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บทคัดยอ 
 

 การวิจัยครัง้น้ีเปนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ มจีุดมุงหมายเพื่อศึกษาการพฒันาทันตะจิ๋วเพื่อการ
เฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียน โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน 
จังหวัดขอนแกน ผูเขารวมวิจัยประกอบดวย นักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่6 จํานวน 30 คน คัดเลือก
กลุมเปาหมายแบบเฉพาะเจาะจง เก็บรวบรวมขอมูลเชิงปรมิาณดวยวิธีการใชแบบสอบถาม และเก็บ
รวบรวมขอมูลเชิงคุณภาพ โดยวิธีการสังเกต การสนทนากลุม การสมัภาษณเชิงลึก วิเคราะหขอมลูเชิง
คุณภาพโดยการวิเคราะหเชิงเน้ือหา และขอมูลเชิงปริมาณโดยการแจกแจงความถ่ี รอยละ คาเฉลี่ย   
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 ผลการวิจัยพบวา การพฒันาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียน โรงเรียน
บานโสกเสี้ยวแสนสุข ประกอบดวย 1) ประชุมปรึกษาหารือปญหาทันตสุขภาพ การจัดทําแผนปฏิบัติ
การ 2) การนําแผนสูการปฏิบัติโดยการจัดกิจกรรมในโรงเรยีน 3) สัมภาษณความรูความเขาใจในการ
รวมกิจกรรมการเฝาระวังโรงฟนผุในฟนแท และสงัเกตพฤติกรรมการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุ  
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ระวังโรคฟนผุในฟนแท มรีะดับการมีสวนรวมดานการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียน สงูกวากอน
การดําเนินการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p – value<0.05) ทั้งน้ีเน่ืองจากกิจกรรมทีผู่วิจัยสรางข้ึน
ประกอบดวยการใหกลุมตัวอยางมีสวนรวมทุกข้ันตอน ทั้งรวมคิด รวมวางแผน รวมดําเนินการ รวม
ประเมินผลและรวมรับประโยชน การจัดกิจกรรมสนทนากลุมยอย เปนการเปดโอกาสใหกลุมตัวอยางได
ซักถามและเสนอแนะขอคิดเห็น แลกเปลี่ยนเรียนรูรวมกัน จึงทําใหกลุมตัวอยางมรีะดับการมีสวนรวม
ดานการเฝาระวังสูงกวากอนการดําเนินการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p – value<0.05) 
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ABSTRACT 
 

 The purpose of this action research were to study the development of 
miniature dentist to monitor the dental caries in the students’ permanent teeth at 
Bansokseawsansuk School, Huayjod Subdistrict, Kranuan District, Khonkaen Province.  
 The sample consisted of 30 Grade 6 students using purposive sampling 
selection. The data collection is the quantitative data which were collected by means 
of questionnaires and the qualitative data collection by observation, group 
conversation In-depth interviews, analysis data implemented qualitative content 
analysis and quantitative data by frequency, percentage, mean and standard deviation. 
 The results were obtained as follows : 1) discussion about the problem of 
dental health and action plan 2) plan for the action by organizing activities in school   
3) interview for knowledge and understanding in activity participation and monitoring 
the dental caries in permanent teeth and behaviors observation, monitoring operations 
of the dental caries. 4) Following and evaluation of the implementation of the samples 
found that they developed the monitoring operations of the dental caries. 
 The level of participation in studying dental caries in permanent teeth of 
students was higher than before the operation at the statistical significance (p - value 
<0.05). The activity which the researcher constructed generated all samples and 
involved every step; thinking, planning, performing, evaluation, and receiving benefits. 
The small conversation group allowed an opportunity to sample their inquiries, 
suggestions and knowledge sharing. As a result, the samples had levels of participation 
in monitoring higher than before the operation at the statistical significance  
(P value < 0.05). 
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บทท่ี 1 
 

บทนํา 
 
1.1 ภูมิหลัง 
 
 พระราชบัญญัติสุขภาพแหงชาติพุทธศักราช 2550 มาตราที่ 3 ไดบัญญัติไววา “สุขภาพ”
หมายความวา ภาวะของมนุษยที่สมบูรณทัง้ทางกาย ทางจิต ทางปญญาและทางสงัคม เช่ือมโยงกัน 
เปนองครวมอยางสมดุล “ปญญา” หมายความวา ความรูเทารูทันและความเขาในอยางแยกไดในเหตุผล 
แหงความดี ความช่ัว ความมีประโยชนและความมีโทษ ซึง่นําไปสูความมีจิตอันดีงามและเอือ้เฟอเผื่อแผ 
(สํานักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา, 2550: 2) ในการพัฒนาประเทศใหเจริญรุงเรืองน้ัน สิ่งที่สําคัญที่สุด
คือ การพัฒนาคนเพื่อกอใหเกิดปญญาน่ันคือการใหการศึกษา และเด็กเปนอนาคตของชาติเปน
ทรัพยากรทีส่ําคัญของประเทศชาติ การทีเ่ด็กมสีุขภาพดี ก็จะเปนกําลังสําคัญตอการพฒันาประเทศ 
“ทันตสุขภาพ” เปนสวนสําคัญทีส่งผลตอสุขภาวะดานตางๆ เพราะการมสีุขภาพชองปากที่ดีปราศจาก
โรคทางชองปากน้ัน สงผลดีตอตัวเด็กอยางแนนอน เชน ไมสงผลกระทบดานลบในการศึกษาของเด็ก แต
ปจจุบันยังพบวาโรคฟนผเุปนปญหาที่สําคัญในเด็กวัยเรียน ซึ่งสงผลกระทบตอการเรียนและถาหากไมได
รับการดูแลรักษาต้ังแตแรกเริ่มอยางตอเน่ืองอาการของโรคจะลกุลามไปมากจนอาจทําใหตองสญูเสียฟน
ซี่น้ันไป ซึ่งพบวาในประเทศไทยโรคฟนผุยังคงเปนปญหาสาธารณสุขปญหาหน่ึงที่มมีายาวนานอยาง
ตอเน่ืองจากอดีตมาจนถึงปจจุบันทําใหเกิดการสูญเสียทั้งสุขภาพรางกายและจิตใจ รวมทั้งดานเศรษฐกจิ
และสงัคม แมวากระทรวงสาธารณสุขจะเรงดําเนินการใหความรู และรณรงคใหประชาชนดูแลทันต
สุขภาพมาโดยตลอด แตก็ยังพบวายังมปีญหาโรคฟนผเุปนจาํนวนมากและมีแนวโนมเพิ่มมากข้ึน  
(กรมอนามัย.กองทันตสาธารณสุข, 2551) จากรายงานผลการสํารวจสภาวะทันตสุขภาพแหงชาติ 
ครั้งที่ 6 (พ.ศ. 2549 - 2550) ปญหาทางดานทันตสุขภาพในประเทศไทยเปนปญหาสาธารณสุขทีส่ําคัญ
อีกปญหาหน่ึงเน่ืองมาจากโรคในชองปาก เชนโรคฟนผุ ปญหาการสูญเสียฟนถึงแมไมใชปญหาทีร่ายแรง
ถึงชีวิตแตก็บั่นทอนจิตใจ  
 ดานการเฝาระวังทันตสุขภาพกส็ําคัญมากเพราะจะทําใหตรวจพบปญหาทันตสุขภาพได
ทันทวงที และเพื่อใหสามารถตรวจพบโรคหรือความผิดปกติต้ังแตในระยะแรก สามารถปองกันหรือ
ควบคุมไดกอนที่จะลุกลามจนยากทีจ่ะแกไขได อันจะเปนประโยชนโดยตรงตอตัวนักเรียน ทําใหแกไข
ปญหากระบวนการทันตสาธารณสุขไดอยางจริงจังและเปนระบบ เจาหนาที่สาธารณสุขสามารถใชขอมูล
ที่ไดจากการเฝาระวังทันตสุขภาพ จัดลําดับความสําคัญของปญหาและเลือกกลุมเปาหมายที่จะลงมือ
ปฏิบัติงาน รวมทัง้ใชในการประเมินผลงานได ทําใหทราบแนวโนมในการเปลี่ยนแปลงสภาวะ 
ทันตสุขภาพของนักเรียน และมีขอมลูพื้นฐานสําหรับการวางแผนการสงเสรมิ ปองกัน และรกัษาโรคได 
 ในเด็กนักเรียนประถมศึกษาเปนกลุมเปาหมายทีส่ําคัญ ในการดําเนินงานเฝาระวัง 
ทันตสุขภาพ เพราะเปนกลุมเสี่ยงตอการเกิดโรคฟนผุมาก เน่ืองจากเด็กยังขาดความรูความเขาใจดาน
ทันตสุขภาพ และปจจัยที่กอใหเกิดโรคฟนผุมีหลายอยาง และมีแนวโนมเพิม่มากตามกระแสนิยม เด็ก
อายุ 12 ป รอยละ 28.22 บริโภคขนมกรบุกรอบรอยละ 11.65 ด่ืมนํ้าอดัลมทุกวัน ซึ่งสิ่งเหลาน้ีลวนเปน
ตัวกอใหเกิดโรคฟนผุไดงาย แตยังขาดการดูแลชองปากที่ถูกวิธี ผลจากการสมัภาษณกลุมเด็กอายุ 12 ป  
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(กรมอนามัย, 2551) พบวารอยละ 30.77 ของกลุมเด็กอายุ 12 ป มีปญหาการปวดฟนรอยละ 4.29 
และเคยตองขาดเรียนเพราะอาการปวดฟนเฉลี่ย 2.52 ตอวัน นอกจากน้ีเด็กนักเรียนแปรงฟนหลงั
อาหารกลางวันทีโ่รงเรียนทุกวันลดลง จากรอยละ 83.7 ในป 2536 เปนรอยละ 21.74 ในป 2550      
โดยมีเด็กที่ไมไดแปรงฟนหลังอาหารกลางวันที่โรงเรียนถึงรอยละ 57.86 อีกทั้งเด็กวัย 12 ปเปนกลุมทีม่ี
ความสําคัญดานระบาดวิทยา เน่ืองจากเปนกลุมอายุทีม่ีฟนถาวรข้ึนครบ 28 ซี่ และมีการเจริญเติบโต
ของขากรรไกรเต็มที่ อัตราการเกิดโรคฟนผุของวัยน้ีจะสามารถเปนตัวช้ีวัดการเกิดโรคในชองปากใน
อนาคตได  
 จากรายงานการสํารวจสภาวะทันตสุขภาพแหงชาติครั้งที่ 7 พ.ศ. 2555 พบวาในกลุมอายุ         
12 ป มีฟนแทผุ ที่ตองถอน รอยละ 3.9 ฟนแทผุที่ตองอุด รอยละ 33.1 ฟนผุ ถอน อุด รอยละ 52.3 
และฟนผทุี่มีคาเฉลี่ย (ซี่ตอคน) ฟนผุ ถอน อุด เทากับ 1.3 ซีต่อคน (สํานักทันตสาธารณสุขกรมอนามัย 
กระทรวงสาธารณสุข, 2555) ในระดับภาคพบวา ภาคตะวันออกเฉียงเหนือมีคาเฉลี่ยผุ ถอนอุด เทากับ 
1.8 ซี่ตอคน สูงกวาเปาหมายทีก่ําหนด คือไมเกิน 1.5 ซี่ตอคน สําหรบัในระดับจังหวัดน้ัน จังหวัด
ขอนแกน กลุมอายุ 12 ป เปนโรคฟนแทผุ รอยละ 44.27 ซึ่งสอดคลองกบัผลการสํารวจสภาวะทันต
สุขภาพระดับตําบล โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข พบวานักเรียนประถมศึกษามีปญหาโรคฟนผรุอยละ 
62.33 และมีคาเฉลี่ยผุ ถอน อุด เทากับ 1.9 ซี่ตอคน (กิ่งกาญจน  ขุนสอน, 2555)  
 จากการที่บุคลากรไดมกีารออกตรวจสุขภาพชองปากนักเรียนตามโครงการย้ิมสดในเด็กไทย
ฟนดีทุกป ซึง่มีกจิกรรมคือการตรวจฟน เพือ่นําไปสูกระบวนการเคลือบหลมุรองฟนและอุดฟน แตพบวา
นักเรียนช้ันประถมศึกษาปที่ 6 มีฟนผุในฟนแทที่เคยไดรบัการเคลอืบหลมุรองฟน คิดเปนรอยละ 64.67 
ซึ่งจําเปนตองดําเนินการสงเสรมิปองกันอยางเรงดวน (กิ่งกาญจน  ขุนสอน, 2556) และจากการศึกษา
ขอมูลเบื้องตน จากแบบฟอรมการตรวจฟนนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที่ 6 ในโรงเรียนเขตพื้นที่ตําบล
หวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน ซึ่งเปนพื้นที่ในเขตรับผิดชอบ และพบวาโรงเรียนบานโสก
เสี้ยวแสนสุข มีปญหาโรคฟนผมุากกวาโรงเรียนอืน่ทีอ่ยูในเขตพื้นที่ตําบลหวยโจด 
 ดังน้ันจากขอมลูดังกลาวทําใหผูวิจัย ไดตระหนักและเห็นความสําคัญ ทีจ่ะแกปญหาในเรื่อง 
การพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรยีนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข หากแต
ยังคงมีปจจัยสําคัญ แนวโนมการเพิม่ข้ึนของปจจัยเสี่ยงตอการเกดิโรคฟนผุ ซึ่งมีความจําเปนตองมกีาร
วางแผนเพื่อสงเสริม ปองกัน ใหเด็กมสีภาวะสุขภาพชองปากที่ดีข้ึนอยางตอเน่ืองและเปนระบบ เพื่อเปน
แนวทางในการแกไขปญหาและใชเปนแนวทางปฏิบัติ เพื่อนําไปสูทันตสุขภาพที่ดีข้ึน จากที่พบวาการ
ดําเนินงานรปูแบบเดิมยังไมสามารถสงผลใหนักเรียนมีทนัตสุขภาพที่ดีได และจากการที่ไดดําเนินงาน
ทันตสุขภาพมาโดยตลอดและหารอืกับคณะครอูนามัยโรงเรยีน พบวา ปญหาที่โรงเรียนตองแกไข คือ
ปญหาโรคฟนผุ การดําเนินการเพื่อแกปญหาใหเกิดพฤติกรรมดานทันตสุขภาพของนักเรียน คือ อาศัย
การมสีวนรวมของนักเรียนและผูทีเ่กี่ยวของในการเฝาระวังและดูแลดานทันตสุขภาพ จัดกิจกรรมการ
ตรวจสุขภาพชองปากดวยตัวเองเพื่อคนหาปญหาในชองปากน้ัน สามารถทําใหเด็กไดตระหนักและเกิด
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมดานทันตสุขภาพ คือเด็กนักเรียนรูสึกวาตนเองสามารถทําได มองเห็น
ความสําคัญของปญหาความรุนแรงของปญหาและผลทีจ่ะตามมาในอนาคต รวมทั้งใหเขามามสีวนรวม
ในการแกไขปญหาใหเด็กนักเรียนเปนแบบอยางดวยกัน เพื่อใหเกิดความย่ังยืนและถาวรซึง่จะเปน
ประโยชนตอการดําเนินงานสงเสรมิทันตสุขภาพตอไป 
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1.2 คําถามการวิจัย 
 
 การพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรยีนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข 
ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน เปนอยางไร 
 
1.3 ความมุงหมายของการวิจัย  
 
 1.3.1 ความมุงหมายทั่วไป 
  เพื่อศึกษาการพัฒนาทันตะจิ๋วเพือ่การเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรยีน 
ช้ันประถมศึกษาปที ่6 โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน 
 1.3.2 ความมุงหมายเฉพาะ 
  1.3.2.1 เพื่อศึกษาบรบิทการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยว
แสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จงัหวัดขอนแกน 
  1.3.2.2 เพื่อศึกษากระบวนการพัฒนาทันตะจิ๋วเพือ่การเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียน
โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน 
  1.3.2.3 เพื่อประเมินผลการพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียน
โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จงัหวัดขอนแกน  
  1.3.2.4 เพื่อศึกษาปจจัยทีม่ีผลตอการพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแท
นักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน 
 
1.4 ขอบเขตของการวิจัย 
 
 การวิจัยครัง้น้ีเปนการศึกษาการพฒันาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียน 
ช้ันประถมศึกษาปที ่6 จํานวน 30 คน คุณครู จํานวน 1 คน โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบล 
หวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน ระหวางเดือนตุลาคม พ.ศ. 2556 - เดือนมีนาคม พ.ศ. 2557 
 
1.5 นิยามศัพทเฉพาะ 
 
 1.5.1 การพัฒนานักเรียนเปนผูเช่ียวชาญดานทันตสุขภาพ หมายถึง การปรบัปรุง 
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ใหนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที่ 6 ไดเปนผูรอบรูในการตรวจสุขภาพชองปาก
เพื่อคนหาโรคฟนผ ุ
 1.5.2 การเฝาระวังโรคฟนผุ หมายถึง การติดตาม สังเกต การเกิดโรคฟนผุ เพื่อใหสามารถ
ตรวจพบฟนผุไดต้ังแตระยะแรกเริ่ม สามารถปองกันหรือควบคุมไดอยางทันทวงทีกอนที่โรคจะลุกลาม
จนยากทีจ่ะสามารถแกไขได 
 1.5.3 โรคฟนผุ หมายถึง โรคของฟนผุทีม่ีเน้ือฟนถูกทําลายไปโดยมีการทําลายแรธาตุที่เปน
องคประกอบสําคัญของเน้ือเย่ือเหลาน้ีจนทําใหเด็กเปนรหูรอืโพรงที่ตัวฟน ถาไมไดรับการรักษาจะเกิด
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การลกุลามขยายใหญและลกึข้ึนเรือ่ยๆ เกิดการเจบ็ปวยทุกขทรมานและสุดทายตองสูญเสียฟนโดยตอง
ถอนออกไป 
 1.5.4 ฟนผุ หมายถึง พยาธิสภาพทีเ่กิดข้ึนกับฟน โดยทําลายโครงสรางฟน ไดแก เคลือบฟน  
เน้ือฟน เคลอืบรากฟน และปลายประสาทฟน ดวยปจจัยหลายๆ อยางรวมกัน มีรอยผทุี่หลุมรองฟน 
และดานเรียบของเน้ือฟน มีพื้นที่น่ิมมีเคลอืบฟนและเน้ือฟนที่ถูกทําลาย รอยผมุีสีนํ้าตาลดํา ขาวขุน 
หรือเปนโพรงหรือเปนรูข้ึนบนตัวฟน 
 1.5.5 การแปรงฟนที่ถูกวิธี หมายถึง การกําจัดคราบจุลินทรยี และเศษอาหารที่ติดตามตัวฟน
ดวยกลวิธีโดยการแปรงฟนแบบขยับปด (Modified Bass Technique) หลังรับประทานอาหารเชา 
หลงัอาหารกลางวัน และกอนนอน 
 1.5.6 คุณครูอนามัย หมายถึง คุณครูผูรบัผิดชอบงานดานอนามัย และสาธารณสุขของ
นักเรียนภายในโรงเรียน 
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บทท่ี 2 
 

ปริทัศนเอกสารขอมูล 
 
 ในการศึกษาการพฒันาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียน 
บานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน ผูศึกษาไดทบทวนเอกสาร 
วรรณกรรม งานวิจัย และทฤษฎีที่เกี่ยวของซึ่ง ประกอบดวยรายละเอียดดังตอไปน้ี 
  2.1 ความรูทั่วไปเกี่ยวกับชองปาก และการดูแลสุขภาพชองปาก 
  2.2 แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ 
  2.3 การมีสวนรวมของนักเรียน โรงเรียน และบทบาทการดูแลสุขภาพชองปาก 
  2.4 แนวคิดการเฝาระวังทางสาธารณสุขและงานเฝาระวังทางทันตสุขภาพ 
  2.5 การวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
  2.6 งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
  2.7 กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
2.1 ความรูท่ัวไปเก่ียวกับชองปาก และการดูแลสขุภาพชองปาก (กองทันตสาธารณสุข, 2551) 
 
 2.1.1 อวัยวะในชองปาก ประกอบดวย  
  2.1.1.1 ริมฝปาก เปนสวนนอกสุดของชองปาก ชวยในการออกเสยีง เชน ตัว พ ป  
  2.1.1.2 เหงือก เปนเน้ือเย่ือปกคลุมกระดูกขากรรไกรที่ฟนฝงตัวอยู เหงือกปกติมีสีชมพู
ออน หรือสีคล้ําถาสีผิวดํา เน้ือแนน ขอบเหงอืกบางแนบกบัคอฟน มีรองลึกลงไปประมาณ 1-2 ม.ม. 
ผิวเหงือกมีจุดบุมเล็กๆ ประปรายคลายผิวสม 
  2.1.1.3 ฟน มีหนาที่ดังตอไปน้ี 
   1) บดเค้ียวอาหาร ทําใหอาหารเปนช้ินเลก็ๆ กระเพาะอาหารทํางานไดสะดวก 
   2) ชวยในการออกเสียง เชน ซ ส ฦ ฟ 
   3) ประกอบความสวยงามของใบหนา โดยเฉพาะการสูญเสียฟนหนาจะทําใหหมด
ความสวยงาม 
   4) ฟนนํ้านมชวยใหฟนถาวรข้ึนเปนระเบียบ 
  2.1.1.4 ลิ้น มีหนาที่ชวยในการออกเสียง รบัรส ชวยการกลนื นอกจากน้ีในปากยังมี
นํ้าลายชวยหลอลื่นและยอยอาหารในปากเพราะมีนํ้ายอยเปนสวนประกอบ 
  เมื่อพูดถึงปาก เราจะนึกถึงฟนเปนอันดับแรก ฟนจัดเปนอวัยวะที่แข็งแรงทีสุ่ดในรางกาย  
โดยมีความแข็งแรงมากกวากระดูก เปนอวัยวะที่ไมมีการเจรญิเติบโตเพิ่มขนาดหรือเปลี่ยนแปลงรูปราง
หลงัจากข้ึนในชองปากแลว แตฟนยังเปนอวัยวะที่มีชีวิตรบัความรูสึกและเจบ็ปวดได ถามีการสกึกรอน
หรือทําลายของเน้ือฟน 
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 2.1.2 สวนประกอบภายนอกของฟน 
  เมื่อแบงตามรูปรางภายนอกจะสามารถแบงฟนออกไดเปน 2 สวนคือ 
   สวนตัวฟน (Crown) ไดแก สวนที่โผลพนกระดูกทีฟ่นน้ันฝงอยู 
   สวนรากฟน (Root) ไดแก สวนที่ฝงอยูในกระดูกที่มีเน้ือเย่ือปริทันตยึดรากฟนใหติดกับ
กระดูกและมเีหงือกคลุมดานนอก 
 2.1.3 โครงสรางของฟน แบงเปน 2 สวนคือ 
  ลักษณะภายนอกตัวฟน เปนสวนที่ข้ึนอยูมนชองรากฟน เปนสวนที่ฝงอยูใตเหงือกและ
กระดูกขากรรไกร 
  ลักษณะภายในตัวฟน ถาผาฟนทั้งซี่ออกตามแนวยาว จะพบวาฟนไมไดเปนแทงตันหมด
แตจะแบงเปนช้ันๆ ประกอบดวยสวนตางๆ ดังน้ี 
   ช้ันเคลือบฟน (Enamel) เปนช้ันที่อยูนอกสุดของตัวฟน มีความหนามากทีสุ่ดบริเวณ
ปลายสุดของฟนจากน้ันจะบางลงเรื่อยๆ และสิ้นสุดบริเวณเสนคอฟน สีของเคลอืบฟนจะข้ึนอยูกบั 
ความหนาของเคลือบฟนและการสะสมของเกลอืแร เคลอืบฟนที่มีความหนามากจะมีสีขาวเคลือบฟน
เปนสวนที่แข็งแรงที่สุด เพราะตองทนทานกับการสัมผสักบัอาหาร และการเปลี่ยนแปลงสภาพแวดลอม
ภายในชองปากตลอดเวลา 
   เน้ือฟน (Dentine) เปนเน้ือเย่ือทีม่ีแคลเซียมเปนสวนประกอบหลัก โดยมีความ
แข็งแรงนอยกวาเคลือบฟนแตแข็งกวาเคลอืบรากฟนและกระดูก ปกติเน้ือฟนจะมีสีขาว มีความยืดหยุน
เล็กนอยและมีการสรางเพิม่ตลอดเวลา 
   เคลือบรากฟน (Cementum) เคลือบรากฟนมลีักษณะคลายกระดูกซึ่งปกคลมุรากฟน
อยูมีหนาทีเ่ปนตัวกลางสําหรับยึดฟนกับกระดูกเบาฟน เคลอืบรากฟนมีความหนาแนนและความแข็ง
มากกวากระดูก แตนอยกวาเคลือบฟนและเน้ือฟน เคลือบรากฟนมีความหนามากที่สุดบรเิวณ 
ปลายรากฟน และจะบางลงเรื่อยๆจนถึงคอฟนจะบางมากทีสุ่ด 
   โพรงประสาทฟน (Pulp) อยูช้ันในสุด ประกอบดวย หลอดเลือด หลอดนํ้าเหลือง และ
เสนปราสาท มีหนาที่รบัความรูสึกและตอบสนองตอความเจบ็ปวด ประสาทฟนแบงออกเปน 2สวน คือ 
Pulp Chamber และ Pulp Canal เปนสวนทีอ่ยูในรากฟน ทั้ง Pulp Chamber และ Pulp Canal 
รวมกันเปนสวนของ Pulp Cavity ที่อยูภายในฟนเริ่มจากยอดของ Pulp Chamber คือ Pulp Horns 
จนถึงบริเวณปลายรากฟนของ Root Canal 
 2.1.4 ฟนแบงออกเปน 2 ชนิด ไดแก  
  2.1.4.1 ฟนนํ้านม เปนฟนชุดแรก มทีั้งหมด 20 ซี่ ซี่แรกจะข้ึนเมื่ออายุประมาณ 6 เดือน 
และจะข้ึนครบ 20 ซี่เมื่ออายุประมาณ 2 ปครึ่ง 
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ที่มา : เอกชัย  โพธ์ิจันทร (2551) 
 

ภาพประกอบ 2.1 ตําแหนงของฟนนํ้านม   
 
  2.1.4.2 ฟนแทเปนฟนชุดทีส่องมีทัง้หมด 32 ซี่ ประกอบดวย ฟนบน 16 ซี่ ฟนลาง 16 ซี่  
ซึ่งฟนแตละซีจ่ะมรีูปรางและหนาที่แตกตางกัน เชน ฟนหนาตัดทําหนาที่ตัดหรือกัดอาหารฟนเข้ียวทํา
หนาที่ฉีกอาหาร ฟนกรามนอยและฟนกรามทําหนาทีบ่ดเค้ียวอาหาร ฟนแทจะข้ึนมาในชองปากครั้งแรก
เมื่อเด็กอายุได 6 ขวบเปนฟนกรามซีท่ี่ 1 ลาง ถาดูจากในชองปากจะอยูหลงัจากฟนนํ้านมซี่ในสุดเขาไป 
ฟนซี่น้ีอยากจะขอใหพอแมหรือผูปกครองของเด็กชวยกันดูแล เพราะคนสวนมากมักคิดวาฟนซี่น้ีเปนฟน
นํ้านม เน่ืองจากข้ึนมาในชองปากโดยไมไดแทนที่ฟนนํ้านม ฟนกรามซี่ที่ 1 มีความสําคัญมากเพราะเปน
ซี่ที่สําคัญที่สุดในการบดเค้ียวอาหารไปตลอดชีวิต หรอืจะเรยีกวาเปนหัวใจสําคัญในการบดเค้ียวอาหาร 
จึงมีอทิธิพลตอการเจริญเติบโตของเด็กในวัยเรียน เปนอยางมาก เด็กทีม่ีฟนผมุักจะมรีางกายผอม ไม
แข็งแรง เด็กบางคนอาจมีผลทําใหขาดอาหารได เพราะใชฟนเค้ียวอาหารไมสะดวก ใชฟนซี่อื่นไมถนัด 
ในการบดเค้ียวดีเทาฟนซี่น้ี นอกจากน้ีฟนแทซี่น้ีเปนแนวทางใหฟนแทซี่อื่นๆ ทีจ่ะข้ึนตอไป ข้ึนไดตรง
ตามตําแหนงทําใหการสบฟนทั้งปากเปนปกติ เปนการปองกนัการเกิดฟนเกและฟนซอนในเด็ก อกีทั้งยัง
ชวยกระตุนการเจริญเติบโตของกระดูกขากรรไกรใหสมบรูณ ฟนแทจะทยอยกันข้ึนและฟนนํ้านมก็จะ
คอยๆ หลุดรวงออกไป จนกระทัง่เมือ่อายุ 12-13 ป ฟนแทจะข้ึนมา 28 ซี่ ตอจากน้ันจะไมมีฟนข้ึนมา
ใหมเลย จนอายุประมาณ 18 ป ฟนแท 4 ซี่ สุดทายซึง่เปนฟนกรามซี่ในสุด (ซีท่ี่ 3) จะข้ึนมาในชองปาก
เน่ืองจากเปนฟนที่ข้ึนมาหลังสุด อาจจะข้ึนเอียงๆ หรอืนอนตะแคงอยูเพราะเน้ือที่ของขากรรไกรไมพอ 
คนสวนใหญเรียกฟนซี่น้ีวา “ฟนคุด” และมักจะถูกถอนออกเพราะไมมีที่ข้ึน ในผูใหญบางคนฟนแท
อาจจะมีไมครบ 32 ซี่ ซึ่งพบไดมากในปจจุบัน ฟนทีห่ายไปมักจะเปนฟนกรามซี่ในสุด สันนิษฐานวาที่
เปนเชนน้ีเพราะเกิดจากวิวัฒนาการของมนุษย 
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ที่มา : เอกชัย  โพธ์ิจันทร (2551) 
 

ภาพประกอบ 2.2 ตําแหนงของฟนแทพัฒนาการของฟน  
 
 ฟนนํ้านม จะเริ่มสรางตัวในครรภมารดาประมาณเดือนที่ 6 เริ่มจากการสรางหนอฟน  
(Tooth Bud) อยูในขากรรไกรและมีการเสริมสรางแรธาตุมแีคลเซียมและฟอสฟอรสัมาสะสมทําใหแข็ง
ข้ึนและมีรปูรางเปนฟนทีส่มบูรณ เมือ่อายุประมาณ 6 - 7 เดือน จะเริม่ข้ึนมาในชองปากบริเวณตรง
กลางขางหนาของขากรรไกรลาง 2 ซี่ และจะทยอยข้ึนสูชองปากจนครบ 20 ซี่ เมื่ออายุประมาณ  
2 ปครึง่ จนอายุ 6 ป ก็จะเริ่มทยอยหลุดออกไป มีฟนแทข้ึนมาแทนที ่ 
 ฟนแทจะเริม่สรางหนอฟนเมื่อทารกอายุประมาณ 6 เดือน โดยปกติจะสรางอยูตรงปลายราก
ฟนนํ้านมเจริญเติบโตข้ึนเปนรูปรางฟนที่สมบรูณ และเมือ่อายุประมาณ 6 ปจะเริ่มข้ึนมาในชองปาก
บริเวณหลงัสุดตอจากฟนกรามนํ้านมซี่ที่ 2 คือฟนกรามแทซีท่ี่ 1 เปนฟนแทซี่แรกที่ข้ึนมาในชองปาก  
หลงัจากน้ันฟนแทซี่อื่น ๆ จะเริ่มงอกข้ึนมา แรงดันจากการข้ึนของฟนแทจะดันรากฟนนํ้านมใหละลาย 
และฟนนํ้านมจะโยกหลุดไปเองตามธรรมชาติแตถาฟนนํ้านมหลุดไปกอนกําหนดที่ฟนแทจะข้ึนแทนที่ 
จะทําใหเกิดการลมเอียงของฟนแทที่ข้ึนมา ทําใหฟนซอนเกได 
 การข้ึนและหลุดของฟนนํ้านม  
  ฟนหนาซี่กลางบน  ข้ึนเมื่ออายุ 7 เดือนครึ่ง  หลุดเมื่อ 1 ปครึ่ง 
  ฟนหนาซี่กลางบน  ข้ึนเมื่ออายุ 9 เดือน   หลุดเมื่อ 8 ป 
  ฟนเข้ียวบน    ข้ึนเมื่ออายุ 18 เดือน  หลุดเมื่อ 10 ปครึ่ง 
  ฟนกรามซี่ที่ 1 บน  ข้ึนเมื่ออายุ 14 เดือน  หลุดเมื่อ 10 ปครึ่ง 
  ฟนกรามซี่ที่ 2 บน  ข้ึนเมื่ออายุ 24 เดือน  หลุดเมื่อ 10 ปครึ่ง 
  ฟนกรามซี่ที่ 1 ลาง  ข้ึนเมื่ออายุ 12 เดือน  หลุดเมื่อ 10 ป 
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  ฟนกรามซี่ที่ 2 ลาง  ข้ึนเมื่ออายุ 20 เดือน  หลุดเมื่อ 11 ป 
  ฟนเข้ียวลาง    ข้ึนเมื่ออายุ 16 เดือน  หลุดเมื่อ 9 ปครึ่ง 
  ฟนหนาซี่ขางลาง   ข้ึนเมื่ออายุ 7 เดือน   หลุดเมื่อ 7 ป 
  ฟนหนาซี่กลางลาง  ข้ึนเมื่ออายุ 6 เดือน   หลุดเมื่อ 6 ป 
  ฟนหนาซี่กลางบน  ข้ึนเมื่ออายุ 7 - 8 ป 
  ฟนหนาซี่ขางบน   ข้ึนเมื่ออายุ 8 - 9 ป 
  ฟนเข้ียวบน    ข้ึนเมื่ออายุ 11 - 12 ป 
  ฟนกรามนอยซี่ที่ 1 บน ข้ึนเมื่ออายุ 10 - 11 ป 
  ฟนกรามนอยซี่ที่ 2 บน ข้ึนเมื่ออายุ 10 - 12 ป 
  ฟนกรามซี่ที่ 1 บน  ข้ึนเมื่ออายุ 6 - 7 ป 
  ฟนกรามซี่ที่ 2 บน  ข้ึนเมื่ออายุ 12 - 13 ป 
  ฟนกรามซี่ที่ 3 บน  ข้ึนเมื่ออายุ 17 - 21 ป 
  ฟนกรามซี่ที่ 1 ลาง  ข้ึนเมื่ออายุ 6 - 7 ป 
  ฟนกรามซี่ที่ 2 ลาง  ข้ึนเมื่ออายุ 11 - 12 ป 
  ฟนกรามซี่ที่ 3 ลาง  ข้ึนเมื่ออายุ 17 - 21 ป 
  ฟนกรามนอยซี่ที่ 1 ลาง ข้ึนเมื่ออายุ 11 - 12 ป 
  ฟนกรามนอยซี่ที่ 2 ลาง ข้ึนเมื่ออายุ 11 - 12 ป 
  ฟนเข้ียวลาง    ข้ึนเมื่ออายุ 9 - 10 ป 
  ฟนหนาซี่ขางลาง   ข้ึนเมื่ออายุ 7 - 8 ป 
  ฟนหนาซี่กลางลาง  ข้ึนเมื่ออายุ 6 - 7 ป 
  (สําลี  อักษรศิริโอภาส, 2535) 
 
 ขอแตกตางระหวางฟนแทกบัฟนนํ้านม 
  ฟนนํ้านม (อายุ 6 เดือน - 11 ป)   ฟนแท (อายุ 6 ปข้ึนไป) 
   มีสีขาวคลายนํ้านม       มีสีขาวอมเหลือง 
   ขนาดเล็ก          ขนาดใหญกวา 
   มี 20 ซี ่          มี 32 ซี่ (ถาอายุ 12 ป มี 28 ซี่) 
   นับจากกึง่กลางใบหนาไปซี่ที ่4 และที่ 5 ซี่ที่ 4 และซี่ที่ 5 เปนฟนกรามนอยขนาดเล็ก 
   เปน ฟนกราม  
   ไมมีซี่ที ่6, 7 และ 8       มีซี่ที ่6, 7 และ 8 เปนฟนกราม 
               (ฟนซี่ที ่8 จะข้ึนเมื่ออายุ 17 ปข้ึนไป) 
    เริ่มข้ึนเมื่ออายุ 6 - 7 เดือน ข้ึนครบ  เริ่มข้ึนเมื่ออายุ 6 ป จะทยอยข้ึนมาแทนที ่
   เมื่ออายุประมาณ 2 เดือนครึ่ง     ฟนนํ้านม ซี่สุดทาย 
   เริ่มหลุดเมื่ออายุ 6 - 11 ป   

  (กรมอนามัย, 2531) 
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  การเรียกช่ือฟนโดยใชรหัส  
  ในการเรียกช่ือฟนแตละซี่โดยใชช่ือเต็ม ทําใหเสียเวลา ยุงยาก ไมสะดวก ฉะน้ันในการ
ทํางานจะใชรหสัตัวเลขเรียกช่ือฟนแทนเพือ่ใหทํางานไดเร็วข้ึน เขาใจงายข้ึนดวย ระบบการเรียกช่ือฟน
จะมหีลายระบบ ในที่น้ีจะขอกลาวเฉพาะระบบตัวเลข 2 ตัว (Two - Digit  System) ซึ่งนิยมใชกัน 
อยางแพรหลายในปจจุบันระบบน้ีจะใชตัวเลข 2 ตัว ตัวแรกแทนสวนในชองปาก ตัวที่สองแทนซี่ฟน 
  การใชตัวเลขแทนสวนในชองปาก จะแบงออกเปน 4 สวน โดยใชเสนลากผานกึง่กลาง
ใบหนาและเสนแบงครึ่งบนลาง (ตําแหนงซายขวา จะเปนตําแหนงของคนไข) ดังตัวอยาง 
 
           บนขวา             บนซาย                 1                   2                  5                    6 
                                                                             
           ลางขวา            ลางซาย                 4                   3                  8                    7 
 
 

              ฟนแท          ฟนนํ้านม 
 (ศิริภา  คงศร,ี 2540) 
 
  โรคฟนผุและการดูแลสุขภาพในชองปาก 
  ฟนผุเกิดจากปจจัยหลายๆ ปจจัยซึ่งจะไดกลาวตอไป และขบวนการเกิดฟนผเุริม่แรกในช้ัน
เคลือบฟนเกิดจากกรด ซึ่งไดจากการเผาผลาญอาหารของเช้ือโรคทําใหเกิดการสญูเสียเกลือแรโครงสราง
จึงเสียไปและเปราะข้ึน เมื่อเปนรผูุ  
  สาเหตุของโรคฟนผุ โรคฟนผเุกิดจากสาเหตุรวมกัน ไมไดเกดิจากสาเหตุใดสาเหตุหน่ึง 
อยางเดียวปจจัยที่กอใหเกิดฟนผุ ไดแก 
   1. เช้ือแบคทีเรีย 
   2. ฟนและระบบภูมิคุมกันของมนุษย 
   3. อาหารของแบคทีเรีย 
   4. เวลาที่เช้ือแบคทีเรียและอาหารสัมผสักับฟน 
  เช้ือแบคทีเรีย เปนที่ยอมรับกันวาเช้ือแบคทีเรียเปนสาเหตุใหเกิดโรคฟนผุ แตก็ยังมีขอ
ขัดแยงกันบางวาเช้ือกลุมใดเปนสาเหตุใหเกิดโรคฟนผุกันแน แตสวนใหญจะมีความคิดเห็นตรงกันวาโรค
ฟนผุไมสามารถเกิดไดถาไมมีเช้ือแบคทเีรีย มกีารทดลองหลายการทดลองที่สนับสนุนเรื่องน้ีซึง่ไดแก 
   1. ในสัตวทดลองไมมีเช้ือแบคทเีรียในชองปากไมเกิดโรคฟนผ ุ
   2. การใหสัตวทดลองกินยาปฏิชีวนะแลวพบวาลดอัตราการเกิดฟนผุ และอุบัติการณ
เกิดฟนผุในสัตวทดลองลดลง 
   3. ฟนที่ยังไมข้ึนในชองปากจะไมพบฟนผ ุ
   4. เช้ือแบคทีเรียในชองปากสามารถละลายเคลือบฟนและเน้ือฟนในหองทดลอง
เหมอืนลักษณะโรคฟนผ ุ
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 จากการตรวจเช้ือแบคทีเรียในบริเวณรผูุพบวาเช้ือที่พบไดบอยที่สุด มี 3 กลุม คือ 
  1. สะเต็บโตค็อกคัส (Streptococcus Species) 
  2. แลกโตแบซลิสั (Lactobacillus Species) 
  3. แอคติโนไมเซส (Actinomyces Species) 
 กลุมอื่นๆ ที่อาจพบไดคือพวกฟลาเมนทัสรอด (Filamentous Rods) ซึ่งเปนพวกที่ใชชีวิตได
โดยไมใชออกซิเจน มักพบในเดนตินอลทบููนลึกๆและรอยผทุี่รากฟน 
 สรปุ โรคฟนผุเปนการติดเช้ือแบคทีเรียหลายชนิดรวมกนั โดยเช้ือใดจะเดนข้ึนอยูกับ
สิ่งแวดลอม เชน บริเวณรอยผทุี่ลกึๆไมมอีอกซเิจน เช้ือโรคกลุมฟมาเมนต ก็จะพบไดมากข้ึน จากการติด
เช้ือแบบผสมน้ีทําใหแสดงผลการทําลายทัง้จากผลของกรดที่ไดจากการเผาผลาญอาหาร และผลจาก
เอนไซมที่แบคทีเรียบางกลุมสรางข้ึนมา 
 ฟนและระบบภูมิคุมกันของมนุษย  
  ฟน ปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดฟนผุของฟนข้ึนอยูกบัปจจัยดังน้ี 
   รูปรางของฟน ฟนที่มรีอยแยกฟนแคบลึกมโีอกาสใหเกิดการกักขังของแบคทีเรีย 
และเศษอาหาร ยากทีจ่ะทําความสะอาด และพบวาฟนของแตละคนจะมีรองที่ตางกันดวยหลมุและรอย
แยกฟนมีรปูรางตางๆไดดังน้ี 
    รูปตัววี (V) รองกวางดานบนและแคบลงทางดานลาง พบไดรอยละ 34 
    รูปตัวยู (U) ดานบนและดานลางกวางพอๆกัน พบไดรอยละ 14 
    รูปตัวไอ (I) เปนรองเล็กๆโดยตลอด พบไดรอยละ 19 
    รูปตัวไอเค (IK) ดานบนเลก็แตจะกวางบรเิวณกัน พบไดรอยละ 26 
    รูปอื่นๆ นอกเหนือจากรปูน้ี เชน รูปตัววายหัวกลบั พบไดรอยละ 7 
   ความลึกของรอยแยกฟนกม็ีผลตอการเกิดฟนผุ รอยแยกฟนที่ลึกการแปรงฟนขนแปรง
ไมสามารถเขาไปทําความสะอาดได และบริเวณรองลึกจะมีเคลือบฟนบาง เมื่อเกิดฟนผลุุกลามได
รวดเร็ว ตําแหนงฟนที่ข้ึนผิดตําแหนง ซอนเกหรือบิดหมุนทาํใหมีเศษอาหาร และเช้ือโรคไปสะสมไดงาย 
รวมทั้งปากแปรงฟนใหสะอาดทั่วถึงเปนไปไดลําบาก 
   สวนประกอบทางเคมี พบวาฟนที่ข้ึนในชองปากในชวงแรกๆจะผงุาย เน่ืองจากสวน
ของเคลือบฟนมีการสูญเสียเกลือแรไดงาย นอกจากน้ีฟนที่มฟีลูออไรดสะสมอยูในผลกึไฮดรอกซีอะพา
ไทต (Hydroxyl Apatite) ของเคลือบฟนจะพบวามีความแข็งแรง และทนทานตอกรดไดดี 
   นํ้าลาย เปนของเหลวที่ไดจากการหลัง่ของตอมนํ้าลายใหญในชองปาก 3 ตอม            
และตอมนํ้าลายชนิดไมเนอร (Minor Salivary Glands) ที่กระจายอยูในชองปาก นํ้าลายมีผลตอการ
เกิดฟนผุดังน้ี 
    1. การไหลของนํ้าลาย พบวาถานํ้าลายที่ไหลออกมาปรมิาณมากจะมีคราบ
จุลินทรียหรือฟนผุนอย นอกจากน้ีบรเิวณที่มีปริมาณนํ้าลายหลัง่ออกมามากๆ เชน ฟนหนาลางมีโอกาส
เกิดฟนผุนอยกวาบริเวณอื่น 
    2. สวนประกอบในนํ้าลาย จะมเีกลือแร เชน แคลเซียม ฟอสเฟต ฟลอูอไรด ซึง่
สงผลใหมีการคืนกลบัของเกลือแรที่ผิวฟน (Remineralization) ได 
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    3. นํ้าลายมีคุณสมบัติเปนบัฟเฟอร (Buffer) ซึ่งหมายถึง การทําใหสารละลายมี
ความเปนกรด-ดาง (pH) คงที่ตลอดเวลา ไมวาจะเติมกรดหรือดางลงไป สําหรบัในนํ้าลายมีไบ
คารบอเนต และฟอสเฟตเปนบัฟเฟอร 
    4. ในนํ้าลายมีสารที่ไมใชภูมิคุมกันแตมีฤทธ์ิตานแบคทเีรีย ซึง่ไดแก ไลโซไซม และ
ระบบซาไลวารีเพอรออกซิเดส (Salivary Peroxidase System) มีฤทธ์ิไปยับย้ังการเจรญิเติบโตของ
แบคทีเรียบางชนิด 
    5. ในนํ้าลายมีซิคริทอรีไอจีเอ (Secretory lg A) ซึ่งหลั่งจากเซลลพลาสมาในตอม
นํ้าลาย มีผลใหแบคทีเรียบางชนิดจับกลุม และทําใหเม็ดเลือดขาวมาจับกินไดงาย นอกจากน้ียังมีผลไป
ขัดขวางไมใหเช้ือโรคเกาะผิวเย่ือเมือกชองปาก 
   ระบบภูมิคุมกันในชองปาก มีระบบภูมิคุมกันแบบฮิวโมรัล (Humoral) และระบบ
เซลลลูาร (Cellular) โดยหลั่งมากับนํ้าลายซึง่ออกฤทธ์ิเฉพาะที่ และหลั่งมากับคลิวิคิวลารฟลูอิด 
(Crevicular Fluid) ซึ่งออกฤทธ์ิเฉพาะที่และทางระบบเซลลูลารไดแก เม็ดเลือดขาวชนิดโพลีมอรโฟ
นิวเคลียส และโมโนซัยต พบบริเวณแผนคราบจุลินทรียทีส่ัมผัสกบัเหงอืก 
   อาหารของแบคทเีรีย อาหารของแบคทีเรียที่มผีลตอการเกิดฟนผุ คือ อาหารพวก
คารโบไฮเดรต ซึ่งไดแก แปงและนํ้าตาล แบคทีเรียเมือ่เผาผลาญอาหารจะไดกรดซึ่งสวนใหญจะเปนกรด
แลกติก สงผลใหเกิดโรคฟนผุ ปจจัยที่ทําใหเกิดโรคฟนผจุากอาหาร ไดแก 
    1. ลักษณะทางกายภาพของอาหาร อาหารที่ลกัษณะเหนียว ออนนุมเกาะติดฟน
งาย จะทําใหมีโอกาสเกิดโรคฟนผุมากกวาอาหารที่มเีสนใย ซึ่งมีความหยาบชวยขัดสีระหวางบดเค้ียว 
    2. ความถ่ีในการกิน พบวาผูที่กินอาหารระหวางมื้อบอยๆมีโอกาสเกิดฟนผุไดงาย 
นอกจากน้ีในเด็กที่ดูดนมและหลบัไปทําใหนมคางอยูในปากก็ทําใหฟนผุไดงาย เน่ืองจากไมไดทําความ
สะอาด และเวลานอนนํ้าลายจะหลัง่นอยลง เวลาที่แบคทเีรยีและอาหารสมัผสักบัฟน ย่ิงมเีวลาในการ
สัมผัสนานเทาใด ย่ิงมีโอกาสทําใหเกิดฟนผมุากเทาน้ัน พบวาการแปรงฟนไมสะอาดหรือไมแปรงฟนทํา
ใหมีเศษอาหารและแบคทเีรียที่คางอยูในชองปาก เกิดเปนคราบจลุินทรียและฟนผุได 
 อาการและการรักษาของโรคฟนผุ มี 4 ระยะ ดังน้ี 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ที่มา : เอกชัย  โพธ์ิจันทร (2551) 
 

ภาพประกอบ 2.3  ฟนผุระยะที ่1  
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  ระยะที่ 1 กรดเริ่มทําลายช้ันเคลือบฟนอาจเห็นเปนสีขาวขุนบริเวณทีเ่ปนผิวเรียบของฟน 
หรือตามหลุมรองฟนมีสเีทาดํายังไมมีอาการใดๆการแปรงฟนใหสะอาดและใชฟลอูอไรดทาเฉพาะที่
อาจจะชวยยับย้ังการลุกลามได  
 
 
 

 
 
 
 
 

ที่มา : เอกชัย  โพธ์ิจันทร (2551) 
 

ภาพประกอบ 2.4 ฟนผุระยะที ่2   
 
  ระยะที่ 2 กรดกัดกรอนลกึลงไปถึงช้ันเน้ือฟนมีสเีทาดําเห็นรผูัดเจนข้ึนมีเศษอาหารติด 
การผุช้ันน้ีจะลกุลามเร็วกวาระยะแรก เน่ืองจากเน้ือฟนแข็งแรงนอยกวาช้ันเคลอืบฟนจะเริ่มมีอาการ
เสียวฟน เมือ่ถูกของรอน เย็น หรือหวานจัด ระยะน้ีจําเปนตองไปรบัการรักษาเพื่อทําการรักษาโดยการ
อุดฟน 
 
 
 
 
 
 
 
 

ที่มา : เอกชัย  โพธ์ิจันทร (2551) 
 

ภาพประกอบ 2.5 ฟนผุระยะที่ 3 
 
  ระยะที่ 3 เปนข้ันรุนแรงข้ึนมีการทําลายลึกถึงโพรงประสาทฟน เกิดการอกัเสบของ
เน้ือเย่ือภายในโพรงประสาทฟน มอีาการปวดรุนแรงมากอาจปวดตลอดเวลาหรือปวดเปนพกัๆ เค้ียว
อาหารลําบากมีการตกคางของเศษอาหารในโพรงฟนมกีลิ่นเหมน็ เมื่อถึงระยะน้ีผูปวยมักจะนึกถึงทันต
บุคลากร อยากจะถอนฟนเพราะรับประทานยาแลวอาการไมทุเลาลงทันที ซึง่ความจริงแลวการมาพบ 
ทันตบุคลากรในระยะน้ีคอนขางสายเกินไปเพราะเมื่อฟนผุทะลุโพรงประสาทฟนแลว ไมสามารถอุดฟน 
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ตามปกติไดคนไขจะปวด การรักษาจะยุงยากข้ึนเปนการรักษารากฟน ซึ่งจะทําไดเพียงบางซี่ทีม่ีสภาพ
เหมาะสมเทาน้ัน ตลอดจนคาใชจายสงูและใชเวลามาก 
 
 
 
 

 
 

 
 

ที่มา : เอกชัย  โพธ์ิจันทร (2551) 
 

ภาพประกอบ 2.6 ฟนผุระยะที ่4   
 
 ระยะที่ 4 ถาผูปวยอดทนตอความเจ็บปวดของการอกัเสบจนผานเขาสูระยะน้ีเน้ือเย่ือโพรง
ประสาทฟนถูกทําลายจนหมดการเนาลกุลามลงไปที่ปลายราก อาจจะเจบ็ๆหายๆเปนชวงๆอาจเกิดฝ
หนองบรเิวณปลายราก เกิดการบวมบรเิวณใบหนาหรือฝทะลุมาทีเ่หงือก แกม ฟนโยก แตกหัก เช้ือโรค
ลุกลามเขาสูกระแสเลือดและระบบนํ้าเหลืองของรางกายไดการรกัษาถารักษารากฟนไมไดจําเปนตอง
ถอนฟนและหลังการถอนฟน บางตําแหนงตองใสฟนปลอมทดแทน เพื่อความสวยงาม เพื่อการบดเค้ียว 
และปองกันฟนขางเคียงไมใหลมเอียงหรือฟนคูสบย่ืนยาวเขาสูชองวางได การดูแลสุขภาพในชองปาก 
  1. การเลอืกรับประทานอาหารที่มปีระโยชนตอทันตสุขภาพ 
   การรบัประทานอาหารที่มปีระโยชนครบทกุประเภท จะมผีลดีตอทั้งสุขภาพกาย และ
สุขภาพชองปาก การขาดสารอาหารบางอยางทําใหเกิดโรคได เชน การขาดวิตามินซี จะทําใหเหงอืก
อักเสบไดงายกวาปกติ การรบัประทานอาหารประเภทแปงและนํ้าตาลทําใหฟนผ ุ
   หลักการเลือกรบัประทานอาหารเพื่อทันตสุขภาพ 
    แปง นํ้าตาล ควรรับประทานในมื้อ 
    รับประทานอาหารกลุมโปรตีน และผลไมเปนอาหารวาง 
    ไมรับประทานไมเปนเวลา 
    งดรับประทานอาหารหวาน เหนียว ติดฟน เชน ลูกกวาด ทอฟฟ 
   ในปจจบุันมีขนมประเภทแปงกรอบสําเร็จรูปบรรจุถุง ซึ่งมีแตก็เพียงแปงและนํ้าตาล
เทาน้ัน เมื่อเด็กรับประทานจะทําใหเกิดคราบอาหารติดฟนอยูนาน ซึ่งจะทําใหเกิดโรคฟนผุและมผีลให
เด็กอิ่ม ไมสามารถรับประทานอาหารที่มีคุณคาไดพอเพียงกบัความตองการของรางกาย ควรหลีกเลี่ยง
การใหเด็กรบัประทานอาหารขนมเหลาน้ี 
  2. การแปรงฟน 
   การแปรงฟนถูกวิธีชวยใหปากสะอาด ฟนและเหงือกแข็งแรงสมบูรณโดยชวยขจัด
คราบอาหารและเศษอาหารที่ตกคางอยูตามซีฟ่น ซอกฟน ลิน้ ไมใหหมักหมม บูดเนา ซึ่งทําใหปากเหม็น  
และขจัดแผนคราบจุลินทรีย ซึง่เปนสาเหตุของการเกิดโรคฟนผุและโรคเหงือกถาไมแปรงฟนจะทําให 
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มีกลิ่นปาก เปนที่รงัเกียจของสังคมและเปนปมดอย และเกิดโรคฟนผุและโรคเหงือกอักเสบ เจบ็ปวด 
ทรมาน บั่นทอนสุขภาพกายและจิตใจเด็กนักเรียนจะเสียสมาธิในการเรียน 
    2.1 เวลาที่ควรแปรงฟน  
     ควรจะแปรงฟนทันทีหลังรับประทานอาหารและกอนนอน เน่ืองจากอาหารพวกแปง 
และนํ้าตาลที่ตกคางอยูตามฟน จะถูกเช้ือโรคในปากเปลี่ยนเปนกรดภายใน 10 นาที กรดที่มีความรุนแรงจะ
กัดฟนทําใหเกิดฟนผุ และพิษจากเช้ือโรคจะทําใหเกิดการระคายเคืองตอเหงือก ทําใหเหงือกอักเสบ 
    2.2 ลักษณะของแปรงสีฟนที่ดี  
     แปรงสีฟนที่ดีน้ันควรใชขจัดคราบจุลินทรยีไดอยางมีประสทิธิภาพ โดยไมทํา
อันตรายตอเหงือกและฟน ดังน้ันจึงควรเลือกแปรงสีฟนทีม่ีขนแปรงออน มีสปรงิ ขนาดพอเหมาะกบั
ปาก และดามจับถนัดมือ 
     แปรงสีฟนที่ใชนานจนขนแปรงบานงอและมีขนออนจนไมสามารถทําความ
สะอาดไดดี หรือแปรงสีฟนที่มีคราบสกปรกสะสมอยูเปนแหลงของเช้ือโรค หลังจากแปรงฟนเสรจ็แลว  
ลางแปรงสีฟนดวยนํ้าสะอาดหลายๆครัง้ ผึ่งใหแหงในที่ๆมีอากาศถายเท 
  3. วิธีแปรงฟน 
   การแปรงฟนที่ถูกวิธีและถูกเวลา จะชวยใหปากสะอาดและลดโรคในชองปาก          
เด็กนักเรียนจําเปนตองเรียนรู จุดเริ่มตนที่ดีทีสุ่ดในการเรยีนรูก็คือ ในช้ันเรียน 
   การแปรงฟนที่ถูกตองทําไดหลายวิธี วิธีตอไปน้ีเรียกวาวิธีขยับปด ปฏิบัติดังน้ี 

 

       
 

ที่มา : เอกชัย  โพธ์ิจันทร (2551) 
 

ภาพประกอบ 2.7 การแปรงฟนบน   
 
    3.1 การแปรงฟนบน หงายแปรงสีฟนข้ึนใหเอียง 45 องศากบัตัวฟน วางหนาตัดขน
แปรงตรงบรเิวณขอบเหงือก ขยับไป-มาเล็กนอย แลวปดลงลางทัง้ดานนอกและดานในของฟนบนที่ซี ่
 

            
 

ที่มา : เอกชัย  โพธ์ิจันทร (2551) 
 

ภาพประกอบ 2.8 การแปรงฟนลาง   
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    3.2 การแปรงฟนลาง ควํ่าแปรงสีฟนลงโดยใหเอียง 45 องศา วางหนาตัดขนแปรง
ตรงบริเวณขอบเหงือก ขยับขนแปรงไปมาเล็กนอย แลวปดขนแปรงข้ึนบนทั้งดานนอกและดานในของ
ฟนลางทกุซี ่
 

          
ที่มา : เอกชัย  โพธ์ิจันทร (2551) 

 
ภาพประกอบ 2.9 การแปรงฟนดานบดเค้ียว   

 
    3.3 การแปรงฟนดานบดเค้ียว วางแปรงสีฟนใหหนาตัดขนแปรงอยูบนฟน ดานบด
เค้ียว แลวถูไป-มาทั้งฟนบนและฟนลาง 

 

 
ที่มา : เอกชัย  โพธ์ิจันทร (2551) 

 
ภาพประกอบ 2.10 การแปรงลิ้น   

 
    3.4 การแปรงลิ้น เมื่อแปรงฟนครบทกุซี่ทกุดานแลว ควรแปรงลิ้นดวยทุกครัง้ 
เน่ืองจากลิ้นมีผิวขรุขระมีคราบอาหารมาติดได การแปรงลิ้นวางหนาตัดขนแปรงสีฟนขวางบนลิ้น แลว
ปดออกทางดานหนาจนกวาจะสะอาดการแปรงฟนแตละครัง้ควรใชเวลาประมาณ 3-5 นาท ี
 4. การบวนปาก ดังที่กลาวแลวในหัวขอ 1. วาควรแปรงฟนทันทีหลังรับประทานอาหารและ
กอนนอน ซึ่งเปนวิธีการรักษาความสะอาดชองปากที่ดีทีสุ่ด แตถาทําไมไดจริงๆ การบวนปากแรงๆ        
จะชวยกําจัดเศษอาหารช้ินที่คอนขางโตไดบาง ในการบวนปากอมนํ้าไวในปากดวยปรมิาณที่พอเหมาะ 
ปดริมฝปากใหแนน เปาลมเขาออกจากลําคอ 3-4 ครั้งดวยความแรงพอเหมาะที่กลามเน้ือแกมจะทน
แรงตึงได แลวจงึบวนทิ้ง 
  ขอควรจํากัด การบวนปากไมสามารถทดแทนการแปรงฟนไดอยางสมบูรณ 
   การแปรงฟนอยางมปีระสิทธิภาพ จะประกอบดวยปจจัย 5 ขอ ดังน้ี 
    1) ขนแปรง : แปรงสีฟนที่ใชควรมีขนแปรงนุม จะชวยสงเสริมใหแปรงฟนได โดย
ไมตองออกแรงมาก สามารถปองกันการสึกกรอน และอาการเสียวฟน ที่อาจเกิดตอเน่ืองได การแปรง
ฟนโดยแปรงสีฟนที่ออนนุม จะชวยใหขนแปรงเขาไปตามซอกฟน ซึ่งเปนทีส่ะสมของเศษอาหาร และ
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คราบจลุินทรียได อยางทั่วถึง ทําใหทําความสะอาดไดดีกวา แตจะตองปรบัอุปนิสัย และความเช่ือที่วา
แปรงฟนแรง ๆ จงึจะสะอาด เปลี่ยนเปน แปรงฟนดวยขนแปรงนุม จะสะอาดดีกวา 
    2) บริเวณที่ควรแปรงฟน : แปรงฟนบรเิวณขอบเหงือกเปนพิเศษ บริเวณขอบ
เหงอืก หรือรอยตอระหวางเหงอืกและฟน จะเปนสวนที่คราบ จุลินทรีย ซึง่เปนสาเหตุของโรคเหงอืก
อักเสบ และโรคฟนผุ สะสมไดดีทีสุ่ด ดังน้ัน จึงเปนบริเวณทีจ่ะตองไดรับการเอาใจใสเปนพเิศษ โดยการ
ทําความสะอาดบริเวณน้ี ของเหงอืกอยางทั่วถึง นอกจากน้ี การแปรงฟนโดยใชขนแปรงทีอ่อนนุม
กระทบขอบเหงือกเบา ๆ ยังเปนการกระตุนการทํางานของเหงือกดวย ในรายทีเ่หงือกอกัเสบ การแปรง
ฟนบรเิวณขอบเหงือก อาจมเีลือดออกได แตถาอดทนแปรง ตอไป ในบริเวณน้ันอยางตอเน่ือง อาการ
เหงอืกอักเสบ และเลือดออกขณะแปรงฟน จะลดนอยลง และหายไปในที่สุด ภายในเวลาไมนาน 
    3) ดานของฟนที่ตองแปรง : แปรงฟนใหทั่วทุกซีฟ่น ทั้งดานนอกและดานใน ดาน
นอกของฟน ไดแก ดานแกม คนสวนใหญสามารถแปรงใหสะอาดไดดี จะมีจุดออนก็ตรงกระพุงแกมดาน
ลึกสุด มกัแปรงเขาไปไมคอยถึง ก็ทําใหไมสะอาดได และ ดานในของฟน ไดแก ดานเพดานปาก สําหรับ
ฟนบน หรอืดานลิ้น สําหรบัฟนลาง เปนสวนที่แปรงฟนไมคอยถึงที่สุด เพราะวาทุกดานของฟน จะเปนที่
สะสมคราบจลุินทรียไดเหมือนๆ กัน จงึสมควรจะไดรบัการทําความสะอาดเทากัน ทั้งดานนอก และดาน
ในของฟนทุกซี่ในปาก การแปรงฟนที่ดี จงึตองแปรงชาๆ และทั่วถึง 
    4) เวลาที่ใช : แปรงฟนใหนาน ครัง้ละประมาณ 2 นาที เพราะโดยปกติแลว ความ
ยาวของแปรงสีฟน จะครอบคลุมฟนไดครัง้ละ 2-3 ซี่ ในขณะที่ฟนนํ้านมมี 20 ซี่ และฟนถาวรมี 32 ซี่  
ซึ่งไดรับการแปรงฟนทั้งดานนอก และดานในทุกซี่อยางทั่วถึง จะใชเวลาประมาณ 2 นาทีข้ึนไป ดังน้ัน 
การแปรงฟนอยางรบีรอน จะแปรงไดไมทั่วถึง และไมสะอาดเพียงพอ 
    5) ยาสีฟน : แปรงฟนอยางสม่ําเสมอ ดวยยาสีฟนผสมฟลูออไรด ยาสีฟนที่ดี 
จะตองมีสวนผสมของฟลูออไรด ในการปองกันโรคฟนผุ และการแปรงฟนดวยยาสีฟนผสมฟลูออไรด 
ควรจะตองกระทําอยางสม่ําเสมอทุกวัน เพื่อใหมปีระสิทธิภาพ ในการตอตานโรคฟนผุ ไดอยางตอเน่ือง 
นอกจากน้ีการแปรงฟนดวยยาสีฟนผสมฟลูออไรด ในเวลาประมาณ 2 นาทีดังกลาว จะเปนเวลาที่
เหมาะสมสําหรบั การเกิดปฏิกิรยิา ปองกันฟนผุของฟลอูอไรดดวย 3 การใชสารฟลอูอไรดปองกันฟนผ ุ
  ฟลูออไรด เปนสารประกอบของธาตุฟลูออรีน ที่มีอยูตามธรรมชาติ ทั้งในนํ้า ดิน อากาศ 
พืช และอาหารบางชนิด เชน อาหารทะเล มีการนําเอาฟลูออไรด มาใชปองกันฟนผุ 2 แบบ คือ 
   1. ผลของฟลูออไรด   ฟลูออไรดปองกันฟนผุไดโดย 
    1.1 ทําใหเคลือบฟนแข็งแรงทนทานตอกรดมากข้ึน 
    1.2 ชวยลดปริมาณกรดที่เกิดจากคราบจลุินทรียในแผนคราบฟน 
    1.3 ชวยเสริมสรางซอมแซมรอยผุในระยะเริ่มแรก ที่มลีักษณะเปนผาขุนขาว  
ผิวเรียบ ยังไมเกิดรอยผุ ใหแข็งแกรงข้ึน 
   2. แหลงของฟลอูอไรด 
    ฟลูออไรดในธรรมชาติ พบทั้งในดินและนํ้าปรมิาณมากนอยตางกันตามสภาพ 
ภูมิประเทศ ฟลูออไรดในลกัษณะหินแร เชน ฟลูออไรดเมื่อถูกนํ้าฝนจะเปลี่ยนเปนสารละลายฟลูออไรด 
ดังน้ัน แหลงแรฟลูออไรดจะมสีารละลายฟลูออไรดในนํ้าสูง และในนํ้าทะเลกพ็บมฟีลูออไรดสงูดวย       
ในพืชผักตางๆ บางชนิดมีฟลอูอไรดสูง เชน ใบชา ใบเมี่ยง ใบกุยชาย ในสัตวทะเลมีฟลูออไรดสูงเชนกัน  
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ในปจจบุันจะมีการผสมสารฟลูออไรดในผลิตภัณฑตางๆ เชน ยาสีฟน ยาเม็ด ยานํ้า ยาอมบวนปาก 
เปนตน 
   3. ชนิดของฟลูออไรด  
    3.1 การใชฟลูออไรดทางระบบทั่วรางกาย (Systemic Fluoride) เปนรูปแบบของ
ฟลูออไรดที่ใชรับประทาน ซึ่งจะมผีลชวยปองกันฟนผุ ในระยะที่ฟนยังไมข้ึน การไดรับฟลูออไรด 
ในปริมาณทีเ่หมาะสม และตอเน่ืองในระยะทีฟ่นกําลงัมีพฒันาการ ฟลูออไรดจะเขาไปเปลี่ยนผลึก 
ของฟน ที่เรียกวา ไฮดรอกซอีาปาไทต (Hydroxyapatite) ใหเปน ฟลูออโรอปาไทต (Fluoroapatite) 
ที่มีความแข็งมากข้ึน มีผลทําใหรองหลุมฟนมีลกัษณะต้ืนข้ึน การใชฟลูออไรดทางระบบ เหมาะกบัทารก 
และเด็กวัยกอนเรียน เพราะเปนระยะการสรางฟน รูปแบบที่ใช คือ ยาเม็ด ยานํ้า วิตามินผสมฟลูออไรด 
เปนตน การใหเด็กรับประทานฟลูออไรดเสริม ควรจะปรึกษาทันตแพทย เพื่อใหทราบขนาดที่เหมาะสม 
สําหรับเด็กแตละราย ซึ่งขนาดของฟลูออไรดที่ใหเสรมิ จะข้ึนกับอายุของเด็ก และปรมิาณฟลูออไรด 
ในนํ้าที่ใชด่ืม ดังน้ี 
     1) พื้นที่ที่มปีริมาณฟลูออไรดในนํ้าด่ืมนอยกวา 0.3 พีพีเอ็ม (ppm or part 
permillion) 
     2) พื้นที่ที่มปีริมาณฟลูออไรดในนํ้าด่ืมมากกวา 0.6 พีพีเอม็ ซึ่งเปนปริมาณที่
เพียงพอ ตอการปองกันฟนผุ จงึไมจําเปนตองเสรมิฟลอูอไรด 
* หมายเหตุ มิลลิกรมัฟลอูอไรด เปนหนวยวัดปรมิาณฟลอูอไรดอิออนอสิระ โดยคํานวณจากโซเดียม -
ฟลูออไรด 2.2 มิลลิกรัม จะใหปริมาณฟลูออไรดอิออนอสิระ 1 มิลลิกรมั 
     การเสรมิฟลูออไรดทางระบบทั่วรางกาย เพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุด ในการ
ปองกันฟนผุ ควรปฏิบัติดังน้ี 
      1) ใหเด็กรบัประทานอยางตอเน่ือง ต้ังแต 6 เดือน ถึง 12 ป 
      2) ควรรับประทานฟลูออไรดขณะที่ทองวาง เพื่อใหมีการดูดซึมไดมากทีสุ่ด 
      3) การใหเด็กรบัประทานยาเม็ด ควรใหเค้ียว แลวอม เพือ่ใหฟลอูอไรดทํา
ปฏิกิริยากบัผิวฟนกอนกลืน จะทําใหไดการเสริมฟลูออไรดเฉพาะที่ดวย 
      4) เด็กที่รบัประทานยาเม็ดไมได ควรใชยาชนิดยานํ้าหยดเขาปาก หรอืบดยา
เม็ดผสมนํ้าใหเด็ก 
    3.2 การใหฟลูออไรดเฉพาะที่ (Topical Fluoride) เปนการใชฟลูออไรดในระยะที่
ฟนข้ึนในชองปากแลว ฟลอูอไรดมผีลปองกันฟนผุ โดยทําใหเกิดการสะสมแรธาตุฟลูออไรดทีผ่ิวฟน ทํา
ใหโครงสรางฟนมีความแข็งมากข้ึน ชวยยับย้ังการสูญเสียแรธาตุจากผิวฟน และลดปริมาณของจุลินทรีย
ในชองปาก การใชฟลูออไรดเฉพาะที่ แบงออกเปนชนิดที่ทนัตบุคลากรเปนผูให และชนิดใชเองทีบ่าน 
ซึ่งผลการปองกันฟนผุ จะสัมพันธกบัปริมาณความเขมขน ของฟลอูอไรด และความถ่ีของการใช 
     1) การใชฟลูออไรดเฉพาะที่โดยทันตบุคลากร วิธีน้ีเหมาะกบัเด็กวัยกอนเรียน 
เรียกวา การเคลือบฟน เปนวิธีที่ทันตบุคลากรใชฟลอูอไรดทีม่ีความเขมขนสงู ทาที่ฟนเด็ก ฟลูออไรดที่
ใชไดแก ชนิดเจล ชนิดนํ้า และฟลูออไรดวานิช 
     2) ฟลูออไรดสําหรับใชดวยตนเองที่บาน เปนรปูแบบของฟลอูอไรดที่เหมาะสม 
ตอการปองกันฟนผุในผูใหญ และเด็กที่สามารถควบคุมการกลนืได ซึ่งไดแก นํ้ายาบวนปากผสม
ฟลูออไรด ยาสีฟนผสมฟลูออไรด ผลิตภัณฑฟลูออไรดเคลือบชนิดทําดวยตนเองทีบ่าน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Mahasarakham University 



19 

   ผลิตภัณฑนํ้ายาบวนปากผสมฟลูออไรด ที่มีขายทั่วไปในทองตลาด ที่นําไปใชที่บานได 
มีปรมิาณความเขมขนของฟลูออไรด และวิธีการใชที่แตกตางกัน คือ นํ้ายาโซเดียมฟลูออไรด 0.2% ใช
อมบวนปากอาทิตยละครั้ง และนํ้ายาโซเดียมฟลูออไรด 0.05% ใชอมบวนปากทุกวัน วันละครัง้ การใช
นํ้ายาบวนปากควรใชนํ้ายาประมาณ 10 มิลลลิิตร อมกลั้วปากนาน 1 นาที แลวจึงบวนทิ้ง และไมควร
รับประทานอาหาร หรอืนํ้าภายใน ½ ช่ัวโมง เพื่อใหฟลอูอไรดคงอยูในปากไดนานๆ จากการศึกษาพบวา 
การใชนํ้ายาบวนปาก โซเดียมฟลูออไรดสามารถปองกันฟนผุ ไดประมาณ 20-40%  
   ยาสีฟนผสมฟลูออไรด เปนสิ่งที่ควรใชเปนประจําทุกวัน เพราะหาซื้อไดงาย และมีขอดี
ที่ทําใหผูใชไดรับฟลูออไรดเฉพาะที่ ในปริมาณความเขมขนนอยๆ และไดรบัอยางสม่ําเสมอทุกวัน ทําให
มีประสิทธิภาพในการปองกันโรคฟนผุไดดี 
  4. ขอควรระวังในการใชฟลอูอไรด 
   ดังไดกลาวมาแลวขางตนวา ฟลูออไรดหากนํามาใชในปริมาณที่เหมาะสม สามารถชวย
ปองกันฟนผุได แตหากใชในปรมิาณที่มากเกินไป ยอมกอใหเกิดผลขางเคียง หรอืเปนอันตรายตอชีวิตได 
พิษจากฟลูออไรดเกิดข้ึนได 2 ลักษณะคือ ชนิดเรือ้รัง และชนิดเฉียบพลัน ทั้งน้ีข้ึนกับปรมิาณ และ
ระยะเวลาของฟลูออไรดที่ไดรับ 
    4.1 พิษของฟลูออไรดชนิดเรื้อรัง (Chronic Toxicity) เปนผลจากการไดรบัปริมาณ
ฟลูออไรด เกินขนาดที่เหมาะสม (Optimum Level) ตอเน่ืองเปนเวลาหลายป ในระยะเวลาที่ฟนกําลงั
มีการสรางตัว ทําใหเกิดภาวะฟนตกกระ เชน การด่ืมนํ้าที่มปีริมาณของฟลอูอไรดเขมขน เกินกวา 0.7  
พีพีเอ็ม เปนประจํา การรับประทานยาเม็ดฟลูออไรด หรอืยานํ้าฟลูออไรดในปรมิาณไมเหมาะสม         
การกิน หรือกลืนยาสฟีนผสมฟลูออไรดบอยๆ ดังน้ัน เด็กทีจ่ะใหรบัประทานฟลูออไรดเสริม จึงตอง
คํานึงถึงปรมิาณฟลูออไรด จากแหลงอื่นๆ ทีเ่ด็กจะไดรับดวย 
    4.2 พิษของฟลูออไรดชนิดเฉียบพลัน (Acute Toxicity) พิษชนิดเฉียบพลัน เกิด
จากการไดรับฟลูออไรดปริมาณเกินขนาด ในคราวเดียวกัน อาการทีเ่กิดจะรุนแรงมาก หรือนอยข้ึนกับ
ปริมาณของฟลอูอไรด ที่รบัประทาน และนํ้าหนักตัวของผูน้ัน ซึ่งมีต้ังแตคลื่นไส อาเจียน มีนํ้าลายออก
มาก ปวดทอง มีภาวะขาดนํ้า อาการจะสามารถเกิดข้ึนได ภายใน 30 นาที หลังจากไดรบัฟลอูอไรด 
    4.3 ปริมาณฟลอูอไรดทีจ่ะกอใหเกิดพิษอยางเฉียบพลันไดน้ัน ตองมีปริมาณทีสู่ง
มาก เชน เด็ก 2 ขวบ มีนํ้าหนักตัว 10 กิโลกรัม หากไดรับโซเดียมฟลูออไรด ปรมิาณ 0.7 ถึง 1.5 กรัม  
(ยาเม็ดฟลูออไรด ขนาด 2.2 มิลลกิรมั มากกวา 300 เม็ด) อาจทําใหเสียชีวิตได ดังน้ัน การจายยาเม็ด
ฟลูออไรด ในแตละครั้ง ควรบรรจุขนาด 100 - 120 เม็ด และกําชับใหผูปกครอง เกบ็ขวดยาในที่
ปลอดภัยใหพนมือเด็ก 
    4.4 ในกรณีที่มีอาการจากพิษของฟลูออไรด ไมมากนัก เชน คลื่นไส อาเจียน แกไข
ไดโดยรับประทานนม ยาเคลือบกระเพาะ หรือทําใหอาเจียน ถามีอาการมาก ตองสงแพทย เพื่อทําการ
ลางทองโดยดวน 
 การใชไหมขัดฟน 
  1. ไหมขัดฟนเปนเสนใยไนลอน มีทั้งเคลือบข้ีผึง้และไมเคลอืบ การใชไหมขัดฟนกเ็พื่อชวย
ขจัดคราบจุลินทรียและเศษอาหารทีซ่อกฟน ซึง่ขนแปรงสีฟนเขาไปทําความสะอาดไมได ทําใหชวย
ปองกันโรคฟนผุ และโรคปริทันตในบริเวณน้ัน อีกทั้งชวยลดกลิ่นปากที่เกิดจากเศษอาหารที่หมักหมม
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ตามซอกฟน การใชไหมขัดฟนใชไดงายไมเสียเวลา แมแตเวลาที่น่ังดูรายการโทรทัศน ก็สามารถทําไดแต
ที่ดีที่สุด ควรใชภายหลังรับประทานอาหารแลวแปรงฟนตามทันท ี
   วิธีการใชไหมขัดฟน  (เอกชัย  โพธ์ิจันทร, 2551) 
 

 
 

ภาพประกอบ 2.11 ไหมขัดฟนพันน้ิว2ขาง 
 

    1) ใหไหมขัดฟนยาวประมาณ 18 น้ิว พันรอบน้ิวทั้ง 2 ขาง 
 

 
 

ภาพประกอบ 2.12 ดึงไหมขัดฟนใหตึง 
 
    2) ดึงไหมขัดฟนใหตึง ดวยน้ิวช้ีและน้ิวหัวแมมือ ใหไหมทีอ่ยูระหวางน้ิวทัง้สองยาว 
ประมาณ 1.5 น้ิว 
 

 
 

ภาพประกอบ 2.13 ผานไหมขัดฟนเขาซอกฟน 
 
    3) ผานไหมขัดฟนเขาทีซ่อกฟน โดยใชแรงพอเหมาะระวังอยาใหไหมขัดฟน
กระแทกยอดเหงือก 
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ภาพประกอบ 2.14 โอบไหมขัดฟน 
 
     4) โอบไหมขัดฟนกับฟนซี่หน่ึง แลวขยับไหมขัดฟนข้ึนลง เพือ่กวาดคราบอาหารออก 
 

 
 

ภาพประกอบ 2.15 โอบไหมขัดฟนซ้ําในซี่ที่ติดกัน 
 
    5) ทําแบบเดิมในฟนซี่ที่ติดกัน 
 
  เมื่อเสร็จจากฟนแตละซอก เลื่อนไหมขัดฟนจากน้ิวกลางหน่ึงไปยังอีกน้ิวกลางหน่ึง เพื่อใช
เสนไหมขัดที่สะอาดกับซอกฟนอื่นๆ ทําอยางน้ีทุกซอกฟนในทั้งฟนบนและฟนลาง 
 การเคลือบหลมุรองฟนดวยสารพลาสติก 

 

 
ภาพประกอบ 2.16 เคลือบหลุมรองฟนดวยพลาสติก 

Prevention  of  Pit and Fissure Caries 
การเคลือบหลมุรองฟน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Mahasarakham University 



22 

  1. ปจจุบันมกีารใชวัสดุทันตกรรมประเภทสารพลาสติก มาใชในการปดทบัหลุมรองฟน
กรามดานบดเค้ียว ซึ่งเปนบริเวณที่ทําความสะอาดไดยาก โดยเฉพาะในเด็กๆมักจะแปรงฟนไดไมสะอาด
พอ ทําใหมเีศษอาหารตกคางตามหลุมและรองฟนทําใหเกิดฟนผ ุ
  2. สารพลาสติกที่ปดทบัรองฟน จะชวยลดปญหาน้ีไดและสามารถแปรงฟนไดทั่วถึง จึงมี
ประโยชนชวยลดอัตราโรคฟนผุได สารน้ีไมเปนอันตรายตอฟนหรืตัวเด็กเอง นอกจากน้ันแลววิธีการยัง
สามารถทําไดสะดวกรวดเร็วและไมไดกรอฟนออก เหมาะกบัเด็กเพราะจะไมรูสกึเจ็บหรือเสียวเลย 
ภายหลังการเคลือบฟนแลวเด็กจะทําความสะอาดฟนไดงายข้ึนชวยกันไมใหเศษอาหารตกคางตามรอง
ฟน และชวยกันไมใหกรดในชองปากมาสัมผสักับผิวฟน จึงเปนวิธีการปองกันโรคฟนผุไดผลดี การเคลอืบ
หลุมรองฟนน้ันตองทําโดยทันตบุคลากร 
  3. ตามความเปนจริงแลว ควรทําเคลือบหลุมรองฟนใหเด็กทันที เมื่อฟนกรามข้ึนในชอง
ปากเพราะจากการศึกษาพบวาฟนผุ มกัเกิดข้ึนในชวงปแรกของการข้ึนของฟน ถาจัดเปนชวงอายุที่
เหมาะสมคือ 
   3.1 ชวงอายุ 3-4 ป เปนระยะทีม่ีฟนนํ้านมข้ึนครบทุกซี่แลว 
   3.2 ชวงอายุ 6-7 ป ระยะทีม่ีฟนกรามถาวรซี่แรกข้ึน 
   3.3 ชวงอายุ 11-13 ป ระยะที่มฟีนกรามนอยและกรามถาวรซี่ที่ 2 ข้ึน 
  4. สารพลาสติกเคลือบหลุมรองฟนมีอายุการใชงานอยูไดประมาณ 2-3 ป แตอาจจะกัด
กรอน หรือหลุดออกไปกอน จงึควรไดรบัการตรวจเปนระยะ ถาพบวาหลุดก็ควรทําการเคลือบใหม 
 การตรวจฟนดวยตนเอง 
  1. ทําใหทราบสภาพในชองปากของตนเอง ถามีความผิดปกติจะไดรีบรักษาแตเน่ินๆ           
ไมตองรอใหเกิดอาการเสียวหรือเจบ็ปวดข้ึนจะชวยประหยัดคาใชจาย เวลาและไมทรมาน 
  2. เวลาที่ตรวจ ควรตรวจภายหลงัการแปรงฟน 
  3. อุปกรณ กระจกเงาสองหนาธรรมดา อาจจะใชกระจกเงาบานเลก็สองปาก  
ชวยสะทอนใหเห็นบรเิวณที่มองตรงๆ ไมเห็นได 
  4. สภาพในชองปากที่ควรใหความสนใจ 
   4.1 ฟนผุต้ังแตเริ่มเปนจุดดํา จนถึงการสูญเสียเน้ือฟน ไดแก ฟนเปนรูต้ืนๆ จนถึงฟนผุ
ทะลุโพรงประสาทฟน 
   4.2 โรคเหงือก ลักษณะมีต้ังแตเหงือกบวมแดง มเีลอืดออก มีหินนํ้าลายไปจนถึงมี
เหงอืกรน มหีนอง 
   4.3 ความสะอาด วามีคราบอาหารติดตามตัวฟนหรือไม ถาพบสภาพดังกลาวขางตน 
รวมทั้งมีความผิดปกติอื่นๆ ปรึกษาทันตบุคลากร อันไดแก ทันตแพทย ทันตาภิบาล เพือ่ทําการแกไข 
หรือรับคําแนะนําเรื่องการทําความสะอาดชองปากอยางถูกตอง 
  5. วิธีตรวจ ภายหลังการแปรงฟน สองกระจกเงาในทีม่ีแสงสวางเพียงพอ ตรวจดูสภาพ
ชองปากบริเวณตอไปน้ี 
   5.1 ตรวจฟนหนาบนและลาง ย้ิมยิงฟนกับกระจกใหเห็นฟนหนาทั้งหมดทัง้ตัวฟนและ
เหงอืก 
   5.2 ตรวจฟนกรามดานติดแกม ย้ิมใหกวางไปถึงฟนกราม อาจใชน้ิวมือชวยดึงมุมปาก
เพื่อใหเห็นชัดเจน 
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   5.3 ตรวจดานในของฟนลาง กมหนา อาปากกวางกระดกลิน้ข้ึนเวลาตรวจ 
ถึงฟนกราม 
   5.4 ตรวจดานบดเค้ียวของฟนกรามลาง อาปากดูดานบดเค้ียวของฟนลาง 
   5.5 ตรวจฟนดานเพดานและดานบดเค้ียว เงยหนาอาปากมองดูในกระจก และในสวน
ของฟนหนาดานเพดานควรใชกระจกสองปากชวยสะทอนใหเห็นในกระจกใหญ 
 การตรวจชองปาก โดยทันตบุคลากร 
  1. เวลาที่ควรรบัการตรวจ 
  2. เมื่อพบความผิดปกติ จากการตรวจดวยตนเอง หรอืเมือ่มอีาการ 
  3. ตรวจประจําปละ 1-2 ครั้ง 
  4. ประโยชนของการไปตรวจโดยสม่ําเสมอ จะทําใหทราบวาเมื่อมีอาการผิดปกติ  
จะรกัษาไดทันทวงท ี
 การหลีกเลี่ยงพฤติกรรมบางอยางที่มผีลตอการสบฟนผิดปกติ ไดแก 
  1. การหายใจทางปาก เด็กบางคนหายใจทางปาก อาจดวยสาเหตุจากความผิดปกติ ของ
ทางเดินหายใจหรือเปนนิสัยก็ตาม จะมผีลเสียตอการเติบโตของขากรรไกร ทําใหขากรรไกรบนแคบกวา
ปกติ และการเปดปากอยูตลอดเวลาทําใหนํ้าลายแหง มีผลใหเกิดการผุของฟนและเหงือกอักเสบไดงาย
ข้ึน ควรแกไขพฤติกรรมน้ี โดยดูจากสาเหตุ เชน ถามีการอุดตันของจมกู ควรรับการรกัษาจากแพทยทาง
หู คอ จมูก ใหหายโดยปกติเมื่อรักษาแลวเด็กจะกลบัมาหายใจปกติ แตบางกรณีทีห่ายใจทางปากเปน
นิสัยแลว อาจพบทันตแพทยเพื่อใสเครื่องมือฝกหายใจใหถูกตอง 
  2. การนอนกัดฟน เด็กบางคนนอนกัดฟน ซึ่งถากัดเปนประจําจะมีผลเสียทําใหฟนสกึใน
ดานบดเค้ียว การปองกันรกัษาตองวิเคราะหหาสาเหตุ บางคนเกิดข้ึนเพราะการสบฟนไมดี มีจุดกระทบ
ที่รบกวนการเคลื่อนไหวของขากรรไกร ความเครียด กรรมพนัธุ บางคนเกิดจากการมพียาธิเข็มหมุดแลว
คันที่ชองขับถาย การแกไขตองแกตามสาเหตุ เชน สาเหตุมาจากการสบฟนไมดี ตองพบทันตแพทยเพื่อ
กรอแตงตัวฟน ใหการสบฟนกลับสูปกติความเครียดก็ตองหาสาเหตุของความเครยีดน้ันๆ  
การมีพยาธิกร็ับประทานยาถานพยาธิ บางกรณีอาจตองใสเครื่องมือปองกันการกัดฟน  
  3. การกัดรมิฝปาก เด็กบางคนชอบกัดริมฝปากลางดวยฟนหนาบนมผีลทําใหฟนหนาลาง
ถูกดันถอยหลงัและฟนหนาบนย่ืน ควรใหเด็กเลิกนิสัยน้ี 
 นอกจากน้ี พฤติกรรมที่ควรยกเวนเพราะมผีลตอการสบฟนผิดปกติยังไดแก การน่ังทาวคาง 
สวนการใชฟนกัดของแข็ง เชน ตะปู ปากกา ดินสอ กัดเลบ็ยังทําใหฟนบิ่นได 
 
2.2 แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ 
 
 ความหมายของพฤติกรรมสุขภาพ 
  พฤติกรรมสุขภาพมีความหมายเชนเดียวกบัพฤติกรรมทั่วไป แตมิไดเกีย่วของเฉพาะใน
เรื่องสุขภาพเทาน้ัน มีผูใหความหมายของพฤติกรรมสุขภาพไวหลายทานดังน้ี 
   Good (ปรีชา ทัศนละไม, 2548; อางอิงจาก Good, 1973) ไดกลาวถึง ความหมาย
ของพฤติกรรมสุขภาพวา หมายถึง การเปลี่ยนแปลงทีเ่กิดข้ึนทั้งภายในและเกิดข้ึนภายนอก ที่คาดหวัง
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จะใหผูเรียนมีความรูเกิดข้ึนในตัวผูเรียนทีเ่กี่ยวของกบัสุขภาพอนามัยพฤติกรรมทางดานสุขภาพน้ีจะ
รวมถึงการปฏิบัติทีส่ังเกตได 
   ประภาเพญ็ สุวรรณ (2536) ไดใหความหมายไววา พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง 
กิจกรรมทุกประเภททีเ่กี่ยวของกบัสุขภาพทีม่นุษยแสดงออกทั้งในดานความรู เจตคติ และการปฏิบัติที่
สามารถสังเกตและวัดไดหรือมองเห็นไดน้ัน อาจแยกประเภทไดเปน 2 ประเภทใหญ ๆ คือ การปฏิบัติ
ตนตามปกติวิสัยในชีวิตประจําวัน  ซึ่งจะเปนการปฏิบัติที่เปนการสงเสรมิสุขภาพและปองกันโรค  
อีกประการหน่ึงคือ การปฏิบัติเมื่อเจบ็ปวย ซึ่งจะรวมถึงการปฏิบัติโดยทั่วไปและการรักษาพยาบาล  
และการปฏิบัติตามคําแนะนําของแพทยหรือบุคลากรสาธารณสุข 
  พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง อาการ บทบาท ลลีา ทาทาง ความประพฤติ การกระทําที่
แสดงออกใหปรากฏสมัผสัไดดวยประสาทสัมผัสหรือมิฉะน้ันก็สามารถวัดไดดวยเครื่องมือพฤติกรรม
ปรากฏโดยผานประสาทสมัผสัทัง้ 5 ไดแก ทางตา ปาก จมูก หู และผิวกาย พฤติกรรมที่บุคคลสามารถ
สังเกตเห็นไดงายจากอิริยาบถตางๆ เชน การนอน น่ัง ยืน เดิน ว่ิง กระโดด กิน พูด กอด จูบ ฯลฯ 
พฤติกรรมบางอยางบุคคลพยายามปกปด ซอนเรน จึงเกิดเปนพฤติกรรมที่ไมสามารถสงัเกตได 
อยางชัดเจน เชน ความรูสกึนึกคิด จินตนาการ การเตนของหัวใจ ตองอาศัยเครื่องวัด  
(ธนาศักด์ิ จันทรังษี, 2551; อางอิงจาก กันยา  สุวรรณแสง, 2536) 
  พฤติกรรมสุขภาพ (Health Behavior) คือ กิจกรรมหรือการปฏิบัติของปจเจกบุคคล 
ที่กระทําไปเพื่อจุดประสงคในการสงเสรมิ ปองกัน หรอืบํารงุรักษาสุขภาพโดยไมคํานึงถึงสถานะ 
สุขภาพที่ดํารงอยู หรือรับรูได ไมวาพฤติกรรมน้ันๆ จะสัมฤทธ์ิผลสมความมุงหมายหรือไมในทีสุ่ด  
(กองทันตสาธารณสุข, 2542) 
  ดังน้ันพฤติกรรมทันตสุขภาพ หมายถึง สิง่ทีบุ่คคลกระทําเพือ่ปองกันและรักษาใหหายจาก
การเปนโรคในชองปากซึง่อาจสงัเกตเห็นหรอืไมเห็นก็ได 
   1. รูปแบบของพฤติกรรมสุขภาพ รูปแบบพฤติกรรมสุขภาพ สามารถจําแนกออกได
เปนลักษณะดังตอไปน้ี 
    1.1 พฤติกรรมการปองกันโรค (Preventive Health Behavior) หมายถึง             
การปฏิบัติของบุคคลเพื่อปองกันไมใหเกิดโรคข้ึน ไดแก การออกกําลงักาย การรับประทานอาหารทีม่ี
ประโยชน การไมสบูบหุรี่ การคาดเข็มขัดนิรภัยเวลาขับรถ การแปรงฟนเพื่อปองกันโรคฟนผ ุ
    1.2 พฤติกรรมเมื่อเจบ็ปวย (Illness Behavior) หมายถึง การปฏิบัติทีบุ่คคล
กระทําเมื่อมีอาการผิดปกติ ไดแก การเพิกเฉย การถามเพื่อนฝูงเกี่ยวกับอาการของตน การแสวงหาการ
รักษาพยาบาล การหลบหนีจากสังคม ฯลฯ 
    1.3 พฤติกรรมเมื่อรูวาตนเปนโรค (Sick - Role Behavior) หมายถึงปฏิบัติที่บุคคล
กระทําหลงัจากไดทราบผลจากการวินิจฉัยโรคแลว เชน การรับประทานยาตามแพทยสั่ง การควบคุม
อาหาร การออกกําลังกาย การลดหรือเลิกกจิกรรมที่จะทําใหอาการของโรคมีมากข้ึน 
    1.4 พฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ (Promotive Behavior) หมายถึง พฤติกรรมที่
แสดงออกในลักษณะของการกระทํา หรือการปฏิบัติทีส่งผลกระทบตอการสงเสรมิสุขภาพของตนเอง
หรือบุคคลอื่นๆ ในครอบครัว 
   2. องคประกอบของพฤติกรรมสุขภาพ พฤติกรรมสุขภาพมอีงคประกอบที่แตกตางจาก
เดิม ซึ่งมเีพียงสามองคประกอบไดแก ความรู เจตคติการปฏิบัติ ปจจุบันองคประกอบของพฤติกรรม
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สุขภาพมีขอบเขตกวางขวาง รวมถึงคานิยม ความเช่ือ การรบัรู ฯลฯ ซึง่ข้ึนอยูกับการระบุตามคํานิยาม
ของพฤติกรรมสขุภาพ ทั้งน้ีอาจใชกรอบความคิดของนักวิชาการเขารวมดวยไดดังตัวอยางตอไปน้ี 
    ความรู (K = Knowledge) หมายถึง ความสามารถในการจาํหรือระลึกได ซึ่งรวม
ประสบการณตางๆ ที่เคยรบัรูมา เชน ความรูเกี่ยวกับคําจํากัดความ ความหมาย ขอเท็จจรงิ กฎ 
โครงสราง วิธีการแกปญหา มาตรฐาน เปนตน 
    ความเช่ือ (B = Belief) หมายถึง ความนึกคิดหรอืความเขาใจของบุคคลตอสิง่หน่ึง  
ซึ่งอาจจะมีเหตุผลหรือไมมเีหตุผลก็ได และจําทําใหมนุษยมคีวามโนมเอียงที่จะปฏิบัติตามแนวคิดและ
ความเขาใจน้ันๆ ความเช่ือคลายกบัสิง่ที่ติดแนนอยูในความคิด ความเขาใจ ความเช่ือน้ันจะเปนเครื่อง
กําหนดความโนมเอียงในการกระทําสิ่งตางๆของบุคคลน้ัน 
    คานิยม (V = Value) หมายถึง ความตองการที่ไดนับการประเมินคาอยางรอบคอบ
และปรากฏวามีคุณคาแกการเลือกไวเปนสมบัติของตน 
    การรบัรู (P = Perception) หมายถึง การมองเห็น ตอความหรอืการเขาใจ
สถานการณหรือสิ่งตางๆในลกัษณะที่อาจเหมือนหรือแตกตางไปจากการมองเห็นหรือความเขาใจของคน
อื่น ทั้งน้ีเพราะเปนการตีความจากมมุมองจากประสาทสัมผสัและประสบการณของตนเอง 
    ทัศนคติหรือเจตคติ (A = Attitude) หมายถึง สภาพจิตใจ ความคิดหรือปฏิกริิยาที่
ตอบสนองตอสิ่งเราหรือปฏิกิริยาของบุคคลใดบุคคลหน่ึงหรอืเปนการแสดงถึงความรูสึกทีม่ีตอสิ่งใด 
สิ่งหน่ึง 
    ทักษะ (S = Skill) หมายถึง การมีความเช่ียวชาญ ชํานาญหรือมปีระสบการณใน
การปฏิบัติหรอืกระทํา 
    การปฏิบัติ (P = Practice) หมายถึง การไดกระทําประจําหรือซ้ําๆ จนเคยชิน    
หรือเปนนิสัยในชวงระยะเวลาหน่ึง (ธนาศักด์ิ จันทรังษี, 2551) 
  จะเห็นไดวาองคประกอบของพฤติกรรมสุขภาพมีขอบเขตกวางขวาง ซึ่งพฤติกรรม 
ทางทันตสุขภาพเปนองคประกอบยอยของพฤติกรรมสุขภาพ โดยมีสวนตางๆ 3 องคประกอบ คือ 
   1. องคประกอบดานความรูหรอืพุทธิปญญา (Congnitive Domain) เปนกระบวนการ
ทางสมอง ไดแก การทีบุ่คคลมีความรู และความเขาใจในเน้ือหาวิชาการตางๆ การจําขอเทจ็จริงตางๆ 
รวมทั้งการพฒันาความสามารถและทักษะทางสติปญญาในทางดานทันตสุขภาพเพิ่มข้ึนจากเดิม เชน 
หลงัจากการสอนเรื่องการแปรงฟนแลว บุคคลน้ันมีความรูโดยสามารถอธิบายไดวาลกัษณะของการ
แปรงฟน และโทษของการไมแปรงฟนได รวมทั้งสามารถบอกวิธีการแปรงฟนที่ถูกตองได เปนตน 
   2. องคประกอบดานทัศนคติ (Affective Domain) เปนกระบวนการทางดานจิตใจที่มี
ปฏิกิริยาตอสิ่งแวดลอมตางๆ ทัง้ทีเ่ปนรูปธรรมและนามธรรม ไดแก การมีปฏิกิริยาในดานความรูสึกตอ
เรื่องทันตสุขภาพมากข้ึนกวาเดิม เชน หลังจากการสอนเรือ่งการแปรงฟนไปแลว บุคคลเกิดมีความสนใจ
ตอการแปรงฟน ไดซื้อแปรงและยาสีฟนมาใชมีความนิยมชมชอบตอฟนที่ขาดสะอาด และมปีรารถนาที่
จะใหฟนของตนขาวสะอาดอยูเสมอ เปนตน ทัศนคติน้ีแตกตางกับความรูสึกธรรมดาโดยทั่วๆ ไปมาก 
เพราะทัศนคติจะถาวรและคงตัว มีสาระมากกวาความรูสึกธรรมดา ทัศนคติของคนเรามิใชเปนเรื่องของ
กรรมพันธุ แตเปนเรื่องที่จัดหาเพิ่มเติมได สรางข้ึนไดและสามารถจะเปลี่ยนแปลงหรอืปรับปรุงใหดีข้ึนได 
   3. องคประกอบดานการปฏิบัติ (Psychomotor) เปนพฤติกรรมที่ใชความสามารถใน
การแสดงออกทางรางกาย เชน การแปรงฟนหลังอาหารกลางวัน การไปพบทันตแพทย เปนตน 
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พฤติกรรมดานน้ีเปนพฤติกรรมข้ันสุดทาย ซึ่งตองอาศัยพฤติกรรมดานความรู และพฤติกรรมดาน
ทัศนคติเปนสวนประกอบ เปนพฤติกรรมที่สามารถประเมินไดงาย แตกระบวนการทําใหเกิดพฤติกรรม
ดานทัศนคติตองอาศัยเวลา และการตัดสินในหลายข้ันตอนของบุคคล ในดานสุขภาพอนามัยแลวถือวา
พฤติกรรมดานการปฏิบัติของบุคคลเปนเปาหมายข้ันสุดทายที่จะชวยใหบุคคลมีสุขภาพอนามัยที่ดี  
(ธนาศักด์ิ จันทรังษี, 2551) 
 ทฤษฎีการเรียนรู (Learning  Theory) 
  จีระศักด์ิ  เจริญพันธ และเฉลิมพล  ตันสกุล (2550: 54) ไดใหคําจํากัดความของคําวา 
“การเรียนรู” วาเปนกระบวนการของการไดรบัความรู ความเขาใจ หรือทักษะโดยผานการมี
ประสบการณ หรือจากการศึกษาในสิ่งน้ันการเรียนรูอาจจะเกิดข้ึนจากการมีสิง่เราและการตอบสนอง
อาจจะเกิดจากกระบวนการที่ซบัซอนซึ่งจะรวมถึงการใหเหตุผลการสรางจินตนาการ การเกิดแนวคิด
แบบนามธรรมและการแกปญหา องคประกอบพฤติกรรมการเรียนรู 
  จีระศักด์ิ  เจริญพันธ และเฉลิมพล ตันสกลุ (2550: 5) แนวคิดพื้นฐานทางพฤติกรรม
สุขภาพนักพฤติกรรมศาสตรไดสรุปแนวคิดเกี่ยวกบัพฤติกรรมไวเปน 3 กลุมใหญๆ ดังน้ี 
   1. พฤติกรรมการเรียนรูกลุมพุทธิพสิัย (Coagnitive Domain) เปนความสามารถและ
ทักษะดานสมองในการคิดเกี่ยวกบัสิง่ตางๆ 6 ข้ัน ดังน้ี 
    ข้ันที่ 1 ความรู (Knowledge) เปนความสามารถในการจําหรือระลึกได ซึ่งรวม
ประสบการณตางๆ ที่เคยไดรับรูมา 
    ข้ันที่ 2 ความเขาใจ (Comprehention) เปนความสามารถในการแปลความหมาย
ตีความหมาย และขยายความเรื่องราวเหตุการณตางๆ ได 
    ข้ันที่ 3 การนําไปใช (Application) เปนความสามารถในการนําสาระสําคัญตางๆ 
ไปใชในสถานการณจริง 
    ข้ันที่ 4 การวิเคราะห (Analysis) เปนความสามารถในการแยกการสื่อความหมาย
ไปสูหนวยยอย เปนองคประกอบสําคัญหรือเปนสวนๆ เพือ่ใหไดลําดับข้ันตอนของความคิด 
ความสัมพันธกัน การวิเคราะหเชนน้ีก็เพือ่ทีจ่ะใหการสือ่ความหมายชัดเจนย่ิงข้ึน 
    ข้ันที่ 5 การสังเคราะห (Synthesis) เปนความสามารถในการนําหนวยตางๆ  
มาเขาเปนเรือ่งเดียวกัน จัดเรียงและรวบรวมเพือ่สรางแบบแผนหรือโครงสรางที่ไมเคยมมีากอน 
    ข้ันที่ 6 การประเมินคา (Evaluation) เปนความสามารถในการตัดสินคุณคาของ
เน้ือหาวัสดุอุปกรณและวิธีการทั้งในเชิงปริมาณและคุณภาพที่สอดคลองกบัสถานการณซึง่อาจจะ
กําหนดเกณฑข้ึนเองหรอืผูอื่นกําหนด 
   2. พฤติกรรมการเรียนรูกลุมเจตพสิัย (Affective Domain) เปนพฤติกรรมที่เกี่ยวของ
กับการเปลี่ยนแปลงทางจิตใจ ลักษณะนิสัย คุณธรรมและคานิยม แบงเปน 5 ข้ัน ดังน้ี 
    ข้ันที่ 1 การรับรู (Receiving) เปนความสามารถในการรู รับรูสิง่ตางๆ 
    ข้ันที่ 2 การตอบสนอง (Responding) เปนพฤติกรรมที่แสดงออกถึงความพอใจ 
เต็มใจและพอใจในสิง่เรา 
    ข้ันที่ 3 การสรางคุณคาหรอืคานิยม (Value) เปนพฤติกรรมที่แสดงออกซึง่
ความรูสึกหรือสํานึกในคุณคาหรือคุณธรรมของสิง่ตางๆ จนกลายเปนความนิยมชมชอบและเช่ือถือ 
ในสิ่งน้ัน 
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    ข้ันที่ 4 การจัดระบบ (Organization) เปนการรวบรวมคานิยมตอสิ่งตางๆ ทีเ่ขามา
เปนระบบ 
    ข้ันที่ 5 การแสดงคุณลักษณะตามคานิยมที่ยึดถือ (Characterization) 
   3. พฤติกรรมการเรียนรูกลุมทักษะพิสัย (Psychomotor Domain) เปนความสามารถ
ในดานการปฏิบัติงานอยางมปีระสิทธิภาพ  ที่เกี่ยวของกับระบบการทํางานของอวัยวะตาง ๆ ภายใน
รางกาย แยกยอยไดเปน 5 ข้ัน ดังน้ี 
    ข้ันที่ 1 การเลียนแบบ (Imitation) เปนการเลอืกตัวแบบหรอืตัวอยางที่สนใจ 
    ข้ันที่ 2 การทําตามแบบ (Manipulation) เปนการลงมอืกระทําตามแบบที่สนใจ 
    ข้ันที่ 3 การมีความถูกตอง (Precision) เปนการตัดสินใจเลอืกทําตามแบบทีเ่ห็นวา
ถูกตอง 
    ข้ันที่ 4 การกระทําอยางตอเน่ือง (Articulation) เปนการกระทําที่เห็นวาถูกตอง
อยางเปนเรื่องราวตอเน่ือง 
    ข้ันที่ 5 การกระทําโดยธรรมชาติ (Naturalization) เปนการกระทําจนเกิดทกัษะ
สามารถปฏิบัติไดโดยอัตโนมัติเปนธรรมชาติ 
  จึงสรปุไดวา “ความรู คือขอเท็จจรงิ ความจริง วิธีการแกไขปญหาที่สะสมได 
จากประสบการณที่พบเห็น ความรูเปนความจําในสิง่ที่มปีระสบการณมากอน และเปนความสามารถใน
การระลึกไดในเรื่องราวที่เคยมีประสบการณมาน้ัน เมื่อไดรบัการกระตุนจากสิ่งเราเดิม ก็จะนําความรูน้ัน
มาใชในการตอบสนอง” 
 เจตคติ (Attitude)  
  เจตคติ (Attitude) หมายถึง ความพรอมของรางกายและจิตใจที่มีแนวโนมจะตอบสนอง
ตอสิ่งเรา หรือสถานการณตางๆ ดวยการเขาหาหรือ ถอยหนีออกไป (เนาวรัตน  โสมาบุตร, 2550; 
อางอิงจาก กมลรัตน  หลาสุวงษ, 2532: 239 – 240) โดยแบงออกเปน 2 ประเภท คือ 
   1. ทัศนคติในทางบวก หรือทัศนคติที่ดี หมายถึง แนวโนมทีอ่ินทรียจะเขาหาสิง่เรา 
หรือสถานการณน้ันเน่ืองจากความชอบหรือความพอใจ 
   2. ทัศนคติในทางลบ หรือทัศนคติที่ไมดี หมายถึง แนวโนมที่อินทรียจะถอยหนีจากสิ่ง
เรา  หรือสถานการณน้ันเน่ืองจากความไมชอบหรอืความไมพอใจ การเกิดของทัศนคติ อาจเกิดไดจาก
สาเหตุ 3 ประการ ดังน้ี 
    2.1 ประสบการณโดยตรง (Direct Experience) การไดรบัประสบการณน้ันโดยตรง 
    2.2 ประสบการณรุนแรง (Trauma Experience) การมีประสบการณตอสิ่งน้ัน
รุนแรง 
   3. จากการเลี้ยงดูทางบาน (Nature) 
 ลักษณะของทัศนคติ 
  ลักษณะของทัศนคติ มีดังน้ี 
   1. ทัศนคติมีลักษณะเปนสภาวะทางจิตใจที่มีอิทธิพลตอความคิดและการกระทําที่มี
เหตุผลใหบุคคลมีทาทีในการตอบสนองตอสิง่เราไปในทางใดทางหน่ึง 
   2. ทัศนคติเปนสิง่ที่ไมไดมีมาแตกําเนิด แตไดมาจากการเรียนรูและประสบการณที่
บุคคลมสีวนเกี่ยวของ 
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   3. ทัศนคติของบุคคลไมวาจะเปนเรื่องใดๆ มีทิศทางเปนไปได ไมทางบวกก็เปนไป
ในทางลบ 
   4. ทัศนคติมีความหมายอางองิไปถึงบุคคลและสิ่งของเสมอคือ ทัศนคติที่มีตัวตน
สามารถอางอิงได 
   5. การวัดทัศนคติวัดจากลักษณะ 3 มิติ คือ 
    5.1 มิติดานทิศทาง ซึ่งวัดไดในทางบวกหรือทางลบ 
    5.2 มิติดานปริมาณ ซึ่งวัดไดในความพอใจมากสุดไปจนนอยสุด 
    5.3 มิติดานความเขมซึ่งไดแกความมั่นคงทางจิตใจที่มีตอทัศนคติใดมากนอย
เพียงไร 
   6. ทัศนคติมีความมั่นคง ถาวร ยากแกการที่จะเปลี่ยนแปลงไดทันทีทันใด แตจะตอง
อาศัยเวลาและมีขบวนการในการเปลี่ยนแปลงดวย 
  นอกจากน้ี การเปลี่ยนแปลงของทัศนคติยังข้ึนอยูกบั เพศ อายุ สติปญญา สิ่งแวดลอมและ
ประสบการณเดิมของบุคคลอีกดวย ซึ่งบุคคลอาจแสดงออกไปในรูปพฤติกรรมสองลักษณะ ดังน้ี 
   1. ทัศนคติเชิงนิมาน หรือเชิงบวก (Positive) เปนพฤติกรรมที่แสดงออกในเชิงพึงพอใจ
และเห็นดวย หรือชอบ จะทําใหบุคคลอยากกระทํา อยากได หรืออยากใกลชิดสิง่น้ัน 
   2. ทัศนคติเชิงนิเสธ หรือเชิงลบ (Negative) เปนพฤติกรรมที่แสดงออกในลกัษณะที่ไม
พึงพอใจ ไมเห็นดวยหรือไมตอบ จะทําใหบุคคลเกิดความเบือ่หนายตองการหนีใหหางจากสิง่น้ัน 
 องคประกอบของทัศนคติ 
  พฤติกรรมดานทัศนคติ เปนพฤติกรรมที่เกี่ยวของกับการเปลีย่นแปลงทางจิตใจ  
ลักษณะนิสัย คุณธรรม และคานิยม แบงออกเปน 5 ข้ัน ดังน้ี  
   1. การับรู (Receiving) เปนความสามารถในการรูจักหรือความฉับไวในการรบัรูสิ่ง
ตางๆ จําแนกเปน 3 ลักษณะ คือ 
    1.1 การรับรู 
    1.2 ความรูสึกเต็มใจทีจ่ะรบัรู 
    1.3 การควบคุมความสนใจตอสิ่งเรา 
   2. การตอบสนอง (Responding) เปนพฤติกรรมที่แสดงออกถึงความสนใจเต็มใจและ
พอใจในสิง่เรา จําแนกเปน 3 ลักษณะ คือ 
    2.1 การยินยอมทีจ่ะตอบสนอง 
    2.2 การเต็มใจในการตอบสนอง 
    2.3 ความพอใจในการตอบสนอง 
   3. การสรางคุณคาหรอืคานิยม (Value) เปนพฤติกรรมที่แสดงออกซึง่ความรูสึกหรือ
สํานึกในคุณคาหรือคุณธรรมของสิ่งตางๆ จนกลายเปนความนิยมชมชอบและเช่ือถือในสิง่น้ัน จําแนก
เปน 3 ลักษณะ ดังน้ี 
    3.1 การยอมรบัในคานิยม 
    3.2 ความรูสึกช่ืนชอบหรือพอใจในคานิยมน้ัน 
    3.3 ความยึดมั่นในคานิยมน้ัน 
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   4. การจัดการระบบ (Organization) เปนการจัดรวบรวมคานิยมตอสิ่งตางๆ 
เขามาเปนระบบ จําแนกเปน 2 ลักษณะ ดังน้ี 
     4.1 มโนทัศนเกี่ยวกับคานิยม 
    4.2 การจัดระบบของคานิยม 
   5. การมีลกัษณะที่ไดจากคานิยมหรอืลักษณะนิสัย เปนพฤติกรรมที่แสดงออกมา 
เปนนิสัยธรรมชาติ เปนคุณลักษณะหรือบุคลิกภาพของแตละบุคคล ซึ่งเปนผลสบืเน่ืองมาจากระบบ
คานิยมที่บุคคลยึดมั่น จําแนกไดเปน 
     5.1 การสรปุรวมถึงกลุมคานิยม 
    5.2. การมีลกัษณะนิสัย 
 องคประกอบที่มผีลตอการเปลี่ยนแปลงทัศนคติ 
  1. องคประกอบทางบาน เปนแหลงที่มีอทิธิพลตอความนึกคิดหรือทัศนคติของคนมากเริม่
ต้ังแตลักษณะหรือสภาพของบาน การดําเนินชีวิตของบุคคลในบาน 
  2. องคประกอบทางโรงเรียน ในวัยเด็กหรือวัยบุคคลที่มีโอกาสอยูในโรงเรียนนานๆ  
ครูและเพื่อนนักเรียนดวยกันมสีวนสําคัญในการเสริมสราง และเปลี่ยนแปลงทัศนคติของบุคคลได 
  3. องคประกอบจากสิ่งแวดลอมอื่นๆ เชน สื่อตางๆ มีอทิธิพลตอทัศนคติของบุคคล
เชนเดียวกัน 
  จึงสรปุไดวา “ทัศนคติ คือแนวโนมของรางกายและจิตใจ ความรูสึก ความเช่ือของบุคคล 
ที่จะตอบสนองตอสิ่งเรา หรือสถานการณตางๆ ทัศนคติเปนนามธรรม และเปนสวนหน่ึงที่ทําใหเกิดการ
แสดงออกดานการปฏิบัติ” 
 แนวคิดพฤติกรรมทันตกรรมสําหรับเด็ก ของอภิญญา  ยุทธชาวิทย (2545: 19 - 22) เด็กจะมี
พฤติกรรมแตกตางกันข้ึนอยูกับปจจัยหลายอยาง คือการเจรญิเติบโตและพฒันาการของเด็ก ความเขาใจ
ภาษาไดดีเขาใจคําสั่งหรอืการบอกใหทําไดสอดคลองกับแนวคิด พฤติกรรมอางใน เฉลิมพล  ตันสกุล 
และคณะ (2543: 18) กลาววา พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง การกระทําหรือการปฏิบัติของบุคคลตางๆ 
ที่มีผลตอสุขภาพของตนเอง ครอบครัว และชุมชน มี 2 ลักษณะ คือ 
  1. ลักษณะของการกระทําทีเ่ปนผลดี ผลเสียตอสุขภาพ เชน พฤติกรรมการสงเสริม
สุขภาพ (Health Promotion Behavior) หมายถึง พฤติกรรมบุคคลที่ปฏิบัติแลวนําไปสูการมสีุขภาพ
ของตนเองและครอบครัว เปนพฤติกรรมในเชิงบวกหรือพึงประสงค ทําใหปจจัยเสี่ยงการเกิดปญหา
ลดลง พฤติกรรมสงเสรมิสุขภาพมีในทุกกลุมวัยโดยแตละกลุมจะมพีฤติกรรมสงเสริมสุขภาพแตกตางกัน
ตามปญหาของกลุมน้ันๆ ตัวอยาง เชน การใชยาสีฟนที่มสีวนผสมของฟลูออไรดเพื่อปองกันฟนผ ุ
  2. ลักษณะของการไมกระทําทีเ่ปนผลดี หรือเปนผลเสียตอสขุภาพ เชน พฤติกรรมการ
แสวงหาการรกัษา (Health Seeking Behavior) หมายถึง พฤติกรรมของบุคคลที่ยอมรบัและตอบสนอง
ตอการเจ็บปวย โดยแสวงหาการรักษาหรือคําแนะนํา ซึ่งพฤติกรรมน้ีอาจข้ึนอยูกับปจจัยอื่นๆ 
ตัวอยางเชน เมื่อเด็กปวดฟนผูปกครองบางคนพาเด็กไปทําฟนและมบีางสวนผูปกครองไมพาเด็กไป 
ทําฟน ซึ่งพฤติกรรมน้ีอาจข้ึนกบัปจจัยอื่นๆ เชน 
   2.1 ปจจัยดานจิตวิทยา หมายถึง ปจจัยที่อยูภายในจิตใจ ซึง่มีผลตอการเกิดและ 
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมทั้งทางดานความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติ ประกอบดวย วุฒิภาวะ  
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การเรียนรู การรบัรู ความตองการ ความคับของใจ ความสนใจ การจงูใจ เปาหมาย ทัศนคติ อารมณ 
ความสามารถในวัยเด็กเล็กจะมีความรูความเขาใจอยูในวงจาํกัด การพัฒนาคานิยม ทัศนคติอาจตอง
อาศัยผูใหญทําเปนแบบอยางโดยอาจตองทําซ้ําๆเพือ่ใหเกิดเปนนิสัย ในวัยเด็กจะเปนวัยที่ปฏิบัติตาม
คําแนะนําที่ดีที่สุด 
   2.2 ปจจัยดานสังคมและวัฒนธรรม มผีลตอพฤติกรรมสุขภาพเพราะ มนุษยเรียน 
รูสิง่ตางๆ มากมายหลายอยางจากสังคม ซึง่ทําใหมนุษยประพฤติปฏิบัติและเช่ือในบางสิ่งบางอยาง 
สืบตอกันมา จึงประกอบดวย 
    1) สังคมครอบครัว 
    2) กลุมบุคคลในสงัคม 
    3) สถานภาพทางสงัคม 
    4) วัฒนธรรม 
  3. ปจจัยดานการศึกษา ระดับการศึกษามผีลทําใหพฤติกรรมสุขภาพของบุคคลแตกตางกัน
โดยทั่วไปบุคคลทีม่ีการศึกษาสูงนาจะมีความรู ทัศนคติและการปฏิบัติที่ถูกตองทางดานสุขภาพอนามัยที่
ดีกวาบุคคลที่มีการศึกษาตํ่า 
  4. ปจจัยดานเศรษฐกจิ รายไดของประชาชนมีผลตอพฤติกรรมสุขภาพ นอกจากน้ีรายได
ของประเทศโดยสวนรวมกม็ีผลทางออมตอสุขภาพของประชาชนดวยเชนกัน ถาประชาชนมีฐานะทาง
เศรษฐกจิไมดีก็ทําใหเขาไมสามารถปฏิบัติหรือมีพฤติกรรมสขุภาพทีถู่กตองได 
  5. ปจจัยดานการเมือง นโยบายการปกครองประเทศการใหบริการรกัษาพยาบาลตลอดจน
กิจกรรมการศึกษาตางๆ เกี่ยวกบัปญหาสุขภาพอนามัยที่รฐัจัดใหกบัประชาชนน้ัน ข้ึนอยูกับนโยบาย
การเมืองอยางมาก ถารัฐเห็นความสําคัญและความจําเปนในดานการแพทยและสาธารณสุขก็จะชวยให
ประชาชนเกิดความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติที่ถูกตองทางดานทันตสุขภาพ 
  6. ปจจัยดานเทคโนโลยี ความเจริญกาวหนาทางเทคโนโลยี จะสงผลโดยตรงตอพฤติกรรม
สุขภาพ ไมวาจะเปนพฤติกรรมดานการปองกันโรค พฤติกรรมการรักษาโรค  
 
2.3 การมีสวนรวมของนักเรียน โรงเรียน และบทบาทการดูแลสขุภาพชองปาก 
 
 เด็กวัยเรียนเปนวัยทีม่ีความสามารถในการดูแลสุขภาพตนเองอยางเปนข้ันตอน มีความ
ตอเน่ืองและมีแบบแผน พัฒนาการน้ีจะถูกขัดขวางหากผูใหญกระทําหนาที่ตางๆแทนเด็กมากกวาการ
ปลูกฝงนิสัยใหเด็กชวยตนเอง การเกิดโอกาสใหไดฝกฝนทักษะในการดูดานสุขภาพ เปนการวางรากฐาน
สุขนิสัยที่ถูกตองใหกับเด็กเพือ่เตรียมใหเด็กทีจ่ะเปนผูใหญในอนาคต มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของ
ตนเองที่ถูกตอง โดยเฉพาะเด็กเล็กที่พฒันาการของกลามเน้ือมือยังไมดีพอมีความจําเปนทีผู่ปกครองควร
ใหการชวยเหลือ ดีกวาปลอยใหเด็กดูแลจัดการกับสุภาพดวย นอกจากน้ีเด็กวัยเรียนเปนพลเมืองที่มี
ความหมายตอการพัฒนาประเทศในอนาคต โรงเรียนเปนสังคมที่สําคัญตอจากครอบครัว  ซึ่งทําหนาที่
ในการถายทอด สรางเสริมทักษะ ความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติที่ถูกตองโดยเฉพาะอยางย่ิงเรือ่งการ
ดูแลสุขภาพ ครูเปนบุคคลที่มีอิทธิพลโดยตรงตอเด็กวัยเรียน เพราะครมูีหนาที่ในการสั่งสอน สรางเสริม 
ปลูกฝงใหเด็กวัยเรียนมสีุขภาพกายและสุขภาพจิตที่ดี (กองสุขศึกษา, 2542) 
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 ความหมายของการมสีวนรวม 
  ความหมายของการมสีวนรวม มีนักวิชาการ นักพัฒนาและนักการศึกษา ไดใหความหมาย
ที่แตกตางกันออกไป ข้ึนอยูกับลักษณะ รูปแบบของงานทีป่ฏิบัติหรือกิจกรรมที่ตองการจะทํา ดังน้ี 
   จรูญ  สุภาพ (สุรพล ณ รุณ, 2546: 3890; อางอิงจาก จรญู  สุภาพ, ม.ป.ป.) กลาววา  
การมสีวนรวมทีป่ระชาชนพึงกําหนดนโยบายในการตัดสินใจและกจิกรรมตางๆ ของรัฐบาล อาจถือไดวา
การมสีวนรวมเปนเกณฑทีจ่ะพิจารณาวาระบบการปกครอง หรือระบบการเมืองของประเทศใด  
เปนเผด็จการ หรืประชาธิปไตย หลกัการมีสวนรวมน้ัน นักปราชญทางสังคมศาสตรหลายทานยืนยันวา
เปนสิ่งทีส่อดคลองกบัชีวิตมนุษย โดยเฉพาะสงัคมประชาธิปไตย ในงานพัฒนาชนบท ในองคกรหรอื
หนวยงานตางๆ แมแตในสถาบันครอบครัว การมสีวนรวมในภาพกวาง ของการพฒันาชุมชนจึงหมายถึง 
การมสีวนรวมของสมาชิกชุมชน ในการพฒันาชุมชนตอหมูบานของตนเอง ระหวางสมาชิกดวยกัน 
ระหวางสมาชิกกบัองคกร ดวยขอเท็จจริงและความเช่ือที่วา งานสําเรจ็ไดก็ดวยการมีสวนรวมของ
สมาชิก ซึ่งจะนําไปสูความรวมมอืที่ดีตอกันจากความหมายตางๆ ที่ไดกลาวมาขางตน จะเหน็ไดวา แต
ละทานไดใหความหมายแตกตางกันบาง คลายคลึงกันบาง ไมมีความหมายใดทีจ่ะสามารถนําไปใชไดกับ
ทุกที่ทกุเวลาแตจะเปนความหมายที่ใชไดเฉพาะเจาะจงเปนเรื่องๆ ไป ผูศึกษาคนควาไดกําหนดขอบเขต
ความหมายของการมสีวนรวม ภายใตบริบทของโรงเรียนบานโพธ์ิกระสังข วาการมีสวนรวมหมายถึง 
การที่นักเรียนและผูเกี่ยวของในการดูแลทันตสุขภาพฟนของนักเรียนไดรวมดําเนินกิจกรรม ต้ังแต 
คนพบปญหา คนหาวิธีการแกปญหา วางแผนและดําเนินการแกปญหา 
   สายทิพย สุคติพันธ (นเรศ  สงเคราะหสุข, 2541: 18; อางองิจาก สายทิพย สุคติพันธ, 
ม.ป.ป.) กลาววา การมีสวนรวมเปนการเปลี่ยนแปลงกลไกในการพัฒนา จากการพัฒนาโดยรัฐมาเปน
การพัฒนาที่ประชาชนมีบทบาทหลกัการมีสวนรวมของประชาชนจึงหมายถึง การคืนอํานาจ 
(Empowerment) ในการกําหนดการพัฒนาใหแกประชาชน อยางนอยที่สุดประชาชนตองมีสวนรวมใน
การรเิริม่วางแผนและดําเนินการในกจิกรรมที่เกี่ยวของกับสภาพความเปนอยูและอนาคตของเขา 
   สุรพล ณ รุณ (จักรพงษ ฟองชัย, 2540: 18; อางอิงจาก สุรพล ณ รุณ, ม.ป.ป.) สรุปวา
การมสีวนรวมของชุมชน หมายถึง ความรวมมือของประชาชน ไมวาจะเปนปจเจกบุคคล หรอืบุคคลที่
เห็นพองตองกัน และเขาดําเนินการรับผิดชอบเพื่อดําเนินการพัฒนาและเปลี่ยนแปลงในทิศทางที่
ตองการ โดยผานกลุมหรือองคกรเพื่อใหบรรลุถึงวัตถุประสงคการมีสวนรวมทีส่มบรูณเปนอีกเรื่องทีม่ี
การนําไปอธิบายเปนสวนๆ และดัดแปลงใหมีความหมายแตกตางกันไปจากคนอื่นตามแตเน้ือหา
แวดลอมทีผู่น้ันตองการนําเสนอ ดังตัวอยางที่จะกลาวถึงตอไปน้ี 
   ฉอาน  วุฒิกรรมรักษา (วิชัย  วิวัฒนคุณูปกาม, 2543: 10; อางอิงจาก ฉอาน   
วุฒิกรรมรกัษา, ม.ป.ป.) ไดแบงลักษณะการเขารวมของประชาชน คือ 
    1. รวมประชุม 
    2. รวมแสดงความคิดเห็น 
    3. รวมตัดสินใจ 
    4. รวมออกแรง 
    5. รวมออกเงิน วัสดุ อุปกรณ 
    6. รวมเปนกรรมการ 
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   อคิน รพีวัฒน (วิบูลย ตรีถัน, 2543: 10 ; อางองิจาก อคิน รพีวัฒน, ม.ป.ป.) ไดเสนอ
ข้ันตอนการมสีวนรวมของประชาชนในการพัฒนาไว 5 ข้ันตอน คือ 
    1. ประชาชนมีสวนรวมในการคนหาปญหาและจัดลําดับความสําคัญของปญหา 
    2. ประชาชนมีสวนรวมในการวิเคราะหถึงสาเหตุและที่มาของปญหา 
    3. ประชาชนมีสวนรวมในการเลือกวิธีการและพจิารณาวางแผนแกปญหา 
    4. ประชาชนมีสวนรวมในการดําเนินการตามแผน 
    5. ประชาชนมีสวนรวมในการประเมินผล วิเคราะหปญหา อุปสรรค และปจจัยทีม่ี
สวนทําใหเกิดความสําเร็จ 
   สถาบันสงเสรมิการเรียนรูเพื่อการพัฒนาที่ย่ังยืน มูลนิธิพัฒนาภาคเหนือ (วิชัย  
วิวัฒนคุณูปการ, 2543; อางอิงจาก มูลนิธิพฒันาภาคเหนือ, ม.ป.ป.) ระบุวา การมสีวนรวมจะตองมสีวน
รวมในเรือ่งตอไปน้ี 
    1. รวมคิด 
    2. รวมตัดสินใจ 
    3. รวมวางแผน 
    4. รวมดําเนินการ 
    5. รวมรับผล 
   นอกจากน้ีแลว ยังมีการกลาวถึง “รูปแบบ” การมสีวนรวมดวย นรินทรชัย พัฒนพงศา 
(วิชัย วิวัฒคุณูปการ, 2543; อางอิงจาก นรินทรชัย  พัฒนพงศา, ม.ป.ป.) กลาววา เมื่อพยายามแจกแจง
รูปแบบของการมสีวนรวมกม็ักแบงการมีสวนรวมเปน 3 ลักษณะ คือ 
    1. เกิดข้ึนเองตามธรรมชาติ 
    2. ถูกชักนําใหเกิดการมีสวนรวม 
    3. บังคับใหมีสวนรวม 
   อคิน  รพีพัฒน (วิชัย  วิวัฒนคุณูปการ, 2543: อางอิงมาจาก อคิน  รพีพฒัน, ม.ป.ป.) 
ไดสรุปวาเราอาจพิจารณาลักษณะการมสีวนรวมของชุมชนไดอยางนอย 3 อยาง คือ 
    1. รูปแบบของการมสีวนรวม เชน เปนการเขารวมทํากจิกรรมเพราะเกรงใจใคร
หรือถูกบังคับเขามาเพราะมีสิง่จงูใจเฉพาะหนา หรือเขามามสีวนรวมโดยเขาใจถึงวัตถุประสงคของ
กิจกรรมน้ัน และอยากเขามารวมทําเพราะเห็นวาเปนประโยชนระยะยาวตอตนและชุมชนของตน 
    2. ชวงจังหวะใดที่คนในชุมชนเขามารวม โดยแบงการมสีวนรวมของคนในชุมชน 
ออกเปน 
     2.1 การคนหาปญหา สาเหตุของปญหา ตลอดจนแนวทางการแกไข 
     2.2 การตัดสินใจเลือกแนวทางและวางแผนพฒันาแกไขปญหา 
     2.3 การปฏิบัติงานในกจิกรรมการพัฒนาตามแผน 
     2.4 การประเมินผลงานกจิกรรมการพฒันา 
    3. การประเมินผลแบบมีสวนรวม การมสีวนรวมน้ันประชาชนตองมีสวนรวมใน
เรื่องการประเมินผลและหัวใจสําคัญที่ตองตระหนักเสมอในการติดตามประเมินผลแบบมสีวนรวมคือ 
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     3.1 ตระหนักถึงความสําคัญในการติดตามและประเมินผลแบบมสีวนรวม โดย
ผูเกี่ยวของทุกคนทุกสวนตองตระหนักในความสําคัญ จึงจะกอใหเกิดการเรียนรู และปรบัปรุงงานอยาง
แทจรงิ 
     3.2 ยึดหลักการมสีวนรวมของทุกฝายที่เกี่ยวของกับการดําเนินงานโครงการ 
เน่ืองจากแตละคนมีความหลากหลายทัง้ขอมูล ขาวสาร ความรู ความสามารถ ความคิดเห็น ซึ่งจะ
พัฒนาไปสู “องคความรูใหม” ที่สรางสรรค สอดคลองกับสถานการณ และความจรงิ รวมทัง้ความ
ตองการการพฒันาที่แทจรงิ 
     3.3 ไมยึดมาตรฐานของทีมประเมิน หรือใครคนใดคนหน่ึงแตตองเคารพ 
ในการแลกเปลี่ยนประสบการณรวมกับผูปฏิบัติงานจริง เพื่อใหไดมาตรฐานทีทุ่กฝายไดรวมกันกําหนด 
     3.4 ไมใชการช้ีถูกช้ีผิด แตมุงกระบวนการเรียนรูรวมกัน เพือ่ปรบัปรุงการ 
จากความหมายของการมีสวนรวมดังกลาวมาขางตน สรุปไดวา การมสีวนรวมมีความหมาย คือ เปน
กระบวนการพฒันา โดยใหประชาชนเขามามสีวนรวมในกระบวนการพฒันาต้ังแตเริ่มจนสิ้นสุดโครงการ 
ไดแก การรวมกันคนหาปญหา การวางแผน การตัดสินใจ การระดมทรพัยากร และเทคโนโลยีในทองถ่ิน 
การบริหารจัดการ การติดตามประเมินผล รวมทัง้การรับผลประโยชนทีเ่กิดข้ึนจากโครงการ โดย
โครงการดังกลาวจะตองมีความสอดคลองกับวิถีชีวิตและวัฒนธรรมชุมชน 
 บทบาทครูในการดูแลสุขภาพของนักเรียนในโรงเรียน 
  การดูแลสุขภาพในชองปากของนักเรียนเพือ่ปองกันปญหาสขุภาพในชองปาก บทบาทของ
ครูจึงเปนบทบาทหน่ึงในการปองกันเพราะทีบ่านเด็กตองการดูแลเอาใจใสจากผูปกครอง สวนใน
โรงเรียน โดยเฉพาะระดับประถมศึกษา มีครูคอยดูแลสุขภาพชองปากเพือ่คนหาปญหาและมีกจิกรรม
สงเสริม ปองกันโรคในชองปากในโรงเรียนอกีดวย แตยังพบวา ฟนผุยังคงเปนปญหาอันดับหน่ึงที่พบใน
เมือง และชนบท เน่ืองจากการบรโิภคอาหารไมถูกตอง  ขาดความเอาใจใสในการดูแลความสะอาดปาก
และฟน และความพรอมของวัสดุอปุกรณในการทําความสะอาดชองปากและฟน การดูแลดานสุขภาพ
ชองปากในโรงเรียน นอกจากจะมีนโยบายดานสุขภาพของโรงเรียนแลว ครปูระจําช้ัน ครูพยาบาล  
ครูอนามัย ก็เปนผูที่มีบทบาทในการรวมดูแลคนหาปญหาตลอดจนสงเสริมใหนักเรียนมสีวนรวมในการ
ดูแลสุขภาพของตนเอง ในการเฝาระวังโรคฟนผุของเด็กในวัยเรียน เน่ืองจากครูเปนผูใกลชิดกับนักเรียน
และสามารถให สุขศึกษาแกนักเรียน ครูประจําช้ันและครูผูบรหิารโรงเรียนสามารถจัดใหมีกิจกรรมการ
ดูแลดานสุขภาพในชองปากของนักเรียนในโรงเรียนดังน้ี 
   1. จัดกิจกรรมการแปรงฟนหลังอาหารกลางวัน 
   2. จัดใหมีการตรวจสุขภาพชองปาก เพื่อใหนักเรียนทราบถึงปญหาในชองปากของ
ตนเอง 
   3. มีการดําเนินงานเฝาระวังทันตสุขภาพในโรงเรียนเพือ่สุขภาพที่ดีของนักเรียน 
   4. สงตอเพื่อการรักษา 
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2.4 การเฝาระวังทางสาธารณสุขและงานเฝาระวังทางทันตสุขภาพ 
 
 การเฝาระวังทางระบาดวิทยา 
  การเฝาระวังทางสาธารณสุข (Public Health Surveillance) หมายถึง กระบวนการ
จัดเกบ็ การวิเคราะห และการแปลผลขอมูลทางสาธารณสุข ที่ดําเนินการอยางเปนระบบและตอเน่ือง
รวมถึงการนําความรูที่ไดไปใชประโยชนดานการวางแผน การจัดมาตรการ และการประเมินผลมาตรการ
ปองกันและควบคุมปญหาสาธารณสุข 
  ขอบเขตของงานระบาดวิทยาในปจจุบันมีการขยายการศึกษาครอบคลมุต้ังแต โรคติดเช้ือ 
โรคไรเช้ือ อนามัยสิ่งแวดลอมและอาชีวอนามัย สถานะสุขภาพ บริการทางการแพทยและอนามัย 
นอกจากน้ียังไดนําไปประยุกตใชกับงานอื่นๆที่ไมใชงานสาธารณสุข เชน การบริหารงาน 
ดานเศรษฐศาสตร 
   1. การดําเนินงานทางระบาดวิทยา (Epidemiological Practices) มี 3 กิจกรรม 
ไดแก  
    1.1 การเฝาระวังทางระบาดวิทยา (Epidemiological Surveillance) 
    1.2 การสอบสวนทางระบาดวิทยา (Epidemiological Investigation) 
    1.3 การศึกษาวิจัยทางระบาดวิทยา (Epidemiological Study) 
   2. การเฝาระวังทางระบาดวิทยา (Epidemiological Surveillance) หมายถึง 
กระบวนการติดตามสังเกตและพินิจพจิารณาอยางสม่ําเสมอและตอเน่ือง ถึงลกัษณะการเกิด 
การกระจายของโรคและภัยอยางมรีะบบ ซึง่รวมทัง้ปจจัยตางๆที่มอีิทธพลตอการเปลี่ยนแปลงการเกิด
การกระจายที่เกิดข้ึน (Dynamic Process) โดยประกอบดวยข้ันตอนของการบันทึก รวบรวม เรียบเรียง 
นําเสนอวิเคราะหและแปลผลการกระจายขอมูลขาวสารตางๆ (Data Information) ทั้งในสภาวะปกติ
และสภาวะผิดปกติของเหตุการณตางๆ เหลาน้ันแลวนําไปสูการดําเนินงาน ปองกันและควบคุมตาม
สภาพของปญหาตอไป ซึ่งลักษณะของการเฝาระวังมีดวยกนั 3 ลักษณะ คือ 
    2.1 Individual Surveillance ดูรายละเอียดเกี่ยวกบับุคคล 
    2.2 Diseases Surveillance ดูรายละเอียดเกี่ยวกบัโรค 
    2.3 Epidemological Surveillance ดูรายละเอียดทั้งบุคคล สถานที่และเวลา 
     วัตถุประสงคของการเฝาระวังทางระบาดวิทยา เพือ่ทราบถึงการเกิดโรคและภัยได
ทันทวงที ทราบถึงแนวโนมและการเปลี่ยนแปลงของการเกดิโรคและภัย ทราบถึงลักษณะการกระจาย
โรคและภัย ทั้งเวลา สถานที่ และกลุมประชากร  ทราบถึงวิธีการปองกันและควบคุมโรคและภัย เพื่อใช
เปนเครื่องมือในการกํากับ การบริการและการบรหิารงานสาธารณสุขของผูบรหิารซึ่งวิธีการดําเนินงาน
เฝาระวังทางระบาดวิทยามีทัง้การเฝาระวังเชิงรกุ (Active Surveillance) และการเฝาระวังเชิงรบั 
(Passive Surveillance) การเฝาระวังเฉพาะพื้นที่ (Sentinel Surveillance) โดยข้ันตอนหรือกจิกรรม
ในการเฝาระวังทางระบาดวิทยามี 4 ข้ันตอน คือ 
     1. การเกบ็ขอมลูหรือการรวบรวมขอมลู (Collection Data) เปนการรวบรวม
ขอมูลตามองคประกอบตางๆโดยมีกจิกรรมตางๆดังน้ี 
      1.1 สังเกตวาขอมลูมลีักษณะผิดไปจากเดิมหรือไมอยางไร 
      1.2 ซักถามรายละเอียดของขอมลูเพิม่เติม 
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      1.3 ตรวจสอบยืนยันความถูกตองของขอมูล 
      1.4 บันทึกจดรวบรวมรายละเอียดตางๆไวเปนหลกัฐาน 
      1.5 รายงาน กระจายขอมูลใหผูอื่นทราบ 
     2. การเรียบเรียง (Consolidation) นําขอมูลทีร่วบรวมไดมาเรียบเรียงจัดเปน
หมวดหมูเพื่อใหเห็นลกัษณะของตัวแปรตางๆ ไดชัดเจนย่ิงข้ึนรวมทั้งการนําขอมลูเหลาน้ันมาประมวล
เขาดวยกันแลวนําเสนอดวยวิธีการทางสถิติที่เหมาะสม 
     3. การวิเคราะหขอมลู (Analysis of Data) การแปรผล (Interpretation) เปน
การนําตัวแปรทั้งหมดมาแยกแยะใหเห็นลกัษณะของตัวแปรตางๆ ไดชัดเจนย่ิงข้ึนรวมทั้งการนําขอมลูทํา
ใหทราบวาพื้นที่ใดมีความเสี่ยงสูง ปญหาใดตองรบีดําเนินการ 
     4. การกระจายขาวสาร (Dissemination) เปนการกระจายขอมูลและผลการ
วิเคราะหที่แปลความหมายแลว ไปใหผูทีเ่กี่ยวของไดใชประโยชนตอไป นับเปนข้ันตอนทีส่ําคัญมาก 
   3. องคประกอบของขอมลูในการเฝาระวังทางระบาดวิทยา ประกอบดวย 
    3.1 การรายงานการตาย (Mortality Reports) 
    3.2 การายงานการเจบ็ปวย (Mortality Reports) 
    3.3 การรายงานการระบาด (Epidemic Reports) 
    3.4 การรายงานจากหองชันสูตร (Reports of Laboratory Utilization) 
    3.5 การรายงานการสอบสวนผูปวยเฉพาะราย (Individual or Case 
Investigation Reports) 
    3.6 การรายงานการสอบสวนการระบาดในทองที่ (Epidemic Field 
Investigation Reports) 
    3.7 รายงานการสํารวจทางระบาดวิทยา (Epidemiological Surveys Reports) 
    3.8 การศึกษารังโรคในสัตวและการกระจายของแมลงนําโรค (Animal reservoirs 
and Vector Distribution) 
    3.9 การรายงานการใชวัคซีน เซรุมและยา (Reports of Biological and Drug 
Utilization) 
    3.10 ขอมูลเกี่ยวกบัประชากรและสิง่แวดลอม (Demographic and 
Environmental Data) 
 งานเฝาระวังทางทันตสุขภาพ  
  การเฝาระวังทางทันตสุขภาพ หมายถึง การติดตามการเกิดโรคในชองปากเพื่อใหสามารถ
ตรวจพบโรคหรือความผิดปกติต้ังแตระยะแรกเริ่ม สามารถปองกันหรอืควบคุมไดอยางทันทวงทีกอนที่
โรคจะลุกลามจนยากทีจ่ะแกไขได 
   1. ความสําคัญและทีม่า 
    งานเฝาระวังทางทันตสุขภาพ เปนกจิกรรมหน่ึงในโครงการสงเสริมทันตสุขภาพใน
โรงเรียนประถมศึกษา โดยความรวมมือระหวางสํานักงานคณะกรรมการ การประถมศึกษาแหงชาติและ
กองทันตสาธารณสุข กรมอนามัย งานเฝาระวังทางทันตสุขภาพจะชวยใหโครงการสงเสริมทันตสุขภาพ
ในโรงเรียนประถมศึกษามีประสทิธิภาพ และบรรลุเปาหมายได งานเฝาระวังและสงเสริมทันตสุขภาพ
นักเรียนประถมศึกษา มีแนวคิดในการดําเนินงานมาจาก 
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     1.1 หลักการของกลวิธีสาธารณสุขมูลฐาน ทีมุ่งเนนใหชุมชน (ในที่น้ีหมายถึง
โรงเรียน) พึ่งตนเองได ทั้งในดานการคนหาปญหา ดวยดัชนีงายๆ การดําเนินกิจกรรมสงเสริมปองกัน
ทันตสุขภาพดวยตนเองอยางมีประสิทธิภาพ และการเสาะแสวงหาบริการทันตกรรมที่ถูกตองในกรณีที่
จําเปน 
     1.2 การสงเสริม ปองกันและรกัษา แบบเบ็ดเสรจ็และครบวงจร 
     1.3 การจัดแบงงานใหเหมาะสมและมีประสิทธิภาพ โดย 
      1.3.1งานสงเสริมปองกันทันตสุขภาพภายในโรงเรียน เปนการดําเนินงาน
ของคร ู
      1.3.2การรกัษาทางทันตกรรม เปนการดําเนินงานของเจาหนาที่สาธารณสุข 
และทันตบุคลากร 
     1.4 การติดตามการเกิดโรคในชองปาก เพือ่เปนการปองกันและควบคุมโรคใน
ชองปากแตเน่ิน ๆ กอนที่จะลุกลามเปนปญหามากข้ึนในภายหลงั 
   2. ประโยชนของการเฝาระวังทางทันตสุขภาพ 
    การเฝาระวังโรคทําใหทราบถึงลักษณะการเกิดการกระจายของโรค ซึ่งทําให 
     2.1 ผูดําเนินงานสาธารณสุขใชประกอบการวินิจฉัยปญหาและการวางแผน 
ตลอดจนการควบคุมกํากับและประเมินผลการดําเนินงาน 
     2.2 ผูที่ไมไดอยูในวงการสาธารณสขุไดทราบถึงปญหารบีดวนสําคัญที่กําลัง
เกิดข้ึนเพื่อนําไปประกอบการ เตรียมตัววางแผนหรอืแกไข หรือปรบัปรุงตัวบุคคลและสิ่งแวดลอม 
ใหเหมาะสมกบัสถานการณของโรคที่เปนปญหา หรือถาเปนปญหาที่คาดวาจะเกิดข้ึนไดลวงหนาจะได
ทําการปองกันควบคุมโรคอยางมีประสิทธิภาพตอไป 
    การเฝาระวังทางทันตสุขภาพของนักเรียนประถมศึกษา จัดใหมีข้ึนเพือ่ประโยชนใน
การตรวจหากลุมนักเรียนที่เสี่ยงตอการเกิดโรคในชองปาก และหาวิธีปองกันและควบคุมโรคใหทันทวงท ี
   3. โรคและสภาวะในชองปากที่ตองเฝาระวัง 
    3.1 อนามัยในชองปาก ไดแก ความสะอาดของชองปากของเด็ก การมีชองปาก
สกปรกเปนสาเหตุของการเกิดโรค ทั้งโรคเหงือก และโรคฟนผุ ปญหาเรื่องอนามัยในชองปากไมดี 
สามารถแกไขไดงายๆ โดยการแปรงฟนอยางถูกวิธีและสม่ําเสมอ 
    3.2 โรคฟนผุ เปนโรคทีม่ีความชุกสูงในกลุมเด็กนักเรียนและกอใหเกิดความ
เจ็บปวดรุนแรง เปนสาเหตุสําคัญของการขาดเรียนในเด็ก ถึงแมวาปญหาเรื่องโรคฟนผุเมือ่เกิดข้ึนแลว 
ครูหรอืชุมชนจะไมสามารถแกไขปญหาไดเอง ตองมีการรักษาพยาบาล แตการเฝาระวังโรคน้ีจะมีผลทํา
ใหชุมชนรูปญหาและแสวงหาบริการไดทันทวงที กอนที่ปญหาจะลุกลามจนสญูเสียฟน 
   4. ข้ันตอนการดําเนินงานเฝาระวังทางทันตสุขภาพ 
    ประกอบดวย 4 ข้ันตอน ดังตอไปน้ี 
     4.1 การรวบรวมขอมูล ดวยการตรวจชองปากของเด็กนักเรยีนระดับ
ประถมศึกษาทุกคนในโรงเรียน และบันทึกสภาพของโรคที่ตองเฝาระวังฯ คือ โรคเหงือกอักเสบ และ 
โรคฟนผ ุ
     4.2 วิเคราะหขอมลูเพือ่ใหทราบวาแตละโรคมีความรุนแรงมากนอยเพียงใด 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Mahasarakham University 



37 

     4.3 วิเคราะหปญหาและประเมินผลขอมลู เพื่อหาทางแกไขตามความรุนแรง
ของโรค 
     4.4 รายงานสภาพปญหาใหผูบังคับบัญชาทราบตามลําดับข้ัน และประสานงาน
ระหวางโรงเรียนและหนวยงานสาธารณสุขเพื่อแกไขปญหา 
   5. การจัดทําแผนการเฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพชองปาก 
    การจัดทําแผนการเฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพชองปาก ประกอบดวยสาระสําคัญ  
7 ประการดังตอไปน้ี คือ  
     5.1 การกําหนัดปญหาสาธารณสุขที่ตองการเฝาระวัง 
     5.2 การกําหนดพฤติกรรมสุขภาพชองปากที่ตองการเฝาระวัง 
     5.3 การกําหนดตัวช้ีวัดพฤติกรรมสุขภาพชองปากที่ตองการเฝาระวัง 
     5.4 การกําหนดรูปแบบและวิธีการเฝาระวัง 
     5.5 การกําหนดพื้นที่สําหรบัการเฝาระวัง 
     5.6 การกําหนดชวงเวลาสําหรับการเฝาระวัง 
     5.7 การกําหนดตัวบุคคลที่ดําเนินการเฝาระวัง 
 ซึ่งแตละข้ันตอนมีรายละเอียดดังน้ี 
  1. การกําหนดปญหาสาธารณสุขที่ตองการเฝาระวัง ในแตละพื้นที่และแตละชวงเวลา 
ข้ึนอยูกับความตองการและแผนงานสาธารณสุขที่หนวยงานรับผิดชอบเปนหลัก โดยทั่วไปแลวปญหา
สาธารณสุขแตละปญหาสามารถทําการเฝาระวังทางพฤติกรรมสุขภาพชองปากไดทั้งสิ้น ถาไดกําหนด
พฤติกรรมสุขภาพชองปาก หรอืปจจัยทางพฤติกรรมที่ทําใหเกิดปญหา ตัวช้ีวัดและวิธีการไดถูกตอง 
ดังน้ันการกําหนดปญหาสาธารณสุขที่ตองการเฝาระวัง จึงพจิารณาจากความตองการดังน้ี 
   1.1 ปญหาทีจ่ําเปนตองทราบสถานการณของปญหาทีเ่ปนปจจบุันเพื่อการแกไขปญหา
ที่มีประสทิธิภาพและทันทวงท ี
   1.2 ปญหาทีจ่ําเปนตองทราบแนวโนมของปญหาในอนาคต เพื่อการวางแผนและ
กําหนดยุทธศาสตรของการปองกันปญหา 
   1.3 ปญหาที่ตองการทราบผลการดําเนินงานแกไขปญหาอยางตอเน่ือง หรือเปนระยะๆ
เพื่อการปรับปรงุการดําเนินงาน 
  2. กําหนดพฤติกรรมสุขภาพชองปากที่ตองการเฝาระวังเปนการพิจารณาวาปญหา
สาธารณสุขทีก่ําหนดน้ัน มีพฤติกรมสุขภาพอะไรทีเ่ปนตัวกําหนดปญหาหรือกลาวอีกนัยหน่ึงก็คือ 
พฤติกรรมสุขภาพชองปากทีเ่ฝาระวัง จงึมีขอพจิารณาดังน้ี 
   2.1 ปญหาสาธารณสุขที่กําหนดมีพฤติกรรมสุขภาพชองปากอะไรบางเปนตัวกําหนด 
   2.2 จัดลําดับความสําคัญของพฤติกรรมสุขภาพชองปากแตละอยาง ในแงของการทํา
ใหเกิดปญหา 
   2.3 พฤติกรรมสุขภาพชองปากที่จําเปนสําหรับการแกไขปญหาสาธารณสุขที่กําหนดมี
อะไรบาง 
   2.4 จัดลําดับพฤติกรรมสุขภาพชองปากที่ตองการสําหรบัการแกไขปญหาสาธารณสุข 
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   2.5 ในแงของการเฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพชองปาก เพื่อบงช้ีใหเห็นสถานการณของ
ปญหาในปจจุบันหรอืแนวโนมในอนาคตใหกําหนดพฤติกรรมสุขภาพชองปากที่ตองการจากกลุม
พฤติกรรมสุขภาพชองปากที่ทําใหเกิดปญหา 
   2.6 ในแงของการเฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพชองปาก เพื่อบงช้ีใหเห็นสถานการณของ
การแกไขปญหาในปจจบุันหรือแนวโนมในอนาคตใหกําหนดพฤติกรรมสุขภาพชองปากที่ตองการสําหรบั
การแกไขปญหา 
   2.7 พฤติกรรมสุขภาพที่กําหนด จะเปนพฤติกรรมเดียวหรือหลายพฤติกรรมแลวแต
กรณี 
   2.8 พฤติกรรมสุขภาพที่กําหนด ตองอยูในลกัษณะที่กําหนดตัวช้ีวัดได และสามารถวัด
ไดวิธีการที่ไมยุงยากสลับซับซอนจนเกินไป 
  3. กําหนดตัวช้ีวัดสําหรับพฤติกรรมสขุภาพ หรือในเชิงคุณภาพโดยมีขอพิจารณา ดังน้ี 
   3.1 ตัวช้ีวัดที่กําหนดข้ึนสามารถบงบอกใหเห็นถึงสภาพของพฤติกรรมที่ตองการเฝา
ระวังไดตลอดเวลา 
   3.2 ตัวช้ีวัดที่กําหนดข้ึนสามารถวัดได โดยกําหนดนิยามเชิงปฏิบัติ (Operational 
Definition) ไวอยางชัดเจน 
  4. การกําหนดรูปแบบและวิธีการเฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพชองปากพจิารณาจาก
ขอพิจารณาดังตอไปน้ี คือ 
   4.1 ตัวช้ีวัดสําหรบัการเฝาระวัง 
   4.2 ขอบเขตของการเฝาระวัง 
   4.3 ระยะเวลาที่ใชสําหรับการเฝาระวัง 
   ซึ่งทําใหตัดสินใจไดวา ควรจะใชรปูแบบใด จงึจะเหมาะสมกบัการเฝาระวังโดยเลือก
จากรปูแบบตางๆ ดังน้ี 
    1) การทําการสํารวจเรงดวน (Rapid Survey) 
    2) การทําการสงัเกต (Observation) 
    3) การเขาไปมสีวนรวมเปนสมาชิกของกลุม (Membership Involvement) 
    4) การทําแผนที่พฤติกรรม (Mapping) 
    5) การใชขอมูลทีม่ีอยูแลว (Secondary Data) 
  5. การกําหนดพื้นที่สําหรบัการเฝาระวังพฤติกรรม ซึ่งจะแตกตางกันไปตามลักษณะของ
พฤติกรรมชองปากที่ตองการเฝาระวัง โดยมหีลกัการวา ขอมูลที่ไดจากการเฝาระวังสามารถจะนํามา
วิเคราะหผลและแปลผลได ซึ่งอาจจะเปนหมูบาน ตําบล อําเภอ จังหวัด เขต ภาค หรือประเทศ  
ข้ึนอยูกับ 
   5.1 ขอมูลของพฤติกรรมสุขภาพชองปากที่ตองการจะนําไปแปลผลไดในระดับใด       
เปนรายหมูบาน รายตําบล รายอําเภอ รายจังหวัด เขต ภาค และประเทศ 
   5.2 ความตองการของการเฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพชองปากแตละพฤติกรรม 
  6. การกําหนดชวงเวลาสําหรบัการเฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพชองปาก ข้ึนอยูกบัลักษณะ
ของพฤติกรรมสุขภาพชองปาก และความรวดเร็วของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ซึ่งจะมผีลตอการ
เปลี่ยนแปลงของปญหาสาธารณสุข บางพฤติกรรมเฝาระวังทุก 5 ป 2 - 3 ป ทุก 3 - 6 เดือน และ  
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ทุก 1 เดือน ทั้งน้ีข้ึนอยูกับสภาพการเปลี่ยนแปลงของปญหาและความฉับพลันทันททีี่จะวางแผนและ
ดําเนินการแกไขปญหาแตละปญหา 
  7. การกําหนดตัวบุคคลที่ดําเนินการเฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพชองปากข้ึนอยูกบัระดับ
พื้นที ่
    ขอบเขตของปญหาสาธารณสุขที่มีการเฝาระวังทางพฤติกรรมสุขภาพชองปาก โดยมี
ขอพิจารณา 
  1. ถาเปนการเฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพชองปากในระดับหมูบาน หรอืตําบลควร
ดําเนินการโดย เจาหนาที่สาธารณสุขของสถานีอนามัย หรอืโรงพยาบาลชุมชน 
  2. ถาเปนการเฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพชองปากในระดับอาํเภอควรดําเนินการโดย 
เจาหนาที่ของสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ หรอืโรงพยาบาลชุมชน (ปยะธิดา ประเสริฐสม, 2554) 
 
2.5 การวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
 
 ผูศึกษาคนควาไดเลือกการวิจัยเชิงปฏิบัติการ ซึ่งจะกลาวถึงความหมาย จุดมุงหมาย  
กรอบแสดงลักษณะ กระบวนการวิจัย ข้ันตอน และสรุปหลกัการของการวิจัยเชิงปฏิบัติการ ไวดังน้ี 
  บุญชม  ศรีสะอาด (2543: 12) กลาววาการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research)  
เปนการวิจัยเพื่อนําผลมาใชแกปญหาอยางรบีดวนหรอืปรับปรุงการปฏิบัติงาน 
  Carr และ Kemmis (Quoted in Mcniff, 1995: 2; cited Carr and Kemmis, 1986) 
กลาววาการวิจัย ปฏิบัติการ คือการเรียนรูแบบสะทอนตนเอง ที่รวมทําโดยผูมีสวนรวมในสถานการณ
ทางสงัคม (การศึกษา) เพื่อแกปญหาการปฏิบัติงาน การทําความเขาใจในการปฏิบัติงาน และการ
ปฏิบัติงานน้ัน ใหสําเรจ็ลุลวงไปดวยความถูกตองเหมาะสม วิธีการวิจัยปฏิบัติการ 
  Lewin (Cited in Elliot, 1991; Mcniff, 1995; cited Lewin, n.d.) อธิบายวาการวิจัย
ปฏิบัติการเหมือนกบัการดําเนินงานในลักษณะของการหมุนรอบตัวเปนข้ันๆ แบบเกลียวสวาน ที่
ประกอบดวยการวางแผนการปฏิบัติการ และการประเมินผลของการปฏิบัติ ซึง่สามารถจําแนกข้ันตอน
ไดเปน 4 ข้ันตอน ที่เรียกวาเปนวงจรการวิจัยปฏิบัติการ และเรียกยอๆ วา วงจร P – A – O - R ดังน้ี 
   1. การวางแผน (Planning) ซึ่งผูรวมงานจะตองรวมมือรวมใจในการอภิปราย  
(ทั้งในแงทฤษฎีและปฏิบัติ) เพื่อใหเกิดการวิเคราะหและปรบัปรงุการกําหนดแผนงานทีจ่ะสามารถ
ปฏิบัติไดจรงิในสภาพทีเ่ปนอยู 
   2. การปฏิบัติ (Action) เปนการดําเนินงานตามความมุงหมายที่ต้ังไว มีการควบคุม 
การปฏิบัติงาน และมหีลกัฐานที่ตรวจสอบได 
   3. การสังเกต (Observation) เปนการเก็บบันทึกขอมูลเกี่ยวกับผลที่ไดจากการ
ปฏิบัติงานอยางมีรายงานหลักฐาน โดยการสงัเกตทั้งกระบวนการและผลการปฏิบัติงาน 
   4. การสะทอน (Reflection) เปนการอภิปรายรวมกันระหวางผูรวมงานตามที่ไดบันทึก
ไวจากการสังเกตเกบ็ขอมูล เพื่อนําไปสูการปรับปรงุแกไข/ปฏิบัติข้ันตอไป ลักษณะการปฏิบัติงานทั้ง     
4 ข้ันตอน มีการเช่ือมโยงเกี่ยวเน่ืองติดตอกันไป ซึ่งนําไปสูการนําวิธีการใหมมาเริ่มดําเนินการตามวงจร
การวิจัยในรอบใหมอีกหลายๆ รอบตอไป 
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  สุวิมล  วองวานิช (2544: 23) เสนอข้ันตอนของ Freeman เกี่ยวกับการวิจัยปฏิบัติการ
เปน 6 ข้ันตอน ดังน้ี 
   ข้ันตอนที ่1 เปนการต้ังขอสงสัยเกี่ยวกับสภาพที่เกิดข้ึน 
   ข้ันตอนที ่2 เปนการกําหนดปญหาวิจัยหรอืคําถามวิจัยที่มีความเฉพาะเจาะจงมากข้ึน 
   ข้ันตอนที ่3 เปนการเก็บรวบรวมขอมูล 
   ข้ันตอนที ่4 เปนการวิเคราะหขอมูล เพื่อตอบคําถาม 
   ข้ันตอนที ่5 เปนการทําความเขาใจกับสิ่งที่เกิดข้ึน 
   ข้ันตอนที ่6 เปนการนําขอคนพบเผยแพร ใหผูเกี่ยวของทราบไปใชประโยชน 
  การวิจัยเชิงปฏิบัติการ มีลกัษณะที่คลายคลึงกันและมีกระบวนการดําเนินการวิจัยที่คลาย 
กับหลักการวิจัยทั่วไป คือ มีการกําหนดปญหา การเก็บรวบรวมขอมูล การวิเคราะหขอมลูการเสนอ
ผลการวิจัย สวนที่แตกตางออกไปอยางชัดเจน คือ การสะทอนผลเพื่อใหเกิดการวิพากษและแลกเปลี่ยน
ประสบการณ 
  นอกจากน้ี สุวิมล  วองวานิช (2544: 13) ไดกลาวถึงกระบวนการทํางาน PAOR ดังน้ี 
PAOR เปนกระบวนการทํางานที่เปนวงจร ตามแนวคิดของ Kemmis ที ่4 ข้ันตอน คือ 
   1. การวางแผน (Plan) 
   2. การปฏิบัติ (Action) 
   3. การสังเกต (Observe) 
   4. การสะทอนผล (Reflect) สะทอนผลการปฏิบัติงาน ใหผูมีสวนรวมได
วิพากษวิจารณซึ่งนําไปสูการปรับปรงุแกไขการปฏิบัติงานตอไป 
  ยาใจ  พงษบริบรูณ (2537 : 10-30) ไดกลาวถึงความหมาย จุดมุงหมายกรอบการแสดง
ลักษณะ กระบวนการวิจัย ข้ันตอน และสรปุหลักการของการวิจัยเชิงปฏิบัติการ ไวดังน้ี 
   1. ความหมายของการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
    การวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) หมายถึง การวิจัยประเภทหน่ึง ซึ่งใช
กระบวนการการปฏิบัติอยางมรีะบบ ผูวิจัยและผูเกี่ยวของมสีวนรวมในการปฏิบัติและวิเคราะหวิจารณ
ผลการปฏิบัติการ 4 ข้ัน คือ การวางแผน การลงมือปฏิบัติ การสงัเกต และการสะทอนผลการปฏิบัติการ
ดําเนินการตอเน่ืองไปจนกวาจะไดขอสรุปที่แกไขไดจริง หรอืพัฒนาสภาพการณของสิ่งที่ไดอยางมี
ประสิทธิภาพ 
   2. จุดมุงหมายของการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
    จุดมุงหมายของการวิจัยเชิงปฏิบัติการ เพื่อปรับปรงุประสทิธิภาพของการ
ปฏิบัติงานประจําใหดีข้ึน โดยนําเอางานที่ปฏิบัติอยูมาวิเคราะหสภาพปญหา อันเปนเหตุใหงานน้ันไม
ประสบผลสําเรจ็เทาที่ควร จากน้ันใชแนวทางทฤษฎีและประสบการณการปฏิบัติงานที่ผานมาเสาะหา
ขอมูลและวิธีการที่คาดวาจะแกปญหาดังกลาวไดแลวนําวิธีการดังกลาวไปทดลองใชกับกลุมที่เกี่ยวของ
กับปญหาน้ัน 
   3. กรอบแสดงลักษณะของการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
    กรอบแสดงลักษณะของการวิจัยเชิงปฏิบัติการ มี 4 ลักษณะ ดังน้ี 
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     3.1 เปนการวิจัยแบบมสีวนรวมและรวมมือ (Participation and Colladoration)  
ใชการทํางานเปนกลุม ผูรวมวิจัยทกุคนมีความสําคัญและมบีทบาทเทาเทียมกันในทุกกระบวนการ 
ของการวิจัย ทั้งการเสนอความคิดเห็นเชิงทฤษฎีและการปฏิบัติ ตลอดจนการวางแผนการวิจัย 
     3.2 เนนการปฏิบัติ (Action Orientation) การวิจัยชนิดน้ีใชการวิจัยปฏิบัติการ
เปนสิ่งทีท่ําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงและศึกษาผลการปฏิบัติเพื่อมุงใหเกิดการพฒันา 
     3.3 ใชวิเคราะหวิจารณ (Critical Function) วิเคราะหการปฏิบัติการอยาง
ลึกซึง้จากสิ่งที่สงัเกตไดจะนําไปสูการตัดสินใจที่สมเหตุสมผล เพื่อปรบัปรุงแผนการปฏิบัติการ 
     3.4 ใชวงจรการปฏิบัติการ (The Action Research Spiral) ตามแนวคิดของ 
Kimmis และ McTaggart คือ การวางแผน (Plan) การปฏิบัติ (Action) การสังเกต (Observe) การ
สะทอนผล (Reflect) ตลอดจนการปรบัปรุงแผน (Re-Planning) เพื่อไปปฏิบัติในวงจรตอไปจนกวาจะ
ไดรูปแบบของการปฏิบัติงานที่พงึพอใจและไดขอเสนอเชิงทฤษฎีเพื่อเผยแพรตอไป 
   4. กระบวนการดําเนินการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
    กระบวนการดําเนินการวิจัยเชิงปฏิบัติการ มีข้ันตอนสําคัญ ๆ ในการดําเนินการ
ดังน้ี 
     4.1 การจําแนกหรือพจิารณาปญหาที่ประสงคจะศึกษา ผูวิจยัและกลุมทีท่ําการ
วิจัยจะตองศึกษารายละเอียดของปญหาทีจ่ะศึกษาอยางชัดเจน ปญหาที่เกิดในหองเรียนซึ่งจะทําการ
วิจัยเชิงปฏิบัติจะตองมีทฤษฎีรองรบัในเรือ่งที่เกี่ยวของกับปญหาน้ัน การวิเคราะหสภาพปญหาควร
พิจารณาใหครบ 4 องคประกอบตอไปน้ี คือ ปญหาทีเ่กี่ยวกบัคร ูนักเรียน เน้ือหาวิชา และ
สภาพแวดลอม 
     4.2 เลือกปญหาสําคัญที่เปนสาระควรแกการศึกษาวิจัย เลอืกโดยอาศัยทฤษฎี
มารวมพจิารณาลกัษณะปญหา แลวสรางวัตถุประสงคของการวิจัย ตลอดจนจะตองสรางสมมติฐานของ 
การวิจัย ในรูปแบบของขอความที่ตองการประเมินที่แสดงความสัมพันธปญหากบัหลักการหรือทฤษฎี
พื้นฐานที่เกี่ยวของกับปญหาน้ัน 
     4.3 เลือกเครื่องมือดําเนินการวิจัย ที่จะชวยใหไดคําตอบปญหาตามสมมติฐาน
ที่ต้ังไว เครื่องมอืที่ใชม ี2 ลักษณะ คือ เครื่องมือที่ใชในการทดลองปฏิบัติหรือฝกหัดตามวิธีการและ
เครื่องมือที่ใชในการรวบรวมขอมลูที่ไดจากการปฏิบัติ 
     4.4 บันทึกเหตุการณอยางละเอียดในแตละข้ันตอนของการวิจัย ทั้งสวนทีเ่ปน
ความกาวหนาและเปนอุปสรรคตามวงจรของการปฏิบัติ คือ ในข้ันตอนของการวางแผนปฏิบัติการ
สังเกต และการสะทอนผลการปฏิบัติการ เก็บสะสมเปนขอแลวบันทึกไวใชในการปรับปรงุตามวงจรการ
ปฏิบัติการตอไป และเพื่อเปนการรวบรวมขอมลูวิเคราะหหาคําตอบตามสมมติฐาน 
     4.5 วิเคราะหความสัมพันธดานตาง ๆ ของขอมลูที่รวบรวมไว ซึ่งสวนใหญจะ
เกี่ยวของกบัขอมลูเชิงคุณภาพ ไดแก การตรวจสอบรายละเอียดของขอมลูเพื่อใหแนใจในความถูกตอง
แสดงรายละเอียด อธิบายสถานการณ จัดหมวดหมู และแยกประเภทของกลุมขอมลูตามหัวขอที่
เหมาะสมเปรียบเทียบขอแตกตางและคลายคลงึของขอมูล 
     4.6 ตรวจสอบขอมูลของกลุมผูวิจัย ไดพิจารณาไวแลวอีกครัง้หน่ึง เพื่อสรุปหา
คําตอบที่เปนสาเหตุและวิธีการแกปญหาน้ันตามวัตถุประสงคที่กําหนดไว และกอใหเกิดประโยชนสูงสุด 
โดยสรปุประมวลเปนหลักการ (Principle) รูปแบบ (Model) ของการปฏิบัติหรือเสนอเชิงทฤษฎี 
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(Proposition) หรือทฤษฎี (Theory) ทั้งน้ีตองอาศัยหลักตรรกวิทยา โดยวิธีอุปมานและความรูเชิง
ทฤษฎีดวย 
   5. ข้ันตอนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
    กระบวนการวิจัยน้ี เมื่อกลาวในเชิงการนําไปใชเพื่อพฒันาและปรับปรงุการ
ปฏิบัติงานในโรงเรียน มีวิธีดําเนินการตามวงจรของการวิจัย ดังน้ี 
     5.1 ข้ันวางแผน (Planning) เริ่มตนดวยการสํารวจปญหารวมกันระหวาง
บุคลากรภายในโรงเรียน เพื่อใหปญหาที่สําคัญที่ตองการใหแกไขตลอดจนการแยกรายละเอียดของ
ปญหาน้ันเกี่ยวกบัลักษณะของปญหาเกี่ยวกับใคร มีแนวทางในการแกไขอยางไร และจะตองปฏิบัติ
อยางไร 
     5.2 ข้ันปฏิบัติ (Action) เปนการนําแนวความคิดที่กําหนดเปนกิจกรรมในข้ัน 
การวางแผนมาดําเนินการ โดยการวิเคราะหวิจารณปญหาอปุสรรคทีเ่กิดข้ึนรวมกันของทมีงานประกอบ
ไปดวย เพื่อทําการแกไขปรับปรงุแผน ฉะน้ันแผนที่กําหนดควรจะมีความยืดหยุนปรับได 
     5.3 ข้ันสังเกตการณ (Observation) เปนการเปลี่ยนแปลงทีเ่กิดข้ึนดวยความ
รอบคอบซึง่อาจเปนสิ่งทีเ่กิดข้ึนทัง้ที่คาดหวังและไมคาดหวัง โดยอาศัยเครื่องมอืการเกบ็ขอมลูเขามา
ชวย 
     5.4 ข้ันสะทอนผลการปฏิบัติการ (Reflection) เปนข้ันตอนสุดทายของวงจร
การทําการวิจัยเชิงปฏิบัติการ คือ การประเมินหรือตรวจสอบกระบวนการการแกปญหา หรอืสิง่ที่เปน
ขอจํากัดทีเ่ปนอปุสรรคตอการปฏิบัติการ ผูวิจัยรวมกับกลุมผูเกี่ยวของจะตองตรวจสอบปญหาทีเ่กิดข้ัน
ในแงมุมตาง ๆ ที่สัมพันธกบัสภาพสังคมและสิง่แวดลอมของโรงเรียน และของระบบการศึกษาที่
ประกอบกันอยูโดยผานการถกอภิปรายปญหา การประเมิน โดยกลุมจะทําใหไดแนวทางของการพฒันา
ข้ันตอนการดําเนินกจิกรรม และเปนพื้นฐานขอมลูทีจ่ะนําไปสูการปรับปรงุและวางแผนการปฏิบัติตอไป 
   6. รูปหลักการของการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
    หลักการสําคัญของการวิจัยเชิงปฏิบัติการที่ตองตระหนักอยูเสมอ คือ กลุมบุคคลที่
เกี่ยวของมีความสําคัญตอกระบวนการการดําเนินการวิจัย น่ันคือ การวิจัยชนิดน้ีไมควรจะทําตามลําพงั
และควรใชวงจรของกระบวนการวิจัยซึง่ประกอบดวย การวางแผน การปฏิบัติ การสังเกตและการ
สะทอนผลการปฏิบัติ เพื่อนํามาปรับปรุงแผนงาน แลวดําเนินกิจกรรมที่ปรับปรงุใหมซึ่งมีวงจร 4 
ข้ันตอนดังกลาวจะมีลกัษณะการดําเนินการเปนบันไดเวียน (Spiral) กระทําซ้ําตามวงจรจนกวาจะไดรบั
ผลการปฏิบัติตามจุดมุงหมาย การวิจัยเชิงปฏิบัติการอาจเริม่ดวย โดยคร ูนักเรียน หรือนักศึกษา แลว
ปฏิบัติการใหเกิดการเปลี่ยนแปลงในทางพัฒนาข้ึน โดยรับฟงความคิดเห็นผูเกี่ยวของอื่นๆ คือ คร ู
นักเรียน ผูปกครอง ผูบรหิาร หรือสังคมภายนอก บันทึกผลการปฏิบัติการที่ข้ึนจากการเปลี่ยนแปลง
ทุกๆ ข้ันที่สําคัญ น่ันคือ 
     6.1 บันทึกผลของการเปลี่ยนแปลงกจิกรรมและการปฏิบัติ 
     6.2 บันทึกผลการเปลี่ยนแปลงการใชภาษาและการสื่อสารในหองเรียนหรือ
หนวยงาน และบุคคลที่เกี่ยวของกับปญหาที่ตองแกไข 
     6.3 บันทึกผลการเปลี่ยนแปลงสัมพันธภาพทางสงัคมและการจัดระบบองคกรที่
ลดอุปสรรคตอการฝกปฏิบัติ 
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     6.4 บันทึกผลของการพฒันาการที่เปนขอคนพบที่สําคัญของการวิจัยการ
วิเคราะหขอมูลการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
 
2.6 งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 
 จากการศึกษาคนควาวิจัย พบวามีงานวิจัยที่เกี่ยวของกับหัวขอที่ทําการวิจัยเพื่อที่จะไดนํามา
เปนแนวทางในการศึกษา ดังน้ีคือ 
  กองทันตสาธารณสุข (2551) ทําการสํารวจขอมลูพฤติกรรมทางทันตสุขภาพครั้งที่ 6  
(พ.ศ. 2549 - 2550) ระหวางป 2548 - 2551 พบวา เด็กอายุ 12 ปปราศจากฟนผ ุเพิ่มข้ึนจากรอยละ 
41.37, 42.60, 42.00 และ รอยละ 43.83 ตามลําดับ และเหงือกปกติเพิ่มข้ึนจากรอยละ 48.34, 49.21, 
54.02 และ รอยละ 53.83 ตามลําดับ โดยภาพรวมมีแนวโนมที่จะปราศจากฟนผุและมีเหงือกปกติมาก
ข้ึน นับเปนผลสะทอนโดยตรงในการสนับสนุนแปรงสีฟนยาสีฟนใหกบัเด็ก ภายใตโครงการย้ิมสดใส 
เด็กไทยฟนดี ซึ่งชวยทําใหมีกิจกรรมแปรงฟนหลังอาหารกลางวันดวยยาสีฟนผสมฟลูออไรด ในโรงเรียน
เปนประจําและตอเน่ือง มากกวารอยละ 90 อยางไรก็ตามยังคงพบวาพฤติกรรมการบริโภคอาหารทีเ่ปน
ปจจัยเสี่ยงตอโรคฟนผุในเด็กกลุมน้ี คอนขางสูง คือมากกวารอยละ 60 ของเด็กอายุ 12 ป บริโภคขนม
กรุบกรอบ มากกวา3 วัน/สัปดาห และเด็กด่ืมนํ้าอัดลมที่โรงเรียน เฉลี่ยเทากับ 1.89 วัน/สัปดาห แมวา
จะมีการรณรงคและควบคุมการจําหนายขนมกรบุกรอบและเครื่องด่ืมทีเ่สี่ยงตอโรคฟนผ ุในโรงเรียน
เพิ่มข้ึนทุกป คือระหวางป 2548-2551 พบวาโรงเรียนมีควบคุมการจําหนายขนมกรบุกรอบและ
เครื่องด่ืมทีเ่สี่ยงตอโรคฟนผ ุรอยละ 38.7 38 45.52 และรอยละ 58.82 
  ธนาศักด์ิ  จันทรังษี (2551) ไดทําการวิจัยเรื่องพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากนักเรียน
ช้ันประถมศึกษาปที่ 6 โรงเรียนในเขตรับผิดชอบโรงพยาบาลพระอาจารยแบน ธนากร อําเภอภูพาน 
จังหวัดสกลนคร ผลการวิจัยพบวานักเรียนช้ันประถมศึกษาปที่ 6 โรงเรียนในเขตรับผิดชอบ เปน
การศึกษาเชิงพรรณนา สวนใหญมสีภาวะชองปากอยูในเกณฑดีเย่ียม รอยละ 69.2 มีความรูเกี่ยวกับ
ดูแลสุขภาพชองปากสวนใหญอยูในระดับสูง รอยละ 60 และมีการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพชองปาก
สวนใหญอยูในระดับปานกลาง รอยละ 73.84 และการทดสอบความสัมพันธระหวางสภาวะสุขภาพ 
ชองปากกบัการนําเงินมาโรงเรียน ความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพชองปาก  
ผลการศึกษาพบวา ทีร่ะดับนัยสําคัญทางสถิติ 0.05 ความรูมีความสัมพันธกบัสภาวะสุขภาพชองปาก
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ สวนการนําเงินมาโรงเรียน ทัศนคติและการปฏิบัติตัว ไมมีความสัมพันธกบั
สภาวะสขุภาพชองปาก 
  วราภรณ  เข็มโคกกรวด (2551) ไดทําการวิจัยเรื่องความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ 
ชองปากของเด็กนักเรียนประถมศึกษาปที่ 1-6 โรงเรียนบานโคกใหญ ตําบลบัวเงิน อําเภอนํ้าพอง 
จังหวัดขอนแกน เปนการศึกษาเชิงพรรณนา ผลการวิจัยพบวา ระดับช้ันที่ศึกษาสวนใหญอยูในช้ัน
ประถมศึกษาปที่ 6 รอยละ 20.83 สวนใหญไดเงินมาโรงเรียนวันละ 10 บาท รอยละ 31.25 การซือ้
ขนมสวนใหญซื้อขนมถุง ขนมอบกรอบ รอยละ 93.75 การไดรับขาวสารเรือ่งทันตสุขภาพ สวนใหญ
ไดรับขอมลูจากเจาหนาทีส่าธารณสุข รอยละ 78.47 การรบับริการทางทันตกรรมในรอบ 1 ป สวนใหญ
เคยไดรับบริการทางทันตกรรม รอยละ 81.94 การแปรงฟนในแตละวัน สวนใหญแปรงฟนวันละ 2 ครั้ง 
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รอยละ 69.44 การใชสิง่ทําความสะอาดฟนนอกเหนือจากการใชยาสีฟน สวนใหญใชไมจิ้มฟน รอยละ 
74.31 ความรูเกี่ยวกบัการดูสุขภาพชองปากอยูในระดับดี รอยละ 74.30  
  วิมลสริ ิ พรหมมลู (2549) ไดทําการวิจัยเรื่อง การพัฒนารูปแบบการสงเสรมิทันตสุขภาพ
เพื่อปองกันโรคฟนผุของนักเรียนประถมศึกษา โรงเรียนบานปราสาท ตําบลปราสาทกิง่อําเภอบานดาน 
จังหวัดบุรรีัมย พบวา สถานการณกอนการวิจัยนักเรียนสวนใหญขาดทักษะในการแปรงฟนที่ถูกวิธี  
มีพฤติกรรมทันตสุขภาพที่ไมถูกตอง ผูปกครองไมมีสวนรวมในการสงเสรมิทันตสุขภาพ หลังการพฒันา 
พบวา นักเรียนมีการดําเนินงานโครงการแปรงฟนหลงัอาหารกลางวันทุกวัน โดยมีผูนํานักเรียนดาน 
ทันตสาธารณสุขจากการคัดเลอืกนักเรียนเปนผูนําและควบคุมดูแลนักเรียนและผูปกครองมีความรูเรือ่ง
โรคฟนผมุากข้ึน มีพฤติกรรมสงเสริมทันตสุขภาพดีข้ึนกวากอนการพฒันา 
  ทัศนีย  มหาวัน (2549) ปจจัยที่มผีลตอการดูแลทันตสุขภาพในเด็กเล็กของผูปกครองใน
อําเภอสารภี จังหวัดเชียงใหม  พบวาผูปกครองสวนใหญมรีะดับพฤติกรรมการดูแลเด็กอยูในระดับพอใช  
ปจจัยที่มผีลตอการดูแลทันตสุขภาพของผูปกครองพบวา ปจจัยเสริม ดานการไดรบัขาวสารความรู
เกี่ยวกับทนัตสุขภาพเด็กจากสื่อมวลชน  และการไดรบัสนับบสนุนทางสงัคมจากญาติ เพื่อนบาน 
เจาหนาที่สาธารณสุข หนวยงานตางๆ และปจจัยการสงเสรมิสุขภาพดานการไดรบัแจกแปรงสฟีนเด็ก
เปนปจจัยที่มผีลตอพฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพของเด็กอยางมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ 0.01  
  จริยา  พรหมสุวรรณ และคณะ (2549) พฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากของนักเรียน
ประถมศึกษาปที่ 3 ในเขตเทศบาลนครสงขลา  อําเภอเมือง  จังหวัดสงขลา  พบวา นักเรียนสวนใหญ 
มีพฤติกรรมการแปรงฟนหลงัรบัประทานอาหาร รอยละ 94.3 วิธีการแปรงฟนมีพฤติกรรมการแปรง 
โดยฟนบนแปรงปดลง ฟนลางปดข้ึน ฟนบดเค้ียวถูไปมา รอยละ 77.3 โดยเกือบทั้งหมดแปรงฟนรวมกบั
ใชยาสีฟน รอยละ 98.3 ดานบทบาทของผูปกครอง พบวาสวนใหญรอยละ 65.9 เตือนใหเด็กแปรงฟน
ทุกครั้ง ในดานการเตือนใหบวนปากหรอืแปรงฟนหลงัรบัประทานอาหารของหวานหรือลูกอม มีการ
เตือนเกินครึ่ง คือรอยละ 54.5 สวนบทบาทของโรงเรียน พบวามีนโยบายโครงการแปรงฟนหลงัอาหาร
กลางวัน  มีการเตรียมสถานที่แปรงฟนใหนักเรียน มกีารจัดใหนักเรียนแปรงฟนหลงัอาหารกลางวัน  
มีการจัดใหบริการตรวจชองปาก โดยเจาหนาที่ทันตสาธารณสุข และมีการสอนการแปรงฟนที่ถูกวิธี 
สวนการจัดกิจกรรมเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพชองปาก ไดมีการตรวจชองปากโดยครูจํานวน 5 โรงเรียน
และมีการตรวจชองปากภายหลงัการแปรงฟนจํานวน 4 โรงเรียน 
  สุริยา  รักเจริญ (2550) ศึกษาสภาวะฟนผ ุพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากพฤติกรรม
การบริโภคอาหาร และ ปจจัยทีม่ีความสัมพันธกับสภาวะฟนผุของเด็กนักเรียนประถมศึกษาปที ่6  
ในโรงเรียนเขตอําเภอฟากทา จังหวัดอุตรดิตถ ผลการศึกษาพบวากลุมตัวอยางเปนเพศชายรอยละ 48.8 
และรอยละ 51.2 เปนเพศหญิง โดยรอยละ 65 มีอายุ 12 ป รอยละ 69.1 มีพี่นอง 2 คน รอยละ 66.7 
เปนบุตรคนที ่1 มีบิดามารดาเปนผูดูแลหลักมากที่สุดคือรอยละ 46.3 โดยผูดูแลหลักมีการศึกษาระดับ
ประถมศึกษามากทีสุ่ดและสวนใหญมีอาชีพเปนเกษตรกร มีรายไดเฉลี่ยของครอบครัวเดือนละ 
5,504.07 บาท โดยสวนใหญมรีายไดอยูในชวง 3,000 - 6,000บาท มีฟนผรุอยละ 54.5 มีคาเฉลี่ยฟนผ ุ
ถอน อุด 1.61 ซี่ตอคน เด็กนักเรียนมีพฤติกรรมการแปรงฟนวันละ2 ครั้งข้ึนไปรอยละ 77.2 โดยมีการ
แปรงฟนหลังต่ืนนอนตอนเชา ทุกวันรอยละ 92.6 การแปรงฟนหลงัอาหารกลางวันทุกวันรอยละ 40.6 
มีการแปรงฟนกอนนอนทุกวันรอยละ 26 ในรอบปทีผ่านมา นักเรียนไดเคยพบทันตบุคลากรทุกคน 
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  อรรถวิทย  สิงหศาลาแสง (2553) ไดศึกษาการพัฒนารูปแบบการสงเสริมทันตสุขภาพของ
นักเรียนโรงเรียนบานปรือคึมมวง  อําเภอบัวใหญ  จังหวัดนครราชสีมา  ผลการวิจัยพบวา 
การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพในโรงเรียนทีผ่านมาดําเนินการตามนโยบายโรงเรียนสงเสริมสุขภาพซึง่
เปนนโยบายระหวางกระทรวงศึกษาธิการและกระทรวงสาธารณสุข  โดยจะมีครอูนามัยเปนผูรบัผิดชอบ  
ผูนํานักเรียนไมมสีวนรวมในการดําเนินงานสงเสริมทันตสุขภาพในโรงเรียน จงึไดพัฒนารูปแบบการ
ดําเนินงานสงเสรมทันตสุขภาพในโรงเรียนข้ึน โดยการมีสวนรวมของผูมสีวนเกี่ยวของในการวางแผน
แบบมสีวนรวม  ทําใหไดรปูแบบการดําเนินงานที่มรีะยะเวลาการปฏิบัติและมผีูรบัผิดชอบที่ชัดเจนโดยที่
ผูนํานักเรียนมสีวนรวมมากข้ึน 
  วิทยา  โปธาสินธุ (2551) ไดศึกษาปจจัยทีม่ีผลตอพฤติกรรมสุขภาพชองปากเด็กนักเรียน
ประถมศึกษาช้ันปที ่4 - 6 ของอําเภอสามรอยยอด จังหวัดประจวบคีรีขันธ ผลการศึกษาพบวา
พฤติกรรมสุขภาพชองปากเด็กนักเรียนอยูในระดับดี รายไดของครอบครัวไมมีความสมัพันธกับ
พฤติกรรมสุขภาพโดยรวม ปจจัยการรับรูประโยชนของการปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ  
มีความสัมพันธทางบวกกบัพฤติกรรมสุขภาพ 
  ศรีไศล  เกษศิริโยธิน (2551) ไดศึกษาการพัฒนาการดําเนินงานทันตสุขภาพ โรงเรียนบาน
โพธ์ิกระสังข อําเภอขุนหาญ สํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาศรีสะเกษ เขต 4 ผลการศึกษาคนควาพบวา 
การพัฒนาการดําเนินงานทันตสุขภาพในโรงเรียนบานโพธ์ิกระสงัข กอนทีจ่ะดําเนินการพฒันาการ
ดําเนินงานโดยใชกิจกรรมการมสีวนรวมของนักเรียนและผูทีเ่กี่ยวของในการดูแลทันตสุขภาพ และ
กิจกรรมการเฝาระวัง และดูแลทันตสุขภาพ นักเรียนมปีญหาทันตสุขภาพรอยละ 65.50 มีการแปรงฟน
หลงัอาหารกลางวันแตเพียงอยางเดียวผูดูแล คือครูฝายอนามัย 1 – 2 คน โรงเรียนไมมีแผนในการ
ดําเนินงาน ขาดการมสีวนรวมของนักเรียนและผูเกี่ยวของในการดูแลทันตสุขภาพฟนของนักเรียน ขาด
งบประมาณในการสนับสนุนกิจกรรมดานทันตสุขภาพ นักเรยีนขาดความรู ทักษะและมปีญหาดานทันต
สุขภาพในระดับที่ตองไดรบัการแกไข ครูขาดความรูในการตรวจสภาวะชองปากของนักเรียน ภายหลัง
จากที่ไดดําเนินงานโดยใชการมสีวนรวมของนักเรียนและผูทีเ่กี่ยวของในการดูแลทันตสุขภาพ และ
กิจกรรมการเฝาระวัง และดูแลทันตสุขภาพพบวา โรงเรียนไดจัดประชุมรวมกบัผูมีสวนเกี่ยวของมกีาร
วางแผนการดําเนินงานที่ชัดเจนมกีารคัดเลือกนักเรียนแกนนําฝายทันตสุขภาพเพื่อดูแลเพื่อนๆ แปรงฟน 
มีกิจกรรมการจัดนิทรรศการใหความรูกับนักเรียน การจัดกจิกรรมการประกวดทันตสุขภาพ ทําให
นักเรียนมีความกระตือรือรนไดรวมปฏิบัติกิจกรรมและมีความรูสามารถปฏิบัติตนไดถูกวิธี ครูสามารถ
ตรวจและจัดระดับสภาวะชองปากของนักเรียนได การดําเนินงานเปนไปอยางมปีระสทิธิภาพ และจาก
ผลการตรวจสภาวะชองปากของนักเรียนหลังจากการดําเนินกิจกรรมนักเรียนมีฟนผลุดลงเหลือ 
รอยละ 27.15 
 จากการศึกษางานวิจัยทีเ่กี่ยวของพบวา ปญหาทันตสุขภาพของนักเรียนเปนสิง่ทีจ่ําเปนตอง
ไดรับการแกไข เน่ืองจากนักเรียนยังขาดการปฏิบัติตนที่ถูกวิธีดานการดูแลทันตสุขภาพของตน พรอมทั้ง
ยังขาดทักษะการดูแลสุขภาพชองปากที่ถูกวิธี ทําใหนักเรียนมีปญหาดานทันตสุขภาพสูง จากงานวิจัยมี
การดําเนินงานแกไขปญหาทันตสุขภาพ ทําใหปญหาที่มรีับการแกไขปรบัปรุงใหดีข้ึน เน่ืองจากผูมีสวน
เกี่ยวของไดเขารวมกิจกรรมในทุกข้ันตอนดังน้ันควรออกแบบและจัดดําเนินการวิจัยเชิงปฏิบัติการโดย
การอาศัยความรวมมอืจากผูเกี่ยวของอยางเปนระบบ เพื่อใหทุกฝายตระหนักถึงการเฝาระวังทันต
สุขภาพอันจะสงผลใหนักเรียนมปีญหาทันตสุขภาพลดลง 
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 งานวิจัยตางประเทศ 
  Dominick P. DePaola และ Harold C. Slavkin (2004) ไดศึกษาประเด็นสําคัญในการ
วิเคราะหถึงการจัดการศึกษาดานทันตกรรมการปรับปรงุสุขภาพฟนของนักวิชาการศึกษา ระบบการจัด
การศึกษาในเรือ่งเกี่ยวกับสุขภาพในชองปากมีความจําเปนอยางมากที่ตองไดรับการปรบัปรุงแกไข 
กอนที่อาการของโรคจะปรากฏดวยการศึกษาใหเห็นถึงความกาวหนาและการตอบสนองอยางเพียงพอ
ตอขอมูลทางสถิติของคนไข ความตองการและการคาดหวังของคนไขโดยเฉพาะอยางย่ิง การศึกษาเรื่อง
ทันตกรรม ตองเปนการศึกษาที่มผีูเช่ียวชาญและมีประสบการณ 
  Kirtiloglu และคณะ (2006) ไคศึกษาพฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพของนักศึกษาจํานวน  
610 คน ในตุรกี พบวา รอยละ 68 มีการแปรงฟน 2 - 3 ครั้งตอวัน โดยนักศึกษาหญิงแปรงหลายครัง้
มากกวานักศึกษาชาย รอยละ 3 ใชไหมขัดฟนทุกวัน และมเีพียงรอยละ 30 เทาน้ันที่ไปพบ ทันตแพทย
อยางนอยปละ 1 ครั้ง 
 จากการศึกษางานวิจัยทีเ่กี่ยวของพบวาการมสีุขภาพชองปากที่ดีไดน้ันตองอาศัยการมีทักษะ
ความรูดานการดูแลสุขภาพชองปากที่ถูกวิธีดวย และยังตองมีการติดตาม สงัเกตการณเกิดโรคฟนผุดวย 
เพื่อใหสามารถตรวจพบฟนผุไดต้ังแตระยะเริม่แรกเพื่อสามารถปองกันหรือควบคุมไดอยางทันทวงที
กอนที่โรคจะลุกลามจนยากที่จะสามารถแกไขได แตหากการดูแลสุขภาพชองปากของนักเรียนน้ันจะรอ
แตคุณครเูปนผูตรวจผูดูแลก็อาจจะทําดูแลไดไมทั่วถึงและอาจจะไมทันกาล การดูแลสุขภาพชองปาก
นักเรียนจึงควรเริม่ที่ตนเองกอน และการมีสวนรวมของตัวนักเรียนเองยังสามารถสงผลใหลดการเกิดโรค
ฟนผุได และสามารถตรวจใหผูอื่นได เพื่อลดปญหาสุขภาพชองปากที่ยากเกินแกไข รวมถึงการไดเขารับ
บริการทันตกรรมอยาทันทวงท ี
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2.7 กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
             
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ภาพประกอบ 2.17 กรอบแนวคิดในการวิจัย 

การวางแผน (Planning) 

- ศึกษาบริบทและประเมินสถานการณ
เกี่ยวกับปญหาโรคฟนผุของนักเรียนโรงเรียน
บานโสกเสี้ยวแสนสุขกอนดําเนินกจิกรรม  
- เสวนาแลกเปลี่ยนประสบการณการเฝา
ระวังทันตสุภาพในโรงเรียน 
- นักเรียนและคุณครรูวมกันเสนอแนวคิดใน
การจัดทําแผนการศึกษาการดําเนินงานเฝา
ระวังโรคฟนผ ุ 
- วางแผนดําเนินกิจกรรมแกไขปญหารวมกัน 

การปฏิบัติ (Action) 

- พัฒนาศักยภาพทันตะจิ๋วเพื่อการ
เฝาระวังทันตสุขภาพ 
- หาแนวทางรายงานการตรวจ
สุขภาพชองปาก 
- รวมหาแนวทางในการสงตอผูทีม่ี
ปญหาสุขภาพชองปากแบบเรงดวน 
- ติดตามและควบคุมการดําเนิน
กิจกรรม 
 

การสะทอนผล (Reflection) การสังเกต (Observe) 
 

สรปุขอคนพบและการสะทอน
ผลจากการพิจารณาผลของการ
ปฏิบัติตามแผนปฏิบัติการ เพื่อ
สรปุผลการดําเนินการ 

การสงัเกตและเก็บรวบรวมขอมลู
หรือเก็บรวบรวมหลักฐาน 

- สอบถาม 

- สัมภาษณ 
 

ทันตะจิ๋วเพือ่การเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียน

- ความรูดานการดูแลทันตสุขภาพ 

- การปฺฏิบัติตัวดานการเฝาระวังทันตสุขภาพ 

 

บริบท 
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บทท่ี 3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 

 การวิจัยครัง้น้ีเปนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) ศึกษาการพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อ
การเฝาระวังโรคฟนผใุนฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน 

จังหวัดขอนแกน โดยมีข้ันตอนวิธีการดําเนินการวิจัยดังน้ี 
  3.1 รูปแบบการวิจัย 
  3.2 ประชากรและกลุมตัวอยาง 
  3.3 เครื่องมอืที่ใชในการวิจัย 
  3.4 การสรางและการพฒันาเครื่องมือเก็บรวบรวมขอมูล 
  3.5 ข้ันตอนการดําเนินการทดลองและการเก็บรวบรวมขอมลู 
  3.6 การจัดกระทําขอมลู 
  3.7 สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมลู 
 
3.1 รูปแบบการวิจัย 
 
 การวิจัยครัง้น้ีใชรปูแบบการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) โดยใชกระบวนการ
PAOR เพื่อมุงเนนศึกษาการพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรยีนบานโสก
เสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน และภาคีเครือขายเขามามสีวนรวมต้ังแต
กระบวนการสรางความเขาใจและวิเคราะหการกําหนดเปาหมาย  การดําเนินกิจกรรมการพฒันาทันตะ
จิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอ
กระนวน จังหวัดขอนแกน  
  มีข้ันตอนการดําเนินการวิจัยดังน้ี 
   3.1.1 ข้ันวางแผน (Planning) 
    3.1.1.1 สภาพปจจุบันปญหา 
     ศึกษาบริบทและประเมินสถานการณเกี่ยวกับปญหาโรคฟนผุในฟนแท ในชอง
ปากของนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข กอนการดําเนินกิจกรรม รวมกันประชุมปรึกษาหารือ
เพื่อศึกษาวิเคราะหสภาพปญหาปจจบุันและความตองการในการดําเนินงานโดยขอมลูไดจากการสํารวจ
และรวมกนัดําเนินการศึกษาวิเคราะห 
    3.1.1.2 กําหนดเปาหมายของแนวทางการพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวัง 
โรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัด
ขอนแกนและภาคีเครือขายซึง่เปาหมายที่ตองการคือ 
     1) การมีสวนรวมของผูทีเ่กี่ยวของในการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทของเด็ก
นักเรียน 
     2) มีแกนนําดานทันตสุขภาพ (ทันตะจิ๋ว) ในโรงเรียน 
     3) นักเรียนมีความรูในการดูแลทันตสุขภาพตนเอง 
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     4) มีการเฝาระวังและรายงานปญหาทันตสุขภาพรวมถึงการมีระบบสงตอ 
สําหรับผูที่มปีญหาทันตสุขภาพ 
     5) การมีสวนรวมของหนวยงานดานทันตสาธารณสุขทีเ่กี่ยวของ 
     6) ทันตสุขภาพของนักเรียนดีข้ึน 
   3.1.2 ข้ันปฏิบัติการ (Action) 
    ประชุมผูรบัผิดชอบงานทันตสาธารณสุขในเขตพื้นที่ตําบลหวยโจด คุณครูอนามัย
โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข  เพื่อรวมกันเสนอแนวคิดในการจัดทําแผนการพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการ
เฝาระวังโรคฟนผุในฟนแท นักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน  
จังหวัดขอนแกน ใหมีรปูแบบการเฝาระวังที่ชัดเจนซึง่มีความแตกตางไปจากเดิม โดยใหเปนแผนการ
ดําเนินงานทีส่ามารถนําไปปฏิบัติตอไป 
   3.1.3 ข้ันการสังเกต (Observation) 
    การสงัเกตหรือการเกบ็รวบรวมขอมลู (Collecting Data) หรือการเกบ็รวบรวม
หลักฐาน (Collecting Evidence) เปนข้ันตอนที่ไดจากการปฏิบัติงานของผูวิจัยที่ไดปฏิบัติงานตามแผน
ตามระยะเวลาที่กําหนดไวแตละชวงและกิจกรรมในแผนที่กาํหนดไวโดยดําเนินการสังเกตและสัมภาษณ
ผูมสีวนรวมในการปฏิบัติงาน โดยผูวิจัยจะใชแบบสอบถามและแบบสมัภาษณซึ่งเปนเครือ่งมอืที่สราง
ข้ึนมาเพื่อเก็บรวบรวมหลักฐานมาประกอบการทําวิจัย 
   3.1.4 ข้ันสะทอนผล (Reflection) 
    สรปุขอคนพบและการสะทอนผล ที่ไดจากการพจิารณาผลของการปฏิบัติตามแผน 
ปฏิบัติการ เพื่อสรุปผลการดําเนินการสูนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ปรบัแผนการปฏิบัติเพื่อ
การพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่6 โรงเรียนบาน
โสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน 
 
3.2 ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 
 3.2.1 ประชากร 
  ประชากรที่ใชในการวิจัยครั้งน้ี นักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่1 - 6 โรงเรียนบานโสกเสี้ยว
แสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จงัหวัดขอนแกน ปการศึกษา 2556 จํานวน 178 คน คุณคร ู 
จํานวน 6 คน  
  กลุมตัวอยาง ใชวิธีสุมตัวอยางแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling) นักเรียน 
ช้ันประถมศึกษาปที ่6 โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน  
ปการศึกษา 2556 จํานวน 30 คน คุณครูอนามัย จํานวน 1 คน 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Mahasarakham University 



50 

3.3  เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 
 
 เครื่องมือที่ใชในการเกบ็รวบรวมขอมลูในการวิจัยครั้งน้ีแบงออกเปน 3 ชุดดังน้ี 
  ชุดที ่1 เครื่องมือที่ใชในการเกบ็รวบรวมขอมลูเปนแบบสอบถาม (Questionnaires)  
ดังแสดงไวในภาคผนวก ข แบงออกเปน 3 ตอนดังน้ี 
   ตอนที่ 1 แบบสอบถามคุณลักษณะทางประชากรเปนการสอบถามขอมลูทั่วไปของ
ผูตอบแบบสอบถามเกี่ยวกบัเพศ อายุ รายไดครอบครัวเฉลี่ยตอเดือน ประสบการณการไดรบัความรู 
ดานทันตสุขภาพเปนขอคําถามลักษณะเติมและเลอืกตอบ จาํนวน 10 ขอ 
   ตอนที่ 2 แบบทดสอบความรูเรื่องการดูแลทันตสุขภาพโดยมีเน้ือหาเกี่ยวกบั โรคใน
ชองปาก การปองกันรักษาโรคฟนผุ การดูแลสุขภาพชองปาก อาหารและโภชนาการกบัสุขภาพชองปาก 
วัดโดยใชแบบสอบถามความรูทีผู่วิจัยสรางข้ึน เปนขอคําถามแบบปรนัยเลือกตอบ มี 4 ตัวเลือก จํานวน 
20 ขอ มีเกณฑใหคะแนนดังน้ี 
    ตอบถูกกําหนดให 1 คะแนน 
    ตอบผิดกําหนดให 0 คะแนน 
    การแปลความหมายคะแนนความรูดานทันตสุขภาพ แบงระดับโดยอิงเกณฑของ 
บลูม (Bloom, 1971) แบงคะแนนเปน 3 ระดับ ดังน้ี 
     มีความรูในระดับสงู   หมายถึง ไดคะแนนรอยละ 80 ข้ึนไป   
(ตอบถูก 16 – 20 ขอ) 
     มีความรูในระดับปานกลาง หมายถึง ไดคะแนนรอยละ 60 - 79.99  
(ตอบถูก 12 – 15 ขอ) 
     มีความรูในระดับตํ่า   หมายถึง ไดคะแนนตํ่ากวารอยละ 60  
(ตอบถูก 1 – 11 ขอ) 
   ตอนที่ 3 แบบสอบถามการปฏิบัติตัวในการเฝาระวังโรคฟนผ ุโดยใหตอบแบบสอบถาม
ตามสภาพการปฏิบัติจริง แตละขอคําถามมี 3 ตัวเลือกคือ ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบางครั้ง และไมเคย
ปฏิบัติ จํานวน 10 ขอ โดยมีเกณฑการใหคะแนนดังน้ี 
    คําตอบการปฏิบัติตัว     การใหคะแนน 
     ปฏิบัติประจํา         2 
     ปฏิบัติบางครั้ง        1 
     ไมเคยปฏิบัติ         0 
    การแปลความหมายระดับการปฏิบัติตัวในการเฝาระวังโรคฟนผุ พิจารณาคะแนนที่
ไดจากแบบสอบถาม โดยคิดคะแนนจาก คะแนนสูงสุด – คะแนนตํ่าสุด หารดวยจํานวนช้ัน 3 ช้ัน  
(Best, 1997; Daniel, 1995) สรุปผลเปน 3 ระดับ คือ สงู ปานกลาง ตํ่า ดังน้ี 
 
   คาความตางระดับ =  จํานวนคะแนนสูงสุด - จํานวนคะแนนตํ่าสุด 
              จํานวนระดับ 
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         =  2 – 0 
           3 
         =  0.66 
 
     การปฏิบัติตัวระดับสูง   หมายถึง 1.34 – 2.00 คะแนน 
     การปฏิบัติตัวระดับปานกลาง หมายถึง 0.68 – 1.33 คะแนน 
     การปฏิบัติระดับตัวตํ่า   หมายถึง 0.00 – 0.66 คะแนน 
  ชุดที ่2 แบบสมัภาษณการมสีวนรวมของคุณครใูนการเฝาระวังโรคฟนผุในเด็กนักเรียน 
ช้ันประถมศึกษาปที่ 6 โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน 
มีลักษณะเปนแบบเลือกตอบ 2 ตัวเลือก คือ เคยมสีวนรวม และ ไมเคยมสีวนรวม โดยใหเลือกเพียง
คําตอบเดียว จํานวน 15 ขอ โดยมีเกณฑใหคะแนนดังน้ี 
   เคยมีสวนรวมกําหนดให   1 คะแนน 
   ไมเคยมีสวนรวมกําหนดให  0 คะแนน 
   การแปลความหมายคะแนนระดับการมสีวนรวมของคุณคร ูในการเฝาระวังโรคฟนผุใน
เด็กนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที่ 6 โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข แบงระดับโดยอิงเกณฑของ บลมู 
(Bloom, 1971) แบงคะแนนเปน 3 ระดับ 
    มีสวนรวมในระดับสูง   หมายถึง ไดคะแนนรอยละ 80 ข้ึนไป (12 – 15 ขอ) 
    มีสวนรวมในระดับปานกลาง หมายถึง ไดคะแนนรอยละ 60 -79.99  (9 – 11 ขอ) 
    มีสวนรวมในระดับตํ่า   หมายถึง ไดคะแนนตํ่ากวารอยละ 60 (1 – 8 ขอ) 
  ชุดที ่3 แบบสมัภาษณความคิดเห็นของคุณครูและนักเรียนดานการเฝาระวังดานโรคฟนผุ
ในฟนแทเด็กนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที่ 6 โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอ
กระนวน จังหวัดขอนแกนจํานวน 5 ขอ  
 
3.4 การสรางและพัฒนาเครื่องมือในการเก็บรวบรวมขอมูล 
 
 การสรางเครื่องมือที่ใชเก็บรวบรวมขอมูลในการวิจัยมีข้ันตอนดังน้ี 
  3.4.1 พิจารณารายละเอียดจากวัตถุประสงคของการวิจัย 
  3.4.2 ศึกษาจากทฤษฎีขอบังคับระเบียบแผนการปฏิบัติงานและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
  3.4.3 พิจารณารายละเอียดจากกรอบแนวคิดในการวิจัย 
  3.4.4 สรางและปรับปรงุเครือ่งมอืแลวนําเสนออาจารยที่ปรกึษาและผูเช่ียวชาญ 3 ทาน
เพื่อตรวจสอบ 
  3.4.5 นําเครื่องมอืไปปรับปรงุตามคําแนะนําของผูเช่ียวชาญในดานความตรงเชิงเน้ือหา
รูปแบบและความเหมาะสมของภาษา 
  3.4.6 นําเครื่องมอืไปทดลองใชกบักลุมตัวอยางทีม่ีลักษณะเดียวกันกับกลุมตัวอยางที่ใชใน
การวิจัยครัง้น้ีจํานวน 30 คนในโรงเรียนบานหนองโน ตําบลหนองโน อําเภอกระนวน จงัหวัดขอนแกน 
และนําเครือ่งมอืไปทดสอบคุณภาพเครื่องมือทางสถิติแลวนํามาปรบัปรุง 
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  3.4.7 วิธีการทดสอบคุณภาพเครือ่งมอืที่ใชในการรวบรวมขอมูลแบบสอบถามสําหรับขอ
คําถามที่ใชวัดความรูนํามาวิเคราะหคุณภาพขอคําถามโดยวิเคราะหหาความเที่ยง (Reliability) ดวยวิธี
สถิติสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาช (Cronbach’s Alpha Coefficient) ไดคาความเช่ือมั่นเทากับ 0.84 
  3.4.8 นําแบบสอบถามไปใหอาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบ 
  3.4.9 นําแบบสอบถามที่ไดรบัการปรับปรุงแกไขแลวไปใชในการเกบ็ขอมลู 
 
3.5 ขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอมูล 
 
 หลงัการตรวจสอบปรบัปรุงและแกไขเครือ่งมือที่ใชในการเกบ็รวบรวมขอมลูแลวจงึดําเนินการ
ศึกษาวิจัยตามข้ันตอนตางๆดังตอไปน้ี 
  3.5.1 ข้ันกอนดําเนินการวิจัย  
   3.5.1.1 ศึกษาขอมูลความชุกของโรคฟนผุในฟนแทจากแบบฟอรมการตรวจฟนของ
นักเรียนช้ันประถมศึกษาปที่6 ในโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสขุ ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน  
ตามโครงการย้ิมสดในเด็กไทยฟนดี 
   3.5.1.2 ศึกษาขอมูลทั่วไปของเด็กนักเรียนในชวงเดือนตุลาคม พ.ศ. 2556 
  3.5.2 ข้ันตอนดําเนินการวิจัย 
   3.5.2.1 จัดสนทนากลุมเพื่อแจงสถานการณปญหาวิเคราะหสาเหตุสรุปและรวม
กําหนดแนวทางการแกไขปญหาแลวนําแนวทางการปฏิบัติไปดําเนินการ 
   3.5.2.2 จัดอบรมพัฒนาศักยภาพคุณครอูนามัยโรงเรียน จํานวน1คน และใหความรู
ดานการดูแลทันตสุขภาพตนเอง การตรวจสุขภาพชองปากดวยตนเอง รวมถึงความรูเรื่องการการเกิด
โรคฟนผุ ระยะของการเกิดโรคฟนผุ แนวทางการปองกันและรักษาแกเด็กนักเรียนประถมศึกษาปที ่6 
จํานวน 30 คนดานการเฝาระวังโรคฟนผุเพือ่นําไปเปนแกนนําดานทันตสุขภาพ ในชวงเดือนธันวาคม 
พ.ศ. 2556  
   3.5.2.3 สํารวจการมสีวนรวมในการเฝาระวังโรคฟนผแุละสงัเกตพฤติกรรมการเฝา
ระวังโรคฟนผุในฟนแทของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที6่ ในชวงเดือนมกราคมถึงกุมภาพันธ พ.ศ.2557 
   3.5.2.4 สัมภาษณกลุมนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที่6เกี่ยวกบัการเฝาระวังโรคฟนผใุน
ฟนแท ในชวงเดือนมกราคมถึงกุมภาพันธ พ.ศ.2557 
   3.5.2.5 ประเมินความกาวหนาและปรับปรุงการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผใุนฟนแท
ของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที6่ โดยการมสีวนรวมของคุณครูอนามัยและนักเรียนช้ันประถมศึกษา 
ปที่6 
     3.5.2.6 ประเมินผลการดําเนินงานโดยการตรวจสุขภาพชองปากหลังจากมกีาร
ดําเนินงานเฝา ระวังเพื่อเปรียบเทียบกับผลการตรวจกอนการดําเนินการเฝาระวังจากแบบฟอรมที่เคย
ตรวจฟนจากโครงการย้ิมสดใสเด็กไทยฟนดีและประเมินผลจากแบบรายงานการดําเนินกิจกรรม  
ในชวงเดือนมีนาคม พ.ศ. 2557 
  3.5.3 ข้ันหลังดําเนินงาน 
   3.5.3.1 สํารวจสุขภาพชองปากของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที6่ หลงัดําเนินการ 
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   3.5.3.2 สํารวจการมสีวนรวมในการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทกับผูเกี่ยวของ หลงั
ดําเนินการ 
   3.5.3.3 ดําเนินการประเมินผลการวิจัยรวบรวมวิเคราะหและสรปุผลการวิจัยในชวง
เดือนเมษายนถึงเดือนมิถุนายน พ.ศ. 2557 
 
3.6 การวิเคราะหขอมูล 
 
 ผูวิจัยนําขอมลูที่ไดจากการสัมภาษณการสังเกตซึง่ผานการตรวจสอบขอมลูมาวิเคราะหโดยใช
โปรแกรมสําเร็จรูปและวิเคราะหเชิงคุณภาพ 
  3.6.1 ขอมูลเชิงปริมาณโดยใชข้ันตอนดังน้ี 
   3.6.1.1 สรางคูมอืลงรหัส (Data Coding) และปอนขอมลูเชิงปริมาณ 
   3.6.1.2 ตรวจสอบความผิดพลาดที่อาจเกิดข้ึนไดของขอมูล 
   3.6.1.3 วิเคราะหขอมลูทั่วไปของกลุมตัวอยางโดยใชสถิติเชิงพรรณนาดวยการแจกแจง
ความถ่ี รอยละคาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
   3.6.1.4 เปรียบเทียบความแตกตางของความรูการปฏิบัติและการมสีวนรวมกอนและ
หลงัดําเนินการ 
  3.6.2 ขอมูลเชิงคุณภาพโดยการนําขอมูลจากแนวคําถามการสงัเกตการสัมภาษณการพูด
แบบไมเปนทางการและไมเปนทางการจากการรวมดําเนินกจิกรรมในโรงเรียน การประชุมกลุมสนทนา
และแลกเปลี่ยนประสบการณมารวบรวมตรวจสอบขอมูลและวิเคราะหตลอดระยะเวลาของการทําการ
วิจัยโดยพิจารณาจัดกลุมขอมลูทีเ่ปนคําพูดของผูใหขอมลูแลวนําขอมูลมาจัดหมวดหม:ูวิเคราะหขอมลู
โดยใชการวิเคราะหเชิงเน้ือหา (Content Analysis) แลวนําขอมูลมาจัดหมวดหมูวิเคราะหและพจิารณา
เชิงเหตุผล (ศิริพร จิรวัฒนกุล, 2552) พรอมทัง้สรุปประเด็นเขียนตามกระบวนการที่เกิดการ
เปลี่ยนแปลงในนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที6่ โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ซึ่งจะมีการสรุปผลการ
ดําเนินงานและนําผลการวิเคราะหคืนสูโรงเรียนและผูมีสวนเกี่ยวของเพื่อเปนแนวทางในการพิจารณาหา
วิธีการแกไขและพัฒนารูปแบบการเฝาระวังทันตสุขภาพใหดีข้ึนตอไป 
 
3.7 สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล 
 
 3.7.1 สถิติการหาคุณภาพเครือ่งมอืสถิติสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาช (Cronbach’s Alpha 
Coefficient) 
 3.7.2 สถิติวิเคราะหขอมลู 
  3.7.2.1 สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) วิเคราะหขอมลูทางคุณลักษณะของ
ประชากรกลุมตัวอยางไดแกจํานวนความถ่ี คารอยละ คาเฉลี่ยและคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
  3.7.2.2 สถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistics) เปรียบเทยีบความแตกตางของความรู
การปฏิบัติและระดับการมสีวนรวมกอนและหลงัการดําเนินการ 
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บทท่ี  4 
 

ผลการวิจัยและอภิปรายผล 
 

 การวิจัยครัง้น้ีเปนการวิจัยเพื่อพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียน
โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน ผูวิจัยขอนําเสนอผล
การศึกษาไปตามข้ันตอนของกระบวนการศึกษาวิจัย เปนลําดับดังน้ี โดยใชระเบียบวิธีการวิจยัเชิง
ปฏิบัติการ (Action Research) ซึ่งมี 4 ข้ันตอน คือ ข้ันการวางแผน ข้ันการปฏิบัติการ ข้ันการสังเกต 
และข้ันการสะทอนผล เกบ็รวบรวมขอมลูทัง้เชิงปริมาณ (Quantitative Data) และเชิงคุณภาพ
(Qualitative Data) เลือกพื้นที่แบบเจาะจง (Purposive Sampling) ไดแกโรงเรียนบานโสกเสี้ยว 
แสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จงัหวัดขอนแกน โดยศึกษาจากประชากรกลุมตัวอยางคือ
นักเรียนช้ันประถมศึกษาปที่ 6 จํานวน 30 คน คุณครูจํานวน 1 คน ผูวิจัยไดเก็บรวบรวมขอมูลกอน 
การพัฒนา หลงัการพัฒนา และนํามาวิเคราะหขอมลูทางสถิติโดยใชโปรแกรมสําเรจ็รปู นําเสนอผลการ
วิเคราะหขอมูลตามลําดับดังน้ี 
  4.1  สัญลักษณที่ใชในการเสนอผลการวิเคราะหขอมูล 
  4.2  ลําดับข้ันตอนในการเสนอผลการวิเคราะหขอมลู 
  4.3  ผลการดําเนินการและผลการวิเคราะหขอมลู 
 
4.1  สัญลักษณท่ีใชในการเสนอผลการวิเคราะหขอมูล 
 
 เพื่อใหเกิดความเขาใจตรงกันในการสื่อสารความหมาย ผูวิจยัไดกําหนดความหมายของ
สัญลักษณในการวิเคราะห ขอมลูดังน้ี 
  n   แทน  จํานวนกลุมตัวอยาง 

  x    แทน  คาเฉลี่ย 
  SD   แทน  คาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
  Min  แทน  จํานวนคาที่นอยที่สุด 
  Max  แทน  จํานวนคาที่มากทีสุ่ด 
  t   แทน  สถิติทดสอบที่ใชพจิารณาใน Distribution 
 
4.2  ลําดับขั้นตอนในการเสนอผลการวิเคราะหขอมูล 
 
 ในการวิเคราะหผลของการพฒันาการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียน
บานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน ผูวิจัยไดวิเคราะหขอมูลและ
บรรยายข้ันตอนการดําเนินการพฒันาตามลําดับ ดังน้ี 
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  ตอนที่ 1 บริบทและวิเคราะหสถานการณทีเ่กี่ยวของกับโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข
ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน ต้ังอยูทีห่มูที่ 2 ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน 
จังหวัดขอนแกน เปนโรงเรียนขนาดเล็กมีช้ันอนุบาล 1 ถึงช้ันประถมศึกษาปที่ 6 มีนักเรียนประจําป
การศึกษา 2556 จํานวน 178 คน มีคุณครูทั้งหมด 6 คน โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข อยูหางจาก
หนวยบริการสุขภาพ 5 กิโลเมตร อยูในเขตพื้นที่ภายใตความดูแลของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล
หวยโจด นักเรียนสวนใหญรบับริการดานสุขภาพและรับบรกิารทันตกรรม การรักษาจาก เจาพนักงาน
ทันตสาธารณสุข ประจําโรงพยาบาลสงเสรมิสุขภาพตําบลหวยโจด เมื่อมอีาการหรือเมื่อมีปญหา 
  ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะหขอมลูทั่วไปของกลุมประชากร 
  ตอนที่ 3 กําหนดแผนงานและเปาหมายของแนวทางการพฒันาระบบการเฝาระวังโรค 
ฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข (Planning) ประกอบดวยประชุมปรึกษาหารือ 
การเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทในโรงเรียน และรวมคนหาปญหาและวิเคราะหสาเหตุปญหา หาวิธีการ
และแนวทางแกปญหารวมกบันักเรียนและคุณครูและวางแผนดําเนินกิจกรรมแกปญหารวมกัน 
  ตอนที่ 4 ข้ันปฏิบัติการ (Action) ปฏิบัติตามแผนการพฒันาความรูดานทันตสุขภาพแก
กลุมนักเรยีนช้ันประถมศึกษาปที ่6 การตรวจชองปาก การสัมภาษณพฤติกรรมเสี่ยง การบันทกึรายงาน
ผลการตรวจสุขภาพชองปาก และลงพื้นที่เกบ็ขอมลู 
  ตอนที่ 5 ข้ันการสังเกต (Observation) สังเกตและติดตามการดําเนินงานเฝาระวังโรค 
ฟนแทผุในนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที่ 6 โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข รวมกับคุณคร ู
  ตอนที่ 6 ข้ันสะทอนผล (Reflection) โดยการนําผลการปฏิบัติตามแผนการเฝาระวังโรค
ฟนผุในฟนแทในนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ในแตละเดือนมาสรุป ช้ีแจงผลการปฏิบัติงานใน
รอบเดือนและหาแนวทางแกไขปญหารวมกัน 
  ตอนที่ 7 ผลการเปรียบเทียบดานความรู การปฏิบัติ และการมีสวนรวมในการดําเนินงาน
เฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข กอนและหลงัดําเนินการพฒันา 
 
4.3  ผลการดําเนินการและผลการวิเคราะหขอมูล 
 
 4.3.1 ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง 
  ชุดที ่1 
   ตอนที่ 1 วิเคราะหสถานการณที่เกี่ยวของกบัโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข  
ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน ขอมูลลกัษณะทั่วไปของกลุมตัวอยาง พบวา สวนใหญ
เปนเพศหญงิ รอยละ 63.3 นักเรียนทุกคนมีอายุ 12 ป ผูปกครองสวนใหญจบการศึกษาระดับ
มัธยมศึกษาตอนปลาย รอยละ 46.7 และมีอาชีพรบัจาง รอยละ 36.7 สวนใหญมรีายไดระหวาง  
2,500 - 5,000 บาทตอเดือน รอยละ 50.00 เด็กนักเรียนสวนใหญอาศัยอยูกบัพอและแมรอยละ 50 
เด็กนักเรียนไดเงินมาโรงเรียนวันละ 20 – 50 บาท รอยละ 83.3 เด็กนักเรียนสวนใหญแปรงฟนหลงั
อาหารกลางวันทีโ่รงเรียนเปนบางวัน รอยละ 43.3 และสวนใหญจะแปรงฟนวันละสองครั้ง รอยละ 
56.7 สวนใหญผานการไดรับความรูดานทันตสุขภาพ รอยละ 66.7 จากเจาหนาที่สาธารณสุข  
ดังตาราง 4.1 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Mahasarakham University 



56 

ตาราง  4.1 ความถ่ีและรอยละขอมลูทั่วไปของกลุมตัวอยาง จําแนกตามคุณลักษณะทางประชากร 
  (N = 30) 
 

คุณลักษณะสวนบุคคล จํานวน รอยละ 
1. เพศ   

ชาย 11 36.7 
หญิง 19 63.3 

2. อายุ (ป)   
12 30 100.0 

3. ระดับการศึกษาผูปกครอง   

ไมไดเรียน 3 10.0 
ประถมศึกษา 5 16.7 
มัธยมศึกษาตอนตน 6 20.0 
มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 14 46.7 
อนุปรญิญา/ปวส. 2 6.6 

4. อาชีพหลักผูปกครอง   
ไมไดทํางาน 1 3.3 
เกษตรกร 7 23.3 
ประกอบอาชีพสวนตัว/คาขาย 3 10.0 
รับจาง 11 36.7 
ขาราชการ 5 16.7 
รัฐวิสาหกิจ 2 6.7 
การเมืองทองถ่ิน 1 3.3 

5. รายไดเฉลี่ยครอบครัว (บาท/เดือน)   
นอยกวา 2,500  1 3.3 

2,500-5,000  15 50.0 
5,001-10,000  12 40.0 

มากกวา 10,000  
Mean 
SD 
Min 
Max 

2 
5,100 
3,470 
1,500 
15,000 

6.7 
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ตาราง  4.1  (ตอ) 
 

คุณลักษณะสวนบุคคล จํานวน รอยละ 

6. อาศัยอยูกับ   
พอและแม 15 50.0 
พอ/แม 7 23.3 
ปูยา/ตายาย 5 16.7 
ลุงปา/นาอา 3 10.0 

7. จํานวนเงินที่นํามาโรงเรียนตอวัน (บาท)   
นอยกวา 20 3 10.0 
20-50  25 83.3 
มากกวา 50 
Mean 
SD 
Min 
Max 

2 
23 
25 
10 
55 

6.7 
 
 
 
 

8. แปรงฟนหลงัอาหารกลางวันที่โรงเรียน   
ไมเคย 9 30.0 
บางวัน 13 43.3 
ทุกวัน 8 26.7 

9. แปรงฟนวันละ   
หน่ึงครัง้ 11 36.7 
สองครั้ง 17 56.7 
สามครัง้ 2 6.6 

10. ไดรับความรูดานทันตสุขภาพ   

เคยจากเจาหนาที่สาธารณสุข 20 66.7 

เคยจากวิทยุ 1 3.3 
เคยจากโทรทัศน 8 26.7 

เคยจากหนังสือพิมพ   1 3.3 

 
   ตอนที่ 2 ความรูเรื่องการดูแลสุขภาพทันตสุขภาพและปจจัยที่มีผลตอสภาวะฟนแทผุ
ของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่6 โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน  
จังหวัดขอนแกน จากผลการศึกษาพบวาในแบบสอบถามครัง้ที ่1 นักเรียน สวนใหญมรีะดับความรูอยูใน
ระดับปานกลาง รอยละ 63.67 และในครั้งที่ 2 นักเรียนสวนใหญมีความรูในระดับสูง รอยละ 93.99 
ดังตาราง 4.2 
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ตาราง  4.2 ความถ่ีและรอยละของนักเรียน จําแนกตามระดับความรูเกีย่วกับการดูแลสุขภาพชองปาก 
  (N = 30) 
 

ขอความ 
กอนดําเนินการ หลังดําเนินการ 

จํานวน(คน) รอยละ จํานวน(คน) รอยละ 
ดานโรคในชองปาก     

1. ฟนผุมีสอีะไร 20 66.7 28 93.3 
2. ในวัยเด็กโรคในชองปาก
ที่พบบอยทีสุ่ดคือ 

17 56.7 24 80.0 

3. ฟนผุเกิดจากสาเหตุ 15 50.0 29 96.7 
4. หากไมแปรงฟนมกัจะ
เกิดโรคอะไรในชองปาก 

25 83.3 30 100.0 

ดานการปองกันรักษา 
โรคฟนผุ 

    

5. การปองกันการเกิดโรค
ฟนผุที่ดีทีสุ่ดทําไดโดย 

24 80.0 30 100.0 

6 ขอใดคือประโยชนของ
การเคลือบหลมุรองฟน 

23 76.7 27 90.0 

7. ถาฟนผุเปนรูแตไมมี
อาการปวดควรทําอยางไร 

20 66.7 30 100.0 

8. วิธีการปองกันโรคฟนผุ
ที่ดีที่สุดคืออะไร 
9. ฟนผุระดับใดที่ตอง
ไดรับการถอนฟน 
10. ถาพบฟนเปนรูไมมี
อาการปวดควรปฎิบัติ
อยางไร 
11. หากมีฟนผุในชองปาก
จะมีวิธีการใดที่ชวยใหหาย
จากการเกิดโรคฟนผ ุ
12. ถาพบฟนผุในชองปาก
มีลักษณะสีดําตามรองฟน 
แตไมมีอาการนักเรียนจะ
ทําอยางไร 

23 
 

18 
 

14 
 
 

15 
 
 

17 
 
 
 

76.7 
 

60.0 
 

46.7 
 
 

50.0 
 
 

56.7 
 
 
 

28 
 

25 
 

30 
 
 

28 
 
 

27 
 
 
 

93.3 
 

83.3 
 

100.0 
 
 

93.3 
 
 

90.0 
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ตาราง  4.2  (ตอ) 
 

ขอความ 
กอนการดําเนินการ หลังการดําเนินการ 

จํานวน
(คน) 

รอยละ จํานวน(คน) รอยละ 

ดานอาหารและโภชนาการ 

13. อาหารชนิดใดกินแลวทําใหฟนผุ
มากที่สุด 
14. เพื่อไมใหเกิดโรคฟนผุควร
หลีกเลี่ยงอาหารทีม่ีลกัษณะอยางไร 
15. อาหารชนิดใดชวยในการขัดฟน
ทําใหฟนสะอาด 
16. อาหารชนิดใดทําใหฟนไมผ ุ
17. หากจําเปนตองกินขนมหวานๆ
ควรทําอยางไร 

 
20 

 
19 
 

17 
 

20 
 

22 

 
66.7 

 
63.3 

 
56.7 

 
66.7 

 
73.3 

 
30 

 
28 
 

25 
 

30 
 

30 

 
100 

 
93.3 

 
83.3 

 
100.0 

 
100.0 

ดานการดูแลสุขภาพชองปาก 
18. เราควรไปพบหมอฟนอยางนอย
ปละกี่ครั้ง 
19. เราควรเลือกใชยาสีฟนแบบใด 
20. ปริมาณยาสีฟนที่ใช 

 
19 

 
19 
15 

 
63.3 

 
63.3 
50.0 

 
19 
 

19 
15 

 
63.3 

 
63.3 
50.0 

 
  ผลการเปรียบเทียบดานความรู มีดังน้ี 
  ผลลัพธดานความรูผลการเปรียบเทียบระดับความรูเกี่ยวการดูแลทันตสุขภาพของกลุม
ตัวอยาง กอนและหลังการดําเนินการพัฒนา มีผลการวิเคราะหดังตาราง 4.3 
 
ตาราง  4.3 ผลการเปรียบเทียบความรูดานการดูแลทันตสุขภาพตนเองของกลุมตัวอยาง กอนและหลัง 
  การดําเนินการพฒันา 
 

ระดับความรูดานการดูแลทันตสุขภาพ 
ของตนเอง 

กอนดําเนินการ 
(N = 30) 

หลังดําเนินการ 
(N = 30) 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
ความรูระดับสูง 5 16.67 29 96.67 
ความรูระดับปานกลาง 19 63.33 1 3.33 
ความรูระดับตํ่า 6 20.00 0 0.00 
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 จากตาราง 4.3 พบวา กลุมตัวอยาง สวนใหญกอนดําเนินการพัฒนามีระดับความรูดานการ
ดูแลทันตสุขภาพอยูในระดับปานกลาง จํานวน 19 คน (รอยละ 63.33) และหลังการดําเนินการพฒันามี
ระดับความรูดานการดูแลทันตสุขภาพเพิ่มข้ึนอยูในระดับสูง จํานวน 29 คน (รอยละ 96.67)  
 ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความรูดานทันตสุขภาพในการดูแลตนเองของกลุมตัวอยาง 
กอนและหลงัการดําเนินการพัฒนา โดยใชสถิติ Paired Sample t-test มีผลการวิเคราะหดังตาราง 4.4 
 

ตาราง  4.4  การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความรู กอนและหลงัการพฒันา (N = 30) 
 

คะแนนเฉลี่ยความรู x SD df t p-value 
กอนการพฒันา 1.97 0.61 29 -9.33 <0.001* 
หลงัการพฒันา 2.97 0.65 29   
* มีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ 0.05 
 
 จากตาราง 4.4 พบวา คะแนนเฉลี่ยความรูหลังการพฒันา สงูข้ึนกวากอนการพัฒนา  
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ 0.05  
 
   ตอนที่ 3 การปฏิบัติตัวในการเฝาระวังโรคฟนผุของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที6่ 
โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน จากผลการศึกษาพบวา
ในแบบสอบถาม Pre – test นักเรียน สวนใหญมีมีการปฏิบติัตัวเปนประจําที่ถูกตอง รอยละ 58.76  
และ post - test นักเรียนสวนใหญมีการปฏิบัติตัวเปนประจําที่ถูกตอง รอยละ 83.73 ดังตาราง 4.5 
 

ตาราง  4.5  การปฏิบัติตัวในการเฝาระวังโรคฟนผุ (N = 30) 
 

ขอความ 

การปฏิบัติตัวในการเฝาระวังโรคฟนผุกอนดําเนินการ 

ปฏิบัติเปนประจํา 
ปฏิบัติเปน
บางครั้ง 

ไมเคยปฏิบัติเลย 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
1. มีการแปรงฟนทุกครัง้หลัง
รับประทานอาหารกลางวัน 

17 56.7 13 43.3 0 0 

2. รับประทานนํ้าอัดลม นํ้าหวาน 
ขนมที่มีรสหวาน 

27 90.0 3 10.0 0 0 

3. มีการแปรงฟนดวยยาสฟีนผสม
ฟลูออไรด 

23 76.7 7 23.3 0 0 
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ตาราง  4.5  (ตอ) 
 

ขอความ 

การปฏิบัติตัวในการเฝาระวังโรคฟนผุกอนดําเนินการ 

ปฏิบัติเปนประจํา 
ปฏิบัติเปน
บางครั้ง 

ไมเคยปฏิบัติเลย 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
4. ด่ืมนํ้าตามหลงัจากรับประทาน
อาหาร 
5. ไปพบทันตแพทยเพื่อรับการตรวจ
ฟนอยางนอยปละ2ครั้ง 

20 
 

22 

66.7 
 

73.3 

10 
 
5 

33.3 
 

16.7 

- 
 
3 

- 
 
- 

6. รับประทานผักผลไมและอาหารที่
มีประโยชน 

20 66.7 4 13.3 6 20.0 

7. รับประทานอาหารที่มีแคลเซียม 
เชนปลาเลก็ปลานอย 
8. แปรงฟนทุกครัง้กอนนอน 
9. ใชนํ้ายาบวนปากในการทําความ
สะอาดชองปากหลังแปรงฟน 
10. รับประทานอาหารที่เหนียวหนืด 
เชน กลวยกวน มะมวงกวน ทอฟฟ 

19 63.3 11 36.7 - - 

15 
5 
 

22 

50.0 
16.7 

 
73.3 

7 
19 
 
8 

23.3 
63.3 

 
26.7 

8 
6 
 
- 

26.7 
20.0 

 
- 

 
  4.3.2 ผลลพัธดานการปฏิบัติตัว 
 ผลการเปรียบเทียบระดับการปฏิบัติตัวในการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทโรงเรียน 
บานโสกเสี้ยวแสนสุข กอนและหลังการดําเนินการพฒันา มีผลการวิเคราะหดังตาราง 4.6 
 ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยการปฏิบัติตนในการเฝาโรคฟนผุในฟนแทนักเรียน 
กลุมตัวอยาง กอนและหลงัการดําเนินการพัฒนา โดยใชสถิติ Paired Sample t-test มีผลการวิเคราะห 
ดังตาราง 4.6 
 
ตาราง  4.6 การเปรียบเทียบคะแนนการปฏิบัติตนในการเฝาโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนกอนและหลัง 
  การพัฒนา (N = 30) 
 

คะแนนเฉลี่ยการปฏิบัติ x SD Df t p-value 
กอนการพฒันา 1.97 0.61 29 -9.33 <.001* 
หลงัการพฒันา 2.97 0.65 29   
* มีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ 0.05  
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 จากตาราง 4.6 พบวา คะแนนเฉลี่ยการปฏิบัติตนในการเฝาโรคฟนผุในฟนแทนักเรียน 
หลงัการพฒันา สงูข้ึนกวากอนการพัฒนา อยางมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ 0.05 
 
ตาราง  4.7 ผลการเปรียบเทียบการปฏิบัติตัวในการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียน 
  โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข กอนและหลงัการดําเนินการพัฒนา 
 

ระดับการปฏิบัติตนในการระดับการม ี
สวนรวมในการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแท

นักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข 

กอนดําเนินการ 
(N = 30) 

หลังดําเนินการ 
(N = 30) 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
การปฏิบัติตนในระดับสูง 0 0.00 0.00 0.00 
การปฏิบัติตนในระดับปานกลาง 5 16.67 23 76.67 
การปฏิบัติตนในระดับตํ่า 25 83.33 7 23.33 
 
 จากตาราง 4.7 พบวา กลุมตัวอยาง สวนใหญกอนดําเนินการพัฒนามรีะดับการปฏิบัติตนใน
การเฝาระวังทันตสาธารณสุขในโรงเรียนอยูในระดับตํ่า จํานวน 25 คน (รอยละ 83.33) และหลังการ
ดําเนินการพฒันามรีะดับการปฏิบัติตนในการเฝาระวังทันตสาธารณสุขในชุมชนอยูในระดับปานกลาง  
จํานวน 23 คน (รอยละ 76.67)  
 
 ชุดที ่ 2  การมสีวนรวมของคุณครูในการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทของนักเรียนช้ัน
ประถมศึกษาปที ่6 โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน  
จากผลการศึกษาพบวาในคุณครูเคยมสีวนรวมในระดับปานกลาง รอยละ 66.7 ดังตาราง 4.8 
 

ตาราง  4.8  การมสีวนรวมของคุณครูในการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแท (N = 1) 
 

ขอความ 
กอน

ดําเนินงาน 
หลัง

ดําเนินงาน 
1. เคยตรวจสุขภาพชองปากใหเด็กนักเรียน √ √ 
2. เมื่อนักเรียนมปีญหาทันตสุขภาพทานไดแจงผูปกครองใหพาไปรับบรกิารทันตกรรม - √ 
3. ทานใหนักเรียนแปรงฟนหลงัอาหารกลางวัน √ √ 
4. โรงเรียนของทานเคยรวมกิจกรรมงานทันตสาธารณสุข √ √ 
5. โรงเรียนของทานเคยไดรับรางวัลเกี่ยวกบัดานทันตสาธารณุสข √ √ 
6. ทานเคยสงตอนักเรียนที่มปีญหาทันตสุขภาพเพื่อรับการรกัษา √ √ 
7. ทานเคยรวมรบัฟงคําช้ีแจงจากทันตบุคลากรเกี่ยวกับปญหาทันตสุขภาพ √ √ 
8. ทานเคยรวมแกปญหาทันตสาธารณสุขในโรงเรียนรวมกบัทันตบุคลากร - √ 
9. โรงเรียนของทานเคยแจกนมทีม่ีสวนผสมฟลูออไรดใหเด็กนักเรียน √ √ 
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ตาราง  4.8  (ตอ) 
 

ขอความ กอนดําเนินงาน หลังดําเนินงาน 

10. โรงเรียนของทานเคยมีทันตบุคลากรมาจัดกิจกรรมและแจก
แปรงสีฟน 
11. ทานเคยยอมสีฟนใหเด็กนักเรียน 
12. ทานเคยนํานักเรียนไปรบับริการทันตกรรมที่สถานบริการ
สาธารณสุขในพื้นที ่
13. ทานเคยมีสวนรวมดานทันตสุขภาพในโครงการตางๆของ
กระทรวงสาธารณสุข 
14. โรงเรียนของทานเคยพาทันตบุคลากรมาใหบรกิารทันตกรรม 
15. นักเรียนของทานเคยไดรับบริการเคลือบฟลูออไรด 

√ 
 
- 
- 
 
√ 
 
√ 
√ 

√ 
 

√ 
√ 
 
√ 
 
√ 
√ 

 
 จากตาราง 4.8 พบวากอนการดําเนินงานคุณครูมสีวนรวมอยูในระดับปานกลางและหลงั
ดําเนินงานคุณครูมสีวนรวมอยูในระดับสูง 
 
 ชุดที ่3 ผลการเปรียบเทียบดานการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทของนักเรียนช้ันประถมศึกษา 
ปที ่6 จากผลการศึกษาพบวา กอนการไดรับความรูทันตสุขภาพ นักเรียนคิดวาใช รอยละ 57.98 และ
หลงัจากไดรับความรูทันตสขุภาพนักเรียนมีความคิดเห็นวาใช รอยละ 94.7 ดังตาราง 4.9 
 

ตาราง  4.9  ผลการเปรียบเทียบดานการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแท 
 

 

 
ขอความ 

กอนดําเนินการ หลังดําเนินการ 

ใช ใช 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

1. โรคฟนผุไมสามารถรักษาใหหายได 22 73.3 30 100 

2. การรับประทานอาหารรสหวานอาจจะทําใหมี
อาการเสียวฟน 

13 
 

43.3 30 100 

3. ฟนที่มีลักษณะเปนหลมุและรองฟนลกึจะทําให
ฟนผุไดงาย 

14 
 

46.7 29 96.7 

4. การไดรับฟลูออไรดมากไปจะทําใหฟนมสีี
นํ้าตาล 

10 
 

33.3 23 76.7 

5. ตองการใหมีกจิกรรมสงเสริมทันตสุขภาพ 28 93.3 30 100 
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 ตาราง 4.9 พบวากลุมตัวอยาง กอนการดําเนินการเฝาระวังมีความคิดเห็นวาโรคฟนผุไม
สามารถรักษาใหหายไดรอยละ 73.3 และหลังการดําเนินการรอยละ 100 กอนการดําเนินการมีความ
คิดเห็นวาการรับประทานอาหารรสหวานทําใหมีอาการเสียวฟนรอยละ 43.3 และหลังการดําเนินการมี
ความคิดเห็นรอยละ 100 กอนการดําเนินการมีความคิดเห็นวาฟนลักษณะหลุมรองลึกทําใหฟนผุงาย 
รอยละ 46.7 และหลงัการดําเนินการ รอยละ 96.7 กอนการดําเนินการมีความคิดเห็นวาการไดรบั
ฟลูออไรดมากไปจะทําใหฟนมสีีนํ้าตาล รอยละ 33.3 และหลังการดําเนินการรอยละ 76.7 และกอนการ
ดําเนินการมีความเห็นวาควรมีใหจัดกจิกรรมสงเสริมทันตสขุภาพ 93.3 และหลงัดําเนินการรอยละ 100 
 
 ตอนที่ 3 ข้ันการวางแผนเชิงปฏิบัติการ (Planning) การกําหนดแผนงานและเปาหมายของ
แนวทางการพฒันาการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข  
  ระยะเตรียมการ : ผูวิจัยไดดําเนินการเตรียมความพรอมกอนเริ่มดําเนินการโดยไดประชุม
ปรึกษาหารือดานปญหาทันตสุขภาพ ซึ่งประกอบดวยนักเรยีนช้ันประถมศึกษาปที ่6 คุณครูอนามัย
โรงเรียน ซึง่มีวัตถุประสงคเพื่อใหนักเรียนตระหนักถึงปญหาสุขภาพชองปากและมสีวนรวมในการ
ดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุ โดยประชุมปรึกษาหารือดังกลาว ในวันที่ 9 ธันวาคม 2556 เวลา 08.30 – 
16.30 ณ หอประชุมโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข 
  จากการประชุมลงนามความรวมมือ ผูวิจัยไดนําเสนอขอมูลปญหาทันตสุขภาพของ
โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข พบวามีปญหาเรื่องฟนผุในฟนแทซึ่งเปน เปนปญหาทีจ่ะตองไดรับการ
แกไขอยางเรงดวน ที่ประชุมไดอภิปรายถึงสาเหตุของปญหา ดังน้ี 
   คุณคร“ูปญหาดานทันตสุขภาพของนักเรียน มีปญหามาจากนักเรียนไมชอบแปรงฟน 
ในขณะที่ตัวนักเรียนเองรับประทานอาหาร ขนมขบเค้ียวบอยๆครั้งในหน่ึงวัน” 
   คุณคร“ูปญหาอีกอยางหน่ึงก็คือ คุณคร ูไมมีเวลาตรวจเช็คการแปรงฟนหลงัอาหาร
กลางวัน และไมไดตรวจสุขภาพชองปากนักเรียนอยางจริงจงั” 
  จากการไดรับฟงปญหาดานทันตสุขภาพของนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข  
ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน การอภิปรายปญหาในที่ประชุม ที่ประชุมไดสรุปรวมกัน 
วาตองมีการจัดกจิกรรรมเพือ่พัฒนาการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทใหเกิดข้ึนกับตัวนักเรียน
โดยใหเจาหนาทีท่ันตสาธารณสุขที่รบัผิดชอบโดยตรงซึง่คือตัวผูวิจัยและคุณครูอนามัยโรงเรียนเปนผู 
วางแผนการดําเนินงาน กําหนดรายละเอียดของกิจกรรมทีจ่ะจัดข้ึน รวมทั้งปฏิทินในการดําเนินงาน 
และกําหนดใหมีการประชุมข้ึนในวันที ่16 ธันวาคม 2556 
  การประชุมเชิงปฏิบัติการคนหาปญหา 
   การประชุมเชิงปฏิบัติการคนหาปญหา เปนการประชุมเพื่อเปดโอกาสใหนักเรียนและ
คุณครูอนามัยโรงเรียนไดวิเคราะหปญหาทันตสุขภาพภายในโรงเรียนรวมกันตัดสินใจและเลือกแนว
ทางแกไขปญหาทันตสุขภาพ โดยจัดประชุมในวันที่ 16 ธันวาคม 2556 เวลา 13.00 – 16.00 น. โดยมี
กิจกรรมตามลําดับดังน้ี  
    1. สรางความสัมพันธและยอมรบัคุณคาของบุคคลอื่น เพื่อใหผูเขารวมประชุมไม
รูสึกกังวลใจหรือเกรงกลัวในการมสีวนรวม และการมสีวนรวมในการแกไขปญหารวมกัน ผูวิจัยไดนํา
กิจกรรมยอยมาใชสรางความสมัพันธและการยอมรบัคุณคาของบุคคลอื่น โดยการเปลี่ยนช่ือใหมเพื่อลด
ความยึดติดและกําหนดความคาดหวังในการประชุมรวมกัน ตัวอยางความคาดหวังคือ “อยากไดความรู
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เกี่ยวกับโรคฟนผุและการแปรงฟนที่ถูกวิธี” และผูวิจัยไดใหผูเขารวมประชุมทําแบบสอบถามเพื่อการ
วิจัยกอนการดําเนินการอบรม 
    2. การวิเคราะหสภาพการณของปญหาและสาเหตุของปญหา ข้ันตอนของ
กระบวนการประชุมเชิงปฏิบัติการนํามาใชเพือ่ใหผูเขารวมประชุม รวมกันวิเคราะหปญหาและหาสาเหตุ
ของปญหาม ี2 ข้ันตอน คือ การวิเคราะหสถานการณปจจุบนัของปญหาทันตสุขภาพที่เกิดข้ึนใน
โรงเรียน และการวิเคราะหหาสาเหตุของปญหา  
  จากการประชุมผูวิจัย ซึ่งมผีูเขารวมประชุมประกอบดวย 
   1. นักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่6 จํานวน 30 คน 
   2. คุณครูอนามัยโรงเรียน จํานวน 1 คน 
  ผูวิจัยและคณะทํางาน ไดประชุมปรกึษาหารอืกัน เกี่ยวกับปญหาดานทันตสุขภาพใน
โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ที่จะตองดําเนินการแกไข ตามขอมูลที่ไดจากการประชุมคณะทีป่ระชุมได
แสดงความคิดเห็น ดังน้ี 
   1. นักเรียนถาไมปวดฟนก็ไมรูความสําคัญของการแปรงฟน  
   2. ผลลพัธการวิเคราะหปญหาทันตสุขภาพปจจุบันในภาพรวมนักเรียนโรงเรียนบาน
โสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด พบปญหาทัง้หมดดังน้ี ปญหาฟนถาวรผุ ฟนนํ้านมผุ เหงือกอักเสบ 
ปญหาขาดความรูเกี่ยวกับการทําความสะอาดชองปาก ปญหากลัวการทําฟน ปญหาการรบัประทาน
อาหารรสหวาน ซึ่งสามารถโยงใยสาเหตุของปญหาภายในโรงเรียนโสกเสี้ยวแสนสุขทีพ่บ  
ดังภาพประกอบ 4.1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพประกอบ  4.1 การโยงใยสาเหตุของปญหาทันตสุขภาพในนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข  
    ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน 

ปญหาทันตสุขภาพของ

นักเรียนโรงเรียนบานโสก

เส้ียวแสนสุข 

 

ขาดความรูดานการดูแล

ทันตสุขภาพที่ถูกตอง 
นักเรียนไมเห็น

ความสําคัญของการดูแล

สุขภาพชองปาก 

นักเรียนขาดการมีสวน

รวมในการเฝาระวังทันต

สุขภาพในโรงเรียน 

มีพฤติกรรมเส่ียงดานการ

บริโภคอาหารที่มีโทษตอ

ฟน 

คุณครูขาดหละหลวมใน

การตรวจสุขภาพชองปาก

เด็กนักเรียน 

กลัวการทําฟน ไมมีเวลาไปรับการรักษา

ทันตกรรม 

ไมมีแผนการเฝาระวังดานทันต

สุขภาพที่ชัดเจนในโรงเรียน 
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   การกําหนดเปาหมายรวมกันในการแกไขปญหา  
   กิจกรรมสวนน้ีเปนข้ันตอนที่ตอเน่ืองจากการวิเคราะหสถานการณ สภาพปญหา ของ
นักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุขดานทันตสุขภาพ โดยมีวัตถุประสงคเพือ่ใหผูเขารวมประชุม
กําหนด เปาหมายรวมกันในการแกไขปญหาทันตสุขภาพของตนเอง โดยการสรางภาพที่พึงประสงคใน
อนาคตดานทันตสุขภาพวาเปนอยางไร เพื่อเปนแนวทางพัฒนาไปสูความสําเรจ็ในการแกไขปญหา 
ผลลัพธการกําหนดเปาหมายภาพรวมสรปุไดดังน้ี อยากมีความรูเรื่องโรคในชองปาก การทําความ
สะอาดชองปาก และเพื่อสามารถถายทอดใหรุนนองไดตอไป  
 ตอนที่ 4 ข้ันปฏิบัติการ (Action) 
  ระยะดําเนินการ : จัดประชุมเชิงปฏิบัติการเรื่อง “การพัฒนาทันตะจิ๋วเพือ่การเฝาระวัง
โรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัด
ขอนแกน” วันที่ 16 ธันวาคม 2556 เวลา 13.00 – 16.00 น. ณ หอประชุมโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสน
สุข วัตถุประสงคของการประชุมครัง้น้ีเพื่อเปนการพฒันาศักยภาพนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข 
ใหมีความรูดานทันตสุขภาพที่ถูกตอง รับรูปญหาทันตสุขภาพของตนเอง รวมตัดสินใจและเลอืกแนว
ทางแกไขปญหาทันตสุขภาสุขภาพ โดยมีข้ันตอนการดําเนินการดังน้ี 
   1. การเตรียมความพรอมการประชุมเชิงปฏิบัติการเรื่อง “การพัฒนาทนัตะจิ๋วเพื่อการ
เฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน  
จังหวัดขอนแกน” ผูวิจัยได มีการจัดเตรียมความพรอมในดานตางๆ ดังน้ี  
    1.1 ดานผูเขารวมประชุมเชิงปฏิบัติการ ผูวิจัยไดประสานงานกับคุณครูอนามัย
โรงเรียน เพื่อขอขอมลูและรายช่ือนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่6 โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข  
ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน และผูวิจัยไดลงพื้นทีข่อความอนุเคราะหจาก
ผูอํานวยการโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข เพื่อเตรียมความพรอมสําหรับการดําเนินการ  
    1.2 ดานสถานที่ในการจัดประชุม ทางโรงเรียนไดจัดหอประชุมโรงเรียน โดยเห็นวา
พื้นที่ดังกลาวมีอุปกรณดําเนินการประชุมเพียงพอ  
    1.3 ดานวัน เวลาในการจัดประชุม การจัดประชุมเชิงปฏิบัติการ ในวันที่ 16 
ธันวาคม 2556 เวลา 13.00 – 16.00 ซึ่งชวงเชาไดจัดกิจกรรมการสรางความคุนเคยระหวางผูวิจัย 
วิทยากร คุณครูอนามัยโรงเรียนและนักเรียน พรอมทัง้ช้ีแจงวัตถุประสงคและแจงกําหนดการประชุมให
ผูเขารวมประชุมไดรับทราบ หลงัจากน้ัน ไดแบงกลุมยอยผูเขารวมประชุมเพื่อวิเคราะหสภาพการณ 
ปญหาทันตสุขภาพในตนเอง กําหนดความคาดหวังในอนาคต คิดคนกลวิธีการแกไขปญหา จัดลําดับ
ความสําคัญของการแกไขปญหา คัดเลือกผูรับผิดชอบและวางแผนการแกไขปญหาและเลอืกกจิกรรมที่
จะปฏิบัติ 
    1.4 ดานทีมวิทยากร ผูวิจัยไดขอความรวมมือและจัดหาทีมวิทยากร โดยได
ประสานงานกบับุคคลผูมีความรูความสามารถและมีประสบการณดานการใหความรูดานทันตสุขภาพ
เปนอยางดี ซึ่งไดทันตบุคลากร ประกอบดวย ทันตแพทย จากโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชกระนวน 
จํานวน 1 คน โดยผูวิจัยไดประสานงานรายบุคคลกอน โดยปรึกษาหารือกับวิทยากรเพือ่ช้ีแจง
รายละเอียดกรอบการประชุม เกี่ยวกับเน้ือหาของเอกสารประกอบการประชุมและปรบัปรุงกอนนําไปใช
ใหมีความเหมาะสมกบัเน้ือหาและกลุมเปาหมายมากทีสุ่ด 
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    1.5 ดานสิง่ตอบแทนผูเขารวมประชุม การจัดประชุมครัง้น้ี ผูวิจัยไดงบประมาณ
สนับสนุนการดําเนินการจัดกจิกรรมจากกองทุนสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติจากองคการ
บรหิารสวนตําบลหวยโจด 
   2. การประชุมเชิงปฏิบัติการเรือ่ง “การพฒันาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟน
แทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จงัหวัดขอนแกน” 
    ข้ันตอนการอบรมใหความรู 
     กิจกรรมน้ีเปนข้ันตอนการใหความรูดานทันตสุขภาพที่ถูกตองแกนักเรียนช้ัน
ประถมศึกษาปที ่6 โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ในเรื่องโรคฟนผุ โรคเหงือกอักเสบ โรคปริทันตอกัเสบ 
การเลือกรับประทานอาหารทีม่ีประโยชนตอฟน การทําความสะอาดชองปากที่ถูกวิธี การตรวจสุขภาพ
ชองปากเบื้องตน การบันทึกสมุดตรวจสุภาพชองปากประจําโดย ตนเอง ใชวิธีการบรรยายประกอบ
สไลด คูมือการเฝาระวังทันตสุขภาพและแบบจําลองฟน พรอมเปดโอกาสใหผูเขารวมประชุมซักถาม
แลกเปลี่ยนความรูดานการดูแลทันตสุขภาพ ซึ่งมีผูเขารวมประชุมไดซักถามวา “การถอนฟนทําใหตา
บอดจริงหรือไมคะคุณหมอ) ซึง่ผูวิจัยและวิทยากรไดอธิบายทําความเขาใจแกผูเขารวมประชุม  
     ผลลัพธทายการประชุมไดกําหนดขอตกลงรวมกบัผูเขารวมประชุม ซึง่กําหนด
เปาหมายดานการดูแลทันตสุขภาพของนักเรียนไวคือ 
      1. ใหนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที่ 6 เปนแกนนําดานทันตสขุภาพใน
โรงเรียนเพื่อสามารถถายทอดความรูใหนองๆ  
      2. นักเรียนตองไดรับการตรวจสุขภาพชองปากทุกคน 
      3. มีการเฝาระวังโดยการตรวจชองปากเบื้องตนแกนักเรียนและสง 
รายงานปญหาทันตสุขภาพใหโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลทราบ ซึง่หลังจากใหความรูเสรจ็สิ้นได
รวมกันพฒันาแบบบันทึกสําหรับการตรวจสุขภาพชองปากใน ซึ่งไดแบบฟอรมดังตัวอยางตาม
ภาพประกอบภาคผนวก ข 
 ตอนที่ 5 ข้ันการสังเกต (Observation)  
  1. การสัมภาษณ หลงัจากไดมกีารจัดประชุมเชิงวิชาการ ในวันที่ 16 ธันวาคม 2556ก็ได

สัมภาษณความรูความเขาใจการจัดกจิกรรมเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทในนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยว
แสนสุข ในวันที่ 18 ธันวาคม 2556 เปนตนไปจนถึงวันที่ 7 มีนาคม 2557 ไดดังน้ี 
   “การดําเนินกิจกรรมเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียน เปนสิ่งจําเปน ทําใหทราบ
ปญหาสุขภาพชองปากของนักเรียน ถาผิดปกติจะไดไปพบหมอฟน และไปรักษากอนทีจ่ะตองถอนฟน”  
“การดําเนินกิจกรรมเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแท เปนการกระตุนใหนักเรียนไดสนใจที่จะรักษาสุขภาพ
ชองปากของตัวเอง เพราะไมอยากถอนฟน” 
  2. การสังเกต การดําเนินการในข้ันสังเกตการณ ไดทําการสงัเกตการณในการดําเนิน
กิจกรรมแตละข้ันตอน ดังน้ี 
   2.1 ผลการสงัเกตในข้ันวางแผน  
    การวางแผนจัดกจิกรรมเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทไดใชการประชุมผูนํานักเรียนซึง่
ไดแกนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่6 เจาหนาที่สาธารณสุขและกลุมผูรวมวิจัย เพื่อระดมความคิดเห็น 
วางแผนการดําเนินกิจกรรมดานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทในโรงเรียน ซึ่งผลการวางแผนสําเร็จลงได
ดวยดี ทุกคนที่เขามามีสวนรวมใหความสนใจและความสําคัญ แสดงความคิดเห็นที่หลากหลาย 
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   2.2 ผลการสงัเกตข้ันปฏิบัติ 
    2.2.1 การกําหนดบทบาทของผูที่เกี่ยวของ โดยกลุมผูวิจัย ซึง่ไดประชุมรวมกันและ
กําหนดบทบาทหนาที่ของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่6 จากการประชุมระดมความคิด มีการอภิปราย
ถึงบทบาทหนาที่ของแตละคนไดอยางเหมาะสม 
    2.2.2 การศึกษาเอกสารเกี่ยวกับการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทของนักเรียน
โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ทุกคนใหความรวมมอืในการศึกษาเอกสารกันทกุคน 
    2.2.3 การจัดทําคูมือการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทเพือ่แจกใหนักเรียนช้ัน
ประถมศึกษาปที ่6 ทุกคน ตนฉบบัทีผู่วิจัยจัดทําเปนภาพส ีทําใหมองเห็นภาพชัดเจนทําใหนักเรียนช้ัน
ประถมศึกษาปที่ 6 เขาใจเน้ือหาและปฏิบัติไดถูกตอง  
    2.2.4 นักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่6  คุณครูอนามัยและผูวิจัย ไดทําการตรวจ
สภาวะชองปากของตนเองและเพื่อนรวมช้ันแตละคน ซึ่งรูจกัและใกลชิดกันเปนอยางดี และบันทึกเกบ็
เปนขอมลูไวที่ตัวเองและสงตอใหเจาพนักงานทันตสาธารณสุข ทุกวันที่ 15 และวันที่ 25 ของทุกเดือน 
และนัดหมายการใหบริการแกนักเรียนที่มปีญหาสภาวะชองปากเขารบัการรักษาที่โรงพยาบาลสงเสรมิ
สุขภาพตําบล ผูวิจัยไดสังเกตแบบมสีวนรวม โดยสงัเกตพฤติกรรมรายบุคคลของนักเรียนช้ัน
ประถมศึกษาปที่ 6 ขณะตรวจสุขภาพชองปากแกนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่6 และติดตามผลการ
ปฏิบัติการตามแผนของการตรวจสุขภาพประจําเดือนที่ไดรวมตกลงข้ึน พบวานักเรียนช้ันประถมศึกษา 
ปที ่6 ไดลองฝกสํารวจชองปากจริงในสมาชิกเพื่อนช้ันเดียวกัน ซึ่งตรวจสอบไดจากทีผู่วิจัยไดสุมตรวจซ้ํา
รอยละ 20 สวนใหญจะตรวจพบโรคฟนผุในฟนแท จากการสังเกตขณะตรวจสุขภาพชองปากนักเรียน
ช้ันประถมศึกษาปที ่6 มีการใหคําแนะนําไปรับการรกัษา นักเรียนไดใหความสนใจเกี่ยวกับกิจกรรมน้ี
และซักถาม 
    2.2.5 การประเมินผล มีการประเมินผลหลายรปูแบบ คือ รูปแบบการเก็บขอมูล
การสงัเกตการปฏิบัติ การสัมภาษณ ซึ่งไดขอมูลเพียงพอตอการนํามาใชในการปรบัปรุงพฒันากจิกรรม
ผลการศึกษาคนควาข้ันสะทอนผล 
 ตอนที่ 6 ข้ันสะทอนผล (Reflection) 

  จากการดําเนินกจิกรรมเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแท ไดนําผลการดําเนินการในข้ันตอน
ปฏิบัติมาประชุมคณะทํางาน เพื่อสรปุผลรวมกันหาขอบกพรองหรืออุปสรรคในการปฏิบัติงาน ซึ่งจาก
การประชุมไดขอสะทอนผล ดังน้ี 
   1. ข้ันตอนการวางแผนไดดําเนินการไดดี นักเรียน คุณครูอนามัยโรงเรียนและ
เจาหนาที่สาธารณสุขไดรวมแสดงความคิดเห็น ทําใหไดแผนงานที่ชัดเจน  
   2. ข้ันตอนการปฏิบัติ  
    โดยมีการนัดประชุมกลุมยอยระหวางเจาหนาที่สาธารณสุข(ผูวิจัย) นักเรียนช้ัน
ประถมศึกษาปที่ 6 คุณครูอนามัยโรงเรียน วัตถุประสงคเพือ่รับทราบผลของการปฏิบัติการเฝาระวังโรค
ฟนผุในฟนแท ปญหา อุปสรรคในการทํากจิกรรม จากการประชุมกลุมยอยสรปุผลการดําเนินการดังน้ี 
นักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่6 จํานวน 30 คน ไดตรวจสุขภาพชองเพื่อนรวมช้ันจํานวน 30 คน  
พบปญหาฟนผุ จํานวน 25 คน พบฟนผุในฟนแท จํานวน 25 คน ซึ่งคณะทํางานไดแสดงความคิดเห็น
และเสนอแนะดังน้ี  
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     “ควรจะมกีารปรบัปรุงคูมือ ควรเพิ่ม ปจจัยที่ทําใหเกิดโรคฟนผุและพฤติกรรม
เสี่ยง ชองความตองการการรักษา” 
     “นาจะมาทําแบบน้ีต้ังนานแลว” 
  ผลลัพธจากการประชุมกลุมยอยครัง้น้ี ไดขอเสนอแนะในการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุ
ในฟนแทโดยการตรวจชองปากโดยนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่6 และคุณครูอนามัย ดานการใหการ
รักษาแกนักเรียนทีม่ีปญหา โดยเจาพนักงานทันตสาธารณสขุที่เขารวมประชุมแนะนําใหนํานักเรียน 
ช้ันประถมศึกษาปที ่6 นําผลที่ไดจากการตรวจแตละครัวเรอืนไปสงทุกๆ วันที่ 15 และ 30 ของทุกเดือน  
ซึ่งตรงกับการประชุมประจําเดือนหรือโทรประสานงานลวงหนาเพื่อนัดวันมารับบรกิารทันตกรรม         
และผูวิจัยไดนําคูมือไปปรับปรงุโดยเพิม่ เรือ่งประกอบดวย 
   1) พฤติกรรมเสี่ยงตอทันตสุขภาพ 
   2) ความตองการการรักษา ดังตัวอยางตามตารางประกอบภาคผนวก ง 
 4.3.3  ผลการวิเคราะหขอมูล  
  จากการดําเนินงานตามกระบวนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) ทําใหได
ระบบในการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแททีเ่หมาะสมสอดคลองกับปญหา ความตองการของโรงเรียน          
โดยระบบที่พฒันาข้ึนจะตองมกีารพฒันาศักยภาพกลุมแกนนํา การตรวจสุขภาพชองปาก การใหทันตสุข
ศึกษา รายงานผลสงตอผูปวยและประเมินผล การดําเนินงานทุกเดือน เพื่อใหแกนนํา (นักเรียนช้ัน
ประถมศึกษาปที ่6) และนักเรียนไดรวมวิเคราะหปญหา การดําเนินงานและรวมวางแผนแกไขปญหา
เพื่อใหไดแนวทางและระบบในการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแท กลาวโดยสรุประบบที่พฒันาข้ึนมีความ
แตกตางจากรูปแบบเดิม ดังตาราง 4.8 
 

ตาราง  4.10  เปรียบเทียบระบบการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทรูปแบบเดิมกบัรปูแบบใหมทีพ่ัฒนา 
 

รูปแบบเดิม รูปแบบใหม 
1. โรงเรียนใหนักเรียนแปรงฟนหลงัอาหารกลางวัน
ทุกวัน แตมีการด่ืมนมหลังการแปรงฟน และไมมี
การตรวจสุขภาพชองปากหลงัการแปรงฟน 

1. เนนใหบริการเชิงรกุ โดยทํางานพฒันาแกนนํา
ดานทันตสุขภาพ ทันตะจิ๋ว (นักเรียนช้ัน
ประถมศึกษาปที6่ ) เนนการมสีวนรวมของ
นักเรียน และคุณครูอนามัย และเปลี่ยนเวลาการ
ด่ืมนมหลังแปรงฟน เปนด่ืมนมกอนแปรงฟน  

2. เจาหนาทีส่าธารณสุขเปนผูสํารวจสุขภาพชอง
ปากและสํารวจพฤติกรรมสุขภาพ ปละ 2 ครั้ง 
 
 

2. เจาหนาที่และแกนนําดานทันตสุขภาพ
(นักเรียนช้ันประถมศึกษาปที6่) รวมตรวจสุขภาพ
ชองปากและสํารวจพฤติกรรมสุขภาพรวมกัน 
ทุกๆ เดือน 
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ตาราง  4.10  (ตอ) 
 

 รูปแบบเดิม รูปแบบใหม 
3. ในกรณีที่มีปญหาทันตสุขภาพตองรอผูปกครอง
พาไปรับบรกิารทันกรรมดวยตนเอง 
 

3. เจาหนาที่และทันตะจิ๋ว และคุณครูอนามัยเปน
ตัวแทนประสาน นัดหมาย วัน เวลา ในการใหการ
รักษาทางทันตกรรม หรือสงตอ 

4. ไมมีระบบรายงานการเฝาระวังโรคฟนผุในฟน
แทในโรงเรียน 

4. มีสมุดรายงานผลการตรวจสุขภาพชองปากราย
คนโดยจะตองมีการบันทึกและคุณครูอนามัยเปน
ผูดําเนินการสํารวจและรวบรวม 

 
 รูปแบบการพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยว
แสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จงัหวัดขอนแกน รายละเอียดดังภาพประกอบ 4.2 
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ภาพประกอบ  4.2 รูปแบบการพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทในนักเรียน 
    โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน  
 

ศึกษาและ วิเคราะหสภาพการณกอนการพัฒนา 

จัดประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อคนหาสาเหตุของปญหา 

วิเคราะหหาแนวทางและกําหนดแนวทางแกไขปญหา 

ลงนามความรวมมือดานการสงเสริมทุนตสุขภาพ 

กําหนดแผนงาน / โครงการ /กิจกรรม 

ติดตาม สรุปและประเมินผลการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทจากคูมือการสํารวจทันตสุขภาพรายบุคคลทุกเดือน 

ตรวจสุขภาพชองปากซํ้า ใหบริการทันตกรรมตามขอบเขตเจาพนักงานทันตสาธารณสุข  

ใหทันตสุขศึกษา ติดตามหลังการรักษาวามีฟนผุซํ้าหรือไม พัฒนาทักษะการดูแลทันตสุขภาพสวนบุคลและสงตอ

กลุมปกต ิ

แนะนําใหรักษา

ระดับการดูแล

ทันตสุขภาพ 

ใหความรู และ นัดหมายสงตอไป

รับการรักษาที่โรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล 

กลุมมีปญหาโรคฟนผุ กลุมพฤติกรรมเส่ียง 

เจาพนักงานทันตสาธารณสุข

แนะนําใหปรับเปล่ียนพฤติกรรม 

จัดทําคูมือ 

การเฝาระวังโรคฟนผุในฟน

แทนักเรียนโรงเรียนบาน

โสกเส้ียวแสนสุข 

สํารวจสุขภาพชอง

ปากและ

พฤติกรรมเส่ียง 

อบรมพัฒนาศักยภาพ

แกนนํานักเรียน  

(ทันตะจ๋ิว) 

ปฏิบัติตามแผนงาน โครงการและกิจกรรมที่กําหนดไว 

ใหทันตสุขศึกษา

แกนักเรียน 
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 ปจจัยแหงความสําเร็จในการดําเนินงาน 
  1. การเตรียมโรงเรียน ผูวิจัยไดเขาการศึกษาบริบทโรงเรียน ลงพื้นทีเ่ปนระยะเวลานาน
และตอเน่ือง เปนกันเองและคุยเคยกับนักเรียนและคุณครทูาํใหเกิดความไววางใจ และเปนทีป่รึกษาแก
นักเรียนและคุณคร ูจึงสงผลใหเกิดการทํางาน 
  2. การสรางภาคีเครือขาย การลงนามความรวมมอืดานสงเสริมสุขภาพในโรงเรียน
ประกอบดวย นักเรียน และคุณครูอนามัยโรงเรียน ทําใหเกดิการรบัรู ทําใหองคกรในโรงเรียนเกิดความ
ตระหนักในปญหาของนักเรียน เกิดความรูสึกรวม เปนกลไกเช่ือมประสานเครือขาย เช่ือมโยงกันในการ
ทํางาน  
  3. การทํางานแบบสวนรวม จากการดําเนินงานพัฒนาทนัตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุ
ในฟนแท นักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุขการใหแกนนํา คุณครูอนามัยโรงเรียน เจาหนาที่
สาธารณสุขเขามามีสวนรวมในทุกข้ันตอนการทํางาน ทําใหเกิดความรูสึกเปนเจาของกิจกรรมหรือ
โครงการ เกิดการยอมรบัความคิดเห็นของทุกฝาย เกิดความตระหนักในปญหาทันตสุขภาพของตนเอง
และจะสงผลใหพึง่ตนเองดานการดูแลสุขภาพได 
  4. การมีผูนําในโรงเรียนที่เขมแข็ง เปนที่พึง่ของตนเองไดและ เปนแกนนําในโรงเรียน  
ทั้ง 30 คน มีความสามัคคีเสียสละเวลาในการดําเนินงาน จงึชวยใหการพัฒนาสําเร็จไดดีเชนกัน 
  5. การใหความรูดานทันตสุขภาพแกนักเรียน และกระตุนใหเกิดการตระหนักถึงปญหา 
โรคฟนผ ุ
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บทท่ี 5 
 

สรุปผล อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 
 การวิจยัครัง้น้ีเปนการวิจยัเชิงปฏิบัติการ (Action Research) เพื่อศึกษาการพฒันาทันตะจิ๋ว
เพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน 
จังหวัดขอนแกน กลุมตัวอยางที่ศึกษา ไดแก นักเรียนช้ันประถมศึกษาปที่ 6 และคุณครูอนามัยโรงเรียน
บานโสกเสี้ยวแสนสุข อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน เลอืกตัวอยางโดยวิธีเฉพาะเจาะจง (Purposive 
Sampling) ไดขนาดกลุมตัวอยาง 30 คน เก็บขอมูลโดยใชแบบสอบถาม และแบบสัมภาษณทีผู่วิจัย
สรางข้ึน และเกบ็รวบรวม โดยมรีายละเอียดดังน้ี 
  5.1 ความมุงหมายของการวิจัย 
  5.2 สรุปผล 
  5.3 อภิปรายผล 
  5.4 ปจจัยความสําเร็จ 
  5.5 ขอเสนอแนะ 
 
5.1  ความมุงหมายของการวิจัย 
 
 ความมุงหมายทั่วไป 
  เพื่อศึกษาผลการพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบาน
โสกเสี้ยวแสนสุขตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน  จังหวัดขอนแกน ในเรื่องตอไปน้ี 
   5.1.1 เพื่อพัฒนาการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสก
เสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน 
   5.1.2 เพื่อศึกษาการปฏิบัติตัวดานการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทของนักเรียนโรงเรียน
บานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน  
   5.1.3 เพื่อเปรียบเทียบการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรยีนโรงเรียนบาน
โสกเสี้ยวแสนสุขหลังดําเนินการพัฒนา 
   5.1.4 เพื่อศึกษาปจจัยแหงความสําเรจ็ในการพฒันาทันตะจิว๋เพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุ
ในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน  
 
5.2  สรุปผล 
 
 การพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรยีนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข 
ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน ซึ่งกอนการดําเนินการพฒันาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวัง
โรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุขมกีารดําเนินงานเฝาระวังแตไมชัดเจนและไม
เครงครัด ขาดการมีสวนรวมของนักเรียนและคุณครูทีเ่กี่ยวของในการเฝาระวังโรคฟนผุของนักเรียน 
นักเรียนขาดความรู ทักษะและมปีญหาโรคฟนผุ ที่ตองไดรับการแกไข และนักเรียนขาดความรูในการ
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ตรวจสภาวะชองปากของตนเอง จากการดําเนินงานตามข้ันตอนของหลักการวิจัยเชิงปฏิบัติการ ของ
Kemmis  McTaggart ภายใตกรอบดําเนินกจิกรรมเฝาระวังทันตสาธารณสุข ดังน้ี 
  5.2.1 คุณลักษณะประชากร 
   ประชากรสวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ 63.3 และเพศชาย รอยละ 36.7 มีอายุ 12 ป  
รอยละ 100 ผูปกครองสวนใหญจบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย รอยละ 46.7 และมีอาชีพ
รับจาง รอยละ 36.7 สวนใหญมรีายไดระหวาง 2,500 - 5,000 บาทตอเดือน รอยละ 50.00 เด็ก
นักเรียนสวนใหญอาศัยอยูกับพอและแม รอยละ 50 เด็กนักเรียนไดเงินมาโรงเรียนวันละ 20 – 50 บาท 
รอยละ 83.3 เด็กนักเรียนสวนใหญแปรงฟนหลงัอาหารกลางวันที่โรงเรียนเปนบางวัน รอยละ 43.3   
และสวนใหญจะแปรงฟนวันละสองครั้ง รอยละ 56.7 สวนใหญผานการไดรบัความรูดานทันตสุขภาพ  
รอยละ 66.7 จากเจาหนาทีส่าธารณสุข 
  5.1.2 ผลการศึกษาบรบิทและขอมลูพื้นฐานของโรงเรียน 
   โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ต้ังอยูทีห่มูที่ 2 ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน  
จังหวัดขอนแกน เปนโรงเรียนขนาดเล็กมีช้ันอนุบาล 1 ถึงช้ันประถมศึกษาปที ่6 มีนักเรียนประจําป
การศึกษา 2556 จํานวน 150 คน มีคุณครูทั้งหมด 9 คน โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุขอยู ในเขตพื้นที่
ภายใตความดูแลของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหวยโจด นักเรียนสวนใหญไปรบับริการดาน
สุขภาพที่ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหวยโจด การรบับริการทันตกรรมจะเขารบัการรักษา 
จากเจาพนักงานทันตสาธารณสุข ประจํา โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหวยโจด เมือ่มีอาการหรือ
เมื่อมปีญหา 
  5.1.3 การวางแผนดําเนินการและแกไขปญหารวมกัน 
   5.1.3.1 การลงนามความรวมมอืทางวิชาการดานการสงเสรมิสุขภาพ โดยผูวิจัย 
นักเรียนช้ันประถมศึกษาปที6่ คุณครูอนามัยโรงเรียนไดรวมลงนามความรวมมือดานการสงเสรมิสุขภาพ
ในโรงเรียน รวมกันหาแนวทางในการแกไขปญหารวมกัน 
   5.1.3.2 การประชุมคนหาปญหาแบบมสีวนรวม โดยผูวิจัย สาเหตุปญหา กําหนด
เปาหมายรวมกัน ทําใหไดแผนการดําเนินงานเพื่อพฒันาการดําเนินงานเฝาระวังทันตสุขภาพในโรงเรียน
ซึ่งแผนที่ออกมามีคุณภาพเปนที่พอใจของทุกฝาย 
  5.1.4 การดําเนินการตามแผนงาน 
   5.1.4.1 การจัดอบรมเชิงปฏิบัติการเพื่อพฒันาศักยภาพทันตะจิ๋ว (นักเรียนช้ัน
ประถมศึกษาปที ่6) เกี่ยวกบัความรูทั่วไปดานทันตสุขภาพ โรคฟนผุ การตรวจสขุภาพชองปากและการ
เฝาระวังโรคฟนผุ โดยจัดอบรม ณ หอประชุมโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข เน้ือหามีการบรรยายและ
ภาคปฏิบัติแบงกลุมตามแผนงาน เพื่อใหไดปฏิบัติจรงิ ตลอดจนเปดโอกาสใหซกัถามในประเด็นตาง ๆ 
เพื่อใหเกิดความเขาใจ 
   5.1.4.2 การลงสํารวจสุขภาพชองปากและพฤติกรรมเสี่ยง โดยผูวิจัยไดรวม
สังเกตการณจรงิ ซึ่งการตรวจสภาวะชองปากของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่6 บางคนยังตรวจไม
ถูกตอง ไมเขาใจวิธีการตรวจทําใหการตรวจไมมปีระสิทธิภาพเทาที่ควร และไดแนะนํานักเรียนที่มี
ปญหาสุขภาพในชองปากเขารบัการรักษาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหวยโจดตอไป 
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   5.1.4.3 การดําเนินการแกไขปญหาโรคฟนผ ุดําเนินการโดยนักเรียนช้ันประถมศึกษาป
ที่ 6 และคุณครูอนามัยโรงเรียน สงขอมูลผลการตรวจสุขภาพชองปากทุกวันที่ 15 และ 30 ของเดือน
และนัดหมายการใหบริการทันตกรรมเบื้องตนที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหวยโจดเพื่อ อุดฟนให
รายที่มปีญหา และสงตอในกรณีที่ไมสามารถอุดฟนได การใหความรูเรื่องเกี่ยวกบัการดูแลทันตสุขภาพ
นักเรียนและคุณครูอนามัยโรงเรียน ทําใหนักเรียนมีความรู ความเขาใจในการดูแลทันตสุขภาพเพิ่มข้ึน 
  5.1.5 สรุปและประเมินผลการดําเนินงาน 
   สรปุผลการดําเนินงาน โดยมกีารจัดประชุมกลุมตัวอยาง หอประชุมโรงเรียนบานโสก
เสี้ยวแสนสุข เพื่อสรปุภาพรวมของการดําเนินงานกจิกรรมตาง ๆ และแบงกลุมเพื่อดําเนินการสนทนา
กลุม การสมัภาษณแบบเจาะลกึ และรวมกันถอดบทเรียน เพื่อแลกเปลี่ยนการทํางานทีผ่านมา การเปด
โอกาสใหมีการเสนอปญหาตาง ๆ ที่พบในชวงดําเนินการ ซึง่พบวาตองมีการปรบัปรุงคูมอืการเฝาระวัง
ทันตสุขภาพ มีการใหตอบแบบสัมภาษณ แบบสอบถามเปนรายบุคคล  
    5.1.5.1 ผลลัพธดานความรูในการดูแลทันตสุขภาพตนเอง 
     พบวา ภายหลังการพฒันา กลุมตัวอยางมีคะแนนเฉลี่ยเทากบั 1.97 และเมื่อ
เปรียบเทียบระดับความรูดานการดูแลทันตสุขภาพ หลังการดําเนินการพฒันาเพิม่ข้ึนมากกวากอน
ดําเนินการอยางมีนัยสําคัญทางสถิตทีร่ะดับ 0.05 
    5.1.5.2 ผลลัพธดานการปฏิบัติในการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแท 
     พบวา ภายหลังการพฒันา กลุมตัวอยางมีคะแนนเฉลี่ยเทากบั 1.17 และเมื่อ
เปรียบเทียบระดับการปฏิบัติตัวในการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรยีนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข 
พบวา หลังการดําเนินการพฒันาเพิ่มข้ึนมากกวากอนดําเนินการอยางมีนัยสําคัญทางสถิตที่ระดับ 0.05  
    5.1.5.3 ผลลัพธดานการมสีวนรวมในการเฝาระวังทันตสาธารณสุข 
     พบวา ภายหลังการพฒันา กลุมตัวอยางมีคะแนนเฉลี่ยเทากบั 1.53 กลุม
ตัวอยาง มีระดับการมสีวนรวมในการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแท หลังการดําเนินการพฒันา
เพิ่มข้ึนมากกวากอนดําเนินการอยางมีนัยสําคัญทางสถิตที่ระดับ 0.05 
  การพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุไดรปูแบบใหมทีพ่ัฒนาแลว 
โดยเนนการทํางานแบบเชิงรุก โดยทํางานพัฒนาแกนนําดานทันตสุขภาพ เนนการมีสวนรวมของ 
ทันตะจิ๋วนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่6 และคุณครูอนามัยโรงเรียนรวมตรวจสุขภาพชองปากและ
สํารวจพฤติกรรมสุขภาพ และเปนตัวแทนประชาชนประสาน นัดหมาย วัน เวลา ในการใหการรักษาทาง 
ทันตกรรม มีสมุดรายงานผลการตรวจสุขภาพชองปากรายบคุคล โดยมีการสรปุผลการดําเนินงานให
เจาหนาที่ทันตสาธารณสุขทราบ 
 
5.3  อภิปรายผล 
 
 จากการศึกษา การพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผใุนฟนแทนักเรียนโรงเรียน 
บานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภออกระนวน จังหวัดขอนแกน ผูวิจัยขอนําเสนอการ 
อภิปรายผล ดังน้ี 
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  5.3.1 การพัฒนาทันตะจิ๋วเพือ่การเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสก
เสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน โดยใชหลักการวิจัยเชิงปฏิบัติการ ตาม
ข้ันตอน 4 ข้ันตอน คือ วางแผน ปฏิบัติการ สังเกต สะทอนผล ในการดําเนินกจิกรรมพฒันาการ
ดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุขน้ัน มีการวางแผนรวมกันกับ
นักเรียน คุณครูอนามัยโรงเรียน และผูวิจัย เสนอแนะแนวคิดและแนวปฏิบัติ ซึ่งทําใหการดําเนินงาน
เปนไปดวยความราบรื่นไดรบัความรวมมอืจากทุกฝาย และแผนมีความสอดคลองกับสภาพปญหาและ
กรอบของกจิกรรมเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแท สอดคลองกับการการศึกษาของ ยุทธนา ราชรักษ (2551) 
ไดศึกษาการมีสวนรวมของสมาชิกองคการบริหารสวนตําบลในการสงเสรมิสุขภาพประชาชนตาม
นโยบาย 6 อ. อําเภอชางกลาง จังหวัดนครศรีธรรมราช พบวา การจัดประชุมรวมกบัผูมีสวนเกี่ยวของมี
การวางแผนการดําเนินงานที่ชัดเจนมีการคัดเลือกนักเรียนแกนนําฝายทันตสุขภาพเพื่อดูแลเพื่อนๆ ทํา
ใหนักเรียนมีความกระตือรอืรนไดรวมปฏิบัติกจิกรรมและมคีวามรูสามารถปฏิบัติตนไดถูกวิธี ครูสามารถ
ตรวจและจัดระดับสภาวะชองปากของนักเรียนได ทําใหมีการดําเนินงานเปนไปอยางมปีระสิทธิภาพ 
และสอดคลองกับการศึกษาของ วิมลสริ ิ พรหมมูล (2549) ทําการวิจัยเรื่อง การพฒันารปูแบบการ
สงเสริมทันตสุขภาพเพื่อปองกันโรคฟนผุของนักเรียนประถมศึกษา โรงเรียนบานปราสาท ตําบล
ปราสาท กิ่งอําเภอบานดาน จังหวัดบรุีรัมย พบวา หลงัการพัฒนานักเรียนมกีารดําเนินงานโครงการ
แปรงฟนหลังอาหารกลางวันทกุวัน โดยมีผูนํานักเรียนดานทนัตสาธารณสุขจากการคัดเลือกนักเรียนเปน
ผูนําและควบคุมดูแลนักเรียนและผูปกครองมีความรูเรื่องโรคฟนผุมากข้ึน มีพฤติกรรมสงเสรมิ 
ทันตสุขภาพดีข้ึนกวากอนการพัฒนา 
  5.3.2 ความรูเกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ 
   ผลการวิจัย พบวากลุมตัวอยางไดรับการพฒันาการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผ ุ
ในฟนแท มีความรูเกี่ยวกบัการดูแลทันตสุขภาพสูงกวากอนการดําเนินการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
ที่ระดับ 0.05  ทั้งน้ีเน่ืองจากกิจกรรมที่ผูวิจัยสรางข้ึน ประกอบดวยการนําเสนอความรูอยางละเอียด
เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพตนเอง ความรูพื้นฐานดานทันตสุขภาพ ตลอดจนการตรวจสุขภาพชองปาก 
โดยใชสื่อการสอนทีม่ีความเหมาะสม เชน การบรรยาย การใชวีดีโอภาพยนตร แผนพับ การเปดโอกาส
ใหกลุมตัวอยาง ไดซักถามและเสนอแนะขอคิดเห็น แลกเปลีย่นเรียนรูรวมกัน จึงทําใหกลุมตัวอยางทีเ่ขา
รวมมีความรูสูงกวากอนดําเนินการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05  ดังน้ัน จึงสอดคลองกบั
การศึกษาของเปรมฤดี  ศรีสังข (2550) ซึ่งไดศึกษาผลของโปรแกรมสุขศึกษาโดยประยุกตใชทฤษฎีการ
กระทําดวยเหตุผลรวมกับแรงสนับสนุนทางสงัคมตอพฤติกรรมการปองกันโรคฟนผุในนักเรียนช้ันประถม
ปที่ 6 โรงเรียนเทศบาลวัดกลาง เทศบาลนครขอนแกน ซึ่งเปนการวิจัยกึ่งทดลอง แบบสองกลุมตัวอยาง 
เปนกลุม ทดลอง 47 คน และกลุมเปรียบเทียบ 44 คน ผลการวิจัยพบวา หลังการทดลอง กลุมทดลองมี
คะแนนเฉลี่ยดานความรูและเจตคติตอพฤติกรรมการปองกนัโรคฟนผ ุสูงกวากอนการทดลองและกลุม 
เปรียบเทียบอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ 0.01 ความต้ังใจทีจ่ะปองกันโรคฟนผุและการปฏิบัติตัวเพื่อ
ปองกันโรคฟนผุสงูกวากอนการทดลองและสูงกวากลุมเปรียบเทียบอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ 0.01 
นอกจากน้ีมีปริมาณแผนคราบจลุินทรียในกลุมทดลองลดลงกวากอนการทดลองและลดลงกวากลุม
เปรียบเทียบ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ 0.01 และสอดคลองกับ รัชนีวรรณ  ภูมิสะอาด และคณะ
(2553) ไดศึกษาผลจากโปรแกรมพัฒนาทกัษะการดูแลสุขภาพชองปากของครูพีเ่ลี้ยงตอทักษะการดูแล
สุขภาพชองปากของครูพีเ่ลี้ยงใหแกเด็กกอนวัยเรียนในสถานรับเลี้ยงและพฒันาเด็กกอนวัยเรียน  
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กรณีศึกษาสถานรบัเลี้ยงและพฒันาเด็กกอนวัยเรียนวิทยาลยัการสาธารณสุขสริินธร จงัหวัดขอนแกน 
พบวา ครูพี่เลี้ยงจําเปนตองไดรบัความรูดานการดูแลทันตสขุภาพ และครูพี่เลี้ยงมทีักษะการการดูแล
ทันตสุขภาพเพิม่มากข้ึนหลังผานการอบรมและใชโปรแกรมการพัฒนาทักษะการดูแลทันตสุขภาพ  
  5.3.2 การปฏิบัติตัวดานการเฝาระวังทันตสุขภาพ  
   ผลการวิจัย พบวากลุมตัวอยางไดรับการพฒันาการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผ ุ
ในฟนแท นักเรียนมีการปฏิบัติดานการเฝาระวังโรคฟนผุสงูกวากอนการดําเนินการ อยางมีนัยสําคัญ 
ทางสถิติทีร่ะดับ .05 ทั้งน้ีเน่ืองจากกิจกรรมทีผู่วิจัยสรางข้ึน ประกอบดวยการฝกปฏิบัติตรวจสุขภาพ
ชองปาก การฝกสอนสุขศึกษา ตลอดจนการลงบันทึกรายงานผลการสํารวจทันตสุขภาพ โดยใชวิธีฝก
ปฏิบัติ การเปดโอกาสใหกลุมตัวอยาง ไดซักถามและเสนอแนะขอคิดเห็น แลกเปลี่ยนเรียนรูรวมกัน    
จึงทําใหกลุมตัวอยางทีเ่ขารวมมกีารปฏิบัติตัวดานการเฝาระวังสูงกวากอนดําเนินการ อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติทีร่ะดับ .05  ดังน้ันจึงสอดคลองกับการศึกษาของนางศรีไศล เกษศิรโิยธิน (2551) ไดศึกษาการ
พัฒนาการดําเนินงานทันตสุขภาพ โรงเรียนบานโพธ์ิกระสังขอําเภอขุนหาญ สํานักงานเขตพื้นที่
การศึกษาศรสีะเกษ เขต 4 โดยใชการมีสวนรวมของนักเรียนและผูที่เกี่ยวของในการดูแลทันตสุขภาพ 
กลุมผูรวมศึกษา ประกอบดวย ผูศึกษาคนควา ครูอนามัยโรงเรียน จํานวน 3 คน ครูประจําช้ัน จํานวน 
3 คน และนักเรียนแกนนํา จํานวน 24 คน ผลการศึกษาคนควาพบวา ภายหลังจากทีไ่ดดําเนินงาน 
โดยใชการมีสวนรวมของนักเรียนและผูที่เกี่ยวของในการดูแลทันตสุขภาพ และกิจกรรมการเฝาระวัง 
และดูแลทันตสุขภาพพบวา โรงเรียนไดจัดประชุมรวมกับผูมสีวนเกี่ยวของมกีารวางแผนการดําเนินงาน
ที่ชัดเจนมกีารคัดเลือกนักเรียนแกนนําฝายทันตสุขภาพเพือ่ดูแลเพื่อนๆ แปรงฟน มีกจิกรรมการจัด
นิทรรศการใหความรูกับนักเรียน การจัดกิจกรรมการประกวดทันตสุขภาพ ทําใหนักเรียนมีความ
กระตือรือรนไดรวมปฏิบัติกจิกรรมและมีความรูสามารถปฏิบัติตนไดถูกวิธี ครูสามารถตรวจและจัด
ระดับสภาวะชองปากของนักเรียนได การดําเนินงานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ และจากผลการตรวจ
สภาวะชองปากของนักเรียนหลังจากการดําเนินกจิกรรมนักเรียนมีฟนผุลดลงเหลือรอยละ 27.15  
  5.3.3 การมีสวนรวมในการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรยีนโรงเรียน 
บานโสกเสี้ยวแสนสุข 
   ผลการวิจัย พบวากลุมตัวอยางไดรับการพฒันาการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผ ุ
ในฟนแท มีระดับการมสีวนรวมดานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนสงูกวากอนการดําเนินการ  
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ 0.05  ทั้งน้ีเน่ืองจากกิจกรรมทีผู่วิจัยสรางข้ึน ประกอบดวยการใหกลุม
ตัวอยางมีสวนรวมทุกข้ันตอน ทั้งรวมคิด รวมวางแผน รวมดําเนินการ รวมประเมินผลและรวมรบั
ประโยชน การจัดกจิกรรมสนทนากลุมยอย เปนเปดโอกาสใหกลุมตัวอยาง ไดซักถามและเสนอแนะ
ขอคิดเห็น แลกเปลี่ยนเรียนรูรวมกัน จงึทําใหกลุมตัวอยางมรีะดับการมสีวนรวมดานการเฝาระวังสงูกวา
กอนดําเนินการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ 0.05  ดังน้ันจึงสอดคลองกับการศึกษาของสุภางค 
กฤษอัมร (2551) ไดศึกษาการมสีวนรวมของชุมชนในการปฏิบัติการสรางเสริมสุขภาพบานทุงพัฒนา 
อําเภอสบปราบ จังหวัดลําปาง โดยเลือกกลุมตัวอยางแบบเปนระบบ ไดจํานวน 145 คน ซึ่งมีอายุ
ระหวาง 20 - 75 ป ผลการศึกษาพบวา การมีสวนรวมของชุมชนในการปฏิบัติการสรางเสริมสุขภาพ
ตามนโยบาย 6 อ.โดยรวมอยูในระดับมาก และสอดคลองกบัการศึกษาของ นิรชรา  ปานทอง (2549) 
ไดทําการวิจัยเรื่อง การพฒันาการเฝาระวังความดันโลหิตสูง ของอาสาสมัครสาธารณสุข หมูที ่2 ตําบล
ถนนใหญอําเภอเมือง จังหวัดลพบุรี พบวา การเสริมสรางความรูความเขาใจในการเฝาระวังโรค โดยการ
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อบรมเพื่อเพิ่มพูนความรู การจัดกลุมชวยเหลือกันเองเพื่อแลกเปลี่ยนประสบการณและการเย่ียมบานใน
ละแวกที่ตนเองรับผิดชอบ เปนวิธีการนําไปสูการพฒันาการเฝาระวังโรคได  สอดคลองกบัการศึกษาของ
บุญรวม แกวบญุเรืองและคณะ ที่ทําการวิจัยเกี่ยวกับกระบวนการพัฒนาสุขภาพอยางมีสวนรวม  
กรณีศึกษา: บานเล็บเงือก ตําบลโคกสําราญ อําเภอแฮด จังหวัดขอนแกน พบวา ผูมีสวนเกี่ยวของทุก
ภาคสวน มีสวนรวมในการพฒันาพฤติกรรมสุขภาพต้ังแตข้ันประเมินสุขภาพชุมชน โดย ใหขอมูล
พื้นฐาน จัดอาหารและที่พักใหผูวิจัย ข้ันวินิจฉัยชุมชนโดยเขารวมประชาคม ข้ันวางแผนโดยเขารวม
จัดลําดับปญหาและข้ันดําเนินการโดย จัดเตรียมสถานที่ในการดําเนินกจิกรรม รวมบรจิาควัสดุ สิง่ของ
ในการจัดซุมนิทรรศการตางๆ เขารวมกจิกรรมตางๆ ขัดแยงกับการศึกษาของ สุรพล ณ อรุณ (2546) 
ไดทําการวิจัยเรื่อง การพฒันากิจกรรมการเฝาระวังทันตสุขภาพ โรงเรียนบานคํากอม อําเภอสรินิธร 
จังหวัดอบุลราชธานี พบวา ขาดแตความรวมมือในการดูแลทันตสุขภาพจากผูปกครองและการตรวจชอง
ปากตามระบบเฝาระวังของครูทียั่งไมถูกตอง ถาประสานขอความรวมมือจากครู ผูปกครองและทันต
บุคลากร มาใหความรูจะสามารถทําใหการดําเนินงานประสบความสําเร็จมากย่ิงข้ึน ทั้งน้ีเน่ืองจาก
การศึกษาของผูวิจัยไดทําการสรางภาคีเครือขายทัง้แกนนําสขุภาพ เจาหนาทีส่าธารณสุข ผูนําชุมชนเขา
มามีสวนรวมทุกข้ันตอนการดําเนินงานทําใหเกิดการทํางานประสบความสําเร็จ และสอดคลองกบั  
จีระศักด์ิ  เจริญพันธ (2553) ที่กลาววา การมีสวนรวมมีความสําคัญคือ เปนวิธีการที่ดีทีสุ่ดจะนําไปสู
ความ สําเร็จในการทํางานรวมกนัในทุกๆกิจกรรมตลอดจนจะทําใหชุมชนสามารถสรางความเขมแข็ง
ของชุมชนเองได 
 
5.4  ปจจัยความสําเร็จ  
 
 ปจจัยความสําเร็จในการพฒันาการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียน
บานโสกเสี้ยวแสนสุข ประกอบดวยปจจัยทีส่ําคัญ 3 ดาน คือ 
  5.4.1 ดานการสรางการมีสวนรวม การใหนักเรียนมีการทํางานแบบมสีวนรวมอยางแทจรงิ 
คือการเขามามีสวนรวมในทุกข้ันตอนการทํางาน สงผลใหประชาชนเกิดความรูสึกเปนเจาของกจิกรรม
หรือโครงการ เกิดการยอมรบัความคิดเห็นของทุกฝาย เกิดความตระหนักในปญหาทันตสุขภาพของ
ตนเอง สงผลใหนักเรียนพึ่งตนเองดานการดูแลสุขภาพไดและสามารถนําไปเผยแพรตอรุนนองและคน
อื่นๆได 
  5.4.2 ดานการสรางภาคีเครือขายความรวมมือ การดําเนินงานจะประสบความสําเรจ็
จะตองอาศัยการทํางานในโรงเรียนโดยทําใหนักเรียนและคุณครูในโรงเรียนเกิดความตระหนักในปญหา
สุขภาพชองปาก เกิดความรูสกึรวม เปนกลไกเช่ือมประสานเครือขาย เช่ือมโยงในการทํางานในโรงเรียน  
  5.4.3 ดานผูนําและแกนนําทีเ่ขมแข็ง การที่โรงเรียนมผีูนําทีเ่ข็มแข็งและมีแกนนําดาน
สุขภาพที่สามัคคี สงผลใหเกิดการทํางานดานเฝาระวังสุขภาพในโรงเรียนมีประสทิธิภาพและย่ังยืน 
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5.5  ขอเสนอแนะ 
 
 5.5.1 ขอเสนอแนะจากการวิจัย 
  จากผลการศึกษาวิจยัครั้งน้ี พบวาการพฒันาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแท
นักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ที่ไดจากการวิจัยครัง้น้ีดังตอไปน้ี  
   5.5.1.1 เกิดการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทโดยทนัตะจิ๋วที่เนนการทํางาน
แบบมสีวนรวม เกิดการทํางานเปนระบบ เกดิการติดตาม ตรวจสอบและรายงานผลสุขภาพชองปากของ
นักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุขอยางเปนปจจุบัน ซึง่จะชวยปองกันโรคฟนผุไมใหลุกลามเกินแกไข 
สามารถประยุกตใชในการดําเนินงานเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทแหงอื่น โดยใหทันตะจิ๋วรวมดูแลสุขภาพ
ดวยตนเอง  
   5.5.1.2 การสรางภาคีเครือขายทีเ่กี่ยวของเปนสิ่งจําเปนในโรงเรียนและในภาคสวนที่
เกี่ยวของ เชน องคการบรหิารสวนตําบลควรมสีวนรวมในการสนับสนุนทรัพยากรดานงบประมาณใน
การเฝาระวังโรคฟนผุเพิ่มข้ึน  
   5.5.1.3 หนวยงานในระบบบริการปฐมภูมิ ควรนําระบบการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแท
ไปเปนแนวทางในการจัดระบบการเฝาระวังโรคฟนผุในฟน โดยเริ่มจากการเตรียมโรงเรียน การสราง
เครือขายความรวมมอืดานสุขภาพ การคัดเลือกแกนนําการพัฒนาศักยภาพแกนนํา การดําเนินงานทุก
ข้ันตอนเนนการมีสวนรวมทุกภาคีเครือขายและควรเพิม่การใหบรกิารดานทันตสุขภาพแกนักเรียนเขาถึง
อยางแทจริงและตอเน่ือง หนวยงานที่เกี่ยวของควรสนับสนุนวัสดุ อุปกรณดานทันตกรรมใหเพียงพอตอ
การใหบริการแกนักเรียน 
 5.5.2 ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครัง้ตอไป 
  ศึกษาการพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรงฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสก
เสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน  เพื่อใหเกิดความตอเน่ืองและย่ังยืนใน
ระยะยาว ผูวิจัยขอนําเสนอขอเสนอแนะจากผลการวิจัยเพื่อนําไปสูการปรับเปลี่ยนการเฝาระวังโรคฟนผุ
ในฟนแทนักเรียน ดังน้ี 
   5.5.2.1 เจาหนาทีส่าธารณสุขในระดับพืน้ที่ควรทําวิจัยประเมินผลในโรงเรียนแหงอื่น 
เพื่อใชเปนขอมูลในการเปรียบเทียบกบัระบบน้ีตอไป 
   5.5.2.2 ควรมีการพฒันาตัวช้ีวัดทักษะการเฝาระวังโรคฟนผใุนฟนแทนักเรียน เพื่อการ
ทํางานใหมปีระสทิธิภาพเพิ่มมากข้ึน 
   5.5.2.3 โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลควรจัดการบรกิารดานทันตกรรมให
ครอบคลมุนักเรียนในพื้นทีท่ี่ไดจากการสํารวจ และควรจัดทาํโครงการน้ีเสนอของบประมาณตอกองทุน
สุขภาพระดับทองถ่ินในชุมชน หรอืเสนอตอกองทุนทันตกรรมในระดับอําเภอ และจังหวัดเพื่อใชในการ
ดําเนินการปตอไป ใหเกิดความตอเน่ืองและย่ังยืน 
   5.5.2.4 โรงพยาบาลชุมชนและสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดรวมทั้งองคการบรหิารสวน
ตําบลควรสนับสนุนงบประมาณการดําเนินการเพิม่ข้ึนและควรนําขอมูลที่ไดจากการเฝาระวังโรคฟนผุใน
ฟนแทนักเรียนไปใชในการวางแผนแกไขปญหาทันตสาธารณสุขในระดับจังหวัดตอไป 
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ภาคผนวก  ก 
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย รายนามผูเชี่ยวชาญตรวจสอบเครื่องมือ และหนังสือขอความอนุเคราะห 

เก็บรวบรวมเครื่องมือวิจัย 
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ภาคผนวก  ข 
เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 
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เลขที่แบบสอบถาม [    ][    ][    ] 
แบบสอบถาม 

เรื่องการพัฒนาทันตะจิ๋วเพือ่การเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข  
ตําบลหวยโจด  อําเภอกระนวน จังหวัดขอนแกน 

คําชี้แจง 
 แบบสอบถามฉบับน้ี เปนสวนหน่ึงของการศึกษาคนควา  เรื่องการพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝา
ระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียนโรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ตําบลหวยโจด  อําเภอกระนวน จังหวัด
ขอนแกน  มีวัตถุประสงคเพื่อการศึกษาการพัฒนาทันตะจิ๋วเพื่อการเฝาระวังโรคฟนผุในฟนแทนักเรียน
โรงเรียนบานโสกเสี้ยวแสนสุข ขอมูลที่ผูวิจัยไดทราบ จะไมมีผลกระทบใดตอผูที่ตอบแบบสอบถาม ซึ่ง
ผูวิจัยจะรวบรวมขอมูลเสนอเปนภาพรวม   ดังน้ันผูวิจัยจึงขอความรวมมือใหทาน ตอบแบบสอบถามให
ตรงกับความจริงมากที่สุดและครบถวน  เพื่อความสมบรูณของขอมูล  จึงขอขอบพระคุณที่ใหความ
รวมมือมา  ณ  ที่น้ีดวย  โดยแบบสอบถามมีทั้งหมด  3 ชุด ดังน้ี 
ชุดที่ 1 มีจํานวน 3 ตอน 
         ตอนที่ 1   ขอมูลทั่วไป     จํานวน 10  ขอ 
         ตอนที่ 2   ความรูเรื่องการดูแลทันตสุขภาพ    จํานวน 20  ขอ 
         ตอนที่ 3   การปฏิบัติตัวในการเฝาระวังโรคฟนผุ   จํานวน  10  ขอ 
ชุดที่ 2 แบบสมัภาษณการมสีวนรวมของคุณครใูนการเฝาระวังโรคฟนผุ           จํานวน  15  ขอ 
ชุดที่ 3 แบบสมัภาษณความรูความเขาใจดานการเฝาระวังดานโรคฟนผุ           จํานวน  5  ขอ 
  

  
  ผูวิจัยขอขอบพระคุณ ณ โอกาสน้ี 

                   น.ส. กิ่งกาญจน  ขุนสอน                                                                                          
นิสิตหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต 

                                                          คณะสาธารณสุขศาสตร มหาวิทยาลัยมหาสารคาม 
 
 
โทร 083-3460066 
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ชุดท่ี 1 เก็บรวบรวมขอมูลเปนแบบสอบถาม แบงออกเปน 3 ตอนดังน้ี 
ตอนท่ี 1 : ขอมูลท่ัวไป  จํานวน 10 ขอ 
คําชี้แจง : ใหผูตอบแบบสอบถามใสเครื่องหมาย  ลงใน  เพียงขอละ 1 ชองเทาน้ัน 

ขอมูลท่ัวไป 
เพศ    1.ชาย                 2.หญิง 
อายุ..........................ป 
ระดับการศึกษาผูปกครอง 
         1.ไมไดเรียน                                2.ประถมศึกษา 
         3.มัธยมศึกษาตอนตน                     4.มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช.   
         5.อนุปรญิญา/ปวส.                        6.ปรญิญาตร ี
         7.สูงกวาปริญญาตรี                        8.อื่นๆ........................... 
อาชีพหลักผูปกครอง 
         1.ไมไดทํางาน                                   2.เกษตรกร 
         3.ประกอบอาชีพสวนตัว/คาขาย             4.รับจาง  
         5.ขาราชการบํานาญ                           6. รับราชการ/รัฐวิสาหกจิ 
         7.นักการเมืองทองถ่ิน                          8.ประมง 
         9.อื่นๆ...................................... 
รายไดเฉลี่ยของครอบครัว  บาท /เดือน (รายไดทุกคนรวมกนั) 

อาศัยอยูกับ 
 1.พอและแม  2.พอหรือแม  3.ปูยา/ตายาย  4.ลุงปา/นาอา 
จํานวนเงินที่นํามาโรงเรียน/ตอวัน 
 1. นอยกวา20บาท      2. 20-50บาท    3. มากกวา50บาท 
แปรงฟนหลังอาหารกลางวันที่โรงเรียน 
 1. ไมแปรงเลย  2. แปรงบางวัน  3. แปรงทุกวัน 
แปรงฟนวันละ           
 1. ไมไดแปรงเลย  2. หน่ึงครั้ง     3. สองครั้ง   4. มากกวาสองครั้ง   
ทานเคยไดรับความรูดานทันตสุขภาพหรือไม 
1.ไมเคย        2. เคยจาก จนท.สาธารณสุข     3. เคยจากวิทยุ       
                      4. เคยจากโทรทัศน                5. เคยจากหนังสือพิมพ           
                      6.เคยจาก อสม. 
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ตอนท่ี 2 :  ความรูเรื่องการดูแลทันตสุขภาพ จํานวน 20 ขอ 
คําชี้แจง จงทําเครื่องหมาย (  X  ) หนาขอความที่นักเรียนเห็นวาถูกตองทีสุ่ดเพียงขอเดียว  
(ดานโรคในชองปาก) 
1.ฟนผุมสีีอะไร         
(   ) ก. เหลือง 
(   ) ข. แดง 
(   ) ค. ชมพู 
(   ) ง. ขาวขุน – ดํา 
2. ในวัยเด็กโรคในชองปากที่พบบอยทีสุ่ดคือ      
(   ) ก. โรคปริทันต 
(   ) ข. โรคเรมิ 
(   ) ค. โรคฟนผ ุ
(   ) ง. โรครอนใน 
3.ฟนผุเกิดจากสาเหตุใด        
(   ) ก. การนอนอาปาก 
(   ) ข. กินอาหาร ขนมหวานแลวไมแปรงฟน 
(   ) ค. หนอนหรือแมงกินฟน 
(   ) ง. รับประทานอาหารเสร็จแลวไมใชไหมขัดฟน 
4. หากไมแปรงฟนมกัจะเกิดโรคอะไรในชองปาก            
(   ) ก. โรคฟนผ ุ
(   ) ข. โรคเหงือกอกัเสบ                       
(   ) ค. โรคมีกลิ่นปาก      
(   ) ง. โรคมะเรง็ชองปาก   
(ดานการปองกันรักษาโรคฟนผุ) 
5.การปองกันการเกิดโรคฟนผุที่ดีที่สุดทําไดโดย      
(   ) ก. แปรงฟน        
(   ) ข. บวนปากแรงๆ 
(   ) ค. จิ้มฟน 
(   ) ง. ใชไหมขัดฟน 
6.ขอใดคือประโยชนของการเคลือบหลุมรองฟน      
(   ) ก. ปองกันฟนผ ุ
(   ) ข. ฟนสีสวย 
(   ) ค. ด่ืมนํ้าไดสะดวก 
(   ) ง.อุดฟนที่ผ ุ
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7.ถาฟนผุเปนรูแตไมมอีาการปวดควรทําอยางไร      
(   ) ก. อุดฟน 
(   ) ข. ถอนฟน 
(   ) ค. รักษาคลองรากฟน 
(   ) ง. จัดฟน  
8.วิธีปองกันโรคฟนผุที่ดีที่สุดคือขอใด       
(   ) ก. แปรงฟนอยางนอยวันละ2ครั้ง 
(   ) ข. บวนปากหลังทานอาหาร 
(   ) ค. ทานแตผักอยางเดียว 
(   ) ง. ใชไมจิ้มฟนแคะเอาเศษอาหารออกใหหมด 
9.ฟนผุระดับใดที่ตองไดรับการถอนฟน       
(   ) ก. ฟนเปนรูเล็กๆและไมมีอาการปวดฟน 
(   ) ข. ฟนผุรอยขาวๆบรเิวณผวิฟน 
(   ) ค. ฟนผุใหญและมอีาการปวด บวม 
(   ) ง.ฟนที่มีรผูุ เวลากินนํ้าเย็น นํ้ารอนแลวมอีาการเสียวฟน 
10. ถาพบฟนผุเปนรู ไมมีอาการปวด ควรปฏิบัติอยางไร     
(   ) ก.พบทันตแพทยเพื่อทําการรกัษา 
(   ) ข.ปลอยไวใหมีอาการปวดแลวจงึไปพบทันตแพทย 
(   ) ค.แปรงฟนนานๆใหสะอาดเด๋ียวฟนก็กลับมาดีไดอยางเดิม  
(   ) ง.เค้ียวหมากฝรั่งใหหมากฝรั่งมาอุดรปูองกันเศษอาหารตกลงไป  
11.หากมีฟนผุในชองปากจะมีวิธีการใดที่ชวยใหหายจากการเกิดโรคฟนผ ุ  
(   ) ก.ทาฟลูออไรด  
(   ) ข.เคลือบหลุมรองฟน 
(   ) ค.อุดฟน 
(   ) ง.ขูดหินปูน 
12. ถาพบฟนผุในชองปาก มีลักษณะสีดําตามรองฟน แตไมมีอาการ    
นักเรียนจะทําอยางไร 
(   ) ก.ปลอยใหฟนผุแลวฟนหลุดออกเอง 
(   ) ข. มาพบหมอฟนเพื่อทําการรกัษา 
(   ) ค. แปรงฟนเพื่อใหฟนกลับมาขาวดังเดิม 
(   ) ง. ปลอยใหมรีูใหญๆข้ึนมากอนถึงไปพบหมอฟน 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Mahasarakham University 



 98

 (ดานอาหารและโภชนาการ) 
13.อาหารชนิดใดกินแลวทําใหฟนผมุากทีสุ่ด      
(   ) ก. ผลไม 
(   ) ข. นํ้าอัดลม 
(   ) ค. นมจืด 
(   ) ง. ผักหวาน 
14.เพื่อไมใหเกิดโรคฟนผุควรหลกีเลี่ยงอาหารที่มลีักษณะอยางไร    
(   ) ก. แข็ง 
(   ) ข. เหนียวหนืด 
(   ) ค. นุม 
(   ) ง. กรอบ    
15.อาหารชนิดใดชวยในการขัดฟนทําใหฟนสะอาด      
(   ) ก. ผัก ผลไม 
(   ) ข. ฝอยทอง 
(   ) ค. เน้ือสัตว 
(   ) ง. วุนเสน 
16.อาหารชนิดใดทําใหฟนไมผ ุ       
(   ) ก. ขนมไทย เชน ทองหยิบ ทองหยอด ฝอยทอง 
(   ) ข. ผลไม เชน สม ฝรั่ง มะมวง 
(   ) ค. ขนมถุง เชน ขนมทอดกรอบ ขนมเคลือบนํ้าตาล 
(   ) ง. การะแมร 
17.หากจําเปนตองกินขนมหวานๆควรทําอยางไร      
(   ) ก. แปรงฟนหลังกินขนมหวาน 
(   ) ข. กินใหอิ่ม 
(   ) ค. แปรงฟนในวันตอไป 
(   ) ง. เค้ียวหมากฝรัง่หลังกินอาหารเสรจ็ 
(ดานการดูแลสุขภาพชองปาก) 
18.เราควรไปพบหมอฟนอยางนอยปละกี่ครั้ง      
(   ) ก. 1 ครั้ง 
(   ) ข. 2 ครั้ง 
(   ) ค. 3 ครั้ง 
(   ) ง. 4 ครั้ง 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Mahasarakham University 



 99

19.เราควรเลือกใชยาสีฟนแบบใด       
(   ) ก. มีสวนผสมของสารฟลูออไรด 
(   ) ข. มีกลิ่นหอมสดช่ืน 
(   ) ค. มีสีสันโดนใจ 
(   ) ง. มีรสหวานไมเผ็ด 
20.ปริมาณยาสีฟนที่ใช            
(   ) ก. ไมใชเลย 
(   ) ข. บีบเต็มแปรงสีฟน                       
(   ) ค. บีบครึ่งแปรงสีฟน      
(   ) ง.  เทาเมล็ดถ่ัวเขียว 
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ตอนท่ี 3 :  การปฏิบัติตัวในการเฝาระวังโรคฟนผุ จํานวน 10 ขอ 
คําชี้แจง : โปรดอานขอความแตละขอใหเขาใจ และเติมเครื่องหมาย  ลงในชองขอความท่ีทานคิดวา
ถูกตองเพียงคําตอบเดียว  
 ปฏิบัติเปนประจํา    หมายถึง      ปฏิบัติกิจกรรมในเรื่องน้ันเปนประจําสม่ําเสมอ  

หรือทุกวัน หรือทุกครัง้ 
 ปฏิบัติเปนบางครั้ง  หมายถึง       ปฏิบัติกิจกรรมในเรือ่งน้ันเปนสวนนอย หรือบางครัง้     

หรือนานๆครั้ง     
  ไมเคยปฏิบัติเลย      หมายถึง      ไมเคยปฏิบัติกิจกรรมในเรื่องน้ันเลย     
 

 
ขอ 

 
การปฏิบัติตัวในการเฝาระวังโรคฟนผุ 

การปฏิบัติตัวในการเฝาระวังโรคฟนผุ 
ปฏิบัติเปน

ประจํา 
ปฏิบัติเปน
บางครั้ง 

ไมเคย
ปฏิบัติเลย 

1 มีการแปรงฟนทุกครั้งหลังรับประทานอาหารกลางวัน    
2 รับประทานนํ้าอัดลม นํ้าหวาน ขนมที่มีรสหวาน    
3 มีการแปรงฟนดวยยาสีฟนผสมฟลอูอไรด    
4 ด่ืมนํ้าตามหลังจากรบัประทานอาหาร    
5 ไปพบทันตแพทยเพื่อตรวจฟนอยางนอยปละ 2 ครั้ง    
6 รับประทานผักผลไมและอาหารที่มปีระโยชน    
7 รับประทานอาหารที่มีแคลเซียม เชนปลาเล็กปลานอย    
8 แปรงฟนทุกครัง้กอนนอน    
9 ใชนํ้ายาบวนปากในการทําความสะอาดชองปากหลัง

แปรงฟน 
   

10 รับประทานอาหารที่เหนียวหนืดเชน กลวยกวน มะมวง
กวน ทอฟฟ 
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ชุดท่ี 2 แบบสัมภาษณการมีสวนรวมของคุณครใูนการเฝาระวังโรคฟนผุ จํานวน 15 ขอ 
คําชี้แจง  ใหทําเครื่องหมาย  √  ลงในชองวางท่ีตรงกับความคิดเห็นของทาน 

การมีสวนรวมของคุณครู การมีสวนรวม 

เคย ไมเคย 

1.  ทานเคยตรวจสุขภาพชองปากใหเด็กนักเรียน  

2.  เมื่อนักเรียนมีปญหาทันตสุขภาพทานไดแจงผูปกครองใหพานักเรียนไป
รับบริการทันตกรรม 

  

3. ทานใหนักเรียนแปรงฟนหลงัอาหารกลางวัน   

4.  โรงเรียนของทานเคยรวมกจิกรรมงานทันตสาธารณสุข   

5.  โรงเรียนของทานเคยไดรับรางวัลเกี่ยวกับดานทันตสาธารณสขุ   

6.  ทานเคยสงตอนักเรียนที่มีปญหาดานทันตสุขภาพเพือ่รบัการรกัษา   

7.  ทานเคยรวมประชุมและรับฟงคําช้ีแจงจากทันตบุคลากรเกี่ยวกับปญหา 
ทันตสุขภาพ 

  

8. ทานเคยรวมคนหาแนวทางวิธีการ แกปญหาทันตสาธารณสุขในโรงเรียน
รวมกับทันตบุคลากร 

  

9. โรงเรียนของทานเคยแจกนมทีม่ีสวนผสมฟลูออไรดใหเด็กนักเรียน   

10. โรงเรียนของทานเคยมีทันตบุคลากรมาจัดกิจกรรมและแจกแปรงสีฟน    

11. ทานเคยยอมสีฟนใหนักเรียน   

12. ทานเคยนํานักเรียนไปรบับริการทันตกรรมที่สถานบริการสาธารณสุขใน
พื้นที ่

  

13. ทานเคยมีสวนรวมดานทันตสุขภาพในโครงการตางๆของกระทรวง
สาธารณสุข 

  

14. โรงเรียนของทานเคยมีทันตบุคลากรมาใหบริการทันตกรรม   

15. นักเรียนของทานเคยไดรับการเคลือบฟลูออไรด   
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ชุดท่ี 3 แบบสัมภาษณความคิดเห็นของนักเรียนและคุณครูดานการเฝาระวังดานโรคฟนผุในฟนแท 
จํานวน 5 ขอ 
คําชี้แจง  ใหทําเครื่องหมาย  √  ลงในชองวางท่ีตรงกับความคิดเห็นของทาน 

ขอคําถาม ความคิดเห็น  
หมายเหตุ ใช ไมใช 

1.โรคฟนผุไมสามารถรักษาใหหายได  ………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
……………………………………………………………… 

2.การรบัประทานอาหารรสหวาน
อาจจะทําใหมอีาการเสียวฟน 

  ………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
……………………………………………………………… 

3.ฟนที่มีลักษณะเปนหลุมและรองฟน
ลึกจะทําใหเกิดฟนผุไดงาย 

  ………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
……………………………………………………………… 

4.การไดรบัฟลอูอไรดมากเกินไปจะทํา
ใหฟนมสีีนํ้าตาล 

  ………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
……………………………………………………………… 

5.ตองการใหมีการจัดกิจกรรมสงเสรมิ 
ทันตสุขภาพ 

  ………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
……………………………………………………………… 
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ภาคผนวก  ค 
ภาพกิจกรรมการดําเนินงานการเฝาระวังโรคฟนผุในนักเรียน 
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ทําแบบสอบถามกอนดําเนินการ 
 

 
 

ใหความรูดานทันตสุขภาพ 
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ยอมสีฟน เพื่อจะสอนทักษะการแปรงฟนที่ถูกวิธี 
 

 
 

แปรงฟนใหถูกวิธีหลงัจากยอมสีฟน 
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ใหความรูทันตะจิ๋ว 
 

 
 

ใหรางวัลกับผูที่ตอบคําถามไดคะแนนมากทีสุ่ด 
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