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บทคัดย่อ  
 การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นเป็นช่วงที่เพศหญิงยังไม่มีความพร้อมทั้งร่างกายและจิตใจ ขาดวุฒิภาวะในการเป็นแม่ หาก
ไม่สามารถเผชิญและจัดการกับปัญหาวิกฤตชีวิตได้ จะส่งผลให้ขาดความสุข มีชีวิตและสังคมที่เครียด จึงทำการวิจัยเพื่อศึกษา
ผลของการให้การปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลามเพื่อเสริมสร้างกลวิธีในการเผชิญปัญหา
ของแม่วัยใสมุสลิมในพื้นที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ จำนวน 16 คน คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจงและสมัครใจ ซึ่งเป็นแม่วัย
ใสมุสลิมอายุระหว่าง 15–19 ปี ที่กำลังตั้งครรภ์และเพิ่งมีบุตร แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 8 คน กลุ่มทดลอง
ได้รับการให้การปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลาม จำนวน 11 ครั้ง ครั้งละ 1 ช่ัวโมง เครื่องมือ
ที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แบบวัดการเผชิญปัญหา และโปรแกรมการให้การปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับ
หลักการอิสลาม วิเคราะห์ข้อมูลด้วยความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คะแนนพัฒนาการสัมพัทธ์ สถิติ 
Wilcoxon Matched-pairs Signed rank test และ Mann-Whitney U test ผลการวิจัยพบว่า หลังทดลองแม่วัยใสมุสลิมกลุ่ม
ทดลองมีคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาสูงกว่าก่อนทดลองอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 มีคะแนนกลวิธีในการเผชิญ
ปัญหารายบุคคลสูงกว่าก่อนทดลอง และสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 จากผลการวิจัยการให้การ
ปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลามสามารถใช้เป็นแนวทางในการพัฒนาดูแลแม่วัยใสมุสลิมให้มี
กลวิธีในการเผชิญปัญหาที่ดีขึ้น  
 

คำสำคัญ : การให้การปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยม หลักการอิสลาม กลวิธีในการเผชิญปัญหา แม่วัยใสมุสลิม 
 

Abstract 
 Teenage pregnancy happens when women are engaged in sexual activity but are not actually 
physically and mentally ready to be pregnant. If a pregnant teenager lacks maturity to face and cope with 
life crisis, it will result in unhappiness, stressful life situations, and judgments from society. Therefore, this 
research was carried out to study the effects of existential group counseling and Islamic principles for 
enhancement on coping strategies of Muslim adolescent mothers in the southern border provinces. A 
total of 16 young, pregnant Muslim mothers between 15-19 years old who recently had children were 
selected by purpose sampling. They were divided into 2 groups of 8 persons each: experimental group and 
control group. The experimental group received 11 sessions of group counseling based on the existentialism 
concept with Islamic principles, with a duration of 1 hour per session. The instrument used in this research 
was the coping questionnaire, and the group counseling programs were based on existential group 
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 counseling and Islamic principles. The statistics used for data analysis were frequency, percentage, mean, 
and standard deviation, relative gain score, Wilcoxon Matched-Pairs Signed-Ranks test, and Mann-Whitney U 
test. The results revealed that, after the intervention, the experimental group Muslim adolescent mothers 
had a higher score of coping strategies than before the experiment with a statistical significant of .05, had 
higher individual coping strategies scores than those before the experimental, and scored higher than those 
of the control group with statistical significant of .05. Based on the research results, effects of existential 
group counseling and Islamic principles can be used as a guideline for the development of adolescent 
mothers to have better coping strategies. 
 

Keywords: Existential group counseling, Islamic principles, Coping strategies, Muslim adolescent mothers 
 

บทนำ 
ปัจจุบันการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นเป็นปัญหาสำคัญของสังคมไทย ประเทศไทยมีแม่วัยใสที่อายุต่ำกว่า 20 ปี สูงเกิน

มาตรฐานที่องค์การอนามัยโลกกำหนดเป็นอันดับ 2 ของโลก และเป็นอันดับ 1 ของเอเชีย ร้อยละ 16.2 ในปี พ.ศ. 2553 
(Buntanon & Nararak, 2012, p. 1) ด้วยพื้นที่จังหวัดนราธิวาสประชากรไทยมุสลิมมีวิถีชีวิตตามหลักการศาสนาอิสลามที่
มุ่งเน้นสร้างครอบครัวมีคู่ครองและส่งเสริมการมีบตุร อีกทั้งยังมีข้อห้ามเรื่องคุมกำเนิดหรือจำกัดจำนวนบุตรด้วยวิธีใด ๆ ก็ตาม 
(Smuseneto, 2016, p. 89) ส่งผลให้การมีครอบครัวในวัยรุ่นอายุ 13-14 ปี พบมากในชุมชนมุสลิมภาคใต้และชาวเขา 
(Nicaise et al., 2000 as cited in Tantiwet et al., 2013, p. 16) ในขณะการตั้งครรภ์ในผู้ที่มีอายุน้อยโดยเฉพาะเมื่อมี
อายุต่ำกว่า 17 ปี ก่อให้เกิดผลเสียแก่ทารกโดยมีโอกาสที่จะคลอดก่อนกำหนด เด็กมีน้ำหนักตัวน้อย และการเสียชีวิตของ
ทารกร้อยละ 1.2-2.7 (Phukaew, 2016, p. 10) ซึ่งเป็นช่วงที่เพศหญิงยังไม่มีความพร้อม ร่างกายยังไม่เจริญเติบโตเต็มที่ 
จิตใจและอารมณ์ยังไมม่ั่นคงพอ ยังไม่จบการศึกษา ยังไม่มีอาชีพและรายได้เป็นของตนเอง (Senate Committee on Public 
Health, 2011, p. 4) ซึ่งอาจก่อใหเ้กิดภาวะเสี่ยงและอาจเป็นอันตรายต่อแม่และบุตรในครรภ์  

ในขณะที่แม่วัยใสที่มีสุขภาพจิตดีจะสามารถปรับตัวกับสังคมและสิ่งแวดล้อม มีสัมพันธภาพที่ดีกับบุคคลอื่น รวมทั้ง
จัดการกับสถานการณ์ปัญหาที่เปลี่ยนแปลงได้อย่างเหมาะสม Lazarus & Folkman (1984, p. 141) กล่าวว่า การเผชิญปัญหา
เป็นความพยายามทางปัญญาและพฤติกรรมของบุคคลที่มีการเปลี่ยนแปลงอย่างต่อเนื่อง เพื่อจัดการกับปัญหาและความต้องการ
ทั้งจากภายในและภายนอกตัวบุคคล โดยที่บุคคลประเมินว่าเป็นความคุกคามหรือมากกว่าความสามารถท่ีตนจะรับมือได้ โดย 
Frydenberg & Lewis (1993, p.27) ได้แบ่งรูปแบบการเผชิญปัญหาเป็น 3 รูปแบบ คือ การเผชิญปัญหาแบบมุ่งจัดการกับ
ปัญหา การเผชิญปัญหาแบบแสวงหาแหล่งสนับสนุนอ่ืน ๆ การเผชิญปัญหาแบบหลีกหนีปัญหา ซึ่งเป็นสิ่งที่เกิดขึ้นกับตัวบุคคล
เพื่อใช้ในการจัดการกับปัญหาตามสถานการณ์ต่าง ๆ ที่เกิดขึ้น โดย Miller (1992 as cited in Punjuy 2012, p. 40) กล่าวว่า 
การเผชิญปัญหาที่ดีนั้นจะเกิดขึ้นท่ีบุคคลสามารถขจัดความไม่สุขสบายที่เกิดจากภาวะสูญเสียหรือเป็นอันตราย สามารถรักษา
ความมั่นคงของบุคคลไว้ได้ รวมทั้งสามารถรักษาบทบาทและการทำหน้าที่ของตนเองได้อย่างมีประสิทธิภาพ มีปฏิสัมพันธ์กับ
บุคคลอื่นยังคงมองตนเองในด้านบวก การเผชิญปัญหามีประสิทธิภาพเมื่อ 1) การเผชิญปัญหาจะมีประสิทธิภาพหากสามารถเก็บ
ความเศร้าโศก เสียใจให้อยู่ในระดับท่ีจัดการได้ 2) ทำให้เกิดความหวังและกำลังใจ 3) มองตนเองในด้านบวก 4) สามารถสร้าง
สัมพันธภาพกับผู้ที่มีความสำคัญในชีวิตตนเอง และ5) เพิ่มความหวังในสถานการณ์ที่เป็นประโยชน์ (ระหว่างบุคคล สังคม และ
เศรษฐกิจ) ในศาสนาอิสลามกล่าวว่ามนุษย์ต้องเผชิญกับความยากลำบากท้ังในดุนยาและอาคิเราะฮฺ การเยียวยาแก้ไขปัญหา
ต่างๆ ที่เกิดขึ้นนั้นอาจต้องใช้เวลาและความคิดเป็นอย่างมาก การมอบหมายต่ออัลลอฮฺ (ตะวักกัล) ถือเป็นการงานที่ประเสริฐ
และยิ่งใหญ่ที่สุดประการหนึ่ง ช่วยให้จิตใจสงบ มั่นคง และกล้าแกร่ง พร้อมเผชิญกับทุกปัญหา (Al-Qasem, 2013, p.14) 
 การปรึกษาแบบกลุ่ม เป็นกระบวนการปรึกษาที่ช่วยให้สมาชิกกลุ่มได้สำรวจตนเองและปัญหาต่าง ๆ ร่วมกัน เพื่อ
นำไปสู่กระบวนการในการแก้ไขปัญหาด้วยตนเอง รู้จักการปรับตัวและพร้อมที่จะเผชิญปัญหาต่อสถานการณ์ที่ประสบอย่างมี
ประสิทธิภาพ สมาชิกกลุ่มแต่ละคนได้สำรวจตนเอง รู้จักและเข้าใจตนเองอย่างถี่ถ้วน ได้ระบายความไม่สบายใจ ความอัดอั้น
ตันใจของตนออกมา ยอมรับและกล้าเผชิญกับสภาพความเป็นจริงที่เกิดขึ้น มีแนวทางในการแก้ปัญหาและตัดสินใจได้ด้วย
ตนเอง รับผิดชอบต่อตนเองดีขึ้น สามารถปรับตนเองและขจัดข้อบกพร่องต่างๆ ของตนเองได้ มีทักษะในการเลื อก ตัดสินใจ 
และแก้ปัญหา เกิดเจตคติและกิจนิสัยที่ดี กลุ่มการปรึกษาที่ดีจะสานสัมพันธ์ที่ดีระหว่างสมาชิกกลุ่มให้เกิดความเป็นมิตร              
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 เกิดความไว้วางใจ มีความอบอุ่นใจ มีที่พ่ึงทางจิตใจ และมีกำลังใจในการเผชิญปัญหา สมาชิกกลุ่มจะใช้วิจารณญาณของตนใน
การแก้ปัญหาขัดแย้ง ช่วยป้องกันและลดความรุนแรงของปัญหาที่เกิดขึ้น และสามารถพัฒนาตนเองให้บรรลุความสำเร็จสูงสุด
ในชีวิต (Suanphiroth, 2013, pp. 3-4) การปรึกษาตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยม (Existential counseling) มีจุดมุ่งหมายเพื่อ
ช่วยเหลือผู้รับการปรึกษาได้ค้นพบความหมายชีวิต ค่านิยม เป้าหมายในการดำรงชีวิต มีสติรู้ในการดำเนินชีวิตในปัจจุบัน 
ตระหนักถึงความมีอิสระในการเลือกและความรับผิดชอบที่เป็นผลจากการเลือกรวมทั้งข้อจำกัด เพื่อให้ผู้รับการปรึกษา
ทบทวนการดำเนินชีวติที่จะนำไปสู่การมคีวามหมาย และการใช้ศักยภาพของตนเองอย่างเต็มที่ (Chongruksa, 2011, p. 168) 
สำหรับหลักการอิสลามได้สนับสนุนให้บุคคลมีสุขภาพจิตดี โดยบุคคลที่มีสุขภาพจิตที่ดีนั้นต้องขึ้นอยู่กับจิตวิญญาณที่ดี มีความ
ศรัทธาที่แน่วแน่ ยึดมั่น และมอบหมายต่อพระองค์ (อัลลอฮฺ) อย่างแท้จริง งานวิจัยนี้ได้นำหลักคำสอนในอิสลามมาใช้ร่วมกับ
การปรึกษา ดังนี้ 1) การรำลึกถึงพระองค์ (อัลลอฮฺ) 2) การมอบหมายต่อพระองค์ (ตะวักกัลอัลลอฮฺ) 3) การคิดถึงความโปรด
ปราณของพระองค์ (อัลลอฮฺ) 4) การระงับความโกรธ 5) การให้อภัย (มาอัฟ) 6) การสร้างกำลังใจ 7) การขอพร (ขอดุอาร์)             
8) การขออภัยโทษ (เตาบัต) เพื่อช่วยให้คลายความเครียดกังวล เสริมสร้างสุขภาพจิตที่ดี (Wearlee, 2005, pp. 37-46) 
 จากเหตุผลข้างต้นจึงนำแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลามมาใช้ในการปรึกษากลุ่มเพื่อเสริมสร้างกลวิธี
ในการเผชิญปัญหาของแม่วัยใสมุสลิม เพื่อเป็นแนวทางในการเสริมพลังในการจัดการปัญหาต่อสถานการณ์ต่าง ยๆ ที่แม่วัยใส
มุสลิมต้องเผชิญ ด้วยวิธีการช่วยเสริมการแสวงหาความหมายชีวิต เป้าหมายการดำเนินชีวิต และวิธีการเผชิญปัญหา เพื่อให้เกิด
ความงอกงามทางจิตใจ การเห็นคุณค่าในตนเองและการตระหนักรู้การดำเนินชีวิตให้มีคุณค่ายิ่งขึ้นแก่แม่วัยใสที่ตั้งครรภ์ไม่พร้อม 
 

วัตถุประสงค์การวิจัย  
 1. เพื่อเปรียบเทียบคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาของแม่วัยใสมุสลิมที่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิด
อัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลามระยะก่อนทดลองและระยะหลังทดลอง 
 2. เพื่อเปรียบเทียบคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาของแม่วัยใสมุสลิมรายบุคคลที่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่มตาม
แนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลามระยะก่อนทดลองและระยะหลังทดลอง 
 3. เพื่อเปรียบเทียบคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาของแม่วัยใสมุสลิมระยะหลังทดลองที่ได้รับการปรึกษาแบบ
กลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลามกับแม่วัยใสมุสลิมที่ไม่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่ม 
 

 กรอบแนวคิดของการวิจัย 
ตัวแปรต้น           ตัวแปรตาม 

 
 
                

 
 
 

ภาพที ่1 กรอบแนวคิดที่ใช้ในการวิจัย 
 

วิธีดำเนินการวิจัย  
 1. กลุ่มตัวอย่าง คือ แม่วัยใสมุสลิม อายุระหว่าง 15–19 ปี ท่ีกำลังตั้งครรภ์และเพิ่งมีบุตร จำนวน 16 คน เข้ารับ
บริการในโรงพยาบาลยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา อำเภอยี่งอ จังหวัดนราธิวาส แบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มทดลอง 
จำนวน 8 คน และกลุ่มควบคุม จำนวน 8 คน โดยใช้วิธีเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง (Selection) และสมัครใจ ที่มี
คุณสมบัติตามเกณฑ์ ดังนี้ 1) เป็นแม่วัยใสมุสลิมระหว่างอายุ 15–19 ปี ที่เข้ารับบริการในโรงพยาบาลยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 80 
พรรษา 2) เป็นแม่วัยใสที่กำลังตั้งครรภ์และเพิ่งมีบุตร 3) สามารถเขา้ใจภาษาไทย และพูดคุยโต้ตอบได้ 4) มีความสมัครใจและ
ลงช่ือยินยอมเข้าร่วมการวิจัย 5) มีระยะเวลาในการเข้าร่วมเกินร้อยละ 80 6) ไม่มีความเจ็บป่วยที่รุนแรง โดยมีการขอ
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ (เลขท่ีโครงการ REC Number : psu.pn.2-008/62) 
 2. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย  
     2.1 แบบวัดการเผชิญปัญหา โดยลักษณะของแบบวัดเป็นมาตรประมาณค่า Likert scale 5 ระดับ ตั้งแต่ทำ
เป็นประจำ (5) ไปจนถึงไม่เคยทำเลย (1) มีข้อคำถาม 63 ข้อ ประกอบด้วยแบบการเผชิญปัญหา 3 แบบ คือ การเผชิญปัญหา

โปรแกรมการให้การปรึกษาแบบกลุ่ม 
ตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลาม
จำนวน 11 ครั้ง สัปดาห์ละ 2 ครั้ง ครั้งละ 1 
ช่ัวโมง รวมทั้งหมด 11 ช่ัวโมง 
 

 

 

กลวิธีในการเผชิญปัญหา 
1. การเผชิญปัญหาแบบมุ่งจัดการกับปัญหา  
2. การเผชิญปัญหาแบบแสวงหาการสนับสนุนทางสังคม 
3. การเผชิญปัญหาแบบหลีกหนี  
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 แบบมุ่งจัดการกับปัญหา การเผชิญปัญหาแบบแสวงหาการสนับสนุนทางสังคม และการเผชิญปัญหาแบบหลีกหนี โดยศึกษา
ทฤษฎีและเอกสารที่เกี่ยวข้อง ด้านความตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity) ผ่านผู้ทรงคุณวุฒิ จำนวน 5 ท่าน โดยคัดเลือกขอ้
คำถามที่มีค่าระหว่าง 0.6–1.00 ถือว่านำไปใช้ได้ และถ้าข้อคำถามต่ำกว่า 0.6 จะนำมาปรับปรุงแก้ไขคำแนะนำของ
ผู้ทรงคุณวุฒิและอาจารย์ที่ปรึกษา นำแบบวัดการเผชิญปัญหาที่ผ่านการปรับปรุงแล้วไปทดลองใช้ในกลุ่มแม่วัยใสมุสลิมที่มี
ลักษณะเหมือนกลุ่มตัวอย่าง จำนวน 30 คน และคำนวณหาค่าความเช่ือมั่นของแบบวัด โดยมีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของ                 
ครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ทั้งฉบับเท่ากับ .88 จึงนำไปใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลของกลุ่มตัวอย่าง  
    2.2 โปรแกรมการให้การปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลาม ศึกษาเอกสารและ
งานวิจัยที่เกี่ยวข้องเพื่อเป็นแนวทางดำเนินการ จำนวน 11 ครั้ง ครั้งละ 1 ช่ัวโมง รวมทั้งหมด 11 ช่ัวโมง ผ่านผู้ทรงคุณวุฒิ 
จำนวน 5 ท่าน ตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้าง (Construct Validity) ความสอดคล้องระหว่างกิจกรรม เวลา วัตถุประสงค์
และวิธีดำเนินการ พบว่าเนื้อหาและโปรแกรม มีความสัมพันธ์สอดคล้อง กับกรอบแนวคิดที่กำหนดจากนั้นปรับแก้ให้สมบูรณ์
ยิ่งข้ึนตามข้อคิดเห็นและข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ นำไปทดลองใช้กับกลุ่มที่มีลักษณะใกล้เคียงกลุ่มตัวอย่าง จำนวน 8 คน 
เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมของกิจกรรม เวลา และวิธีดำเนินการที่ใช้ในการทดลอง ซึ่งพบว่าโปรแกรมที่ใช้มีความเหมาะสม
ช่วยให้แม่วัยใสมุสลิมมีความสามารถในการเผชิญปัญหาได้ และรู้จักการเห็นคุณค่าในตนเอง ก่อนนำไปใช้ดำเนินการวิจัย  
 

ตารางที่ 1 โปรแกรมการให้การปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคดิอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลาม 
คร้ังท่ี/ ประเด็น วัตถุประสงค ์

1. เปิดบ้านแม่วัยใส  
1. เพื่อสร้างความรู้สึกคุ้นเคยและความรู้สึกเป็นหนึ่งเดยีว 
2. เพื่อสร้างบรรยากาศของความรู้สกึมั่นคงปลอดภยั  
3. เพื่อให้กลุม่ได้ทราบวัตถุประสงค์ ข้อตกลงในการเข้ารว่มกลุ่ม และคณุค่าของกลุ่มการปรึกษา  

2. ยินดีทีไ่ด้รูจ้ัก 
1. เพื่อให้กลุ่มรูส้ึกไว้วางใจ กล้าที่จะเปิดเผยประสบการณ์ของตนเอง 
2. เพื่อให้เกิดการยอมรับกลุ่ม เรยีนรูค้วามเหมือนความต่างของตนและผู้อื่น 
3. เพื่อสร้างความเป็นมิตรและพัฒนาความไว้วางใจ  

3. เปิดใจบอกกล่าว  
 

1. เพื่อให้กลุ่มได้สำรวจความรู้สึกนึกคิดของตนเอง 
2. เพือ่สร้างความตระหนักรู้ถึงเหตุการณ์และพฤติกรรมที่คับข้องใจ 
3. เพื่อแลกเปลีย่นเรยีนรู้จากเรื่องราวของกันและกัน  
4. เพื่อให้กลุ่มทำกิจกรรมผ่อนคลายกล้ามเนื้อโดยการนั่งสมาธริำลึกถึงพระเจ้า  

4. นี่แหล่ะตัวฉัน 

1. เพื่อให้กลุ่มได้พิจารณาถึงการตัดสนิใจในชีวิตที่ผ่านมา 
2. เพือ่ให้กลุ่มได้เข้าใจปญัหาและยอมรับสถานการณ์ที่เกิดขึ้น 
3. เพื่อให้กลุ่มได้ทบทวนตนเองถึงสิ่งที่ต้องการจะเปลี่ยนแปลง  
4. เพื่อให้กลุ่มมีแนวทางในการปฏบิตัิตนตามหลักอิสลาม  
5. เพื่อให้กลุ่มยอมรับการมอบหมายกับพระเจ้า และปฏบิัติด้วยแน่วแน่ไม่ท้อแท้สิ้นหวัง  

5. ชีวตินี้มีคุณค่า 

1. เพื่อให้กลุ่มตระหนักความสำคัญของการสร้างสัมพันธภาพและวิธีการสร้างสัมพันธภาพ  
2. เพื่อให้เกิดความไว้วางในในตนเองและผู้อื่น   
3. เพื่อให้กลุม่เรียนรู้ที่จะยอมรับตนเองและผู้อื่น 
4. เพื่อให้กลุ่มค้นหาวิธีรระงับความโกรธและวิธีระบายที่เหมาะสม  
5. เพื่อให้กลุม่รู้จักการให้อภัย เพื่อให้เกดิความรูส้ึกสงบในใจ  

6. ชีวิตที่งดงาม 

1. เพื่อให้กลุ่มค้นหาแนวทางสร้างชีวิตให้มีคุณค่า  
2. เพื่อให้กลุ่มได้ค้นหาความภาคภูมิใจในตนเอง  
3. เพื่อให้มีความชัดเจนในการกำหนดทางเลือกในการดำเนินชีวิต 
4. เพื่อให้กลุ่มเห็นคณุค่าในตนเองและพอใจในสิ่งที่ตนมีและไดร้ับ  
5. เพื่อให้กลุ่มรู้จักการขอพรต่อพระเจ้าให้คุ้มครองให้พ้นจากความยากลำบากท้ังปวง 
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 ตารางที่ 1 (ต่อ) 
คร้ังท่ี/ ประเด็น วัตถุประสงค ์

7. ทางเดินชีวิต 1. เพื่อค้นหาความหมายชีวิตของตนเอง 
2. เพื่อตระหนักถึงการดำรงชีวิตอย่างมีคุณค่า   
3. เพื่อให้กลุ่มมสีติรูต้ัวอยู่กับชีวิตปัจจุบัน 
4. เพื่อให้กลุ่มทบทวนความรูส้ึกท่ีไมส่บายใจจากการกระทำและขออภยัโทษต่อพระเจ้า 

8. แท้จริงแล้วชีวิตนั้นเรียบง่าย 1. เพื่อค้นหาความหมายที่แท้จริงในชีวิต  
2. เพื่อค้นหาค่านิยม ทัศนคติและเปา้หมายในการดำเนินชีวิต  
3. เพื่อให้สมาชิกตระหนักในแรงจูงใจในการดำเนินชีวิต  
4. เพื่อให้สมาชิกมีทัศนคติทีด่ีต่อตนเอง  

9. อิสระในการเลือก 1. เพื่อให้กลุ่มมีอสิระในการเลือกและตัดสินใจด้วยตนเอง 
2. เพื่อกำหนดทางเลือกของตนเองและตระหนักถึงผลที่จะเกิดขึ้น 
3. เพื่อให้กลุ่มมีความรูส้ึกนึกคิดและตระหนักถึงสิ่งที่กระทำ 

10. กล้าเผชิญและรับผิดชอบ        
      ในสิ่งที่เลือก 

1. เพื่อตระหนักถึงความรับผดิชอบในการเลือกกระทำของตนเอง 
2. เพื่อตระหนักถึงผลกระทบจากการเลือกกระทำของตนเอง  
3. เพื่อส่งเสริมความกล้าเผชิญปญัหาและฟันฝ่าอุปสรรคสูเ่ป้าหมาย 

11. ชีวิตต้องมีการลาจาก  1. เพื่อสรุปสิ่งที่ได้เรียนรูจ้ากการเข้าร่วมกลุม่การปรึกษา 
2. เพื่อเปิดโอกาสให้สมาชิกได้แสดงความห่วงใยและให้กำลังใจแก่เพื่อนสมาชิกกลุ่มด้วยกัน 
3. เพื่อให้กลุ่มได้กล่าวอำลาต่อกันและสานต่อการดูแลช่วยเหลือกันทางจิตใจ 

7. ทางเดินชีวิต 5. เพื่อค้นหาความหมายชีวิตของตนเอง 
6. เพื่อตระหนักถึงการดำรงชีวิตอย่างมีคุณค่า   
7. เพือ่ให้กลุ่มมสีติรูต้ัวอยู่กับชีวิตปัจจุบัน 
8. เพื่อให้กลุ่มทบทวนความรูส้ึกท่ีไมส่บายใจจากการกระทำและขออภยัโทษต่อพระเจ้า 

8. แท้จริงแล้วชีวิตนั้นเรียบง่าย 5. เพื่อค้นหาความหมายที่แท้จริงในชีวิต  
6. เพื่อค้นหาค่านิยม ทัศนคติและเปา้หมายในการดำเนินชีวิต  
7. เพื่อให้สมาชิกตระหนักในแรงจูงใจในการดำเนินชีวิต  
8. เพื่อให้สมาชิกมีทัศนคติทีด่ีต่อตนเอง  

9. อิสระในการเลือก 4. เพื่อให้กลุ่มมีอสิระในการเลือกและตัดสินใจด้วยตนเอง 
5. เพื่อกำหนดทางเลือกของตนเองและตระหนักถึงผลที่จะเกิดขึ้น 
6. เพื่อให้กลุ่มมีความรูส้ึกนึกคิดและตระหนักถึงสิ่งที่กระทำ 

10. กล้าเผชิญและรับผิดชอบ        
      ในสิ่งที่เลือก 

4. เพื่อตระหนักถึงความรับผดิชอบในการเลือกกระทำของตนเอง 
5. เพื่อตระหนักถึงผลกระทบจากการเลือกกระทำของตนเอง  
6. เพื่อส่งเสริมความกล้าเผชิญปญัหาและฟันฝ่าอุปสรรคสูเ่ป้าหมาย 

11. ชีวิตต้องมีการลาจาก  4. เพื่อสรุปสิ่งทีไ่ด้เรียนรูจ้ากการเข้าร่วมกลุม่การปรึกษา 
5. เพื่อเปิดโอกาสให้สมาชิกได้แสดงความห่วงใยและให้กำลังใจแก่เพื่อนสมาชิกกลุ่มด้วยกัน 
6. เพื่อให้กลุ่มได้กล่าวอำลาต่อกันและสานต่อการดูแลช่วยเหลือกันทางจิตใจ 

  

 3. การเก็บและรวบรวมข้อมูล ดำเนินการเก็บข้อมูลด้วยตนเองโดยขอความอนุเคราะห์กลุ่มตัวอย่างต่อ
ผู้อำนวยการโรงพยาบาลฯ โดยช้ีแจงวัตถุประสงค์ เลือกกลุ่มตัวอย่าง นัดพบกลุ่มตัวอย่างเพื่อลงนามในเอกสารยินยอม นัดวันและ
เวลา และดำเนินการวิจัย แบ่งเป็น 3 ระยะ ดังนี้ 
     3.1 ระยะก่อนการทดลอง ทำการสุ่มอย่างง่าย (Simple Random) เป็น 2 กลุ่ม คือกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม และให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบวัดการเผชิญปัญหา   
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      3.2 ระยะดำเนินการทดลอง เข้ากลุ่มการปรึกษา จำนวน 11 ครั้ง เป็นเวลา 6 สัปดาห์ สัปดาห์ละ 2 ครั้ง  
ครั้งละ 1 ช่ัวโมง รวมทั้งหมด 11 ช่ัวโมง และสำหรับกลุ่มควบคุมดำเนินชีวิตประจำวันตามปกติ 
 

แผนภูมิการให้การปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลาม ประกอบด้วย 5 ขั้นตอน ดังนี้  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
  
 
 
 
 
 

 
 
 

ภาพที่ 2 แผนภูมิการให้การปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลาม 

ขั้นตอนที่ 1 ขั้นสร้างความรู้สึกม่ันคง 
    ปลอดภัย   
กิจกรรมที่ 1 เปิดบ้านแม่วัยใส  
กิจกรรมที่ 2 ยินดีที่ได้รู้จัก 

 

  ขั้นตอนที่ 2 ขั้นการยอมรับกลุ่ม  
กิจกรรมที่ 3 เปิดใจบอกกล่าว 
กิจกรรมที่ 4 น่ีคือตัวฉัน 

 

 

ขั้นตอนที่ 3 ขั้นรับผิดชอบตนเอง 
กิจกรรมที่ 5 ชีวิตน้ีมีคุณค่า 
กิจกรรมที่ 6 ชีวิตที่งดงาม 
กิจกรรมที่ 7 ทางเดินชีวิต 

- เปิดโอกาสและกระตุ้นให้ Ce เล่าถึงปัญหาต่างๆ 
- ส ารวจปัญหาและความต้องการของ Ce เรียนรู้ความคิด ความรู้สึกและพฤติกรรม
ของตนเอง จนได้พบปัญหา  
- พบปัญหารับรู้ความต้องการ Ce มีต่อปัญหา  
- สนับสนุนให้ก าลังใจขณะที่รับฟังสมาชิกด้วยกัน  

- สร้างความรู้สึกคุ้นเคยและความรู้สึกไว้วางใจ ระหว่าง Co และ Ce 
- การเริ่มประชุมกลุ่ม พูดคุยเรื่องทั่วไป 3-5 นาที  
- Co และ Ce ร่วมกันก าหนดกติกาที่พึงปฏิบัติในการอยู่ร่วมกันในกลุ่มการปรึกษา  
- การใส่ใจหรือแสดงพฤติกรรมการใส่ใจ  
- การเปิดประเด็นแล้วน าเข้าสู่การตกลงบริการ  

 

 

- ใช้ทักษะเพื่อให้ Ce กระจ่างชัดในสาเหตุของปัญหา 
- ประเมินตนเอง แยกแยะปัญหาน าและปัญหาที่แท้จริง  
- สรุปประเด็นปัญหาที่ Ce ต้องการแก้ไข จัดล าดับความส าคัญ ความเร่งด่วน  
- ผลกระทบที่จะเกิดขึ้นจากการแก้ไขและไม่แก้ไขปัญหาดังกล่าว  
- ใช้ทักษะต่างๆ เพื่อเอ้ืออ านวยให้ Ce คิด ส ารวจความรู้สึก และความต้องการของ
ตนเองมองเห็นปัญหา เข้าใจ  

ขั้นตอนที่ 5 ขั้นป ดกลุ่ม 
กิจกรรมที่ 11 ชีวิตต้องมีการลาจาก  

หมายเหตุ  

Co: ผู้ให้การปรึกษา  

Ce: ผู้รับการปรึกษา  

ขั้นตอนที่ 4 ขั้นแก้ ขเปลี่ยนแปลง  
กิจกรรมที่ 8 แท้จริงแล้วชีวิตน้ันเรียบง่าย 
กิจกรรมที่ 9 อิสระในการเลือก 
กิจกรรมที่ 10 กล้าเผชิญและรับผิดชอบ     
      ในสิ่งที่เลือก  

 

 

- ช่วยให้ Ce ได้ใช้ศักยภาพของตนเองค้นหาวิธีแก้ปัญหา โดยวิธีที่หลากหลาย 
วางแผนแก้ไขเป็นขั้นตอน ตัดสินใจเลือกทางแก้ไขปัญหาที่เหมาะสม สอดคล้อง
กับความต้องการ ศักยภาพของ Ce มากที่สุด 
- ใช้ทักษะเทคนิคและวิธีการตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมและหลักอิสลาม  
- สร้างบรรยากาศเอ้ืออ านวยให้ Ce มีก าลังใจ อบอุ่นใจ ไม่โดดเดียว  

 

 

 

 

 

 

 

 

- Co สนับสนุนให้ก าลังใจแก่ Ce ในการด าเนินการจัดการปัญหาและการเปลี่ยน  
แปลงการด าเนินชีวิตของตนเองนอกกลุ่ม  
 - เปิดโอกาสให้ Ce สรุปสิ่งต่างๆ ที่ได้รับจากการสนทนาในแต่ละครั้ง  
- ทบทวน สรุป และให้ก าลังใจแก่สิ่งที่สมาชิกได้เรียนรู้มาแล้วโดยผ่านกระบวน  
การปฏิสัมพันธ์ของกลุ่ม  
- ส่งเสริมให้ Ce ได้เห็นคุณค่าของตนเอง มีความรู้สึกด้านบวกต่อตนเอง ผู้อ่ืน 
และสิ่งแวดล้อม  
- สรุปและยุติการปรึกษากลุ่มแต่ละครั้ง  
 

  
         
 3.3 ระยะหลังการทดลอง ให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบวัดการเผชิญปัญหาอีกครั้งเพื่อเปรียบเทียบคะแนนก่อนและ
หลังเข้าร่วมกลุ่มการปรึกษา  
 4. การวิเคราะห์ข้อมูล สถิติพื้นฐาน ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สถิติทดสอบสมมติฐาน ได้แก่ 
คะแนนพัฒนาการสัมพัทธ์ สถิติทดสอบ Wilcoxon Matched-pairs Signed rank test และ สถิติ Mann-Whitney U test 
 การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง เสนอโครงร่างวิทยานิพนธ์ต่อคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ท่ีหน่วย
ส่งเสริมการวิจัย งานหลักสูตรและพัฒนาคณาจารย์ กองบริการการศึกษา วิทยาเขตปัตตานี (เลขที่โครงการ REC Number : 
psu.pn.2-008/62) และนำเสนอต่อผู้อำนวยการโรงพยาบาลฯ โดยการเข้าร่วมวิจัยเป็นไปด้วยความสมัครใจ ถอนตัวจากการวิจัย
ได้ทุกเมื่อ และข้อมูลที่ได้ถือจะเป็นความลับ นำเสนอผลการวิจัยในภาพรวมโดยไม่มีผลกระทบใดๆ กลุ่มตวัอย่างทีส่มัครใจเข้าร่วม
โครงการวิจัยลงลายมือช่ือ โดยความเห็นชอบของบิดามารดาหรือผู้ปกครองและลงลายมือช่ือในแบบฟอร์มเพื่ออนุญาตด้วย  
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 ผลการวิจัย  
 เกณฑ์การแปลผลแบบวัดการเผชิญปัญหา โดยใช้เกณฑ์คะแนนเฉลี่ยรวมแต่ละด้านในการแปลผล ซึ่งมีค่าตั้งแต่ 
1.00–5.00 โดยคะแนนแต่ละช่วงแสดงถึงการใช้การเผชิญปัญหานั้น ๆ ซึ่งความหมายของคะแนนมาก-น้อยแบ่งตามเกณฑ์ดังนี ้
 

ช่วงคะแนน ความหมาย : ใช้กลวิธีในการเผชิญปัญหานั้น 
1.00 – 1.49 น้อยที่สุด 
1.50 – 2.49 น้อย 
2.50 – 3.49  ปานกลาง 
3.50 – 4.49 มาก 
4.50 – 5.00   มากที่สุด 

  

1. ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาของแม่วัยใสมุสลิมระยะก่อนและหลังการ
ทดลอง พบว่า กลุ่มทดลองมีคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาในระยะหลังทดลอง สูงกว่าระยะก่อนทดลอง รายละเอียดดัง
ตารางที่ 2 
 
ตารางที่ 2 ความแตกต่างของคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ก่อนทดลองและหลังทดลอง  

กลุ่ม ระยะการทดลอง  n X
 

S.D. Z p-value 

กลุ่มทดลอง 
ระยะก่อนทดลอง 8 202.88 31.30 

-2.524 .012* 
ระยะหลังทดลอง 8 239.63 27.40 

กลุ่มควบคุม 
ระยะก่อนทดลอง 8 215.25 27.08 

-1.355 .176 
ระยะหลังทดลอง 8 206.13 26.81 

  *p <.05 
  

 จากตารางที่ 2 พบว่า กลุ่มทดลองที่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่มมีคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาในระยะหลัง
ทดลอง ( X =239.63 S.D.=27.40) สูงกว่าระยะก่อนทดลอง ( X =202.88 S.D.=31.30) อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
กลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่มมีคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาระยะก่อนทดลอง ( X =215.25 S.D.=27.08) 
และหลังทดลอง ( X =206.13 S.D.=26.81) แตกต่างกันอย่างไม่มีนัยสำคัญทางสถิติที่ .05  
 2. ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหารายบุคคลของแม่วัยใสมุสลิมกลุ่มทดลองก่อน
และหลังทดลองพบว่าหลังทดลองแม่วัยใสมุสลิมมีคะแนนพัฒนาการเฉลี่ยเพิ่มขึ้นร้อยละ 32.78 ในระดับกลาง ดังตารางที่ 3 
 

ตารางที่ 3 ตารางคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาระยะก่อนทดลองและระยะหลังทดลอง และคะแนนพัฒนาการสัมพัทธ์  

คนที ่
กอ่นทดลอง หลังทดลอง 

พัฒนาการ
สัมพัทธ์  

แปลผล คะแนนเผชิญ
ปัญหา X  แปลผล 

คะแนนเผชิญ
ปัญหา X  แปลผล 

1 212 3.36 ปานกลาง 250 3.96 มาก 36.89% ระดับกลาง 
2 236 3.74 มาก 267 4.23 มาก 39.24% ระดับกลาง 
3 220 3.49 ปานกลาง 221 3.50 มาก 1.05% ระดับต้น 
4 151 2.39 น้อย 258 4.09 มาก 65.24% ระดับสูง 
5 200 3.17 ปานกลาง 208 3.30 ปานกลาง 6.96% ระดับต้น 
6 191 3.03 ปานกลาง 229 3.63 มาก 30.65% ระดับกลาง 
7 171 2.71 ปานกลาง 206 3.26 ปานกลาง 24.31% ระดับต้น 
8 242 3.84 มาก 278 4.41 มาก 49.32% ระดับกลาง 

 

202.88 3.22 ปานกลาง 239.63 3.80 มาก 32.78% ระดับกลาง 
S.D 31.31   27.40     
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  จากตารางที่ 3 พบว่า ในระยะก่อนทดลองแม่วัยใสมุสลิมมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 202.88 ส่วนระยะหลังทดลองแม่วัยใส
มุสลิมมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 239.63 มีคะแนนพัฒนาการเฉลี่ยเพิ่มขึ้นร้อยละ 32.78 ในระดับกลาง  

3. ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาของแม่วัยใสมุสลิมหลังทดลองระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม พบว่าหลังการทดลองแม่วัยใสมุสลิมกลุ่มทดลองมีคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาสูงกว่ากลุ่มควบคุม 
 
ตารางที่ 4 ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยของคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาหลังการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม  

คะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหา ระยะเวลา n X
 S.D U p-value 

ระยะหลังทดลอง 
กลุ่มทดลอง 8 239.63 27.40 

-1.998 .046* 
กลุ่มควบคุม 8 206.13 26.81 

*p <. 05 
 

จากตารางที่ 4 พบว่าภายหลังการทดลอง แม่วัยใสมุสลิมมีคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหากลุ่มทดลองที่ได้รับการ
ปรึกษาแบบกลุ่ม ( X =239.63 S.D.=27.40) สูงกว่ากลุ่มควบคุม ( X =206.13 S.D.=26.81) อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

 
อภิปรายผลการวิจัย  

1. แม่วัยใสมุสลิมที่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลาม มีคะแนนกลวิธีใน
การเผชิญปัญหาหลังทดลองสูงกว่าก่อนทดลองอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 อภิปรายได้ว่าแม่วัยใสที่ได้รับการปรึกษา
แบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลามอย่างต่อเนื่องสม่ำเสมอในระยะ 1-2 เดือน ด้วยกระบวนการกลุ่ม
การปรึกษาได้เสริมสร้างให้แม่วัยใสมุสลิมเปิดเผยเรื่องราวภายในที่เก็บไว้ในใจที่ส่งผลต่อความทุกข์ใจในการดำเนิน
ชีวิตประจำวัน และความคับข้องใจของตนเอง สู่การเข้าใจปัญหาและยอมรับปัญหาสถานการณ์ที่เกิดขึ้น  

จากการออกแบบขั้นตอนของกระบวนการกลุ่มที่เอื้อให้แม่วัยใสมุสลิมไดเ้รียนรู้แนวทางในการเสริมสรา้งสัมพันธภาพ
กับคนอื่น ค้นหาแนวทางสร้างคุณค่าในตนเองและผู้อื่น ร่วมแสวงหาความหมายชีวิต เคารพความคิดความรู้สึกของตนเอง กล้า
เผชิญปัญหา จัดการกับปัญหาต่าง ๆ และรับผิดชอบในสิ่งที่ตนเองเลือกกระทำ อีกทั้งรับฟังเรื่องราวของเพื่อนร่วมสถานการณ์ 
และเป็นกำลังใจต่อกันและกัน กลุ่มการปรึกษาได้ทำให้แม่วัยใสมุสลิมมีความสามารถในการเผชิญปัญหา รู้แนวทางในการ
แสวงหาความหมายชีวิต มีสติในการดำเนินชีวิต มีอิสระในการตัดสินใจ และรู้จักเพิ่มคุณค่าชีวิตของตนเอง และเนื่องจากใน
กระบวนการกลุ่มแต่ละครั้งสมาชิกกลุ่มได้ทบทวนตนเอง ได้สำรวจความรู้สึกนึกคิดของตนเอง เรียนรู้และเข้าใจ ตลอดจนเกิด
ความตระหนักรับผิดชอบต่อพฤติกรรมของตน สอดคล้องกับ Gazda (1989, p.10) กล่าวว่าการให้การปรึกษากลุ่ม เป็น
กระบวนการให้เกิดปฏิสัมพันธ์ ทำให้เกิดการรู้สำนึกผ่านพฤติกรรมหรือเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม เกิดความรู้สึกนึกคิด 
ยอมรับความจริงในเรื่องความรู้สึกนึกคิดและพฤติกรรมของผู้รับการปรึกษา สืบเนื่องจากการเรียนรู้ประสบการณ์ที่ได้จากการ
ปฏิสัมพันธ์ของสมาชิกในกลุ่ม ทำให้เกิดบรรยากาศเอื้อต่อการพัฒนาทางจิตใจ เช่น เกิดความไว้วางใจ การยอมรับ การให้
กำลังใจซึ่งกันและกัน แลกเปลี่ยนความรู้สึกนึกคิดและเกิดความรับผิดชอบต่อการกระทำของตน เป็นกระบวนการที่ทำให้แม่
วัยใสมุสลิมสามารถจัดการกับปัญหาที่ดีขึ้น จากการศึกษาของ Khammanee & Supwirapakorn (2017, p. 59) พบว่า
ผู้ต้องขังหญิงที่ได้รับโปรแกรมการปรึกษากลุ่มบูรณาการพหุทฤษฎี มีเหตุผลเพื่อการดำรงชีวิตอยู่ในระยะหลังทดลอง และ
ระยะติดตามผลสงูกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และผู้ต้องขังหญิงท่ีได้รับโปรแกรมการปรกึษากลุ่มใน
ระยะหลังทดลองและระยะติดตามผล สูงกว่าในระยะก่อนทดลองอย่างมีนัยสำคัญทางสถิตทิี่ระดับ .05 และ Madadi et al., 
2018, p. 113) ศึกษาผลของการบำบัดแบบอัตถิภาวะนิยมเชิงบวกและการบำบัดแบบอิสลาม-อิหร่านเชิงบวกต่อภาวะซึมเศรา้
และความวิตกกังวลของนักเรียนหญิงที่มีความวิตกกังวลทางสังคม พบว่ามีความแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญระหว่างการบำบัด
แบบอัตถิภาวนิยมกับการบำบัดแบบอิหร่าน-อิสลามเชิงบวกและกลุ่มควบคุมในความวิตกกังวลและภาวะซึมเศร้าหลังการ
ทดสอบ นอกจากนี้หลักการอิสลามได้แทรกแนวปฏิบัติแก่แม่วัยใสมุสลิมโดยการรำลึกถึงพระเจ้า การมอบหมายจากพระเจ้า 
การคิดถึงความโปรดปราณจากพระเจ้า การระงับความโกรธ การให้อภัย การสร้างกำลังใจ การขอพร และการขออภัยโทษใน
การดำเนินชีวิต แม่วัยใสมุสลิมมีจิตใจที่เข้มแข็ง มีความสงบทางใจ อดทนต่อการเผชิญปัญหาหรืออุปสรรคต่างๆ ได้อย่าง
เหมาะสม สามารถเปลี่ยนแปลงตนเองและพัฒนาชีวิตและจิตใจตนเองในทางที่ดีขึ้น ทำให้มีคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหา
หลังทดลองสูงกว่าก่อนทดลอง สอดคล้องกับ Suanphiroth (2013, p. 30) พบว่าหลักการศาสนาอิสลามทั้งหลักศรัทธาและ
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 หลักปฏิบัติ (คัมภีร์อัลกุรอาน และซุนนะฮ์) เป็นหลักในการเยียวยาจิตใจตนเอง สามารถฟื้นฟูจิตใจให้ดีและมุสลิมทุกคนมี
ความตระหนักในหลักศรัทธาอยู่แล้ว ทำให้เข้าถึงจิตใจและจิตวิญญาณได้ดีศาสนาอิสลามส่งเสริมให้คนพัฒนาจิตใจให้ไปสู่
ระดับขั้นสูง โดยใช้สติในการพัฒนาบนพื้นฐานของการคิดใคร่ครวญและการใช้เหตุผล สิ่งเหล่านี้เป็นการทดสอบในโลกนี้คนที่
ผ่านการทดสอบคือคนท่ีสามารถแก้ไขความขัดแย้งระหว่างจิตระดับต่ำกับจิตระดับสูงนี้ได้เกิดภาวะความสมดุลทางจิตใจ โดย
ทำจิตวิญญาณให้เข้มแข็งโดยการมั่นคงในความศรัทธาต่อพระเจ้า เคารพภักดีต่อพระองค์ส่งผลให้สภาวะจิตใจ อยู่อย่างสงบได้  

2. แม่วัยใสมุสลิมที่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลาม มีคะแนนกลวิธีใน
การเผชิญปัญหารายบุคคลหลงัทดลองสูงกว่าก่อนทดลอง ยกเว้นแม่วัยใสมุสลิมคนที่ 3 ที่เข้าร่วมวิจัยร้อยละ 80 ซึ่งไม่ครบตาม
จำนวนครั้งของโปรแกรมกลุ่มที่ได้สร้างขึ้นทำให้มีคะแนนพัฒนาการอยู่ในระดับตน้ ผลการวิจัยสรุปได้ว่า แม่วัยใสมุสลิมมีความ
พึงพอใจในการเข้าร่วมการให้การปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลาม ดังนั้นโดยภาพรวมจึงมี
คะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาอยู่ในระดับมาก และมีคะแนนพัฒนาการโดยภาพรวมอยู่ในระดับกลาง แสดงว่าการให้การ
ปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลาม สามารถช่วยให้แม่วัยใสมุสลิมเกิดการเรียนรู้ประสบการณ์
กลุ่มจากการมีปฏิสัมพันธ์กับสมาชิกกลุ่ม นำไปสู่การเปิดเผยตนเอง เพื่อช่วยให้สมาชิกได้สำรวจและเผชิญหน้ากับปัญหา ด้วย
การทำความเข้าใจและค้นหาวิถีทางในการแก้ไขปัญหา และเสริมสร้างให้แม่วัยใสมุสลิมพัฒนาความสามารถของตน และรู้จัก
ปรับตัวเพื่อการดำเนินชีวิตที่มีคุณค่าในตนเอง โดยสอดคล้องกับ Phongsopa (2013, p. 128) กล่าวว่า จุดมุ่งหมายของการ
ให้การปรึกษาตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมเป็นการช่วยให้แม่วัยใสมุสลิมเกิดสภาพของการรู้จักตนเอง เข้าใจถึงศักยภาพของ
ตนเอง เข้าใจโลกและสิ่งแวดล้อมอย่างเต็มที่ รู้จักวิธีการขจัดอุปสรรคที่จะเข้ามาขัดขวางการเพิ่มพูนศักยภาพภายในตนเอง 
สามารถใช้ศักยภาพของตนเองในการเลือกหาความหมายของชีวิตให้เหมาะสมกับตนอย่างมีอิสรเสรีภาพ และจะต้อง
รับผิดชอบ ต่อการตัดสินใจเลือกเป้าหมายในการดำเนินชีวิตของตนเอง 
 3. แม่วัยใสมุสลิมที่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลาม มีคะแนนกลวิธีใน
การเผชิญปัญหาระยะหลังทดลองสูงกว่ากลุ่มที่ไม่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่ม อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 อภิปรายได้ว่า 
แม่วัยใสมุสลิมที่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่มปรับเปลี่ยนวิธีการเผชิญปัญหาจากกระบวนการกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมได้
เอื้ออำนวยบรรยากาศที่อบอุ่น เกิดความรู้สึกไว้วางใจภายในกลุ่มเพื่อน ร่วมกันสำรวจตนเองและเผชิญหน้ากับปัญหาต่าง ๆ 
นำไปสู่การยอมรับตนเองและค้นหาวิธีในการแก้ไขปัญหา โดยมุ่งเน้นการค้นหาความหมายชีวิต และเป้าหมายในการดำรงชีวิต มี
อิสระในการเลือกตัดสินใจและมีความรับผิดชอบในการตัดสินใจของตนเอง ตลอดจนมุ่งมั่นที่จะพัฒนาตนเองอย่างเต็มที่ และ
สามารถจัดการกับปัญหาต่าง ๆ ในชีวิตได้อย่างมีประสิทธิภาพ สอดคล้องกับ May (1906 as cited in Corey, 2001, p.142) 
กล่าวว่าแนวความคิดพื้นฐานแบบอัตถิภาวะนิยม จะมองบุคคลไม่ได้เป็นเป็นเหยื่อของสถานการณ์เพราะส่วนใหญ่บุคคลจะเลือกสิ่ง
ที่ต้องการเลือก ในการให้การปรึกษาจึงเป็นเป้าหมายที่สำคัญ คือ กระตุ้นให้ผู้รับการปรึกษา ได้สะท้อนถึงชีวิตตนเอง ได้ตระหนัก
ในทางเลือกที่มี และสามารถตัดสินใจเลือกตัวเลือกนั้นได้ จนกระทั่งผู้รับการปรึกษาเริ่มตระหนักถึงวิธีที่จะยอมรับในสถานการณ์
และการควบคุมสิ่งแวดล้อมรอบตัว ผู้รับการปรึกษาจะสามารถที่จะเริ่มไปสู่หนทางแห่งการขัดเกลาชีวิตของตนอย่างมีสติได้  
Marzieh Feizi et al. (2019, p. 237) ศึกษาประสิทธิผลของจิตบำบัดแบบอัตถิภาวะนิยมต่อทัศนคติต่อชีวิตและความเฟื่องฟูของ
ตนเองของแม่บ้านหญิงที่มีการศึกษา พบว่า ความเฟื่องฟูในตนเองเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยสำคัญในกลุ่มทดลองเมื่อเปรียบเทียบกับกลุ่ม
ควบคุม (P=0.004) ทัศนคติต่อชีวิตเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยสำคัญในกลุ่มทดลองเมื่อเปรียบเทียบกับกลุ่มควบคุม (P=0.005) 
 ส่วนหลักการอิสลามอันเป็นแนวทางในการดำเนินชีวิตของมุสลิม มีหลักคำสอนในคัมภีร์อัล -กุรอาน ซึ่งเป็นพระ
ดำรัสของพระเจ้า (อัลลอฮฺ) และ“ซุนนะฮ์” ซึ่งเป็นวจนะของศาสดามูฮำหมัด เป็นแบบอย่างในการปฏิบัติ สมาชิกกลุ่มได้
เรียนรู้และทบทวนคำสอนในหลักการอิสลาม 8 ประการ (การรำลึกถึงพระองค์ การมอบหมายต่อพระองค์ การคิดถึงความ
โปรดปราณของพระองค์ การระงับความโกรธ การให้อภัย การสร้างกำลังใจ การขอพร และการขออภัยโทษ) ที่ควรแก่การ
นำมาใช้ในเสริมสร้างกลวิธีในการเผชิญปัญหาของแม่วัยใสมุสลิม ส่งผลให้แม่วัยใสมุสลิมได้เรียนรู้ เข้าใจ และเห็นประโยชน์
ของการนำหลักการอิสลามมาชำระจิตใจและจัดการกับปัญหาภายใน จึงทำให้มีคะแนนกลวิธีในการเผชิญปัญหาระยะหลัง
ทดลองสูงกว่ากลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่ม 
 
สรุปผลการวิจัย  
 แม่วัยใสมุสลิมที่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลาม มีคะแนนกลวิธีใน
การเผชิญปัญหาระยะหลังทดลองสูงกว่าระยะก่อนทดลองอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 มีคะแนนกลวิธีในการเผชิญ
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 ปัญหารายบุคคลระยะหลังทดลองสูงกว่าระยะก่อนทดลอง โดยแม่วัยใสมุสลิมมีคะแนนพัฒนาการเฉลี่ยเพิ่มขึ้นร้อยละ 32.78 
ในระดับกลาง และสูงกว่าแม่วัยใสมุสลิมที่ไม่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่มอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05  

ข้อเสนอแนะในการนำผลวิจัย ปใช้  
แม่วัยใสมุสลิมที่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยม ร่วมกับหลักการอิสลามมีคะแนนกลวิธีในการ

เผชิญปัญหาระยะหลังทดลองสูงกว่าระยะก่อนทดลอง และสูงกว่าแม่วัยใสมุสลิมที่ไม่ได้รับการปรึกษาแบบกลุ่ม ดังนั้นการนำ
โปรแกรมไปใช้ควรจัดตารางเวลาอย่างต่อเนื่องและให้สมาชิกทุกคนเข้าร่วมกระบวนการครบทุกครั้ง ประยุกต์ใช้แนวคิดอัตถิ
ภาวะนิยมร่วมกับหลักการศาสนาอื่นๆตามที่ศรัทธา ควรมีการเพิ่มเวลาจาก 1 ช่ัวโมง เป็น 1 ½ ช่ัวโมง เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพ
ในกระบวนการช่วยเหลือ ควรช่วยเหลือ สงเคราะห์ หรือส่งต่อในกรณีที่พบว่ามีการละเมิดสิทธิมนุษยชนหรือถูกกระทำความ
รุนแรง และควรเสริมความรู้ความเข้าใจในการครองเรือนหรือการปรับตัวชีวิตคู่และการอยู่ร่วมกันในครอบครัวใหญ่  

ข้อเสนอแนะของการทำวิจัยคร้ังต่อ ป  
ควรมีการนำโปรแกรมการปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดอัตถิภาวะนิยมร่วมกับหลักการอิสลามนี้ไปประยุกต์ใช้ในการ

เสริมสร้างกลวิธีในการเผชิญปัญหาในกลุ่มพ่อวัยใสมุสลิม ควรมีการศึกษารูปแบบกิจกรรมที่เหมาะสมในการเพิ่มความสามารถ
ในการจัดการกับปัญหาของตนเองในการดำเนินชีวิตประจำวันและการปฏิบัติกิจกรรมทางศาสนา และควรมีการศึกษาติดตาม
ผลในระยะยาว เพ่ือทดสอบความคงทนของโปรแกรมว่าสามารถช่วยเสริมสร้างกลวิธีในการเผชิญปัญหาได้อย่างต่อเนื่อง 
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