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Abstract

          The objective of this article was to review  

literature in relation to self-care of Muslim nurses  

based on Islamic scripture as well as described  

self-care framework which integrates with Islamic  

scripture.  We reviewed three well-known nurses’  

conceptualizes about self-care, then analyzed  

each concept in order to select one conceptualize  

that showed the most applicable to Islamic scripture  

and integrated Islamic scripture into nurses’ self- 

care.

 We found that from the three nurses’  

conceptualizes about self-care, concept of self- 

care patterns by Walker, Sechrist, and Pender  

(1987) covered a holistic nurses’ self-care  

(bio-psycho-social and spiritual) which harmonized 

with the six Islamic scriptures: 1) self-care to be  

being Muslim’s actualization, 2) awareness of  

self-care is an obligation, 3) physical exercise  

must be according with Islamic scripture, 4) eating  

food that is halal and benefit, 5) attachment to  

Allah should be according to his acceptances; and  

6) stress management should be according with  

Islamic scripture.

 From this article, the six categories of  

self-care based on integrative concept of self-care  

patterns by Walker, Sechrist, and Pender and  

Islamic scripture are suggested for nurses’ self-care,  

in particular for Muslim nurses. We also suggest  

Muslim nurse to use the six categories of self-care  

as a role model to promote health in Muslim  

patient. 

Keywords:  Self-care, Nurse, Islamic scripture

บทคัดย่อ

	 บทความน้ีมีวัตถุประสงค์เพื่อทบทวน 

วรรณกรรมเรื่องการดูแลตนเองของพยาบาล 

ตามหลักศาสนาอิสลาม	 รวมทั้งอธิบายกรอบ 

แนวคิดการดูแลตนเองที่ผสมผสานหลักศาสนา 

อิสลาม	บทความนี้ได้ทบทวนและวิเคราะห์การ 

ดูแลตนเองของพยาบาล	 3	 กรอบแนวคิด	 เพื่อ 

เลือกแนวคิดท่ีสอดคล้องกับหลักศาสนาอิสลาม	 
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และบูรณาการหลักศาสนาอิสลามเข้ากับการดูแล 

ตนเอง	พบว่าการดูแลตนเอง	ตามกรอบแนวคิด 

ของ	วอล์คเกอร์	เซคคริส	และเพนเดอร์	(Walker,	 

Sechrist,	&	 Pender,	 1987)	 ครอบคลุมการดูแล 

ตนเองของพยาบาลทั้งด้านร่างกาย	 จิตใจ	 สังคม 

และจิตวิญญาณ	 ซ่ึงสอดคล้องกับวิถีชีวิตอิสลาม	 

ตามการดูแลตนเอง	6	ด้าน	คือ	1)	การดูแลตนเอง 

เพื่อให้เป็นมุสลิมที่สมบูรณ์	 2)	 การตระหนักใน 

หน้าท่ีท่ีต้องดูแลสุขภาพ	 3)	การออกก�าลังกายท่ี 

ถกูต้องตามหลกัศาสนาอสิลาม		4)	การรบัประทาน 

อาหารที่	ฮาลาลและต็อยยิบ	5)	การมีความผูกพัน 

กับอัลลอฮฺในแบบท่ีพระองค์เห็นชอบ	 และ 

6)	 การจัดการกับความเครียดตามหลักศาสนา 

อิสลาม	 จากการทบทวนวรรณกรรมดังกล่าว 

สามารถน�าไปเป็นแนวทางส�าหรบัพยาบาลมุสลมิ 

ในการดูแลตนเอง	สอน	และเป็นแบบอย่างให้กับ 

ผู้รับบริการมุสลิม	ที่ต้องดูแลตนเองให้สอดคล้อง 

กับหลักศาสนาอิสลามเพื่อให้มีสุขภาพดีต่อไป	

ค�าส�าคัญ:	การดูแลตนเอง	พยาบาล	หลักศาสนา 

อิสลาม

บทน�า

	 การดูแลตนเอง	 (self-care)	 เป็นกิจกรรม 

ที่บุคคลปฏิบัติต่อตนเอง	 เพื่อให้บุคคลเกิดความ 

สมดุลท้ังร่างกาย	 จิตใจ	 อารมณ์	 จิตวิญญาณ	 

รวมถึงการมีสัมพันธภาพท่ีดีท้ังสัมพันธภาพ 

ภายในตนเองและสัมพันธภาพกับผู้อื่น	 (Dossey,	 

Keegan,	&	Guzzetta,	 2005)	นอกจากน้ีการดูแล 

ตนเองยังเป็นหัวใจส�าคัญของการปฏิบัติการ 

พยาบาลของสมาคมพยาบาลแบบองค์รวมต้ังแต่ปี	 

ค.ศ.	1981	เพราะกจิกรรมการดูแลตนเองเกีย่วข้อง 

กับการพัฒนาทางสุขภาพและการพัฒนาบุคคล 

ท�าให้บุคคลมีการเติบโต	(Dossey	et	al.,	2005)	ซึ่ง 

การดูแลตนเองมีความสมัพนัธ์ซึง่กนัและกนั		เป็น 

ความจ�าเป็นต่อบุคคล	 และมีผลต่อทุกส่วนของ 

ตัวตนของบุคคลท้ังทางกายภาพ	อารมณ์	สติปัญญา	 

และจิตวิญญาณ	รวมถึงมีผลต่อสัมพันธภาพและ 

ปฏสิมัพนัธ์ในแต่ละวนักบัผูอ้ืน่	(Wells-	Federman,	 

1996)  

	 การดูแลเป็นสิ่งส�าคัญส�าหรับคุณภาพชีวิต	 

สขุภาพ	การเติบโต	การมีชวีติอยู	่และการเผชญิกบั 

ความพกิารและความตายของบุคคล		และการดูแล 

ยังเป็นหัวใจส�าคัญของการพยาบาล	 ซ่ึงพยาบาล 

มีหน้าที่ช่วยบุคคลท่ีมีสุขภาพดีหรือเจ็บป่วยให ้

ปฏิบัติกิจกรรมต่าง	ๆ	ที่ท�าให้เกิดการมีสุขภาพดี	 

หายจากโรค	หรอืตายอย่างสงบ	(Henderson,	1966;	 

Leininger,	 2001;	Quinn,	 2013)	การท�าหน้าท่ีใน 

การดูแลสุขภาพของผูอ้ืน่น้ันต้องอาศัยสุขภาพท่ีดี 

ของพยาบาล	(Stark,	Manning	-Walsh,	&	Vliem,	 

2005)	แต่จากการศึกษาของ	กฤษดา	แสวงดี	(2558)	 

เกี่ยวกับสุขภาพและชีวิตการท�างานของพยาบาล 

ไทยท่ัวประเทศพบว่า	 พยาบาลเกือบครึ่งหน่ึง	 

(ร้อยละ	 45.5)	 มีความเครียดจากการท�างานใน 

ระดับสูง	ประมาณ	1	ใน	3	มีปัญหาเรือ่งการนอนหลบั	 

และร้อยละ	8-10	 เคยใช้ยานอนหลับ	จากผลการ 

ศึกษายังพบว่าความเครียดจากการท�างานมีความ 

สมัพนัธ์ในระดับสูงกบัการบาดเจ็บ	ถกูเข็มต�า	การ 

บาดเจบ็จากของมีคม	และเกดิการเจ็บป่วยด้วยโรค 

กระดูกและกล้ามเนือ้	ซึง่สภาพเหล่านีข้องพยาบาล 

จะมีผลกระทบต่อการท�างานต่อไป	ดังน้ันพยาบาล 

ยิ่งมีความจ�าเป็นที่ต้องดูแลตนเอง	 ในการดูแล 

ตนเองของพยาบาล	นอกจากพยาบาลต้องมีความรู้ 

แล้ว	พยาบาลยังต้องมีทักษะในการดูแลสุขภาพที ่
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จ�าเป็น	 มีแรงจูงใจท่ีจะปฏิบัติการดูแลตนเอง	 ให ้

คุณค่ากับสุขภาพและมีความเชื่อว่าพฤติกรรมท่ี 

เป็นการส่งเสริมสุขภาพจะลดความเปราะบางท่ี 

ท�าให้เกดิการเจ็บป่วยได้	(Orem,	1991)	ซ่ึงการดูแล 

ตนเองเป็นการดูแลท้ังด้านร่างกาย	จติใจ	สังคมและ 

จิตวิญญาณ	 รวมถึงสัมพันธภาพระหว่างบุคคล	 

โดยอาศัยการสะท้อนคิดได้อย่างถูกต้องตรงกับ 

ตัวตน	ซ่ึงการพฒันาการสร้างสัมพนัธภาพ	ยงัต้อง 

มีทักษะเกี่ยวกับการจัดการความเครียดร่วมด้วย	 

(Walker et al., 1987) 

	 เชอวูด	 (Sherwood,	 1997)	 ได้กล่าวถึงการ 

ดูแลผูอ้ืน่รวมทัง้การดูแลตนเอง	ไว้	4	องค์ประกอบ	 

คือ	1)	การยอมรบัในความเป็นบุคคล	(individuality) 

2)	การเป็นส่วนหนึ่ง	(presence)	ของสิ่งแวดล้อม	 

ของสังคมและของโลก	 3)	 การรู ้จักตนเอง	 

(knowing)	และ	4)	การมีปฏิสัมพันธ์กับผู้อื่นเพื่อ 

การเติบโต	(interacting	for	growth)	ส่วนการดูแล 

สุขภาพของ	วอล์คเกอร์และคณะ	(Walker	et	 al.,	 

1987)	 ได้ศึกษาวิถีสุขภาพพบว่ามี	 6	ประการคือ 

1)	การต้องการเป็นคนทีส่มบรูณ์	(self-actualization)	 

2)	การรบัผดิชอบต่อสขุภาพ	(health	responsibility)	 

3)	การออกก�าลังกาย	(exercise)	4)	การรบัประทาน 

อาหารที่มีประโยชน์ต่อสุขภาพ	(nutrition)	5)	การ 

มีสัมพันธภาพระหว่างบุคคล	 (interpersonal	 

support)	 และ	 6)	การจัดการความเครียด	 (stress	 

management)	นอกจากนี้	บราวน์	(Brown,	2005)	 

ได้พัฒนารูปแบบการดูแลตนเองไว้	 10	กิจกรรม	 

คือ	 1)	 การจัดส่ิงแวดล้อมเพื่อการเยียวยาตนเอง	 

(healing	 environment)	 2)	การคิดบวก	 (positive	 

thinking)	 3)	การสะท้อนคิด	 (reflection)	 4)	การ 

สร้างสรรค์ความรูห้ลาย	ๆ 	ช่องทาง	(creative	ways	 

of	knowing)	5)	การมีบุคคลส�าคัญในชีวิต	(people	 

in	your	life)	6)	การเคล่ือนไหวของชวีติ	(movement	 

for	 life)	7)	การอยู่กับปัจจุบัน	(present	moment)	 

8)	การรกัษาความสมดุล	(balance)	9)	การปฏบัิติทาง 

จิตวิญญาณ	(spiritual	practice)	และ	10)	การรักษา 

แรงผลักดัน	 (keeping	momentum)ในการดูแล 

ตนเอง

	 จากท่ีกล่าวมาเกี่ยวกับการดูแลตนเอง	 จะ 

เห็นได้ว่า	การดูแลตนเองมีประโยชน์ต่อพยาบาล 

ในหลาย	ๆ	ด้าน	 ท้ังด้านการพัฒนาสุขภาพของ 

ตนเอง	 และการเป็นแหล่งสนับสนุนในการดูแล 

ผู้อื่น	ดังนั้นพยาบาลต้องดูแลตนเองอย่างเพียงพอ	 

เพือ่ทีจ่ะดูแลผูอ้ืน่ได้อย่างมีประสิทธิภาพ	(Mantesso,	 

2005;	 Stark	 et	 al.,	 2005)	 และการท่ีพยาบาลมี 

พฤติกรรมสุขภาพ	 มีจิตส�านึกและใช้ชีวิตตามวิถี 

สุขภาพ	 ท�าให้พยาบาลสามารถเป็นแบบอย่าง 

ของการเป็นผู้ส่งเสริมสุขภาพให้กับผู้อื่นได้	หาก 

พยาบาลไม่ได้ดูแลตนเอง	 ก็จะเกิดผลกระทบต่อ 

พยาบาล	ท�าให้พยาบาลเกดิภาวะเหนือ่ยล้า	(fatigue)	 

รู้สึกหมดพลัง	 (burn	out)	 ในการท�างาน	และเกิด 

ความเครียดได้	(Wells	–	Federman,		1996)	

	 ส�าหรับพยาบาลมุสลิมการดูแลตนเอง	 

ครอบคลุมองค์รวมเหมือนพยาบาลท่ัวไป	 แต  ่

วิ ธีการดูแลตนเองของพยาบาลมุสลิม	 ต ้อง 

สอดคล้องกับหลักศาสนาอิสลาม	 เพราะมุสลิม 

ทุกคน	ต้องด�าเนินชีวิตอยู่บนครรลองของหลัก 

ศาสนาอิสลาม	 ในทุก	ๆ	 ด้าน	 ต้ังแต่เกิดจนตาย	 

(เสาวณีย์	 จิตต์หมวด,	 2535)	 ซ่ึงการดูแลตนเอง 

การรักษาสุขภาพของมุสลิมทุกคน	ถือเป็นหน้าท่ี 

ที่ต้องปฏิบัติ		เพราะร่างกายของมุสลิมทุกคนเป็น 

ของขวญัท่ีได้รบัจากอลัลอฮ	ฺดังน้ันการกระท�าใด		ๆ 	 

ท่ีมีผลท�าให้เกิดความเสียหายต่อทั้งร่างกายและ 

จิตใจถือเป็นข้อห้ามและเป็นบาปในทัศนะของ 
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อิสลาม	(ยซููฟ	นมิะ	และสุภทัร	ฮาสวุรรณกจิ,	2551)	 

การทีพ่ยาบาลมุสลมิมีทักษะในการปฏบัิติการดูแล 

ตนเองตามครรลองของหลักศาสนาอิสลามได้ดี 

จะท�าให้พยาบาลมุสลิมดูแลผู้รับบริการ	และเป็น 

แบบอย่างในการดูแลสุขภาพตามครรลองของ 

หลักศาสนาอิสลามให้กับผู้รับบริการมุสลิม	 เพื่อ 

ท�าให้ผู้รับบริการมุสลิมได้มีวิธีการดูแลสุขภาพ 

ตนเองตามครรลองของหลักศาสนาอสิลาม	ส่งผล 

ถึงการมีสุขภาพดีต่อไป

               

การดูแลตนเอง

	 การดูแลตนเอง	(caring	for	self)	 เกี่ยวข้อง 

กับการพัฒนาภาวะสุขภาพและบุคคล	 ดังนั้น 

พยาบาลต้องเห็นคุณค่าของสุขภาพของตนเอง 

ก่อน	จึงจะแบ่งปันหรือดูแลผู้อื่นได้	และการดูแล 

ตนเองก็เป็นการร่วมกันของการดูแลตนเองและ 

กจิกรรมการเติบโตของบุคคล	(Dossey	et	al.,	2005)	 

ซ่ึงการดูแลตนเองท�าให้พยาบาลได้ประโยชน์ 

หลายอย่าง	คือ	1)	ได้มีโอกาสในการพฒันาสขุภาพ 

ของตนเองซ่ึงจะเป็นประโยชน์ต่อตัวพยาบาลเอง	 

2)	 เป็นแหล่งของการดูแลในการดูแลผู้อื่นต่อไป	 

และการดูแลตนเองจะช่วยเติมเต็มพลังที่ใช้ใน 

การดูแลผู้อื่น	3)	เป็นแบบอย่างของผู้มีพฤติกรรม 

สุขภาพท่ีดี	 และเป็นแบบอย่างของผู้ที่ส่งเสริม 

สุขภาพตลอดจนเป็นการเพิ่มจิตส�านึกให้กับ 

พยาบาล	ให้กล้าใช้ชวีติตามวถีิสุขภาพ	และ	4)	เป็น 

การเสริมสร้างพลังอ�านาจให้กับพยาบาล	จากการ 

ที่พยาบาลมีความรับผิดชอบต่อสุขภาพของตน	 

ซ่ึงการดูแลตนเองของแต่ละบุคคลเป็นการเพิม่พนู 

ความรู้และพัฒนาทักษะ	เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ	 

และจะเป็นประโยชน์ในด้านหรอืมุมอืน่	ๆ 	ของชวีติ	 

ซ่ึงการมีความเชื่อม่ันและการเสริมสร้างพลัง 

อ�านาจ	อาจส่งผลต่อความส�าเร็จของบุคคลด้าน 

อื่น	ๆ	ต่อไป	(Stark	et	al.,	2005)	

	 รูปแบบการดูแลตนเอง	

	 จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการ 

ดูแลตนเองมีหลายรูปแบบ	ดังนี้

	 การดูแลของเชอวูด	 (Sherwood,	 1997)	 

เป็นรูปแบบท่ีประยุกต์ใช้ในการดูแลผู้รับบริการ 

คนอื่น	 ๆ	 หรือแม้แต่ตัวเอง	 ประกอบด้วย	 4 

องค์ประกอบ	คือ	1)	ความเป็นบุคคล	(individuality)	 

เป็นการยอมรับความเป็นบุคคลของตนเองและ 

ของผู้อื่น	2)	การเป็นส่วนหนึ่ง	(presence)	บุคคล 

รับรู ้ว่าตนเป็นส่วนหนึ่งของสิ่งแวดล้อม	 ของ 

สังคมและของโลก	บุคคลจะเกิดความรู้สึกม่ันใจ	 

ปลอดภัยไม่รู ้สึกโดดเด่ียว	 3)	 การรู ้จักตนเอง	 

(knowing)	 เป็นการตระหนักรู้ถึงความต้องการที่ 

จ�าเป็นของตนเองท่ีปรากฏอยูใ่นร่างกายและจติใจ	 

การรู้จักตนเองท�าให้รู้จักผู้อื่น	 ซ่ึงการรู้จักตนเอง 

ท�าให้เกดิความเชือ่ม่ัน	และเป็นการเสรมิสร้างพลงั 

อ�านาจของตนเองอกีด้วย	และ	4)	การมีปฏสิมัพนัธ์ 

กับผู้อื่นเพื่อการเติบโต	 (interacting	 for	 growth)	 

เป็นการปฏสิมัพนัธ์โดยการให้การยอมรับในความ 

เปราะบางของผู ้อื่นและช่วยให้เขาเข้มแข็งขึ้น 

โดยการสร้างบรรยากาศท่ีเป็นการเยียวยาและเอื้อ 

ต่อการเติบโตของบุคคล

	 การดูแลสุขภาพของ	วอล์คเกอร์	และคณะ	 

(Walker	et	al.,	1987)	มี	6	องค์ประกอบ	คือ	1)	การ 

เป็นคนที่สมบูรณ์	 (self-actualization)	 เป็นการ 

ตระหนักรู้ถึงความสามารถของตนเองและการ 

ประพฤติปฏิบัติตนตามความสามารถ	 และสุด 

ความสามารถ	 โดยมุ่งถึงประโยชน์ของผู้อื่นและ 

ส่วนรวมเป็นส�าคัญ	 (ศรีเรือน	แก้วกังวาล,	 2554)	 
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เพ่ือไปถึงจุดมุ่งหมายของชีวิต	 2)	การรับผิดชอบ 

ต่อสุขภาพ	 (health	 responsibility)	 เป็นการใส่ใจ 

และให้ความสนใจ	รวมถงึการยอมรบัท่ีจะรบัผดิชอบ 

สุขภาพของตนเอง	 มีการศึกษาหาความรู้เก่ียวกับ 

สุขภาพ	 และพยายามขอความช่วยเหลือจาก 

เจ้าหน้าที่สุขภาพเมื่อจ�าเป็น	3)	การออกก�าลังกาย	 

(exercise)	เป็นกิจกรรมการออกก�าลังกาย	ยืดเส้น 

ยืดสายตามปกติ	 ที่มีผลทางสรีระ	 เช่น	 การเต้น 

ของหัวใจ	รวมถึงกิจกรรมนันทนาการ	อย่างน้อย 

สัปดาห์ละ	 3	ครั้ง	 4)	 การรับประทานอาหารท่ีม ี

ประโยชน์ต่อสุขภาพ	 (nutrition)	 เป็นการใส่ใจ 

ต่อแบบแผนการรับประทานอาหารในแต่ละม้ือ	 

เช่นการรับประทานอาหารเช้า	 การเลือกอาหาร 

ที่มีประโยชน์	 ไม่มีสารเคมีปนเปื ้อน	 5)	 การมี 

สัมพนัธภาพระหว่างบคุคล	(interpersonal	support) 

เป็นการสร้างและรกัษาความสัมพนัธ์แบบใกล้ชดิ 

ผูกพันกับผู้อื่น	เช่น	มีเวลาอยู่กับเพื่อนสนิท	มีการ 

แสดงออกถึงความใส่ใจ	ความรัก	และการสัมผัส 

ซ่ึงกันและกัน	 ซ่ึงการมีเพื่อนท่ีใกล้ชิดผูกพันจะ 

ท�าให้ไม่รู ้สึกอ้างว้างโดดเด่ียวเพราะมีคนคอย 

ช่วยเหลอืยามจ�าเป็น	(เดชา	สทุธิกานต์,	2556)	และ	 

6)	การจัดการความเครียด	 (stress	management)	 

เป็นการตระหนักถึงแหล่งความเครยีด	การมวีธีิการ 

ผ่อนคลายความเครยีดในแต่ละวนั	เช่น	การท�าสมาธิ 

การผ่อนคลายกล้ามเน้ือ	และการระบายความรูสึ้ก	 

เป็นต้น

	 การดูแลตนเองของบราวน์	(Brown,	2005)	 

เป็นกิจกรรมการดูแลตนเองท่ีครอบคลุมองค์รวม 

ทั้งด้านร่างกาย	 จิตใจ	 สังคมและจิตวิญญาณ	 ซ่ึง 

ประกอบด้วย	10	กิจกรรมดังนี้

	 1)	 การจดัสิง่แวดล้อมเพือ่การเยยีวยาตนเอง	 

(healing	environment)	โดยการจัดสิ่งแวดล้อมให ้

สุขสบาย	(comfortable)	และส่งเสรมิให้มีความเป็น 

หนึ่งเดียว	(wholeness)	ของร่างกาย	จิตใจ	และจิต 

วิญญาณ	

	 2)		การคิดบวก	(positive	thinking)	เป็นการ 

คดิถงึส่ิงดี	ๆ 	ส่ิงท่ีเป็นแรงบันดาลใจ	ซ่ึงการคิดเป็น 

การปรับโลกทัศน์ของบุคคล	และเป็นการสร้าง 

ชะตากรรมของตนเอง	 โดยการต่ืนขึ้นมาตอนเช้า 

เริม่คดิส่ิงดี	ๆ 	ส�าหรบัตนเอง	คนอืน่	ส่ิงอืน่	ๆ 	รอบ	ๆ 	 

ตัว	หาสิง่ท่ีสร้างแรงบันดาลใจ	ให้ตนเอง	มองส่ิงท่ี 

ท้าทายให้เป็นโอกาสในการเติบโต	และพยายามคิด 

เรื่องราวท่ีผ่านเข้ามาในชีวิตในทางบวก	 และ 

นอนหลับในตอนกลางคืน	ท่ามกลางบรรยากาศ 

ของการผ่อนคลาย

	 3)	 การสะท้อนคิด	(reflection)	เป็นการเขียน 

เพื่อสะสางจิตใจ	 เขียนสิ่งที่อยู่ในความคิดเท่าท่ี 

มองเห็น	หรือสิ่งที่เข้ามาในจิตใจ	 เขียนไปเรื่อย	ๆ	 

ไม่ต ้องค�านึงถึงความถูกต้องของภาษา	 หรือ 

รูปแบบ

	 4)	 การสร้างสรรค์ความรู้หลาย	ๆ	ช่องทาง	 

(creative	ways	 of	 knowing)	ของพื้นท่ีชีวิต	 เช่น	 

ครอบครัว	 เพื่อน	ความสัมพันธ์กับผู้อื่น	ความมี 

สุนทรีย์	 (romance)	 ความถูกต้องเหมาะสมหรือ 

ความยติุธรรม	(prosperity)	จติวญิญาณ	(spirituality)	 

การผจญภยั	(adventure)	สุขภาพ	(health)	การศึกษา	 

(education)	 การแสวงหาความรู้	 (knowledge)	 

อาชีพ	(career)	การท่องเท่ียว	(travel)	ช่วงเวลาแห่ง 

ความสุข	(enjoyable	times)	เลือกสิ่งใดสิ่งหนึ่งใน 

ชีวติเพือ่การเปล่ียนแปลงมาหน่ึงอย่าง	และพยายาม 

คิดถึงเป้าหมายให้เป็นภาพจริง	ๆ	ตามที่ต้องการ

	 5)	 การมีบุคคลส�าคัญในชีวิต	 (people	 in	 

your	life)	คือบุคคลที่ให้ประโยชน์และสนับสนุน	 

ท่ามกลางการเติบโตของบุคคล	ซ่ึงบุคคลได้เรยีนรู ้
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อะไรมากมายจากบุคคลส�าคัญนั้น	หาช่วงเวลา 

เงยีบ	ๆ 	ในแต่ละวนั	สัปดาห์ละ	1	ชัว่โมง	คดิทบทวน 

ชีวิตต้ังแต่วัยเยาว์และเลือกบุคคลเหล่าน้ันเพื่อ 

แสดงความยกย่องขอบคุณเขา	 และเขียนรายช่ือ 

ของคนท่ีไม่ได้สนับสนุนหรือขัดขวางเป้าหมาย	 

และให้หาค�าตอบด้วยตนเอง	 โดยถามตนเองว่า	 

คนเหล่านีเ้ข้ามาอยู่ในชวีติได้อย่างไร	และปล่อยให้ 

ความรู้สึกเหล่านั้นล่องลอยไป	แต่ให้คิดว่าทุกคน 

ที่เข้ามาในชีวิตได้ท�าดีที่สุดแล้ว	ตามความรู้และ 

ประสบการณ์ทีเ่ขามอียู	่หลงัจากนัน้เฟน้หาบคุคล 

ที่คิดว่าต้องขอโทษและหาโอกาสที่จะขอโทษเขา 

จริง	ๆ

	 6)	 การเคลื่อนไหวของชีวิต	 (movement	 

for	 life)	 ธรรมชาติออกแบบร่างกายส�าหรับการ 

เคลือ่นไหว	ดังน้ันจึงต้องหาช่วงเวลาวนัละ	15	นาที	 

ในการท�ากิจกรรมที่ชอบและสนุกเพื่อหาความ 

สมดุลของร่างกาย	เพราะการอยู่เฉย	ๆ	จะเป็นการ 

ลดหน้าท่ีของร่างกาย	และน�าไปสู่การเสียสมดุล 

ของอารมณ์	จิตใจและจิตวิญญาณตามมา

	 7)	 การอยู่กับปัจจุบัน	 (present	moment)	 

เป็นการตระหนักรู้ในตนเองเต็มที่	(เจริญสติ)	เมื่อ 

บุคคลได้อยู่กับปัจจุบัน	 บุคคลจะให้ความส�าคัญ 

และต้ังใจเต็มท่ีกับสิ่งที่อยู่ตรงหน้า	 ใช้เวลาวันละ	 

15	นาท	ีส�ารวจตัวเองว่าในแต่ละวันให้ความส�าคัญ 

และความต้ังใจกับส่ิงท่ีอยู่ตรงหน้า	นานเท่าไร	กี่ 

เปอร์เซ็นต์	 และถามตนเองว่าท�าไมถึงให้ความ 

ส�าคัญกับสิ่งนั้น	

	 8)	 การรกัษาความสมดุล	(balance)	เป็นการ 

รักษาความสมดุลในทุกพื้นท่ีของชีวิต	 เพื่อให้มี 

สุขภาพดีและมีสุขภาวะ	โดยการส�ารวจตัวเองเกีย่ว 

กับเป้าหมายและกิจกรรมในแต่ละพื้นที่ชีวิต	และ 

ประเมินดูว่าแต่ละพื้นที่	บรรลุเป้าหมายหรือไม่

	 9)	 การปฏิบัติทางจิตวิญญาณ	 (spiritual	 

practice)	โดยการใช้เวลาในการคิดทบทวนดูว่าจติ 

วญิญาณมีความส�าคญักบัชวีติไหม	ได้ปฏบัิติหรอืไม่	 

จิตวิญญาณต่างจากศาสนาหรือไม่อย่างไร	 จิต 

วิญญาณมีอิทธิพลต่อสัมพันธภาพระหว่างคุณกับ 

ผู้อื่นหรือไม่

	 10)	 การรักษาแรงผลักดัน	 (keeping	 

momentum)	 ในการดูแลตนเอง	 ให้พิจารณาดูว่า 

อะไรเป็นแรงผลักดันให้คงปฏิบัติการดูแลตนเอง 

อย่างต่อเนื่อง	 เช่น	 เพื่อน	หาเวลาพูดคุยเพื่อรักษา 

แรงจูงใจของคุณและเพื่อนไว้	 นอกจากนี้ในการ 

ปฏิบัติกิจกรรม	ต้องปิดช่องทางอื่น	ๆ	 ที่อาจจะ 

รบกวนการปฏิบัติ	

	 อาจจะกล่าวได้ว่ารูปแบบการดูแลตนของ 

เชอวูด	 (Sherwood,	 1997)	 ให้ความชัดเจนในการ 

ดูแลผูอ้ืน่มากกว่าการดูแลตนเอง	ส่วนรปูแบบของ 

การดูแลตนเองของบราวน์	 (Brown,	 2005)	 ให้ 

รปูแบบและวธีิการดูแลตนเองท่ีชดัเจนคลอบคลมุ 

ท้ังด้านร่างกายจิตใจ	และจิตวิญญาณ	แต่จะเน้น 

เรือ่งจติใจและจิตวญิญาณมากกว่าด้านร่างกายและ 

สังคม	 และในส่วนรูปแบบการดูแลตนเองของ 

วอล์คเกอร์	 และคณะ	 (Walker	 et	 al.,	 1987)	 ซ่ึง 

ประกอบด้วย	6	ด้านนัน้	ให้ความชัดเจนในการดูแล 

ตนเอง	ทัง้ด้านร่างกาย	จติใจ	สังคมและจติวญิญาณ	 

และสอดคล้องกบัการด�าเนนิชีวติของหลกัศาสนา 

อิสลาม	ดังจะกล่าวถึงต่อไป

	 การดูแลตนเองตามหลักศาสนาอิสลาม

	 จากการทบทวนวรรณกรรมแสดงให้เหน็ว่า 

การดูแลตนเองบนพืน้ฐานหลักศาสนาอสิลามกบั 

การดูแลตนเองตามแนวคิดของวอล์คเกอร์	 และ 

คณะ	(Walker	et	al.,	1987)	มีความสอดคล้องกัน	 
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ทีใ่ห้ความส�าคญัในการดแูลสุขภาพทัง้ทางร่างกาย	 

จิตใจและจิตวิญญาณและ	สังคม	(ยูซูฟ	นิมะ	และ 

สภุทัร		ฮาสวุรรณกจิ,	2551)	คอื	1)	มีเป้าหมายชวีติ 

เพื่อการเป็นคนอย่างสมบูรณ์	 ซ่ึงมุสลิมทุกคนมี 

ความปรารถนาท่ีจะเป็นมุสลิมท่ีสมบูรณ์	 คือ 

รักสันติ	 อ่อนน้อมถ่อมตน	 ยอมจ�านน	 ยอมตาม	 

และมอบตนต่ออัลลอฮฺ	 2)	 การรับผิดชอบต่อ 

สุขภาพ	 ซ่ึงทัศนะของศาสนาอิสลามการรักษา 

สุขภาพเป็นหน้าท่ี	 (วายิบ)	 ท่ีต้องปฏิบัติเม่ือ 

เจ็บป่วยก็ต้องรักษาไม่ปล่อยตามยถากรรม	3)	การ 

ออกก�าลังกาย	ศาสนาอิสลามสนับสนุนให้มีการ 

ออกก�าลงักาย	ในรปูแบบต่าง	ๆ 	เช่นการวิง่เหยาะ	ๆ 	 

หรือการเดิน	 4)	 โภชนาการ	 ศาสนาอิสลาม 

สนับสนุนให้รบัประทานอาหารทีฮ่าลาลและต็อยยบิ 

(มีคณุค่าทางโภชนาการ)			5)			การมีสัมพนัธภาพระหว่าง 

บุคคล	 ศาสนาอิสลามสอนให้มุสลิมทุกคนยอม 

จ�านน	 ยอมตาม	มอบตน	 เคารพภักดีต่ออัลลอฮฺ 

ผู้มีสันติและน�าสันติสุขมาให้ด้วยความรักและ 

ความผูกพัน	 (เมฮ์ร็อบ	ซอดิก	นิยอ,	 2549)	 และ 

มุสลิมยังได้รับการสอนให้เจริญรอยตามกลุ ่ม 

ผู้ศรัทธาและผู้ที่ได้รับทางน�าจากอัลลอฮฺ	 6)	 การ 

จดัการความเครยีด	ศาสนาอสิลามส่งเสรมิให้มกีาร 

พักผ่อน	คลายเครียด	และท�าจิตใจให้เป็นสุข	และ 

มีกิจกรรมนันทนาการท่ีได้รับอนุมัติจากศาสนา 

อสิลาม	ในการดูแลตนเองตามหลักศาสนาอสิลาม 

จึงน่าจะใช้รูปแบบการดูแลตนเองของวอล์คเกอร ์

และคณะ	(Walker	et	al.,	1987)	โดยมีเนื้อหาการ 

ดูแลตนเองบนพืน้ฐานหลักศาสนาอสิลาม	(มัสลนั	 

มาหะมะ,	2552;	เมฮ์รอบ	ซอดิก	นยิอ,	2549;	มุสลิม 

ทีเนเจอร์,	 2558ก;	 มุสลิมทีเนเจอร์,	 2558ข;	 ยูซูป	 

นิมะและสุภัทร	ฮาสุวรรณกิจ,	2551)	ดังนี้

	 1.	 การดูแลตนเองเพื่อให้เป ็นมุสลิมที่ 

สมบูรณ์	การเป็นมุสลิมที่สมบูรณ์คือ	การที่มุสลิม 

มีความเชือ่และความศรทัธาว่าอลัลอฮเฺป็นพระเจ้า 

องค์เดียวและมูฮัมมัด	 (ศ็อลฯ)	คือศาสนทูตของ 

พระองค์	 ซ่ึงมุสลิมจะต้องด�าเนินชีวิตตามคัมภีร ์

อัลกุรอาน	และปฏิบัติตนตามแบบอย่างของท่าน 

นบี	มูฮัมมัด	ดังนั้นมุสลิมจะต้องมีการศึกษาอย่าง 

ต่อเน่ืองตลอดชีวิต	 เพราะความรู้	 (อิลมุ)	น�าไปสู ่

ความศรัทธา	 (อีหม่าน)	และการปฏิบัติที่ถูกต้อง 

ดีงาม	(อามลัศอลฮินี)	และการปฏบิติัตามวฒันธรรม 

ศาสนาอิสลามจะต้องปรากฎอยู่ในตัวมุสลิมใน 

ทุกขณะตลอดชีวิตจึงจะเป็นมุสลิมท่ีสมบูรณ์	 

(เสาวณีย์	 จิตต์หมวด,	 2535)	 ซ่ึงการก้าวไปเป็น 

มุสลิมที่สมบูรณ์มุสลิมจะแสดงออกดังนี้

	 	 1.1	 ร�าลกึถงึอลัลอฮใฺห้มาก	(ซิกรุลลอฮ)ฺ	 

เพราะพระองค์เป็นผู ้ท่ีรู ้ เรื่องราวท้ังหมดและ 

ก�าหนดทุกส่ิงทุกอย่าง	ไม่ว่าจะเกดิอะไรข้ึนให้มอง 

ส่ิงนัน้ด้วยการระลกึถงึอลัลอฮ	ฺเพราะอลัลอฮใฺห้สิง่ 

ท่ีดีท่ีสุดและต้องพงึสังวรว่า	ส่ิงท่ีเราก�าลังเผชญิอยู่ 

ท่ามกลางความสุขสบายอาจมีปัญหาเกิดขึ้น	และ 

ในขณะท่ีเจอปัญหาก็อย่าเพิ่งท้อแท้หมดหวัง	 

เพราะปัญหาท่ีเกิดข้ึนอาจน�ามาซ่ึงส่ิงท่ีดีก็ได	้ 

(มุสลมิทีเนเจอร์,	2558ก)	และการระลกึถงึอลัลอฮฺ 

จะช่วยให้จิตใจสบาย	สงบไม่คิดฟุ้งซ่าน	มองโลก 

ในแง่ดี	ท�าใจยอมรับเหตุการณ์รุนแรงที่เกิดขึ้นกับ 

ตนได้	 (ศรีสุดา	 วนาลีสิน,	 วีณา	 คันฉ้อง,	 และ 

วินีกาญจน์	คงสุวรรณ,	2558)

	 	 1.2	 การส�านึกในความโปรดปรานของ 

อลัลอฮ	ฺเม่ือต้องเผชญิกบัความยากล�าบาก	ให้ระลกึ 

ไว้เสมอว่ามันช่างน้อยนิดเม่ือเปรียบเทียบกับ 

นอิมัฺต	(ความโปรดปราน)	ของอลัลอฮอฺนัมากมาย 

และจะท�าให้เราหนักลบัไป	ชโุกร	(ขอบคุณอลัลอฮ)ฺ	 

และคลายความวิตกกังวลและคลายความทุกข์ 
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ลงได้	(มุสลิมทีเนเจอร์,	2558ก)

	 	 1.3	 ท�าดีต่อผูอ้ืน่เพราะการท�าดีต่อผูอ้ืน่ 

จะท�าให้อัลลอฮฺโปรดปรานและมอบรางวัลอัน 

ใหญ่หลวงให้	 ดังข้อความต่อไปนี้	 “ไม่มีความดี 

ใด	ๆ	 ในส่วนมากของการพูดซุบซิบของพวกเขา	 

นอกจากผู้ที่ใช้ให้ท�าทาน	ให้ท�าสิ่งที่ดีงาม	หรือให้ 

ประนีประนอมระหว่างผูค้นเท่าน้ัน	และผูท่ี้กระท�า 

ดังกล่าวเพือ่แสวงหาความโปรดปรานจากอลัลอฮฺ 

แล้ว	 เราจะให้แก่เขาซ่ึงรางวัลอันใหญ่หลวง”	 

[อันนิสาอ์:114]	 (มุสลิมทีเนเจอร์,	 2558ก)	 และ 

การท�าความดียังท�าให้ผู้กระท�าเกิดความสบายใจ	 

(ศรีสุดา	วนาลีสิน	และคณะ,		2558)

	 	 1.4	 ศึกษาหาความรู	้ความรูข้องศาสนา 

อิสลามเป็นความจริงของการด�าเนินชีวิตที่เริ่ม 

ต้ังแต่ค�าสอนแรก	จนค�าสอนสุดท้ายของอิสลาม	 

(มัสลัน	 มาหะมะ,	 2552)	 และมัสลัน	 มาหะมะ	 

ยังกล่าวอีกว่า	 ควรอ่านสิ่งที่เป็นประโยชน์และ 

ส่ิงท่ีเป็นสิริมงคล	 (บะเราะกะฮฺ)	 คือค�าบัญชา 

ของอัลลอฮฺและไม่ออกนอกกรอบค�าสอนของ 

พระองค์	

	 	 1.5		 มีบุคคลเป็นแบบอย่าง	 ซ่ึงท่าน 

ศาสดาอิบรอฮีม	 (อลัยฯ)	 เป็นแบบอย่างของ 

มนุษยชาติในการด�าเนินชีวิตตามหลักศาสนา 

อสิลาม	ทัง้การดูแลสขุภาพร่างกาย	และสขุภาพของ 

จิตวิญญาณ	(ยูซูฟ	นิมะ	และสุภัทรฮา	สุวรรณกิจ,	 

2551)

	 2.		การตระหนักในหน ้าที่ ท่ีต ้องดูแล 

สุขภาพ	ศาสนาอิสลามถือว่าร่างกายเป็นของขวัญ 

จากอัลลอฮฺ	 ดังนั้นการรักษาสุขภาพให้แข็งแรง 

เป็นหน้าที	่(วายบิ)	ท่ีมุสลมิทุกคนต้องปฏบิติั	เม่ือถึง 

คราวเจ็บป่วยต้องรักษา	ส่วนการหายของโรคข้ึน 

อยู่กับการก�าหนดสภาวะการณ์จากพระผู้เป็นเจ้า 

เพราะอลัลอฮทฺรงก�าหนดโรคและการเจบ็ป่วยเพือ่ 

ทดสอบความอดทนของมุสลิมทุกคน	(ยูซูฟ	นิมะ	 

และสุภัทร	ฮาสุวรรณกิจ,	2551)

	 3.	 การออกก�าลังกายที่ถูกต้องตามหลัก 

ศาสนาอิสลาม	มี	4		ชนิด	คือ	1)	การออกก�าลังกาย 

ในท่ีโล่ง	 (aerobic	 exercise)	 เช่น	การเดิน	การวิ่ง 

เหยาะ	ๆ	การขี่จักรยาน	การว่ายน�้า	เป็นต้น	2)	การ 

ท�ากายกรรมเพื่อสุขภาพ	 (callisthenic	 exercise)	 

เช่น	การอุน่เครือ่ง	(warm	up)	และ	การท�าให้เย็นลง	 

(cool	down)	ก่อนและหลังออกก�าลังกาย	หรือการ 

ออกก�าลังกายโดยการบิดข้อเท้า	การสะบัดข้อเท้า	 

การบิดล�าตัว	 เอว	สะโพก	การแกว่งแขน	 เป็นต้น	 

3)	การออกก�าลังกายแบบผ่อนคลาย	 (relaxation	 

exercise)	 เช่น	 การท�าโยคะ	 การร�ามวยจีน	 และ	 

4)	 การออกก�าลังกายท่ีออกแรงต้านสูง	 (high	 

resistance	aerobic	exercise)	เช่น	กีฬายกน�้าหนัก	 

โดยเลอืกออกก�าลงักายทีมี่ผลต่อระบบหวัใจ	ระบบ 

การหายใจ	กระดูกกล้ามเนื้อและข้อ	 เป็นส�าคัญ	 

(มุสลิมทีเนเจอร์,	2558ก)

	 4.		การรับประทานอาหารที่ฮาลาลและ 

ต็อยยิบ	 มุสลิมต้องเลือกรับประทานอาหารที่ 

ศาสนาอสิลามได้ก�าหนดไว้คือ	อาหารท่ีฮาลาลและ 

ต็อยยิบ	(มีคุณค่าทางโภชนาการ)	(ยูซูฟ	นิมะ	และ 

สุภทัร	ฮาสุวรรณกจิ,	2551)	ซึง่เป็นอาหารทีศ่าสนา 

อสิลามได้อนมัุติให้รบัประทานได้	และมผีลต่อการ 

พัฒนาการทางด้านจิตใจและจิตวิญญาณ	อาหาร 

ที่ดี	 (ฏ็อยญีบัน)	คือ	อาหารที่มีประโยชน์	สะอาด	 

ปลอดจากสารเคมีเจือปน	อร่อย	 เหมาะสมกับวัย 

และสภาพของแต่ละคน	มีผลต่อการพฒันาการทาง 

ด้านร่างกาย	จติใจและจติวญิญาณ	รับประทานตาม 

แบบซุนนะห์	 จะช่วยป้องกันโรค	 และอิบาดะห์	 

(ช่วยพัฒนาการทางด้านร่างกาย)	 และอัคลัค	 
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(จริยธรรม)	 อาหารแต่ละม้ือควรจะได้แคลอรี่ท่ี 

เหมาะสม	มีวิตามินและเกลือแร่ที่ร่างกายต้องการ	 

อาหารส�าหรบัผูส้งูอายุ	(อาย	ุ40-60	ปี)	ควรลดอาหาร 

ประเภทแป้งและไขมัน	และรับประทานพวกเน้ือ	 

นม	ถั่ว	 ผักและผลไม้มากขึ้น	 เลือกรับประทาน 

อาหารท่ีย่อยง่าย	เพราะกระเพาะอาหาร	ล�าไส้	ตับไต 

เริ่มเสื่อมลง	ควรงดอาหารรสเค็มจัด	 เพราะไตจะ 

ต้องท�างานหนักยิ่งขึ้น	(มุสลิมทีเนเจอร์,	2558ก)

	 5.	 การมีความผูกพันกับอัลลอฮฺในแบบท่ี 

พระองค์เห็นชอบ	 ในทัศนะของศาสนาอิสลาม 

การใกล้ชิดผูกพันกับอัลลอฮฺเป็นส่ิงส�าคัญเพราะ 

มุสลิมเชื่อว่า	มนุษย์ทุกคนเป็นสิ่งที่ประเสริฐและ 

สมบูรณ์ที่สุด	ที่อัลลอฮฺทรงประทานมาให	้ (ยูซูฟ	 

นมิะ	และสภุทัร	ฮาสุวรรณกจิ,	2551)	มุสลมิทกุคน 

จึงต้องสร้างความผูกพันกับอัลลอฮฺในแบบท่ี 

พระองค์เห็นชอบเพื่อเป็นหลักประกัน	ส�าหรับ 

ความสันติสุขในโลกนี้ 	 (โลกดุนยา)	 (มัสลัน	 

มาหะมะ,	2552)	นอกจากนี้ศาสนาอิสลามยังสอน 

ให้ใกล้ชิดและสนิทสนมกับมิตรที่ดี	 (เมฮ์รอบ	 

ซอดิก	นิยอ,	 2549)	 ซ่ึงการสร้างสัมพันธภาพกับ 

ผู้อื่นเป็นสิ่งส�าคัญอย่างยิ่งในการด�ารงชีวิต	 (เดชา	 

สุทธิกานต์,	 2556)	 เพราะบุคคลเป็นหน่วยหนึ่ง 

หน่วยเดียวของสากลโลก	ตัวเราและโลกรอบตัวเรา 

ดีร้ายอย่างไร	จะมผีลกระทบซึง่กนัและกนั	ซ่ึงการ 

มีสัมพันธภาพระหว่างบุคคลในระดับท่ีมีความ 

สนทิสนมและมีความใกล้ชดิผกูพนัท�าให้เกดิความ 

รู้สึกมั่นคงปลอดภัย	

	 6.	 การจัดการกับความเครียดตามหลัก 

ศาสนาอิสลามเป ็นการท�าจิตใจให้สงบและ 

ผ่อนคลายดังนี้

	 	 6.1	 การละหมาดเพื่อให้จิตใจสงบสุข		 

การละหมาดเป็นการเข้าหาอัลลอฮฺ	 เพื่อร้องเรียน 

ความทุกข์	 ความท้อแท้	หมดก�าลังใจกับอัลลอฮฺ		 

ผู้ซ่ึงทรงรักและทรงเมตตา	และขอความหวังใน 

อลัลอฮตฺะอาลา	(มุสลมิทเีนเจอร์,	2558ก)	และการ 

ละหมาดท�าให้จิตใจสงบและยอมรับเหตุการณ์ท่ี 

รุนแรงท่ีเกิดข้ึนกับตนเองได้	 (ศรีสุดา	 วนาลีสิน	 

และคณะ,	2558)

	 	 	 6.2	 การขอพร(ดูอาอ์)	ด้วยความ

ตระหนักว่าสิ่งที่ก�าลังท�าอยู ่นั้นเป็นเพียงความ

พยายามและเครือ่งมอื	ซึ่งผู้ทีม่อี�านาจอย่างแท้จริง 

ในจักรวาล	 คือ	อัลลอฮฺ	 ถ้าพระองค์ทรงประสงค์ 

ส่ิงใด	 ส่ิงนั้นต้องบังเกิดข้ึน	 (มุสลิมทีเนเจอร์,	 

2558ก)	และในขณะขอพรเป็นการเปิดโอกาสให้ได้ 

ขออภยั	ขอบคุณและขอความเมตตาจาก	อลัลอฮ	ฺท่ี 

อลัลอฮไฺด้ช้ีหนทางในการแก้ปัญหาและให้พบเจอ 

แต่สิ่งดี	ๆ	(ศรีสุดา	วนาลีสิน	และคณะ,	2558)

	 	 6.3	 การอ่านคัมภีร์อัลกุรอาน	 เพื่อเป็น 

แนวทางในการด�าเนนิชวีติทีดี่งาม	สังคมท่ีบรสุิทธ์ิ

(มัสลัน	มาหะมะ,	 2552;	 ยูซูฟ	นิมะ	และสุภัทร	 

ฮาสุวรรณกจิ,	2551)	และการอ่านอลักรุอาน	ท�าให้ 

เกิดความสบายใจ	 มีสติมองเห็นแนวทางในการ 

แก ้ไขป ัญหาในขณะทีได ้รับผลกระทบจาก 

เหตุการณ์ความรุนแรง	 (ศรีสุดา	 วนาลีสิน	 และ 

คณะ,	2558)

		 	 6.4	 ความอดทนเม่ือประสบกับปัญหา	 

เพราะความอดทนจะท�าให้ปัญหาเบาบางลง	 ซ่ึง 

เป็นความเมตตาของอลัลอฮท่ีฺทรงให้ปัญหาต่าง	ๆ 	 

ให้ได้รับการเยียวยาและบรรเทาด้วยความอดทน	 

(มุสลิมทีเนเจอร์,	2558ก)

	 	 6.5	 การมองโลกในแง่ดี		เพราะอัลลอฮฺ 

เป็นผู้ก�าหนดทุกส่ิงทุกอย่าง	 เพราะฉะน้ันต้องคิด 

ต่ออลัลอฮใฺนแง่ดี	เม่ือมีปัญหาเกดิข้ึน	ให้มองว่าอกี 

ไม่นานปัญหากจ็ะหมดไป	มองคูก่รณท่ีีเป็นปัญหา 
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ในแง่ดี		ปัญหาที่เกิดขึ้นอาจเป็นการเข้าใจผิด	หรือ 

อาจเข้าใจคลาดเคลือ่น	ซึง่การคิดต่อผูอ้ืน่ในแง่ดีจะ 

ท�าให้จิตใจสงบ	(มุสลิมทีเนเจอร์,	2558ก)

	 	 6.6	 การจัดการให้พลังสามอย่างอยู่ใน 

ภาวะสมดุล	(มุสลมิทีเนเจอร์,	2558ข)	ซึง่ประกอบ 

ด้วย	พลังแห่งความโกรธ	พลังแห่งอารมณ์	 และ 

พลงัแห่งความรู	้เม่ือไหร่ทีพ่ลงัท้ังสามอย่างน้ีอยูใ่น 

สภาพที่เป็นกลาง	 และสมดุล	ชีวิตจะมีความสุข	 

ซ่ึงพลังความรู้จะท�าหน้าที่ชี้น�าให้พลังแห่งความ 

โกรธและพลังแห่งอารมณ์อยู่ในความพอดี	 ซ่ึงจะ 

เป็นทางน�าไปสู่อลัลอฮ	ฺเพราะพลังแห่งความโกรธ 

ถ้ามากเกนิไป	ท�าให้คดิเอาชนะทะเลาะวิวาท	ถ้าพลงั 

ความโกรธมีน้อยเกนิไป	จะท�าให้ขาดความกระตือ 

รอืร้นในเรือ่งศาสนาและในโลกดุนยา	ถ้ามพีอดีจะ 

ท�าให้เกิดความอดทน	 ความกล้าหาญ	 และเกิด 

วิทยปัญญา	ส่วนพลังอารมณ์ถ้ามีมากเกินไปจะ 

ท�าให้เกดิความเลวและความชัว่	แต่ถ้ามีน้อยเกินไป 

จะท�าให้เกิดความอ่อนแอและความขลาด

	 	 6.7	 การรู้จักตัวเองเป็นการบ�าบัดจิตใจ 

ให้เป็นสุข	 เพราะจะท�าให้มุสลิมรู้จักพระเจ้า	 ผู้ 

ทรงสร้างตนว่าสร้างมาได้อย่างไร	จะรู้ถึงจิตวิสัย 

ในตัวตน	รูภ้าวะทีมี่ความโทสะ	มีความใคร่	มีความ 

อยาก	รูว่้าส่ิงไหนทีเ่ป็นตัวตน	รู้ว่าตนเองมาจากไหน 

ในโลกใบนี้	 ตนเองถูกสร้างมาจากอะไร	อะไรท่ี 

ท�าให้ตนมีความสุข	อะไรที่ท�าให้ตนมีความทุกข์	 

(มุสลิมทีเนเจอร์,	2558ข)

	 ในการดูแลตนเองนั้นพยาบาลมุสลิมควร 

จัดสรรเวลา	 ให้มีการดูแลตนเองครบทั้ง	 6	 ด้าน	 

เพื่อให้เกิดทักษะและสามารถน�าไปสอน	และเป็น 

แบบอย่างให้มุสลิมทั่วไปหรือผู้รับบริการมุสลิม	 

ผูซ่ึ้งด�าเนนิชวีติตามหลกัศาสนาอสิลามในทุกด้าน 

ของชีวิต	 ได้มีการปฏิบัติการดูแลตนเองเพื่อการมี 

สขุภาพดี	นอกจากนีใ้นสถานบรกิาร	ผูบ้รหิารควร 

ให้การสนบัสนนุหรอืเอือ้อ�านวยให้เกดิบรรยากาศ 

ของสงัคมทีม่กีารใส่ใจและสรา้งเสริมสขุภาพเพื่อ 

ให้พยาบาลมีสุขภาพดีและเป็นแบบอย่างของผูร้บั 

บริการต่อไป
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