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บทความนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อน�ำเสนอวิถีชีวิตของชาวไทยมุสลิมจังหวัดชายแดนภาคใต้กับพฤติกรรม

การสร้างเสริมสุขภาพตามหลัก 6 อ ซึ่งประกอบด้วย 1) อาหาร 2) ออกก�ำลังกาย 3) อารมณ์ 4) อนามัย

สิ่งแวดล้อม 5) อโรคยา และ 6) อบายมุข จะเห็นได้ว่า วิถีชีวิตของชาวไทยมุสลิมจังหวัดชายแดนภาคใต้มี

พฤติกรรมการสร้างเสริมสุขภาพด้านอาหาร โดยให้ความส�ำคัญกับอาหารที่ฮาลาล มีการรับประทานอาหารไม่

หลากหลาย นิยมรับประทานอาหารจ�ำพวกแป้ง ไขมัน และน�้ำตาล ส่วนผลไม้เป็นผลไม้ในท้องถิ่น เช่น ทุเรียน 

ลองกอง มังคุด มีการออกก�ำลังกายในระดับปานกลาง ส่วนใหญ่เป็นการออกก�ำลังกาย โดยการปั่นจักรยาน 

การเดิน การวิ่ง และมีกิจกรรมเคลื่อนไหว เช่น การท�ำงานบ้าน การออกก�ำลังกายในสตรีมีข้อจ�ำกัด โดยต้อง

แต่งกายมดิชดิ สถานทีเ่ป็นสดัส่วน ไม่ปะปนกนัระหว่างหญงิและชาย และต้องมผู้ีดแูล (มะฮ์รอม) การสร้างเสรมิ 

สขุภาพด้านอารมณ์ ยดึมัน่ในกฏสภาวะการณ์ของอลัลอฮ์ (ซ.บ) ท�ำให้มกีารยอมรับในสิง่ท่ีเกดิ มคีวามพอใจ และมี

ความพอเพยีงในการด�ำเนินชวีติ มกีารละหมาดเพ่ือท�ำให้จิตใจสงบ ด้านอนามยัส่ิงแวดล้อมยึดมัน่ตามหลกัค�ำสอน 

ของศาสดามฮูมัหมัด (ซ.ล) ว่า ความสะอาดเป็นส่วนหนึง่ของความศรทัธา จงึมกีารดแูลความสะอาดด้านร่างกาย 

เสมอ มีอาบน�้ำก่อนการท�ำละหมาดทุกครั้ง การหลีกเลี่ยงปัจจัยท่ีท�ำให้เกิดโรค มีการดูแลตนเอง ท้ังด้านการ

สาธารณสุข และภูมิปัญญาท้องถิ่น โดยหลีกเลี่ยงปัจจัยที่ท�ำให้เกิดโรคตามค�ำแนะน�ำของเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 

ควบคู่กับภูมิปัญญาท้องถิ่น มีการหลีกเลี่ยงอบายมุข งดเว้นสุรา และของมึนเมา อย่างเคร่งครัด แต่ก็ยังพบการ
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Abstract
This article aimed to describe the way of life in Thailand’s southern provinces, where 

the population is mostly Muslim, from a behavioral health promotion point of view. The 
article describes:  1) food, 2) exercise, 3) emotions, 4) environment, 5) drug treatment, and 
6) vices. The way of life in Southern Thailand, where the population is mostly Muslim, has a 
habit of healthy cuisine with an emphasis on halal food, eating variety carbohydrates, fat and 
sweet fruits such as durian fruit. Most of physical exercise is done by walking, running and 
biking activities. Exercise in women is limited. Craig movements, such as household chores, 
are not practiced much. Women must wear coveralls and, in many areas, there is no mix allowed 
between the genders. Religious customs and rules apply strictly. An emotional health problem, 
for example, will be answered by asking the person to do prayers to calm the mind. The  
Environmental Health will automatically refer to the teachings of Prophet Muhammad (C’s) 
that cleanliness is part of faith. Body must be always clean. A shower before each prayer will 
help to avoid factors that cause disease. Self-care with using local wisdom, compliance to 
health personnel as well as refrain from alcohol drinking are also important. However, drug 

addiction and smoking are found in this area.

Keywords: Health Promoting Lifestyle, Thailand Muslim Southern Provinces

บทน�ำ
จังหวัดชายแดนภาคใต้ของไทย ได้แก่ จังหวัดสตูล สงขลา ยะลา ปัตตานี และนราธิวาส มีวิถีชีวิตที่เป็น

อัตลักษณ์ และมีความโดดเด่นแตกต่างจากจังหวัดอื่น ๆ ในประเทศไทย ทั้งด้านภาษา ศาสนา วัฒนธรรม และ

การด�ำเนินชีวิต มีสภาพความเป็นอยู่ วิถีชีวิต สังคม ประเพณีและวัฒนธรรมต่าง ๆ ตามหลักศาสนาอิสลาม มี

ลักษณะพิเศษเฉพาะท้องถิ่น เป็นพิธีแบบชาวบ้านและดั้งเดิม สุขภาพส่วนใหญ่จะป่วยด้วยโรคหลอดเลือดและ 

หวัใจ ความดนัโลหิตสงู และเบาหวาน และก็ยงัมโีรคกระดกู ข้อ กล้ามเนือ้ เอ็น และโรคไข้เลอืดออก ไข้ชิคนุกนุยา  

และมาลาเรีย (Southern Institute for Health Research and Development Southern Institute for 

Health Research and Development, 2008) ชาวไทยมุสลิม ใช้ภาษามลายูท้องถิ่นในการสื่อสารในชีวิต

ปะจ�ำวันแต่เป็นส่วนใหญ่ ในปัจจุบันผู้ที่พูดภาษามลายูท้องถ่ินก็สามารถพูดภาษาไทยได้ เพราะมีการศึกษา

สูงขึ้นตามความเจริญของท้องถิ่น และตามความจ�ำเป็นท่ีต้องประกอบอาชีพท่ีสัมพันธ์กัน มักต้ังบ้านเรือนอยู่

เป็นกลุม่ไม่ปะปนกบัชมุชนทีน่บัถอืศาสนาอืน่ อยูก่นัเป็นหมูบ้่านประกอบอาชพีด้วยกันในชมุชนเดยีวกนั มส่ีวน

น้อยทีอ่ยูป่ะปนกนั การนบัถอืศาสนาต่างคนต่างกป็ฏบิตัศิาสนกจิของตนไป ไม่เบยีดเบียนกนั มอียูบ้่างทีไ่ม่ลง 

รอยกันในเรื่องศาสนาแต่เป็นเรื่องเล็กน้อย การประกอบอาชีพส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกรรม มีการท�ำ 

สวนยางพาราเป็นอาชีพหลัก และการท�ำสวนผลไม้ เช่น สวนทุเรียน สวนลองกอง เป็นต้น มีการท�ำนาบ้าง

ประปราย มีการท�ำสวนยางพารา โดยในแต่ละวันจะมีการออกไปกรีดยางในตอนหัวรุ่ง และกลับมาพักตอน

กลางวัน หรือในบางครอบครัวก็อาจมีการขายของเพื่อเพิ่มรายได้ 
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ชาวไทยมุสลิมในจังหวัดชายแดนภาคใต้จะมีประเพณีที่ส�ำคัญ และสืบทอดกันมา ซึ่งบางประเพณีจัด 
เป็นข้อบังคับของศาสนา เช่น ประเพณีการเข้าสุหนัต (การขลิบอวัยวะเพศ) ซ่ึงจะปฏิบัติท้ังในเพศหญิง และ
เพศชาย การเข้าสุหนัตชายมักจะท�ำการเข้าสุหนัตในระหว่างอายุ 1 ขวบ ถึงอายุ 15 ขวบ เพศหญิงจะเข้า 
สหุนตัตัง้แต่คลอดใหม่ ๆ  จนอายไุม่เกนิ 2 ขวบ ประเพณกีารแต่งงาน หรอืเรยีกว่า “นกิะฮ์” เป็นการท�ำพธิแีต่งงาน
ตามหลักเกณฑ์และข้อบงัคับของศาสนาอสิลาม ซึง่มหีลกัอยูห้่าประการ คอื 1) เป็นมสุลมิ 2) มขีองหมัน้ 3) ต้อง 
ได้รับความยนิยอมจากผูใ้หญ่ทัง้สองฝ่าย 4) มพียานผูช้ายอย่างน้อยสองคน 5) ควรท�ำพธิอีย่างเปิดเผย หญงิชาย 
ทุกคู่จะต้องมีการแต่งงานตามหลักการของศาสนา ซึ่งหากไม่แต่งงานตามหลักการศาสนา จะถือว่าเป็นการผิด
ประเวณี (Sarex, 2018) นอกจากนั้นยังมีประเพณีที่ปฏิบัติสืบทอดกันมา เช่น ประเพณีวันฮารีรายออีฎิลฟิตรี  
ซึ่งเป็นประเพณีที่เฉลิมฉลอง เมื่อวันสิ้นสุดของการถือศีลอดในเดือนรอมฎอน วันฮารีรายออิฎิลอัฎฮา เป็นวัน 
รืน่เริงเนือ่งในวันเชือดสตัว์ ซึง่การเชอืดสตัว์น้ัน เพ่ือเป็นอาหารแก่ประชาชนและคนยากจน (Jehmudo, 2018) 
ประเพณีการเกิดโดยเมื่อแรกเกิด บิดาหรือผู้มีความรู้ทางศาสนาท�ำพิธีอาซาน (พูดกรอกท่ีหูขวา) และกอมัต 
(พูดกรอกที่หูซ้าย) แก่เด็กเป็นภาษาอาหรับมีความหมายคือ อัลเลาะห์ผู้ยิ่งใหญ่ ข้าขอปฏิญาณว่าไม่มีพระเจ้า
อื่นใดนอกจากอัลเลาะห์ ข้าขอปฏิญาณว่านบีมูฮัมมัดเป็นทูตของท่าน พิธีเลี้ยงรับขวัญบุตร (อาแกเกาะห์ หรือ
พิธีเชือดสัตว์) ซึ่งหลักศาสนาอิสลาม เชือดสัตว์เพื่อให้สัตว์ที่ถูกเชือดนั้นไปเป็นพาหนะในโลกหน้า โดยบัญญัติ
ให้ชาวอสิลามต้องกระท�ำด้วยการเชอืดแพะหรอืแกะทีม่อีายคุรบสองปี ไม่พกิาร โดยก�ำหนดว่าถ้าได้ลกูสาว ต้อง
เชือดแพะหนึ่งตัว  ถ้าได้ลูกชาย ต้องเชือดแพะสองตัว  เนื้อแพะหรือแกะที่ถูกเชือดนั้นห้ามขายหรือให้แก่คนต่าง 
ศาสนากิน ซึ่งวิถีชีวิตและวัฒนธรรมดังกล่าว เป็นตัวก�ำหนดพฤติกรรมการส่งเสริมของชาวไทยมุสลิม เช่น ด้าน
การรับประทานอาหาร การจัดงานเลี้ยง การพบปะร่วมงานของชาวไทยมุสลิมในชุมชน เป็นต้น 

นอกจากด้านประเพณีต่าง ๆ แล้ว ชาวไทยมุสลิมยังมีหลักศรัทธา และหลักปฏิบัติที่ทุกคนต้องปฏิบัติ
ตามอย่างเคร่งครดั หลกัศรทัธา 6 ประการ ซึง่ประกอบด้วย 1) ศรทัธาในอลัลอฮ์ 2) ศรทัธาในบรรดามลาอกิะฮฺ  
3) ศรัทธาในบรรดาคัมภร์ี 4) ศรัทธาในบรรดานบ ี(ศาสดา) 5)  ศรทัธาในวนัสดุท้าย และการเกดิใหม่ในวนัปรโลก 
6) ศรัทธาในกฎก�ำหนดสภาวะของพระองค์ และหลักปฏิบัติประกอบด้วย 1) การปฏิญาณตน 2) การละหมาด 
3) การถอืศลีอด 4) การบรจิาคซากาต 5) การประกอบพธิฮีจัญ์ หลกัส�ำคญัดงักล่าว ถอืเป็นหลกัส�ำคญัของชาว 
ไทยมสุลมิทัว่โลก แต่ระดับความศรทัธาและการปฏบิตัอิาจจะแตกต่างกัน ชาวไทยมสุลมิจงัหวดัชายแดนภาคใต้
มีการปฏิบัติอย่างเคร่งครัด ส่งผลท�ำให้วิถีชีวิตแตกต่างกันไป เช่น ชาวไทยมุสลิมจะมีวิถีชีวิตของการละหมาด
ที่ครบ 5 เวลา ผู้ชายจะให้ความส�ำคัญของการไปละหมาดที่มัสยิด เนื่องจากมีผลบุญที่มากกว่า ส่วนในเดือน
รอมฎอนซึ่งเป็นเดือนอันประเสริฐ ชาวไทยมุสลิมทั้งชายและหญิงจะไปละหมาดตัรเวียะห์ ซึ่งมีเฉพาะในเดือน
รอมฎอนเท่านั้น จากประเพณี ความเชื่อ หลักศรัทธา และหลักปฏิบัติดังกล่าว จึงท�ำให้ชาวไทยมุสลิมจังหวัด
ชายแดนภาคใต้มีวิถีชีวิตที่แตกต่างไป ในบทความนี้ผู้เขียนมีวัตถุประสงค์ เพื่อเสนอวิถีชีวิตของชาวไทยมุสลิม
ด้านการสร้างเสริมสุขภาพตามหลักของนโยบาย 6 อ เพราะให้ทราบถึงวิถีชีวิตว่าเป็นอย่างไร เพื่อที่จะสามารถ

สร้างเสริมสุขภาพให้สอดคล้องกับบริบทของชาวไทยมุสลิมจังหวัดชายแดนภาคใต้ต่อไป 

วิถีชีวิตชาวไทยมุสลิมจังหวัดชายแดนภาคใต้กับการนโยบายการสร้างเสริมสุขภาพ
วถิชีวีติส่งผลต่อพฤติกรรมการด�ำเนินชวีติ ซึง่พฤตกิรรมทีผู่เ้ขยีนให้ความสนใจ คอื พฤตกิรรมการสร้าง

เสริมสุขภาพของชาวไทยมสุลมิจังหวัดชายแดนภาคใต้ เนือ่งจากพบว่า สถานการณ์ในปัจจบุนั ประเทศต้องเสยี 

ค่าใช้จ่ายในการซ่อมสขุภาพค่อนข้างสงู ผูร้บับรกิารมารบับรกิารเพือ่การซ่อมสขุภาพเพ่ิมขึน้ ท�ำให้โรงพยาบาล 
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ผ่านการรับรองคุณภาพของ TCI และอยู่ในฐานข้อมูล TCI กลุ่มที่ 1

ให้บริการไม่ทั่วถึง ระยะเวลาในการรอคอยนาน เกิดความเครียดทั้งผู้ให้ และผู้รับบริการ (komchadluek  

Online, 2018) ในจังหวดัชายแดนภาคใต้กเ็ช่นเดียวกนั การสร้างเสรมิสขุภาพจงึเป็นสิง่ส�ำคญัเพือ่ให้ประชาชน 

มสีขุภาพทีด่ ีสามารถดูแลตนเองได้ ลดการป่วยด้วยโรคท่ีสามารถป้องกนั แต่ในการสร้างเสรมิสขุภาพก็ต้องค�ำนงึ 

ถึงวิถีชีวิตของประชาชนในชุมชนนั้นด้วย เพื่อให้สามารถที่จะท�ำให้เกิดความเป็นไปได้และยั่งยืน ซึ่งแนวคิด 

และกลยทุธ์ในการส่งเสรมิมหีลากหลายแนวคดิ เช่น กลยทุธ์ของกฎบตัรออตตาวา ทีไ่ด้กล่าวว่า ต้องมกีารสร้าง

นโยบายสาธารณะ เช่น นโยบายการเลิกสูบบุหรี่ เพื่อให้คนในสังคมมีสุขภาพที่ดี มีการสร้างสิ่งแวดล้อมที่เอื้อ

ต่อสุขภาพ เช่นการจัดให้มีสวนสาธารณะเพิ่มข้ึน การจัดให้มีสถานท่ีออกก�ำลังกาย เป็นต้น มีการเพิ่มความ

สามารถของชมุชน พฒันาทกัษะส่วนบคุคล และปรับระบบสขุภาพ (WHO, 1986) นอกจากนัน้ ยงัมกีลยทุธ์การ 

สร้างเสรมิสขุภาพท่ีก�ำหนดการสร้างเสรมิสขุภาพตามกลุม่อาย ุโดยกระทรวงสาธารณสขุ เพือ่ให้มกีารสร้างเสรมิ 

สุขภาพที่สอดคล้องกับช่วงอายุของประชาชน หรือแนวคิดของส�ำนักกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพที่

ตามหลัก 6 อ เป็นต้น (Thai Health Promption Foundation, 2008) 

การสร้างเสริมสขุภาพ เป็นกระบวนการท่ีจะเพิม่สมรรถนะของร่างกายให้มคีวามสมบูรณ์ท้ังทางร่างกาย 

จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ จากแนวคิดของส�ำนักกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ กล่าวว่า แนวทาง

หรือกลยุทธ์ในการสร้างเสริมสุขภาพประกอบด้วย 6 อ ซึ่งประกอบด้วย 1) อาหาร คือ การมีพฤติกรรมการรับ

ประทานอาหารทีห่ลากหลายชนดิในแต่ละวนั รบัประทานอาหารให้ครบ 5 หมู่ หลกีเลีย่งอาหารประเภทไขมนั 

และแป้งในปรมิาณมากเกนิไป เพราะจะท�ำให้เกดิโรคอ้วน โรคหลอดเลอืดหวัใจ ความดนัโลหติสงู และเบาหวาน  

2) ออกก�ำลังกาย ควรออกก�ำลังกายครั้งละ 30 นาที อย่างน้อยสัปดาห์ละ 3  ครั้ง อย่างสม�่ำเสมอ 3) อารมณ์ 

การเสริมสร้างอารมณ์ที่ดี ไม่เครียด เพราะอารมณ์ดีส่งผลดีต่อสุขภาพ เช่น เมื่อมีความสุข ร่างกายจะหลั่งสาร

เอนโดฟิน ส่งผลให้ร่างกายต้องตื่นตัวกระชุ่มกระชวย ผ่อนคลายการท�ำงานของสมองจะดี หายป่วยเร็วขึ้น อายุ

ยนืมากขึน้ ในทางตรงกนัข้าม ถ้าอารมณ์ไม่ดีจะส่งผลท�ำลายสขุภาพท�ำให้ร่างกายเปลีย่นแปลง กนิอาหารได้น้อย 

นอนไม่หลับ ไม่มีสมาธิ หงุดหงิด ก้าวร้าว ความดันโลหิตสูง ดังนั้น การรู้จักควบคุมอารมณ์อย่างเหมาะสม มีผล 

ต่อสขุภาพร่างกายและจิตใจท�ำให้การด�ำรงชีวติประจ�ำวนัมคีวามสขุ 4) อนามัยสิง่แวดล้อม สภาพแวดล้อมในบ้าน

ที่ดีเอื้อต่อการมีสุขภาพดีของคนในครอบครัว ขณะเดียวกันก็ควรสร้างสิ่งแวดล้อมที่ดีในชุมชนด้วย 5) อโรคยา  

หลีกเลี่ยงปัจจัยเสี่ยงที่จะท�ำให้เกิดโรคต่าง ๆ เช่น หลีกเลี่ยงการกินอาหารที่มีไขมันสูง ลดการกินอาหารรสจัด  

ไม่กินอาหารที่สุก ๆ ดิบ ๆ หรืออาหารที่มีสารปนเปื้อน การจัดการกับความเครียด โดยท�ำจิตใจให้ร่าเริงแจ่มใส

อยู่เสมอ การคาดเข็มขัดนิรภัยขณะขับรถยนต์ สวมหมวกกันน็อกขณะขับขี่มอเตอร์ไซค์ 6) อบายมุข งดเว้น

บุหรี่ สุรา ยาเสพติด การพนัน และการส�ำส่อนทางเพศ ซึ่งเป็นภัยร้ายแรงที่ก่อให้เกิดผลเสียต่อสุขภาพกายและ

จิตใจ (Thai Health Promption Foundation, 2008) 

วิถีชีวิตคือ แนวทางของการด�ำเนินชีวิต ซ่ึงแต่ละพื้นท่ีแต่ละบริบทจะมีวิถีของการด�ำเนินชีวิตท่ีแตก

ต่างกัน ดังนั้นวิถีการสร้างเสริมสุขภาพของแต่ละพื้นที่และแต่ละบริบทจึงแตกต่างกันไปด้วย ในบทความนี้จะ

กล่าวถึงการสร้างเสริมสุขภาพตามหลักของ 6 อ ในวิถีชีวิตของชาวไทยมุสลิมจังหวัดชายแดนภาคใต้

	 1. อาหาร หลักการรับบริโภคอาหาร ตามหลักการทางศาสนาของชาวไทยมุสลิมจังหวัดชายแดน

ภาคใต้ คือ ต้องเป็นอาหารที่ฮาลาล ซึ่งหมายถึง อาหารหรือสิ่งที่อนุมัติตามบทบัญญัติอิสลาม ตามบทบัญญัติ

อิสลามบทบัญญัติที่เกี่ยวกับอาหารเพื่อการบริโภคนั้นมี 3 ประเภท คือ 1) อาหารฮาลาล หมายถึง อาหารที่
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อนุมัต ิ2) อาหารหะรอม หมายถึง อาหารที่ไม่อนุมัต ิ3) อาหารมัชบูฮฺ หรือ ชุบฮาต หมายถึง อาหารที่ยังมี

ข้อเคลือบแคลงหรือน่าสงสัย ที่ยังไม่สามารถระบุได้ว่าฮาลาลหรือหะรอม จนกว่าจะผ่านการตรวจสอบ พิสูจน์ 

และวินิจฉัย ซึ่งตามหลักการแล้วให้หลีกเลี่ยง ชาวไทยมุสลิมจังหวัดชายแดนภาคใต้ค่อนข้างเคร่งครัด และให ้

ความส�ำคญักับการรบัประทานอาหารทีฮ่าลาลมาก มหีลายท่านเข้าใจว่า อาหารฮาลาลหมายถงึอาหารทีป่ราศจาก 

ส่วนผสมของสุกรและสุนัขเท่านั้น ซึ่งความจริงอาหารฮาลาลมีความหมายที่กว้างกว่านั้น ซึ่งเงื่อนไขส�ำคัญและ 

เป็นทีร่บัทราบโดยทัว่ไป คือ จะต้องปราศจากส่วนผสมทีม่าจากสกุรและสนุขั เงือ่นไขต่อมา คอื หากเป็นอาหาร

ที่ท�ำจากสัตว์บก เช่น ไก่ วัว ควาย หรืออื่น ๆ สัตว์เหล่านั้นจะต้องผ่านการเชือดให้ตาย โดยในการเชือดจะ

ต้องท�ำให้เส้นเลือดใหญ่ และหลอดลมขาดด้วยวัสดุมีคม ไม่อนุญาตให้มุสลิมรับประทานสัตว์บกที่ตายเองโดย

ธรรมชาติ หรือโดยการทุบหรือตี หรือยิงด้วยอาวุธ แต่หากการยิงไม่ได้ท�ำให้สัตว์ตาย แต่ตายด้วยการเชือด

ภายหลังจากถูกยิงแล้ว สามารถรับประทานได้ นอกจากนี้ในการเชือดจะต้องเชือดโดยผู้ที่นับถือศาสนาอิสลาม 

และในขณะเชือดจะต้องด้วยการกล่าวพระนามของอัลลอฮ์เท่านั้น ส�ำหรับสัตว์นํ้า ไม่ได้อยู่ในเงื่อนไขที่จะต้อง

เชือดอย่างเช่นสัตว์บก นอกจากสุนัขและสุกรแล้ว ยังมีสัตว์บางประเภทที่ห้ามมิให้รับประทาน คือ สัตว์ที่น่า

รังเกียจ สัตว์ที่ล่าสัตว์อื่นด้วยกรงเล็บหรือเขี้ยว เป็นต้น (National Halal Food, 2018; Tealee, 2015)

อาหารพื้นบ้านชาวไทยมุสลิมจะเป็นอาหารที่เน้นเครื่องเทศ มักจะรับประทานอาหารไม่ครบ 5 หมู่ 

อาหารที่นิยมรับประทาน คือ ข้าวย�ำ หรือประเภทแกงกอและต่าง ๆ เช่นไก่กอและ ปลากอและ อาหารจ�ำพวก

แกงมัสมั่น โรตีชนิดต่าง ๆ ที่ขึ้นชื่อคู่กับชาวไทยมุสลิมก็จะเป็นโรตีมะตะบะ ซึ่งเป็นโรตีที่ห่อไส้ใว้ข้างใน การกิน 

ผกัและผลไม้มน้ีอย ผลไม้ทีน่ยิมรบัประทานกจ็ะเป็นผลไม้ตามฤดกูาลทีป่ลกูในท้องถิน่ ซึง่ได้แก่ ทเุรยีน ลองกอง  

มังคุด จ�ำปะดะ เป็นต้น ซึ่งจะเห็นได้ว่ารูปแบบและพฤติกรรมด้านการบริโภคอาหารของชาวไทยมุสลิมจะเน้น 

อาหารจ�ำพวกแป้ง น�้ำตาล กะทิ และรสเค็ม ส่วนในเดือนรอมฏอนซึ่งจะมีเพียงแค่เดือนเดียวในรอบ 1 ปี 

พฤติกรรมการบริโภค ชนิดของอาหารของชาวไทยมุสลิมจะยังคงเหมือนเดิม แต่ช่วงเวลาและจ�ำนวนมื้อจะ 

เปลี่ยนไป จะสามารถทานอาหารได้ในช่วงเวลาหลังพระอาทิตย์ตกคือ ประมาณเวลา 18.30 น. จนถึงเวลา  

04.30 น. โดยประมาณ ส่วนในเวลากลางวันจะงดการรับประทานอาหารทุกชนิด รวมทั้งน�้ำดื่ม ช่วงเวลา  

18.30 น. ซึ่งเรียกว่า ช่วงละศีลอด ก็จะร่วมรับประทานอาหารกันภายในครอบครัว มีอาหารหลากหลายชนิด 

และมีขนมหวานเพิ่มจากปกติ (Dolwana Tayeh, Jaruwat Songmeaug, Abdulroman Japakeya and  

Ismaal Aladamee, 2007) จากพฤติกรรมที่กล่าวมาข้างต้น เป็นการซึ่งส่งผลต่อการป่วยด้วยโรคความดัน 

โลหิตสูง โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคเบาหวาน การสร้างเสริมสุขภาพของชาวไทยมุสลิมจังหวัดชายแดน 

ภาคใต้ จึงควรสนับสนุนการปรับเปลี่ยนการรับประทานอาหาร โดยการรับประทานอาหารจ�ำพวกแป้ง น�้ำตาล 

กะทิ ให้น้อยลง และเพิ่มอาหารจ�ำพวกผักและผลไม้ให้มากขึ้น 

2. ออกก�ำลังกาย วิธีการออกก�ำลังกายท่ีชายไทยมุสลิมนิยมปฏิบัติคือ การเดิน การวิ่ง และการขี่

จักรยาน โดยส่วนใหญ่จะออกก�ำลงักาย 3-5 วนัต่อสปัดาห์ ระยะเวลาการออกก�ำลงักายโดยเฉลีย่ครัง้ละ 30-60  

นาท ีโดยช่วงเวลาออกกาลงักายเป็นช่วงเยน็ถงึค�ำ่ ใช้แรงระดับปานกลาง รูส้กึเหนือ่ยไม่มาก นอกจากนัน้วถิขีอง

ชาวไทยมสุลมิในหลกัปฏบัิติซึง่เป็นข้อบงัคับของศาสนา ต้องละหมาดวนัละ 5 เวลา ชาวไทยมสุลมิมคีวามเชือ่ว่า  

การละหมาดนอกจากจะเป็นการปฏบิติัตามหลกัของศาสนาอสิลามแล้วยงัมปีระโยชน์ต่อสขุภาพอีกด้วย เป็นการ 

ปฏิบัติศาสนกิจที่ให้ประโยชน์เสมือนการออกก�ำลังกาย เพราะการละหมาดนั้นเป็นการเคลื่อนไหวของร่างกาย
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ผ่านการรับรองคุณภาพของ TCI และอยู่ในฐานข้อมูล TCI กลุ่มที่ 1

อย่างทั่วถึง (Waiwanjit, Mahkeng & Jintara. n.p) ในเดือนรอมฎอนจะมีการละหมาดที่เรียกว่า ละหมาด
ตัรวียะฮ์ ซึ่งจะใช้เวลาในการละหมาดนานประมาณ 1 ชั่วโมง ส่งผลท�ำให้ร่างกายมีการเคลื่อนในทุกส่วนและ
ใช้ระยะเวลานานพอที่จะท�ำให้ร่างกายรู้สึกเหน่ือยคล้ายกับการออกก�ำลังกาย นอกจากน้ัน ยังมีกิจกรรมการ
เคลื่อนไหวออกแรงในวิถีชีวิตประจ�ำวันได้แก่กวาดบ้าน ถูบ้าน และการซักผ้าด้วยมือ การเดินทางหรือการปั่น
จักรยาน หรือในขณะเดินกรีดยาง เป็นต้น 

ส�ำหรับมุสลิมะฮ์ (ชาวไทยมุสลิมที่เป็นเพศหญิง) นั้น สามารถออกก�ำลังกายได้หรือเพิ่มกิจกรรมการ
เคลื่อนไหวของร่างกาย เพื่อให้สุขภาพแข็งแรงสมบูรณ์ โดยการออกก�ำลังกายหรือเพิ่มกิจกรรมการเคลื่อนไหว
ของร่างกายน้ันมหีลายวธิทีีเ่หมาะสม อนัได้แก่ การท�ำงานบ้าน การเดินไปเดนิมาภายในบ้าน การวิง่ การละหมาด 
แต่ต้องอยู่ในขอบข่ายที่อิสลามได้ก�ำหนดไว้ คือต้องไม่ใช่ที่ปะปนระหว่างชายหญิง ต้องปกปิดร่างกายตามหลัก
ของศาสนา ควรอยู่ในบริเวณบ้าน หรือบริเวณใกล้บ้าน มีญาติผู้หญิงร่วมออกก�ำลังกายอยู่ด้วย หรือมีมะฮฺร็อม  
(ผู้ดูแล) คอยดูแลอยู่ใกล้ ๆ และปลอดภัยต่อสิ่งฟิตนะฮฺ (การสร้างความเดือดร้อน ความวุ่นวาย การท�ำให้เกิด
ความเสยีหาย การสร้างความเจบ็แค้นให้แก่ผูอ้ืน่ การท�ำให้สงัคมโดยรวมป่ันป่วน การสร้างความเสือ่มเสยีให้แก่ 
วงศ์ตระกูล) มุสลิมะฮ์ ต้องปกปิดเอาเราะฮ์ (ร่างกาย) อย่างมิดชิด ไม่แต่งกายรัดรูป หรือเห็นของสงวน (อวัยวะ
เพศ หรือเต้านม) และการออกก�ำลังกายต้องไม่มีเสียงเพลง หรือดนตรีประกอบ  ไม่เป็นเป้าสายตาของเพศตรง
ข้ามและสถานที่ต้องไม่ปะปนชายหญิง ควรแยกแยะให้ชัดเจน เพื่อให้พวกมุสลีมะฮ์รอดพ้นจากสายตาของชาย
อื่นได้ (Yeerae, 2010)

จากวิถีชีวิต ของชาวไทยมุสลิมจังหวัดชายแดนภาคใต้พบว่า มีพฤติกรรมการออกก�ำลังกายท่ีหลาก 
รูปแบบมีความแตกต่างกันในเพศชายและหญิง ดังนั้นการสนับสนุน ส่งเสริมการออกก�ำลังกายที่เหมาะกับวิถี
ชีวิตของชาวไทยมุสลิมจังหวัดชายแดนใต้ จึงควรปฏิบัติดังนี้  การจัดสถานที่ของการออกก�ำลังกายที่ไม่มีปะปน
กันระหว่างชายและหญิง สถานที่การออกก�ำลังกายของเพศหญิงควรเป็นสัดส่วน จะยิ่งท�ำให้เกิดความต่อเนื่อง
ในการออกก�ำลงักายในชาวไทยมสุลมิยิง่ขึน้ ตลอดจนการสนบัสนนุความศรัทธาต่ออลัลอฮ์ในการปฏบิตัศิาสนกจิ 
อย่างเคร่งครดั (Yeerae, 2010) เพือ่เพ่ิมกจิกรรมทางกาย ดงันัน้สร้างเสรมิพฤตกิรรมสขุภาพเรือ่งการออกก�ำลงักาย 
ของชาวไทยมสุลมิจังหวดัชายแดนภาคใต้ จึงต้องค�ำนงึถงึความเชือ่ตามหลกัการศาสนาตามทีไ่ด้กล่าวมาข้างต้น  
เพื่อให้มีการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพด้านการออกก�ำลังกายที่เพิ่มขึ้นต่อไป 
          3. อารมณ์ อารมณ์มคีวามสมัพนัธ์กบัสุขภาพ ซึง่อารมณ์ของมนษุย์สามารถแบ่งออกเป็นระดับดงัต่อไปนี้  
คอื 1) ระดบัล่างสุดเรียกว่า “อนั-นัฟซลุ อมัม่าเราะฮ”ฺ อารมณ์ระดบันีเ้ป็นอารมณ์ท่ีกระตุ้นให้กระท�ำผดิ ด้วยการ 
ประพฤติตามใจตัวเอง ฝ่าฝืนค�ำสั่งอัลลอฮฺ และไม่สนใจปฏิบัติในสิ่งที่ดีงาม 2) ระดับกลางคือ “อัน-นัฟซุล  
เลาว่ามะฮ”ฺ เป็นอารมณ์ท่ีอยูก่ึง่กลางระหว่างการกระท�ำความดีและความช่ัว บางคร้ังรกัษาตนจากการท�ำผดิบาป  
แต่ในบางครัง้ก็พลัง้เผลอไม่สามารถควบคุมจิตใจให้ดีตลอดเวลา จงึพลาดท�ำผดิลงไป แต่หลงัจากนัน้ก็จะพยายาม
ท�ำดีอีกครั้งเพ่ือลบล้างความผิดนั้น และคอยกล่าวโทษตัวเองท่ีไม่รู้จักป้องกันความพลั้งเผลอจนพลาดกระท�ำ
ผิดบาป 3) ระดับสูงที่สุดคือ “อัน-นัฟซุล มุ๊ฏมะอินนะฮฺ” เป็นอารมณ์ที่นิ่ง ปฏิบัติตนอยู่ในท�ำนองครรลองได ้
ตลอดเวลา ไม่ฝ่าฝืนค�ำส่ังของอัลลอฮฺ ซึ่งอารมณ์ประเภทนี้จะได้รับการตอบแทนสิ่งที่ดีที่สุดจากอัลลอฮ์  
(Mahamad, n.p) 

ดังนั้น มุสลิมทุกคนจึงต้องศึกษาวิธีการเอาชนะอารมณ์ใฝ่ต�่ำของตัวเอง ด้วยการสร้างความผูกพันกับ 

อลัลอฮฺอยูเ่สมอ เพือ่เป็นเกราะป้องกนัไม่ให้ชยัฏอน (มารร้าย) เข้ามาอาศยัจุดอ่อนอารมณ์ของตนเอง การควบคุม
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อารมณ์ไม่ให้มีความโกรธ ความหลง ความอจิฉาริษยา คอื การมีความย�ำเกรง หรอืการตกัวา (ย�ำเกรง) ต่ออลัลอฮ์ 

เพราะยามใดก็ตามที่มุสลิมมีพลังตักวาอยู่อย่างมั่นคงภายในใจ เขาย่อมจะเกิดส�ำนึกที่จะคอยกระตุ้นเตือนให้

ท�ำความดี และละอายต่ออัลลอฮฺ ที่จะกระท�ำความผิด อารมณ์ชนิดนี้ว่า เป็นอารมณ์ของการมีสติ คือ สามารถ

ที่จะสยบอารมณ์ของตนเองลงได้ อยู่ในกรอบที่ถูกต้องและท�ำประโยชน์ทั้งโลกนี้และโลกหน้า ซึ่งวิธีการปฏิบัติ

เพือ่การสร้างเสริมสุขภาพด้านอารมณ์ สามารถท�ำได้โดยการช�ำระล้างร่างกายก่อนการละหมาด การบรจิาคทาน 

การถอืศลีอด และการประกอบพธิฮีจัย์ ยกเว้นในหลักวถิปีฏิบตัทิีไ่ม่ได้ท�ำทกุวนั ส่งผลเกดิการสร้างเสรมิสขุภาพ

ท�ำให้เกิดการยอมรับ ท�ำแต่ความดี ส่งผลต่ออารมณ์และจิตใจไม่ขุ่นมัว และสงบ

	 การควบคุมอารมณ์ เพื่อการสู่ระดับที่สูงสุด ชาวไทยมุสลิมจังหวัดชายแดนภาคใต้สามารถกระท�ำโดย

การดแูลตนเองเพ่ือให้เป็นมสุลมิทีส่มบรูณ์ คอื มคีวามเชือ่และความศรทัธาว่าอลัลอฮเฺป็นพระเจ้า องค์เดยีวและ 

มูฮัมมัด (ศ็อลฯ) คือศาสนทูตของอัลลอฮ์ ด�ำเนินชีวิตตามคัมภีร์ อัลกุรอาน และปฏิบัติตนตามแบบอย่างของ

ท่านนบีมูฮัมมัด มีการศึกษาด้านศาสนาอย่างต่อเนื่องตลอดชีวิต เพราะความรู้ น�ำไปสู่ความศรัทธา และการ

ปฏิบัติที่ถูกต้องดีงาม ซึ่งการก้าวไปเป็นมุสลิมที่สมบูรณ์นั้นจะต้องแสดงออกดังนี้ 

1. ร�ำลึกถึงอัลลอฮฺให้มาก (ซิกรุลลอฮฺ) การระลึกถึงอัลลอฮ์ จะช่วยให้จิตใจสบาย สงบไม่คิดฟุ้งซ่าน 

มองโลก ในแง่ด ีท�ำใจยอมรบัเหตุการณ์รุนแรงท่ีเกดิข้ึนกบัตนเองได้ ไม่ว่าจะเกดิเหตกุารณ์อะไรข้ึนให้มอง สิง่นัน้

ด้วยการระลึกถึงอัลลอฮฺ เพราะอัลลอฮฺให้สิ่งที่ดีที่สุดและต้องพึงสังวรว่า สิ่งที่เราก�ำลังเผชิญอยู่ท่ามกลางความ

สขุสบายอาจมปัีญหาเกดิขึน้ และในขณะทีเ่จอปัญหากอ็ย่าเพิง่ท้อแท้หมดหวงั เพราะปัญหาทีเ่กดิขึน้อาจน�ำมา 

ซึ่งสิ่งที่ดี 

2. การส�ำนึกในความโปรดปรานของอัลลอฮ์ เมื่อต้องเผชิญกับความยากล�ำบาก ให้ระลึก ไว้เสมอว่า 

มันช่างน้อยนิด เมือ่เปรยีบเทยีบกบัความโปรดปรานของอลัลอฮ์อนัมากมาย และจะท�ำให้เราหนักลบัไปขอบคุณ 

อัลลอฮ์และคลายความวิตกกังวลและคลายความทุกข์

3. ท�ำดต่ีอผูอ้ืน่เพราะการท�ำดีต่อผูอ้ืน่ จะท�ำให้อลัลอฮโฺปรดปราน และมอบรางวลัอนัยิง่ใหญ่ ตอบแทน

ทัง้ในโลกนีแ้ละโลกหน้า การท�ำดีเปรยีบเหมอืนการท�ำทาน ผูใ้ห้มคีวามสขุ ผูร้บักจ็ะมีความสขุ ดงันัน้โดยวถีิชีวติ

ของชาวไทยมุสลิมจึงมีการช่วยเหลือซึ่งกันและกันจึงเกิดเป็นประเพณี เช่น ประเพณีกินน�้ำชา ซึ่งเป็นประเพณี

ที่เกิดขึ้นเพื่อการช่วยเหลือเรี่ยไรให้กับผู้ประสบภัย หรือการบริจาคซะกาต (การท�ำทาน) ที่ได้ก�ำหนดให้บริจาค

กับผู้ที่ยากไร้ เด็กก�ำพร้า ซึ่งชาวไทยมุสลิมทุกคนจะต้องปฏิบัติเนื่องจากหลักปฏิบัติ และวิถีของชาวไทยมุสลิม

ในจังหวัดชายแดนภาคใต้ค่อนข้างเคร่งครัดในการปฏิบัติดังกล่าว 

4. ศกึษาหาความรู้ ความรูข้องศาสนาอสิลามเป็นความจรงิของการด�ำเนนิชีวติท่ีเร่ิมเกดิ ตัง้แต่ค�ำสอน

แรกจนค�ำสอนสดุท้ายของอสิลาม ให้อ่านสิง่ทีเ่ป็นประโยชน์ และสิง่ทีเ่ป็นสริมิงคลคอืค�ำบญัชาของอลัลอฮ์และ 

ไม่ออกนอกกรอบค�ำสอนของอัลลอฮ์ 

5. มบีคุคลเป็นแบบอย่าง ซึง่ท่านนบมีฮูมัหมดี (ซ.ล) และศาสดาอืน่ ๆ เป็นแบบอย่างของการด�ำเนนิ

ชวีติตามหลักศาสนาอิสลาม ทั้งการดูแลสุขภาพร่างกาย และสุขภาพของจิตวิญญาณ ซึ่งชาวไทยมุสลิมจังหวัด

ชายแดนภาคใต้ก็จะมีวิถีชีวิตที่ด�ำเนินตามแบบอย่างท่านศาสดาต่าง เช่น การละหมาดครบ 5 เวลา และมักจะ 

ไปละหมาดที่มัสยิดอย่างสม�่ำเสมอ การมีชีวิตที่พอเพียง รับประทานอาหารเหมาะสม ไม่สุรุ่ยสุร่าย รักความ

สะอาด และศรทัธาในศาสนาอสิลามอย่างเต็มที ่ ดังนัน้การท่ีชาวไทยมุสลมิมวีถีิชีวติท่ีมคีวามเป็นมุสลมิท่ีสมบูรณ์
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ผ่านการรับรองคุณภาพของ TCI และอยู่ในฐานข้อมูล TCI กลุ่มที่ 1

แบบจงึเป็นการสร้างเสรมิสุขภาพด้านอารมณ์ มคีวามพอเพยีง มคีวามสงบ อยูใ่นแนวทางท่ีถกูต้อง และยดึม่ัน
ศรัทธา (Usman, 2016) วถิชีวีติของชาวไทยมสุลิมจังหวดัชายแดนภาคใต้ด้านอารมณ์นัน้ ในทศันะของผูเ้ขยีน
คิดว่า การที่ยึดมั่นในหลักค�ำสอนอย่างเคร่งครัด ช่วยส่งผลให้มีการสร้างเสริมสุขภาพด้านอารมณ์ในระดับที ่
ค่อนข้างดี ดังนั้น การส่งเสริมให้มีการปฏิบัติตามหลักค�ำสอนของศาสนา และการด�ำเนินชีวิตตามวิถีของท่าน
ศาสดามูฮัมหมัดจะเป็นการปฏิบัติที่ดี 
 	 4. อนามัยสิ่งแวดล้อม “ความสะอาดเป็นส่วนหนึ่งของความศรัทธา” ศาสนาอิสลามให้ความส�ำคัญ
กบัความสะอาด เป็นเอกลกัษณ์และลกัษณะนสิยัทีโ่ดดเด่นของมสุลมิผูศ้รทัธา อสิลามได้ก�ำหนดบทบาทหน้าที่
ประจ�ำวนัของมุสลิม ต้ังแต่ต่ืนนอนจนถึงเข้านอนให้ครอบคลมุและผกูพนักบัการรกัษา ความสะอาด ท้ังร่างกาย 
เสื้อผ้า อาหารและอื่น ๆ ทั้งส่วนตัวและสาธารณะ และอิสลามยังก�ำหนดให้ความสะอาดนั้น เป็นเงื่อนไขส�ำคัญ
ที่มีผลผูกพันกับการปฏิบัติศาสนกิจของผู้ศรัทธาหลายประการ เช่น การละหมาดและการฏอวาฟ (การเดินรอบ 
หินด�ำที่นครเมกกะ) เป็นต้น ชาวไทยมุสลิมจังหวัดชายแดนภาคใต้ จะมีการรักษาความสะอาดร่างกายเหมือน
บคุคลทัว่ไป แต่มเีพิม่เติมคอื มกีารอาบน�ำ้ละหมาดวนัละ 5 เวลา เนือ่งจากความสะอาดเป็นกญุแจสูก่ารละหมาด  
หากไม่มกีารอาบน�ำ้ละหมาด การละหมาดนัน้กจ็ะไม่มกีารตอบรบัจากอลัลอฮ์ มกีารดแูลสภาพแวดล้อมภายใน 
บ้านให้สะอาด เอื้อต่อการมีสุขภาพท่ีดี ห้ามและให้หลีกเลี่ยงสิ่งสกปรกท่ีจะเกิดกับตัวเอง คนอื่นหรือส่ิงท่ีอยู่
รอบตัวเพราะจะท�ำให้เกิดโรค อันตราย ท�ำให้เกิดความเดือดร้อนกับคนอื่นและท�ำให้เกิดผลเสียต่อสิ่งแวดล้อม 
นอกจากมีการดูแลความสะอาดและสภาพแวดล้อมภายในบ้านแล้ว ยังมีการท�ำความสะอาดมัสยิดหรือสถานที่
ประกอบศาสนกิจเสมอ โดยการร่วมมือด้วยกันภายในหมู่บ้าน อิสลามมีข้อก�ำหนดด้านการรักษาความสะอาด
ทัง้ต่อตนเอง ผูอ้ืน่และสิง่แวดล้อม (Sulimad, 2012) การปฏบิตัติามอย่างเคร่งครดัเป็นการบอกถงึความศรทัธา  
จากหลักค�ำสอนของศาสนา และวิถีชีวิตของชาวไทยมุสลิมตามหลักของศาสนา ท�ำให้สามารถบูรณาการการ
สร้างเสริมสขุภาพ โดยการสนบัสนนุให้ชาวไทยมุสลมิจงัหวดัชายแดนภาคใต้ มรีะดบัความศรทัธาทีเ่คร่งครดัใน
หลักการของศาสนา ซึ่งจะท�ำให้เป็นจุดแข็งของการปฏิบัติด้านการสร้างเสริมสุขภาพต่อไป 
 	 5. อโรคยา การหลีกเลี่ยงปัจจัยเสี่ยงที่ท�ำให้เกิดโรค อิสลามเชื่อว่าสุขภาวะที่สมบูรณ์ทางจิตวิญญาณ 
จะเป็นพลังที่จะน�ำไปสู่สุขภาพที่ดีโดยรวม อิสลามจึงเป็นวิถีการด�ำเนินชีวิต (Way of Life) ที่ตั้งอยู่ในกรอบ 
แนวทางของศาสนาที่พระผู้เป็นเจ้าได้ทรงบัญญัติไว้ในคัมภีร์อัลกุรอาน และแบบอย่างค�ำสอนของท่านศาสดา
มุฮัมหมัด (ซ.ล) ตั้งแต่เกิดจนกระทั่งตาย ทั้งในเรื่องการกิน การนอน กิจวัตรประจ�ำวันทั่วไป สังคม วัฒนธรรม 
สขุภาพอนามยั การเจ็บป่วย ความตาย และอืน่ ๆ ซึง่มบัีญญตัไิว้ท้ังสิน้อกีท้ังสะท้อนให้เห็นถึงการให้ความส�ำคญั 
ของสุขภาพไว้อย่างเป็นองค์รวม ว่า “ผู้ใดที่ตื่นเช้าขึ้นมา มีสุขภาพร่างกายที่สมบูรณ์แข็งแรง มีจิตใจที่สงบ
ร่มเย็น ไม่มคีวามวติกกังวลทกุข์ร้อน มอีาหารส�ำหรับบรโิภคในวนันัน้ก็ประหนึง่ว่าเขาผูน้ั้นได้ครองโลกไว้ท้ังโลก”  
(ติรมีซีย์ อิบนิมายะฮ์ และบุคอรี) ในมุมมองของอิสลาม ถือว่าการดูแลรักษาสุขภาพนั้นเป็นหน้าท่ี (วาญิบ)  
ส�ำหรับมนุษย์ เพราะสุขภาพที่แข็งแรงสมบูรณ์ดี เป็นความโปรดปรานของอัลลอฮฺ (ซ.บ) (OneMuslim, n.p)

ในด้านการหลีกเลี่ยงปัจจัยที่ท�ำให้เกิดโรค พบว่า ชาวไทยมุสลิมภาคใต้ มีพฤติกรรมการตัดสินใจไป
รับบริการ การรักษาพยาบาลจากแพทย์หรือสาธารณสุข ไม่แตกต่างกับภาคอื่นมากนัก ส่วนใหญ่จะเข้ารับการ 
รักษา ที่โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลศูนย์ฯ โรงพยาบาลชุมชน และสถานีอนามัย แต่ก็ยังมีการสร้างเสริม 
สขุภาพเพือ่หลกีเลีย่งปัจจัยทีเ่กดิโรคและการสร้างเสรมิสุขภาพโดยการใช้ภมูปัิญญาท้องถ่ิน เช่น มกีารใช้บรกิาร

โต๊ะบิแดในการสร้างเสริมสุขภาพในระยะตั้งครรภ์ ระยะคลอด และระยะหลังคลอดค่อนข้างสูง โดยแต่ละระยะ
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จะมกิีจกรรมทีแ่ตกต่างกนั เช่นในระยะต้ังครรภ์จะมกีารท�ำน�ำ้มนต์ ขอพรเพือ่ให้ลกูปลอดภยั มกีารยกท้อง การ 
ตรวจครรภ์ ระยะคลอดจะใช้ในการให้ก�ำลังใจ การบีบนวด การขอดูอาให้คลอดง่าย ส่วนในระยะหลังคลอดก ็
จะมีกิจกรรมคือ การนวดให้มดลูกเข้าอู่ ให้นมไหลดี การใช้สมุนไพรอาบน�้ำหลังคลอด การใช้สมุนไพรขับน�้ำ
คาวปลา (Tuanhananee Watsan, Ntee keakulkichakarn and Sopen chunuan, 2015) ซึ่งจากวิถีชีวิต
ของชาวไทยมุสลิมจังหวัดชายแดนภาคใต้พบว่า การสร้างเสริมสุขภาพเพื่อการป้องกันปัจจัยเสี่ยงของการเกิด
โรค มีการบูรณาการภูมิปัญญาท้องถิ่นเข้ามา ซึ่งในทัศนะของผู้เขียนมีความเห็นว่า เป็นจุดเด่นที่จะน�ำหลักการ
ศาสนา ภูมิปัญญาท้องถิ่นที่ถูกต้อง เหมาะสมไม่เป็นอันตราย เพื่อสนับสนุนสร้างเสริมสุขภาพต่อไป 
  	 6. อบายมุข งดเว้นบุหรี่ สุรา ยาเสพติด การพนัน และการส�ำส่อนทางเพศ ซึ่งเป็นภัยร้ายแรงที่ก่อให ้
เกดิผลเสียต่อสขุภาพกายและจติใจ ศาสนาอสิลามมพีระบญัญติัห้ามข้องแวะสิง่เสพตดิ และสารทกุชนดิทีอ่อกฤทธ์ิ 
กับระบบจิตประสาทท�ำให้มึนเมา ขาดสติชั่วขณะหรือถาวร ห้ามเสพ พกพา และจ�ำหน่าย อิสลามมีบทบัญญัติ
ของการติดอบายมุขคือ การจิบสุรา หรือด่ืมเพียงอึกเดียว การละหมาดของเขาจะไม่ได้รับการตอบรับ 3 วัน 
(ทั้งการละหมาดเสริม (สุนัต) และละหมาดบังคับฟัรฏู) และผู้ใดดื่มเหล้าหนึ่งจอก (แก้ว) การละหมาดของเขาก็
จะไมไ่ด้รับทั้ง 40 วัน ซึ่งจากหลักค�ำสอนของศาสนาดังกล่าวจึงพบว่า วิถีของชาวไทยมุสลิมมากกว่าร้อยละ 80 
ไม่เกี่ยวข้องกับสุรา แต่ก็ยังพบว่าเยาวชนมุสลิมส่วนหนึ่งยังมีการสูบบุหรี่ การดื่มเหล้า การติดสารเสพติด เช่น
กัญชา กระท่อม (Lehhim, & Baka, 2010) ดังนั้นผู้เขียนคิดว่า เมื่อระดับความศรัทธาของชาวไทยมุสลิมอยู่ใน
ระดับที่สูง ก็จะส่งผลให้เลิกอบายมุข ท�ำให้เกิดการสร้างเสริมสุขภาพตอ่ไป

บทสรุป 
นโยบาย 6 อ เป็นนโยบายทีส่ามารถสร้างเสรมิสขุภาพของประชาชน ซ่ึงการน�ำไปใช้กบัชาวไทยมสุลมิ 

จงัหวดัชายแดนภาคใต้น้ัน ควรมกีารบรูณาการตามวถีิชีวิตและหลกัศาสนา เพือ่ให้เกดิประโยชน์สงูสดุ การสร้าง
ความศรัทธา และความเคร่งครัดในการหลักการ และแนวปฏิบัติของศาสนา จะเป็นกลไกหนึ่งในการปฏิบัติ
พฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพของชาวไทยมุสลิม ท้ังด้านอารมณ์โดยการเป็นมุสลิมท่ีสมบูรณ์ ด้านอโรคยาการ
ปฏิบัติหรือหลีกเลี่ยงปัจจัยของการเกิดโรคโดยการบูรณาการกับความเชื่อ ความศรัทธา และภูมิปัญญาท้องถิ่น 
ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมภายใต้แนวค�ำสอนที่ว่า ความสะอาดเป็นส่วนหนึ่งของความศรัทธา ด้านอบายมุข โดย
การปฏบิตัติามหลกัค�ำสอนอย่างเคร่งครดัในพระบญัญตัห้ิามข้องแวะสิง่เสพตดิ และสารมนึเมาทกุชนดิ ส่วนทาง 
ด้านอาหาร ควรมกีารสร้างเสริมและปรับเปลีย่นพฤตกิรรมเพิม่เตมิ ด้านการออกก�ำลงักายส่งเสรมิและสนบัสนนุ
เพือ่ให้สอดคล้องกบัวถีิชวีติของชาวไทยมุสลมิจังหวัดชายแดนภาคใต้ สิง่ส�ำคญัท่ีสุดในการสร้างเสรมิสขุภาพ คือ 
แนวคิด “สร้างศรัทธาตามหลักการศาสนาน�ำพาสู่สร้างเสริมสุขภาพที่ดี”

ข้อเสนอแนะ
	 การสร้างเสริมสุขภาพเป็นสิ่งส�ำคัญ เพื่อเป้าหมายสูงสุดคือ การไม่มีโรค หรือหากมีโรคก็สามารถด�ำรง
ชีวิตโดยการมีคุณภาพชีวิตที่ดี แต่การสร้างเสริมสุขภาพควรค�ำนึงถึงบริบทของประชาชนในแต่ละพื้นที่ เพื่อให้
เกิดการส่งเสริมที่ก่อเกิดประโยชน์สูงสุดและต่อเนื่อง ในการสร้างเสริมสุขภาพตามวิถีชีวิตของชาวไทยมุสลิม
จังหวัดชายแดนภาคใต้ สิ่งส�ำคัญที่ต้องค�ำนึงคือ กิจกรรมของการสร้างเสริมสุขภาพต้องไม่ขัดกับหลักศาสนา 
เนื่องจากการด�ำเนินชีวิตของชาวไทยมุสลิมนั้นมีศาสนาเป็นแนวทางในการท�ำกิจกรรมทุกประการ
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