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จากเร่ืองปญหาสุขภาพชองปากของกําลังพลทางทหารจะเห็นไดวาพฤติกรรม
สวนบุคคล การปฎิบัติกิจวัตรในชีวิตประจําวัน รวมถึงการใสใจดูแลสุขภาพชองปากลวน
เปนปจจัยท่ีทําใหเกิดปญหาตอสุขภาพชองปากและสงผลตอประสิทธิภาพการทํางานของ
กําลังพล จากเหตุการณขางตนท่ีกลาวมาสงผลใหผูวิจัยตองการทราบขอมูลหรือขอเท็จจริง
เกี่ยวกับปจจัยท่ีสงผลตอสุขภาพชองปากท่ีปรากฏอยูในปจจุบันวาสามารถแบงออกเปน
ปจจัยประเภทใดบางและงานเขียนเหลานั้นไดกลาวถึงวัตถุประสงค ขอบเขตเนื้อหาของ
ปจจัยเหลานั้นอยางไร รวมท้ังอยากทราบวามีงานเขียนใดท่ีแสดงความเห็นเกี่ยวกับ
พฤติกรรมสวนบุคคลซึ่งเปนปจจัยท่ีสงผลตอการดูแลสุขภาพชองปาก และงานเขียน
เหลานั้นไดใหเหตุผลของปจจัยตางๆเหลานั้นวาอยางไร และเพื่อรวบรวมขอเสนอแนะของ
งานเขียนเกี่ยวกับปจจัยท่ีสงผลตอสุขภาพชองปากวามีขอคิดเห็นหรือขอเสนอแนะเร่ือง
ใดบาง

จากการวิเคราะหขอมูลพบวางานเขียนท่ีเกี่ยวของกับปจจัยท่ีทําใหเกิดปญหา
สุขภาพชองปากในปจจุบันลวนมีสาเหตุและปจจัยท่ีมีความหลากหลาย แตมีทิศทางของ
แนวทางขอมูลเดียวกัน ไมวาจะเปนบทความทางวิชาการ หนังสือวิชาการ รายงานวิชาการ
ตําราวิชาการและงานวิจัยซึ่งงานเขียนเหลานีต้างก็มีวัตถุประสงค ขอบเขต และผลการวิจัย
คลายคลึงกันคือพฤติกรรม และจากการศึกษาเร่ืองปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพชองปากทําใหทราบวาพฤติกรรมการดูแลตนเองของแตละชวงวัยคือปจจัยหลัก
ปจจัยเอื้อและปจจัยเสริมท่ีสงผลตอปญหาสุขภาพชองปาก ดังนั้นเมื่อพิจารณาจากขอมูล



ท่ีเกี่ยวของดังกลาวจะเห็นไดวาการศึกษาพฤติกรรมของประชากรในแตละชวงวัยนั้นเปน
ขอมูลท่ีสําคัญเพราะจะสามารถหาสาเหตุของปญหาเพื่อจะไดเปนแนวทางในการแกไข
ปญหาเร่ืองการดูแลสุขภาพชองปากไดอยางมีประสิทธิภาพ

ขอมูลการวิจัยคร้ังนี้สามารถนําไปวางแผนเพื่อปรับเร่ืองพฤติกรรม ปจจัยการดูแล
และแนวทางการดูแลสุขภาพชองปาก เพื่อเปนประโยชนตอการการรักษาทางทันตกรรม
ผานหนวยงานทางทันตกรรมของกรมแพทยทหารบก กรมแพทยทหารอากาศ และกรม
แพทยทหารเรือ เพื่อใหเกิดประโยชนโดยภาพรวม.
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From about oral health issues of military force. It can be seen
that the personal behavior. To perform routine daily.Including oral health
care. These are the factors that cause oral health problems and affect the
performance of the troops. From the above mentioned.The researchers
want to know the facts about the issues or factors affecting oral health that
exist today that can be divided into any types of factors. And the writings
of those mentioned objectives.Scope of those factors, however. And I know
there are writing to comment on personal behavior as a factor affecting oral
health. And writing them The reasoning of those factors are present. And
to gather suggestions of writings about the factors that affect oral health. A
comment or suggestion about what.

The analysis of data showed that the writings related factors that
cause oral health problems today. There are a variety of causes and factors.
But the direction of the same data. Whether it is just academic books
textbooks and academic research.

Which these writings It has a purpose, scope and findings from
similar studies and behavioral factors that influence oral health habits that
make self-care behaviors of different ages. Is the main factor contributing



factors and factors. Affect oral health problems , so when considering such
information.

It is seen that the behavior of the population in each age group is
more important. You can determine the cause of the problem. To be a
solution to solve the problems of oral health effectively.

The analysis of data can be used for planning the behavior,
contributing factors and dental practice guidelines for the good oral health
of patient.  By using the dental section of Medical department of Royal Thai
Army , Royal Thai Air force and Royal Thai Navy.



กิตติกรรมประกาศ

การวิจัยเร่ืองปจจัยท่ีสงผลตอสุขภาพชองปากของกําลังพลทางทหาร ฉบับนี้
สําเร็จลงไดดวยความกรุณาจากทีมงาน คณาจารยวิทยาลัยการทัพบก เพื่อนรวมงานและผู
ท่ีมีสวนเกี่ยวของตาง ๆ ท่ีชวยในการรวบรวมขอมูลเปนอยางดี

ขอกราบขอบพระคุณพันเอกหญิง เสาวลักษณ  สุภิมารส กรุณาเปนอาจารยท่ี
ปรึกษาและกรุณาใหคําแนะนําพรอมแนวทางในการทํางานวิจัยในคร้ังนี้

ผูวิจัยขอขอบพระคุณพันเอกหญิง สุมาพร มาลีวงษ ผูทรงคุณวุฒิท่ีปรึกษาใน
การทําวิจัยในคร้ังนี้ ท่ีไดใหความชวยเหลือในการทําวิจัยฉบับนี้ใหเสร็จสมบูรณเปนอยางดี



ปจจัยที่สงผลตอสขุภาพชองปาก
ของกําลังพลทางทหาร

สุขภาพชองปากท่ีดีเปนสวนหนึ่งของการมีสุขภาพรางกายท่ีสมบูรณ แข็งแรง ปญหา
เกี่ยวกับสุขภาพชองปากจะสงผลตอระบบสําคัญของรางกายโดยทางตรงและทางออมเชน
ระบบหัวใจและหลอดเลือด ระบบทางเดินอาหารเปนตน จึงมีความจําเปนอยางย่ิงท่ีตอง
ดูแลสุขภาพชองปากใหสมบูรณเพื่อไมใหสงผลกระทบตอการปฏิบัติภารกิจทางทหาร. กรม
แพทยทหารบกในฐานะหนวยสนับสนุนในการใหบริการทางการแพทยแกกําลังพล ครอบครัว
และประชาชน โดยงานดานทันตกรรมเปนสวนหนึ่งของภารกิจโดยมีการบริการทาง
ทันตกรรมในท่ีตั้งและในสนามเพื่อรองรับแผนปฏิบัติงานเพื่อสนับสนุนยุทธศาสตรกรม
แพทยทหารบก และสนับสนุนการปฏิบัติภารกิจของกองทัพบก บทบาทหนาท่ีสําคัญและ
เปนภารกิจหนึ่งท่ีไดกลาวมาแลวขางตนนั้นคือการดูแลสุขภาพชองปากของกําลังพล เพื่อให
พรอมท่ีจะปฏิบัติหนาท่ีนี้ตอไปใหดีท่ีสุด แตในแนวทางการปฏิบัติงานพบวากําลังพลในกลุม
ทันตแพทยมีความขาดแคลน สงผลทําใหประสิทธิภาพในการดูแลกําลังพลของกองทัพมี
ขอจํากัดและมีปญหาอุปสรรคในการปฏิบัติงาน จากกรณีนี้จึงมีความจําเปนท่ีทันตแพทย
ทหารจะตองดําเนินการตอบสนองตอกําลังพลทางทหารท่ีมาเขารับบริการอยางเต็มท่ี
ทันตแพทยทหารท่ีจะตองปฏิบัติงานเปนหนวยสนับสนุนในการใหบริการทางการแพทยแก
กําลังพล ครอบครัวและประชาชนควรทราบศึกษาพฤติกรรมสวนบุคคลของกําลังพลวา
กําลังพลมกีารดูแลสุขภาพชองปากอยางไรใหเหมาะสมซึ่งเปนปญหาของงานวิจัยในคร้ังนี้

จากคําถามวิจัยท่ีกําหนดวัตถุประสงคท่ีชี้ใหเห็นถึงปจจัยท่ีสงผลใหเกิดปญหาตอสุขภาพ
ชองปากของกําลังพลทางทหารท่ีปฏิบัติงานนั้น เพื่อปรับบทบาทในการตอบสนองตอกําลัง
พลทางทหารท่ีมาเขารับบริการ อีกท้ังเปนแนวทางในการแกไขปญหาเร่ืองการดูแลสุขภาพ
ชองปากไดอยางมีประสิทธิภาพคือศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากของกําลังพล
ทหารท่ีมาเขารับบริการในโรงพยาบาลทหาร ศึกษาปจจัยสวนบุคคลวามีผลตอสุขภาพ
ชองปากของกําลังพลทางทหารท่ีมาเขารับบริการในโรงพยาบาลทหารและหาแนวทางใน
การดูแลสุขภาพชองปากของกําลังพลทางทหารท่ีมาเขารับบริการในโรงพยาบาลทหาร
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การวิจัยเร่ืองนี้ผูเขียนไดดําเนินการรวบรวมเนื้อหาตางๆจากเอกสารรวมถึงแนวคิดและ
งานวิจัยท่ีเกี่ยวของโดยคนควาเอกสารขอมูลงานวิจัยตางๆท้ังหนวยทหารและหนวยงานพล
เรือนท่ีเกี่ยวของกับพฤติกรรม ปจจัยสวนบุคคลท่ีสงผลตอสุขภาพชองปากตามรายละเอียด
ดังนี้

เราทราบอยูแลววาปญหาสุขภาพชองปากของประชาชนไทยเปนอีกหนึ่งปญหาท่ีสําคัญซึ่ง
สามารถพบในประชากรทุกเพศทุกวัย เมื่อไมไดรับการดูแลรักษาอยางทันทวงทีจะสงผล
กระทบตอสุขภาพรางกายและพัฒนาการอันเปนอุปสรรคตอการการปฏิบัติหนาท่ีใน
ชีวิตประจําวันและการงานอาชีพสงผลตอคุณภาพชีวิต สาเหตุอาจเกิดจากปจจัยท่ีเกี่ยวของ
ในการเขาถึงบริการ คาบริการรักษาโรคในชองปากและการฟนฟูสุขภาพชองปากท่ียังมี
ราคาแพง  รวมท้ังสัดสวนทันตแพทยตอประชากรท่ีไมสามารถตอบสนองตอความตองการ
โดยพบวามปีญหาคือโรคฟนผุสะสม มีการอักเสบของเหงือก มีเลือดออกงายรอยละ 39.3
และพบปญหาปริทันตอักเสบท่ีมีการทําลายของกระดูกรองรับรากฟนรวมดวยรอยละ 15.6
นอกจากนี้ยังพบปญหาโรคฟนผุท่ียังไมไดรับการรักษารอยละ 35.2 อีกท้ังในวัยทํางานยังมี
พฤติกรรมท่ีเส่ียงตอโรคในชองปากโดยเฉพาะการสูบบุหร่ีรอยละ 19.6 สําหรับกรณีการ
ไปใชบริการทันตกรรมในรอบปสวนใหญรอยละ 39.0 ไปรับบริการเมื่อมีอาการปวดและ
เสียวฟนแลว มีเพียงรอยละ 10.1 เทานั้น ท่ีไปตรวจสุขภาพชองปากโดยไมมีอาการ
อยางไรก็ตามวัยทํางานสวนใหญมีเพียงรอยละ 93.7 โดยยังรูสึกวาไมมีปญหาสุขภาพชอง
ปากเพราะสามารถใชฟนบดเคี้ยวอาหารไดดี นอกจากนี้ยังพบวาวัยทํางานเร่ิมมีโรคไม
ติดตอเร้ือรังไดแก เบาหวาน ความดันโลหิตสูง1 โดยในปจจุบันระบบบริการทันต
สาธารณสุขของประเทศ 2 พบวาสามารถแบงออกไดเปน 2 ระบบคือการบริการภาครัฐ
และการบริการภาคเอกชนซึ่งการบริการภาครัฐอยูบนพื้นฐานของระบบสุขภาพอนามัยเปน
สิทธิขั้นพื้นฐานท่ีประชาชนพึงไดรับจากรัฐ และรัฐไดใหบริการมากกวา 60 ป โดยเร่ิมตนได
จัดอยูในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติในฉบับท่ี 4 เปนตนมาระบบการบริการ
ทันตสาธารณสุขภาค รัฐอัน ไดแก  กระทรวงสา ธารณสุข กระทรวงมหาดไทย
กระทรวงกลาโหม และมหาวิทยาลัยของรัฐ แตปจจุบันพบวาประชาชนยังมีปญหาสุขภาพ
ชองปากท่ีไมดีจํานวนมาก
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จากขอมูลดังกลาวสงผลใหผูวิจัยตองการทราบขอมูลหรือขอเท็จจริงดังกลาวเกี่ยวกับ
ประเด็นปจจัยท่ีสงผลตอสุขภาพชองปากและงานเขียนเหลานั้นไดกลาวถึงวัตถุประสงค
ขอบเขตเนื้อหาของปจจัยเหลานั้นอยางไร รวมท้ังตองการทราบวามีงานเขียนใดท่ีแสดง
ความเห็นเกี่ยวกับพฤติกรรมสวนบุคคลท่ีเปนปจจัยสงผลตอการดูแลสุขภาพชองปาก และ
งานเขียนเหลานั้นไดใหเหตุผลของปจจัยตางๆเหลานั้นวาอยางไร และเพื่อรวบรวม
ขอเสนอแนะของงานเขียนท่ีเกี่ยวกับปจจัยท่ีสงผลตอสุขภาพชองปากของกําลังพลวามี
ขอเสนอแนะใดบางท่ีสามารถนํามาปรับใชใหเกิดประโยชนสําหรับกําลังพลทหารและ
ครอบครัวทหาร  เนื่องจากกรมแพทยทหารบกมีภารกิจใหการรักษาท้ังกําลังพลทหารและ
ครอบครัว โดยใหความสําคัญของครอบครัวทหารไมนอยกวาตัวกําลังพลเนื่องจาก
ครอบครัวทหารเปนขวัญ กําลังใจและจัดเปนอํานาจกําลังรบท่ีไมมีตัวตนและมีความสําคัญ
อยางย่ิงตอตัวทหารและตอกองทัพ เอกสารท่ีไดรวบรวมเพื่อนําเสนอเปนขอมูลนั้นไดจาก
การสํารวจกําลังพลทหารในหนวยทหารและเอกสารหนวยทันตกรรมของรัฐอื่นๆท่ีสํารวจ
จากประชาชนท่ัวไป เนื่องจากการนําเสนอเอกสารของทันตแพทยทหารเร่ืองปจจัยและ
พฤติกรรมของกําลังพลทหารท่ีสงผลตอสุขภาพชองปากท่ีทําในหนวยทหารนั้นมีไมมากนัก
จึงใชขอมูลท่ีนําเสนอจากหนวยงานทันตกรรมอื่นๆตามท่ีกลาวถึงเพื่อใชเปนขอมูลศึกษาใน
ลําดับดังนี้

ดานความรู ทัศนคติ และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากในระดับนักเรียนพบวามีการศึกษา
เร่ืองความรู ทัศนคติ และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากในระดับนักเรียนในโรงเรียนสงเสริม
สุขภาพ ท่ีกาวสูโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร เขตตรวจราชการสาธารณสุขท่ี 10 และ 12 3

ผลการศึกษาดังกลาวพบวานักเรียนมีความรูในการดูแลสุขภาพชองปากถูกตองมากท่ีสุดคือ
เร่ืองอาหารท่ีมีน้ําตาลทําใหเกิดโรคฟนผุและรองลงมาคือเร่ืองโรคเหงือกอักเสบท่ีเกิดจาก
การมีคราบฟนมาก สําหรับเร่ืองท่ีนักเรียนมีความรูนอยท่ีสุดคือเร่ืองนมเปร้ียวเปน
เคร่ืองดื่มท่ีมีน้ําตาลนอยและเร่ืองควรแปรงฟนนานอยางนอย 1 นาทีเพื่อใหมีประสิทธิภาพ
ในการปองกันโรคฟนผุ สวนความคิดเห็นในการดูแลสุขภาพชองปากโดยภาพรวมอยูในระดับ
ปานกลาง พฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากพบวานักเรียนแปรงฟนทุกวันมากท่ีสุดคือ
แปรงฟนในตอนเชาหลังตื่นนอน รองลงมาคือแปรงฟนกอนนอน และแปรงฟนท่ีโรงเรียน
หลังอาหารกลางวัน ในการศึกษานี้แสดงใหเห็นวานักเรียนในโรงเรียนยังไมมีความรูเร่ือง



4

ทันตสุขภาพท่ีดีเพียงพอโดยทางโรงเรียนควรประสานกับหนวยงานทันตสาธารณสุขในพื้นท่ี
โดยขอมูลดังกลาว หนวยงานทางทันตกรรมของทหารควรวางแผนเพื่อดําเนินกิจกรรม
เพิ่มพูนความรูในดานทันตสุขภาพใหกับกําลังพลและบุตรท่ีกําลังศึกษาอยูเพื่อใหมีความรูท่ี
ถูกตองและมีสุขภาพชองปากท่ีดีตอไป

ดานพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากพบวามีการศึกษาเร่ืองปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพชองปากของนักศึกษาปริญญาตรี กรณีศึกษาสถาบันอุดมศึกษาในเขต
กรุงเทพมหานคร4 โดยผลการศึกษาพบวาสวนใหญนักศึกษาปริญญาตรีแปรงฟนทุกวัน
ในชวงหลังตื่นนอนตอนเชา หลังรับประทานอาหารเย็นและแปรงฟนกอนนอนทุกวัน สวน
เร่ืองการทําความสะอาดชองปากหลังรับประทานอาหารเชาและกลางวันนั้นจะกระทําเปน
บางวัน ในเร่ืองการบริโภคอาหารวาง เคร่ืองดื่มภายในชวงระยะเวลา 1 สัปดาหของ
นักศึกษาปริญญาตรีพบวามีการบริโภคเปนบางวัน ไมวาจะเปนอาหารท่ีมีความเส่ียงตอโรค
ฟนผุสูง(เชนประเภทลูกอม ทอฟฟ) อาหารท่ีมีความเส่ียงตอโรคฟนผุปานกลาง (ประเภท
ขนมกรุบกรอบหรือขนมหวานเหนียวเชน ช็อกโกแลต ขนมหวานไทย ขนมปง เคก) และ
อาหารท่ีมีความเส่ียงตอโรคฟนผุต่ํา (เคร่ืองดื่มท่ีมีรสหวาน น้ําอัดลม ไอศกรีม นมท่ีมีรส
หวาน นมเปร้ียว  น้ําชา กาแฟ) รวมท้ังอาหารท่ีมีประโยชนตอฟน (อาหารประเภท ผลไม
สด) และการดูแลสุขภาพในชองปากของตนเองในรอบ 6 เดือนท่ีผานมานักศึกษาปริญญา
ตรีเกือบคร่ึงเคยตรวจชองปากดวยตนเองโดยตรวจหลังแปรงฟน และตรวจเมื่อรูสึกวามี
ความผิดปกติในชองปาก เชน ปวดฟน เสียวฟน ฯลฯ ท่ีเกิดขึ้นเปนสวนใหญจากการตรวจสุขภาพ
ชองปากดวยตนเอง ส่ิงผิดปกติท่ีตรวจพบในชองปากมากท่ีสุดไดแก มีหินปูน มีอาการปวด
ฟนเสียวฟน  มีฟนผุหรือจุดดําบนตัวฟน และมีนักศึกษาไมถึงคร่ึงของนักศึกษาท้ังหมดท่ี
เคยไปพบทันตแพทยเพื่อไปรับบริการทางทันตกรรมในรอบ 1 ป โดยอาการหรือส่ิงผิดปกติ
ท่ีเปนสาเหตุใหไปรับบริการทันตกรรมไดแก การมีหินปูน และการมีฟนผุหรือจุดดําบนตัว
ฟน นักศึกษาปริญญาตรีท่ีไปหาหมอฟนเพื่อตรวจสุขภาพในชองปากพบเพียงเล็กนอย
สําหรับสาเหตุท่ีนักศึกษาปริญญาตรีไมไปรับบริการทันตกรรมเนื่องจากไมมีเวลา ไมมีใคร
พาไป กลัวและไมมีเงิน นักศึกษาปริญญาตรีสวนใหญไมสูบบุหร่ีและไมดื่มเบียรหรือสุรา
กรณีศึกษาของกลุมนักศึกษาในระดับปริญญาตรีในการศึกษานี้แสดงใหเห็นไดวายังมี
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากยังไมเหมาะสม อีกท้ังยังมีขอจํากัดเร่ืองเวลาและ
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งบประมาณในการรักษา โดยขอมูลดังกลาวหนวยงานทางทันตกรรมของทหารควร
วางแผนเพื่อดําเนินกิจกรรมเพิ่มพูนความรูในดานทันตสุขภาพท่ีถูกตองและจัดวงรอบการ
ตรวจท่ีเหมาะสมใหกับกําลังพลท่ีกําลังศึกษาเพิ่มเติมอยูในระดับปริญญา เพื่อใหมีความรูท่ี
ถูกตองและลดความกลัว

ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการแปรงฟน พบวามีการศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการแปรงฟนใหเด็กอายุ 1-5 ปของผูปกครองในเขตอําเภอโนนสัง จังหวัด
หนองบัวลําภู 5 ผลการศึกษาพบปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมของผูปกครองในการ
แปรงฟนใหเด็กไดแก ทัศนคติดานทันตสุขภาพและทักษะของผูปกครองในการแปรงฟน
ใหกับเด็ก และกรณีผูปกครองท่ีเคยไดรับคําแนะนําเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพชองปากเด็ก
จากครูหรือผูดูแลเด็ก ดังนั้นผูวิจัยจึงเสนอแนะการนําผลการศึกษาคร้ังนี้ไปใชดังนี้คือ
หนวยงานทันตกรรมทหารควรสงเสริมใหกําลังพลท่ีมีบุตรอายุชวง 1-5 ปเพื่อแปรงฟนให
เด็กกอนวัยเรียนเปนประจําทุกวัน โดยมุงเนนการพัฒนาองคความรู ทัศนคติและสราง
ความตระหนักในการดูแลสุขภาพชองปากเด็กตอตัวกําลังพลเองและผูท่ีมีสวนเกี่ยวของเพื่อ
เกื้อหนุนและเปนแรงเสริมแกกําลังพลทหารใหมีพฤติกรรมการแปรงฟนใหบุตรอยาง
สม่ําเสมอ รวมกับการพัฒนาทักษะการแปรงฟนท่ีตองเนนการฝกปฏิบัติ และสามารถ
นําไปใชไดจริง อีกท้ังควรศึกษาเพิ่มเกี่ยวกับความรวมมือของเด็กและทักษะของกําลังพล
ทหารในการจัดการเด็กท่ีไมใหความรวมมือตอไป จึงเห็นไดวาในระดับเด็กอายุ 1-5 ป
กําลังพลทหารจะมบีทบาทตอพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากเด็กเปนอยางมาก

ความรูทัศนคติและพฤติกรรมในการปองกันโรคฟนผุ พบวามีการศึกษาความรูทัศนคติและ
พฤติกรรมในการปองกันโรคฟนผุของอาสาสมัครสาธารณสุขในเขตอําเภอเมืองจังหวัด
หนองบัวลําภู 6 โดยการศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาเชิงพรรณนามีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา
ความรูทัศนคติและการปฏิบัติในการปองกันโรคฟนผุของอาสาสมัครสาธารณสุขในเขต
อําเภอเมือง จังหวัดหนองบัวลําภู ผูรับการสํารวจคืออาสาสมัครสาธารณสุขในเขตอําเภอ
เมือง 2,402 คน สุมตัวอยางแบบแบงชั้นตามสัดสวนได 289 คน เก็บขอมูลโดยใช
แบบสอบถามชนิดอานตอบเองในเดือน ธันวาคม 2557 ถึงเดือนมกราคม 2558 ผล
การศึกษาพบวาไดรับการตอบกลับรอยละ 87.80 สวนใหญเปนเพศหญิงรอยละ 85.40
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อายุเฉล่ีย 45 ปสถานภาพสมรสคูรอยละ 87.00 จบชั้นประถมศึกษารอยละ 47.60
รองลงมาคือมัธยมศึกษารอยละ 44.50 รายไดเฉล่ียตอเดือน 8,390 บาท ระยะเวลาการ
ทํางานเปนอาสาสมัครสาธารณสุขเฉล่ีย 10 ปอาสาสมัครสาธารณสุขมีความรูในการปอง
โรคฟนผุในระดับพอใชรอยละ 82.70 ทัศนคติระดับพอใชรอยละ 79.10 และมีพฤติกรรม
ในการปองโรคฟนผุในระดับพอใชคิดเปนรอยละ 68.90 ผลการศึกษานี้แสดงใหเห็นวา
บุคคลากรดานสาธารณสุขจะเปนผูมีความรูในการปองโรคฟนผุมากกวาบุคคลอื่นๆจึงควร
ขยายผลใหบุคคลกลุมนี้เปนกลุมชวยเผยแพรและใหความรูเร่ืองทันตสุขภาพตอประชาชน

ดานสวัสดิการท่ีเกี่ยวกับโรคในชองปากพบวามีผลการศึกษาเร่ืองสวัสดิการเกี่ยวกับโรคใน
ชองปากของพลทหารใหมศูนยฝกทหารใหม กองทัพเรือ7 ผลการศึกษาปรากฏพบวาพล
ทหารใหมสวนใหญมีการศึกษาระดับประถมศึกษา มีอาชีพรับจาง และมีรายไดต่ํากวา 5,000
บาทตอเดือน พลทหารใหมมีความรูเกี่ยวกับโรคในชองปากระดับผานเกณฑขั้นต่ํารอยละ 34.0
สวนพลทหารใหมท่ีมีความรูไมผานเกณฑคิดเปนรอยละ 13.9 พฤติกรรมท่ีปฏิบัติตนไม
ถูกตองมีหลายประการ คือการชอบรับประทานอาหารหวานและเหนียว การไปพบทันต
แพทยเมื่อมีอาการปวดฟนอยางรุนแรงตอนเคี้ยวอาหารเทานั้น การไมไปรับการขูดหินปูนทุก 6
เดือน การไมไปพบทันตแพทยเพราะเห็นวาทําความสะอาดและการดูแลอนามัยในชองปาก
ดวยตัวเองดีอยูแลว นอกจากนี้ยังพบวามีการใชยาสีฟนชนิดหยาบมีความเหมาะสม การไม
ใสฟนปลอมแทนฟนท่ีถอนไปแลว และไมจัดฟนเมื่อสบฟนผิดปกติ เหลานี้เปนปญหาความ
เขาใจท่ีไมถูกตองท่ีควรไดรับการแนะนําโดยหนวยงานท่ีเกี่ยวของ อีกท้ังพลทหารใหมมี
ปญหาในประเด็นท่ีทันตแพทยไมไดอธิบายเหตุผลเพียงพอในการบําบัดรักษาในแตละคร้ัง
พลทหารใหมจึงเห็นวาสุขภาพในชองปากเปนเร่ืองไมสําคัญ  การไมมีเงินคารักษา  และการ
ไมมีเงินใสฟน  พลทหารใหมมีความตองการสวัสดิการเกี่ยวกับการักษาโรคในชองปาก
สวัสดิการเร่ืองการใหความรูและในเร่ืองการดูแลรักษาฟน โดยพลทหารตองการไดรับการ
ตรวจสุขภาพในชองปากคนละ 2 คร้ังตอปและตองการใหมีระบบบริการสงผูปวยในกรณีท่ี
ไมสามารถรักษาได ณ ท่ีตั้ง โดยตองการการสงตอในโรงพยาบาลท่ีมีความพรอมตอไปและ
ตองการใหมีการดูแลรักษาสุขภาพชองปากอยางตอเนื่อง พิจารณาโดยรวมพบวาพล
ทหารใหมมีปญหาเร่ืองความรูท่ีเกี่ยวของกับสุขภาพชองปากและมีความตองการดาน
สวัสดิการการรักษาโรคในชองปาก งานวิจัยพบวาความรูเกี่ยวกับโรคในชองปากมี



7

ความสัมพันธในทิศทางบวกกับความตองการสวัสดิการและรายไดอยางนอยมีนัยสําคัญทาง
สถิติ และพบวาผูท่ีมีความรูเกี่ยวกับโรคในชองปากสูงและผูท่ีมีรายไดมากกอนเขาเปนพล
ทหารใหมเปนผูท่ีมีความตองการสวัสดิการมาก การปฏิบัติเกี่ยวกับโรคในชองปากมี
ความสัมพันธในทิศทางลบกับปญหาของการใชสวัสดิการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ แสดง
ถึงผูท่ีมีการดูแลฟนของตนเองถูกตองเปนผูมีปญหาการใชสวัสดิการนอย จึงเห็นไดวาใน
กลุมพลทหารใหมมปีญหาดานสุขภาพชองปากสูงโดยมีความตองการดานสวัสดิการในดาน
การรักษาเกี่ยวกับโรคในชองปากและควรใหความรูเกี่ยวกับโรคในชองปากอยางถูกตอง
และเหมาะสมและจากงานวิจัยเร่ืองสวัสดิการการรักษาสําหรับผูปวยท่ีเบิกไดใน
โรงพยาบาลพระมงกุฏเกลา8 พบวามีการกลับมาติดตามผลการรักษาท่ีสม่ําเสมอมากกวาผู
ท่ีไมสามารถเบิกคารักษาพยาบาลได

สําหรับขอมูลในกลุมประชากรผูสูงอายุนั้นในประเทศไทยกําหนดใหบุคคลท่ีมีอายุ 60 ปขึ้น
ไปเปนกลุมผูสูงอายุซึ่งพบวาการเพิ่มของขนาดและสัดสวนประชากรกลุมนี้ยังคงเพิ่มขึ้น
อยางตอเนื่องโดยขอมูลจากมูลนิธิสถาบันวิจยัและพัฒนาผูสูงอายุไทย 9 ประมาณประชากร
ของประเทศไทยระหวางป พ.ศ.2543-2573 คาดวาในปพ.ศ.2568 จํานวนผูสูงอายจุะ
เพิ่มขึ้นเปน 14.9 ลานคนหรือคิดเปน 2 เทาของประชากรสูงอายุในป พ.ศ.2552 และในป
พ.ศ.2573 จะเพิ่มขึ้นเปนประมาณ 17.8 ลานคนหรือคิดเปนรอยละ 25 (ประมาณ 1 ใน 4)
ของประชากรไทยท้ังประเทศ ดังนั้นในบทบาทของบุคลากรทางทันตสาธารณสุขนั้น
ประเด็นปญหาสุขภาพชองปากของผูสูงอายุจึงเปนเร่ืองท่ีมีความสําคัญมากเนื่องจากการมี
สุขภาพท่ีดีสวนหนึ่งขึ้นกับการบริโภคอาหารท่ีดีและสามารถเคี้ยวไดอยางมีประสิทธิภาพ
หากไมมีฟนหรือมีฟนท่ีสภาพแยก็จําเปนตองไดรับการแกไขเพื่อใหสามารถใชงานได
ปญหาในชองปากของผูสูงอายุท่ีพบคือฟนท่ีผานการใชงานมานานหรือฟนท่ีมีอายุมากขึ้น
เหงือกจะรนในบริเวณคอฟนทําใหเกิดชองวางระหวางซอกฟนและเศษอาหารติดงาย
รวมถึงการท่ีน้ําลายนอยลงกวาเดิม การไดรับสารอาหารท่ีไมเพียงพอ ลวนเปนปจจัยเส่ียง
ท่ีทําใหเกิดฟนผุไดงาย หากมีการทําความสะอาดไมดีจะทําใหฟนผุหรือโรคเหงือกอักเสบท่ี
รุนแรงตามมา โดยในผูสูงอายุมีโอกาสพบฟนผุท่ีบริเวณคอฟนและบริเวณรากฟนมาก
นอกจากนีผู้สูงอายุจะมีความเส่ียงตอการเกิดฟนราวฟนสึกจากการใชงานการเคี้ยวของแข็ง
รวมท้ังขากรรไกรลางจะย่ืนออกมาขางหนาเพื่อสบฟนหนาบนในลักษณะฟนชนกันพอดีซึ่ง
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จะทําใหฟนสึกมากขึ้นจนถึงกับการท่ีตองสูญเสียฟนไปการสูญเสียฟนไปนั้นนอกจากจะทํา
ใหประสิทธิภาพการบดเคี้ยวไมดีและสงผลตอภาวะโภชนาการแลวยังสงผลถึงความ
สวยงาม บุคลิกภาพ การพูดอันเปนปจจัยท่ีมีผลตอความสุขในชีวิตของผูสูงอายุ มีผล
สํารวจสภาวะทันตสุขภาพแหงชาติคร้ังท่ี 6 พ.ศ.2549-2550 พบวาผูสูงอายุรอยละ 94.04
มีการสูญเสียฟนโดยเฉล่ีย13.38 ซี่/คน พบผูสูงอายุรอยละ 10.47 เปนผูสูญเสียฟนท้ังปาก
สวนผูท่ีมีฟนเหลือในชองปากสวนมากเปนสภาวะโรคปริทันตถึงรอยละ 84.2 โดยเปนโรค
ปริทันตท่ีมีปริทันตคอนขางรุนแรงรอยละ 68.8 ท้ังนี้ฟนท่ีคงเหลืออยูในชองปากยังพบวา
เปนฟนท่ีมีการผุบริเวณรากฟน10 โดยสาเหตุสําคัญมาจากสภาพชองปากของผูสูงอายุท่ีมัก
พบวามีเหงือกรนซึ่งหากตําแหนงใดมีเหงือกรนเกินกวา 4 มิลลิเมตร ตําแหนงดังกลาวจะถือ
วามีความส่ียงในการเกิดรากฟนผุ11 การทําความสะอาดชองปากผูสูงอายุถือเปนมาตรการ
สําคัญในการดูแลสุขภาพชองปากท่ีงายและมปีระสิทธิภาพซึ่งสามารถปองกันไดท้ังโรคฟนผุ
และโรคปริทันต12–16 แตจากขอมูลผลสํารวจสภาวะทันตสุขภาพพบวาผูสูงอายุบางสวนยัง
มีพฤติกรรมไมแปรงฟนกอนนอนซึ่งจะทําใหมีความเส่ียงในการเกิดฟนผุจะสูงขึ้นมาก
เนื่องจากในชวงเวลาท่ีเรานอนหลับเปนชวงเวลาท่ีน้ําลายมีอัตราการไหลนอยการชะลาง
เศษคราบอาหารท่ีตกคางอยูในชองปากหากรวมกันกับภาวะน้ําลายแหงท่ีพบบอยไดใน
ผูสูงอายุจะย่ิงทําใหฟนผุสูงขึ้น17 กองทันตสาธารณสุขกรมอนามัยกําหนดสภาวะทันต
สุขภาพท่ีดีของผูสูงอายุไวคือตองมีฟนใชงานไดอยางนอย 20 ซี่โดยเปนฟนท่ีอยางนอยมี
เนื้อฟนเหลือพอใชงานไดไมอยูในเกณฑท่ีจําเปนตองถอนออกไป นอกจากนี้ยังตองไมมี
ปญหาเร่ืองปริทันตอักเสบในสวนของชองปากและมีการบดเคี้ยวท่ีดีคือมีฟนหลังสบกันไดดี
อยางนอยขางละ 2 คูอาจเปนฟนแทท้ังหมดหรือเปนฟนเทียมท่ีเพิ่มเขาไปก็ได ซึ่งทางกอง
ทันตสาธารณสุขกําหนดตัวชี้วัดดังกลาวเขาเปนเปาหมายทันตสุขภาพแหงชาติของกลุมอายุ
60 ปขึ้นไปตั้งแตปพ.ศ.2543 จนถึงปจจุบัน. ในงานวิจัยทางทหารพบวากําลังพลทหาร
ท่ีมาเขารับการรักษาทางทันตกรรมในสํานักงานแพทย สํานักงานสนับสนุน สํานักงาน
ปลัดกระทรวงกลาโหม 18 พบวาในชวงอายุ 41-50 ป และอายุมากวา 50 ปขึ้นไปรวมกันมี
มากถึง 50 % ของคนไขท้ังหมด ดังนั้นกําลังพลทหารกลุมนี้จึงมีความสําคัญตอการใหการ
ดูแลสุขภาพชองปากจากหนวยทันตกรรมทหาร.
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สําหรับขอมูลการศึกษาเร่ืองปจจัยท่ีมีผลตอการแปรงฟนในผูสูงอายุพบวามีงานวิจัยในเร่ือง
ปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอความสม่ําเสมอในการแปรงฟนกอนนอนของผูสูงอายุในอําเภอหวย
ยอดจังหวัดตรัง 19 การศึกษามีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาถึงปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอความสม่ํา
เสมอในการแปรงฟนกอนนอนของผูสูงอายุอําเภอหวยยอดจังหวัดตรังโดยประยุกตใชกรอบ
แนวคิดทฤษฎีแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพเปนกรอบแนวคิดในการศึกษา การศึกษา
คร้ังนีม้ีกลุมตัวอยางคือผูสูงอายุท่ีมีอายุระหวาง 60-70 ปในอําเภอหวยยอดจังหวัดตรัง
จํานวนท้ังหมด 260 คนโดยใชวิธีการสุมตัวอยางแบบกําหนดความนาจะเปนใหเปนสัดสวน
กับขนาดจากนั้นผูสูงอายุ พบวามีผูสูงอายุเพียงรอยละ 59.6 ท่ีมีการแปรงฟนกอนนอน
อยางสม่ําเสมอโดยใหเหตุผลคือหากไมแปรงจะรูสึกฟนไมล่ืน (รอยละ 51.6) อยากใหฟน
สะอาดและกลัวมีกล่ินปากท่ีรอยละ 48.4 และ 46.5ตามลําดับ ผูสูงอายุท่ีแปรงฟนกอน
นอนไมสม่ําเสมอสวนใหญ(รอยละ59) ใหเหตุผลคือลืมหรือบางคร้ังงวงหลับไปรองลงมาคือ
มีฟนในปากเหลือนอยแลวและไมเคยแปรงมาตั้งแตสมัยกอนท่ีรอยละ 18.1 และ 15.2
ตามลําดับ โดยปญหาการเจ็บฟนเปนปญหาท่ีผูสูงอายุรูสึกวามีผลกระทบตอการใชชีวิต
มากท่ีสุด ผลการวิเคราะหจากงานวิจัยพบวาปจจัยเร่ืองท่ีอยูอาศัยความรูสึกเพียงพอของ
รายไดและการรับรูถึงความสําคัญของการแปรงฟนกอนนอนมีอิทธิพลตอความสม่ําเสมอ
ของพฤติกรรมการแปรงฟนกอนนอนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ จากการสนทนากลุมพบวา
ปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอการมีพฤติกรรมการแปรงฟนกอนนอนความสม่ําเสมอไดรับอิทธิพล
จากการปลูกฝงในวัยเด็กจนเกิดเปนความเคยชินและเกิดจากปจเจกบุคคลเปนหลัก
โดยเฉพาะการเห็นประโยชนของการแปรงฟนกอนนอนรวมถึงมุมมองตอสภาพปญหาใน
ชองปากและการใหความสําคัญของการลดกล่ินปากมากกวามุมมองหรือความรูเพื่อการ
ปองกันโรคโดยส่ิงท่ีมีอิทธิพลตอแนวโนมในการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมคือสภาพชองปากท่ี
แยลงและการไดรับขอมูลจากทันตบุคลากร  จากขอมูลดังกลาวหนวยงานทางทันตกรรม
ทหารจึงควรมีรูปแบบเฉพาะในการดูแลและจัดกิจกรรมเพื่อใหกําลังพลทหารท่ีสูงอายุ
เพื่อใหมีสุขภาพชองปากท่ีดีตอไป

ดานปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากพบวามีผลการศึกษาเร่ือง
ปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากของผูสูงอายุในเขตตําบลทุงทอง อําเภอ
หนองบัว จังหวัดนครสวรรค 20 ผลการศึกษาในเร่ืองพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปาก
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พบวากลุมตัวอยางมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากอยู ในระดับดี ปจจัยท่ีมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากอยางมีนัยสําคัญทางสถิติไดแกการรับรู
ประโยชนของการดูแลสุขภาพชองปาก การรับรูโอกาสเส่ียงท่ีทําใหเกิดโรคสุขภาพชองปาก
การเขาถึงการบริการการดูแลสุขภาพชองปาก แรงสนับสนุนทางสังคมจากครอบครัว จาก
เพื่อน จากบุคลากรทางการแพทย และรายไดมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ชองชองปาก จากผลการศึกษายังพบวาเพศไมมีความสัมพันธเชิงบวกกับพฤติกรรมการ
ดูแลสุขภาพชองปากและการศึกษามีความสัมพันธเชิงบวกอยูในระดับต่ํามากกับพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพชองปากอยางมีนัยสําคัญ และอาชีพมีความสัมพันธเชิงบวกกับพฤติกรรม
อยูในระดับต่ํากับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปาก  โดยผลการศึกษาสรุปวาเร่ืองปจจัย
นําจากผลการศึกษาพบมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากคือการรับรู
ประโยชนชองการดูแลสุขภาพชองปากและการรับรูโอกาสเส่ียงท่ีทําใหเกิดโรคสุขภาพชอง
ปาก แสดงวาผูสูงอายุท่ีมีการรับรูประโยชนของการดูสุขภาพชองปากดีและรับรูวาตนมี
โอกาสเส่ียงท่ีทําใหเกิดโรคสุขภาพชองปากจะมีแนวโนมท่ีจะแสดงพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพชองปากเพิ่มขึ้น   สวนปจจัยเอื้อจากผลการศึกษาพบวามีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากคือการเขาถึงบริการดูแลสุขภาพชองปาก แสดงวา
ผูสูงอายุท่ีมีการเขาถึงการบริการการดูแลสุขภาพชองปากดีมีแนวโนมท่ีจะมีพฤติกรรมการ
ดูแลสุขภาพชองปากดีขึ้น  สวนปจจัยเสริมท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ชองปากคือแรงสนับสนุนทางสังคมจากคนในครอบครัว  แรงสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อน
แรงสนับสนุนทางสังคมจากบุคลากรทางการแพทย พบวาเมื่อผูสูงอายุมีการรับรูเกี่ยวกับ
เร่ืองแรงสนับสนุนดังกลาวทําใหมีแนวโนมท่ีจะมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากดีขึ้น
จากขอมูลดังกลาวจึงมีความสําคัญตอรูปแบบการดําเนินการของหนวยทันตกรรมทหารเพื่อ
การดูแลกําลังพลทหารท่ีสูงอายุอยางเหมาะสมตอไป

เมื่อพิจารณาจากขอมูลตางๆท่ีไดรวบรวมและนําเสนอดังกลาวผูวิจัยไดนํามาวิเคราะหหา
ความสัมพันธและตอบปญหาการวิจัยเพื่อใหทราบพฤติกรรมสวนบุคคลมีผลตอการดูแล
สุขภาพชองปากของกําลังพลทหารอยางไร ซึ่งสามารถตอบวัตถุประสงคการวิจัยโดยสรุป
เปนประเด็นหลักๆ ดังนี้
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1. พฤติกรรมการดูแลตอสุขภาพชองปากของกําลังพลทหารท่ีมาเขารับการบริการใน
โรงพยาบาลทหาร สรุปไดดังนี้

1.1 พฤติกรรมการบริโภคอาหาร ผูวิจัยพบวาพฤติกรรมการบริโภคอาหารกําลังพลทหาร
สวนใหญชอบบริโภคอาหารจําพวกแปง น้ําตาล น้ําอัดลม และกําลังพลบางสวนชอบดื่ม
สุรา ชอบสูบบุหร่ี ชอบรับประทานของจุบจิบ โดยพฤติกรรมดังกลาวจะสงผลตอการเกิด
ปญหาตอสุขอนามัยชองปากตอกําลังพลทหาร

1.2 พฤติกรรมการดูแลอนามัยชองปาก รวมถึงวิธีดูแลรักษาอนามัยชองปากขั้นพื้นฐาน
คือการแปรงฟน ซึ่งการแปรงฟนไดอยางมีประสิทธิภาพนั้นพบวาขึ้นอยูกับปจจัยดังนี้

1.2.1 เร่ืองความรูในการดูแลสุขภาพชองปาก พบวากลุมท่ีเคยผานโครงการเกี่ยวกับ
การใหความรูเร่ืองการดูแลสุขภาพชองปากหรือกลุมบุคคลท่ีเปนบุคลากรทางสาธารณสุข
พบวามีการดูแลสุขภาพชองปากท่ีดเีนื่องจากมีความรูท่ีเหมาะสมสําหรับการดูแลสุขอนามัย
ชองปาก ดังนั้นหนวยงานทางทันตกรรมทหารควรจัดโครงการอบรมใหความรูแกทหาร
เพื่อใหมีความรูเร่ืองการดูแลสุขภาพชองปากท่ีดี อีกท้ังเปนกําลังพลดังกลาวสามารถชวย
ทันตแพทยในหนวยทหารเพื่อการเผยแพรและใหความรูใหกําลังพลทหารอื่นตอไป

1.2.2 เร่ืองทัศนคติตอการดูแลสุขภาพชองปากของกําลังพลหรือคนท่ีตองดูแลเด็กใน
อายุ 1-5 ป พบวาหากกําลังพลหรือคนท่ีตองดูแลเด็กมีทัศนคติท่ีดีตอเร่ืองสุขภาพชอง
ปากแลวยอมมีผลตอการดูแลตนเองเร่ืองอนามัยชองปากท่ีดีหรืออนามัยของเด็กเล็กท่ีดี
หนวยงานดานทางทันตกรรมทหารจึงควรจัดใหมีโครงการอบรมใหความรูและทัศนคติท่ีดี
ตอการดูแลสุขภาพชองปากเพื่อเปนประโยชนตอกําลังพลทหารและบุตรของตน

1.2.3 เร่ืองคุณภาพการแปรงฟนของกําลังพลทหารแตละบุคคล พบวายังขาดคุณภาพ
ในการแปรงฟนท่ีดี เนื่องจากขาดความรูท่ีเหมาะสมสําหรับการดูแลสุขอนามัยชองปากใน
กลุมบุคคลอายุชวงตางๆ โดยหนวยงานทางทันตกรรมทหารควรจัดทําโครงการรณรงค
และใหความรูในพื้นท่ีของทหารท่ีตนดูแลอยางใกลชิด

1.3. พฤติกรรมการตรวจและเฝาระวังสุขภาพชองปากของตนเอง พบวาท้ังในโรงเรียนและ
มหาวิทยาลัย หรือหนวยทหาร ยังไมไดรับการดูแลอยางเพียงพอ ถูกตอง และทันเวลา โดย
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สวนใหญจะไปตรวจสุขภาพและพบบุคลากรทางทันตกรรมเพื่อขอรับการรักษาและรับ
คําแนะนําเมื่อเกิดปญหาสุขภาพชองปากขึ้นแลว หนวยงานทางทันตกรรมทหารควรจัดทํา
โครงการรณรงค จัดวงรอบการดูแลและจัดกิจกรรมใหความรูตอกําลังพลทหารในพื้นท่ีท่ี
ตนดูแลอยางใกลชิด

เห็นไดวาเร่ืองพฤติกรรมการดูแลตอสุขภาพชองปาก ควรไดรับการวางแผนโดยภาพรวม
จากหนวยงานท่ีรับผิดชอบโดยตรงเชน ในสวนกองทัพบกจะเปนกรมแพทยทหารบก (โดย
กองทันตแพทยท่ีเปนฝายกิจการพิเศษเพื่อใหความรูทางสายทันตกรรมท้ังปวงตอ จก.พบ.)
เพื่อดําเนินการเชิงรุกเพื่อปรับเปล่ียนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากตอกําลังพลทหาร
โดยจัดโครงการตางๆเพื่อสนับสนุนและสงเสริมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ชองปากท่ีดผีานหนวยงานทางทันตกรรมของโรงพยาบาลในกองทัพ

2. ปจจัยสวนบุคคลที่มีผลตอสุขภาพชองปากของกําลังพลทางทหารท่ีมารับบริการใน
โรงพยาบาลทหาร โดยปจจัยสวนบุคคลเร่ืองตางๆ สรุปไดดังนี้

2.1 เพศ พบวาไมมีความแตกตางกันระหวางเพศชายและหญิงท่ีสงตอการดูแล
สุขอนามัยชองปาก

2.2 อายุ พบวากลุมผูสูงอายุท่ีมีปญหาเร่ืองสุขภาพรางกายเชน มีโรคทางรางกายจะ
สงผลตอการดูแลอนามัยชองปากของตนท่ีไมดี และทําใหเกิดปญหาสุขอนามัยชองปากขึ้น
หนวยงานทางทันตกรรมทหารจึงควรมีรูปแบบในการดูแลอยางใกลชิดและจัดกิจกรรม
เพื่อใหกําลังพลทหารท่ีสูงอายุใหมีสุขภาพชองปากท่ีดีตอไป

2.3 ระดับการศึกษา พบวาในกลุมท่ีมีความรูทางสุขอนามัยชองปากท่ีดีหรือเคยเขารวม
โครงการทางทันตสาธารณสุขจะมีสุขภาพชองปากท่ีดีกวาผูท่ีไมมีความรูหรือไมเคยผาน
โครงการทันตสาธารณสุขมากอน และพบวากําลังพลท่ีมีการศึกษาระดับมหาวิทยาลัยจะมี
ปญหาเร่ืองไมมีเวลา หรือมีปญหาเร่ืองสวัสดิการคารักษาพยาบาลโดยสงผลตอสุขภาพชอง
ปากท่ีไมดี หนวยงานทางทันตกรรมของทหารจึงควรวางแผนเพื่อดําเนินกิจกรรมเพิ่มพูน
ความรูดานทันตสุขภาพท่ีถูกตองและจัดวงรอบการตรวจท่ีเหมาะสมใหกับกําลังพลท่ีกําลัง
ศึกษาเพิ่มเติมอยูในระดับปริญญาเพื่อใหมีความรูท่ีถูกตองและลดความกลัว
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2.4 เร่ืองสภาวะสุขภาพ พบวากลุมท่ีมีโรคทางรางกายจะมีผลตอสุขภาวะชองปากท่ีไม
ดี (เชนโรคเบาหวาน) หรือกลุมผูสูงอายุท่ีมีการเปล่ียนแปลงเร่ืองโครงสรางชองปากท่ีมี
ปญหาน้ําลายลดลงโดยจะสงผลตอการเกิดฟนผุไดมากขึ้น รวมถึงการเกิดโรคเหงือกอักเสบ
ไดมากขึ้นหากรวมกับการมีความรูทางสุขอนามัยชองปากท่ีไมเหมาะสมหรือพฤติกรรม
ความเคยชินในการดูแลชองปากท่ีไมถูกตองตั้งแตอดีตท่ีผานมาจะสงผลตอสุขอนามัยชอง
ปากท่ีไมดี หนวยงานทางทันตกรรมของทหารจึงควรมีการดูแลอยางใกลชิดในกําลังพล
ทหารท่ีมีโรคทางระบบตางๆ

2.5 เร่ืองสวัสดิการดานการรักษาพยาบาล พบวากําลังพลท่ีไมมีขอจํากัดดานสวัสดิการ
การรักษาพยาบาลจะมีสุขอนามัยชองปากท่ีดีกวากลุมท่ีมีขอจํากัดดานการรักษาพยาบาล
ทางทันตกรรมเนื่องจากคารักษาพยาบาลท่ีมีราคาสูงรวมถึงความสามารถในการเขาถึงการ
รักษาทางทันตกรรมในหนวยทหารจะสงผลโดยตรงตอสุขอนามัยชองปากของทหาร  โดย
หนวยงานทางทันตกรรมของทหารควรดําเนินการขอรับการสนับสนุนงบประมาณเพิ่มเติม
ตอการรักษาทางทันตกรรมจากหนวยงานงบประมาณท่ีเกี่ยวของในกรณีท่ีกําลังพลนั้นมี
ความจําเปนตองรักษาทางทันตกรรมและเกินสิทธิท่ีมีอยูเพื่อใหกําลังพลมีสุขภาพชองปากท่ี
ดีตอไป

2.6 ความสามารถในการปฏิบัติตนและการทํากิจวัตรประจําวัน พบวากําลังพลทหารมี
รูปแบบในการทํากิจวัตรประจําวันหลากหลายแตกตางกัน เชนเดียวกันกับความถี่ในการ
บริโภคอาหาร ประเภทและลักษณะอาหารท่ีทาน รวมถึงวิธีการทานอาหารของกําลังพล
ทหารท่ีมีลักษณะท่ีแตกตางกัน ลวนเปนตัวแปรสําคัญท่ีมีผลตอสุขภาพชองปาก หนวยงาน
ทางทันตกรรมของทหารควรดําเนินการจัดรูปแบบกิจกรรมเพื่อรณรงคท่ีแตกตางกันตาม
ลักษณะหนวยงานท่ีทหารสังกัดอยู

3. แนวทางการดูแลสุขภาพชองปากของกําลังพลทางทหาร ท่ีมาเขารับบริการใน
โรงพยาบาลทหารท่ีเหมาะสม ผูวิจัยเห็นวาขอมูลท่ีไดจากการศึกษาสามารถนําไปวางแผน
และเปนประโยชนตอบุคลากรทางการแพทยโดยเฉพาะตอกรมแพทยทหารในเหลาทัพ
ตางๆอยางมากสําหรับการนํามาปรับเปล่ียน ปรับใชและเปนแนวทางเพื่อใหบริการทาง
ทันตกรรม โดยควรปรับเปล่ียนรูปแบบการใหการรักษาทางทันตกรรมเพียงอยางเดียว มา
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ดําเนินการควบคูกับการจัดทําโครงการและรณรงคใหความรู ควบคูกับการใหการรักษาทาง
ทันตกรรม เพื่อสงเสริมการมสุีขภาพชองปากท่ีดี อีกท้ังควรเนนการชี้แจงถึงประโยชนของ
การดูแลสุขภาพชองปากและการเกิดโอกาสเส่ียงท่ีทําใหเกิดปญหาสุขภาพชองปากโดยจะ
สงผลตอสุขภาพรางกายตามมาหากดูแลสุขอนามัยชองปากท่ีไมเหมาะสม ซึ่งจะครอบคลุม
ปจจัยนํา ปจจัยเอื้อ และปจจัยเสริมเพื่อการแกไขปญหาเร่ืองการดูแลสุขภาพชองปากได
อยางมีประสิทธิภาพสูงสุด ย่ังยืนและถาวรของกําลังพลกองทัพตอไป
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นอนของผูสูงอายุในอําเภอหวยยอดจังหวัดตรัง ; 2556.



20 ศิริรัตน รอดแสวง. ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากของ
ผูสูงอายุในเขตตําบลทุงทอง อําเภอหนองบัว จังหวัดนครสวรรค[นเรศวรวิจัย คร้ังท่ี 12:
วิจัยและนวัตกรรมกับการพัฒนาประเทศ] ; 2559.



ประวัติยอผูวิจัย
ยศ ช่ือ พันเอก พฤฒิชัย  บุริยเมธากุล
วัน เดือน ป เกิด 4 กันยายน 2511
ประวัติการศึกษา

พ.ศ. 2536 ทันตแพทยศาสตรบัณฑิต  มหาวิทยาลัยเชียงใหม

พ.ศ. 2540 ประกาศนียบัติวิทยศาสตรการแพทยสาขา ศัลยกรรมชองปาก

และแม็กซิลโลเฟเชียล  มหาวิทยาลัยมหิดล

พ.ศ. 2543 ประกาศนียบัติทันตแพทยประจําบานสาขาศัลยกรรมชองปาก

และแม็กซิลโลเฟเชียล  มหาวิทยาลัยมหิดล

พ.ศ.2543 วุฒิบัตรสาขาศัลยกรรมชองปากและแม็กซิลโลเฟเชียล

ทันตแพทยสภา

ประวัติการทํางาน

พ.ศ.2536-2538 ทันตแพทยประจํา โรงพยาบาลคายเสนาณรงค

พ.ศ.2538-2539 ทันตแพทยประจํา หนวยตรวจโรค กรมการสัตวทหารบก

พ.ศ.2539 ทันตแพทยประจํา โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา

พ.ศ.2539-2543 ประจํากรมยุทธศึกษาทหารบก

พ.ศ.2543-2546 ทันตแพทยประจํา กองทันตแพทย กรมแพทยทหารบก

พ.ศ.2546-2547 ประจํากรมยุทธศึกษาทหารบก

พ.ศ.2547-2548 ผูบังคับกองพันเสนารักษท่ี 8 กองพลทหารมาท่ี 1

พ.ศ.2548-2550 ผูบังคับกองพันเสนารักษท่ี 1 กองพลท่ี 1 รักษาพระองค

พ.ศ.2550-2552 รองผูอํานวยการกองกําลังพล ศูนยอํานวยการแพทย

พระมงกุฎเกลา



ตําแหนงปจจุบัน

พ.ศ.2552-2560 รองผูอํานวยการกองกําลังพล กรมแพทยทหารบก


