาการออกกําลังกายเปนสิ่งสําคัญมากที่
ตองปฏิบัติ สตรีมุสลิมสวนหนึ่งอยากออกกําลังกายแตไมสามารถออกกําลังกายได และถามี
สถานที่ที่มีการออกกําลังกายเฉพาะเพศหญิงจะทําใหสตรีมุสลิมออกกําลังกายมากกวานี้ (Mccabe,
2010)

แมจะมีการศึกษาการสงเสริมการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลามแตเปนการศึกษาใน
กลุมแมบาน  ซึ่งแมบานมีบทบาทความเปนแมและภรรยา มีหนาที่ดูแลลูกๆใหมีความอบอุนและ
สรางความผาสุกในครอบครัว (การียา, สาวิตรี, และเพชรนอย, 2553) สวนวัยรุนมีบทบาทของการ
เปนนักเรียน  การใชชีวิตสวนใหญอยูในโรงเรียน  จะเห็นไดวาบทบาทและวิถีชีวิตความเปนอยูของ
กลุมแมบานและกลุมวัยรุนมีความแตกตางกันอยางสิ้นเชิง  การศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกาย
ในวัยรุนโดยบูรณาการหลักศาสนาอิสลามเขากับความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย  จะทําใหได
ความรูใหมที่สอดคลองกับบริบทของความเปนวัยรุนมุสลิม โดยเฉพาะวัยรุนหญิงมุสลิม ดังนั้น
ผูวิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาความสัมพันธระหวางความเชื่อกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุน
หญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาในภาคใตเพื่อใหบุคคลากรทางสุขภาพหรือผูเกี่ยวของได
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นําไปใชประโยชนในการสงเสริมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอน
ศาสนาเพื่อใหมีสุขภาพที่ดีตอไป

วัตถุประสงคของการวิจัย

1. เพื่อศึกษาความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชน
สอนศาสนา

2. เพื่อศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอน
ศาสนา

3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางความเชื่อโดยรวมและรายดานกับพฤติกรรมการออก
กําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา

คําถามการวิจัย

1. ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา
อยูในระดับใด

2. พฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาอยูใน
ระดับใด

3. ความเชื่อโดยรวมและรายดานกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมใน
โรงเรียนเอกชนสอนศาสนามีความสัมพันธกันหรือไม ระดับใด อยางไร

กรอบแนวคิดการวิจัย

การศึกษาคร้ังนี้ใชแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ (Health Belief Model) ของสเตรชเชอร
และโรเซนสตอค (Strecher & Rosenstock, 1996) รวมกับสิ่งที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกาย
ตามหลักศาสนาอิสลาม (การียา, 2553) และพฤติกรรมการออกกําลังกายตามหลักการออกกําลังกาย
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ที่สมาคมกีฬาเวชศาสตรของสหรัฐอเมริกากําหนดไว (Pollock, 1988 อางตาม กรมพลศึกษา, 2535)
เปนกรอบแนวคิดในการวิจัย ซึ่งแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ (Strecher & Rosenstock, 1996)
ประกอบดวยองคประกอบ 6 ดาน  ไดแก 1) การรับรูโอกาสเสี่ยง 2) การรับรูความรุนแรง 3) การ
รับรูประโยชน 4) การรับรูอุปสรรค 5) สิ่งชักนําใหเกิดการปฏิบัติ  และ 6) การรับรูสมรรถนะของ
ตนเอง การศึกษาคร้ังนี้ ใชเพียง 4 ดาน คือ  ดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไม
ออกกําลังกาย  ดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกาย  ดานการรับรูประโยชน
ของการออกกําลังกาย  และดานการรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกาย เนื่องจากเปน
องคประกอบพื้นฐานของแบบแผนสุขภาพที่อธิบายการปรับพฤติกรรมสุขภาพของบุคคล สวนสิ่ง
ชักนําใหเกิดการปฏิบัติ  และการรับรูสมรรถนะของตนเองไมไดนํามาศึกษา เนื่องจากดานดังกลาว
เปนสิ่งที่กระตุนใหบุคคลมีพฤติกรรมสุขภาพ

ในองคประกอบ 4 ดานนี้ ไดมีการบูรณาการสิ่งที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกายตาม
หลักศาสนาอิสลามในดานที่ 4 คือ  ดานการรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกาย  เนื่องจากสิ่งที่
มุสลิมตองคํานึงถึงในการออกกําลังกายซึ่งไดแก  การแตงกาย  สถานที่  ทาทาง/พิธีกรรม  ดนตรี
ประกอบ  และความสัมพันธบุคคลแวดลอม (การียา, 2553) วัยรุนหญิงมุสลิมอาจรับรูวาเปน
อุปสรรคตอการออกกําลังกายได  สวนดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออก
กําลังกาย  ดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกาย  และดานการรับรูประโยชน
ของการออกกําลังกาย ไมไดนําหลักศาสนาอิสลามมาเชื่อมโยง  เนื่องจากไมไดมีการระบุชัดเจน
มุสลิมและบุคคลทั่วไปอาจมีการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย การ
รับรูความรุนแรงของการเกิดโรคที่เกิดจากการไมออกกําลังกาย  และการรับรูประโยชนของการ
ออกกําลังกายที่ไมแตกตางกัน การรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคของแตละบุคคลแตกตางกันไป
ขึ้นกับความรูของบุคคล  (Janz, Champion, & Strecher อางตาม ชนิกานต, 2550)

สวนพฤติกรรมการออกกําลังกายนั้นใชหลักการออกกําลังกายที่สมาคมกีฬาเวชศาสตรของ
สหรัฐอเมริกา (American College of Sports Medicine) กําหนดไวสําหรับบุคคลทั่วไป มีทั้งหมด 5
อยาง ไดแก  ความบอย ความหนัก  ความนาน  รูปแบบของกิจกรรม และ การออกกําลังกายโดย
ใชน้ําหนักหรือมีแรงตานทาน (Pollock, 1988 อางตาม กรมพลศึกษา, 2535) ในการศึกษาคร้ังนี้
ผูวิจัยเลือกหลักในการออกกําลังกายเพียง 3 อยาง  ไดแก ความบอย ความหนัก และความนาน
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เนื่องจากเปนหลักพื้นฐานและจําเปนในการออกกําลังกายแตละคร้ัง (ดํารง, 2540) โดยตองมีความ
บอยในการออกกําลังกายอยางนอยที่สุดสัปดาหละ 3-5 คร้ัง  ความหนักในการออกกําลังกายแตละ
คร้ังอยูระดับพอดี  และใชเวลาในการออกกําลังกายประมาณ 30 – 60 นาที (Pollock, 1988 อาง
ตาม กรมพลศึกษา, 2535)

ดังนั้นจากกรอบแนวคิดดังกลาวจึงคาดวา ความเชื่อทั้ง 4 ดาน  ซึ่งไดแก  ดานการรับรู
โอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย  ดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการไม
ออกกําลังกาย  ดานการรับรูประโยชนของการออกกําลังกาย และดานการรับรูอุปสรรคของการ
ออกกําลังกายและสิ่งที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลาม  นาจะมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม (ภาพ 1)

ภาพ 1 กรอบแนวคิดของการวิจัย

ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม
1. การรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออก
กําลังกาย
2. การรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกาย
3. การรับรูประโยชนของการออกกําลังกาย
4. การรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกายและสิ่งที่ตอง
คํานึงถึงในการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลาม

พฤติกรรมการออกกําลัง
กายของวัยรุนหญิงมุสลิม
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สมมุติฐานการวิจัย

1. ความเชื่อมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม
ในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา

2. ความเชื่อดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย มี
ความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอน
ศาสนา

3. ความเชื่อดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกายมีความสัมพันธ
ทางบวกกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา

4. ความเชื่อดานการรับรูประโยชนของการออกกําลังกายมีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา

5. ความเชื่อดานการรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกายและสิ่งที่ตองคํานึงถึงในการออก
กําลังกายตามหลักศาสนาอิสลามมีความสัมพันธทางลบกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุน
หญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา

นิยามศัพท

ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย หมายถึง การรับรูตามแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ
ที่เกี่ยวกับการออกกําลังกาย ประกอบดวย การรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออก
กําลังกาย  การรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกาย การรับรูประโยชนของการออก
กําลังกาย และการรับรูอุปสรรคในการออกกําลังกายและสิ่งที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกายตาม
หลักศาสนาอิสลาม ประเมินโดยใชแบบสอบถามความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุน
หญิงมุสลิม  ซึ่งผูวิจัยสรางขึ้น

การรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย หมายถึง การรับรูของวัยรุน
หญิงมุสลิมตอการเกิดโรคไดงายจากการไมออกกําลังกาย  โรคที่อาจเกิดขึ้น  ไดแก โรคหัวใจและ
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หลอดเลือด  โรคความดันโลหิตสูง  โรคเบาหวาน  โรคอวน  โรคกระดูกพรุนและขอเขาเสื่อม และ
ความเครียด

การรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกาย หมายถึง การรับรูของวัยรุนหญิง
มุสลิมตอความรุนแรงของโรคที่เกิดจากการไมออกกําลังกาย ไดแก โรคหัวใจและหลอดเลือด
โรคความดันโลหิตสูง  โรคเบาหวาน โรคอวน  โรคกระดูกพรุน  และความเครียด  ซึ่งรุนแรงอาจ
ถึงขั้นพิการหรือสูญเสียอวัยวะในรางกายหรือเสียชีวิตได

การรับรูประโยชนของการออกกําลังกาย หมายถึง การรับรูของวัยรุนหญิงมุสลิมเกี่ยวกับ
ประโยชนของการออกกําลังกาย วาสามารถปองกันโรคที่อาจเกิดจากการไมออกกําลังกาย  ชวยให
รางกายแข็งแรง  เพิ่มภูมิตานทานโรค  มีอายุยืนยาว

การรับรูอุปสรรคในการออกกําลังกายและสิ่งที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกายตามหลัก
ศาสนาอิสลาม หมายถึง การรับรูของวัยรุนหญิงมุสลิมตอขอจํากัดและอุปสรรคในการออกกําลัง
กายรวมถึงหลักศาสนาอิสลามที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกาย 6 ประเด็น  ไดแก การแตงกาย
สถานที่ เวลา ทาทาง/พิธีกรรม ดนตรีประกอบ และ ความสัมพันธบุคคลแวดลอม

พฤติกรรมการออกกําลังกาย หมายถึง การกระทําใดๆที่มีการเคลื่อนไหวรางกายอยางมี
แบบแผน ไมรวมถึงการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน โดยมีความบอยของการปฏิบัติอยางนอย 3-5 คร้ัง/
สัปดาห ความหนักของการปฏิบัติอยูระดับพอดี  และความนานของการปฏิบัติคร้ังละประมาณ 30-
60 นาที ประเมินโดยใชแบบสอบถามพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม ที่ผูวิจัย
สรางขึ้น

ขอบเขตของการวิจัย

การวิจัยเชิงบรรยายคร้ังนี้ เปนการศึกษาความสัมพันธระหวางความเชื่อกับพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาในภาคใต โดยสํารวจพฤติกรรม
การออกกําลังกายจากการตอบแบบสอบถามของวัยรุนหญิงมุสลิมที่กําลังศึกษาอยูในโรงเรียน
เอกชนสอนศาสนา  ในอําเภอเมือง  จังหวัดยะลา จํานวน 328 คน เก็บรวบรวมขอมูลในเดือน
มีนาคม พ.ศ.2555
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ความสําคัญของการวิจัย

1. บุคลากรทางสุขภาพและสถาบันการศึกษาสามารถนําผลการวิจัยไปใชเปนแนวทางใน
การวางแผนการสงเสริมพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอน
ศาสนา เพื่อใหสอดคลองกับบริบทของความเปนมุสลิมและบริบทของโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา

2. ผูบริหารโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาสามารถนําผลการวิจัยไปใชเปนแนวทางใน การ
บริหารหลักสูตรและกําหนดนโยบายในการจัดการเรียนการสอนในรายวิชาที่เกี่ยวของกับสุขภาพ
เพื่อใหนักเรียนตระหนักถึงความสําคัญของการออกกําลังกายเพื่อใหมีสุขภาพที่ดีตอไป
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บทที่ 2

วรรณคดีที่เก่ียวของ

การวิจัยในคร้ังนี้  เปนการศึกษาความสัมพันธระหวางความเชื่อกับพฤติกรรมการออกกําลัง
กายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาในภาคใต ซึ่งไดทบทวนเนื้อหาที่สําคัญ
จากเอกสาร  บทความ  ตํารา  และงานวิจัยตางๆดังตอไปนี้

1. แนวความคิดและหลักคําสอนของอิสลามเกี่ยวกับการออกกําลังกาย
2. พฤติกรรมการออกกําลังกายและเคร่ืองมือประเมินพฤติกรรมการออกกําลังกาย

ของวัยรุนหญิงมุสลิม
3. ความสัมพันธระหวางความเชื่อกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย

แนวความคิดและหลักคําสอนของอิสลามเกี่ยวกับการออกกําลังกาย

ทัศนะอิสลามเกี่ยวกับสุขภาพและการออกกําลังกาย

ศาสนาอิสลามเปนวิถีแหงชีวิต บุคคลที่นับถือศาสนาอิสลามทุกคนจะตองเอาหลักศาสนา
อิสลามมาเปนแนวทางในการดําเนินชีวิต  ซึ่งคําวามุสลิมเปนการเรียกบุคคลที่นับถือศาสนาอิสลาม
หมายถึงบุคคลที่มีความนอบนอมและยอมจํานนตออัลลอฮฺ  มุสลิมจะปฏิบัติในสิ่งที่เปนความ
ประสงคของอัลลอฮฺอยางเครงครัด ซึ่งแนวทางที่มุสลิมตองปฏิบัตินั้นอาศัยพื้นฐานจากหลักการ
อิสลาม  ประกอบดวยหลักการศรัทธา  และหลักศาสนบัญญัติ  ดังนี้

1. หลักการศรัทธาในอิสลามมี 6 ประการ  (มัสลัน, 2552: สุพล, 2549) ดังนี้
1.1 การศรัทธาตออัลลอฮฺ เปนความเชื่อวาพระองคเทานั้นคือผูทรงสราง  ผูทรง

บริหารจักรวาล  สรรพสิ่งทั้งมวลลวนอยูในอํานาจของพระองค  และพระองคทรงสามารถเหนือทุก
สิ่งทุกอยาง  รวมถึงการยอมรับคุณลักษณะการเปนพระเจาที่พึงสักการะบูชาและสวามิภักดิ์แตเพียง
ผูเดียวเทานั้น  จะเอาใครหรือสิ่งใดมาเคารพสักการะเทียบเทาพระองคไมไดเปนอันขาด  ซึ่งความ
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เชื่อดังกลาวนี้จะถูกกลาวออกมาในคําปฏิญาณตนของมุสลิมวา “ลาอิลาฮะอิลลัลลอฮฺ ” หมายความ
วา  ไมมีพระเจาอ่ืนใดนอกจากอัลลอฮฺ (มัสลัน, 2552; สุพล, 2549)

1.2 การศรัทธาตอบรรดามะลาอิกะฮฺ (เทวทูต) เปนความเชื่อวามะลาอิกะฮฺนั้นมี
จริง  ซึ่งมาลาอิกะฮฺนั้นคือสิ่งถูกสรางที่ร้ีลับประเภทหนึ่งของอัลลอฮฺที่พระองคทรงสรางขึ้นมาจาก
รัศมี  มะลาอิกะฮฺไมมีเพศ  ไมกิน  ไมดื่ม  ไมหลับ  ไมนอน  ไมมีบิดา  ไมมีบุตร  ไมมีภรรยาและ
สามี  มะลาอิกะหมีพลังมาก  สามารถทําทุกอยางตามบัญชาของอัลลอฮฺ  ไมขัดขืนคําสั่งของ
พระองค  เปนบาวของอัลลอฮฺที่มีเกียรติยิ่ง  ทําแตความดี  ไมทําความชั่ว  มะลาอิกะฮฺมีจํานวนมาก
ไมมีใครทราบนอกกจากอัลลอฮฺเทานั้น (มัสลัน, 2552; สุพล, 2549)

1.3 การศรัทธาตอบรรดาคัมภีร เปนความเชื่อวาอัลลอฮฺไดทรงประทานบรรดา
คัมภีรของพระองคลงมาแกมนุษยโลกในยุคตางๆ  โดยผานศาสนฑูตทั้งหลาย  พระองคไดทรง
บัญญัติไวในคัมภีรเหลานั้นเกี่ยวกับหลักศรัทธา การสักการะภักดี  รวมทั้งกฏเกณฑตางๆเกี่ยวกับ
การจัดระเบียบชีวิตมนุษย  และสรางความผูกพันอันพึงมีตอพระผูเปนเจาในรูปแบบที่พระองคทรง
เห็นชอบ  คัมภีรที่สําคัญมี 4 ฉบับ  ไดแก  คัมภีรเตารอตที่ประทานใหแกทานศาสดามูซา  คัมภีร
อินญีลที่ประทานใหแกทานศาสดาอีซา  คัมภีรซะบูรที่ประทานใหแกทานศาสดาดาวูด  และ
คัมภีรอัลกุรอานที่ประทานใหแกทานศาสนฑูตมูฮัมหมัด (มัสลัน, 2552; สุพล, 2549)

1.4 การศรัทธาตอบรรดาศาสนทูต เปนความเชื่อวาอัลลอฮฺไดทรงแตงตั้งมนุษย
จํานวนหนึ่งเปนศาสนฑูตเพื่อทําหนาที่เผยแผ  เชิญชวนมนุษยทั้งหลายในยุคตางๆสูการยอมรับใน
หลักคําสอน  และเคารพภักดีตอพระองค  เปนผูแจงขาวดีถึงการตอบแทนและสรวงสวรรคสําหรับ
ผูทําความดี  และการลงโทษหรือนรกสําหรับผูที่ปฏิเสธและทําชั่ว (มัสลัน, 2552; สุพล, 2549)

1.5 การศรัทธาตอวันอาคิเราะฮฺ (วันปรโลก) เปนความเชื่อวาหลังจากความตาย
แลวยังมีอีกภพหนึ่งซึ่งเปนโลกที่มนุษยจะมีชีวิตอยูชั่วนิจนิรันดรกาล  โดยมนุษยทุกคนจะตองถูก
สอบสวนเพื่อตอบแทนผลกรรมที่ประกอบเอาไว  ดังนั้นผูใดเชื่อฟงและปฏิบัติตามที่บรรดาศาสน
ฑูตของพระเจาสั่งสอนไวเขายอมไดเขาสวรรค  สวนผูใดปฏิเสธและฝาฝนยอมตกนรก (มัสลัน,
2552; สุพล, 2549)

1.6 การศรัทธาตอกฏสภาวะ เปนความเชื่อวาอัลลอฮฺทรงรอบรูทุกสิ่งทุกอยางและ
ทรงกําหนดสภาวการณของทุกสิ่งนั้นเอาไวแลวเชนเดียวกัน  ทุกประการลวนเปนไปตามพระ
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ประสงคและความตองการของพระองค  เพราะพระองคทรงสรางสรรพสิ่งทั้งหลายนั้นมา  ดังนั้น
หากพระองคทรงประสงคในสิ่งใดแลวมันยอมเกิดขึ้นอยางแนนอน  และหากไมทรงประสงคในสิ่ง
ใดแลวสิ่งนั้นก็ยอมมิอาจเกิดขึ้นมาได  อํานาจในการกําหนดความเปนไปทั้งหลายลวนอยูในพระ
หัตถของพระองค (มัสลัน, 2552; สุพล, 2549)

จากหลักศรัทธาทั้ง 6 ขอนี้  มุสลิมทุกคนตองศรัทธาและเชื่อมั่นอยางเครงครัด พระมหา
คัมภีรอัลกุรอานคือพระดํารัสจากอัลลอฮฺที่สงผานทานศาสนฑูตมูฮัมหมัดมายังประชาชาติ  ซึ่งจะมี
แนวทางและหลักปฏิบัติของอิสลามในทุกๆดาน  รวมถึงแนวทางในการออกกําลังกายดวย

2. หลักศาสนบัญญัติมี 5 ประการ  (มัสลัน, 2552; สุพล, 2549) ดังนี้
2.1 การกลาวปฏิญาณตน เปนความเชื่อมั่นศรัทธาตออัลลอฮฺและไดปฏิญานตนวา

“ลาอิลาฮะอิลลัลลอฮฺ มูฮัมมาดัรรอซูลูลอฮฺ” หมายความวา  ไมมีพระเจาอ่ืนใดนอกจากอัลลอฮฺ
และมูฮัมหมัดคือศาสนทูตของอัลลอฮฺ เปนการยืนยันวาไมเคารพสักการะตอสิ่งใดนอกจาก
พระองค  ดังนั้นมุสลิมทุกคนจึงไมอาจทําการเคารพสักการะตอบุคคลหรือสิ่งใดในจักรวาล
นอกจากอัลลอฮฺเทานั้น  มิฉะนั้นก็จะทําใหสภาพความเปนมุสลิมกลายเปนโมฆะไปในทันที (มัส
ลัน, 2552; สุพล, 2549)

2.2 การละหมาด  เปนการสํารวมกาย  วาจา  และจิตใจมุงตรงสูอัลลอฮฺ  โดยมุสลิม
ทุกคนจะตองละหมาดวันละ 5 เวลา  ชวงเวลาของการละหมาดในแตละวันถือเปนโอกาสอัน
สําคัญที่มุสลิมไดรับความโปรดปรานจากพระเจาใหเขาเฝาพระองค  เพื่อยืนยันความศรัทธาและคํา
สัตยปฏิญาณโดยการปฏิบัติตนตามรูปแบบและระเบียบวิธีที่ไดรับการถายทอดมาจากทานศาสน
ฑูตมูฮัมหมัด  ซึ่งการละหมาดถือเปนเสาหลักของศาสนาอิสลาม (มัสลัน, 2552; สุพล, 2549)

2.3 การถือศีลอด มุสลิมผูบรรลุศาสนภาวะทุกคนทั้งชายและหญิงจะตองถือศีลอด
ในเดือนรอมฎอนเพียงหนึ่งเดือนในรอบปเพื่อการเคารพสักการะตออัลลอฮฺ  โดยตองงดเวนการ
รับประทานอาหาร  เคร่ืองดื่ม  และการมีเพศสัมพันธ  ตลอดจนของดเวนตางๆทั้งทางกาย  วาจา
หรือจิตใจ  เชน  หลีกเลี่ยงการใชวาจาหยาบคาย  แมจะถูกดาทอ  ดูหมิ่น  หรือเหยียดหยามขณะถือ
ศีลอดมุสลิมก็ตองไมตอบโต  โดยจะปฏิบัติตั้งแตแสงอรุณจับขอบฟาจนกระทั่งดวงอาทิตยลับขอบ
ฟา (มัสลัน, 2552; สุพล, 2549)
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2.4 การจายซะกาต (ทานบังคับ) เปนหนาที่ของมุสลิมที่จะตองสละทรัพยของตน
ในอัตรารอยละ 2.5 ใหแกบุคคลที่มีสิทธิรับซึ่งมี 8 ประเภทดวยกัน  คือ  คนยากจน  คนอนาถา ผู
เขารับอิสลามใหม ผูทําหนาที่จัดเก็บและจายซะกาต  ผูมีหนี้สินลนพนตัว  ทาสและเชลยศักดิ์ ผูอยู
ในหนทางของอัลลอฮฺ  และผูเดินทางพลัดถิ่น  โดยมุสลิมมีความเชื่อวาทรัพยสินในครอบครอง
ทั้งหลายของตนนั้นแทจริงแลวมาจากความโปรดปรานของอัลลอฮฺทั้งสิ้น  มุสลิมจะตองเสียสละ
ทรัพยสินสวนหนึ่งดวยความเต็มใจและมีความสุขที่ไดใชจายทรัพยสินที่ไดรับการประทาน
จากอัลลอฮฺไปตามวิถีทางของพระองค (มัสลัน, 2552; สุพล, 2549)

2.5 การประกอบพิธีฮัจย เปนศาสนบัญญัติสําคัญประการหนึ่งที่ศาสนาอิสลาม
กําหนดใหมุสลิมตองปฏิบัติคร้ังหนึ่งในชีวิตหากมีความสามารถภายใตหลักเกณฑและเงื่อนไขที่
กําหนด คือ  มีรางกายที่แข็งแรง  มีทรัพยสินที่เพียงพอ  เปนการประกอบศาสนกิจอีกรูปแบบหนึ่ง
ของการเคารพสักการะตออัลลอฮฺ ณ นครมักกะฮฺ  ประเทศซาอุดิอารเบีย (มัสลัน, 2552; สุพล,
2549)

จากหลักปฏิบัติทั้ง 5 ขอนี้เปนสิ่งที่มุสลิมทุกคนตองปฏิบัติอยางเครงครัด  เวนแตการ
ประกอบพิธีฮัจยที่อาจยกเวนในรายที่ไมมีความสามารถที่จะปฏิบัติภายใตหลักเกณฑและเงื่อนไขที่
กําหนด การละหมาดนอกจากจะเปนการปฏิบัติตามหลักของศาสนาอิสลามแลวยังมีประโยชนตอ
สุขภาพอีกดวย  เปนการปฏิบัติศาสนกิจที่ใหประโยชนเสมือนการออกกําลังกาย เพราะการละหมาด
นั้นเปนการเคลื่อนไหวของรางกายอยางทั่วถึง  โดยมีการลุกขึ้นและนั่งลงเมื่อลุกขึ้นที่ตําแหนงเดิม
น้ําหนักจะอยูที่สวนลางของเทา  กลามเนื้อนองและตนขาจะถูกกระตุน  ทําใหมีการไหลเวียนของ
เลือดไปยังสวนลางของรางกายซึ่งสําคัญมาก  นอกจากนี้ยังมีการยืนตรง ยืนโคงตัว  หมอบ  เมื่อขอ
กระดูกสันหลังถูกเปลี่ยนทาจึงมีโอกาสนอยที่จะเกิดโรคที่ขอกระดูกของกระดูกสันหลัง อีกทั้งเมื่อ
เรายืนเลือดจะไหลไปที่สมองแตมันไมเพียงพอตอสมองที่มีสุขภาพดี การสุูด (การกมกราบ) ใน
ระหวางการละหมาดจะทําใหเลือดไหลไปยังสมองเปนจํานวนมาก  ซึ่งสําคัญตอสุขภาพสมองและ
ยังทําใหเลือดไปเลี้ยงบริเวณหนาซึ่งชวยในการปองกันโรค (มาหะมะ, ยูซูฟ, และทีมโรคเร้ือรัง
โครงการบูรณาการองคความรูบทบัญญัติศาสนาอิสลามกับการสรางเสริมสุขภาพ, 2552)  การ
ละหมาดนั้นตองกระทําอยางตอเนื่องและเปนระเบียบตามเวลาที่อัลลอฮฺไดกําหนดไว ในอายะฮฺที่
103 ความวา
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“แทจริง  การละหมาดนั้นเปนบัญญัติที่ถูกกําหนดเวลา (ถูกกําหนดไวในวันหนึ่งกับคืน
หนึ่ง 5 เวลา) ไวแกผูศรัทธาทั้งหลาย”

การออกกําลังกายที่ดีนั้นตองกระทํากันเปนประจําทุกวัน ดังนั้นการละหมาดเปนการออก
กําลังกายที่งายที่มุสลิมทุกคนสามารถปฏิบัติได

นอกจากการละหมาดแลวการประกอบพิธีฮัจญ  เปนการออกกําลังกายชนิดหนึ่ง
เชนเดียวกัน  การประกอบพิธีฮัจญเปนการออกกําลังกายที่หนักกวาการละหมาด  เพราะตองเดิน
รอบกะอบะฮ (วิหารอันศักดิ์สิทธิ์ถือเปนบานของอัลลอฮฺ) 7 รอบ ตองเดินไปกลับ 7 รอบระหวาง
ภูเขาซอฟาอฺและภูเขามัรวะฮฺ คิดเปนระยะทางประมาณ 3 กิโลเมตร การวุกูฟ (การพักแรมอยาง
นอยถึงหลังเที่ยงคืน) ที่ทุงอะรอฟะฮ  และตองเดินทางไกล (มนัส, 2553)

นอกจากนั้นแลวการยิงธนู  การขี่มา เปนการออกกําลังกายที่สําคัญมากในศาสนาอิสลาม
(มันศูร, 2550) ซึ่งไดมีการปฏิบัติกันมาตั้งแตสมัยทานศาสนฑูตมูฮัมหมัด  โดยการออกกําลังกายใน
แบบฉบับของทานศาสนฑูตมีหลายประเภทเร่ิมตั้งแตการเดินเทา  การขี่มา  การยิงธนู  การปล้ํา
การแขงวิ่ง และการวายน้ํา  (มันศูร, 2550) ดังคํากลาวของทานศาสนฑูตความวา

“แทจริงสิทธิของพวกเขา (ลูกๆ) ที่มีเหนือบิดาของพวกเขาคือ  การสอนคัมภีรของอัลลอฮฺ
การยิงธนูและการวายน้ํา”

(รายงานโดยอัดดาเราะกุฏนีย)
“ทุกสิ่งนอกเหนือจากการรําลึกถึงอัลลอฮฺถือวาเปนการสนุกสนานหรือการละเลน  เวนแต

สี่ประการดังตอไปนี้  คือ  การเดินของบุคคลไปยังที่หมายสองที่  คือเพื่อยิงธนู  เพื่อการฝกขี่มา  การ
หยอกลอกับภริยา  และการฝกวายน้ํา”

“ทานศาสดาไดจัดใหมีการแขงมาและใหรางวัลแกผูชนะ”
(รายงานโดย  อะหฺหมัด)

แนวทางและหลักปฏิบัติในการดําเนินชีวิตของมุสลิมนั้นมีที่มาจากสองสวน  สวนหนึ่งคือ
พระดํารัสจากพระเจาที่สงผานทานศาสนฑูตมูฮัมหมัดมายังประชาชาตินั่นคือ อัลกุรอาน  อีกสวน
หนึ่งมาจากคําสอน  คํากลาว  รวมทั้งแบบอยางและจริยวัตรของทานศาสนฑูตมูฮัมหมัดที่เกิดขึ้น
ตลอดชั่วอายุขัยของทาน ซึ่งไดบันทึกไวเปนหลักฐานอางอิงในหนังสือหรือที่เรียกเปนภาษาอาหรับ
วา “ฮะดีษ”(มนัส, 2553)
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ศาสนาอิสลามเปนระบอบแหงการดําเนินชีวิตของมุสลิมทุกคน (รอฮานิ และคณะ, 2552)
หลักคําสอนของศาสนาอิสลามจะครอบคลุมทุกอยางที่เกี่ยวกับชีวิตของมนุษยในทุกระดับและทุก
ดาน (อิสมาแอ, ม.ป.ป.) ไมวาจะเปนดานการเมือง  เศรษฐกิจ  การดําเนินชีวิตในสังคม  และไมเวน
แมแตเร่ืองสุขภาพ (รอฮานิ และคณะ, 2552)  โดยศาสนาอิสลามใหความสําคัญกับการปองกันโรค
หามมิใหมนุษยนําตัวไปในทางที่ทําใหเกิดอันตรายตอตัวเอง ซึ่งอัลลอฮฺไดบัญญัติไวในอัลกุรอาน
อายะฮฺที่ 195 ความวา  (กาเดร, ม.ป.ป.)

“จงอยาโยนตัวพวกเจาสูความพินาศ  และจงทําดีเถิด  แทจริงอัลลอฮฺทรงชอบผูกระทําดี
ทั้งหลาย”

“รางกายของคนเรานั้นมีสิทธิที่จะไดบริโภคอาหารที่ดี  มีที่พํานักอาศัยที่ดี มีเสื้อผา
อาภรณสวมใสที่ดี  รวมทั้งมีสิทธิที่จะไดรับการปกปอง  และบําบัดรักษาเมื่อมีโรคภัยมาคุกคาม
ตลอดจนมีสิทธิที่จะไดรับการพักผอนและการออกกําลังกายอยางเพียงพอ”

(บันทึกโดย อับดุลเลาะฮฺ อัล-อุลวาน)
จากคํากลาวขางตนแสดงใหเห็นวา  มุสลิมทุกคนควรดูแลตนเองในทุกๆเร่ือง  ควรเลือก

บริโภคอาหารที่มีประโยชน  มีที่อยูอาศัยที่ดีและสวมใสเสื้อผาที่ดีซึ่งนาจะหมายรวมถึงการมี
บานเรือนที่สะอาดและเปนระเบียบ เชนเดียวกันเสื้อผาที่สวมใสควรสะอาดและเรียบรอย
นอกจากนี้มุสลิมทุกคนควรดูแลตนเองเพื่อใหมีสุขภาพที่ดีและปองกันการเกิดโรค  โดยการพักผอน
ใหเพียงพอและออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ  ซึ่งการไมเอาใจใสดูแลสุขภาพและปองกันตัวเองจาก
โรคภัยไขเจ็บนั้นอาจนําตนเองไปสูความทุกขยากลําบากและอาจรวมถึงเปนการนําตนเองสูความ
พินาศดวย (กาเดร, ม.ป.ป.)

ทานศาสนฑูตมูฮัมหมัดไดกลาวถึงสุขภาวะไวอยางกวางขวางและครอบคลุมปจจัยแหงสุข
ภาวะไวอยางเปนองครวมเปนอยางยิ่ง (อาศิส, ม.ป.ป.)  ทานกลาววา

“ผูใดตื่นเชาขึ้นมามีสุขภาพรางกายที่สมบูรณแข็งแรง  มีจิตใจที่สงบรมเย็น  ไมมีความวิตก
กังวลทุกขรอน  มีอาหารสําหรับบริโภคในวันนั้น  ก็ประหนึ่งวาเขาผูนั้นไดครองโลกไวทั้งโลก”

(บันทึกโดย ติรมีซีย อิบนิมายะฮ บุคอรี)
จากคํากลาวของทานศาสนฑูตสะทอนใหเห็นถึงการใหความสําคัญอยางยิ่งตอเร่ืองของสุข

ภาวะ  โดยถือวานั่นคือความโปรดปรานอันสูงสุดที่มนุษยพึงไดรับจากอัลลอฮฺ
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การมีรางกายที่แข็งแรงและการมีสุขภาพที่ดีนั้นเปนสวนหนึ่งของความโปรดปราน
จากอัลลอฮฺ  ดังนั้นการรักษาความแข็งแรงและสุขภาพของรางกายถือเปนการตระหนักในความ
โปรดปรานของอัลลอฮฺ  ทั้งเปนการขอบพระคุณตอพระองคดวย  ทานศาสนฑูตไดย้ําในเร่ืองนี้โดย
กลาวความวา

“ผูศรัทธาที่เขมแข็งยอมดีกวาและเปนที่รักของอัลลอฮฺยิ่งกวาผูที่ออนแอ”
(รายงานโดยมุสลิม)

จะเห็นไดวาศาสนาอิสลามใหความสําคัญเร่ืองความสมบูรณของรางกาย  เพราะการปฏิบัติ
ภารกิจทางศาสนาหลายอยางตองอาศัยรางกายที่แข็งแรงและมีสุขภาพดี  ผูที่ขาดความแข็งแรงห รือ
สุขภาพที่ไมดีสวนใหญตองอาศัยความชวยเหลือจากผูอ่ืนที่มีความแข็งแรงและมีสุขภาพดี (อิสมา
แอ, ม.ป.ป.)

อิบนุกะษีรไดรายงานในหนังสืออันนิฮายะฮฺวา
“เศาะฮาบะฮฺไดรองเรียนตอทานศาสนทูตเกี่ยวกับสุขภาพที่ออนแอ ทานศาสดาจึงกลาววา

ทานจงออกกําลังกายเถิด”
การมีสุขภาพดีในมุมมองของมุสลิมตองมีสัมพันธที่ดีในมิติดังนี้ (ดํารง, 2551)

1. ฮับลุม มินัลลอฮ หมายถึง การมีสัมพันธที่ดีระหวางมนุษยกับอัลลอฮฺ  มีความศรัทธา
ในอัลลอฮฺผูทรงสราง  ผูทรงรอบรู  ผูทรงทําใหเกิด  ทําใหตาย  ผูทรงทําใหเจ็บปวย  และทําใหหาย
ปวย  มุสลิมตองยึดมั่นในพระองค  ปราศจากภาคีอ่ืนใดอีก

2. ฮับลุม มินัล-อาลามีน หมายถึง การมีสัมพันธที่ดีระหวางมนุษยกับสิ่งแวดลอม
สามารถปรับตัวกับสังคมและสิ่งแวดลอมที่เปลี่ยนแปลงได  อยูกับสังคมไดโดยไมมีขอขัดแยงหรือ
สามารถแกไขความขัดแยงไดดี  มีความสัมพันธที่ดีกับครอบครัวและชุมชน  สามารถทํานุบํารุง
สังคมใหสงบสุข  ใชทรัพยากรอยางคุมคา  ไมทําลายสิ่งแวดลอม

3. ฮับลุม มิน-นัฟซี หมายถึง การมีสัมพันธที่ดีของมนุษยที่มีตอตนเอง  รูจักดูแลตัวเอง
รับผิดชอบตนเอง  กินอาหารที่มีประโยชน  ออกกําลังกายสม่ําเสมอ  พักผอนใหเพียงพอ  ไมทําราย
ตนเองทั้งทางตรงและทางออม

ศาสนาอิสลามไดกําหนดมาตรการมากมายเกี่ยวกับการดํารงรักษาและเสริมสรางสุขภาวะ
ไดแก  หนาที่ของมนุษยที่ตองดูแลรักษาสุขภาพของตนเอง  การใหความสําคัญเร่ืองความสะอาด
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การบริโภคอาหาร  การหามพฤติกรรมที่ทําลายสุขภาพและสิ่งแวดลอม  การสงเสริมการเคลื่อนไหว
และการออกกําลังกาย  และการหามการกระทําที่เปนการทรมานรางกาย โดยมาตรการที่เกี่ยวของ
กับการออกกําลังกายเพื่อใหมีสุขภาพที่ดีมีดังนี้ (อาศิส, ม.ป.ป.)

1. ศาสนาอิสลามถือวาการดูแลรักษาสุขภาวะนั้นเปนหนาที่สําหรับมนุษย
มุมมองของศาสนาอิสลามถือวาสุขภาวะอันสมบูรณเปนสุดยอดแหงความโปรดปรานที่

มนุษยพึงไดรับจากอัลลอฮฺ  ดังนั้นจึงเปนหนาที่ที่มนุยทุกคนจะตองสํานึกในคุณคาและตองแสดง
ความกตัญูตออัลลอฮฺดวยการดํารงรักษาความโปรดปรานนั้นไวอยางถึงที่สุด  ดังที่ทานศาสนฑูต
มุฮัมหมัดไดกลาวไววา

“และสําหรับรางกายของเจานั้นเปนหนาที่ซึ่งเจาตองดูแลมัน”
(บันทึกโดย บุคอรี  มุสลิม)

หากปลอยปละละเลยหรือกระทําการใดๆที่เปนการบั่นทอนสุขภาวะแลว  นอกจากจะตอง
ไดรับความเดือดรอนในชีวิตบนโลกแลว  เขายังตองรับผิดชอบในวันปรโลก (อาคีรอฮฺ) อีกดวย
เพราะความโปรดปรานใดๆก็ตามที่มนุษยไดรับจากอัลลอฮฺ เขาจะตองถูกสอบถามในวันปรโลก
ดังปรากฏโองการในอัลกุรอานซูเราะหอัตตะกาซุรโองการที่ 8 วา

“และหลังจากนั้น (ตาย) สูเจาตองถูกสอบถามถึงเร่ืองความโปรดปรานตางๆที่ไดรับ
จากอัลลอฮ”ฺ

2. ศาสนาอิสลามสงเสริมการเคลื่อนไหวและการออกกําลังกาย
ทานศาสนฑูตมูฮัมหมัดตําหนิความเกียจคราน  ความเฉื่อยชา  และความออนแอ ทานถือ

วาลักษณะของมุสลิมที่ดี ตองมีความสดชื่นแจมใส  มีความกระตือรือรน  ทานจึงสนับสนุนการ
ออกกําลังกายโดยการวิ่ง  การฝกยิงธนู  และขี่มา  ดังปรากฏในประวัติศาสตรวา  บอยคร้ังที่ ทานวิ่ง
แขงกับทานหญิงอาอิชะฮฺภรรยาของทาน  ทานเคยเลนมวยปล้ํากับอบูรูกานะฮฺซึ่งเปนคนที่มีชื่อเสียง
ในฐานะนักมวยปล้ําที่แข็งแรงที่สุดในขณะนั้น

3. ศาสนาอิสลามหามการกระทําที่เปนการทรมานรางกาย
การทรมานรางกายโดยการทํางานหนักเกินไป  การงดอาหาร  และการอดนอน  เปนสิ่ง

ตองหามในอิสลาม  แมการกระทําเชนนั้นจะกระทําในรูปของการปฏิบัติศาสนกิจก็ตาม  ดังที่
ศาสดาเคยตําหนิสาวกของทานกลุมหนึ่งที่หารือกันวาจะปฏิบัติศาสนกิจอยางเครงครัดที่สุด  บาง
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คนตั้งปณิธานวายามค่ําคืนจะละหมาดตลอดคืนโดยไมหลับนอน  บางคนก็วากลางวันจะถือศีลอด
ตลอดไป  สวนบางคนจะไมยุงเกี่ยวกับภรรยาอีกตอไป  เมื่อทานไดทราบขาวคราวของคนกลุมนี้
ทานไดกลาวตําหนิวา

“ฉันรอบรูเกี่ยวกับอัลลอฮฺและฉันกลัวเกรงพระองคกวาพวกทานมากนัก แตฉันยืน
ละหมาดและฉันนอนเมื่อควรจะนอน  ฉันถือศีลอดและฉันก็ละศีลอด (ไมไดถือตลอด) ฉันรวมชีวิต
กับภรรยาของฉัน  ดังนั้นผูใดปฏิเสธแนวทางของฉันเขาก็ไมใชพวกฉัน”

(รายงานโดยมุสลิม)
เมื่อพิจารณามาตรการทั้งสามประการจะเห็นไดวา การดูแลสุขภาพเปนหนาที่ที่มุสลิมทุก

คนทุกวัยตองปฏิบัติเพื่อใหรางกายแข็งแรงสามารถปฏิบัติภารกิจทางศาสนาไดอยางสมบูรณ  การ
ออกกําลังกายเปนวิธีการหนึ่งที่จะชวยใหมุสลิมมีสุขภาพรางกายที่แข็งแรง  แตการออกกําลังกาย
นั้นควรปฏิบัติอยางพอประมาณไมหักโหมจนเกิดอันตรายตอสุขภาพ

สิ่งที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลาม

ศาสนาอิสลามสงเสริมใหมีการออกกําลังกายในรูปแบบที่ถูกตองตามหลักการอิสลาม ซึ่ง
การออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลามควรคํานึงถึง 7 ประเด็น (การียา, 2553) ดังนี้

1.การตั้งเจตนา
ศาสนาอิสลามไดใหความสําคัญในเร่ืองความมีเกียรติของความรูสึก  เปาหมายและความ

ตั้งใจอันสูงสงบริสุทธิ์ ดังที่ทานศาสดากลาววา
“แทจริงการกระทําทั้งหลายขึ้นอยูกับการตั้งเจตนา  และทุกคนจะไดรับผลตอบแทนตาม

ความตั้งใจของเขา”
(บันทึกโดยมุสลิม)

จากคํากลาวขางตนแสดงใหเห็นวาการงานตางๆที่ถูกอนุมัติตามหลักการศาสนา  หากไมมี
การกระทํารวมกับการตั้งเจตนา  การงานเหลานั้นก็จะไมใหผลบุญใดๆแกตัวผูกระทํา  เนื่องจากการ
กระทําบางอยางอาจกระทําเพื่อสิ่งอ่ืนๆที่มิใชเพื่ออัลลอฮฺ แมแตในกิจวัตรประจําวันของมุสลิมก็
เชนเดียวกัน  กิจกรรมเหลานั้นจะถูกแปรสภาพเปนการแสดงความจงรักษภักดีตออัลลอฮฺโดยเจตนา



19

ที่ดี ตัวอยางของการตั้งเจตนาในการออกกําลังกาย  เชน  ตั้งเจตนาในการออกกําลังกายเพื่อให
ตนเองมีสุขภาพสมบูรณแข็งแรงเพื่อจะไดปฏิบัติศาสนกิจตออัลลอฮฺอยางเต็มที่  โดยปฏิบัติตาม
เงื่อนไขและกฏเกณฑตางๆตามที่ศาสนาอิสลามกําหนดและตองไมมีสิ่งตองหามที่ขัดกับหลัก
ศาสนามาเกี่ยวของในการออกกําลังกายนั้นๆดวย (สุกรี, 2552) แตการตั้งเจตนาในเร่ืองการออก
กําลังกายดวยวัตถุประสงคอ่ืนๆที่ผิดหลักศาสนานั้นยอมสงผลใหการออกกําลังกายเปนสิ่งตองหาม
(ก็อรฺฏอวี, 2539 อางตามการียา, 2553) เชน  การเลนกีฬาเพื่อใหตนเองดูดีมีสงาเปนที่ดึงดูดของ
เพศตรงขาม  หรือเพื่อตองการใหมีชื่อเสียงเปนที่รูจักของคนทั่วไป  เปนตน

ในการปฏิบัติศาสนกิจในศาสนาอิสลาม  จะเร่ิมตนดวยการตั้งเจตนาทั้งสิ้น หากปฏิบัติ
ศาสนกิจโดยปราศจากการตั้งเจตนาแลวถือวาศาสนกิจนั้นกระทําโดยเปลาประโยชนและหากการ
ปฏิบัติศาสนกิจใดๆตั้งเจตนานอกเหนือจากคําบัญชาของอัลลอฮฺแลว  ถือวาผิดหลักศาสนาอิสลาม
และจะไดรับการลงโทษในวันปรโลก เชน  การละหมาด  ตั้งเจตนาเพื่อโออวด  การแจกจายเงิน
บริจาคเพื่ออวดบารมี  เปนตน  (การียา, 2553)

2. การแตงกาย
การแตงกายตามหลักศาสนาอิสลามนั้นมีวัตถุประสงคหลักๆสองประการ  ประการแรก

เพื่อปกปดรางกาย  ถือวาเปนหนาที่ของมุสลิมที่จะตองปกปดสิ่งพึงสงวนไว ถึงแมวาจะอยูตาม
ลําพังคนเดียวก็ตาม  ประการที่สองเพื่อเปนการทําใหบุคลิกลักษณะสงางาม (มุฮัมมัด, ม.ป.ป.)  การ
ไมปกปดเอาเราะฮฺ (การปกปดรางกายตามหลักศาสนาอิสลาม) และการสัมผัสเอาเราะฮฺของผูอ่ืนก็
เปนสิ่งที่ตองหามเชนเดียวกัน  ยกเวนในกรณีที่มีความจําเปน  เชนการรักษาพยาบาล  เปนตน
อยางไรก็ตาม  หากการมองในกรณีนี้กอใหเกิดอารมณความใคร  การมองนั้นก็ถือวาเปนสิ่ง
ตองหามเชนเดียวกันเพราะมันจะนํามาซึ่งการกระทําบาป อัลลอฮฺไดตรัสเกี่ยวกับการแตงกายไว
ในซูเราะหอัลอะอรอฟโองการที่ 26 วา

“โอเผาพันธุของอาดัม  แทจริงเราไดสงลงมาใหแกพวกเจา  ซึ่งเคร่ืองนุงหมที่ใชปกปดสวน
อนาจารของพวกเจาและเปนเคร่ืองประดับ (เพื่อความสวยงาม)  และเคร่ืองนุงหมแหงความยําเกรง
นั่นแหละเปนสิ่งประเสริฐสุด  นั้นเปนหนึ่งจากบรรดาสัญลักษณแหงอัลลอฮฺ  เพื่อพวกเขาจะได
สํานึก (ในบัญชาของพระองค)”
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จากคํากลาวขางตนแสดงใหเห็นวา เหตุผลที่สําคัญของการกําหนดใหปกปดเอาเราะฮฺใน
ศาสนาอิสลามนั้น  เพื่อปกปองศักดิ์ศรีของความเปนมนุษย  ปองกันการผิดประเวณี  เพราะการไม
ปกปดเอาเราะฮฺนั้นเปนสิ่งดึงดูดความสนใจของเพศตรงขาม  และนํามาซึ่งการทําบาปคือการผิด
ประเวณี  (การียา, 2553)

การแตงกายของสตรีมุสลิมตามหลักศาสนาอิสลามไดกําหนดไวคือ  เสื้อผาที่ใสจะตอง
ปกปดรางกายทั้งหมดยกเวนที่เปดเผยไดคือใบหนาและมือ ไมสวมเสื้อผาที่บางจนเห็นเรือนราง
ภายใน  ไมรัดรูปจนเห็นภาพพจนเรือนรางโดยเฉพาะสวนนูนสวนเวา ถึงแมวาเสื้อผานั้นจะไมบาง
ก็ตามที  เพราะเสื้อผาประเภทนี้  เปนเปาสายตาและมักจะยั่วยวนอารมณใครของเพศตรงขาม  และ
สตรีจะตองไมสวมเคร่ืองแตงกายที่เปนของเพศชาย  ในการเลือกเสื้ อผาที่จะใสนั้น  ตองไม
ลอกเลียนแบบผูหญิงที่มิใชมุสลิม เพราะอิสลามไมยอมรับการทําตามแนวทางที่มิใชอิสลาม (มุฮัม
มัด, ม.ป.ป.)

ดังนั้นในบริบทของการออกกําลังกายสําหรับวัยรุนหญิงมุสลิม ควรระวังในเร่ืองการแตง
กายที่จะตองปกปดเอาเราะฮฺ  รวมทั้งทําความเขาใจถึงหลักศาสนาอิสลามเกี่ยวกับการปกปดเอา
เราะฮฺอยางแทจริงเพื่อนํามาสูการปฏิบัติการออกกําลังกายที่ถูกตองตามหลักศาสนาอิสลาม  เคร่ือง
แตงกายสําหรับสตรีในการออกกําลังกายที่สอดคลองกับหลักศาสนาอิสลามและหลักเวชศาสตรการ
กีฬา  รวมทั้งสอดคลองกับวิถีชีวิตของสตรีมุสลิมถือวาเปนสิ่งที่ควรพิจารณาอยางยิ่ง (การียา, 2553)

3. สถานที่
ศาสนาอิสลามเนนการปองกันมิใหมุสลิมถลําไปสูการกระทําผิดหลักศาสนา  อิสลาม

ตองการใหมุสลิมอยูอยางสันติ  อยูในบรรยากาศที่เคารพในศักดิ์ศรีของความเปนมนุษยที่อัลลอฮฺ
ทรงประทานมา  ดังนั้น  สิ่งใดก็ตามที่เปนสื่อนําให เกิดการกระทําที่ออกนอกลูนอกทางผิดหลัก
ศาสนาอิสลามเปนสิ่งที่ไมอนุญาต  โดยเฉพาะอยางยิ่ งในเร่ืองประเด็นของการออกกําลังกาย
สถานที่ถือวาอิสลามใหความสําคัญอยางยิ่ง  ซึ่งจะตองไมมีการปะปนกันระหวางชายหญิง
เนื่องจากการออกกําลังกายนั้น  มีการเคลื่อนไหวอวัยวะสวนตางๆทําใหมองเห็นสรีระ  รางกายของ
สตรี  ซึ่งยอมเปนที่ดึงดูดและเปนเปาสายตาของเพศตรงขามอยางหลีกเลี่ยงไมได  ซึ่งสิ่งนี้อาจนํามา
ซึ่งการทําบาป (การียา, 2553; ยูซูฟ และสุภัทร, 2551; สุกรี, 2552) ทานศาสนฑูตไดกลาวความวา
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“ผูหญิงนั้นเปนเอาเราะฮฺ  ดังนั้นเมื่อนางออกนอกบานไปเหลาชัยฏอนจะเพงมองนางดวย
ความยินดีที่จะไดหลอกลวงนาง”

(บันทึกโดย อัลตัรมีซีย: 1173)
ชายและหญิงมุสลิมไมไดรับอนุญาตใหมองซึ่งกันและกันยกเวนเทาที่มีความจําเปนเทานั้น

เขาทั้งสองไมไดรับอนุญาตใหอยูกันเพียงลําพังสองตอสอง  ไมวาที่ไหน  และเวลาใดก็ตาม (มุฮัม
มัด, ม.ป.ป.)

ดังนั้น  ในบริบทของการออกกําลังกาย  จึงควรพิจารณาอยางรอบคอบวาสถานที่ใดที่
เหมาะสมสําหรับมุสลิม  โดยเฉพาะสตรี  ซึ่งจะตองไมเปนเปาสายตาของเพศตรงขามและสถานที่
ตองไมปะปนชายหญิง  ควรแยกแยะใหชัดเจน เพื่อใหพวกนางรอดพนจากสายตาของชายอ่ืน (การี
ยา, 2553; ยูซูฟ และสุภัทร, 2551; สุกรี, 2552)

4. เวลา
ศาสนาอิสลามใหความสําคัญกับเร่ืองของเวลาอยางยิ่ง  มุสลิมไมควรหลงระเริงกับกิจกรรม

ทางโลก  รวมทั้งการออกกําลังกายหรือการเลนกีฬาจนลืมศาสนกิจที่ตองปฏิบัติ  หรือกระทบตอ
ภาระหนาที่ที่ตนเองตองรับผิดชอบ มุสลิมควรแบงเวลา  หรือกําหนดชวงเวลาใหเหมาะสม  เชน
มุสลิมมีหนาที่ตองละหมาดวันละ 5 เวลา  ซึ่งไดกําหนดไวอยางชัดเจน  และควรใหความสําคัญกับ
การรักษาเวลาเปนอยางยิ่ง  โดยเฉพาะชวงเวลาละหมาดอัศรี คือชวงเวลาประมาณสิบหานาฬิกา
สามสิบนาทีจนถึงสิบแปดนาฬิกายี่สิบนาที  ชวงเวลาดังกลาวเปนเวลาที่ประชาชนทั่วไปนิยมออก
กําลังกาย  เลนกีฬา  จนบอยคร้ังที่เพลิดเพลินจนละเลยการละหมาด  อีกทั้งหลังจากชวงเวลา
ละหมาดอัศรีเปนเวลาละหมาดมัฆริบ  คือเวลาประมาณสิบแปดนาฬิก ายี่สิบนาทีจนถึงสิบเกา
นาฬิกาสามสิบนาที (18.00 น. – 19.00 น.) ซึ่งเปนชวงเวลาสั้นๆที่ตองปฏิบัติศาสนกิจ  ดังนั้นในชวง
เวลาดังกลาวพึงระวังในการจัดกิจกรรมการออกกําลังกายหรือกิจกรรมอ่ืนๆ  เพราะจะทําให
เพลิดเพลิน  หรือทําใหไมพรอมที่จะปฏิบัติศาสนกิจได (การียา, 2553) อัลลอฮฺไดตรัสเกี่ยวกับการ
ละหมาดไวในอายะฮฺอันนิสาอโองการที่ 103 วา

“แทจริงการละหมาดนั้นเปนบัญญัติที่ถูกกําหนดเวลา (ถูกกําหนดไวในวันหนึ่งกับคืนหนึ่ง
หาเวลา)”

5. ทาทาง/พิธีกรรม
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ศาสนาอิสลามกําหนดใหมุสลิมดํารงตนแตกตางไปจากผูที่ไมใชมุสลิมในดานตางๆ  ไม
อนุญาตใหมุสลิมลอกเลียนแบบหรือทําตามศาสนาอ่ืนๆโดยเฉพาะสิ่งที่เกี่ยวของกับวัฒนธรรม
ประเพณี  ทาทาง  หรือพิธีกรรมตางๆ (การียา, 2553) ดังหะดีษที่วา

“ผูใดเลียนแบบการทําตัวเหมือนชนกลุมใด  ผูนั้นก็เปนสวนหนึ่งของชนกลุมนั้น”
(บันทึกโดยอาบูดาวูด)

ดังกรณีการเลนโยคะ  ศาสนาอิสลามจะอนุญาตใหเลนไดนั้นตองมีเงื่อนไขดังตอไปนี้ 1)
กอนการเลนโยคะจะตองไมมีความเชื่อใดๆมากระตุน  หรือวาเปนเงื่อนไขกอนการเลน  ทําทาทาง
เสมือนการออกกําลังกายแตเปนทาทางโยคะโดยปราศจากความเชื่ออ่ืนใดมาเจือปนทั้งสิ้น  เชนนี้
มุสลิมก็สามารถจะเลนได 2) หากผูเลนเปนมุสลิมมะฮฺ (ผูหญิงที่นับถือศาสนาอิสลาม) จะตองเลน
โยคะภายในหองของนางเทานั้น  ไมอนุญาตใหเลนรวมปะปนกับเพศตรงขามที่แตงงานกับนางได
และหากเปนมุสลีมีน (ผูชายที่นับถือศาสนาอิสลาม) ก็ตองไมรวมเลนปะปนกับเพศตรงขามที่
แตงงานกับเขาไดเหมือนกัน 3) ขณะเลนโยคะจะตองไมมีเสียงดนตรีประกอบการเลนโยคะ 4)
ตองไมเลนโยคะจนกระทั่งเลยเวลานมาซ  (มุรีด, 2547 อางตามการียา, 2553) เมื่อเดือนพฤศจิกายน
พ.ศ. 2551 สภาฟตวาแหงชาติมาเลเซีย (Malaysia’s national Fatwa Council) ซึ่งมีอํานาจในการออก
กฎระเบียบปฏิบัติของชาวมุสลิม ไดประกาศฟตวา หรือคําวินิจฉัยหลักปฏิบัติทางศาสนาอิสลาม วา
การฝกโยคะถือเปนเร่ืองตองหามสําหรับชาวมุสลิม ในคําวินิจฉัยระบุวา โยคะประกอบดวยการ
ปฏิบัติพิธีกรรมของศาสนาฮินดู ซึ่งจะบั่นทอนความศรัทธาตอศาสนาอิสลาม แมคําวินิจฉัยดังกลาว
ไมถือเปนขอผูกมัดตายตัว ทวาตามปรกติชาวมุสลิมผูมีศรัทธาจะปฏิบัติตามอยางเครงครัด (จักร
พันธุ, ม.ป.ป.)

6. ดนตรีประกอบ
ขอบเขตที่ตองปฏิบัติในประเด็นของการรองเพลงและดนตรีประกอบคือ  เนื้อหาของเพลง

ตองไมขัดตอหลักศาสนาอิสลาม  ตัวอยางเชน  ถาหากเพลงมีเนื้อหาสรรเสริญเคร่ืองดื่มมึนเมา  เชิญ
ชวนผูคนใหมาดื่ม การรองเพลงชักชวนใหมีการชูสาว  เปนตน  การรองเพลงหรือฟงเพลงประเภท
นี้ถือวาผิดหลักศาสนาอิสลาม  บางคร้ัง  เนื้อหาของเพลงอาจไมขัดตอหลักศาสนา  แตลักษณะการ
รองเพลงก็อาจจะนํามาซึ่งการผิดหลักศาสนาได  เชน  การรองเพลงโยกยายรางกายในลักษณะที่
กอใหเกิดการยั่วยวนอารมณทางเพศ  ศาสนาอิสลามตอตานการเกินพอดีและการฟุมเฟอยในทุกๆ
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สิ่ง  แมแตในเร่ืองของการปฏิบัติศาสนกิจ  ดังนั้นอิสลามจึงไมอนุญาตการบันเทิงที่เกินขอบเขต
มุสลิมไมควรที่จะสิ้นเปลืองเวลามากมายจนเกินไปในกิจกรมเหลานั้น  อยางไรก็ตาม  แตละคนเปน
ผูตัดสินที่ดีที่สุดของตัวเอง  หากการรองเพลงประเภทใดเรงเราความรูสึกที่นําตัวเองไปสูความบาป
หรือกระตุนสัญชาติญาณแหงสัตวและทําใหจิตใจมืดบอด  เขาจะตองหลีกเลี่ยงเพื่อเปนการปด
ประตูแหงอารมณใฝต่ํา  ขอตกลงสุดทายที่เปนเอกฉันทคือ  ถาหากการรองเพลงทําไปพร อมกับ
กิจกรรมที่ผิดหลักศาสนา  ตัวอยางเชน  การรองเพลงในงานเลี้ยงที่มีการดื่มเหลาหรือหากวามีการ
ผสมกับสิ่งที่ลามกหยาบโลนและสิ่งที่เปนบาป  การรองเพลงนั้นเปนสิ่งที่ผิดหลักศาสนา (ก็อรฺฎอวี,
2539 อางตาม การียา, 2553) ทานศาสนฑูตไดกลาววา

“บางคนจากหมูประชาชาติของฉันจะดื่มสุราโดยเรียกมันเปนอยางอ่ืน  ขณะเดียวกันพวก
เขาจะฟงนักรองที่มีเคร่ืองดนตรีประกอบ  อัลลอฮฺจะทําใหโลกกลืนพวกเขาและจะทําให พวกเขา
บางคนกลับกลายเปนลิงและหมู”

(บันทึกโดยอะหหมัด: 22201)
บทบัญญัติอิสลามอนุญาตใหมีการรองเพลงไดภายใตเงื่อนไขดังกลาวขางตน  ในการนํามา

ประยุกตใชในการออกกําลังกายตองพึงระมัดระวังใหอยูภายใตเงื่อนไขดังกลาวอยางเครงครัด  และ
เพื่อปองกันความผิดพลาดควรผานการพิจารณาจากผูรูทางศาสนาอิสลามกอนที่นํามาประยุกตใช
(การียา, 2553)

7. ความสัมพันธผูคนแวดลอม
ในหลักศาสนาอิสลามนอกจากจะหามการมองอยางพินิจพิจารณาเพศตรงขามแลว  ศาสนา

อิสลามยังหามผูหญิงกับผูหญิงมองอยางพินิจพิจารณาหรือสัมผัสรางกายของกันและกัน (การียา,
2553) ดังคํากลาวของทานศาสนฑูตความวา

“หามผูชายมองไปยังเอาเราะฮฺของผูชายและหามผูหญิงมองไปยังเอาเราะฮฺของผูหญิงและ
หามชายกับชายอยูในผาผืนเดียวกันและหามหญิงกับหญิงอยูในผาผืนเดียวกัน”

(บันทึกโดยมุสลิม: 1338)
ในบริบทของการออกกําลังกายตองพึงระมัดระวังในเร่ืองของการอยูตามลําพังระหวางชาย

หญิงที่ไมใชภรรยา  แมแตการมองอยางพินิจพิจารณาหรือสัมผัสกันระหวางหญิงกับหญิง
นอกจากนั้นแลว  อิสลามไมอนุญาตใหกลาวคําเยาะเยย  ติฉิน  นินทา  ในระหวางการออกกําลังกาย



24

ตองไมมีการพนันมาเกี่ยวของ  การออกกําลังกายหรือเลนกีฬาตองไมกอใหเกิดอันตรายตอตนเอง
และผูอ่ืน  เปนตน  ซึ่งสิ่งตางๆเหลานี้ตองนํามาพิจารณาอยางรอบคอบ (การียา, 2553)

จากหลักการทางศาสนาอิสลามเกี่ยวกับการออกกําลังกายจะเห็นไดวา  การออกกําลังกาย
เปนหนาที่ที่มุสลิมตองปฏิบัติ  ผูใดปลอยปละละเลยใหตนเองมีสุขภาพที่ไมดีผูนั้นจะตองไดรับการ
สอบสวนในวันอาคิเราะห  เพราะแทจริงนั้นการมีสุขภาพรางกายที่แข็งแรงเปนความโปรดปราน
จากอัลลอฮฺ อัลลอฮฺทรงรักผูศรัทธาที่แข็งแรงมากกวาผูศรัทธาที่ออนแอ แตในการปฏิบัติ
พฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมอาจมีขอจํากัดในการออกกําลังกายจากหลักการ
ของศาสนาอิสลามที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกายทั้ง 7 ประการที่ไดกลาวมาขางตน  ทําให
วัยรุนหญิงมุสลิมไมสามารถออกกําลังกายในบางกาลเทศะเชนเดียวกับผูที่นับถือศาสนาอ่ืนๆ และ
เมื่อพิจารณาถึงความเชื่อพบวา  นอกจากความเชื่อในดานศาสนาที่สงผลตอการปฏิบัติพฤติกรรม
การออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมแลว ความเชื่อดานสุขภาพเปนความเชื่อหนึ่งที่มีผลตอการ
ปฏิบัติพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมดวยเชนกัน  หรือเรียกความเชื่อดาน
สุขภาพนั้นวาแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ

แบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ

แบบแผนความเชื่อดานสุขภาพไดรับการพัฒนาขึ้นในชวง ค.ศ. 1950 – 1960 โดยโรเซน
สตอก (Rosenstock)  ฮอรทบอม (Hochbaum)  และคีเกิลล (Kegeles)  เพื่อใชอธิบายพฤติกรรมของ
บุคคลในการปองกันโรค โดยเชื่อวาสิ่งจูงใจของบุคคลในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพเกิดจาก
ความตองการที่จะหลีกหนีจากความเจ็บปวยหรือการเกิดโรคนั้นซึ่งคุกคามตอสุขภาพ  แนวคิดนี้ได
พัฒนาขึ้นเนื่องจากพบวา  พบอุบัติการณของการเกิดโรคบางชนิดซึ่งเปนโรคที่สามารถปองกันได
เชน  วัณโรค  มะเร็งปากมดลูก  โรคชองปากและฟน  โปลิโอ  เปนตน  มีอัตราการเกิดโรคคอนขาง
สูง  แตพบปญหาวาประชาชนมักไมมารับบริการที่สามารถปองกันโรคดังกลาวทั้งๆที่เปนบริการที่
ใหฟรี  ดังนั้นแนวคิดนี้จึงถูกพัฒนาขึ้นมาเพื่ออธิบายและหาเหตุผลวาทําไมการบริการไมประสบ
ความสําเร็จและควรแกไขอยางไร (Becker, 1974)
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แบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ (Health Belief  Model) เปนทฤษฎีที่ไดรับการยอมรับและ
มีผูนํามาใชอยางแพรหลาย ในทุกวัย  โดยเฉพาะในเร่ืองของการปองกันสุขภาพ  แบบแผนนี้ กลาว
ไววา การตัดสินใจของบุคคลที่จะมีพฤติกรรมสุขภาพเมื่อบุคคลมีความพรอมที่จะกระทํา
พฤติกรรมดังกลาว  โดยความพรอมดังกลาวขึ้นอยูกับความเชื่อวาตนเองมีโอกาสเสี่ยงตอการเปน
โรค  โรคนั้นมีความรุนแรงตอชีวิตและมีผลกระทบตอการดํารงชีวิตของตน  เชื่อวาพฤติกรรม
สุขภาพนั้นๆจะชวยลดโอกาสเสี่ยงตอการเปนโรคหรือชวยลดความรุนแรงของโรค  และเชื่อวาการ
ปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพมีประโยชนมากกวาอุปสรรค ตอมาพบวานอกจากองคประกอบดานความ
เชื่อการรับรูแลวยังมีปจจัยอ่ืนที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ  ซึ่ง ไมนแมนและเบคเกอร
(Maiman & Becker)  ไดปรับปรุงแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพนี้ใหสามารถอธิบายพฤติกรรม
สุขภาพของบุคคลใหครอบคลุมมากขึ้น  โดยเพิ่มปจจัยรวมและสิ่งชักนําใหเกิดการปฏิบัติ (Becker,
1974) (ดังภาพ 2 )

แบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ (Strecher & Rosenstock, 1996) ประกอบดวยองคประกอบ
6 ดาน  ไดแก

1. การรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรค เปนการรับรูของบุคคลเกี่ยวกับโอกาสเสี่ยงในการ
เกิดโรคหากไมปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ การรับรูนี้รวมไปถึงการยอมรับการวินิจฉัยโรค  การ
คาดคะเนถึงโอกาสการเกิดโรคซ้ําและความไวตอการเกิดการเจ็บปวยทั่วไป การรับรูโอกาสเสี่ยง
ของการเกิดโรคหรือปญหาสุขภาพเปนปจจัยที่สามารถทํานายพฤติกรรมการปองกันโรคได( Janz &
Becker, 1984 อางตามเพ็ญประภา, 2547)

2. การรับรูความรุนแรงของโรค  เปนการรับรูของบุคคลตอความรุนแรงของโรคที่เกิดจาก
การไมปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ  โดยบุคคลนั้นเปนผูประเมินเอง  ซึ่งความรุนแรงนั้นอาจรุนแรงถึง
ขั้นพิการหรือสูญเสียอวัยวะในรางกายหรือเสียชีวิตได หากบุคคลรับรูวาตนเองมีโอกาสเสี่ยงตอการ
เกิดโรคและเชื่อวาโรคที่เกิดขึ้นมีความรุนแรงและสงผลกระทบตอชีวิต  จะทําใหบุคคลนั้นมีการ
ปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม (Becker, 1974)

3. การรับรูประโยชนของการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ  เปนการรับรูของบุคคลเกี่ยวกับ
ประโยชนหรือคุณคาของการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ ซึ่งเปนปจจัยที่สําคัญมากตอการตัดสินใจใน
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การกระทําของบุคคลนั้น  ถาบุคคลรับรูวาสิ่งที่ตนกระทําจะกอใ หเกิดผลดีแกตน  บุคคลนั้นจะ
แสดงพฤติกรรมนั้นออกมา (Becker, 1974)

ภาพ 2 แบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ (Strecher & Rosenstock, 1996)

4. การรับรูอุปสรรคของการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ เปนการรับรูของบุคคลตออุปสรรค
ในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ เชน ความไมสะดวก  ความไมสุขสบาย  ความเจ็บปวด  หรือ

การรับรูของบุคคล ปจจัยรวม ความเปนไปไดของการปฏิบัติ

-การรับรูโอกาส
เสี่ยงของการเกิด
โรค
-การรับรูความ
รุนแรงของโรค

อายุ  เพศ  เชื้อชาติ
บุคลิกภาพ  ความรู
ระดับชั้นในสังคม

การรับรูภาวะคุกคาม
ของการเกิดโรค

สิ่งชักนําใหเกิดการปฏิบัติ
-การศึกษา
-การเจ็บปวยของคนใน
ครอบครัวหรือเพื่อน
-ขอมูลจากสื่อตางๆ

การรับรูประโยชนลบดวย
การรับรูอุปสรรคของการ
ปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ

ความเปนไปไดในการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

สุขภาพ
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ความอาย  เปนตน การรับรูอุปสรรคเปนสิ่งที่ขัดขวางและสนับสนุนในการหลีกเลี่ยงที่จะปฏิบัติ
พฤติกรรมสุขภาพ (Becker, 1974)

5. สิ่งชักนําใหเกิดการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ เปนสิ่งที่กระตุนใหมีการปฏิบัติพฤติกรรม
สุขภาพ เชน  การรับรูสภาพรางกายตนเอง ไดรับคําแนะนําจากเจาหนาที่  การเจ็บปวยของบุคคล
ในครอบครัวและเพื่อน  เปนตน  สิ่งเหลานี้จะเปนแรงผลักดันใหบุคคลนั้นตัดสินใจปฏิบัติ
พฤติกรรมสุขภาพ

6. การรับรูสมรรถนะของตนเอง เปนความเชื่อมั่นของบุคคลเกี่ยวกับความสามารถหรือ
ศักยภาพของตนเองที่จะปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพนั้นใหสําเร็จ

แบบแผนความเชื่อดานสุขภาพเกี่ยวกับการออกกําลังกายในวัยรุนหญิงมุสลิม

ในการศึกษาคร้ังนี้ไดนําแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพตามแนวคิดของของสเตรชเชอร
และโรเซนสตอค (Health Belief Model) (Strecher & Rosenstock, 1996) มาเปนกรอบแนวคิดใน
การศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม แตผูวิจัยเลือกศึกษาองคประกอบเพียง
4 ดาน เนื่องจากเปนองคประกอบพื้นฐานของแบบแผนสุขภาพที่จะสามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพของบุคคลได โดยบูรณาการแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพรวมกับหลักศาสนาอิสลาม
เกี่ยวกับการออกกําลังกาย ดังนี้

1. การรับรูโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรค (perceived susceptibility) จากการไมออกกําลังกาย
เปนการรับรูของวัยรุนหญิงมุสลิมเกี่ยวกับโอกาสเสี่ยงในการเกิดโรคหากไมออกกําลังกาย  ซึ่งโรค
ที่อาจเกิดขึ้นจากการไมออกกําลังกายมีมากมาย  เชน โรคหัวใจและหลอดเลือด  โรคความดัน
โลหิตสูง  โรคเบาหวาน  โรคอวน  โรคกระดูกพรุนและขอเขาเสื่อม  ภาวะซึมเศรา  เปนตน จาก
แนวคิดของทฤษฎีเชื่อวาหากวัยรุนหญิงมุสลิมรับรูโอกาสเสี่ยงของตนเองตอการเกิดโรคดังกลาว
แลว วัยรุนหญิงมุสลิมจะมีพฤติกรรมการออกกําลังกายเพื่อหลีกเลี่ยงภาวะที่จะเกิดโรคนั้น จาก
การศึกษาของเพ็ญประภา (2547) ที่ไดศึกษาความเชื่อดานสุขภาพและพฤติกรรมการออกกําลังกาย
ของนักศึกษาสาขาวิทยาศาสตรสุขภาพ  มหาวิทยาลัยเชียงใหม ซึ่งมีอายุระหวาง 18 – 25 ป พบวา
นักศึกษามีการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกายอยูในระดับสูง โดย
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อภิปรายวา กลุมตัวอ ยางศึกษาในสาขาวิชาวิทยาศาสตรสุขภาพซึ่งการศึกษามุงเนนเนื้อหาทางดาน
สุขภาพทําใหมีความรูทางดานสุขภาพมากยิ่งขึ้น

สวนการศึกษาในกลุมตัวอยางอ่ืนๆที่เกี่ยวของกับการรับรูโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคกับ
พฤติกรรมการออกกําลังกายพบวา ผูที่มีความดันโลหิตสูงมีการรับรูโอกาสเสี่ยงตอการเกิด
ภาวะแทรกซอนของภาวะความดันโลหิตสูงอยูในระดับเหมาะสมมากหรืออยูในระดับสูง (สุรีย,
2549) สวนการศึกษาของอนุตริยะ (Anutariya, 2005) พบวาการรับรูโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรค
สามารถรวมทํานายพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูที่มีภาวะไขมันในเลือดสูง

2. การรับรูความรุนแรงของโรค (perceived severity)  จากการไมออกกําลังกาย เปนการ
รับรูของวัยรุนหญิงมุสลิมตอความรุนแรงของโรคที่เกิดจากการไมออกกําลังกาย   เชน  โรคหัวใจ
และหลอดเลือด  โรคความดันโลหิตสูง  โรคเบาหวาน  ซึ่งอาการอาจรุนแรงถึงขั้นพิการหรือสูญเสีย
อวัยวะในรางกายหรือเสียชีวิตได ถาวัยรุนหญิงมุสลิมรับรูวาโรคที่เกิดจากการไมออกกําลังกาย
เชน  โรคหัวใจและหลอดเลือด  โรคความดันโลหิตสูง  โรคเบาหวาน มีความรุนแรงทําใหรางกาย
เกิดความพิการ กระทบตอเศรษฐกิจภายในครอบครัวและประเทศชาติเนื่องจากตองเสียคาใชจายใน
การรักษา  หรืออาจตองหยุดเรียน    หรืออาจเปนอันตรายถึงแกชีวิตได จะชวยใหวัยรุนหญิงมุสลิม
ตัดสินใจในการปฏิบัติพฤติกรรมการออกกําลังกายเพื่อปองกันโรค  จากการศึกษาของเพ็ญประภา
(2547)  พบวา  นักศึกษาสาขาวิทยาศาสตรสุขภาพมีการรับรูความรุนแรงของการเกิดโรคที่เกิดจาก
การไมออกกําลังกายอยูในระดับสูง โดยอภิปรายวา นักศึกษาสาขาวิทยาศาสตรสุขภาพมีการจัดการ
เรียนการสอนที่ตองดูแลผูปวยเสมือนจริง  ดังนั้นประสบการณในการดูแลผูปวยบนหอผูปวยที่
ตนเองไดรับมอบหมายทําใหนักศึกษาเห็นถึงผลกระทบของโรคที่เกิดจากการไมออกกําลังกาย  เชน
โรคหัวใจและหลอดเลือด  โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน  กลามเนื้อลีบ  การเคลื่อนไหวของ
ขอผิดปกติหรือขอติด  เปนตน

3. การรับรูประโยชน (perceived benefits) ของการออกกําลังกาย เปนการรับรูของวัยรุน
หญิงมุสลิมเกี่ยวกับประโยชนหรือคุณคาของการออกกําลังกาย เบคเกอร (Becker, 1974 ) ไดกลาว
ไววา ถาหากบุคคลรับรูวาสิ่งที่ตนกระทําจะกอใหเกิดผลดีแกตนจะทําใหบุคคลนั้นแสดงพฤติกรรม
นั้นออกมา การออกกําลังกายชวยใหวัยรุนสามารถปองกันและควบคุมโรคที่จะเกิดขึ้นกับสุขภาพ
ของตนได  ชวยสงเสริมการเจริญเติบโตของกระดูก  กลามเนื้อ  และระบบขอตอตางๆ  ชวยในการ
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ควบคุมน้ําหนัก  ชวยใหการเรียนดีขึ้น  รวมทั้งชวยใหสุขภาพจิตดี (ปยะนุช, 2553) จากการศึกษา
ของเทอกิสัน และคิง (Tergerson & King, 2002) พบวา  วัยรุนหญิงรับรูวาการออกกําลังกายชวยให
หุนดี  ชวยลดน้ําหนัก  และชวยเพิ่มการเผาผลาญพลังงาน ดังนั้นถาวัยรุนหญิงมุสลิมรับรูวาการ
ออกกําลังกายชวยลดโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรค มีผลดีตอสุขภาพกายและสุขภาพจิตรวมทั้งดาน
การเรียนดวย วัยรุนหญิงมุสลิมก็จะปฏิบัติพฤติกรรมการออกกําลังกายและมีการดูแลสุขภาพมาก
ยิ่งขึ้น  จากการศึกษาของเพ็ญประภา (2547)  พบวานักศึกษาสาขาวิทยาศาสตรสุขภาพมีการรับรู
ประโยชนของการออกกําลังกายอยูในระดับสูง โดยอภิปรายวา  จากการศึกษาที่สูงขึ้นเพราะ
นักศึกษาสวนใหญศึกษาระดับชั้นปที่ 2 – 4 มีความรูเพิ่มมากขึ้นทําใหกลุมตัวอยางมีความสามารถ
ในการคิด วิเคราะหขอมูลที่ไดจากการศึกษาและแสวงหาขอมูลที่เปนประโยชนตอสุขภาพไดมาก
ขึ้น

4. การรับรูอุปสรรค (perceived barriers) ในการออกกําลังกาย เปนการรับรูของวัยรุนหญิง
มุสลิมตออุปสรรคในการออกกําลังกาย ซึ่งการรับรูถึงอุปสรรคเปนสิ่งที่ขัดขวาง หรือสนับสนุน
ใหหลีกเลี่ยงที่จะปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ (Becker, 1974 ) จากสิ่งที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลัง
กายตามหลักศาสนาอิสลามอาจทําใหวัยรุนหญิงมุสลิมไมสะดวกในการออกกําลังกาย เชน  ไมมี
เวลา ตองแตงกายมิดชิดทําใหไมสะดวกในการออกกําลังกายบางประเภท ไมมีสถานที่ที่แยก
เฉพาะสําหรับผูหญิง  มีการปะปนกันระหวางชายหญิง ไมสามารถทํากิจกรรมบางอยางที่มี
พิธีกรรมของศาสนาอ่ืนมาเกี่ยวของ การออกกําลังกายบางอยางตองใชดนตรีประกอบ (Sporting
equals, 2010) เหนื่อยจากการเรียน  การมีประจําเดือน (มารีนา, 2549; Dwyer, Allison, Goldenberg,
Fein, Yoshida & Boutiler, 2006) การไมไดรับคําแนะนําที่ถูกตอง รูสึกวาการออกกําลังกายเปน
การกระทําที่ยากลําบาก  ไมมีสิ่งอํานวยความสะดวก  สิ้นเปลืองคาใชจาย เปนตน โดยอุปสรรคใน
การออกกําลังกายที่วัยรุนหญิงระบุสามลําดับแรก  ไดแก  ไมมีเวลาในการออกกําลังกาย  ตองทํา
กิจกรรมอ่ืนๆ  และรูสึกเหนื่อยลา (Tergerson & King, 2002) จากการศึกษาของเพ็ญประภา
(2547) พบวา การรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกายของนักศึกษาสาขาวิทยาศาสตรสุขภาพอยูใน
ระดับต่ํา โดยอภิปรายวา นักศึกษาวิทยาศาสตรสุขภาพอยูในชวงของวัยรุนและวัยผูใหญตอนตนที่
รางกายมีพัฒนาการสมบูรณพรอมสําหรับการออกกําลังกาย  และมีสุขภาพโดยทั่วไปแข็งแรง  อีก
ทั้งยังเปนขอกําหนดเชิงนโยบายของมหาวิทยาลัยใหมีการจัดสวัสดิการเอ้ือใหนักศึกษาไดมีการออก
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กําลังกาย  ทําใหนักศึกษาวิทยาศาสตรสุขภาพ  มหาวิทยาลัยเชียงใหม  มีการรับรูอุปสรรคตอการ
ออกกําลังกายอยูในระดับต่ํา จากองคประกอบแบบแผนความเชื่อทั้ง 4 ดานนี้ ไดถูกนํามาเปน
กรอบที่จะนําไปสูการอธิบายพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม กลาวคือ หาก
วัยรุนหญิงมุสลิมมีการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย  รวมกับการรับรู
ความรุนแรงของโรคแตละโรคที่เกิดจากการไมออกกําลังกาย  ทั้งสองสวนนี้จะเปนแรงขับที่ทําให
วัยรุนหญิงมุสลิมมีการออกกําลังกาย  สวนการรับรูประโยชนของการออกกําลังกายจะชวยใหวัยรุน
หญิงมุสลิมมีพฤติกรรมการออกกําลังกายมากขึ้น  โดยเลือกแนวทางการออกกําลังกายตามแบบ
แผนของอิสลามเพื่อจะไมเปนขออางในการหลีกเลี่ยงการออกกําลังกายเพราะอุปสรรคหรือขอจํากัด
ในเร่ืองความเชื่อทางศาสนา  ซึ่งศาสนาอิสลามสงเสริมใหทุกคนมีการออกกําลังกายอยางชัดเจน
ตามหลักฐานที่ไดกลาวมาแลว

พฤติกรรมการออกกําลังกายและเคร่ืองมือประเมินพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิง
มุสลิม

ความหมายของการออกกําลังกาย

มีผูใหความหมายของคําวาการออกกําลังกายมากมาย  ดังนี้
การออกกําลังกาย  หมายถึง  การใชกลามเนื้อและขอตอตางๆในการเคลื่อนไหว  ทําให

รางกายมีการเผาผลาญพลังงาน  การไหลเวียนโลหิตเพิ่มขึ้น  สงผลใหมีสุขภาพรางกายแข็งแรง (กา
รียา, 2553; เรืองศักดิ์, 2542)

การออกกําลังกาย  หมายถึง  การเคลื่อนไหวรางกายตามแผนที่กําหนด และเปนไปตาม
ขอบัญญัติของการออกกําลังกาย  ไดแก  ความถี่ (frequency)  ความเขมขน (intensity)  เวลา (time)
และชนิดของการออกกําลังกาย (type)  เพื่อเสริมสรางสุขภาพรางกายใหแข็งแรง  (ธราดล และ
มณฑา, ม.ป.ป.; ปยะนุช, 2553; วิภาวรรณ, 2547; ACSM, 2000 อางตาม เพ็ญประภา, 2547)
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การออกกําลังกาย  หมายถึง  การเคลื่อนไหวรางกายทุกสวนใหมีความคลองแคลววองไว
สงผลใหการไหลเวียนโลหิตเพิ่มขึ้น  ชวยใหกลามเนื้อไดทํางาน  ชวยในการเจริญเติบโต  และชวย
ใหรางกายแข็งแรง (มงคล, 2541; สมทรง, 2543)

สรุปไดวา  การออกกําลังกาย  หมายถึง เปนการกระทําใดๆที่ทําใหรางกายหรือสวนของ
รางกายมีการเคลื่อนไหว โดยมีการอบอุนรางกายเพื่อใหรางกายมีความพรอมในการออกกําลังกาย
และผอนคลายกลามเนื้อกอนสิ้นสุดการออกกําลังกาย เพื่อเสริมสรางสุขภาพใหรางกายมีความ
สมบูรณแข็งแรง

หลักการออกกําลังกาย

การออกกําลังกายที่จะดีตอสุขภาพนั้น  ตองมีความพอดีที่จะทําใหรางกายมีความแข็งแรง
และรักษาความสมบูรณไวได  (นัยนา, 2543) สมาคมกีฬาเวชศาสตรของสหรัฐอเมริกา (American
College of Sports Medicine)  ไดกําหนดปริมาณและคุณภาพในการออกกําลังกายสําหรับบุคคล
ทั่วไปไว  ไดแก ความบอย ความหนัก  ความนาน  รูปแบบของกิจกรรม  และการออกกําลังกาย
โดยใชน้ําหนักหรือมีแรงตานทาน (Pollock, 1988 อางตาม กรมพลศึกษา, 2535) ในการศึกษาคร้ัง
นี้พิจารณาหลักในการออกกําลังกายเพียง 3 อยาง  โดยจะตองมี  ความบอย  ความหนัก และความ
นาน เนื่องจากเปนหลักพื้นฐานและจําเปนในการออกกําลังกายแตละคร้ัง ที่จะชวยใหระบบหัวใจ
และหลอดเลือดรวมทั้งปอดแข็งแรง (ดํารง, 2540)

1. ความบอย (frequency) การออกกําลังกายตองทําใหไดอยางนอยที่สุดสัปดาหละ 3-5
คร้ัง หรือวันเวนวัน (กรมพลศึกษา, 2535) เหตุผลที่ไมจําเปนตองออกกําลังกายทุกวันเนื่องจาก
รางกายตองมีชวงที่หยุดพัก  เพื่อซอมแซมกลามเนื้อและเอ็นที่อาจมีการบาดเจ็บ (วุฒิชัย, 2547) แต
ไมไดหมายความวาไมควรออกกําลังกาย 6-7 คร้ัง/สัปดาห ควรกระทําเมื่อออกกําลังกายเปนนิสัย
รางกายเคยชินแลวเพื่อลดโอกาสบาดเจ็บใหนอยลง (เรืองศักดิ์, 2542)

2. ความหนัก (intensity) สามารถประเมินความหนักของการออกกําลังกายไดดังนี้ (นัยนา,
2543)
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2.1 การสังเกตอยางงาย เปนวิธีที่นิยมนําไปใชและสะดวกในการปฏิบัติ โดย
สังเกตวาถามีเหงื่อออกทั่วรางกาย  มีอาการเหนื่อยหอบ  แตยังพูดคุยได  ถือวาหนักพอดี  ถาออก
กําลังกายเพียงแคเหนื่อยแตไมมีอาการหอบถือวาความหนักนอยเกินไป  และถาเหนื่อยจนพูดไมได
แสดงถึงการออกกําลังกายที่หนักเกินไป  อาจเปนอันตรายตอรางกายได (นัยนา, 2543)

2.2 การวัดอัตราการเตนของหัวใจ อาจเปนวิธีที่ไมสะดวกในเชิงปฏิบัติ  เนื่องจาก
ตองมีการจับอัตราการเตนของหัวใจ  ในการออกกําลังกายแตละคร้ังตองหนักพอที่จะใหหัวใจเตน
ถึงอัตราเปาหมาย (Target Heart Rate: THR) (นัยนา, 2543) ซึ่งอัตราการเตนของหัวใจที่เหมาะสม
ตอการออกกําลังกายควรอยูในชวงรอยละ 65-80 ของอัตราการเตนสูงสุดของหัวใจ (maximum
heart rate) (วุฒิพงษ, 2537) (อัตราการเตนของหัวใจสูงสุดเทากับ 220 ลบดวยอายุเปนป) แตไม
ควรเพิ่มมากกวานี้  เพราะอาจเปนอันตรายตอสุขภาพได (นัยนา, 2543) ซึ่งการคํานวณเปาหมาย
อัตราการเตนของหัวใจขณะออกกําลังกายสามารถคํานวณได โดยนําอัตราเตนหัวใจสูงสุดคูณดวย
เปาหมายอัตราการเตนหัวใจที่ตองการเพิ่ม  หารดวย 100 เชน  นางสาว ก  อายุ 20 ป  ขณะออก
กําลังกายตองการใหหัวใจเตนเพิ่มขึ้นเปนรอยละ 75 ของอัตราการเตนของหัวใจปกติ ดังนั้น
เปาหมายอัตราการเตนของหัวใจขณะออกกําลังกายของนางสาว ก เทากับ (220-20) X 75/ 100 =
150 แสดงวา  เปาหมายอัตราการเตนของหัวใจขณะออกกําลังกายของนางสาว ก  ตองเทากั บ 150
คร้ัง/นาที

3. ความนาน (time) การออกกําลังกายแตละคร้ังควรใชเวลาประมาณ 30-60 นาที (กรมพล
ศึกษา, 2535) โดยแบงระยะเวลาของการฝกออกเปน 3 ชวง (นัยนา, 2543) ดังนี้

3.1 การอุนรางกาย (warming up) เปนการเตรียมสวนตางๆของรางกาย  หรือ
อวัยวะที่เกี่ยวของกับการเคลื่อนไหวที่จะเกิดขึ้นตอไปใหรูตัว  และพรอมที่จะทํางานหนักได
โดยทั่วไปใชการเคลื่อนไหวของรางกาย เชน การขยับแขนขา เพราะนอกจากจะทําใหอุณหภูมิ
ของรางกายสูงขึ้นแลว  ยังชวยใหหัวใจเตนเร็วเล็กนอย  เลือดไปเลี้ยงกลามเนื้อมากขึ้น  กลามเนื้อ
เอ็น  และขอตอตางๆไดเคลื่อนไหว  ทําใหพรอมที่จะรับงานหนักตอไปไดดีขึ้น  (ดํารง , 2540)
รางกายที่ไมไดรับการเตรียมพรอมกอนออกกําลังกายนั้นอาจทําใหกลามเนื้อ  เอ็น  ไมมีการยืดตัว
ทําใหเกิดการบาดเจ็บได  เกิดภาวะปวดระบมกลามเนื้อภายหลังการออกกําลังกายได ( ปยะนุช,
2553; อัญชลี, 2552) ดังนั้นการอุนรางกายทําใหเกิดผลดีตอรางกายดังนี้ (นัยนา, 2543)
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3.1.1 ทําใหการประสานงานระหวางประสาทและกลามเนื้อ  หรือระหวาง
กลุมกลามเนื้อดวยกัน เปนไปอยางถูกตองราบร่ืน

3.1.2 เพิ่มอุณหภูมิในกลามเนื้อ  ทําใหกลามเนื้อหดตัวไดประสิทธิภาพ
สูงสุด

3.1.3 ปรับการหายใจและเพิ่มการไหลเวียนโลหิตไปสูหัวใจ  กระดูกและ
กลามเนื้อ

3.1.4 เพิ่มออกซิเจนไปสูเนื้อเยื่อตางๆ
3.1.5 เพิ่มความสามารถในการยืดหยุนของกลามเนื้อและขอตอตางๆ
3.1.6 เพิ่มอัตราการเตนของหัวใจ  ลดการเกิดการเตนของหัวใจผิดจังหวะ

(arrhythmia) ระหวางการออกกําลังกาย
3.1.7 การคอยๆเพิ่มอุณหภูมิในรางกายชวยปองกันการออนลาของ

กลามเนื้อ  และอันตรายที่เกิดจากการตึงตัวของกลามเนื้อใหเขาใกลระยะคงที่  เปนการยนระยะการ
ปรับตัวในระหวางการฝกซอม

3.2 ชวงเขมขนของการออกกําลังกาย (endurance exercise) เปนชวงเวลาการออก
กําลังกายจริงๆหรือเต็มที่ภายหลังการอบอุนรางกายแลว  ใชเวลา 15-60 นาที (ACSM, 2000 อาง
ตามเพ็ญประภา, 2547) ซึ่งชวงเขมขนของการออกกําลังกายมีวัตถุประสงค เพื่อเพิ่มเปาหมายอัตรา
การเตนของหัวใจ (THR) ใหขึ้นถึงที่ตองการ (นัยนา, 2543)

3.3 ชวงผอนคลาย (cooling down) เปนการลดความแรงของการออกกําลังกาย
กอนสิ้นสุดการออกกําลังกายแตละคร้ัง จนอัตราการเตนของหัวใจ  และการหายใจกลับเขาสูอัตรา
ปกติ  (จันทรรัตน, 2542) ภายหลังการออกกําลังกายอยางหนักแลว  หามหยุดยืนนิ่งหรือนั่งลงทันที
เพราะหัวใจซึ่งยังเตนเร็วมากนั้นจะปรับตัวใหเตนชาลงไมทัน  เมื่อเลือดจากสวนลางสงกลับหัวใจ
ไมพอจะเกิดอันตรายได  วิธีที่ถูกตองคือ  ใหเคลื่อนไหวตอไปอีกระยะหนึ่ง  เชน  วิ่งชาๆ  หรือเดิน
ตอไปสักพักเพื่อใหกลามเนื้อขาไดหดตัวตอไป  และหัวใจเตนชาลง  คือรักษาวงจรใหสมดุลต อไป
อีกระยะหนึ่ง (ดํารง, 2540) ชวงนี้มีความสําคัญตอรางกายคือ  ชวยลดอัตราการเตนของหัวใจ
ปองกันการเกิดการเตนของหัวใจผิดจังหวะ  ลดระดับความดันโลหิต  ลดอุณหภูมิ และลดกรด
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แลคติกในกลามเนื้อ  ปองกันการปวดศีรษะเนื่องจากความตึงเครียดของกลามเนื้อและชวยรักษา
ระดับการไหลเวียนของเลือดไปสูกลามเนื้อ (นัยนา, 2543)

ประโยชนของการออกกําลังกายตอระบบตางๆของรางกาย

การออกกําลังกายเพื่อสุขภาพมีประโยชนโดยตรงตอการทํางานของหัวใจ  ปอด  และ
ระบบการไหลเวียนโลหิต  รวมทั้งระบบตางๆของรางกายและจิตใจ  ทําใหรางกายทํางานไดดี และ
แข็งแรงขึ้น (เกสรา, 2544; นที และวิมลรัตน, 2551; นัยนา, 2543) ดังนี้

1. ระบบการไหลเวียนโลหิต การออกกําลังกายติดตอกันอยางนอย 6-12 เดือน  ทําใหเกิด
การเปลี่ยนแปลงของระบบไหลเวียนโลหิต คือ

1.1 อัตราการเตนของหัวใจชาลง  (bradycardia) สอดคลองกับการศึกษาของถนอม
ศรี (2545) ซึ่งไดศึกษาผลการออกกําลังกายดวยจังหวะลาติน อเมริกันตออัตราการเตนของหัวใจ
และการใชออกซิเจนสูงสุดในวัยรุนหญิง ผลการศึกษาพบวาอัตราการเตนของหัวใจขณะพักลดลง
และการใชออกซิเจนสูงสุดเพิ่มขึ้นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ 0.001

1.2 กลามเนื้อหัวใจมีขนาดโตขึ้น (cardiac hypertrophy)  ทําใหหัวใจสูบฉีดเลือด
ไปเลี้ยงรางกายตอคร้ัง (Stroke Volume : SV ) ไดมากขึ้นถึง 4-5 เทาของคนปกติ  จึงมีผลทําใหฮี
โมลโกลบิน (hemoglobin) ในเลือดสามารถขนสงออกซิเจนไปเลี้ยงเนื้อเยื่อของรางกายไดเพิ่มขึ้น

1.3 คาความดันโลหิตชวงบน (systolic) และชวงลาง (diastolic) ลดลง  ทําใหลด
การเกิดโรคความดันโลหิตสูงได (นัยนา, 2543; สายฝน, ศิริรัตน, และสมบัติ, 2550)

1.4 เพิ่มขนาดและความยืดหยุนของผนังหลอดเลือด  ทําใหชวยลดการเกิดภาวะ
เสนเลือดที่ไปเลี้ยงหัวใจแข็งและอุดตัน (atherosclerosis) ได

1.5 ชวยเพิ่มระดับไขมันเอช ดี แอล ( HDL: High Density Lipoprotein) (กองเทพ,
ปริญญา, และพวงจันทร, 2547) แตลดระดับไขมันแอล ดี แอล  ( LDL: Low Density Lipoprotein)
และไขมันไตรกลีเซอไรด (triglyceride) ลง สอดคลองกับการศึกษาของอําไพ (2550) ซึ่งไดศึกษา
ผลของการออกกําลังกายตอการลดระดับไขมันในเลือดของเจาหนาที่โรงพยาบาลสวรรคประชา
รักษ ผลการศึกษาพบวา หลังการออกกําลังกายดวยการสะสมระยะทาง  สะสมเวลา  และการออก



35

กําลังกายโดยใชจักยานทําใหระดับไขมันคอเลสเตอรอล  และไตรกลีเซอรไรด  ลดลงจากกอนการ
ออกกําลังกาย

2. ระบบทางเดินหายใจ การออกกําลังกายทําใหปอดขยายใหญขึ้น  และเพิ่มความแข็งแรง
ของกลามเนื้อที่ชวยในการหายใจ  ไดแก  กลามเนื้อกะบังลมและกลามเนื้อระหวางซี่โครง  ทําให
เพิ่มปริมาณและประสิทธิภาพการระบายอากาศของปอด (pulmonary ventilation) มากขึ้น

3. ระบบกลามเนื้อและกระดูก การออกกําลังกายโดยการยกน้ําหนัก (weight training) ทํา
ใหเกิดการเปลี่ยนแปลงของระบบกลามเนื้อ  คือ  จะชวยเพิ่มความทนทานใหกับกลามเนื้อและทํา
ใหกลามเนื้อมีขนาดใหญขึ้น (hypertrophy)   สวนการเปลี่ยนแปลงของระบบกระดูกพบวา  การลง
น้ําหนักของกระดูกโดยการออกกําลังกาย  เชน  การเดิน  การยืน  หรือการบริหารรางกาย  ทําให
กระดูกทุกชิ้นในรางกายไดรับการถวงน้ําหนักรวมกับการเกร็งกลามเนื้อเปนระยะๆ  จะมีผลเพิ่ม
การไหลเวียนโลหิตที่ไปเลี้ยงสวนของกระดูกและกลามเนื้อนั้นๆ  และเชื่อวามีผลทําใหเกิดการ
เปลี่ยนแปลงประจุไฟฟาบนผิวกระดูก  ซึ่งสามารถกระตุนใหเซลลกระดูกออนสรางมวลกระดูก
เพิ่มขึ้น  การออกกําลังกายจึงสามารถชวยลดอัตราเสี่ยงของการเกิดกระดูกหักจากโรคกระดูกพรุน
(osteoporosis) ได โรคกระดูกพรุนเปนโรคที่พบบอยในเพศหญิงมากกวาเพศชาย  โดยเฉพาะสตรี
เอเชียและสตรีผิวขาว  ซึ่งสตรีที่ขาดการออกกําลังกายจะมีโอกาสเสี่ยงตอโรคกระดูกพรุนมากขึ้น
(Speroff et al., 1994 อางตาม  บุปผา, พันทวี, และสุจิตรา, 2545)

4. ระบบภูมิคุมกันโรค การออกกําลังกายสม่ําเสมอประมาณ 4 ชั่วโมง หรือมากกวานี้ตอ
สัปดาหตั้งแตเด็กวัยรุนจนโตเปนผูใหญสามารถชวยเพิ่มภูมิตานทาน  ปองกันการเกิดสารกอมะเร็ง
และเพิ่มการไหลเวียนของเม็ดโลหิตขาวทําใหลดอุบัติการณการเกิดมะเร็งได  จากการศึกของมา
เรียม (2547) ซึ่งไดศึกษาผลของการออกกําลังกายระดับปานกลางตอการเปลี่ยนแปลงระดับลิมโฟ
ซัยด ที่มี ซีดีสี่ในผูปวยติดเชื้อ เอช ไอ วีในระยะไมมีอาการ ผลการศึกษาพบวาการออกกําลังกาย
ระดับปานกลางเปนเวลาตอเนื่อง 3 เดือน ทําใหมีการเพิ่มของระดับลิมโฟซัยดที่มีซีดีสี่ในผูปวยที่
ติดเชื้อ เอช ไอ วี ระยะไมมีอาการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

5. ระบบตอมไรทอ การออกกําลังกายมีผลทําใหระบบตอมไรทอผลิตฮอรโมนเพิ่มขึ้นหรือ
ลดลงได  เชน
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5.1 สงเสริมการหลั่งโกรธฮอรโมน (growth hormone) จากตอมพิทูอิตารี
(pituitary gland) เพิ่มขึ้น  ซึ่งชวยในการเผาผลาญและการทํางานของรางกาย (นัยนา, 2543; เพชร
รัตน, กานต, โพยม, สุพิชญา, และวริชา, 2549; สุขพัชรา, 2546) เมื่อฮอรโมนนี้มีมากขึ้นการ
เจริญเติบโตของกลามเนื้อ  ความแข็งแรงของกลามเนื้อ  การเพิ่มการปรุงโปรตีนในกลามเนื้อ  การ
เจริญเติบโตและความแข็งแรงของกระดูกก็จะเพิ่มมากขึ้น (สมบูรณ, 2533)

5.2 ฮอรโมนเทสโทสเตอโรน (testosterone) และโพรเจสเตอโรน (progesterone)
เพิ่มขึ้น  ทําใหสมรรถภาพทางเพศเพิ่มขึ้นดวย  แตในทางกลับกันการออกกําลังกายที่หนักเกินไป  ก็
มีผลทําใหฮอรโมนเพศลดลงเชนกัน

5.3 สงเสริมการหลั่งอินซูลินเพิ่มขึ้น  เพื่อชวยในเมตาบอลิซึมของคารโบไฮเดรต
เนื่องจากขบวนการที่จะใชน้ําตาลในเลือดใหเกิดพลังงานตองใชอินซูลินชวย  ดังนั้นเกิดผลดีตอ
รางกายใหเกิดการปรับตัวในการใชน้ําตาลในเลือดใหมีคุณภาพดีอยูเสมอ  ซึ่งสามารถชวยปองกัน
โรคเบาหวานไดอีกวิธีหนึ่ง (กัญยา, ทวีลักษณ, และพวงพยอม, 2552; พิมผกา, ศิริรัตน, และสมบัติ,
2550; สมบูรณ, 2533)

5.4 กระตุนตอมหมวกไตใหหลั่งอะดรีนาลีนหรือนอรอะดรีนาลีนออกมา  ซึ่งสาร
นี้จะกระตุนใหระบบประสาทอัตโนมัติทั้งซิมพาเทติคและพาราซิมพาเทติคทํางานไดสมดุลกัน  ทํา
ใหความคิด  ความจําดีขึ้น (สุภาวดี, ศิริรัตน, และอัครอนงค, 2550)

6. ระบบประสาท การออกกําลังกายทําใหระบบสั่งงานกับกลามเนื้อตางๆใหทํางาน
ประสานกันไดดีขึ้น การเคลื่อนไหวเปนไปไดถูกตองและมีประสิทธิภาพ  ทําใหอวัยวะตางๆที่
ควบคุมโดยระบบประสาททํางานไดดีขึ้น  เชนระบบไหลเวียนเลือด  การหลั่งของเหงื่อ  การยอย
อาหาร  เปนตน (ไพเราะ, สมบูรณ, และเฉลิมศรี, 2547)

7. สภาพจิตใจ การออกกําลังกายแบบแอโรบิค  พบวาทําใหรางกายหลั่งสารเอ็นโดฟน
(endorphines) และสารเอ็นเคฟาลิน (enkephlins) ซึ่งมีฤทธิ์เหมือนมอรฟน  ทําใหเกิดอาการสดชื่น
อ่ิมเอิบ (euphoria) และสารนอรอีฟเนฟริน (norepinephrine) ชวยใหอารมณดีขึ้น  นอนหลับไดดี
ลดความตึงเครียด  และรูสึกสนุกสนาน  อยากออกกําลังกายมากขึ้น (พรรณี, อุบล, กันยา,
และวรรณิดา, 2546; ไพเราะ, สมบูรณ, และเฉลิมศรี, 2547) การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอยังชวย
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ปองกันภาวะซึมเศราและความตึงเครียดทางจิต  เพิ่มความเชื่อมั่นในตนเองและมีอัตมโนทัศนที่ดีตอ
ตนเองดวย (จันทรรัตน, 2542)

8. ชวยใหรูปรางดี การออกกําลังกายชวยใหรูปรางดี  ซึ่งเปนที่ยอมรับแลววาการออกกําลัง
กายและการรับประทานอาหารอยางควบคุม  สามารถลดน้ําหนัก  ในดานตรงขามผูที่ผอม  การออก
กําลังกายชวยกระตุนใหเกิดความอยากอาหาร  รูปรางที่ดี  สมสวน  ชวยใหเกิดการคลองตัว  หนาตา
สดชื่น  ยิ้มแยมแจมใส  สมองปลอดโปรง  มีความมั่นใจในตนเอง  และมีความทนทานตอการ
ปฏิบัติงาน (ไพเราะ, สมบูรณ, และเฉลิมศรี, 2547)

9. ชวยใหผูหญิงมีสุขภาพดี การออกกําลังกายอาจชวยทําใหตั้งครรภงายขึ้น  คลอดงาย
ปญหาหลังคลอดนอย ชวยใหกลามเนื้อบริเวณอุงเชิงกราน  กลามเนื้อหนาทอง  และกระบังลมหด
ตัวเขาสูสภาพเดิม  ชวยใหแผลบริเวณฝเย็บหายเร็วขึ้นทําใหการไหลเวียนของเลือดคลองตัว มดลูก
เขาอูเร็ว และรูปรางกลับคืนสูสภาพเดิมเร็ว (ดํารง, 2540; พรรณี, อุบล, กันยา, และวรรณิดา, 2546)

10. ชวยประหยัดการรักษาพยาบาล  การออกกําลังกายสามารถชวยในการปองกันโรคตางๆ
ชวยเพิ่มภูมิตานทานในรางกายตอการเกิดโรค  และชะลอการเสื่อมของอวัยวะตางๆภายในรางกาย
จึงเปรียบการออกกําลังกายเสมือนยาสารพัดประโยชน (ไพเราะ, สมบูรณ, และเฉลิมศรี, 2547)

โทษของการไมออกกําลังกายในวัยรุน

การออกกําลังกายสามารถทําไดทุกเพศและทุกวัย  การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอและ
เหมาะสมจะทําใหเกิดประโยชนตอรางกายมากมาย  แตการไมออกกําลังกายนอกจากจะไมไดรับ
ประโยชนจากการออกกําลังกายแลวยังกอใหเกิดโทษจากการไมออกกําลังกายสงผลเสี ยตอรางกาย
หลายประการ (มงคล, 2541; มงคล, 2546)

วัยรุนเปนวัยที่พัฒนามาจากวัยเด็ก  โทษของการไมออกกําลังกายในวัยรุนจึงอาจมีผลจาก
การไมออกกําลังกายในวัยเด็ก  หรือออกกําลังกายในวัยเด็กแลวมาหยุดตอนวัยรุน  จึง สามารถแบง
โทษของการไมออกกําลังกายในวัยรุนออกเปน 2 กลุม (มงคล, 2541; มงคล, 2546) ดังนี้

2.1 วัยรุนที่ไมออกกําลังกายมาตั้งแตวัยเด็ก การไมออกกําลังกายตั้งแตวัยเด็กยอม
สงผลเสียตอรูปราง  ทรวดทรง  และสมรรถภาพทางกายของเด็กอยูแลวและอาจเพิ่มขึ้นในชวง
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วัยรุน รวมถึงอาจทําใหการทําหนาที่ตางๆของอวัยวะภายในรางกายเสื่อมลง  จนอาจมีอาการและ
อาการแสดงที่คลายกับพยาธิสภาพของโรคบางโรค  เชน  มีอาการเหนื่อยหอบ  ใจสั่น  แมใช
แรงกายเพียงนิดเดียว  ซึ่งอาการเหลานี้เกิดจากการที่ระบบหายใจและไหลเวียนโลหิตพยายาม
ปรับตัวใหสัมพันธกับการใชแรงกายนั้น

2.2 วัยรุนที่เคยออกกําลังกายมาเปนประจําตั้งแตวัยเด็กแตมาหยุดออกกําลังกาย
ในชวงวัยรุน วัยรุนกลุมนี้มีการออกกําลังกายมาตั้งแตวัยเด็ก การเจริญเติบโตในดานตางๆจึง
คอนขางดี  การไมออกกําลังกายในชวงวัยรุนจะทําใหรูปราง  ทรวดทรง เปลี่ยนแปลงไปจากการมี
กลามเนื้อนอยลงและมีการสะสมของไขมันมากขึ้นอันเนื่องมาจากการรับประทานอาหารมากเทา
เดิมแตไมออกกําลังกายทําใหสมรรถภาพทางดานรางกายลดลง  การออกกําลังกายจะทําให
สมรรถภาพกลับคืนมาไดเหมือนเดิมในระยะเวลาสั้นกวากลุมที่ไมเคยออกกําลังกายตั้งแต เด็ก  แต
การออกกําลังกายนั้นควรทําอยางคอยเปนคอยไป  ไมหักโหมจนเกินไป  เพราะจะทําใหเกิด
อันตรายได

ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม

จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุน
หญิงมุสลิมไมพบการศึกษาที่ศึกษาในวัยรุนหญิงมุสลิมโดยเฉพาะ  แตพบการศึกษาดังกลาวในสตรี
มุสลิมมิใชแคในวัยรุน  ดังนั้นผูวิจัยจึงไดสรุปปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของสตรี
มุสลิมดังนี้ (Mccabe, 2010; Sporting equals, 2010)

1. การแตงกาย การแตงกายที่ถูกตองตามหลักศาสนาอิสลามของสตรีมุสลิมตองแตงกาย
มิดชิดและตองใสฮิญาบ(ผาคลุมศีรษะ) ซึ่งการแตงกายในการเลนออกกําลังกายโดยทั่วไปมักเปน
การแตงกายที่กระทัดรัด  ซึ่งเปนขอจํากัดอยางหนึ่งที่สตรีมุสลิมไมสามารถแตงกายดวยแบบ
ดังกลาวไดเนื่องจากขัดกับหลักการทางศาสนา (Sporting equals, 2010) แตปจจุบันไดมีการผลิตผา
คลุมศีรษะของสตรีสําหรับใชในการออกกําลังกายโดยเฉพาะ สามารถสวมใสไดทันทีไมตองกลัด
ดวยเข็มกลัดเหมือนผาคลุมศีรษะทั่วไป  และมีลักษณะกระชับพอดีกับศีรษะ ทําใหสตรีมุสลิมมี
ความสะดวกในการออกกําลังกายมากขึ้น (Woessner, 2011)
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2. สถานที่  สถานที่ใชในการออกกําลังกายสวนใหญใชรวมกันระหวางชายหญิง ไมมี
สถานที่ที่แยกเฉพาะสําหรับผูหญิง  ถือเปนขอจํากัดอยางหนึ่งที่สตรีมุสลิมไมสามารถออกกําลังกาย
ได  เนื่องจากการปะปนระหวางชายหญิงเปนสิ่งที่ศาสนาอิสลามไมอนุญาต (Mccabe, 2010;
Sporting equals, 2010) นอกจากนั้นการที่สถานที่ออกกําลังกายอยูไกลบานอาจทําใหสตรีมุสลิม
ตองออกเดินทางไปออกกําลังกายสงผลใหสตรีมุสลิมไมอยากออกกําลังกาย การสนับสนุนดาน
ทรัพยากรทองถิ่นมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของนักเรียน (ทีปวัฑฒ, 2548; วร
ชาติ, 2544; Tergerson & King, 2002) วัยรุนหญิงรับรูวา การที่แหลงสนับสนุนการออกกําลังกาย
อยูไกลจากบาน  หรือไมมีแหลงสนับสนุนการออกกําลังกาย  ถือเปนอุปสรรคอยางหนึ่งในการออก
กําลังกาย  (Dwyer, Allison, Goldenberg, Fein, Yoshida & Boutiler,  2006) การเขาถึงสถานที่ออก
กําลังกายจะมีผลในการสงเสริมใหมีการออกกําลังกาย (การียา, สาวิตรี, และเพชรนอย, 2553;
อนันต, สุภารัตน, และวิพัด, 2550) รวมถึงสถานที่นั้นตองปลอดภัย  มีแสงสวางเพียงพอ  มีผูดูแล
ความปลอดภัยบริเวณสถานที่นั้นดวยจะทําใหสตรีมุสลิมมีแรงบันดาลใจที่จะออกกําลังกาย
(Sporting equals, 2010)

3. การเลี้ยงดูตั้งแตเด็ก  การปลูกฝงทัศนคติที่ดีเกี่ยวกับการออกกําลังกายตั้งแตเด็กจะสงผล
ใหสตรีมุสลิมมีทัศนะคติที่ดีตอการออกกําลังกายและอยากออกกําลังกาย (Sporting equals, 2010)
สอดคลองกับการศึกษาของสุไบดะ (2552) ซึ่งไดศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายของนักเรียน
มุสลิมชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายพบวา  ทัศนคติตอการออกกําลังกายมีความสัมพันธกับพฤติกรรม
การออกกําลังกายของนักเรียน

4. เวลา  วัยรุนเปนวัยที่อยูในชวงของการศึกษา วัยรุนสวนใหญรวมถึงวัยรุนหญิงมุสลิมมัก
อางวาไมมีเวลาในการออกกําลังกาย  เนื่องจากตองเรียนหนังสือหนัก  ตองอานหนังสือ  และมี
การบานจากโรงเรียนที่ตองทําตอที่บาน (Sporting equals, 2010) อีกทั้งวัยรุนหญิงมุสลิมใน
โรงเรียนเอกชนสอนศาสนาอิสลามมีการเรียนควบคูวิชาสามัญและศาสนา  ทําใหใชเวลาในการ
เรียนมากกวาวัยรุนหญิงในโรงเรียนอ่ืนๆ (มูหามัดรูยานีและอิบราเฮ็ม, 2553) จากการศึกษาของเทอ
กิสัน และคิง (Tergerson & King, 2002) พบวาการไมมีเวลาเปนอุปสรรคสําหรับวัยรุนหญิงในการ
ออกกําลังกาย
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5. การยอมรับจากผูปกครอง  ผูปกครองมีอิทธิพลตอการออกกําลังกายของสตรีมุสลิม การ
ที่ผูปกครองเห็นความสําคัญและประโยชนของการออกกําลังกายจะมีสวนในการสนับสนุนใหสตรี
มุสลิมมีการออกกําลังกายและรูสึกสบายใจที่จะออกกําลังกาย (Sporting equals, 2010) จาก
การศึกษาของมาไอตะห  ฮัดดัด  และอัมลาฟ (Ma’aitah, Haddad & Umlauf, 1999) พบวา
ครอบครัวมีบทบาทสําคัญตอการปฏิบัติพฤติกรรมการออกกําลังกายของคนมุสลิม โดยทั่วไปแลว
ครอบครัวถือเปนสถาบันหลักที่ชวยใหสมาชิกในครอบครัวมีทัศนคติที่ดีเกี่ยวกับการออกกําลังกาย
โดยมีพอแม  ทําเปนแบบอยางที่ดีเพื่อใหสมาชิกคนอ่ืนๆปฏิบัติตามและสรางความเขาใจเกี่ยวกับ
ประโยชนของการออกกําลังกาย (อนันต, สุภารัตน, และวิพัด, 2550)

6. ตัวแบบ  การที่มีตัวแบบในการออกกําลังกายจากสตรีมุสลิม  จะทําใหสตรีมุสลิมอยาก
ออกกําลังกายมากขึ้น (Sporting equals, 2010)

7. ขอมูลขาวสาร (Sporting equals, 2010) การเขาถึงขอมูลขาวสารเกี่ยวกับการออกกําลัง
กายสามารถทํานายพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนได (ชาคริต, 2540) อิทธิพลของสื่อมีผล
ตอพฤติกรรมการออกกําลังกายเปนอยางยิ่ง (การียา,สาวิตรี, และเพชรนอย, 2553; นิตยสารชีวจิต,
2554; วิจักร, 2546)

8. ดนตรีประกอบ การออกกําลังกายที่ตองใชดนตรีประกอบบางอยางเปนขอจํากัดในการ
ออกกําลังกายของสตรีมุสลิมเนื่องจากขัดกับหลักการออกกําลังกายของศาสนาอิสลาม (Mccabe,
2010)

พฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม

วัยรุนหญิงมุสลิมจะมีวิถีชีวิตสวนหนึ่งที่มีความเชื่อมโยงอยูบนพื้นฐานของหลักคําสอน
ของศาสนาอิสลาม  ทั้งดานความเชื่อและการปฏิบัติตัว (อนันต, ประจวบ, และสุมิตตา, 2551) โดย
วัยรุนมุสลิมมีหนาที่ตองปฏิบัติ 3 ประการ  คือ  หนาที่ตอตนเอง  หนาที่ตอเพื่อนมนุษย  และ
หนาที่ตอพระผูเปนเจา  หนาที่ดังกลาวเปนหนาที่ที่มากับการเปลี่ยนแปลงของสภาพรางกายและ
จิตใจ  โดยมีสัญชาติญาณทางธรรมชาติของรางกายบงบอกถึงการที่จะตองปฏิบัติหนาที่ดังกลาวที่
สําคัญ  คือ  การมีประจําเดือนของเพศหญิง  และการมีอสุจิเคลื่อนตัวออกจากรางกาย  (ฝนเปยก)
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ของเพศชาย  ซึ่งศาสนาอิสลามถือวาเปนการบรรลุศาสนภาวะ (อากิลบาลิฆ)  โดยทั่วไปมักเกิดขึ้น
ในชวงอายุ 12 – 16 ป  หรือที่เรียกกันวาวัยรุนตอนตน (อนันตชัยและรอซีดี, 2552) ดังนั้นเมื่อใดที่
สตรีมุสลิมมีประจําเดือน  เมื่อนั้นเขาตองปฏิบัติหนาที่ทั้ง 3 ประการอยางเครงครัด  รวมถึงการ
ออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอซึ่งเปนหนาที่ตอตนเองของสตรีมุสลิมที่ควรปฏิบัติ (มุฮัมมัด อาลี,
ม.ป.ป.)

การสงเสริมสุขภาพโดยการออกกําลังกายเปนหนาที่สวนหนึ่งตามหลักศาสนาอิสลาม ซึ่ง
การดูแลตนเองใหมีสุขภาพที่แข็งแรงจะชวยใหสามารถทําหนาที่และปฏิบัติศาสนกิจไดอยาง
สมบูรณ การกระทําสิ่งใดก็ตามสตรีมุสลิมตองปฏิบัติใหอยูในกรอบของหลักศาสนาอิสลาม  สิ่งที่
ตองพิจารณาเปนอันดับแรกคือ  หลักศาสนาไดอํานวยใหสตรีปฏิบัติอยางไรบาง (การียา, สาวิตรี,
และเพชรนอย, 2553) การออกกําลังกายในกลุมสตรีมุสลิมสามารถออกกําลังกายโดยสอดคลองกับ
หลักปฏิบัติทางศาสนาดวยเงื่อนไข 3 ประการ ( ยูซูฟและสุภัทร, 2551) 1) สถานที่ใชในการออก
กําลังกายตองเปนสถานที่ที่มิดชิดหรือไมเปนสถานที่สาธารณะที่เปดเผยเกินไป 2) ไมปะปน
ระหวางหญิงชาย 3) ตองไมมีสิ่งตองหามในอิสลาม  เชน  การเปดเพลงที่ปลุกเราอารมณ

วัยรุนเปนวัยที่มีความเกียจครานตอการออกกําลังกายมากที่สุด  เนื่องจากเห็นวาตนเองมี
รางกายที่แข็งแรงอยูแลว (นิตยสารชีวจิต, 2554) และมักจะใหความสําคัญกับรูปลักษณของตนเอง
(รสวันต, 2555) จึงไมใสใจการออกกําลังกายเทาที่ควร โดยวัยรุนชายจะมีการออกกําลังกายมากกวา
วัยรุนหญิง  ในวัยรุนหญิงการออกกําลังกายจะเปนเร่ืองของความแข็งแรงและเสริมสรางรูปราง
(นิตยา, 2555) อยางไรก็ตามวัยรุนหญิงเชื่อวาการออกกําลังกายชวยใหหุนดี  ชวยลดน้ําหนัก  และ
ชวยเพิ่มการเผาผลาญพลังงาน (Tergerson & King, 2002)

จากการทบทวนงานวิจัยเกี่ยวกับการออกกําลังกายของนักเรียนในโรงเรียนเอกชนสอน
ศาสนาอิสลาม  พบงานวิจัยของนักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยการ
สาธารณสุขสิรินธร  จังหวัดยะลา ซึ่งไดศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกาย จํานวน 1 เร่ือง (สุไบ
ดะ, 2552) ศึกษาพฤติกรรมสุขภาพ จํานวน 1 เร่ือง (อับดุลเลาะ, 2553) ศึกษาพฤติกรรมการดูแล
ตนเอง  จํานวน 3 เร่ือง  (รูซีนา, 2552; อาอีเสาะ, 2551; ฮาซัน, 2550)  และศึกษาคุณภาพชีวิต
จํานวน 1 เร่ือง (ซัลวา, 2552)  รวมพฤติกรรมการออกกําลังกายอยูในพฤติกรรมสุขภาพ
พฤติกรรมการดูแลตนเอง  และคุณภาพชีวิตดวย จากงานวิจัยดังกลาว เปนเร่ืองที่ศึกษาในนักเรียน
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ชั้นมัธยมศึกษาตอนตน  จํานวน 3 เร่ือง (ซัลวา, 2552; อาอีเสาะ, 2551; ฮาซัน, 2550)   และศึกษา
ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย  จํานวน 3 เร่ือง  (รูซีนา, 2552; สุไบดะ, 2552; อับดุลเลาะ,
2553)  โดยกลุมตัวอยางเปนนักเรียนหญิงและนักเรียนชาย  แตมีจํานวนนักเรียนหญิงมากกวา
นักเรียนชายเกินคร่ึงของจํานวนนักเรียนทั้งหมด มีเพียง 1 เร่ืองที่กลุมตัวอยางเปนนักเรียนหญิง
ทั้งหมด (รูซีนา, 2552)  ผลการศึกษาพบวานักเรียนหญิงชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายมีพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายอยูในระดับปานกลาง   และเมื่อพิจารณาถึงพฤติกรรมการออกกําลังกายของนักเรียน
ทั้งชายและหญิงในระดับมัธยมศึกษาตอนตนและมัธยมศึกษาตอนปลายพบวาสวนใหญอยูในระดับ
ปานกลาง (รูซีนา, 2552; อับดุลเลาะ, 2553; อาอีเสาะ, 2551; ฮาซัน, 2550) จะเห็นไดวา  พฤติกรรม
การออกกําลังกายของนักเรียนในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาชั้นมัธยมศึกษาตอนตนและตอนปลาย
ไมแตกตางกัน

จากการทบทวนงานวิจัยเกี่ยวกับการออกกําลังกายที่ศึกษาในนักเรียนที่ศึกษาในโรงเรียน
สามัญ ซึ่งเปนงานวิจัยของนักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยการสาธารณสุขสิ
รินธร  จังหวัดยะลา มีจํานวน 6 เร่ือง (ชฎาภรณ, 2551; ณรงค, 2544; นันทิวา, 2551; นัยนา, 2553;
มารีนา, 2549; อารยา, 2550) เปนการศึกษาในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนตน  จํานวน 1 เร่ือง
(นัยนา, 2553) ชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย  จํานวน 4 เร่ือง (ชฎาภรณ, 2551; ณรงค, 2544; มารีนา,
2549; อารยา, 2550)  และศึกษาทั้งมัธยมศึกษาตอนตนและตอนปลาย  จํานวน 1 เร่ือง (นันทิวา,
2551) ผลการศึกษาพบวา  นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนตนมีพฤติกรรมการออกกําลังกายอยูใน
ระดับปานกลาง  นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายสวนใหญมีพฤติกรรมการออกกําลังกายอยูใน
ระดับดี และพฤติกรรมการออกกําลังกายของนักเรียนทั้งมัธยมศึกษาตอนตนและตอนปลายอยูใน
ระดับปานกลาง

จากการทบทวนงานวิจัยที่ศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายของนักศึกในมหาวิทยาลัย
ซึ่งเปนวัยรุนตอนปลายและวัยผูใหญตอนตน พบงานวิจัยที่ศึกษาในนักศึกษามุสลิม จํานวน 1
เร่ือง (สุเมธ, นภดล, และธีรวัฒน, 2548) และงานวิจัยที่ศึกษาในนักศึกษาทั่วไป 1 เร่ือง (เพ็ญ
ประภา, 2547) งานวิจัยที่ศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายและสมรรถนะทางกายของนักศึกษาที่
นับถือศาสนาอิสลามในมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  วิทยาเขตหาดใหญ (สุเมธ, นภดล, และ
ธีรวัฒน, 2548) ผลการศึกษาชี้ใหเห็นวานักศึกษามีความรู  เจตคติตอการออกกําลังกาย  และ
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สมรรถภาพทางกายอยูในระดับปานกลาง  การปฏิบัติการออกกําลังกายอยูในระดับดี  นักศึกษา
ผูชายมีเจตคติตอการออกกําลังกาย  และสมรรถภาพทางกายต่ํากวาผูหญิงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .05 และ .01 ตามลําดับ  สวนการปฏิบัติในการออกกําลังกายผูชายมีโอกาสไดปฏิบัติ
มากกวาผูหญิงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .01 และนักศึกษาที่จบมัธยมศึกษาตอนปลายจาก
โรงเรียนสามัญมีความรู  และเจตคติตอการออกกําลังกายดีกวานักศึกษาที่จบมัธยมศึกษาตอนปลาย
จากโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาอิสลามอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และ .05 ตามลําดับ
อาจเนื่องจากโรงเรียนสามัญไมไดเนนเร่ืองศาสนามาก  ทําใหมีความสะดวกในการทํากิจกรรม
ตางๆรวมถึงการออกกําลังกายมากกวาโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา สวนการศึกษาในนักศึกษา
ทั่วไป  ซึ่ งไดศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายของนักศึกษาสาขาวิทยาศาสตรสุขภาพ
มหาวิทยาลัยเชียงใหม (เพ็ญประภา, 2547)  ผลการศึกษาพบวา  นักศึกษาไมมีการออกกําลังกาย
รอยละ 14.3 และมีการออกกําลังกาย  รอยละ 85.70 โดยกลุมที่ออกกําลังกาย  พบวา  ออกกําลัง
กายไมถูกตอง  รอยละ 83 มีเพียงรอยละ 2.7 ที่ออกกําลังกายอยางถูกตอง  พฤติกรรมการออก
กําลังกายที่ไมถูกตองเหมาะสมมากที่สุด  คือ  การไมอบอุนรางกายกอนการออกกําลังกาย  รอยละ
35.69 รองลงมาคือ  ไมผอนคลายรางกายภายหลังการออกกําลังกาย  รอยละ 19.74 และความถี่ใน
การออกกําลังกายนอยกวา 3 – 5 คร้ัง/สัปดาห  รอยละ 16.94

จากการสํารวจพฤติกรรมการออกกําลังกายของสตรีมุสลิมระหวางอายุต่ํากวา 9 ป  ถึง
มากกวา 50 ป  ในประเทศแคนาดา จํานวน 260 คน  โดยกลุมตัวอยางสวนใหญมีอายุระหวาง
30-39 ป รอยละ 33.5 รองลงมามีอายุระหวาง 20 – 29 ป และ อายุระหวาง 40 – 49 ป  รอยละ 24.2
และ 20 ตามลําดับ สวนกลุมตัวอยางที่มีอายุระหวาง10 – 19 ป รอยละ 16.5 (Mccabe, 2010)  ผล
การศึกษาพบวาสตรีมุสลิมสวนใหญไมออกกําลังกายรอยละ 38 โดยสตรีมุสลิมที่ออกกําลังกาย 1-2
คร้ัง/สัปดาหรอยละ 37 แตยังมีสตรีมุสลิมที่ออกกําลังกายเปนประจํามากกวา 3 คร้ัง/สัปดาหรอย
ละ 25 สตรีมุสลิมสวนใหญมองวาการออกกําลังกายเปนสิ่งสําคัญมากที่ตองปฏิบัติ สตรีมุสลิม
สวนหนึ่งอยากออกกําลังกายแตไมสามารถออกกําลังกายได และถามีสถานที่ที่มีการออกกําลังกาย
เฉพาะเพศหญิงจะทําใหสตรีมุสลิมออกกําลังกายมากกวานี้ (Mccabe, 2010)
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เคร่ืองมือประเมินพฤติกรรมการออกกําลังกาย

การประเมินพฤติกรรมการออกกําลังกายสามารถทําไดหลายวิธีขึ้นกับแนวคิดหรือ
ความหมายของการออกกําลังกาย  และวัตถุประสงคที่จะศึกษา โดยเคร่ืองมือที่ใชในการประเมิน
พฤติกรรมการออกกําลังกายมีทั้งการสัมภาษณ  การสังเกต  และการประเมินดวยตนเอง สวนใหญ
จะประเมินโดยใชแบบสอบถามเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย

จากการทบทวนเคร่ืองมือประเมินพฤติกรรมการออกกําลังกายจากงานวิจัยในประเทศไทย
จํานวน 17 เร่ือง  และงานวิจัยตางประเทศ  จํานวน 4 เร่ือง  พบวา  เคร่ืองมือที่ใชในการประเมิน
พฤติกรรมการออกกําลังกายสวนใหญเปนแบบสอบถาม (จํานวน 16 เร่ือง) รองลงมาคือแบบ
สัมภาษณ (จํานวน 3 เร่ือง) (สิริลักษณ, 2554; สุรีย, 2549; สุรีย, 2554) แบบสอบถามรวมกับแบบ
สังเกต (จํานวน 1 เร่ือง) (สุพัตรา, 2552) และแบบใชปฏิทินบันทึกการออกกําลังกายดวยตนเอง
(จํานวน 1 เร่ือง) (Macdonald, & Palfai, 2008)  ในสวนของแบบสอบถามแบงออกเปน 3 กลุม
คือ  เปนแบบสอบถามที่นักวิจัยสรางขึ้นเองตามกรอบแนวคิดที่ศึกษาและจากการทบทวนตํารา
งานวิจัย  และวรรณกรรมที่เกี่ยวของ (จํานวน 11 เร่ือง) (จิตอารี, 2543; ชัยณรงค, 2553; ณัฐพล,
2554; นุสรัน, 2551; ไพฑูรย, 2553; วีระชาติ, 2550; สาคร, 2549; สุภัทรา, 2552; สมนึก, 2553; อรชุ
ดา, 2553; Paphangkorakit, 2003) เปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยดัดแปลงจากผูอ่ืน (จํานวน 3 เร่ือง)
(สุไบดะ, 2552; Kim, 2004; Sirikanok, 2008) และเปนแบบสอบถามพฤติกรรมการออกกําลังกาย
ของกอรดิน (จํานวน 2 เร่ือง) (Rhodes, Courneya, & Jones, 2004; Wilson, Rodgers, Carpenter,
Hall, Hardy, & Fraser, 2004) จะเห็นไดวาเคร่ืองมือประเมินพฤติกรรมการออกกําลังกายที่ผูวิจัย
สวนใหญนํามาใชไดจากการสรางเคร่ืองมือเองจากการทบทวนวรรณกรรม  เอกสาร  ตํารา  และ
งานวิจัยที่เกี่ยวของ   บางเร่ืองดัดแปลงเคร่ืองมือประเมินพฤติกรรมการออกกําลังกายจากผูอ่ืน  และ
มีบางเร่ืองนําแบบสอบถามพฤติกรรมการออกกําลังกายสําเร็จรูปมาใช  โดยเฉพาะงานวิจัยของ
ตางประเทศ จะใชแบบสอบถามพฤติกรรมการออกกําลังกายของกอรดิน (Godin Leisure – time
Exercise Questionnair)

แบบสอบถามพฤติกรรมการออกกําลังกายของกอรดิน (Godin Leisure – time Exercise
Questionnair)  เปนการบันทึกพฤติกรรมการออกกําลังกายของตนเองใน 7 วันหรือ 1 สัปดาห
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โดยจะแบงเปน 2 สวน สวนที่ 1 มีขอคําถาม 3 ประเด็น เกี่ยวกับความหนักของการออกกําลัง
กาย  (หนัก  ปานกลาง  เบา) โดยบันทึกความถี่ตอสัปดาหของการปฏิบัติกิจกรรมในแตละประเด็น
จากนั้นนํามาคํานวณ (พฤติกรรมการออกกําลังกายใน 1 สัปดาห  เทากับ 9 x จํานวนคร้ังของการ
ออกกําลังกายอยางหนัก + 5 x จํานวนคร้ังของการออกกําลังกายปานกลาง + 3 x จํานวนคร้ังของ
การออกกําลังกายเบาๆ) ผลรวมควรมากกวา 24 คะแนนจึงจะถือวาพฤติกรรมการออกกําลังกาย
นั้นมีประโยชนตอรางกาย  สวนที่ 2 เปนการประเมินความถี่ของการปฏิบัติความหนักในการออก
กําลังกายแตละคร้ังใน 1 สัปดาห แบงเปน 3 ระดับ  ไดแก  ปฏิบัติบอยคร้ัง  ปฏิบัติบางคร้ัง  และ
ไมปฏิบัติเลยหรือปฏิบัตินอยมาก

แบบสอบถามพฤติกรรมการออกกําลังกายตามแนวคิดของสมาคมกีฬาเวชศาสตรของ
สหรัฐอเมริกา (American College of Sport Medicine: ACSM) (จิตอารี, 2543) ขอคําถามจะถาม
ครอบคลุมถึง  ความหนัก  ความนาน  และความบอยในการออกกําลังกาย ประกอบดวยคําถาม
ปลายเปดเกี่ยวกับการออกกําลังกายในปจจุบัน  คําถามเกี่ยวกับความถี่  ความนาน  ระยะอบอุน
รางกาย  และระยะผอนคลายรางกาย โดยใหเลือกตอบขอที่ถูกที่สุด  และคําถามเกี่ยวกับความแรง
ของการออกกําลังกายแบบวัดเปนมาตราประมาณคาความแรงของการออกกําลังกายเร่ิมจากรูสึก
ออกแรงนอยที่สุด ถึงมากที่สุด (คาอันดับจาก 1 – 10) เคร่ืองมือนี้มีคาความเที่ยงเทากับ .72 มีการ
นําไปใชในการประเมินพฤติกรรมการออกกําลังกายของพยาบาล (จิตอารี, 2543) และนักศึกษากลุม
วิทยาศาสตรสุขภาพ (เพ็ญประภา, 2547)

แบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นเอง (ชัยณรงค, 2553; ณัฐพล, 2554; นุสรัน, 2551; ไพฑูรย,
2553; วีระชาติ, 2550; สาคร, 2549; สุภัทรา, 2552; สมนึก, 2553; อรชุดา, 2553; Paphangkorakit,
2003) จากการทบทวนวรรณกรรม  เอกสาร  ตํารา  และงานวิจัยที่เกี่ยวของ  งานวิจัยหลายเร่ือง
ไมไดระบุถึงกรอบแนวคิดของพฤติกรรมการออกกําลังกาย  แตลักษณะคําถามครอบคลุมความ
หนัก  ความนาน  และความบอยในการออกกําลังกาย   โดยลักษณะของคําถามของแบบสอบถาม
มักเปนมาตราสวน 3 – 5 ระดับ  แตที่นิยมใชบอยที่สุดคือ 4 ระดับ ไดแก  ปฏิบัติเปนประจํา
ปฏิบัติบอยคร้ัง  ปฏิบัตินานๆคร้ัง  และไมปฏิบัติเลย  สําหรับการแปลผลพฤติกรรมการออกกําลัง
กายมักแบงพฤติกรรมการออกกําลังกายเปนระดับ  ไดแก  พฤติกรรมการออกกําลังกาย อยูระดับดี
ปานกลาง  และต่ํา  หรือ ไมดี
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ปฏิทินการออกกําลังกาย  เปนเคร่ืองมือในการประเมินพฤติกรรมการออกกําลังกายใน 7
วัน  โดยประเมิน 1) ความถี่ในการออกกําลังกายใน 7 วัน 2) ชนิดของการออกกําลังกาย และ 3)
ความหนักในการออกกําลังกาย

สําหรับการศึกษาคร้ังนี้  ผูวิจัยไดสรางแบบสอบถามพฤติกรรมการออกกําลังกายขึ้นเอง
จากการทบทวนเนื้อหาที่สําคัญจากเอกสาร  บทความ  ตํารา  งานวิจัยตางๆที่เกี่ยวกับการออกกํา ลัง
กาย  ถึงแมวาจะมีเคร่ืองมือในการประเมินพฤติกรรมการออกกําลังกายมากมายหลายรูปแบบ  ที่
ผูวิจัยอ่ืนๆไดสรางขึ้นมาหรือดัดแปลงจากเคร่ืองมือเดิม  รวมถึงเคร่ืองมือประเมินพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายของจิตอารี (2543) ที่ไดนําแนวคิดการออกกําลังกายของสมาคมกีฬาเวชศาสตรของ
สหรัฐอเมริกา (American College of Sport Medicine: ACSM) มาใชในการสรางเคร่ืองมือซึ่ง
พิจารณาทั้งความบอย  ความหนัก  และความนาน  เชนเดียวกับการศึกษาคร้ังนี้  แตขอคําถามยังไม
ครอบคลุมสิ่งที่ผูวิจัยตองการศึกษา และลักษณะคําถามเปนแบบใหเลือกตอบซึ่งผูวิจัยตองการ
แบบสอบถามที่เปนแบบมาตราสวนเพื่อใชในการวิเคราะหทางสถิติตอไป

ความสัมพันธระหวางความเชื่อดานสุขภาพกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย

ความเชื่อเปนวิถีแหงชีวิตแตละบุคคลมีความเชื่อที่แตกตางกัน  การมีวิถีชีวิต  ความเปนอยู
รวมถึงการนับถือศาสนาที่ตางกันอาจทําใหบุคคลนั้นมีความเชื่อเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกําลัง
กายตางกัน  เนื่องจากมีหลักการทางศาสนาที่อาจเปนขอจํากัดในการปฏิบัติพฤติกรรมการออกกําลัง
กาย รวมถึงความเชื่อดานสุขภาพที่ไดนํามาใชในการศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุน
หญิงมุสลิมในคร้ังนี้  ซึ่งความเชื่อในตัวบุคคลจะสงผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย

จากการทบทวนงานวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับความเชื่อและพฤติกรรมการออกกําลังกาย ของ
วัยรุนหญิงมุสลิมพบวามีนอยมากจึงทบทวนเพิ่มเติมในกลุมตัวอยางอ่ืนที่เกี่ยวของกับความเชื่อดาน
สุขภาพเกี่ยวกับการออกกําลังกาย พบวาความเชื่อดานสุขภาพโดยรวมมีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤติกรรมการออกกําลังกายของนักศึกษาสาขาวิทยาศาสตรสุขภาพ โดยการรับรูอุปสรรคมี
ความสัมพันธทางลบกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย สวนการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรค
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การรับรูความรุนแรงของการเกิดโรค และการรับรูประโยชนของการออกกําลังกาย ไมมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย  (เพ็ญประภา, 2547)

จากการทบทวนงานวิจัยในกลุมตัวอยางอ่ืนๆที่ศึกษาเกี่ยวกับความเชื่อและพฤติกรรมการ
ออกกําลังกาย  พบการศึกษาของคอรช (Koch, 2002) ซึ่งไดศึกษาเกี่ยวกับรูปแบบพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายโดยใชแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพในผูปวยเบาหวานชนิดที่ 2 พบวา การรับรู
ประโยชนและการรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกาย  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลัง
กายของผูปวยเบาหวานชนิดที่ 2 สวนการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคและการรับรูความรุนแรง
ของการเกิดโรคไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูปวยเบาหวานชนิดที่ 2

สรุป

จากการทบทวนวรรณกรรมทั้งหมด จะเห็นไดวาพฤติกรรมการออกกําลังกายเปน
พฤติกรรมปองกันสุขภาพสําหรับทุกเพศทุกวัย ขั้นตอนการออกกําลังกายแตละคร้ังตองมีการ
อบอุนรางกายกอนออกกําลังกายอยางหนัก  และผอนคลายกลามเนื้อกอนสิ้นสุดการออกกําลังกาย
ในวัยรุนการออกกําลังกายมีประโยชนตอการเจริญเติบโตและพัฒนาการตามปกติ  ชวยในการ
ควบคุมน้ําหนักและปองกันการเกิดโรคเร้ือรังตางๆ  อีกทั้งยังชวยใหสุขภาพจิตดี  ลดความวิตก
กังวล  ลดความโกรธ  และชวยในเร่ืองเกี่ยวกับการเรียนของวัยรุนอีกดวย การสงเสริมใหวัยรุน
หญิงมุสลิมไดมีการออกกําลังกายจะสงผลใหเปนผูใหญที่ออกกําลังกายในอนาคต  เนื่องจากวัยรุน
เปนวัยที่รางกายแข็งแรง  การออกกําลังกายสําหรับวัยรุนจึงเปนพฤติกรรมปองกันสุขภาพเพื่อ
หลีกเลี่ยงการเกิดโรคภายใตความเชื่อดานสุขภาพบูรณาการกับหลักการอิสลามที่ตองคํานึงถึงใน
การออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม

ศาสนาอิสลามสงเสริมใหมุสลิมทุกคนดูแลสุขภาพของตนเองใหแข็งแรง  ซึ่งเปนหนาที่ที่
มุสลิมตองปฏิบัติ  การมีรางกายที่แข็งแรงถือเปนความโปรดปรานจากอัลลอฮฺ  ทานทรงรักผูศรัทธา
ที่แข็งแรงมากกวาผูศรัทธาที่ออนแอ  การออกกําลังกายถือเปนมาตราการอยางหนึ่งที่จะชวยดํารง
รักษาและเสริมสรางสุขภาวะของมุสลิม  อยางไรก็ตามการปฏิบัติการออกกําลังกายก็ควรเปนไป
ตามหลักของศาสนาอิสลาม  ซึ่งหลักศาสนาอิสลามเกี่ยวกับการออกกําลังกายที่วัยรุนหญิงมุสลิม
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ตองคํานึงถึงมี 7 ประการ  ไดแก การตั้งเจตนา การแตงกาย  สถานที่  เวลา  ทาทาง/พิธีกรรม
ดนตรีประกอบ  และความสัมพันธผูคนแวดลอม รวมถึงความเชื่อดานสุขภาพของวัยรุนหญิง
มุสลิมทั้ง 4 ดาน  ไดแก การรับรูเกี่ยวกับโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรค และการรับรูความรุนแรง
ของโรคจากการไมออกกําลังกาย  การรับรูประโยชนของการออกกําลังกายมากกวาอุปสรรค

จากการทบทวนงานวิจัยเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกําลังกายในวัยรุนมุสลิมพบการศึกษา
ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายซึ่งศึกษารวมทั้งนักเรียนและชาย ยังไมพบงานวิจัยที่ศึกษา
เฉพาะในวัยรุนหญิง สวนงานวิจัยที่นําแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพมาเปนกรอบในการศึกษา
พฤติกรรมการออกกําลังกายในวัยรุนพบวาเปนการศึกษาที่ศึกษาในนักศึกษาสาขาวิทยาศาสตร
สุขภาพ  มหาวิทยาลัยเชียงใหม  ซึ่งนักศึกษาเปนกลุมวัยรุนตอนปลายและวัยผูใหญตอนตน  อีกทั้ง
อยูในพื้นที่ทางภาคเหนือ  ซึ่งวิถีชีวิตและวัฒนธรรมตางๆมีความแตกตางจากวัยรุนหญิงมุสลิม
ดังนั้นผูวิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายในวัยรุนหญิงมุสลิมโดยเฉพาะ  โดยใช
แบบแผนความเชื่อดานสุขภาพบูรณาการกับสิ่งที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกายตามหลักศาสนา
อิสลาม เพื่อนําผลการวิจัยที่ไดเปนขอมูลในการวางแผนสงเสริมสุขภาพของวัยรุนหญิงมุสลิมตอไป
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บทที่ 3
วิธีดําเนินการวิจัย

การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยแบบบรรยายเชิงสหสัมพันธ (descriptive correlation research)
มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียน
เอกชนสอนศาสนา พฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอน
ศาสนา ความสัมพันธระหวางความเชื่อกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมใน
โรงเรียนเอกชนสอนศาสนา และความสัมพันธระหวางความเชื่อรายดานกับพฤติกรรมการออก
กําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา โดยมีรายละเอียดเกี่ยวกับวิธีการ
ดําเนินการวิจัยดังนี้

ประชากรและกลุมตัวอยาง

ประชากรที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ คือ วัยรุนหญิงมุสลิมที่ศึกษาในโรงเรียนเอกชนสอน
ศาสนาในอําเภอเมือง จังหวัดยะลา

กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาคร้ังนี้ คือ วัยรุนหญิงมุสลิมที่กําลังศึกษาอยูชั้นมัธยมศึกษาป
ที่ 1 ปการศึกษา 2554 ในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา อําเภอเมือง จังหวัดยะลา จํานวน 13
โรงเรียน  ไดแก โรงเรียนธรรมวิทยามูลนิธิ โรงเรียนพัฒนาวิทยา โรงเรียนสตรีอิสลามวิทยา
มูลนิธิ โรงเรียนอาสาสุลดินวิทยา โรงเรียนดารุลอูโลมนิบงบารู โรงเรียนอิสลามประสานวิทย
โรงเรียนอิสลาฮียะห โรงเรียนอิสลาฮุดดีนวิทยา โรงเรียนอุดมศาสนวิทยา โรงเรียนตารเบียตุล
วาตันมูลนิธิ โรงเรียนมุสลิมศึกษา โรงเรียนพัฒนาอิสลามวิทยา และโรงเรียนประทีปวิทยา
(สํานักงานการศึกษาเอกชนจังหวัดยะลา, 2554)
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การกําหนดขนาดของกลุมตัวอยาง

กําหนดขนาดของกลุมตัวอยางเพื่อสํารวจพฤติกรรมการออกกําลังกาย  โดยใชสูตรของ
ยามาเน (Yamane, 1973 อางตามบุญใจ, 2553) เนื่องจากไมสามารถคํานวณขนาดกลุมตัวอยางจาก
ขนาดอิทธิพลของงานวิจัยที่ผานมา  เพราะงานวิจัยของเพ็ญประภา (2547)  เปนการศึกษาความเชื่อ
ดานสุขภาพและพฤติกรรมการออกกําลังกายในนักศึกษามหาวิทยาลัยเชียงใหม  ซึ่งวิถีชีวิต
ประเพณี  และบริบทตางๆของกลุมที่ศึกษามีความแตกตางกับกลุมตัวอยางที่ผูวิจัยตองการศึกษา
มาก จึงไมเหมาะสมที่จะใชวิธีดังกลาว  ดังนั้นจึงใชสูตรของยามาเนคํานวณจากจํานวนประชากร
1,845 คน (สํานักงานการศึกษาเอกชนจังหวัดยะลา, 2554) จากโรงเรียน 13 โรงเรียน ดังสูตร
ตอไปนี้

n = N
1+Ne2

N คือ  ขนาดของประชากร
e คือ   ความคลาดเคลื่อนของการสุมตัวอยาง
n คือ  ขนาดตัวอยาง

กําหนดความคลาดเคลื่อนของการสุมตัวอยาง .05 ดังนั้นไดกลุมตัวอยางจํานวน 328 คน
การเลือกกลุมตัวอยาง โดยการแบงโรงเรียนออกเปน 4 กลุม อิงตามเกณฑการแบงขนาด

โรงเรียนมัธยมศึกษาของสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน  พุทธศักราช 2549 ดังนี้
1. โรงเรียนขนาดใหญพิเศษ  หมายถึง โรงเรียนที่มีจํานวนนักเรียนตั้งแต 2,500 คน ขึ้น

ไป  ไดแก  โรงเรียนธรรมวิทยามูลนิธิ
2. โรงเรียนขนาดใหญ หมายถึง  โรงเรียนที่มีจํานวนนักเรียนตั้งแต 1,501 - 2,500 คน

ไดแก โรงเรียนพัฒนาวิทยา และโรงเรียนสตรีอิสลามวิทยามูลนิธิ
3. โรงเรียนขนาดกลาง หมายถึง  โรงเรียนที่มีจํานวนนักเรียนตั้งแต 501- 1,500 คน ไดแก

โรงเรียนอาสาสุลดินวิทยา โรงเรียนอุดมศาสนวิทยา โรงเรียนดารุลอูโลมนิบงบารู โรงเรียนอิส
ลาฮียะห โรงเรียนพัฒนาอิสลามวิทยา โรงเรียนประทีปวิทยา และโรงเรียนตารเบียตุลวาตัน
มูลนิธิ

4.โรงเรียนขนาดเล็ก หมายถึง  โรงเรียนที่มีจํานวนนักเรียนตั้งแต 0 – 500 คน ไดแก
โรงเรียนอิสลาฮุดดีนวิทยา โรงเรียนอิสลามประสานวิทย และโรงเรียนมุสลิมศึกษา
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จากการแบงกลุมตัวอยางพบวากลุมโรงเรียนขนาดใหญพิเศษมีเพียง 1 โรงเรียน  จึงเลือก
โรงเรียนนั้นเปนตัวแทนของกลุมโรงเรียนขนาดใหญพิเศษ  สวนอีก 3 กลุม  ใชวิธีการสุมอยางงาย
(simple random sampling) โดยการจับฉลากแบบไมใสคืน (บุญใจ, 2553) เพื่อสุมตัวแทนของ
โรงเรียนแตละกลุม  ไดตัวแทนโรงเรียน  ดังนี้ โรงเรียนธรรมวิทยามูลนิธิเปนตัวแทนโรงเรียน
ขนาดใหญพิเศษ โรงเรียนสตรีอิสลามวิทยามูลนิธิเปนตัวแทนโรงเรียนขนาดใหญ  โรงเรียนตา
เบียรตุลวาตันมูลนิธิเปนตัวแทนโรงเรียนขนาดกลาง  โรงเรียนอิสลาฮุดดีนวิทยา  เปนตัวแทนของ
โรงเรียนขนาดเล็ก รวมจํานวนนักเรียนหญิงจาก 4 โรงเรียนเทากับ 1,024 คน  จากนั้นเลือกกลุม
ตัวอยางแบบแบงชั้นโดยใชสัดสวนที่เทากัน (proportional stratified sampling) (บุญใจ, 2553)  โดย
แตละชั้นจะมีสัดสวนของจํานวนตัวอยาง (328 คน)  ตอ  จํานวนประชากร (จากจํานวนนักเรียน
หญิง 4 โรงเรียนเทากับ 1,024 คน)  เทากัน  คือ 1 ตอ 3.12

จากการคํานวณสัดสวนของกลุมตัวอยางแตละโรงเรียนตามสัดสวน 1 : 3.12 พบวา
จํานวนกลุมตัวอยางบางกลุมเปนเลขทศนิยมเกิน 0.5 ผูวิจัยปดเศษทศนิยมขึ้น และเลขทศนิยมที่
นอยกวา 0.5 ผูวิจัยปดเศษทศนิยมลง เพื่อใหไดจํานวนกลุมตัวอยางแตละโรงเรียนเปนจํานวนเต็ม
ไดกลุมตัวอยางจากแตละโรงเรียนดังนี้  โรงเรียนธรรมวิทยามูลนิธิ จํานวน 189 คน  โรงเรียนสตรี
อิสลามวิทยามูลนิธิ จํานวน 90 คน  โรงเรียนตารเบียตุลวาตันมูลนิธิ จํานวน 32 คน  และ
โรงเรียนอิสลาฮุดดีนวิทยา จํานวน 17 คน  ไดกลุมตัวอยางทั้งหมด 328 คน ดังตาราง 1

ตาราง 1 แสดงจํานวนกลุมตัวอยาง และรอยละของกลุมตัวอยางแตละโรงเรียน

รายชื่อโรงเรียน จํานวนนักเรียน
หญิงชั้นม. 1 (คน)

จํานวนกลุม
ตัวอยาง (คน)

รอยละ

โรงเรียนขนาดใหญพิเศษ
โรงเรียนธรรมวิทยามูลนิธิ 590 189 57.62
โรงเรียนขนาดใหญ
โรงเรียนสตรีอิสลามวิทยามูลนิธิ 281 90 27.44
โรงเรียนขนาดกลาง
โรงเรียนตาเบียรตุลวาตันมูลนิธิ 100 32 9.76
โรงเรียนขนาดเล็ก
โรงเรียนอิสลาฮุดดีนวิทยา 53 17 5.18

รวม 1,024 328 100
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เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย

เคร่ืองมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลคร้ังนี้ คือ แบบสอบถามการวิจัยเร่ืองความเชื่อ
และพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม (ภาคผนวก  ก) มีทั้งหมด 3 ตอน  ดังนี้

ตอนที่ 1 ขอมูลพื้นฐานของผูตอบแบบสอบถาม ซึ่งผูวิจัยสรางขึ้นเอง มีจํานวน 11 ขอ
ไดแก  อายุ  ประวัติการเปนนักกีฬา  โรคประจําตัว  อาชีพของผูปกครอง  รายไดของครอบครัว
การออกกําลังกายของบุคคลในครอบครัว บุคคลที่นักเรียนมักออกกําลังกายดวย แหลงขอมูล
ขาวสารเกี่ยวกับการออกกําลังกาย วิธีการออกกําลังกาย  ชวงเวลาที่ออกกําลังกาย โดยเปน
ลักษณะคําถามใหเลือกตอบ และเติมขอความใหสมบูรณ  เฉพาะขอคําถามการแตงกายในการออก
กําลังกายจะเปนคําถามปลายเปด

ตอนที่ 2 แบบสอบถามความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม เปน
แบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นตามกรอบแนวคิดความเชื่อดานสุขภาพของ สเตรชเชอรและโร
เซนสตอค (Strecher & Rosenstock, 1996) บูรณาการกับสิ่งที่ตองคํานึงในการออกกําลังกายตาม
หลักศาสนาอิสลาม 6 ประเด็น (การียา, 2553 ) และจากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของ มี
จํานวน 41 ขอ  ประกอบดวยองคประกอบ 4 ดาน  ไดแก  ดานการรับรูโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรค
จากการไมออกกําลังกาย  จํานวน 9 ขอ  ดานการรับรูความรุนแรงของการเกิดโรคจากการไมออก
กําลังกาย  จํานวน 7 ขอ  ดานการรับรูประโยชนของการออกกําลังกาย  จํานวน 10 ขอ  และดาน
การรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกายและสิ่งที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลังกายตามหลัก
ศาสนาอิสลาม จํานวน 15 ขอ ลักษณะคําถามแตละขอเปนแบบมาตราสวนประมาณคา 4 ระดับ
ซึ่งแตละขอมีความหมายและมีเกณฑการใหคะแนน  ดังนี้
เห็นดวยอยางยิ่ง หมายถึง ขอความนั้นตรงกับความเชื่อของนักเรียนอยางยิ่ง

ไดคะแนนเทากับ 4 คะแนน
เห็นดวย หมายถึง ขอความนั้นตรงกับความเชื่อของนักเรียน

ไดคะแนนเทากับ 3 คะแนน
ไมเห็นดวย หมายถึง ขอความนั้นไมตรงกับความเชื่อของนักเรียนเปนบางคร้ัง

ไดคะแนนเทากับ 2 คะแนน
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ไมเห็นดวยอยางยิ่ง   หมายถึง ขอความนั้นไมตรงกับความเชื่อของนักเรียนเลย
ไดคะแนนเทากับ 1 คะแนน

การแปลผลคะแนนของความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายโดยรวมและรายดาน  พิจารณา
จากคาเฉลี่ยของคะแนนความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายทั้งโดยรวมและรายดาน  โดยกําหนด
คะแนนเปน 4 ระดับ  ดวยวิธีการหาอันตรภาคชั้นโดยใชคาพิสัย  คํานวณจากคะแนนสูงสุดลบดวย
คะแนนต่ําสุด  แลวนําผลลัพธที่ไดมาแบงเปน 3 ชวงเทาๆกัน  ซึ่งสามารถแปลความหมายของ
คะแนนออกเปน 3 ระดับ  ไดแก  ระดับสูง  ระดับปานกลาง และระดับต่ํา โดยกําหนดระดับ
คะแนนความเชื่อดานสุขภาพ  ดังนี้

คะแนนเฉลี่ย ระดับความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย
3.01 – 4.00 สูง
2.01 – 3.00 ปานกลาง
1.0 – 2.00 ต่ํา
ตอนที่ 3 แบบสอบถามพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม  ซึ่งผูวิจัยสราง

ขึ้นเอง  มีจํานวน 13 ขอ โดยขอ 1 – 4 เปนคําถามเกี่ยวกับความบอยในการออกกําลังกาย (4 ขอ)
ขอ 5 – 9 เปนคําถามเกี่ยวกับความหนักในการออกกําลังกาย (5 ขอ) และขอ 10 – 13 เปนคําถาม
เกี่ยวกับความนานในการออกกําลังกาย (4 ขอ) แตละขอเปนแบบมาตราสวนประมาณคา 4 ระดับ
ซึ่งแตละขอมีความหมายและเกณฑการใหคะแนน ดังนี้

ปฏิบัติสม่ําเสมอ หมายถึง นักเรียนปฏิบัติกิจกรรมในขอความนั้นเปน
ประจําสม่ําเสมอ ไดคะแนนเทากับ 3 คะแนน

ปฏิบัติบอยคร้ัง หมายถึง นักเรียนปฏิบัติกิจกรรมในขอความนั้นบอยคร้ัง
หรือสวนมาก ไดคะแนนเทากับ 2 คะแนน

ปฏิบัตินานๆคร้ัง หมายถึง นักเรียนปฏิบัติกิจกรรมในขอความนั้นนานๆ
คร้ังหรือบางคร้ัง ไดคะแนนเทากับ 1 คะแนน

ไมปฏิบัติเลย หมายถึง นักเรียนไมเคยปฏิบัติกิจกรรมในขอความนั้น
เลย ไดคะแนนเทากับ 0 คะแนน
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การแปลผลคะแนนพฤติกรรมการออกกําลังกายพิจารณาจากคะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรม
การออกกําลังกาย  ดวยวิธีการหาอันตรภาคชั้นโดยใชคาพิสัย  คํานวณจากคะแนนสูงสุดลบดวย
คะแนนต่ําสุด  แลวนําผลลัพธที่ไดมาแบงเปน 3 ชวงเทาๆกัน  ซึ่งสามารถแปลความหมายของ
คะแนนออกเปน 3 ระดับ ไดแก  ระดับสูง ระดับปานกลาง  และระดับต่ํา  โดยกําหนดระดับ
คะแนนพฤติกรรมการออกกําลังกาย  ดังนี้

คะแนนเฉลี่ย ระดับพฤติกรรมการออกกําลังกาย
2.01 – 3.00 สูง
1.01 – 2.00 ปานกลาง
0.00 – 1.00 ต่ํา
สําหรับเกณฑการแบงระดับความสัมพันธของความเชื่อโดยรวมและรายดานกับพฤติกรรม

การออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม พิจารณาแบงตามเกณฑดังนี้ (Burn & Grove, 1996 อางตาม
จุฬาลักษณ, 2551)

คา r ระดับความสัมพันธ
0.10 – 0.30 ต่ํา
0.30 – 0.50 ปานกลาง
> 0.50 สูง

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ  โดยการหาความตรงของเนื้อหา  และความเที่ยงของ
เคร่ืองมือ  ดังนี้

1.การหาความตรงของเนื้อหาของเคร่ืองมือ  (content validity)
ผูวิจัยนําแบบสอบถามความเชื่อและพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิง

มุสลิม  ไปตรวจสอบความตรงดานเนื้อหา ใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทาน  ประกอบดวยอาจารย
พยาบาลผูเชี่ยวชาญดานสงเสริมสุขภาพ  จํานวน 1 ทาน  ผูเชี่ยวชาญดานศาสนาอิสลาม  จํานวน
1 ทาน  และผูเชี่ยวชาญดานเด็กและวัยรุน จํานวน 1 ทาน (ภาคผนวก  ข) เพื่อตรวจสอบความตรง
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ของเนื้อหาและภาษาที่ใช  จากนั้นผูวิจัยนําแบบสอบถามมาปรับปรุงตามคําแนะนําของผูทรงคุณวุฒิ
และเสนออาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบอีกคร้ัง  แลวนําไปทดลองใช

2. การหาความเที่ยงของเคร่ืองมือ  (reliability)
ผูวิจัยนําแบบสอบถามความเชื่อและพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิง

มุสลิม ที่ปรับแกตามขอเสนอแนะและตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาแลว ไปทดลองใช (try out)
กับกลุมวัยรุนหญิงมุสลิมที่มีลักษณะคลายคลึงกับกลุมตัวอยางที่ศึกษา  คือวัยรุนหญิงมุสลิมที่กําลัง
ศึกษาอยูชั้นปที่ 1 โรงเรียนเอกชนสอนศาสนาในอําเภอเมือง  จังหวัดยะลา  จํานวน 30 ราย  เพื่อ
ตรวจสอบความเที่ยง และความชัดเจนของภาษา แลวนํามาคํานวณหาคาความเที่ยง คํานวณหา
ความเที่ยงโดยใชสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาค (Cronbach’ s alpha coefficient) ซึ่งคาความ
เที่ยงของแบบสอบถามความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมและแบบสอบถาม
พฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมเทากับ .91 และ .73 ตามลําดับ

การพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยาง

การวิจัยคร้ังนี้ผูวิจัยไดทําการพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง  โดยทําหนังสือขอรับการพิจารณา
รับ รอง เชิ ง จ ริย ธ รรม   เส น อค ณ ะ ก รรม ก า รจ ริย ธ รรม ก า รวิ จั ย   ค ณ ะ พ ย า บ า ล ศ า ส ตร
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  เมื่อผานการอนุมัติแลว  ผูวิจัยทําเอกสารชี้แจงวัตถุประสงคการ
ศึกษาวิจัยใหกลุมตัวอยางทราบ  และอธิบายใหกลุมตัวอยางเขาใจวาการวิจัยคร้ังนี้  การใหความ
รวมมือในการเก็บขอมูลเปนไปตามความสมัครใจของกลุมตัวอยาง หากนักเรียนและผูปกครองมี
ความประสงคจะเขารวมวิจัยสามารถลงนามในใบพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง (ภาคผนวก ค) ซึ่ง
ขอมูลที่ไดจากการวิจัยจะถูกเก็บเปนความลับ  และนําเสนอในภาพรวมและนําไปใชประโยชนทาง
การศึกษาเทานั้นรวมทั้งไมมีผลกระทบใดๆตอกลุมตัวอยาง  และกลุมตัวอยางสามารถขอถอนตัวได
หากไมตองการมีสวนรวมในการวิจัยคร้ังนี้
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การเก็บรวบรวมขอมูล

การศึกษาคร้ังนี้ ผูวิจัยทําการเก็บรวบรวมโดยมีผูชวยวิจัย  ซึ่งเปนตัวแทนครูประจําชั้น
มัธยมศึกษาปที่ 1 ของแตละโรงเรียน เปนผูเก็บขอมูลโดยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลเปน
ขั้นตอนดังนี้

1. ผูวิจัยทําหนังสือผานคณบดีคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ถึง
ผูอํานวยการโรงเรียนที่จะทําการเก็บรวบรวมขอมูล เพื่อชี้แจงวัตถุประสงคของการวิจัยและขอ
อนุญาตเก็บรวบรวมขอมูล

2. ผูวิจัยเตรียมผูชวยวิจัยในการเก็บรวบรวมขอมูล  โดยผูวิจัยอธิบายถึงวิธีการเก็บรวบรวม
ขอมูล  และเปดโอกาสใหผูชวยวิจัยซักถามสิ่งที่สงสัย

2. เมื่อไดรับหนังสืออนุมัติ  ผูวิจัยดําเนินการเก็บขอมูลโดยใหผูชวยวิจัยเก็บขอมูลให โดย
ผูชวยวิจัยแนะนําตัวตอวัยรุนหญิงมุสลิม  ซึ่งเปนกลุมเปาหมาย  อธิบายวัตถุประสงคของการทําวิจัย
เพื่อขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม พรอมทั้งพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยางกอนเก็บขอมูล
โดยแจงใหกลุมตัวอยางทราบถึงสิทธิในการตอบแบบสอบถามและสามารถปฏิเสธโดยไมตอบ
แบบสอบถาม เมื่ออธิบายวิธีการตอบแบบสอบถามใหเปนที่เขาใจ  แลวจึงใหนักเรียนตอบ
แบบสอบถาม ใชเวลาในการตอบแบบสอบถามประมาณ 15 - 20 นาที

3. ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดจากกลุมตัวอยางไปวิเคราะหตามวิธีการทางสถิติ

การวิเคราะหขอมูล

ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดมาประมวลผลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป  และมีขั้นตอนการวิเคราะห
สถิติ  ดังนี้

1. ใชสถิติพรรณนา ไดแก ความถี่ รอยละ  คาเฉลี่ย  และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
วิเคราะหขอมูลทั่วไป  ระดับคะแนนความเชื่อโดยรวมและรายดานเกี่ยวกับการออกกําลังกายของ
วัยรุนหญิงมุสลิม  และระดับคะแนนพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม
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2. ใชคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s correlation coefficients)
วิเคราะหคาความสัมพันธระหวางคะแนนความเชื่อโดยรวมและรายดานกับพฤติกรรมการออกกําลัง
กายของวัยรุนหญิงมุสลิม
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บทที่ 4
ผลการวิจัยและการอภิปรายผล

ผลการวิจัย

การวิจัยเร่ืองความสัมพันธระหวางความเชื่อกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิง
มุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาในภาคใตคร้ังนี้  มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความเชื่อเกี่ยวกับ
การออกกําลังกาย พฤติกรรมการออกกําลังกาย  ความสัมพันธระหวางความเชื่อกับพฤติกรรมการ
ออกกําลังกาย  และความสัมพันธระหวางความเชื่อรายดานกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
วัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม  จาก
วัยรุนหญิงมุสลิมที่กําลังศึกษาอยูในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาในอําเภอเมือง จังหวัดยะลา ป
การศึกษา 2554 ตามคุณสมบัติที่กําหนด  จํานวน 328 คน จาก 4 โรงเรียน ในเดือนมีนาคม
2555 กอนที่ผูวิจัยจะนําขอมูลไปวิเคราะหผล  ผูวิจัยไดทําการทดสอบขอตกลงเบื้อตนของสถิติ
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน  (ภาคผนวก  ง) พบวาชุดคะแนนชุดความเชื่อโดยรวม ดาน
การรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย  ดานการรับรูความรุนแรงของโรค
จากการไมออกกําลังกาย  และพฤติกรรมการออกกําลังกาย เปนไปตามขอตกลงเบื้องตน ยกเวนชุด
คะแนนดานการรับรูประโยชนของการออกกําลังกาย  และดานการรับรูอุปสรรคของการออกกําลัง
กายและสิ่งที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลาม ซึ่งมีการกระจายไม
เปนไปตามปกติ (non-normal distribution)  เมื่อทดสอบการแจกแจงโดยใช box’ s plot (จุฬาลักษณ,
2551)  พบวามีตัวอยาง 5 ราย  ที่มีคาคะแนนต่ําผิดปกติ (outlier)  จึงไดทําการวิเคราะหขอมูลโดย
ตัดตัวอยางทีละตัว  พบวา  หลังตัดกลุมตัวอยางที่เปน outlier  4 ราย  ชุดคะแนนทุกชุดมีการ
กระจายเปนไปตามปกติ (normal distribution)  เมื่อเปรียบเทียบผลการวิเคราะหโดยใชสถิติ
สหสัมพันธของเพียรสันทั้งกอนตัดและหลังตัดกลุมตัวอยางที่เปน outlier  4 ราย  ผลการวิเคราะห
พบวา คาความสัมพันธ (r) กอนและหลังตัดจํานวนกลุมตัวอยางมีคาไมแตกตางกัน (ตาราง 6)
ดังนั้นในการแปลผลการวิจัยคร้ังนี้ เพื่อไมใหขัดกับขอตกลงเบื้องตนของสถิติเพียรสัน  จึงใชผล
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การวิเคราะหกลุมตัวอยาง  จํานวน 324 คน โดยนําเสนอผลการวิจัยดวยตารางประกอบคํา
บรรยาย และแบงการนําเสนอออกเปน 4 สวน  ดังนี้

1. ขอมูลพื้นฐานของกลุมตัวอยาง
2. ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย
3. พฤติกรรมการออกกําลังกาย
4. ความสัมพันธระหวางความเชื่อโดยรวมและรายดานกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย

สวนท่ี 1 ขอมูลพื้นฐานของกลุมตัวอยาง

ตาราง 2 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามขอมูลพื้นฐาน (n=324)

ขอมูลพื้นฐาน จํานวน รอยละ
อายุ (Mean = 12.99, SD = 0.51, min = 11 ป ,   max = 14 ป)

11 ป 2 0.60
12 ป 38 11.70
13 ป 246 75.90
14 ป 38 11.70

การเปนนักกีฬา
ไมเปน 278 85.80
เปน 46 14.20

โรคประจําตัว
ไมมี 295 91.00
มี 29 9.00

อาชีพของผูปกครอง
ทําสวน 144 44.40
รับจาง 51 15.70
คาขาย 97 29.90
รับราชการ 27 8.30
อ่ืนๆ
ไมตอบ

4
1

1.20
0.30
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ตาราง 2 (ตอ)

ขอมูลพื้นฐาน จํานวน รอยละ
รายไดครอบครัว

นอยกวา 10,000 บาท/เดือน 173 53.40
10,000 – 20,000 บาท/เดือน 108 33.30
20,001 – 30,000 บาท/เดือน 21 6.50
มากกวา 30,000 บาท/เดือน 22 6.80

บุคคลในครอบครัวมีการออกกําลังกาย
ไมมี 189 58.30
มี 135 41.70

บุคคลที่นักเรียนมักจะไปออกกําลังกายดวย
เพื่อน 192 59.30
พี่/นอง 68 21.00
ผูปกครอง 38 11.70
คนเดียว 20 6.20
ไมไดออกกําลังกาย 6 1.90

แหลงขอมูลเกี่ยวกับการออกกําลังกายของนักเรียน
อินเตอรเน็ต 155 47.80
โทรทัศน 111 34.30
นิตยสาร 17 5.20
หนังสือพิมพ 21 6.50
อ่ืนๆ (หนังสือเรียน, สนามกีฬาโรงเรียน, ศูนยเยาวชน,
สนามกีฬาแถวบาน, ซีดี)

20 6.20

วิธีการออกกําลังกายของนักเรียน (5 อันดับแรกที่นิยม)
แบดมินตัน 218 67.30
ขี่จักรยาน 206 63.60
วอลเลยบอล 145 44.80
เดินเร็ว 105 32.40
เตนแอโรบิค 65 20.10
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ตาราง 2 (ตอ)

ขอมูลพื้นฐาน จํานวน รอยละ
ชวงเวลาที่นักเรียนออกกําลังกาย

ตอนเชา 90 27.80
ตอนเย็น 234 72.20

จากตาราง 2 พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีอายุ 13 ป (รอยละ 75.90) ไมเปนนักกีฬา
ของโรงเรียน (รอยละ 85.80) ไมมีโรคประจําตัว (รอยละ 91.00) ผูปกครองประกอบอาชีพทํา
สวน (รอยละ 44.40) เงินเดือนนอยกวา 10,000 บาท (รอยละ 53.40) บุคคลในครอบครัวไมมี
การออกกําลังกาย (รอยละ 58.3.90) บุคคลที่นักเรียนมักจะไปออกกําลังกายดวยคือเพื่อน (รอยละ
59.30) แหลงขอมูลเกี่ยวกับการออกกําลังกายคืออินเตอรเน็ต (รอยละ 47.80) วิธีการออกกําลังกาย
ที่นักเรียนนิยม 5 อันดับแรก ไดแก  แบดมินตัน  ขี่จักรยาน  วอลเลยบอล  เดินเร็ว  และเตนแอโร
บิค (รอยละ 67.30, 63.60, 44.80, 32.40 และ 20.10 ตามลําดับ) ชวงเวลาที่ออกกําลังกายคือตอน
เย็น (รอยละ 71.60) เมื่อถามถึงลักษณะการแตงกายของนักเรียนในการออกกําลังกาย  ซึ่งเปน
คําถามปลายเปดพบวา  จาก 328 คน  ตอบคําถามขอนี้ 194 คน  คิดเปนรอยละ 59.15 ขอมูลที่ได
มีความหลากหลาย  สามารถจัดเปนหมวดหมูซึ่งสรุปไดวา  สวนใหญรอยละ 23.5 สวมกางเกงขา
ยาว  เสื้อแขนยาว  ใสผาคลุม  รองลงมาเปนการใสกางเกงขายาว  เสื้อแขนสั้น  (ไมใสผาคลุม) รอย
ละ 18 และกางเกงขายาว  เสื้อแขนยาว  รอยละ 11.9 มีเพียง 1 คนเทานั้นที่ระบุวาใสกระโปรง
เสื้อแขนยาว  และผาคลุม
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สวนท่ี 2 ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย

ตาราง 3 คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของกลุมตัวอยาง
จําแนกเปนรายดาน ( n = 324)

ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย Mean SD ระดับ
1. ดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออก
กําลังกาย

3.04 0.43 สูง

2. ดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลัง
กาย

3.09 0.50 สูง

3. ดานการรับรูประโยชนของการออกกําลังกาย 3.30 0.45 สูง
4. ดานการรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกายและสิ่งที่ตอง
คํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลาม

2.92 0.47 ปานกลาง

ความเชื่อโดยรวม 3.07 0.35 สูง

จากตาราง 3 พบวา  วัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนามีคะแนนเฉลี่ยของ
ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายโดยรวมอยูในระดับสูง (M = 3.07, SD = 0.35) เมื่อพิจารณาราย
ดานพบวา คะแนนเฉลี่ยดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย  ดานการ
รับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกาย  และดานการรับรูประโยชนของการออกกําลัง
กายอยูในระดับสูง (M = 3.04, SD = 0.43; M = 3.09, SD = 0.50 และ M = 3.30, SD = 0.45
ตามลําดับ)  ยกเวนดานการรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกาย และสิ่งที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการ
ออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลามที่มีคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับปานกลาง (M = 2.92, SD = 0.47)
แสดงวาวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนารับรูวาตนเองมีโอกาสเสี่ยงสูงตอการเกิด
โรคจากการไมออกกําลังกาย  รับรูวาโรคที่เกิดจากการไมออกกําลังกายมีความรุนแรงมาก  รับรูวา
การออกกําลังกายมีประโยชน  และรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกายอยูระดับปานกลาง เมื่อ
พิจารณารายขอในแตละดาน (ตาราง 8, ภาคผนวก  จ) พบวา
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ดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย  ขอที่วัยรุนหญิงมุสลิม
เห็นดวยถึงเห็นดวยอยางยิ่ง มากที่สุดคือ  ถานักเรียนไมออกกําลังกายจะทําใหเกิดโรคไดงาย (รอย
ละ 96.30)  รองลงมาคือ  การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทําใหนักเรียนเสี่ยงตอการเกิดโรค
อวน (รอยละ 81.80) และการไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทําใหนักเรียนเสี่ยงตอการเกิดโรค
ความดันโลหิตสูงได (รอยละ 81.40)

ดานการรับรูความรุนแรงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย  ขอที่วัยรุนหญิงมุสลิม
เห็นดวยถึงเห็นดวยอยางยิ่ง มากที่สุดคือ ความเครียดทําใหเกิดโรคความดันโลหิตสูงได (รอยละ
90.80) รองลงมาคือ โรคหัวใจทําใหเสียชีวิตได (รอยละ 88.30) และโรคความดันโลหิตสูงทําให
เสนเลือดในสมองแตกได (รอยละ 83.90)

ดานการรับรูประโยชนของการออกกําลังกาย  ขอที่วัยรุนหญิงมุสลิมเห็นดวยถึงเห็นดวย
อยางยิ่ง มากที่สุดคือ  การออกกําลังกายทําใหรางกายแข็งแรง (รอยละ 92.90)  รองลงมาคือ  การ
ออกกําลังกายชวยใหผอนคลายความเครียด (รอยละ 91.60) และการออกกําลังกายชวยใหกระดูก
และกลามเนื้อแข็งแรง (รอยละ 90.40)

ดานการรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกายและสิ่งที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกายตาม
หลักศาสนาอิสลาม  ขอที่วัยรุนหญิงมุสลิมเห็นดวยถึงเห็นดวยอยางยิ่ง มากที่สุดคือ ชวงที่มี
ประจําเดือนทําใหการออกกําลังกายไมสะดวก (รอยละ 88.00) รองลงมาคือ  วัยรุนหญิงมุสลิมมี
โอกาสออกกําลังกายนอยกวาวัยรุนชายมุสลิม (รอยละ 87.00) และรูสึกลําบากใจที่ตองออกกําลัง
กายรวมกับนักเรียนชาย (รอยละ 83.00) สวนขอที่วัยรุนหญิงมุสลิมไมเห็นดวยถึงไมเห็นดวยอยาง
ยิ่งคือ  การที่ตองละหมาดวันละ 5 เวลา  ทําใหไมมีเวลาออกกําลังกาย (รอยละ 50.60)  รองลงมาคือ
การออกกําลังกายทําใหเสียเวลาในการอานหนังสือ (รอยละ 47.20) และสุขภาพตนเองไมแข็งแรง
พอที่จะออกกําลังกายได (รอยละ 42.30)
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สวนท่ี 3 พฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม

ตาราง 4 คาเฉลี่ย  และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานพฤติกรรมการออกกําลังกาย (n = 324)

ตัวแปร Mean SD ระดับ
พฤติกรรมการออกกําลังกายโดยรวม 2.00 0.53 ปานกลาง

จากตาราง 4 พบวา วัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนามีคะแนนเฉลี่ยของ
พฤติกรรมการออกกําลังกายอยูในระดับปานกลาง  (M = 2.00, SD = 0.53) โดยขอที่วัยรุนหญิง
มุสลิมมีการปฏิบัติบอยคร้ังถึงปฏิบัติสม่ําเสมอมีจํานวนมากที่สุดคือ  นักเรียนมักออกกําลังกายใน
ลักษณะการทํากิจวัตรประจําวัน  เชน  เดิน  หรือ  ปนจักรยานแทนการใชรถจักรยานยนต (รอยละ
83.30)  รองลงมาคือ นักเรียนเลือกวิธีการออกกําลังกายตามความถนัดและความสนใจของตนเอง
(รอยละ 81.50) และนักเรียนชอบออกกําลังกายแบบเบาๆที่ทําไดงายและปลอดภัย (รอยละ 79.60)
สวนขอที่นักเรียนปฏิบัตินานๆคร้ังถึงไมปฏิบัติเลยมีจํานวนมากที่สุดคือ  นักเรียนออกกําลังกาย
เฉพาะเวลาที่มีคนบังคับใหทํา (รอยละ 41.00)  รองลงมาคือ  นักเรียนออกกําลังกายเฉพาะใน
วันหยุด (รอยละ 37.70) และนักเรียนออกกําลังกาย 3 – 5 คร้ัง/สัปดาห (รอยละ 32.40) (ตาราง 9,
ภาคผนวก  จ)
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สวนท่ี 4 ความสัมพันธระหวางความเชื่อดานสุขภาพโดยรวมและรายดานกับพฤติกรรมการออก
กําลังกาย

ตาราง 5 คาความสัมพันธระหวางความเชื่อกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของกลุมตัวอยาง
(n = 324)

ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย พฤติกรรมการออกกําลังกาย ระดับ
ความเชื่อโดยรวม .45* ปานกลาง
ความเชื่อรายดาน

ดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรค
จากการไมออกกําลังกาย

.39* ปานกลาง

ดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการ
ไมออกกําลังกาย

.29* ต่ํา

ดานการรับรูประโยชนของการออกกําลัง
กาย

.25* ต่ํา

ดานการรับรูอุปสรรค/สิ่งที่ตองคํานึงถึง
เกี่ยวกับการออกกําลังกายตามหลักอิสลาม

.40* ปานกลาง

*p < 0.05
จากตาราง 5 พบวา ความเชื่อดานสุขภาพโดยรวมของวัยรุนหญิงมุสลิมมีความสัมพันธ

ทางบวกระดับปานกลางกับพฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ( r = .45, p <
.05)  เมื่อพิจารณารายดานพบวา ดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย
และดานการรับรูอุปสรรคและสิ่งที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลาม
มีความสัมพันธทางบวกระดับปานกลางกับพฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ( r
= .39, .40 p < .05 ตามลําดับ)  สวนดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกาย
และดานการรับรูประโยชนของการออกกําลังกาย มีความสัมพันธทางบวกระดับต่ํากับพฤติกรรม
การออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (r = .29, .25 p < .05 ตามลําดับ)
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การอภิปรายผล

จากการศึกษาความสัมพันธระหวางความเชื่อกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุน
หญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาในภาคใต สามารถอภิปรายผลตามประเด็นขอคนพบได
ดังนี้

1. ลักษณะท่ัวไปของกลุมตัวอยาง
กลุมตัวอยางสวนใหญมีอายุ 13 ป (รอยละ 75.90) อยูในชวงวัยรุนตอนตน (สุวรรณา,

2555) เปนวัยที่ตองการความเปนสวนตัว จะสนใจผูปกครองนอยลงแตสนใจเพื่อนมากขึ้น (รส
วันต, 2555: สุริยเดว, 2555) สอดคลองกับการศึกษาคร้ังนี้ที่พบวา วัยรุนหญิงมุสลิมมักจะไปออก
กําลังกายกับเพื่อน (รอยละ 59.30) เชนเดียวกับการศึกษาของพัลลภ (2543) ที่พบวาเพื่อนมีอิทธิพล
ตอการแนะนําและชักชวนใหนักศึกษามหาวิทยาลัยพายัพมีการออกกําลังกาย

ผูปกครองของกลุมตัวอยางสวนใหญมีอาชีพทําสวน (รอยละ 44.40) สอดคลองกับ
การศึกษาของพราวพรรณ (2555) ที่พบวาผูปกครองของวัยรุนไทยมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอน
ศาสนาในจังหวัดพัทลุงสวนใหญมีอาชีพเกษตรกรรม (รอยละ 56.44) ทั้งนี้เนื่องจากเกษตรกรรม
เปนอาชีพหลักของประชาชนชาวไทย (สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2555 ข) ครอบครัวของวัยรุนหญิง
มุสลิมมีรายไดนอยกวา 10,000 บาท/เดือน(รอยละ 53.40) ซึ่งใกลเคียงกับการศึกษาของรอฮานิ
(2548) ที่พบวาผูปกครองของวัยรุนไทยมุสลิมในโรงเรียนมัธยมศึกษาในสามจังหวัดชายแดน
ภาคใตมีรายไดเฉลี่ย 10,069 บาท/เดือน ซึ่งนอยกวารายไดตอเดือนของครัวเรือนในภาคใตซึ่งมี
รายไดเฉลี่ย 22,926 บาท/เดือน (สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2555 ก)

แหลงขอมูลเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมสวนใหญคืออินเตอรเน็ต (รอย
ละ 47.80) ทั้งนี้เนื่องจากในปจจุบันอินเตอรเน็ตไดเขามามีบทบาทในชีวิตประจําวันของคนเรามาก
ขึ้นซึ่งอินเตอรเน็ตชวยใหสามารถติดตอสื่อสารและแลกเปลี่ยนขอมูลระหวางกันไดทั่วโลก
รองลงมาคือ  โทรทัศน (รอยละ 34.30) สอดคลองกับผลการวิจัยที่ผานมาที่พบวาเด็กวัยรุนชอบดู
โทรทัศน (จรรยา, เกียรติกําจร, สายฝน,  และปยธิดา, 2553; ณัฐวุฒิ, 2551; เพชรรัตน, กานต, โพยม,
สุพิชญา, และวชิรา, 2549)
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วิธีการออกกําลังกายที่นักเรียนนิยม 5 อันดับแรก  ไดแก  แบดมินตัน  ขี่จักรยาน
วอลเลยบอล  เดินเร็ว  และเตนแอโรบิค (รอยละ 67.30, 63.60, 44.80, 32.40 และ 20.10
ตามลําดับ) สวนการศึกษาของเพ็ญประภา (2547) พบวาวิธีการออกกําลังกายที่นักศึกษาสาขา
วิทยาศาสตรสุขภาพ ทุกชั้นป  ซึ่งมีอายุระหวาง 18 – 25 ป อยูในชวงวัยรุนตอนปลายและวัย
ผูใหญตอนตน ของมหาวิทยาลัยเชียงใหมที่นิยมมากที่สุด 5 อันดับแรก  ไดแก  วิ่งเหยาะ  เดินเร็ว
แบดมินตัน  เตนแอโรบิค  และขี่จักรยาน (รอยละ 68.13, 52.05, 33.12, 29.96 และ 21.45
ตามลําดับ) จะเห็นไดวาวิธีการออกกําลังกายที่วัยรุนหญิงมุสลิมนิยมสวนใหญเปนวิธีที่สามารถทํา
ไดงายและสามารถปฏิบัติไดคนเดียว ไดแก  ขี่จักรยาน  เดินเร็ว  มีบางวิธีที่ตองเลนรวมกับคนอ่ืนๆ
หรือเลนเปนทีมไดแก  แบดมินตัน  วอลเลยบอล  อาจเนื่องจากวัยรุนเปนวัยที่ใหความสําคัญกั บ
กลุมเพื่อน (รสวันต, 2555: สุริยเดว, 2555) ชอบสนุกและชอบการแขงขัน (นิตยา, 2555) การเลน
กีฬาดังกลาวสามารถเลนรวมกับเพื่อนๆและแขงขันกันได  อยางไรก็ตามแมวาการเตนแอโรบิคเปน
วิธีการออกกําลังกายที่ตองใชดนตรีประกอบซึ่งขัดกับสิ่งที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกายตาม
หลักศาสนาอิสลาม  แตเปนวิธีที่วัยรุนหญิงมุสลิมนิยมเปนอันดับ 5 อาจเนื่องจากวัยรุนเปนวัยที่รัก
ความสนุกสนาน เลือกที่จะมีคานิยมและลักษณะการดําเนินชีวิตในแบบของตนเอง (รสวันต, 2555)
จึงทําใหวัยรุนหญิงมุสลิมมองขามประเด็นของหลักการออกกําลังกายตามหลักศาสนา ชวงเวลาที่
ออกกําลังกายคือตอนเย็น (รอยละ 72.20) อาจเนื่องจากวาตอนเย็นเปนชวงที่เวลาที่วัยรุนหญิง
มุสลิมเสร็จสิ้นจากการเรียน  ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของณัฐวุฒิ (2551)  ที่พบวานักเรียนหญิงชั้น
มัธยมศึกษาปที่ 1 โรงเรียนศรีอยุธา รอยละ 66.5 เลนกีฬาหลังเลิกเรียน

ลักษณะการแตงกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในการออกกําลังกาย สวนใหญรอยละ 23.5 สวม
กางเกงขายาว  เสื้อแขนยาว  ใสผาคลุม เนื่องจากสตรีมุสลิมตองแตงกายมิดชิดและตองใสฮิญาบ
(ผาคลุมศีรษะ) โดยมีเหตุผลที่สําคัญเพื่อปกปองศักดิ์ศรีของความเปนมนุษย  ปองกันการผิด
ประเวณี  เพราะการไมปกปดเอาเราะฮฺนั้นเปนสิ่งดึงดูดความสนใจของเพศตรงขาม  และนํามาซึ่ง
การทําบาปคือการผิดประเวณี  (การียา, 2553) การแตงกายที่ขัดกับหลักศาสนาอิสลามอาจเปน
ขอจํากัดในการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม (Sporting equals, 2010)
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2. ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา
กลุมตัวอยางมีคะแนนเฉลี่ยความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายโดยรวมอยูในระดับสูง (M

= 3.07, SD = 0.35) เนื่องจากกลุมตัวอยางมีความเชื่อวาตนเองมีโอกาสเสี่ยงสูงตอการเกิดโรคจาก
การไมออกกําลังกาย เชื่อวาโรคที่เกิดจากการไมออกกําลังกายมีความรุนแรงมาก และเชื่อวาการ
ออกกําลังกายมีประโยชนมากตอการปองกันโรค  มีเพียงการรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกาย
และสิ่งที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลามเทานั้นที่อยูในระดับปานกลาง
จึงสงผลใหความเชื่อดานสุขภาพโดยรวมของกลุมตัวอยางอยูในระดับสูง อีกทั้งกลุมตัวอยางเปน
นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1 ซึ่งมีการเรียนการสอนในกลุมสาระการเรียนรูสุขศึกษาและพลศึกษา
กับอิสลามศึกษา (มูหามัดรูยานี และอิบราเฮ็ม, 2553) ทําใหมีความรูเกี่ยวกับความรุนแรงของโรค
จากการไมออกกําลังกาย และประโยชนของการออกกําลังกาย นอกจากความรูเกี่ยวกับการออก
กําลังกายในหองเรียนนักเรียนสามารถศึกษาจากแหลงขอมูลภายนอกได  โดยจากการศึกษาคร้ังนี้
พบวาแหลงขอมูลเกี่ยวกับการออกกําลังกายกลุมตัวอยางไดจากอินเตอรเน็ตมากที่สุด (รอยละ
49.90) รองลงมาคือ  โทรทัศน (รอยละ 34.10) ทําใหกลุมตัวอยางมีโอกาสเขาถึงขอมูลที่เกี่ยวของ
กับการออกกําลังกายไดดวยตนเอง จึงมีความรูในเร่ืองนี้ดี และการที่กลุมตัวอยางเปนมุสลิม  ตอง
ยึดหลักศาสนาอิสลามเปนแนวทางในการดําเนินชีวิต  คําสอนในหลักศาสนาอิสลามจึงอาจมีผล
ทางออมตอความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย

การที่กลุมตัวอยางมีคะแนนเฉลี่ยดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออก
กําลังกายอยูในระดับสูง (M = 3.04, SD = 0.43) เนื่องจากกลุมตัวอยางอยูในวัยรุนซึ่งเปนวัยที่ไม
คอยออกกําลังกาย (นิตยสารชีวจิต, 2554) สวนใหญเชื่อวาการไมออกกําลังกายทําใหเกิดโรคไดงาย
(รอยละ 96.30) และเชื่อวาถาไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทําใหเสี่ยงตอการเกิดโรคอวน และ
โรคความดันโลหิตสูงได (รอยละ 81.80, 81.40 ตามลําดับ) นอกจากนี้อาจเนื่องจากกลุมตัวอยางมี
บุคคลในครอบครัวปวยดวยโรคที่เกิดจากการไมออกกําลังกาย เชน  โรคความดันโลหิตสูง ซึ่งเปน
โรคเร้ืองรังที่พบมากที่สุด  โดยมีอัตราปวย 566.17 ตอประชากรแสนคน (อมรา, กมลชนก,
ภาคภูมิ, และธนวันต, 2555)  จากการศึกษาการสงเสริมสุขภาพของชาวมุสลิมในประเทศไทย  (ศิริ
เพ็ญ, มณิศรี, นวลทิพย,  และอนุตรศักดิ์, 2549) พบวามุสลิมสวนใหญทุกภาคในประเทศไทยปวย
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ดวยโรคความดันโลหิตสูง  และโรคนี้เปนโรคที่ถายทอดทางพันธุกรรม (จักรพันธ, 2550)  จึงอาจ
ทําใหกลุมตัวอยางรับรูความเสี่ยงของตนเองตอการเปนโรคที่เกิดจากการไมออกกําลังกาย

คําสอนในศาสนาอิสลามอาจมีผลทางออมตอความเชื่อในดานนี้  เนื่องจากศาสนาอิสลาม
ใหความสําคัญกับการปองกันโรค  หามมิใหมนุษยนําตัวไปในทางที่ทําใหเกิดอันตรายตอตัวเอง
อัลลอฮฺไดบัญญัติไวในอัลกุรอานอายะฮฺที่ 195 ความวา  (กาเดร, ม.ป.ป.)

“จงอยาโยนตัวพวกเจาสูความพินาศ  และจงทําดีเถิด  แทจริงอัลลอฮฺทรงชอบผูกระทําดี
ทั้งหลาย”

คําสอนดังกลาวทําใหวัยรุนหญิงมุสลิมตองดูแลตนเอง  ไมใหตนเองเปนโรค  เพราะไมเปน
ความโปรดปรานจากอัลลอฮฺ ดังนั้นมุสลิมทุกคนจึงตองดูแลตนเองใหแข็งแรงอยูเสมอ อาจสงผล
ทางออมใหกลุมตัวอยางมีการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกายอยูใน
ระดับสูง เพราะเมื่อรับรูวาตนเองมีความเสี่ยงตอการเกิดโรคสูง  ก็จะหาทางปองกันตนเองจาก
โรคภัยไขเจ็บ  ซึ่งอาจนําตนเองไปสูความทุกขยากลําบาก  และอาจรวมไปถึงการนําตน เองสูความ
พินาศดวย (กาเดร, ม.ป.ป.)

การที่กลุมตัวอยางมีคะแนนเฉลี่ยดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลัง
กายอยูในระดับสูง (M = 3.09, SD = 0.50) อาจเนื่องจากโรคที่เกิดจากการไมออกกําลังกาย  เชน
โรคหัวใจ  โรคความดันเลือด  ปจจุบันพบวาเปนสาเหตุการตายที่สําคัญ (ปราโมทย และปทมา,
2555) หากไมเสียชีวิตก็อาจนําไปสูอัมพาตไดจากเสนเลือดในสมองแตก  หรือหลอดเลือดในสมอง
ตีบ  จากการศึกษาคร้ังนี้พบวา  กลุมตัวอยางสวนใหญเชื่อวาความเครียดทําใหเกิดโรคความดัน
โลหิตสูงได (รอยละ  90.80) รองลงมาคือ  โรคหัวใจทําใหเสียชีวิตได (รอยละ 88.30)  และโรค
ความดันโลหิตสูงทําใหเสนเลือดในสมองแตกได (รอยละ 83.90) นอกจากนี้กลุมตัวอยางอาจได
ขอมูลความรุนแรงของโรคดังกลาวจากรายการโทรทัศน หรืออินเตอรเน็ต  จึงสงผลใหกลุม
ตัวอยางมีการรับรูความรุนแรงของโรคดังกลาวอยูในระดับสูง  สอดคลองกับการศึกษาของเพ็ญ
ประภา (2547) ที่พบวานักศึกษาสาขาวิทยาศาสตรสุขภาพมหาวิทยาลัยเชียงใหม  มีการรับรูความ
รุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกายอยูในระดับสูง สวนคําสอนในศาสนาอิสลามที่อาจมีผล
ทางออมตอการรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกาย  อาจเนื่องจากมุสลิมทุกคนตอง
ปฏิบัติตามหลักศาสนบัญญัติอยางเครงครัด  การปฏิบัติศาสนกิจใดๆตองใชแรงและกําลังในการ
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ปฏิบัติ  หากไมมีแรงหรือเปนโรครายแรงจะทําใหไมสามารถปฏิบัติศาสนกิจอยางสมบูรณได  อีก
ทั้งอัลลอฮฺทรงรักผูที่แข็งแรงมากกวาผูที่ออนแอ  ดังนั้นการมีรางกายที่ออนแอและเปนโรคจนเกิด
ความรุนแรงสงผลกระทบตอชีวิตไมเปนความโปรดปรานของอัลลอฮฺ (มนัส, 2553; ศอลาฮฺ, 2552)
นอกจากนี้  การไมออกกําลังกายจนเกิดโรคถือเปนการทําใหตนเองไปสูความพินาศตามหลัก
ศาสนาอิสลาม ซึ่งการเกิดโรคนอกจากจะไดรับความเดือดรอนในโลกนี้แลวยังตองถูกสอบสวน
ในวันปรโลก (อาคีรอฮฺ) ดวยเนื่องจากปลอยปละละเลยไมดูแลตนเอง (กาเดร, ม.ป.ป.)

กลุมตัวอยางมีคะแนนเฉลี่ยดานการรับรูประโยชนเกี่ยวกับการออกกําลังกายอยูในระดับสูง
(M = 3.30, SD = 0.45) เนื่องจากกลุมตัวอยางสวนใหญมีความเชื่อวา การออกกําลังกายทําให
รางกายแข็งแรง (รอยละ 92.90)  รองลงมาคือ  การออกกําลังกายชวยใหผอนคลายความเครียด (รอย
ละ 91.60) และการออกกําลังกายชวยใหกระดูกและกลามเนื้อแข็งแรง (รอยละ 90.40) ความเชื่อ
เหลานี้อาจมาจากความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกาย  ซึ่งจากการศึกษาของสุไบดะ (2552)  พบวา
นักเรียนมุสลิมชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายมีความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกายอยูในระดับสูงรอยละ
37.90 และระดับปานกลางรอยละ 35.20 นอกจากนี้อาจเนื่องจากการมีรางกายที่แข็งแรงเปนความ
โปรดปรานของอัลลอฮฺ  (มนัส, 2553; ศอลาฮฺ, 2552) ทานทรงรักผูที่แข็งแรงมากกวาผูที่ออนแอ
(อิสมาแอ, ม.ป.ป.)  จึงอาจสงผลใหในภาพรวมกลุมตัวอยางรับรูประโยชนของการออกกําลังกายใน
ระดับสูง สอดคลองกับการศึกษาของเพ็ญประภา (2547) ที่พบวา  นักศึกษาสาขาวิทยาศาสตร
สุขภาพ  มหาวิทยาลัยเชียงใหม  มีการรับรูประโยชนเกี่ยวกับการออกกําลังกายอยูในระดับสูง

กลุมตัวอยางมีคะแนนเฉลี่ยดานการรับรูอุปสรรคและสิ่งที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการออก
กําลังกายตามหลักศาสนาอิสลามอยูในระดับปานกลาง (M = 2.92, SD = 0.47) ทั้งนี้เนื่องจากกลุม
ตัวอยางสวนใหญรับรูวา  การมีประจําเดือนทําใหการออกกําลังกายไมสะดวก (รอยละ  88.00)
วัยรุนหญิงมุสลิมมีโอกาสออกกําลังกายนอยกวาวัยรุนชายมุสลิม (รอยละ 87.00) และรูสึกลําบากใจ
ที่ตองออกกําลังกายรวมกับนักเรียนชาย (รอยละ 83.00) เพราะการปะปนกันระหวางชายหญิงเปน
สิ่งที่มุสลิมตองคํานึงถึงในการออกกําลังกาย (การียา, 2553) จากการศึกษาคร้ังนี้พบวากลุมตัวอยาง
เห็นดวยอยางยิ่งวานักเรียนไมมีสถานที่ออกกําลังกายที่แยกเฉพาะสํา หรับผูหญิงรอยละ 36.1
(ตาราง 8)  การมีสถานที่ออกกําลังกายที่แยกเฉพาะสําหรับเพศหญิงสามารถปองกันไมใหมีการ
ปะปนกันระหวางชายหญิงได  ชวยใหกลุมตัวอยางเกิดความรูสึกสบายใจเมื่อไดออกกําลังกาย
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ดังนั้นเมื่อไมมีสถานที่ที่แยกเฉพาะสําหรับเพศหญิงทําใหเร่ืองสถานที่เปนอุปสรรคตอการออก
กําลังกาย สอดคลองกับการศึกษาของเเมคเคบ (Mccabe, 2010) ที่พบวา สตรีมุสลิมสวนใหญมอง
วาการออกกําลังกายเปนสิ่งสําคัญมากที่ตองปฏิบัติ  ซึ่งสตรีมุสลิมอยากออกกําลังกายแตไมสามารถ
ออกกําลังกายไดและถามีสถานที่ที่มีการออกกําลังกายเฉพาะเพศหญิงจะทําใหสตรีมุสลิมออกกําลัง
กายมากกวานี้ ในขณะเดียวกันจากการศึกษาคร้ังนี้พบวา  กลุมตัวอยางสวนใหญไมเห็นดวยถึงไม
เห็นดวยอยางยิ่งวาการที่ตองละหมาดวันละ 5 เวลา  ทําใหไมมีเวลาออกกําลังกาย (รอยละ 50.60)
การออกกําลังกายทําใหเสียเวลาในการอานหนังสือ (รอยละ 47.20) และสุขภาพตนเองไมแข็งแรง
พอที่จะออกกําลังกายได (รอยละ 42.3) การที่กลุมตัวอยางมากกวาคร่ึงไมเห็นดวยวาการที่ตอง
ละหมาดวันละ 5 เวลา เปนอุปสรรคตอการออกกําลังกายทั้งนี้เนื่องจากการละหมาดเปนศาสนกิจ
ที่มุสลิมทุกคนตองปฏิบัติ  และมีการปฏิบัติสืบทอดตามกันมาเปนเวลานานจนกลายเปนสวนหนึ่ง
ของกิจวัตรประจําวัน ดังนั้นจึงสงผลใหกลุมตัวอยางรับรูอุปสรรคและสิ่งที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับ
การออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลามอยูในระดับปานกลาง

3. พฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา
พฤติกรรมการออกกําลังกายของกลุมตัวอยางอยูในระดับปานกลาง  (M = 2.00, SD =

0.53) สอดคลองกับการศึกษาที่ผานมาที่พบวานักเรียนในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาทั้งระดับ
มัธยมศึกษาตอนตนและตอนปลายมีพฤติกรรมการออกกําลังกายอยูในระดับปานกลาง (รูซีนา,
2552; อับดุลเลาะ, 2553; อาอีเสาะ, 2551; ฮาซัน, 2550) เนื่องจากกลุมตัวอยางเปนนักเรียนที่ศึกษา
ในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา ซึ่งเปนสถานศึกษาของชุมชนที่จัดการศึกษาแบบบูรณาการระหวาง
วิชาศาสนา  วิชาสามัญ  และวิชาชีพ  (โนรีซัน, ผองศรี, และชิดชนก, 2552) ทําใหใชเวลาในการ
เรียนมากกวาโรงเรียนปกติ โดยจะเรียนตั้งแตวันเสารถึงวันพฤหัสบดี  มีวันหยุดสัปดาหละ 1 วัน
ทําใหมีเวลาวางในการรวมกิจกรรมอ่ืนๆนอกโรงเรียนนอยกวาวัยเดียวกันที่อยูในโรงเรียนทั่วไป (มู
หามัดรูยานี และอิบราเฮ็ม, 2553) และจากการที่วัยรุนหญิงมุสลิมเรียนในโรงเรียนเอกชนสอน
ศาสนาซึ่งมีการศึกษาเกี่ยวกับหลักการศาสนาอิสลามอยางลึกซึ้ง  ดังนั้นการปฏิบัติกิจกรรมใดๆ
วัยรุนหญิงมุสลิมจะปฏิบัติภายใตหลักการของศาสนาอยางเครงครัด จากการศึกษาพฤติกกรมการ
ออกกําลังกายของนักศึกษามุสลิมพบวานักศึกษาที่จบจากโรงเรียนสามัญมีความรูและเจตคติตอการ
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ออกกําลังกายดีกวานักศึกษาที่จบจากโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา (สุเมธ, นภดล, และธีรวัฒน,
2548) สําหรับการออกกําลังกายในกลุมสตรีมุสลิมสามารถออกกําลังกายโดยสอดคลองกับหลัก
ปฏิบัติทางศาสนาดวยเงื่อนไข 3 ประการ ( ยูซูฟ และสุภัทร, 2551) 1) สถานที่ใชในการออกกําลัง
กายตองเปนสถานที่ที่มิดชิดหรือไมเปนสถานที่สาธารณะที่เปดเผยเกินไป 2) ไมปะปนระหวาง
หญิงชาย 3) ตองไมมีสิ่งตองหามในอิสลาม  เชน  การเปดเพลงที่ปลุกเราอารมณ ดังจะเห็นจาก
การศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายของสตรีมุสลิมในประเทศแคนาดาพบวาสตรีมุสลิมสวนหนึ่ง
อยากออกกําลังกายแตไมสามารถออกกําลังกายได  และถามีสถานที่ที่มีการออกกําลังกายเฉพาะเพศ
หญิงจะทําใหสตรีมุสลิมออกกําลังกายมากกวานี้ (Mccabe, 2010) ซึ่งปจจุบันยังไมมีสถานที่ออก
กําลังกายที่แยกเฉพาะสําหรับเพศหญิง

นอกจากนี้จากการศึกษาพบวากลุมตัวอยางมักจะออกกําลังกายในลักษณะการทํากิจวัตร
ประจําวัน  เชน  เดิน  หรือ  ปนจักรยานแทนการใชจักรยานยนต (รอยละ 83.30) และชอบออกกําลัง
กายแบบเบาๆที่ทําไดงายและปลอดภัย (รอยละ 79.60) มีเพียงรอยละ 67.60 ที่ออกกําลังกาย 3 – 5
คร้ัง/สัปดาห  และรอยละ 73.40 ที่ใชเวลาแตละคร้ังในการออกกําลังกายประมาณ 30 – 60 นาที
ซึ่งกิจกรรมดังกลาวยังไมถือวาเปนการออกกําลังกายตามหลักการออกกําลังกาย ที่ตองประกอบดวย
ความบอย ความหนัก  และความนาน  ที่เปนหลักพื้นฐานและจําเปนในการออกกําลังกายแตละคร้ัง
(ดํารง, 2540) จึงสงผลใหพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอน
ศาสนาอยูในระดับปานกลาง

นอกจากบริบทของโรงเรียนที่ตองใชเวลาเรียนมากกวาโรงเรียนอ่ืนๆทําใหไมมีเวลาในการ
ออกกําลังกายและการปฏิบัติกิจกรมตางๆตองปฏิบัติตามหลักศาสนาอยางเครงครัดแลว กลุม
ตัวอยางเปนวัยรุน   ซึ่งเปนวัยที่ไมชอบออกกําลังกายมากที่สุด  เพราะคิดวาตนเองมีรางกายที่
แข็งแรงอยูแลว  จึงไมใสใจตอการออกกําลังกายเทาที่ควร (นิตยสารชีวจิต, 2554) สอดคลองกับ
การศึกษาของจรรยา, เกียรติกําจร, สายฝน, และปยธิดา (2553) ที่ไดศึกษาพฤติกรรมเสี่ยงตอ
สุขภาพของวัยรุนในจังหวัดนครศรีธรรมราช  พบวาวัยรุนสวนใหญไมมีการออกกําลังกาย (รอยละ
47) อาจเนื่องจากการแขงขันทางการศึกษา และใชเวลาดูโทรทัศนมากกวา 1 ชั่วโมง/วัน (รอยละ
59.40) จากการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของเด็กวัยรุนตอนตนของนั กเรียนในโรงเรียนสังกัด
กรุงเทพมหานคร  พบวา  เด็กวัยรุนชอบดูโทรทัศน (รอยละ 97.90) เรียนพิเศษ (รอยละ 85.2จ) และ
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เลนเกมสคอมพิวเตอร (รอยละ 68.90) (เพชรรัตน, กานต, โพยม, สุพิชญา, และวชิรา, 2549)
สอดคลองกับการศึกษาของณัฐวุฒิ (2551)  ที่ไดศึกษาพฤติกรรมการใชเวลาหลังเลิกเรียนของวัยรุน
ตอนตนชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1 โรงเรียนศรีอยุธยา  พบวาหลังเลิกเรียนนักเรียนหญิงมักจะเรียนพิเศษ
(รอยละ 76.00)  เลนเกม (รอยละ 73.20)  คุยโทรศัพท (รอยละ 53.30) ดูโทรทัศน (รอยละ 51.90)
ดังนั้นวัยรุนหญิงมุสลิมอาจใชเวลาชวงวันหยุดที่มีอยูเพียงวันเดียวไปกับการดูโทรทัศน  เรียนพิเศษ
และเลนเกมคอมพิวเตอร ขณะเดียวกันบุคคลที่วัยรุนหญิงมุสลิมมักจะไปออกกําลังกายดวยคือ
เพื่อน (ดังตาราง 2) แตเพื่อนก็ตองทํากิจกรรมตางๆเชนเดียวกับตน นอกจากนี้ยังพบวาสวนใหญ
บุคคลในครอบครัวของวัยรุนหญิงมุสลิมไมมีการออกกําลังกาย (ดังตาราง 2) สอดคลองกับ
การศึกษาของการียา (2553) ที่พบวาแมบานมุสลิมสวนใหญไมเห็นแตกตางระหวางการออกกําลัง
กายกับการไมออกกําลังกาย  จึงทําใหไมเห็นความสําคัญของการออกกําลังกาย  มีความรูสึกวาไมรู
จะออกกําลังกายไปทําไมเพราะรางกายตนเองไมไดเจ็บปวยอะไร  ยังสามารถดําเนินชีวิตอยูได  อาจ
เปนอีกปจจัยหนึ่งที่ทําใหวัยรุนหญิงมุสลิมไมคอยออกกําลังกาย  เพราะครอบครัวมีบทบาทสําคัญ
ตอการปฏิบัติพฤติกรรมการออกกําลังกายของคนมุสลิม (Ma’aitah, Haddad, & Umlauf, 1999)
การที่มีตัวแบบในการออกกําลังกายจากสตรีมุสลิม  จะทําใหวัยรุนหญิงมุสลิมอยากออกกําลังกาย
มากขึ้น (Sporting equals, 2010)

4. ความสัมพันธระหวางความเชื่อโดยรวมและรายดานกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุน
หญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา

ความเชื่อดานสุขภาพเกี่ยวกับการออกกําลังกายในวัยรุนหญิงมุสลิมมีความสัมพันธ
ทางบวกระดับปานกลางกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย ( r = .45, p < .05) สอดคลองกับแบบแผน
ความเชื่อดานสุขภาพที่ไดระบุวา  บุคคลใดที่จะตัดสินใจมีพฤติกรรมสุขภาพ  บุคคลนั้นตองมีความ
เชื่อวาตนเองมีโอกาสเสี่ยงตอการเปนโรค โรคนั้นมีความรุนแรงตอชีวิต  เชื่อวาพฤติกรรมสุขภาพ
นั้นมีประโยชนจะชวยลดโอกาสเสี่ยงตอการเปนโรค  หรือลดความรุนแรงของโรค และเชื่อวา
พฤติกรรมสุขภาพนั้นมีประโยชนมากกวาอุปสรรค (Strecher & Rosenstock, 1996) จากการศึกษา
คร้ังนี้พบวา  กลุมตัวอยางมีความเชื่อวาตนเองมีโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย
ในระดับสูง  โรคที่เกิดจากการไมออกกําลังกายมีความรุนแรงอยูในระดับสูง  และการออกกําลังกาย
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มีประโยชนมาก  ซึ่งมากกวาการรับรูอุปสรรคและสิ่งที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกายตามหลัก
ศาสนาอิสลามที่อยูในระดับปานกลาง  จึงทําใหวัยรุนหญิงมุสลิมมีพฤติกรรมการออกกําลังกายอยู
ในระดับปานกลาง  จึงสนับสนุนสมมติฐานขอที่ 1

เมื่อพิจารณาความสัมพันธของความเชื่อสุขภาพรายดานกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย
สามารถอภิปรายไดดังนี้

การรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย มีความสัมพันธทางบวก
ระดับปานกลางกับพฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ( r = .39, p < .05) ทั้งนี้
เนื่องจากวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนามีการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจาก
การไมออกกําลังกายสูงและมีพฤติกรรมการออกกําลังกายระดับปานกลาง สอดคลองกับกรอบ
แนวคิดแบบแผนสุขภาพที่กลาววาถาบุคคลรับรูวาตนเองมีความเสี่ยงสูงตอการเกิดโรคจากการไม
ปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ จะทําใหบุคคลนั้นมีการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพเพื่อหลีกเลี่ยงการทําให
เกิดโรคนั้น (Strecher & Rosenstock, 1996) จึงสนับสนุนสมมติฐานขอที่ 2 แตเนื่องจากกลุม
ตัวอยางที่ศึกษาเปนกลุมวัยรุนที่ไมชอบออกกําลังกายและเปนวัยรุนหญิงที่ชอบออกกําลังกายใน
ลักษณะการทํากิจวัตรประจําวัน  จึงทําใหพฤติกรรมการออกกําลังกายอยูในระดับปานกลาง

การรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกาย มีความสัมพันธทางบวกระดับต่ํากับ
พฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (r = .29, p < .05) ทั้งนี้เนื่องจากวัยรุนหญิง
มุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนามีการรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกายอยูใน
ระดับสูงและมีพฤติกรรมการออกกําลังกายอยูในระดับปานกลาง จึงสงผลใหความสัมพันธ
ทางบวกอยูระดับต่ํา  สอดคลองกับกรอบแนวคิดแบบแผนสุขภาพที่กลาววา ถาบุคคลรับรูความ
รุนแรงของโรคจากการไมปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ  บุคคลนั้นมีแนวโนมจะปฏิบัติพฤติกรรม
สุขภาพ  จึงสนับสนุนสมมติฐานขอที่ 3

การรับรูประโยชนของการออกกําลังกายมีความสัมพันธทางบวกระดับต่ํากับพฤติกรรม
การออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = .25, p < .05) ทั้งนี้เนื่องจากวัยรุนหญิงมุสลิมใน
โรงเรียนเอกชนสอนศาสนาที่มีการรับรูประโยชนของการออกกําลังกายอยูในระดับสูง ซึ่งสูงกวา
การรับรูความเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกายและความรุนแรงของโรคจากการไม
ออกกําลังกาย  และมีพฤติกรรมการออกกําลังกายอยูในระดับปานกลาง  สงผลใหมีความสัมพันธ
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ทางบวกระดับต่ํา สอดคลองกับกรอบแนวคิดแบบแผนสุขภาพที่กลาววา  หากบุคคลรับรูวาการ
ปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพจะชวยลดโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคและลดความรุนแรงของโรคจากการ
ไมปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ  บุคคลนั้นมีแนวโนมที่จะปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ  จึงสนับสนุน
สมมติฐานขอที่ 4 เนื่องจากการรับรูประโยชนเปนการรับรูของบุคคลเกี่ยวกับประโยชนหรือคุณคา
ของการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ ซึ่งเปนปจจัยที่สําคัญมากตอการตัดสินใจในการกระทําของบุคคล
นั้น (Strecher & Rosenstock, 1996) แตตางจากการศึกษาของเพ็ญประภา (2547) ที่พบวาการรับรู
ประโยชนของการออกกําลังกายไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของนักศึกษา
มหาวิทยาลัยเชียงใหม

ดานการรับรูอุปสรรคและสิ่งที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลังกายตามหลักศาสนา
อิสลามมีความสัมพันธทางบวกระดับปานกลางกับพฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ  (r = .40, p < .05) ทั้งนี้เนื่องจากวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนามีการรับรู
อุปสรรคและสิ่งที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลามอยูในระดับ ปาน
กลางคอนขางไปทางสูงแตยังมีพฤติกรรมการออกกําลังกายอยูในระดับสูง ซึ่งไมสนับสนุน
สมมติฐานขอที่ 5 และไมสอดคลองกับแนวคิดความเชื่อดานสุขภาพที่กลาววาการรับรูถึงอุปสรรค
เปนสิ่งที่ขัดขวางและมีสวนสนับสนุนในการหลีกเลี่ยงที่จะปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ ( Becker,
1974) ดังนั้นบุคคลจะมีพฤติกรรมสุขภาพบุคคลนั้นตองรับรูอุปสรรคอยูระดับต่ํา  แตการศึกษาคร้ัง
นี้วัยรุนหญิงมุสลิมมีการรับรูอุปสรรคอยูระดับปานกลาง แตมีพฤติกรรมการออกกําลังกายอยูใน
ระดับปานกลางเชนกัน  ทั้งนี้เนื่องจากการรับรูอุปสรรคมีการบูรณาการเร่ืองของหลักศาสนาอิสลาม
ที่เกี่ยวของกับการออกกําลังกาย  จึงทําใหกลุมตัวอยางแมจะรับรูอุปสรรคอยูระดับปานกลาง  แตก็
ยังมีพฤติกรรมการออกกําลังกายอยูในระดับปานกลางเชนกัน เนื่องจากการปฏิบัติตามหลักศาสนา
เปนสิ่งที่สืบทอดและปฏิบัติตามกันมาชานานและเปนสวนหนึ่งของการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน
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บทที่ 5
สรุปผลการวิจัยและขอเสนอแนะ

สรุปผลการวิจัย

การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยแบบบรรยายเชิงสหสัมพันธ (descriptive correlation research)
มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียน
เอกชนสอนศาสนา พฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอน
ศาสนา ความสัมพันธระหวางความเชื่อกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมใน
โรงเรียนเอกชนสอนศาสนา และความสัมพันธระหวางความเชื่อรายดานกับพฤติกรรมการออก
กําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนา

ประชากรที่ใชในการศึกษาคร้ังนี้คือ วัยรุนหญิงมุสลิมที่กําลังศึกษาอยูชั้นมัธยมศึกษาปที่
1 ในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาในอําเภอเมือง จังหวัดยะลา ปการศึกษา 2554 จํานวน 13
โรงเรียน กําหนดขนาดของกลุมตัวอยางเพื่อสํารวจพฤติกรรมการออกกําลังกาย  โดยใชสูตรของยา
มาเน (Yamane) การเลือกกลุมตัวอยาง โดยการแบงโรงเรียนออกเปน 4 กลุม ตามเกณฑการแบง
ขนาดโรงเรียนมัธยมศึกษาของสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน  พุทธศักราช 2549
ไดแก  โรงเรียนขนาดใหญพิเศษ  โรงเรียนขนาดใหญ โรงเรียนขนาดกลาง และโรงเรียนขนาดเล็ก
จากนั้นทําการสุมอยางงาย (simple random sampling) โดยการจับฉลากแบบไมใสคืน เพื่อสุม
ตัวแทนของโรงเรียนแตละกลุม เมื่อไดตัวแทนโรงเรียนจาก 4 กลุมแลว เลือกกลุมตัวอยางแบบ
แบงชั้นโดยใชสัดสวนที่เทากัน  (proportional stratified sampling) ไดกลุมตัวอยางจากโรงเรียน
ธรรมวิทยามูลนิธิ จํานวน 189 คน  โรงเรียนสตรีอิสลามวิทยามูลนิธิ จํานวน 90 คน  โรงเรียน
ตารเบียตุลวาตันมูลนิธิ จํานวน 32 คน  และ โรงเรียนอิสลาฮุดดีนวิทยา จํานวน 17 คน  รวม
จํานวนกลุมตัวอยางทั้งหมด 328 คน

เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัยและเก็บรวบรวมขอมูลคร้ังนี้  เปน แบบสอบถามการวิจัยเร่ือง
ความเชื่อและพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม มีทั้งหมด 3 สวน  ดังนี้ ขอมูล
พื้นฐานของผูตอบแบบสอบถาม แบบสอบถามความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิง
มุสลิม และแบบสอบถามพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม ซึ่งไดผานการ
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ตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ โดยผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทาน  ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา
และตรวจสอบความเที่ยง  โดยนําเคร่ืองมือไปทดลองใช ( try out) กับกลุมวัยรุนหญิงมุสลิมที่มี
ลักษณะคลายคลึงกับกลุมตัวอยางที่ศึกษา  จํานวน 30 ราย  จากนั้นนํามาคํานวณหาความเที่ยงโดย
ใชสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาค (Cronbach’ s alpha coefficient)  ไดคาความเที่ยงของ
แบบสอบถามความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายและแบบสอบถามพฤติกรรมการออกกําลังกาย
เทากับ 0.91 และ 0.73 ตามลําดับ

การวิเคราะหขอมูล  ผูวิจัยประมวลผลขอมูลดวยโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป  ดังนี้
1. ใชสถิติพรรณนา (ความถี่  รอยละ  คาเฉลี่ย  และสวนเบี่ ยงเบนมาตรฐาน)  วิเคราะห

ขอมูลทั่วไป  ความเชื่อศาสนาอิสลามเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม  ระดับ
คะแนนความเชื่อโดยรวมและรายดานเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม  และระดับ
คะแนนพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม

2. ใชคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s correlation coefficients)
วิเคราะหคาความสัมพันธระหวางคะแนนความเชื่อโดยรวมและรายดานกับพฤติกรรมการออกกําลัง
กายของวัยรุนหญิงมุสลิม

ผลการวิจัยพบวา
1. กลุมตัวอยางสวนใหญมีอายุ 13 ปรอยละ 75.90 ไมเปนนักกีฬาของโรงเรียน

รอยละ 85.80 ไมมีโรคประจําตัวรอยละ 91.00 ผูปกครองประกอบอาชีพทําสวนรอยละ 44.40
เงินเดือนนอยกวา 10,000 บาทรอยละ 53.40 บุคคลในครอบครัวไมมีการออกกําลังกายรอยละ
58.30 บุคคลที่นักเรียนมักจะไปออกกําลังกายดวยคือเพื่อนรอยละ 59.30 แหลงขอมูลเกี่ยวกับการ
ออกกําลังกายคืออินเตอรเน็ตรอยละ 47.80 วิธีการออกกําลังกายที่นักเรียนนิยม 5 อันดับแรก
ไดแก  แบดมินตัน  ขี่จักรยาน  วอลเลยบอล  เดินเร็ว  และเตนแอโรบิครอยละ 67.30, 63.60, 44.80,
32.40 และ 20.10 ตามลําดับ  ชวงเวลาที่ออกกําลังกายคือตอนเย็นรอยละ 72.20 ลักษณะการแตง
กายในการออกกําลังกายสวนใหญรอยละ 23.5 สวมกางเกงขายาว  เสื้อแขนยาว  ใสผาคลุม
รองลงมาเปนการใสกางเกงขายาว  เสื้อแขนสั้น  (ไมใสผาคลุม) รอยละ 18 และกางเกงขายาว  เสื้อ
แขนยาว  รอยละ 11.9 มีเพียง 1 คนเทานั้นที่ระบุวาใสกระโปรง  เสื้อแขนยาว  และผาคลุม
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2. วัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนามีความเชื่อโดยรวมเกี่ยวกับการ
ออกกําลังกายอยูในระดับสูง (M = 3.07, SD = 0.35)  โดยดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรค
จากการไมออกกําลังกาย  ดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกาย  และดานการ
รับรูประโยชนของการออกกําลังกายอยูในระดับสูง (M = 3.04, SD = 0.43; M = 3.09, SD = 0.50
และ M = 3.30, SD = 0.45 ตามลําดับ)  ยกเวนดานการรับรูอุปสรรคตอการออกกําลังกายและสิ่งที่
ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลามอยูในระดับปานกลาง (M = 2.92, SD
= 0.47)

3. พฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอน
ศาสนาอยูในระดับปานกลาง  (M = 2.00, SD = 0.53)

4. ความเชื่อโดยรวมมีความสัมพันธเชิงบวกระดับปานกลางกับพฤติกรรมการออก
กําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (r = .45, p < .05)  เมื่อพิจารณารายดานพบวา  ดานการรับรู
โอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย  และดานการรับรูอุปสรรคและสิ่งที่ตอง
คํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลาม  มีความสัมพันธเชิงบวกระดับปานกลาง
กับพฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ( r = .39, .40, p < .05 ตามลําดับ)  สวน
ดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกาย  และดานการรับรูประโยชนของการ
ออกกําลังกาย  มีความสัมพันธเชิงบวกระดับต่ํากับพฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ (r = .29, .25, p < .05 ตามลําดับ)

ขอเสนอแนะ

ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช

1. บุคลากรทางสาธารณสุขควรมีการทํางานเชิงรุกโดยรวมมือกับทางโรงเรียนเพื่อหา
แนวทางและการดําเนินงานในการสงเสริมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียน
เอกชนสอนศาสนา  โดยเนนใหวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาตระหนักถึง
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ความสําคัญของการออกกําลังกายเพื่อใหสุขภาพแข็งแรงปองกันโรคเร้ือรังที่อาจเกิดขึ้นไดในวัย
ผูใหญ

2. ครูในโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาควรบูรณาการหลักคําสอนของศาสนาอิสลามกับการ
ออกกําลังกาย โดยเนนใหนักเรียนเห็นวาการดูแลสุขภาพใหแข็งแรงเปนหนาที่หนึ่งของมุสลิม
เพื่อใหนักเรียนตระหนักถึงความสําคัญของการปฏิบัติพฤติกรรมการออกกําลังกาย

3. ผูบริหารโรงเรียนเอกชนสอนศาสนาอาจตองพิจารณาการบริหารเวลาในการจัดการ
เรียนการสอนเพื่อใหวัยรุนหญิงมุสลิมในโรงเรียนเอกชนมีเวลาในการออกกําลังกายมากขึ้น  ควรจัด
สถานที่ออกกําลังกายที่แยกเฉพาะสําหรับนักเรียนหญิง  และควรเพิ่มอุปกรณที่ใชในการออกกําลัง
กายใหเพียงพอตอความตองการของนักเรียนและจัดบรรยากาศอ่ืนๆที่สอดคลองกับแบบแผนการ
ออกกําลังกายตามรูปแบบอิสลาม  ทั้งนี้เพื่อเปนแรงจูงใจใหนักเรียนไดออกกําลังกายมากขึ้น  และ
ไมเปนขออางเพื่อหลีกเลี่ยงการออกกําลังกายเพราะอุปสรรคในดานคําสอนของอิสลาม

ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป

1. ควรมีการเปรียบเทียบพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงในโรงเรียนเอกชน
สอนศาสนากับวัยรุนหญิงในโรงเรียนสามัญวามีความแตกตางกันหรือไม  และมีปจจัยใดบางที่มีผล
ตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิง

2. ควรมีการศึกษาเชิงคุณภาพเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิมใน
โรงเรียนเอกชนสอนศาสนา เพื่อวิเคราะหเจาะลึกความเชื่อทางดานศาสนาที่เกี่ยวของกับพฤติกรรม
การออกกําลังกาย  และเพื่อเชื่อมโยงใหเห็นถึงคําสอนของศาสนาอิสลามตอพฤติกรรมการออก
กําลังกายวามีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายหรือไม

3. ควรทําวิจัยเชิงทดลองเพื่อศึกษาโปรแกรมสรางเสริมพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
วัยรุนหญิงมุสลิม

4. ควรมีการศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายของมุสลิมในชวงเดือนรอมฎอน (เดือนที่
มุสลิมตองถือศีลอด) เพื่อเปรียบพฤติกรรมการออกกําลังกายของมุสลิมในชวงเดือนรอมฎอนวามี
ความแตกตางจากชวงปกติหรือไม
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แบบสอบถามการวิจัย
เร่ือง “ความเชื่อและพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม”

คําชี้แจงเกี่ยวกับแบบสอบถาม

1.แบบสอบถามฉบับนี้จัดทําขึ้นเพื่อเก็บรวบรวมขอมูลเกี่ยวกับความเชื่อและพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม ซึ่งเปนประโยชนตอการศึกษาและเปนขอมูลพื้นฐานใหกับ
บุคลากรและผูที่มีสวนเกี่ยวของในการสงเสริมพฤติกรรมการออกกําลั งกายของวัยรุนหญิงมุสลิม
จึงขอความรวมมือจากนักเรียนในการตอบ  ที่ตรงกับความรูสึกหรือการปฏิบัติของนักเรียนมาก
ที่สุด

2.แบบสอบถามนี้มีทั้งหมด 3 ตอน  ดังนี้
ตอนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลพื้นฐานของผูตอบแบบสอบถาม

ตอนที่ 2 แบบสอบถามความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม
ตอนที่ 3 แบบสอบถามพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม

3.การตอบแบบสอบถาม  ขอมูลที่ไดจะนําไปใช เพื่อประกอบการทําวิจัย เทานั้น
ผลการวิจัยนําเสนอในภาพรวม  และไมมีผลกระทบตอทานแตอยางใด จึงใครขอความกรุณาให
นักเรียนตอบแบบสอบถามใหครบทุกขอ  และตอบตามความเปนจริงมากที่สุด

ขอขอบคุณในความรวมมือในการตอบแบบสอบถามมา ณ โอกาสนี้

ขอขอบคุณ
นางมยุรี  ยีปาโละ

นักศึกษาปริญญาโท  คณะพยาบาลศาสตร
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร
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แบบสอบถามการวิจัย

เร่ือง “ความเชื่อและพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม”

ตอนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลพื้นฐานของผูตอบแบบสอบถาม

คําชี้แจง แบบสอบถามนี้ตองการทราบขอมูลพื้นฐานของนักเรียน  โปรดทําเคร่ืองหมาย / ลงใน

(   ) หนาขอความที่เปนคําตอบหรือเติมคําลงในชองวางใหสมบูรณตามความเปนจริง
1. อายุ

(   ) 11 ป (   ) 12 ป
(   ) 13 ป (   ) 14 ป

2. การเปนนักกีฬาของโรงเรียน
(   ) ไมเปน
( ) เปน (ระบุประเภทกีฬา)..........................................................

3. โรคประจําตัว
( ) ไมมี
(   ) มี (ระบุโรค).............................................................................

4. อาชีพของผูปกรอง
( ) ทําสวน ( ) รับจาง
( ) คาขาย ( ) รับราชการ
( ) อ่ืนๆ (ระบุอาชีพ)........................................................................

5. รายไดของครอบครัว
( ) นอยกวา 10,000 บาท/เดือน ( ) 10,000 – 20,000 บาท/เดือน
( ) 20,001 – 30,000 บาท/เดือน ( ) มากกวา 30,000 บาท/เดือน

6. บุคคลในครอบครัวมีการออกกําลังกาย
( ) ไมมี
( ) มี (ระบุ).........................................................................
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7. บุคคลที่นักเรียนมักจะไปออกกําลังกายดวย
(   )  เพื่อน (   ) พี่/นอง
(   ) ผูปกครอง (   )  คนเดียว
(   )  ไมไดออกกําลังกาย

8. แหลงขอมูลเกี่ยวกับการออกกําลังกายของนักเรียน
( ) อินเตอรเน็ต ( ) โทรทัศน
( ) นิตยสาร ( ) หนังสือพิมพ
( ) อ่ืนๆ (ระบุ).....................................................................

9. วิธีการออกกําลังกายของนักเรียน (ใสเคร่ืองหมาย  /  ไดมากกวา 1 ชอง)
(   )  เดินเร็ว (   )  วิ่งเหยาะ (   )  ขี่จักรยาน
(   )  แบดมินตัน (   )  วายน้ํา (   )  กายบริหาร
(   )  เทเบิลเทนนิส (   )  เตนแอโรบิค (   )  วอลเลยบอล
(   )  เทนนิส (   )  บาสเกตบอล (   ) ใชเคร่ืองปนจักรยาน
(   )  ไมไดออกกําลังกาย
ถานักเรียนมีวิธีการออกกําลังกายนอกเหนือไปจากนี้กรุณาระบุ

.............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................
10. ชวงเวลาที่นักเรียนออกกําลังกาย

(   )  ตอนเชา (   )  ตอนเย็น
ถาชวงเวลาที่นักเรียนออกกําลังกายนอกเหนือไปจากนี้กรุณาระบุ

.............................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................
11. การแตงกายของนักเรียนในการออกกําลังกายเปนอยางไร  อธิบาย

………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
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ตอนที่ 2 แบบสอบถามความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม
คําชี้แจง แบบสอบถามนี้ตองการทราบความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของนักเรียน  แบง
ออกเปน 4 ดาน  ไดแก  การรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรค  การรับรูความรุนแรงของการเกิด
โรคหากไมออกกําลังกาย  การรับรูประโยชนของการออกกําลังกาย  และการรับรูอุปสรรคในการ
ออกกําลังกาย  ลักษณะคําตอบเปนแบบมาตราสวนประมาณคา 4 ระดับ  โดยนักเรียนสามารถ
เลือกตอบไดเพียงคําตอบเดียว  ซึ่งแตละระดับมีความหมายดังนี้
เห็นดวยอยางยิ่ง หมายถึง ขอความนั้นตรงกับความรูสึกหรือความคิดเห็นของนักเรียนอยาง

ยิ่ง
เห็นดวย หมายถึง ขอความนั้นตรงกับความรูสึกหรือความคิดเห็นของนักเรียน
ไมเห็นดวย หมายถึง ขอความนั้นไมตรงกับความรูสึกหรือความคิดเห็นของเรียนเปน

บางคร้ัง
ไมเห็นดวยอยางยิ่ง  หมายถึง ขอความนั้นไมตรงกับความรูสึกหรือความคิดเห็นของนักเรียน

เลย

โปรดทําเคร่ืองหมาย / ลงในชองที่เปนคําตอบหรือเติมคําลงในชองวางใหสมบูรณตามความเปน

จริง
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ขอความ เห็น
ดวย
อยาง

ยิ่ง

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย
อยาง

ยิ่ง
ดานการรับรูความเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลัง
กาย
1. ถานักเรียนไมออกกําลังกายจะทําใหรางกายเกิดโรคไดงาย
2. นักเรียนคิดวาตนเองเสี่ยงตอการเกิดโรคจากการไมออก
กําลังกาย
3. การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทําใหนักเรียนเสี่ยง
ตอการเกิดโรคอวน
4. การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทําใหนักเรียนเสี่ยง
ตอการเกิดโรคกระดูกพรุนไดงาย
5. การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทําใหนักเรียนเสี่ยง
ตอการเกิดโรคหัวใจได
6. การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทําใหนักเรียนเสี่ยง
ตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูงได
7. การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทําใหนักเรียนเสี่ยง
ตอการเกิดโรคเบาหวานได
8. การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทําใหนักเรียนเสี่ยง
ตอการเกิดโรคหลอดเลือดสมองตีบได
9. การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมออาจทําใหนักเรียนเสี่ยง
ตอการเกิดความเครียดไดงาย
ดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลังกาย
10.โรคอวนทําใหเสียชีวิตได
11. โรคกระดูกพรุนทําใหกระดูกหักไดงาย
12. โรคหัวใจทําใหเสียชีวิตได
13.โรคความดันโลหิตสูงทําใหเกิดเสนเลือดในสมองแตกได
14.โรคเบาหวานมักทําใหเกิดโรคไตวายในที่สุด
15.โรคหลอดเลือดสมองตีบทําใหเกิดอัมพาต
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ขอความ เห็น
ดวย
อยาง

ยิ่ง

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย
อยาง

ยิ่ง
16.ความเครียดทําใหเกิดโรคความดันโลหิตสูงได
ดานการรับรูประโยชนของการออกกําลังกาย
17.การออกกําลังกายชวยปองกันการเกิดโรคอวน
โรคเบาหวาน  โรคความดันโลหิตสูง  และโรคหัวใจ
18.การออกกําลังกายทําใหรางกายแข็งแรง
19.การออกกําลังกายชวยใหรางกายมีภูมิตานทานโรคดีขึ้น
20.การออกกําลังกายชวยใหรูสึกสดชื่นแจมใส
21.การออกกําลังกายชวยใหผอนคลายความเครียด
22.การออกกําลังกายชวยใหนอนหลับไดดี
23.การออกกําลังกายชวยใหสมองปลอดโปรง  จดจําสิ่งตางๆ
ไดดี
24.การออกกําลังกายทําใหเลือดในรางกายไหลเวียนไดดี
25.การออกกําลังกายชวยใหกระดูกและกลามเนื้อแข็งแรง
26.การออกกําลังกายชวยใหมีอายุยืน
ดานการรับรูอุปสรรคตอการออกกําลังกายและสิ่งที่ตอง
คํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลาม
27.การเรียนหนังสือสัปดาหละ 6 วัน  ทําใหนักเรียนไมมี
เวลาออกกําลังกาย
28.ชวงที่มีประจําเดือนทําใหการออกกําลังกายไมสะดวก
29.การแตงกายตามหลักศาสนาอิสลามทําใหเปนอุปสรรคตอ
การออกกําลังกายบางชนิด  เชน  วายน้ํา  ยิมนาสติก
30.นักเรียนรูสึกลําบากใจที่ตองออกกําลังกายรวมกับนักเรียน
ชาย
31.นักเรียนไมมีสถานที่ออกกําลังกายที่แยกเฉพาะสําหรับ
ผูหญิง
32.นักเรียนไมมีอุปกรณเพียงพอสําหรับการออกกําลังกายที่ชอบ
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ขอความ เห็น
ดวย
อยาง

ยิ่ง

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย
อยาง

ยิ่ง
33.วัยรุนหญิงมุสลิมมีโอกาสออกกําลังกายนอยกวาวัยรุนชาย
มุสลิม
34.การที่ตองละหมาดวันละ 5 เวลา  ทําใหไมมีเวลาออก
กําลังกาย
35.นักเรียนไมสามารถเขารวมในการออกกําลังกายที่มีดนตรี
ประกอบ
36.นักเรียนรูสึกเหนื่อยจากการเรียนทําใหไมอยากออกกําลัง
กาย
37.การออกกําลังกายทําใหเสียเวลาในการอานหนังสือ
38.การออกกําลังกายเปนเร่ืองลําบากสําหรับนักเรียนเนื่องจาก
ไมมีสถานที่ออกกําลังกายอยูใกลบาน
39. สุขภาพตนเองไมแข็งแรงพอที่จะออกกําลังกายได
40.นักเรียนไมออกกําลังกายเพราะไมทราบวิธีการออกกําลัง
กายที่ถูกตอง
41.นักเรียนไมออกกําลังกายเนื่องจากความเกียจคราน
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ตอนที่ 3 แบบสอบถามพฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม
คําชี้แจง แบบสอบถามนี้ตองการทราบเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของนักเรียนใน

ปจจุบัน  โปรดทําเคร่ืองหมาย / ลงในชองที่ตรงกับความเปนจริงมากที่สุด  ซึ่งแตละชองมี

ความหมายดังนี้
ปฏิบัติสม่ําเสมอ หมายถึง นักเรียนปฏิบัติกิจกรรมในขอความนั้นเปนประจํา

สม่ําเสมอ
ปฏิบัติบอยคร้ัง หมายถึง นักเรียนปฏิบัติกิจกรรมในขอความนั้นบอยคร้ัง  หรือ

สวนมาก
ปฏิบัตินานๆคร้ัง หมายถึง นักเรียนปฏิบัติกิจกรรมในขอความนั้นนานๆคร้ัง  หรือ

บางคร้ัง
ไมปฏิบัติเลย หมายถึง นักเรียนไมเคยปฏิบัติกิจกรรมในขอความนั้นเลย
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ขอความ ปฏิบัติ
สม่ําเสมอ

ปฏิบัติ
บอยคร้ัง

ปฏิบัติ
นานๆ
คร้ัง

ไมปฏิบัติ
เลย

1.นักเรียนออกกําลังกาย 3 – 5 คร้ัง/สัปดาห
2.นักเรียนออกกําลังกายเฉพาะในวันหยุด
3.นักเรียนมีการออกกําลังกายเฉพาะเวลาที่มีคน
บังคับใหทํา
4.นักเรียนมักออกกําลังกายในลักษณะการทํา
กิจวัตรประจําวัน  เชน  เดิน  หรือ  ปนจักรยาน
แทนการใชรถจักรยานยนต
5.นักเรียนออกกําลังกายอยางเต็มที่จนมีเหงื่อออก
ทั่วรางกาย
6. นักเรียนเลือกวิธีการออกกําลังกายตามความ
ถนัดและความสนใจของตนเอง
7.นักเรียนออกกําลังกายโดยไมหักโหม
8.นักเรียนชอบวิธีการออกกําลังกายเบาๆที่ทําได
งายและปลอดภัย
9.นักเรียนเลือกชนิดการออกกําลังกายที่เหมาะสม
กับสภาพรางกายของตนเอง
10.นักเรียนใชเวลาในการออกกําลังกายแตละคร้ัง
ประมาณ 30 – 60 นาที (เร่ิมตั้งแตระยะอบอุน
รางกายจนถึงระยะผอนคลาย)
11.นักเรียนอุนรางกายกอนออกกําลังกาย
12.นักเรียนออกกําลังกายอยางเต็มที่ติดตอกัน 15-
30 นาที (ชวงเขมขนของการออกกําลังกาย)
13.นักเรียนมีการผอนคลาย โดยการยืดเหยียด
กลามเนื้อกอนสิ้นสุดการออกกําลังกาย
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ภาคผนวก  ข

รายนามผูทรงคุณวุฒิ



107

รายนามผูทรงคุณวุฒิ

รายนามผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาแบบสอบถามความเชื่อและพฤติกรรม
การออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม

1. รศ.ดร.เพชรนอย สิงหชางชัย
ภาควิชาการบริหารการศึกษาพยาบาลและบริการการพยาบาล  คณะพยาบาลศาสตร
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร

2. ดร.พิสมัย  วัฒนสิทธิ์
ภาควิชาการพยาบาลกุมารเวชศาสตร  คณะพยาบาลศาสตร
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร

3. ผศ.ดร. มุฮําหมัดซากี  เจะหะ
รองคณบดีบัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยอิสลามยะลา
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ภาคผนวก ค
ใบพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง
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การพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยางท่ีเขารวมการวิจัย

สวัสดีคะนักเรียนทุกทาน พี่ชื่อนางมยุรี  ยีปาโละ  นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหา
บัณฑิต  สาขาการพยาบาลเด็ก มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  กําลังศึกษาเร่ืองพฤติกรรมและความ
เชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาพฤติกรรมการออก
กําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม และ
ความสัมพันธของพฤติกรรมและความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม ผลที่ได
จากการวิจัยจะสามารถเปนขอมูลพื้นฐานแกผูที่สนใจ และเปนแนวทางสําหรับพยาบาล  และผูที่
เกี่ยวของในการสรางเสริมสุขภาพของวัยรุนหญิงมุสลิม หากนักเรียนยินดีเขารวมการวิจัยคร้ังนี้
นักเรียนจะตองตอบแบบสอบถามการวิจัยเร่ืองพฤติกรรมและความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย
ของวัยรุนหญิงมุสลิม  โดยใชเวลาประมาณ 30-45 นาที การเขารวมการวิจัยคร้ังนี้เปนไปตาม
ความสมัครใจของนักเรียน  นักเรียนมีสิทธิจะตอบรับหรือปฏิเสธการเขารวมวิจัยในคร้ังนี้  โดยไมมี
ผลกระทบใดๆตอนักเรียนทั้งสิ้น  ขอมูลที่ไดมาจะถูกเก็บไวเปนความลับ  และนําเสนอเปน
ผลการวิจัยในภาพรวม  ระหวางการตอบแบบสอบถามหากนักเรียนรูสึกอึดอัดใจหรือตองการถอน
ตัวออกจากการวิจัย  นักเรียนสามารถยุติไดโดยไมมีขอแมใดๆ พี่หวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความ
รวมมือจากนักเรียนดวยดี  และขอขอบคุณนักเรียนที่ใหความรวมมือในการตอบแบบสอบถามมา ณ
โอกาสนี้

ลงชื่อ............................................
นางมยุรี  ยีปาโละ  ( ผูวิจัย )

สําหรับผูเขารวมวิจัย

หากนักเรียนยินดีที่จะเขารวมวิจัยในคร้ังนี้  นักเรียนสามารถแสดงความรวมมือในการเขา
รวมการวิจัยไดทั้งแบบลายลักษณอักษรและไมมีลายลักษณอักษร  หากนักเรียนประสงคจะเขารวม
วิจัยแบบมีลายลักษณอักษร  นักเรียนสามารถลงนามไดดานลางขอความนี้

ลงชื่อ...................................................
ผูเขารวมวิจัย

วันที่.........เดือน................พ.ศ..........
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การพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยางท่ีเขารวมการวิจัย

สวัสดีคะผูปกครองทุกทาน ดิฉันชื่อนางมยุรี  ยีปาโละ นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสต
รมหาบัณฑิต  สาขาการพยาบาลเด็ก  มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  กําลังศึกษาเร่ืองพฤติกรรมและ
ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม และ
ความสัมพันธของพฤติกรรมและความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม ผลที่ได
จากการวิจัยจะสามารถเปนขอมูลพื้นฐานแกผูที่สนใจ และเปนแนวทางสําหรับพยาบาล  และผูที่
เกี่ยวของในการสรางเสริมสุขภาพของวัยรุนหญิงมุสลิม หากทานยินดีใหนักเรียนซึ่งเปนบุตรของ
ทานเขารวมการวิจัยคร้ังนี้  นักเรียนจะตองตอบแบบสอบถามการวิจัยเร่ืองพฤติกรรมและความเชื่อ
เกี่ยวกับการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม  โดยใชเวลาประมาณ 30-45 นาที การเขารวมการ
วิจัยคร้ังนี้เปนไปตามความสมัครใจของทาน ทานมีสิทธิจะตอบรับหรือปฏิเสธการเขารวมวิจัยใน
คร้ังนี้  โดยไมมีผลกระทบใดๆตอนักเรียนทั้งสิ้น  ขอมูลที่ไดมาจะถูกเก็บไวเปนความลับ  และ
นําเสนอเปนผลการวิจัยในภาพรวม  ระหวางการตอบแบบสอบถามหากนักเรียนรูสึกอึดอัดใจหรือ
ตองการถอนตัวออกจากการวิจัย  นักเรียนสามารถยุติไดโดยไมมีขอแมใดๆ ดิฉันหวังเปนอยางยิ่ง
วาจะไดรับความรวมมือจากทานดวยดี  และขอขอบคุณทานที่ใหความรวมมือในการตอบ
แบบสอบถามมา ณ โอกาสนี้

ลงชื่อ............................................
นางมยุรี  ยีปาโละ  ( ผูวิจัย )

สําหรับผูเขารวมวิจัย

หากผูปกครองยินดีที่จะเขารวมวิจัยในคร้ังนี้ ทานสามารถแสดงความรวมมือในการเขา
รวมการวิจัยไดทั้งแบบลายลักษณอักษรและไมมีลายลักษณอักษร  หากทานประสงคจะเขารวมวิจัย
แบบมีลายลักษณอักษร ทานสามารถลงนามไดดานลางขอความนี้

ลงชื่อ...................................................
ผูเขารวมวิจัย

วันที่.........เดือน................พ.ศ..........
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ภาคผนวก ง

การทดสอบเงื่อนไขการใชสถิติสหสัมพันธเพียรสัน
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การทดสอบขอตกลงเบื้องตน
กอนที่จะนําขอมูลมาวิเคราะหผล  ผูวิจัยไดนําขอมูลที่ไดไปทดสอบขอตกลงเบื้องตนของ

การวิจัยกอน  ซึ่งสถิติที่ผูวิจัยใชในการวิเคราะหขอมูลคือ  สถิติสหสัมพันธเพียรสัน  ดังนั้นผูวิจัยจึง
นําขอมูลไปทดสอบตามขอตกลงเบื้องตนของการใชสถิติสหสัมพันธเพียรสัน  (เพชรนอย, ศิริพร,
และทัศนีย, 2539) ซึ่งประกอบดวย

1. ตองการศึกษาความสัมพันธระหวางตัวแปร 2 ตัว ตัวหนึ่งเปนตัวแปรอิสระอีกตัวหนึ่ง
เปนตัวแปรตาม

การศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาความสัมพันธของตัวแปร 2 ตัว  คือ ความเชื่อ  และ
พฤติกรรมการออกกําลังกาย  โดยมีความเชื่อ  เปนตัวแปรตน  และพฤติกรรมการออกกําลังกายเปน
ตัวแปรตาม  ดังนั้นจึงเปนไปตามขอตกลงเบื้องตน

2. ตัวอยางไดจากการสุม
การศึกษาคร้ังนี้เลือกกลุมตัวอยางโดยการสุมจากประชากร  โดยแบงโรงเรียน

ออกเปน 4 กลุม  อิงตามเกณฑการแบงขนาดโรงเรียนมัธยมศึกษาของสํานักงานคณะกรรมการ
การศึกษาขั้นพื้นฐาน  พุธศักราช 2549 พบวากลุมโรงเรียนขนาดใหญพิเศษมีเพียง 1 โรงเรียน  จึง
เลือกโรงเรียนนั้นเปนตัวแทนของกลุมโรงเรียนขนาดใหญพิเศษ  สวนอีก 3 กลุม  ใชวิธีการสุม
อยางงาย (simple random sampling) โดยการจับฉลากแบบไมใสคืน (บุญใจ, 2553) เพื่อเลือก
ตัวแทนโรงเรียนของแตละกลุม  แลวจึงแบงชั้นโดยใชสัดสวนที่เทากัน เพื่อใหสัดสวนของกลุม
ตัวอยางแตละชั้นเทากัน  ดังนั้นจึงเปนไปตามขอตกลงเบื้องตน

3. ตัวแปรทั้งสองมีการวัดในระดับชวง (interval levels)
คาคะแนนความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย  และคาคะแนนพฤติกรรมการออก

กําลังกาย  ไดจากแบบสอบถามซึ่งเปนแบบมาตราสวนประมาณคา 4 ระดับ  ถือเปนการวัดใน
ระดับชวง (interval levels) ดังนั้นจึงเปนไปตามขอตกลงเบื้องตน

4. การแจกแจงของประชากรเปนโคงปกติ
จากการทดสอบการแจกแจงของขอมูลแตละชุดโดยหาคา skewness value และ

kurtosis value โดยคํานวณจาก skewness หารดวย standard error of skewness และ kurtosis
หารดวย standard error of kurtosis พบวา  ขอมูลดานการรับรูประโยชนของการออกกําลังกาย
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และการรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกายและสิ่งที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลังกายตาม
หลักศาสนาอิสลาม  มีการแจกแจงของขอมูลไมเปนไปตามปกติ (non-normal distribution)
จากนั้นผูวิจัยจึงทดสอบการแจกแจงโดยใช box’ s plot (จุฬาลักษณ, 2551)  พบวามีตัวอยาง 5 ราย
ที่มีคาคะแนนต่ําผิดปกติ (outlier)  จึงไดทําการวิเคราะหขอมูลโดยตัดตัวอยางทีละตัว  พบวา  หลัง
ตัดกลุมตัวอยางที่เปน outlier  4 ราย  ชุดคะแนนทุกชุดไดแก ความเชื่อโดยรวม ดานการรับรู
โอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไมออกกําลังกาย  ดานการรับรูความรุนแรงของการเกิดโรคจาก
การไมออกกําลังกาย  ดานการรับรูประโยชนของการออกกําลังกาย  ดานการรับรูอุปสรรคของการ
ออกกําลังกายและสิ่งที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลาม  และพ ฤติกรรม
การออกกําลังกาย มีการกระจายเปนไปตามปกติ (normal distribution) (ตาราง 5)

ตาราง 6 เปรียบเทียบคา skewness value และ kurtosis value ของแตละตัวแปรและหลังตัดกลุม
ตัวอยาง

ตัวแปร Skewness value Kurtosis value
กอนตัด

(n = 328)
หลังตัด

(n = 324)
กอนตัด

(n = 328)
หลังตัด

(n = 324)
ความเชื่อโดยรวม 0.08 0.23 1.83 1.65
ดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรค
จากการไมออกกําลังกาย

2.88 3.12 2.18 2.35

ดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการ
ไมออกกําลังกาย

2.26 2.32 0.44 0.48

ดานการรับรูประโยชนของการออกกําลัง
กาย

3.99 2.52 1.95 0.54

ดานการรับรูอุปสรรคของการออกกําลัง
กายและสิ่งที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการ
ออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลาม

2.90 0.10 7.50 1.38

พฤติกรรมการออกกําลังกาย 2.70 2.66 0.36 0.29
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จะเห็นวา  เมื่อตัดตัวอยางจํานวน 4 ราย สงผลใหขอมูลมีการแจกแจงเปนไปตามปกติ
สามารถหาความสัมพันธสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียรสันไดโดยคํานวณจากตัวอยาง  จํานวน 324
ราย  ดังนั้นจึงเปนไปตามขอตกลงเบื้องตนของขอนี้

5. ตัวแปรทั้งสองมีความสัมพันธเปนแบบเสนตรง
ไดทําการทดสอบโดยการทํา scatter plot พบวาตัวแปรทั้ง 2 ตัวมีความสัมพันธ

เปนแบบเสนตรง (ดังภาพประกอบ 3 - 7)  ดังนั้นจึงเปนไปตามขอตกลงเบื้องตน

ภาพ 3 แสดงความสัมพันธเปนแบบเสนตรงของความเชื่อดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิด
โรคจากการไมออกกําลังกายกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย

t o t a l l l x x x x x x
4 . 0 03 . 0 02 . 0 01 . 0 00 . 0 0

t o
t a

l b
1 1

4 . 0 0

3 . 5 0

3 . 0 0

2 . 5 0

2 . 0 0

1 . 5 0

ดา
นก

ารร
ับร

ูโอ
กา

สเส
ี่ยงข

อง
กา

รเก
ิดโ

รค
 ฯ

พฤติกรรมการออกกําลังกาย
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ภาพ 4 แสดงความสัมพันธเปนแบบเสนตรงของความเชื่อดานการรับรูความรุนแรงของโรคจาก
การไมออกกําลังกายกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย

ภาพ 5 แสดงความสัมพันธเปนแบบเสนตรงของความเชื่อดานการรับรูประโยชนของการออก
กําลังกายกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย
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4.003.002.001.000.00
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ภาพ 6 แสดงความสัมพันธเปนแบบเสนตรงของความเชื่อดานการรับรูอุปสรรคของการออกกําลัง
กายและสิ่งที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลามกับพฤติกรรมการออก
กําลังกาย

ภาพ 7 แสดงความสัมพันธเปนแบบเสนตรงของความเชื่อโดยรวมกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย
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ภาคผนวก  จ
ตารางวิเคราะหขอมูลเพิ่มเติม
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ตาราง 7 เปรียบเทียบคาความสัมพันธระหวางความเชื่อกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของกลุม
ตัวอยางกอนและหลังตัดกลุมตัวอยาง

ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย พฤติกรรมการออกกําลังกาย ระดับ
กอน (n = 328) หลัง (n = 324)

ความเชื่อโดยรวม .45* .45* ปานกลาง
ความเชื่อรายดาน

ดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรค
จากการไมออกกําลังกาย

.38* .39* ปานกลาง

ดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการ
ไมออกกําลังกาย

.29* .29* ต่ํา

ดานการรับรูประโยชนของการออกกําลัง
กาย

.26* .25 ต่ํา

ดานการรับรูอุปสรรคและสิ่งที่ตอง
คํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลังกายตาม
หลักอิสลาม

.39* .40* ปานกลาง

*p < 0.05
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ตาราง 8 จํานวน  และ  รอยละ  ความเชื่อสุขภาพแตละตัวเลือกรายขอของกลุมตัวอยาง (n = 324)

ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย เห็นดวย
อยางยิ่ง
จํานวน

(รอยละ)

เห็นดวย
จํานวน

(รอยละ)

ไมเห็นดวย
จํานวน

(รอยละ)

ไมเห็นดวย
จํานวน

(รอยละ)

ดานการรับรูความเสี่ยงของการเกิดโรคจาก
การไมออกกําลังกาย
1. ถานักเรียนไมออกกําลังกายจะทําให
รางกายเกิดโรคไดงาย

172 (53.1 ) 140 (43.2) 10 (3.1) 2 (0.6)

2. นักเรียนคิดวาตนเองเสี่ยงตอการเกิดโรค
จากการไมออกกําลังกาย

74 (22.8) 188 (58.0) 57 (17.6) 5 (1.5)

3. การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทํา
ใหนักเรียนเสี่ยงตอการเกิดโรคอวน

100 (30.9) 165 (50.9) 43 (13.3) 16 (4.9)

4. การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทํา
ใหนักเรียนเสี่ยงตอการเกิดโรคกระดูกพรุน
ไดงาย

69 (21.3) 186 (57.4) 59 (18.2) 10 (3.1)

5. การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทํา
ใหนักเรียนเสี่ยงตอการเกิดโรคหัวใจได

51 (15.7) 197 (60.8) 59 (18.2) 17 (5.2)

6. การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทํา
ใหนักเรียนเสี่ยงตอการเกิดโรคความดัน
โลหิตสูงได

74 (22.8) 190 (58.6) 51 (15.7) 9 (2.8)

7. การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทํา
ใหนักเรียนเสี่ยงตอการเกิดโรคเบาหวานได

75 (23.1) 176 (54.3) 52 (16.0) 21 (6.5)

8. การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะทํา
ใหนักเรียนเสี่ยงตอการเกิดโรคหลอดเลือด
สมองตีบได

70 (21.6) 169 (52.2) 64 (19.8) 21 (6.5)
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ตาราง 8 (ตอ)

ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย เห็นดวย
อยางยิ่ง
จํานวน

(รอยละ)

เห็นดวย
จํานวน

(รอยละ)

ไมเห็นดวย
จํานวน

(รอยละ)

ไมเห็นดวย
อยางยิ่ง
จํานวน

(รอยละ)
9. การไมออกกําลังกายอยางสม่ําเสมออาจ
ทําใหนักเรียนเสี่ยงตอการเกิดความเครียด
ไดงาย

97 (29.9) 163 (50.3) 50 (15.4) 14 (4.3)

ดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการ
ไมออกกําลังกาย
10. โรคอวนทําใหเสียชีวิตได 84 (25.9) 138 (42.6) 72 (22.2) 30 (9.3)
11. โรคกระดูกพรุนทําใหกระดูกหักไดงาย 89 (27.5) 176 (54.3) 48 (14.8) 11 (3.4)
12. โรคหัวใจทําใหเสียชีวิตได 148 (45.7) 138 (42.6) 31 (9.6) 7 (2.2)
13. โรคความดันโลหิตสูงทําใหเกิดเสน
เลือดในสมองแตกได

95 (29.3) 177 (54.6) 46 (14.2) 6 (1.9)

14. โรคเบาหวานมักทําใหเกิดโรคไตวายใน
ที่สุด

77 (23.8) 170 (52.5) 58 (17.9) 19 (5.9)

15. โรคหลอดเลือดสมองตีบทําใหเกิด
อัมพาต

102 (31.5) 153 (47.2) 53 (16.4) 16 (4.9)

16. ความเครียดทําใหเกิดโรคความดัน
โลหิตสูงได

125 (38.6) 169 (52.2) 25 (7.7) 5 (1.5)

ดานการรับรูประโยชนของการออกกําลัง
กาย
17. การออกกําลังกายชวยปองกันการเกิด
โรคอวน  โรคเบาหวาน  โรคความดันโลหิต
สูง  และโรคหัวใจ

124 (38.3) 167 (51.5) 25 (7.7) 8 (2.5)

18. การออกกําลังกายทําใหรางกายแข็งแรง 167 (51.5) 134 (41.4) 21 (6.5) 2 (0.6)
19. การออกกําลังกายชวยใหรางกายมีภูมิ
ตานทานโรคดีขึ้น

162 (50.0) 130 (40.1) 28 (8.6) 4 (1.2)



121

ตาราง 8 (ตอ)

ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย เห็นดวย
อยางยิ่ง
จํานวน

(รอยละ)

เห็นดวย
จํานวน

(รอยละ)

ไมเห็นดวย
จํานวน

(รอยละ)

ไมเห็นดวย
อยางยิ่ง
จํานวน

(รอยละ)
20. การออกกําลังกายชวยใหรูสึกสดชื่น
แจมใส

158 (48.8) 131 (40.4) 26 (8.0) 9 (2.8)

21. การออกกําลังกายชวยใหผอนคลาย
ความเครียด

144 (44.4) 153 (47.2) 21 (6.5) 6 (1.9)

22. การออกกําลังกายชวยใหนอนหลับไดดี 134 (41.4) 152 (46.9) 34 (10.5) 4 (1.2)
23. การออกกําลังกายชวยใหสมองปลอด
โปรง  จดจําสิ่งตางๆไดดี

128 (39.5) 164 (50.6) 24 (7.4) 8 (2.5)

24. การออกกําลังกายทําใหเลือดในรางกาย
ไหลเวียนไดดี

133 (41.0) 157 (48.5) 27 (8.3) 7 (2.2)

25. การออกกําลังกายชวยใหกระดูกและ
กลามเนื้อแข็งแรง

151 (46.6) 142 (43.8) 24 (7.4) 7 (2.2)

26. การออกกําลังกายชวยใหมีอายุยืน 100 (30.9) 147 (45.4) 60 (18.5) 17 (5.2)
ดานการรับรูอุปสรรคตอการออกกําลังกาย
และสิ่งที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลัง
กายตามหลักศาสนาอิสลาม
27. การเรียนหนังสือสัปดาหละ 6 วัน  ทํา
ใหนักเรียนไมมีเวลาออกกําลังกาย

109 (33.6) 133 (41.0) 68 (21.0) 14 (4.3)

28. ชวงที่มีประจําเดือนทําใหการออกกําลัง
กายไมสะดวก

124 (38.3) 161 (49.7) 31 (9.6) 8 (2.5)

29. การแตงกายตามหลักศาสนาอิสลามทํา
ใหเปนอุปสรรคตอการออกกําลังกายบาง
ชนิด  เชน  วายน้ํา  ยิมนาสติก

93 (28.7) 132 (40. 7) 73 (22.5) 26 (8.0)

30. นักเรียนรูสึกลําบากใจที่ตองออกกําลัง
กายรวมกับนักเรียนชาย

139 (42.9) 130 (40.1) 39 (12.0) 16 (4.9)
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ตาราง 8 (ตอ)

ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย เห็นดวย
อยางยิ่ง
จํานวน

(รอยละ)

เห็นดวย
จํานวน

(รอยละ)

ไมเห็น
ดวย

จํานวน
(รอยละ)

ไมเห็นดวย
อยางยิ่ง
จํานวน

(รอยละ)
31. นักเรียนไมมีสถานที่ออกกําลังกาย
ที่แยกเฉพาะสําหรับผูหญิง

117 (36.1) 136 (42.0) 61 (18.8) 10 (3.1)

32. นักเรียนไมมีอุปกรณเพียงพอ
สําหรับการออกกําลังกายที่ชอบ

108 (33.3) 154 (47.5) 52 (16.0) 10 (3.1)

33. วัยรุนหญิงมุสลิมมีโอกาสออกกําลัง
กายนอยกวาวัยรุนชายมุสลิม

140 (43.2) 142 (43.8) 37 (11.4) 5 (1.5)

34. การที่ตองละหมาดวันละ 5 เวลา
ทําใหไมมีเวลาออกกําลังกาย

64 (19.8) 96 (29.6) 84 (25.9) 80 (24.7)

35. นักเรียนไมสามารถเขารวมในการ
ออกกําลังกายที่มีดนตรีประกอบ

85 (26.2) 141 (43.5) 86 (26.5) 12 (3.7)

36. นักเรียนรูสึกเหนื่อยจากการเรียนทํา
ใหไมอยากออกกําลังกาย

74 (22.8) 153 (47.2) 72 (22.2) 25 (7.7)

37. การออกกําลังกายทําใหเสียเวลาใน
การอานหนังสือ

70 (21.6) 101 (31.2) 119 (36.7) 34 (10.5)

38. การออกกําลังกายเปนเร่ืองลําบาก
สําหรับนักเรียนเนื่องจากไมมีสถานที่
ออกกําลังกายอยูใกลบาน

73 (22.5) 145 (44.8) 76 (23.5) 30 (9.3)

39. สุขภาพตนเองไมแข็งแรงพอที่จะ
ออกกําลังกายได

68 (21.0) 119 (36.7) 103 (31.8) 34 (10.5)

40. นักเรียนไมออกกําลังกายเพราะไม
ทราบวิธีการออกกําลังกายที่ถูกตอง

76 (23.5) 134 (41.4) 76 (23.5) 38 (11.7)

41. นักเรียนไมออกกําลังกายเนื่องจาก
ความเกียจคราน

82 (25.3) 114 (35.2) 92 (28.4) 36 (11.1)
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ตาราง 9 จํานวน  และ  รอยละ  พฤติกรรมการออกกําลังกายแตละตัวเลือกรายขอของกลุมตัวอยาง
(n = 324)

ขอความ ปฏิบัติ
สม่ําเสมอ

จํานวน
(รอยละ)

ปฏิบัติ
บอยคร้ัง
จํานวน

(รอยละ)

ปฏิบัติ
นานๆคร้ัง

จํานวน
(รอยละ)

ไมปฏิบัติ
เลย

จํานวน
(รอยละ)

1. นักเรียนออกกําลังกาย 3 – 5 คร้ัง/
สัปดาห

113 (34.9) 106 (32.7) 95 (29.3) 10 (3.1)

2. นัก เ รียนออกกํ าลั งกา ย เฉพาะใ น
วันหยุด

81 (25.0) 121 (37.3) 104 (32.1) 18 (5.6)

3. นักเรียนมีการออกกําลังกายเฉพาะ
เวลาที่มีคนบังคับใหทํา

89 (27.5) 102 (31.5) 82 (25.3) 52 (15.7)

4. นักเรียนมักออกกําลังกายในลักษณะ
การทํากิจวัตรประจําวัน  เชน  เดิน  หรือ
ปนจักรยานแทนการใชรถจักรยานยนต

138 (42.6) 132 (40.7) 47 (14.5) 7 (2.2)

5. นักเรียนออกกําลังกายอยางเต็มที่จนมี
เหงื่อออกทั่วรางกาย

94 (29.0) 133 (41.0) 82 (25.3) 15 (4.6)

6. นักเรียนเลือกวิธีการออกกําลังกาย
ตามความถนัดและความสนใจของ
ตนเอง

123 (38.0) 141 (43.5) 53 (16.4) 7 (2.2)

7. นักเรียนออกกําลังกายโดยไมหักโหม 88 (27.2) 135 (41.7) 79 (24.4) 22 (6.8)
8. นักเรียนชอบวิธีการออกกําลังกาย
เบาๆที่ทําไดงายและปลอดภัย

128 (39.5) 130 (40.1) 51 (15.7) 15 (4.6)

9. นักเรียนเลือกชนิดการออกกําลังกายที่
เหมาะสมกับสภาพรางกายของตนเอง

129 (39.8) 127 (39.2) 53 (16.4) 15 (4.6)

10. นักเรียนใชเวลาในการออกกําลังกาย
แตละคร้ังประมาณ 30 – 60 นาที (เร่ิม
ตั้งแตระยะอบอุนรางกายจนถึงระยะ
ผอนคลาย)

95 (29.3) 143 (44.1) 65 (20.1) 21 (6.5)
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ตาราง 9 (ตอ)

ขอความ ปฏิบัติ
สม่ําเสมอ

จํานวน
(รอยละ)

ปฏิบัติ
บอยคร้ัง
จํานวน

(รอยละ)

ปฏิบัติ
นานๆคร้ัง

จํานวน
(รอยละ)

ไมปฏิบัติ
เลย

จํานวน
(รอยละ)

11. นักเรียนอุนรางกายกอนออกกําลัง
กาย

104 (32.1) 137 (42.3) 65 (20.1) 18 (5.6)

12. นักเรียนออกกําลังกายอยางเต็มที่
ติดตอกัน 15-30 นาที (ชวงเขมขนของ
การออกกําลังกาย)

108 (33.3) 128 (39.5) 66 (20.4) 22 (6.8)

13. นักเรียนมีการผอนคลาย โดยการยืด
เหยียดกลามเนื้อกอนสิ้นสุดการออก
กําลังกาย

91 (28.1) 143 (44.1) 73 (22.2) 18 (5.6)
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ตาราง 10 คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คามัธยฐาน  สวนเบี่ยงเบนควอไทล skewness value,
kurtosis value และระดับ ความเชื่อสุขภาพดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการไม
ออกกําลังกายของกลุมตัวอยางจําแนกเปนรายขอ ( n = 324)

ดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของ
การเกิดโรคจากการไมออก

กําลังกาย

Mean SD Median QD Skewness
value

Kurtosis
value

ระดับ

1.ถานักเรียนไมออกกําลังกาย
จะทําใหรางกายเกิดโรคไดงาย

4.00 3.50 6.38 2.70

2. นักเรียนคิดวาตนเองเสี่ยงตอ
การเกิดโรคจากการไมออก
กําลังกาย

3.01 0.68 2.28 0.04 สูง

3. การไมออกกําลังกายอยาง
สม่ําเสมอจะทําใหนักเรียน
เสี่ยงตอการเกิดโรคอวน

3.00 3.00 5.51 1.19

4. การไมออกกําลังกายอยาง
สม่ําเสมอจะทําใหนักเรียน
เสี่ยงตอการเกิดโรคกระดูก
พรุนไดงาย

2.96 0.72 3.25 0.76 ปาน
กลาง

5. การไมออกกําลังกายอยาง
สม่ําเสมอจะทําใหนักเรียน
เสี่ยงตอการเกิดโรคหัวใจได

3.00 3.00 4.37 1.92

6. การไมออกกําลังกายอยาง
สม่ําเสมอจะทําใหนักเรียน
เสี่ยงตอการเกิดโรคความดัน
โลหิตสูงได

3.00 3.00 3.65 1.54

7. การไมออกกําลังกายอยาง
สม่ําเสมอจะทําใหนักเรียนเสี่ยง
ตอการเกิดโรคเบาหวานได

3.00 3.00 4.72 0.76
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ตาราง 10 (ตอ)

ดานการรับรูโอกาสเสี่ยงของ
การเกิดโรคจากการไมออก

กําลังกาย

Mean SD Median QD Skewness
value

Kurtosis
value

ระดับ

8. การไมออกกําลังกายอยาง
สม่ําเสมอจะทําใหนักเรียน
เสี่ยงตอการเกิดโรคหลอด
เลือดสมองตีบได

3.00 2.50 3.83 0.20

9. การไมออกกําลังกายอยาง
สม่ําเสมออาจทําใหนักเรียน
เสี่ยงตอการเกิดความเครียดได
งาย

3.00 3.50 4.66 0.38

รวม 3.04 0.43 สูง
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ตาราง 11 คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คามัธยฐาน  สวนเบี่ยงเบนควอไทล skewness value,
kurtosis value และระดับ ความเชื่อสุขภาพดานการรับรูความรุนแรงของโรคจากการไมออกกําลัง
กายของกลุมตัวอยางจําแนกเปนรายขอ ( n = 324)

ดานการรับรูความ
รุนแรงของการเกิดโรค

จากการไมออกกําลังกาย

Mean SD Median QD Skewness
value

Kurtosis
value

ระดับ

1.โรคอวนทําใหเสียชีวิต
ได

2.85 0.91 3.26 2.16 ปาน
กลาง

2. โรคกระดูกพรุนทําให
กระดูกหักไดงาย

3.00 3.50 4.38 1.22

3. โรคหัวใจทําให
เสียชีวิตได

3.00 3.50 6.74 2.05

4.โรคความดันโลหิตสูง
ทําใหเกิดเสนเลือดใน
สมองแตกได

3.00 3.50 3.58 0.61

5.โรคเบาหวานมักทําให
เกิดโรคไตวายในที่สุด

3.00 3.00 4.20 0.17

6.โรคหลอดเลือดสมอง
ตีบทําใหเกิดอัมพาต

3.00 3.50 4.74 0.07

7. ความเครียดทําใหเกิด
โรคความดันโลหิตสูง
ได

3.00 3.50 5.20 2.51

รวม 3.09 0.50 สูง
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ตาราง 12 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คามัธยฐาน  สวนเบี่ยงเบนควอไทล skewness value,
kurtosis value และระดับ ความเชื่อสุขภาพดานการรับรูประโยชนของการออกกําลังกายของกลุม
ตัวอยางจําแนกเปนรายขอ ( n = 324)

ดานการรับรูประโยชนของ
การออกกําลังกาย

Mean SD Median QD Skewness
value

Kurtosis
value

ระดับ

1.การออกกําลังกายชวย
ปองกันการเกิดโรคอวน
โรคเบาหวาน  โรคความ
ดันโลหิตสูง  และ
โรคหัวใจ

3.00 3.50 6.19 3.56

2.การออกกําลังกายทําให
รางกายแข็งแรง

4.00 3.50 7.37 3.14

3.การออกกําลังกายชวยให
รางกายมีภูมิตานทานโรคดี
ขึ้น

3.50 3.50 7.11 2.01

4.การออกกําลังกายชวยให
รูสึกสดชื่นแจมใส

3.00 3.50 8.29 3.79

5.การออกกําลังกายชวยให
ผอนคลายความเครียด

3.00 3.50 7.35 4.35

6.การออกกําลังกายชวยให
นอนหลับไดดี

3.00 3.50 5.63 1.22

7.การออกกําลังกายชวยให
สมองปลอดโปรง  จดจําสิ่ง
ตางๆไดดี

3.00 3.50 6.36 3.50

8.การออกกําลังกายทําให
เลือดในรางกายไหลเวียน
ไดดี

3.00 3.50 6.47 3.02
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ตาราง  12 (ตอ)

ดานการรับรูประโยชนของ
การออกกําลังกาย

Mean SD Median QD Skewness
value

Kurtosis
value

ระดับ

9.การออกกําลังกายชวยให
กระดูกและกลามเนื้อ
แข็งแรง

3.00 3.50 7.54 3.75

10.การออกกําลังกายชวย
ใหมีอายุยืน

3.00 3.50 4.35 0.94

รวม 3.30 0.45 สูง
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ตาราง 13 คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คามัธยฐาน สวนเบี่ยงเบนควอไทล skewness value,
kurtosis value และระดับ ความเชื่อสุขภาพดานการรับรูอุปสรรคตอการออกกําลังกายและสิ่งที่
ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลังกายตามหลักศาสนาอิสลามของกลุมตัวอยางจําแนกเปนรายขอ
( n = 324)

ดานการรับรูอุปสรรคตอการ
ออกกําลังกายและสิ่งที่ตอง

คํานึงถึงเกี่ยวกับการออกกําลัง
กายตามหลักศาสนาอิสลาม

Mean SD Median QD Skewness
value

Kurtosis
value

ระดับ

1.การเรียนหนังสือสัปดาหละ 6
วัน  ทําใหนักเรียนไมมีเวลาออก
กําลังกาย

3.00 3.00 3.74 1.85

2.ชวงที่มีประจําเดือนทําใหการ
ออกกําลังกายไมสะดวก

3.00 3.50 5.80 2.17

3.การแตงกายตามหลักศาสนา
อิสลามทําใหเปนอุปสรรคตอ
การออกกําลังกายบางชนิด  เชน
วายน้ํา  ยิมนาสติก

3.00 3.00 3.32 2.31

4.นักเรียนรูสึกลําบากใจที่ตอง
ออกกําลังกายรวมกับนักเรียน
ชาย

3.00 3.50 6.86 0.94

5.นักเรียนไมมีสถานที่ออกกําลัง
กายที่แยกเฉพาะสําหรับผูหญิง

3.00 3.50 4.24 1.45

6.นักเรียนไมมีอุปกรณเพียงพอ
สําหรับการออกกําลังกายที่ชอบ

3.00 3.50 4.45 0.25

7.วัยรุนหญิงมุสลิมมีโอกาสออก
กําลังกายนอยกวาวัยรุนชาย
มุสลิม

3.00 3.50 6.00 0.98
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ตาราง 13 (ตอ)

ดานการรับรูอุปสรรคตอ
การออกกําลังกายและ สิ่ง
ที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการ

ออกกําลังกายตามหลัก
ศาสนาอิสลาม

Mean SD Median QD Skewness
value

Kurtosis
value

ระดับ

8.การที่ตองละหมาดวัน
ละ 5 เวลา  ทําใหไมมี
เวลาออกกําลังกาย

2.00 2.50 0.11 4.64

9.นักเรียนไมสามารถเขา
รวมในการออกกําลังกาย
ที่มีดนตรีประกอบ

2.91 0.82 2.02 2.39 ปาน
กลาง

10.นักเรียนรูสึกเหนื่อย
จากการเรียนทําใหไม
อยากออกกําลังกาย

2.84 0.86 3.28 1.45 ปาน
กลาง

11.การออกกําลังกายทํา
ใหเสียเวลาในการอาน
หนังสือ

3.00 2.50 0.04 3.54

12.การออกกําลังกายเปน
เร่ืองลําบากสําหรับ
นักเรียนเนื่องจากไมมี
สถานที่ออกกําลังกายอยู
ใกลบาน

2.78 0.90 2.97 2.10 ปาน
กลาง

13. สุขภาพตนเองไม
แข็งแรงพอที่จะออกกําลัง
กายได

2.67 0.93 1.05 3.22 ปาน
กลาง

14.นักเรียนไมออกกําลัง
กายเพราะไมทราบวิธีการ
ออกกําลังกายที่ถูกตอง

2.75 0.94 2.72 2.79 ปาน
กลาง
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ตาราง  13  (ตอ)

ดานการรับรูอุปสรรคตอ
การออกกําลังกายและ สิ่ง
ที่ตองคํานึงถึงเกี่ยวกับการ

ออกกําลังกายตามหลัก
ศาสนาอิสลาม

Mean SD Median QD Skewness
value

Kurtosis
value

ระดับ

15.นักเรียนไมออกกําลัง
กายเนื่องจากความเกียจ
คราน

3.00 3.00 84.50 661.66

รวม 2.92 0.47 ปาน
กลาง
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ตาราง 14 คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คามัธยฐาน  สวนเบี่ยงเบนควอไทล skewness value,
kurtosis value และระดับ พฤติกรรมการออกกําลังกายของวัยรุนหญิงมุสลิม (n = 324)

พฤติกรรมการออกกําลังกาย Mean SD Median QD Skewness
value

Kurtosis
value

ระดับ

1. นักเรียนออกกําลังกาย 3 – 5
คร้ัง/สัปดาห

2.00 2.00 1.80 3.86

2. นักเรียนออกกําลังกายเฉพาะ
ในวันหยุด

1.82 .87 1.06 3.15 ปาน
กลาง

3. นักเรียนมีการออกกําลังกาย
เฉพาะเวลาที่มีคนบังคับใหทํา

2.00 2.00 1.71 4.15

4. นักเรียนมักออกกําลังกายใน
ลักษณะการทํากิจวัตรประจําวัน
เชน  เดิน  หรือ  ปนจักรยานแทน
การใชรถจักยานยนต

2.00 2.50 5.22 0.24

5. นักเรียนออกกําลังกายอยาง
เต็มที่จนมีเหงื่อออกทั่วรางกาย

2.00 2.00 14.81 72.74

6. นักเรียนเลือกวิธีการออกกําลัง
กายตามความถนัดและความ
สนใจของตนเอง

2.00 2.50 4.53 0.87

7. นักเรียนออกกําลังกายโดยไม
หักโหม

1.90 .88 2.87 2.28 ปาน
กลาง

8. นักเรียนชอบวิธีการออกกําลัง
กายเบาๆที่ทําไดงายและ
ปลอดภัย

2.00 2.50 5.39 0.44

9. นักเรียนเลือกชนิดการออก
กําลังกายที่เหมาะสมกับสภาพ
รางกายของตนเอง

2.00 2.50 5.47 0.71
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ตาราง 14 (ตอ)

พฤติกรรมการออกกําลังกาย Mean SD Median QD Skewness
value

Kurtosis
value

ระดับ

10. นักเรียนใชเวลาในการออก
กําลังกายแตละคร้ังประมาณ 30
– 60 นาที (เร่ิมตั้งแตระยะ
อบอุนรางกายจนถึงระยะผอน
คลาย)

2.00 2.00 3.72 1.25

11. นักเรียนอุนรางกายกอนออก
กําลังกาย

2.00 2.00 3.97 1.55

12. นักเรียนออกกําลังกายอยาง
เต็มที่ติดตอกัน 15-30 นาที
(ชวงเขมขนของการออกกําลัง
กาย)

2.00 2.00 4.08 1.96

13. นักเรียนมีการผอนคลาย
โดยการยืดเหยียดกลามเนื้อกอน
สิ้นสุดการออกกําลังกาย

1.95 0.85 3.03 1.60 ปาน
กลาง

โดยรวม 2.00 0.53 ปาน
กลาง
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ภาคผนวก ฉ

ตารางเทียบพยัญชนะอาหรับ-ไทย
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ตาราง 15 ตารางเทียบพยัญชนะอาหรับ-ไทย วิทยาลัยอิสลามศึกษา 2525
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร วิทยาเขตปตตานี

พยัญชนะอาหรับ คําอาน พยัญชนะไทย
อะลิฟ อ
บาอ บ

ฮัมซะฮฺ อ. (อ ในกรณีเปนตัวสะกดสุดทาย)
ตาอ ต
ษาอ ษ
ญีม ญ (จญ ในกรณีเปนตัวสะกด)
หาอ ห
คออ ค
คออ ค
ดาล ด
ษาล ษฺ
รออ ร
ซาล ซ
สีน ส
ชีน ช
ศอด ศ
ฎอด ฎ
ฏออ ฏ
ซออ ซ
ซออ ซฺ
อัยนฺ อฺ

ฆอยนฺ ฆ
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ตาราง 15 (ตอ)

พยัญชนะอาหรับ คําอาน พยัญชนะไทย
ฟาอ ฟ
กอฟ ก
กาฟ ก
ลาม ล
มีม ม
นูน น

ە ฮาอฺ ฮ (ในกรณีเปนตัวสะกดใช ฮฺ)
วาว ว
ยาอ ย

-َ (ฟตหะฮฺ) - ั (ในกรณีมีตัวสะกด เชน อาดัม ฯ ะ , เ –
าะ (อ็ ในกรณีมีตัวสะกด) ละ สระในบาง
กรณี เชน อลี บนี ฯ)

-ِ (กัสเราะฮฺ) - ิ
-ُُ (ฎ็อมมะฮฺ) - ุ

ا_  ฟตหะฮฺมัมดูดะฮฺ - า (อ ในกรณีมีตัวสะกด เชน อัลฟารอบ
ฯ)

กัสเราะฮฺมัมดูดะฮฺ-
ي

- ี

و- ฎ็อมมะฮฺมัมดู
ดะฮฺ

- ู

อลีฟ ลาม ซัมซียะฮฺ อั- ตามดวยพยัญชนะตัวแรกของคําตอไป
เชน อัดดีน อัฏฏีน ฯ

อลีฟ ลาม กอมาลียะฮฺ อัล ตามดวยคําตอไป โดยไมตองเวนวรรค
เชน อัลกุรอาน อัลลอฮฺ อัลอิสลาม ฯ
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ประวัติผูเขียน

ชื่อ สกุล นางมยุรี  ยีปาโละ
รหัสประจําตัวนักศึกษา 5310420018
วุฒิการศึกษา

วุฒิ ชื่อสถาบัน ปท่ีสําเร็จการศึกษา
พยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี

ยะลา
2550

ทุนการศึกษา
1. ทุนสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ สถาบันการจัดการระบบสุขภาพภาคใต
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร
2. ทุนบัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร

ตําแหนงและสถานท่ีทํางาน
พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ยะลา

การตีพิมพเผยแพรผลงาน
-


