
    
    
    
    

ผลงานประกอบการพจิารณาประเมนิบคุคลผลงานประกอบการพจิารณาประเมนิบคุคลผลงานประกอบการพจิารณาประเมนิบคุคลผลงานประกอบการพจิารณาประเมนิบคุคล    
เพือ่แต�งตัง้ให�ดาํรงตาํแหน�งประเภทวชิาชพีเฉพาะเพือ่แต�งตัง้ให�ดาํรงตาํแหน�งประเภทวชิาชพีเฉพาะเพือ่แต�งตัง้ให�ดาํรงตาํแหน�งประเภทวชิาชพีเฉพาะเพือ่แต�งตัง้ให�ดาํรงตาํแหน�งประเภทวชิาชพีเฉพาะ    

    
ตําแหน�ง ทันตแพทย( ๘ วช. (ด�านทันตกรรม) 

    
    
    

เรือ่งทีเ่สนอให�ประเมนิเรือ่งทีเ่สนอให�ประเมนิเรือ่งทีเ่สนอให�ประเมนิเรือ่งทีเ่สนอให�ประเมนิ    
    

๑.ผลงานท่ีเป/นผลการดําเนินงานท่ีผ�านมา 
   เร่ือง การส�งเสริมทันตสุขภาพของเด็กท่ีมีความบกพร�องทางสติป2ญญา โรงเรียนวัดกระจับพินิจ  
   เขตธนบุรี  
๒.ข�อเสนอ แนวคิด วิธีการเพ่ือพัฒนางาน หรือปรับปรุงงานให�มีประสิทธิภาพมากขึ้น 
   เร่ือง โครงการพัฒนางานทันตสาธารณสุขโดยการมีส�วนร�วมของครูและผู�ปกครอง โรงเรียน 
   วัดกระจับพินิจ 
 

    
    

เสนอโดยเสนอโดยเสนอโดยเสนอโดย    
 

นางพรนภา  ปรัชญาอาภรณ( 
ตําแหน�ง ทันตแพทย( ๗ วช. (ด�านทันตกรรม) 

(ตําแหน�งเลขท่ี กทส. ๒๒๐) 
กลุ�มงานบริการทันตสาธารณสุข ๖ 
กองทันตสาธารณสุข  สํานักอนามัย 

 ปฏิบัติงานท่ีศูนย(บริการสาธารณสุข ๓๖ บุคคโล 
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ผลงานทีเ่ป/นผลการดาํเนนิงานทีผ่�านมาผลงานทีเ่ป/นผลการดาํเนนิงานทีผ่�านมาผลงานทีเ่ป/นผลการดาํเนนิงานทีผ่�านมาผลงานทีเ่ป/นผลการดาํเนนิงานทีผ่�านมา 
๑๑๑๑. . . . ชือ่ผลงานชือ่ผลงานชือ่ผลงานชือ่ผลงาน การส�งเสริมทันตสุขภาพของเด็กท่ีมีความบกพร�องทางสติป2ญญา โรงเรียนวัดกระจับพินิจ  
                                                                                เขตธนบุร ี
๒๒๒๒. . . . ช�วงช�วงช�วงช�วงระยะเวลาทีด่ําเนนิการระยะเวลาทีด่ําเนนิการระยะเวลาทีด่ําเนนิการระยะเวลาทีด่ําเนนิการ      กันยายน ๒๕๕๓ – ธันวาคม ๒๕๕๓         
๓๓๓๓. . . . ความรู�ทางวชิาการ หรือแนวคิดที่ใช�ในการดาํเนนิการความรู�ทางวชิาการ หรือแนวคิดที่ใช�ในการดาํเนนิการความรู�ทางวชิาการ หรือแนวคิดที่ใช�ในการดาํเนนิการความรู�ทางวชิาการ หรือแนวคิดที่ใช�ในการดาํเนนิการ    
 เด็กท่ีมีป2ญหาความบกพร�องทางสติป2ญญาหรือกลุ�มเด็กท่ีความพิการทางสมอง มักจะเป/นกลุ�มเด็กท่ีด�อย
โอกาสทางสังคม เนื่องจากไม�สามารถสื่อสารกับคนปกติท่ัวไปได�อย�างเข�าใจ จึงมักถูกทอดท้ิงจากสังคมไม�
ทางตรงก็ทางอ�อม ทําให�เด็กกลุ�มนี้ขาดการดูแลเอาใจใส�ในด�านการส�งเสริมสุขภาพ รวมท้ังทันตสุขภาพของเด็ก
ด�วย ทําให�เกิดป2ญหาทันตสุขภาพท่ีเพ่ิมมากข้ึนกว�าเด็กปกติท่ัวไป 
 เพ่ือให�ผู�พิการทางสติป2ญญาได�รับการรักษาฟFGนฟูสมรรถภาพ      และได�รับการส�งเสริมปHองกันทางทันต
สุขภาพท่ีเหมาะสม  การให�บริการทางทันตกรรมผู�พิการทางสติป2ญญามีแนวคิดและระบบบริการ  ดังนี้  

๑. การดูแลโดยทันตแพทย( ( Professional care ) ได�แก� 
๑.๑ การให�บริการตรวจและวินิจฉัย 
๑.๒ การให�บริการส�งเสริมทันตสุขภาพ 
๑.๓ การให�บริการทันตกรรมปHองกัน 
๑.๔ การให�บริการทันตกรรมบําบัด 

๒. การดูแลสุขภาพช�องปากของตนเอง ( Individual oral self care ) ได�แก� 
๒.๑ การสอนและแนะนําผู�ปYวยทําความสะอาดและดูแลสุขภาพช�องปากด�วยตนเอง 
๒.๒ การสอนญาติและผู�ดูแลผู�ปYวยกรณีผู�ปYวยไม�สามารถแปรงฟ2นได�ด�วยตนเอง 

การให�บรกิารส�งเสริมทนัตสุขภาพการให�บรกิารส�งเสริมทนัตสุขภาพการให�บรกิารส�งเสริมทนัตสุขภาพการให�บรกิารส�งเสริมทนัตสุขภาพ    
  ความสามารถในการแปรงฟ2น มีความสัมพันธ(โดยตรงกับอายุ และการทํางานของมือ๑ (Hand 
function) ไม�มีความสัมพันธ(กับเพศ ดังนั้นการสอนวิธีแปรงฟ2นแก�เด็กกลุ�มท่ีมีความบกพร�องทางสติป2ญญาต�อง
เลือกวิธีท่ีไม�ยุ�งยาก ต�องคํานึงถึงการเจริญเติบโตและการพัฒนาของกล�ามเนื้อเด็กด�วยว�าความพร�อมของ
กล�ามเนื้อเด็กแต�ละวัยจะสามารถทําได�หรือไม� จากการศึกษาของ Sanges et al.๒ มีความเห็นว�า การแปรงฟ2น
แบบสครับ (Scrub technique ) เป/นวิธีท่ีไม�ยุ�งยากเหมาะกับพัฒนาการกล�ามเนื้อของเด็ก เด็กสามารถปฏิบัติ
ตามได� และวิธีนี้ไม�ทําอันตรายต�อเหงือกและฟ2น แต�ไม�เหมาะสําหรับผู�ใหญ� เพราะขนแปรงไม�สามารถสอดเข�า
ซอกฟ2นและร�องเหงือก ทําให�เกิดเหงือกร�นและคอฟ2นสึกได� การแปรงฟ2นแบบสครับ๓ มีวิธีปฏิบัติคือ วางขนแปรง
บนผิวฟ2นโดยต้ังฉากกับแนวแกนฟ2น ขยับขนแปรงไปมาในแนวนอนช�วงสั้นๆ ออกแรงกดเบาๆ เพ่ือขนแปรงจะ
กําจัดคราบจุลินทรีย(และเศษอาหารท่ีอยู�ระหว�างซ่ีฟ2น แปรงบริเวณเดิมซํ้าหลายๆครั้งและแปรงให�ท่ัวทุกซ่ีทุก
ด�านท้ังฟ2นบนและฟ2นล�าง ส�วนด�านบดเค้ียววางขนแปรงต้ังฉากกับฟ2น ถูไปมาช�วงสั้นๆท้ังฟ2นบนและฟ2นล�างจน
ครบทุกซ่ีและแปรงบนลิ้นเป/นลําดับสุดท�าย 
    

การให�บรกิารทนัตกรรมปHองกนัการให�บรกิารทนัตกรรมปHองกนัการให�บรกิารทนัตกรรมปHองกนัการให�บรกิารทนัตกรรมปHองกนั    
 การปHองกันโรคในช�องปากประกอบด�วย การกําจัดคราบจุลินทรีย(และคราบหินน้ําลาย การใช�ฟลูออไรด(
เฉพาะท่ีและทางระบบ การเคลือบหลุมร�องฟ2นและทันตแพทย(ตรวจสุขภาพช�องปากแก�เด็กเป/นระยะ 
    

การให�บรกิารทนัตกรรมบาํบดัการให�บรกิารทนัตกรรมบาํบดัการให�บรกิารทนัตกรรมบาํบดัการให�บรกิารทนัตกรรมบาํบดั    
    ได�แก�การอุดฟ2นเพ่ือการบูรณะฟ2นท่ีไม�ใช�เพ่ือความสวยงาม   การขูดหินปูนเฉพาะกรณีท่ีไม�มีการทําลาย 
ของเยื่อปริทันต(และกระดูกรองรับรากฟ2น การถอนฟ2นเฉพาะกรณีฟ2นแท�หรือฟ2นน้ํานมท่ีข้ึนลักษณะปกติ การให�          
บริการเฉพาะคนไข�ท่ีไม�มีโรคทางระบบหรือมีแต�ควบคุมได� 
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๔๔๔๔....    สรปุสาระสาํคญัของเรื่อง และขัน้ตอนการดาํเนนิการสรปุสาระสาํคญัของเรื่อง และขัน้ตอนการดาํเนนิการสรปุสาระสาํคญัของเรื่อง และขัน้ตอนการดาํเนนิการสรปุสาระสาํคญัของเรื่อง และขัน้ตอนการดาํเนนิการ    
    การดําเนินกิจกรรม     ทําในเด็กนักเรียนห�องเรียนพิเศษ    ของโรงเรียนวัดกระจับพินิจ      เขตธนบุรี    
สังกัดกรุงเทพมหานคร    ในความรับผิดชอบของคลินิกทันตกรรม ๖๓๖    ศูนย(บริการสาธารณสุข ๓๖  บุคคโล  
เด็กในห�องเรียนพิเศษนี้  มีช�วงอายุตั้งแต� ๗ – ๑๔ ปc  จํานวน ๑๑ คน   เป/นเด็กท่ีมีความบกพร�องทางสติป2ญญา    
คือ มีระดับสติป2ญญาตํ่ากว�าเด็กปกติ อยู�ในช�วง  IQ Test ต้ังแต�  ๒๗ – ๗๐ ความสามารถในการเรียนรู�แตกต�าง 
กันไป มีเด็กประมาณเกือบครึ่งหนึ่ง มีลักษณะอาการของกลุ�มอาการดาวน(ซินโดรม๔ ป2ญหาสําคัญท่ีสุดของเด็ก
เหล�านี้คือ ภาวะป2ญญาอ�อน บางคนมีโรคหัวใจพิการแต�กําเนิด   ป2จจุบันยังไม�มีการรักษาคนท่ีเป/นโรคนี้ ท่ีสําคัญ
ท่ีสุดและมีประโยชน(มากคือ การกระตุ�นพัฒนาการของเด็กต้ังแต�อายุน�อยๆ จะช�วยให�เด็กเหล�านี้สามารถ
ช�วยเหลือตนเองได�มากท่ีสุด และเป/นภาระแก�คนอ่ืนน�อยท่ีสุด เด็กเหล�านี้มีเชาวน(ป2ญญาอยู�ในระดับป2ญญาอ�อน
ปานกลาง  แต�สามารถฝgกทักษะได�ผล (trainable) ป2จจุบัน มีความโน�มเอียงท่ีจะให�เด็กกลุ�มอาการดาวน( เข�า
ศึกษาร�วมกับเด็กปกติในโรงเรียนธรรมดามากข้ึน เด็กอีกกลุ�มหนึ่งเป/นโรค LD (learning disabilities)๔  เป/น
กลุ�มท่ีมีความบกพร�องในทักษะการเรียนรู�เฉพาะด�าน ท่ีแสดงออกมาในรูปของป2ญหาการอ�านหนังสือการเขียน
หนังสือ เป/นผลมาจากการท่ีสมองทํางานบกพร�อง    ทําให�เด็กท่ีมีความบกพร�องทางเชาวน(ป2ญญาเป/นกลุ�มท่ีควร
ได�รับการฝgกทักษะเตรียมความพร�อมในทุกด�านโดยเฉพาะในส�วนท่ีมีป2ญหา เช�น การใช�มือ การพูด การ
เคลื่อนไหว เป/นต�น 

อีกกลุ�มหนึ่ง  เป/นผู�ปYวยภาวะป2ญญาอ�อน (Mental retardation)๔  ท่ีไม�ใช�กลุ�มอาการดาวน(   เป/น
ความพิการประเภทหนึ่ง ท่ีสมองมีการพัฒนาไม�สมบูรณ( ทําให�มีความบกพร�องของทักษะในพัฒนาการด�านต�างๆ 
เช�น ด�านสติป2ญญา การสื่อภาษา การเคลื่อนไหวและทางสังคม ผู�ปYวยมีระดับสติป2ญญาตํ่ากว�าปกติอย�างมี
นัยสําคัญ คนท่ัวไปมีค�าระดับสติป2ญญาเฉลี่ยประมาณ ๑๐๐ การท่ีระดับสติป2ญญาตํ่ากว�าปกติอย�างมีนัยสําคัญ 
หมายถึง ระดับสติป2ญญา ต�องตํ่ากว�า ๗๐  จึงถือว�าเป/นผู�ปYวยภาวะป2ญญาอ�อน โดยท่ีเด็กแต�ละคนมีระดับ
สติป2ญญาดังนี้ 

 
ลําดับท่ี อายุ(ปc) ค�า IQ Test ภาวะความผิดปกติ 

๑ ๘ ๖๐ Mental retardation 
๒ ๑๔ ๔๕ Mental retardation 
๓ ๗ ๒๗-๓๐ Mental retardation 
๔ ๑๒ ๔๘ Down’s syndrome 
๕ ๑๔ ๕๐ Down’s syndrome 
๖ ๙ ๓๔-๓๘ Down’s syndrome 
๗ ๙ ๔๗ Down’s syndrome 
๘ ๑๔ ๗๐ Learning disabilities 
๙ ๙ ๖๕ Learning disabilities 

๑๐ ๑๓ ๗๓ Learning disabilities 
๑๑ ๑๒ ๗๕ Learning disabilities 

 
  ตารางท่ี ๑ แสดงระดับสติป2ญญาและภาวะความผิดปกติของนักเรียน 
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ขั้นตอนขั้นตอนขั้นตอนขั้นตอนกกกการดาํเนนิการารดาํเนนิการารดาํเนนิการารดาํเนนิการ    

 กิจกรรมนี้ เป/นการหาแนวทางเพ่ือพัฒนาเด็กท่ีมีความบกพร�องทางสติป2ญญาให�มีศักยภาพในการดูแล
ทันตสุขภาพของตนเองให�ดีข้ึนเป/นการช�วยลดภาระแก�ผู�ปกครองในระดับหนึ่ง กิจกรรมท่ีดําเนินการมีท้ังด�าน
ส�งเสริมปHองกันและให�การบําบัดรักษาทางทันตกรรม โดยมีข้ันตอนการดําเนินการคือ   

๑.ติดต�อประสานงานกับผู�บริหารโรงเรียนเพ่ือชี้แจงโครงการและขออนุญาต และนัดหมายติดต�อครูท่ี
รับผิดชอบ 

๒.ทําความเข�าใจการทํางานแก�ทันตบุคลากรภายในคลินิกทันตกรรม ๖๓๖ 
๓.ศึกษาประวัติและพฤติกรรมของนักเรียนท่ีมีความบกพร�องทางสติป2ญญาและนํามาประยุกต(ใช�ในการ

ดําเนินงาน เพ่ือสามารถแก�ไขพฤติกรรมของเด็กท่ีไม�ให�ความร�วมมือ 
๔.การดําเนินงานทันตสาธารณสุขให�ครอบคลุม ท้ังงานส�งเสริมทันตสุขภาพ งานทันตกรรมปHองกัน และ

การบําบัดรักษาแก�นักเรียนเท�าท่ีจะสามารถกระทําได�   
    

ครั้งท่ี กิจกรรมท่ีดําเนินการ 
๑ สร�างความคุ�นเคยกับเด็กและสอดแทรกความรู�เรื่องฟ2นและโรคฟ2นผุ อย�างง�ายๆ  
๒ ออกตรวจประเมินสภาวะทันตสุขภาพของนักเรียน โดยตรวจสภาวะการผุ (caries index) 

และตรวจสภาวะอนามัยช�องปาก (Oral hygiene index) สอนความรู�เรื่องฟ2นและสาเหตุของ
โรคฟ2นผุ 

๓ สอนวิธีการแปรงฟ2นโดยใช�วิธี Scrub technique และให�แปรงฟ2นจริงด�วยวิธีจับมือแปรง 
หลังจากนั้นทําการตรวจประเมิน Plaque index หลังฝgกแปรงฟ2นครั้งท่ี ๑ 

๔ สอนวิธีการแปรงฟ2นโดยใช�วิธี Scrub technique และให�แปรงฟ2นจริงด�วยวิธีจับมือแปรง 
หลังจากนั้นทําการตรวจประเมิน Plaque index หลังฝgกแปรงฟ2นครั้งท่ี ๒ ห�างจากครั้งท่ี ๓ 
ประมาณ ๑ สัปดาห( 

๕ นัดครู/ผู�ปกครอง พานักเรียนมาท่ีศูนย(ฯ มีการสอนและให�แปรงฟ2นก�อนท่ีจะตรวจประเมิน 
Plaque index ครั้งท่ี ๓ ในการสอนแปรงฟ2นจะให�คําแนะนําแก�ผู�ปกครองด�วย เพ่ือช�วยดูแล
นักเรียนในการแปรงฟ2นท่ีบ�าน 

 นอกจากนี้ยังมีการนัดครู/ผู�ปกครอง พานักเรียนมาท่ีศูนย(ฯ มีการสอนและให�แปรงฟ2นก�อนท่ี
จะให�การบําบัดรักษาจนกว�าการรักษาจะเสร็จสิ้นท้ังปาก 

                                    
                                ตารางท่ี ๒ แสดงกิจกรรมด�านส�งเสริมทันตสุขภาพ 
    
๕๕๕๕....    ผู�ร�วมดาํเนนิการผู�ร�วมดาํเนนิการผู�ร�วมดาํเนนิการผู�ร�วมดาํเนนิการ 
 นางมณีรัตน(  การะเกษ (ผู�ช�วยทันตแพทย( ๖) สัดส�วนผลงาน ๒๐% มีส�วนช�วยในการทําบัตร จดบันทึก
ข�อมูล ช�วยล�างและเตรียมเครื่องมือ และช�วยส�งเครื่องมือข�างเก�าอ้ีทําฟ2น ขณะท่ีทันตแพทย(ให�การบําบัดรักษา 
    
๖๖๖๖....    ส�วนของงานทีผู่�เสนอเป/นผู�ปฏบิตัิส�วนของงานทีผู่�เสนอเป/นผู�ปฏบิตัิส�วนของงานทีผู่�เสนอเป/นผู�ปฏบิตัิส�วนของงานทีผู่�เสนอเป/นผู�ปฏบิตัิ    

มีสัดส�วนผลงาน ๘๐% โดยมีส�วนร�วมดําเนินการ ดังรายละเอียดต�อไปนี้  
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๖.๑.ติดต�อประสานงาน กับผู�อํานวยการโรงเรียน เพ่ือขออนุญาต และนัดหมาย ติดต�อครูประจําชั้น
ห�องเรียนพิเศษ เพ่ือชี้แจงแนวทางการดําเนินงาน พร�อมท้ังขออนุญาตจากผู�ปกครอง 
 ๖.๒.ชี้แจงแนวทางการทํางาน และอธิบายภาระหน�าท่ีความรับผิดชอบแก�ผู�ช�วยทันตแพทย( ส�งเสริม
สุขภาพ ของคลินิกทันตกรรม ๖๓๖ 
 ๖.๓.ศึกษาเก่ียวกับพฤติกรรมและประวัติของนักเรียนท่ีมีป2ญหาเชาวน(ป2ญญาบกพร�อง นํามาประกอบ                           
การวางแผนการทํางาน ขอความร�วมมือจากครูประจําชั้นเพ่ือศึกษาพฤติกรรมของเด็กแต�ละคน โดยเฉพาะเด็กท่ี
มีป2ญหา ต�องควบคุมดูแลเป/นพิเศษ เด็กท่ีมีภาวะป2ญญาอ�อนร�วมด�วย จะมีความยากลําบากในการให�บริการ
เนื่องจากเด็กไม�ให�ความร�วมมือและเด็กมีความกลัวมาก ใช�การปรับพฤติกรรมให�เด็กรับการทําฟ2นโดยการสร�าง
ความคุ�นเคยกับทันตบุคลากร ใช�คําพูดและคําสั่งง�ายๆ สั้นๆ พูดซํ้าหลายๆครั้ง สั่งทีละเรื่อง และจะต�องให�คํา
ชมเชยในทันทีท่ีเด็กทําตามคําสั่ง ใช�ระยะเวลาในการรักษาแต�ละครั้งไม�นานเกินไป ประมาณ ๑๐-๑๕ นาทีต�อ
ราย 
 ๖.๔.ปรึกษาแพทย(ทางด�านอายุรกรรม   เพ่ือวางแผนการรักษาทางทันตกรรมท่ีเหมาะสมกับคนไข�เด็ก 
แต�ละคน ท่ีอาจจะมีโรคทางระบบร�วมด�วย 

๖.๕.ทําการตรวจประเมินสภาวะทันตสุขภาพของเด็กโดยการ 
๖.๕.๑  ตรวจประเมินสภาวะการผุของฟ2น    โดยใช�ดัชนี dmf ในการบอกความรุนแรงของโรค  
ซ่ึงดัชนีนี้จะเหมาะสําหรับเด็กช�วงอายุ ๗-๑๒ ปc ซ่ึงเป/นฟ2นชุดผสม  บันทึกผลการตรวจตาม
แบบฟอร(มการตรวจของ WHO เพ่ือวางแผนการรักษา   
๖.๕.๒ ตรวจประเมินสภาวะอนามัยของช�องปาก เพ่ือประเมินผลการแปรงฟ2นของเด็กก�อนท่ีจะ
สอนและฝgกแปรงฟ2น โดยวิธีตรวจแผ�นคราบจุลินทรีย(ท่ีย�อมโดยการทาเม็ดสีย�อมฟ2น ใช�การ
บันทึกผลของ O’Leary T, Drake R, Naylor (๑๙๗๒)๕ 

๖.๖..สอนและฝgกแปรงฟ2นโดยวิธีสครับเทคนิค (Scrub technique) เริ่มการสอนเทคนิคด�วยการจับมือ 
ให�เด็กวางแปรงในตําแหน�งท่ีถูกต�อง จากนั้นให�เด็กขยับมือไปมาในแนวขวาง ทําให�การเคลื่อนไหวเป/นลักษณะ 
short stroke   ออกแรงแต�น�อย   โดยให�นับในใจไปจนครบสิบ   แล�วจึงย�ายตําแหน�งไปจนท่ัวท้ังปาก  

การสอนเด็กท่ีพิการทางสมองนั้น จําเป/นต�องใช�เวลาในการสอนแต�ละคน ต�องฝgกให�เด็กจําสัมผัสหรือ
ตําแหน�งการวางขนแปรงตามท่ีสอนไว�  

การแปรงฟ2นเป/นการปฏิบัติท่ีต�องใช�ทักษะพอสมควร การเรียนรู�และฝgกปฏิบัติอย�างถูกต�อง จะช�วยให�
เด็กพัฒนาทักษะในส�วนนี้ข้ึนมาได� โดยเฉพาะในเด็กกลุ�มท่ีมีความสามารถพอจะเรียนรู�ได�บ�าง  

๖.๗.ทําการตรวจประเมินสภาวะอนามัยของช�องปาก เพ่ือดูผลการฝgกแปรงฟ2น หลังจากได�ทําการสอน
และฝgกแปรงฟ2นในครั้งท่ี ๑ 

๖.๘.ทําการตรวจประเมินสภาวะอนามัยของช�องปาก เพ่ือดูผลการฝgกแปรงฟ2น หลังจากได�ทําการสอน
ย้ําและฝgกแปรงฟ2นในครั้งท่ี ๒ ในอีก ๑ สัปดาห(ต�อมา ท้ังนี้จะมีการเข�าไปดูผลสําเร็จและให�ความรู�เป/นระยะเพ่ือ
เป/นการกระตุ�นให�เด็กสนใจ   

๖.๙. ให�ครูหรือผู�ปกครองนําเด็กนักเรียนมารับการบําบัดรักษาทางทันตกรรมตามเวลานัด       พร�อมท้ัง 
ทําการตรวจประเมินสภาวะอนามัยช�องปาก หลังจากได�ทําการสอนย้ําและฝgกแปรงฟ2นเป/นครั้งท่ี ๓ จากนั้นค�อย
ดําเนินการบําบัดรักษาทางทันตกรรม โดยเริ่มรักษาจากง�ายไปหายาก เพ่ือให�เด็กคุ�นเคยไม�หวาดกลัว โดยจะต�อง
ใช�วิธีการ tell show do ก�อนท่ีจะเริ่มทํา  

๖.๑๐.นัดให�ครูหรือผู�ปกครองพาเด็กมารับการบําบัดรักษาซํ้าในรายท่ีสามารถจะทําได�   จนกว�าจะครบ 
ทุกซ่ีในช�องปาก ส�วนเด็กท่ีผู�ปกครองไม�อนุญาต หรือเด็กท่ีไม�ให�ความร�วมมือ หรือเด็กท่ีมีโรคทางระบบท่ีไม�
สามารถควบคุมได� แนะนําให�ครูแจ�งแก�ผู�ปกครอง เพ่ือนําเด็กไปรับการรักษาท่ีโรงพยาบาลด�วยตนเอง   
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                        ลําดับท่ี สภาพการผุของฟ2น การดําเนินการรักษา 
๑ ฟ2นแท�ผุ        ๔ ซ่ี 

ฟ2นน้ํานมผุ     ๔ ซ่ี 
อุดฟ2นแท�      ๔ ซ่ี 
อุดฟ2นน้ํานม   ๒ ซ่ี 
ซีลแลนท(       ๒ ซ่ี 
ขัดฟ2นและเคลือบฟลูออไรด(ท้ังปาก 

๒ ฟ2นแท�ผุ      ๒ ซ่ี 
ฟ2นน้ํานมผุ   ไม�ผุ 
มีหินน้ําลาย  

อุดฟ2นแท�      ๒ ซ่ี 
PRR ฟ2นแท�    ๒ ซ่ี 
ซีลแลนท(       ๔ ซ่ี 
ขูดหินน้ําลายและเคลือบฟลูออไรด(ท้ังปาก 

๓ ฟ2นแท�ผุ     ๓ ซ่ี (อุดไม�ได� ๒ ซ่ี) 
ฟ2นน้ํานมผุ ๘ ซ่ี (อุดไม�ได� ๓ ซ่ี) 
มีหินน้ําลาย 

อุดฟ2นแท�       ๑ ซ่ี 
อุดฟ2นน้ํานม    ๓ ซ่ี 
ซีลแลนท(        ๑ ซ่ี 
ถอนฟ2นน้ํานม   ๒ ซ่ี 
ขูดหินน้ําลายและเคลือบฟลูออไรด(ท้ังปาก 

๔ ฟ2นแท�ผุ      ๑๐ ซ่ี อุดฟ2นแท�      ๑๐ ซ่ี 
ซีลแลนท(        ๒ ซ่ี 
ขัดฟ2นและเคลือบฟลูออไรด(ท้ังปาก 

๕ ไม�มีฟ2นผุ ซีลแลนท(        ๔ ซ่ี 
ขูดหินน้ําลายและเคลือบฟลูออไรด(ท้ังปาก 

๖ ฟ2นแท�ผุ        ๔ ซ่ี 
ฟ2นน้ํานมผุ   ๑๐ ซ่ี 

อุดฟ2นแท�      ๔ ซ่ี 
อุดฟ2นน้ํานม   ๑ ซ่ี 
ถอนฟ2นน้ํานม  ๒ ซ่ี 
ขัดฟ2นและเคลือบฟลูออไรด(ท้ังปาก 

๗ ฟ2นแท�ผุ        ๔ ซ่ี 
ฟ2นน้ํานมผุ     ๗ ซ่ี 

ผู�ปกครองจะพาไปรักษาเอง 

๘ ฟ2นแท�ผุ        ๖ ซ่ี อุดฟ2นแท�      ๖ ซ่ี 
ซีลแลนท(       ๔ ซ่ี 
ขัดฟ2นและเคลือบฟลูออไรด(ท้ังปาก 

๙ ฟ2นแท�ผุ        ๓ ซ่ี 
ฟ2นน้ํานมผุ   ๑๑ ซ่ี 
มีหินน้ําลาย 

อุดฟ2นแท�      ๓ ซ่ี 
อุดฟ2นน้ํานม   ๒ ซ่ี 
ซีลแลนท(       ๒ ซ่ี 
ขูดหินน้ําลายและเคลือบฟลูออไรด(ท้ังปาก 

๑๐ ฟ2นแท�ผุ        ๒ ซ่ี 
ฟ2นน้ํานมผุ     ๓ ซ่ี 

อุดฟ2นแท�      ๒ ซ่ี 
PRR ฟ2นแท�    ๒ ซ่ี 
ซีลแลนท(       ๒ ซ่ี 
ขัดฟ2นและเคลือบฟลูออไรด(ท้ังปาก 

๑๑ ไม�มีฟ2นผุ 
มีหินน้ําลาย 

ผู�ปกครองจะพาไปรักษาเอง 

                            ตารางท่ี ๓ แสดงผลการดําเนินงานด�านทันตกรรมปHองกันและบําบัด                                                 
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ผลการดําเนินงาน 
๑. ผลจากการดําเนินการด�วยความร�วมมือระหว�างครูและทันตบุคลากร      ทําให�เด็กกลุ�มนี้มีสุขภาพ 

ช�องปากดีข้ึน นักเรียนสามารถแปรงฟ2นได� แต�ต�องอาศัยครูเป/นผู�ควบคุมอย�างใกล�ชิด และต�องจับมือแปรงตอน
เริ่มแรก เลือกวิธีแปรงแบบง�ายๆ พฤติกรรมการแปรงฟ2นของเด็กกลุ�มนี้จะคล�ายคลึงกับการแปรงฟ2นของเด็ก
ปกติท่ีไม�ได�รับการสอนวิธีแปรงฟ2นมาก�อน ซ่ึงส�วนใหญ�ก็จะแปรงฟ2นด�วยวิธีสครับ๖,๗เช�นเดียวกัน เพราะเป/นวิธีท่ี
ง�ายและเป/นไปตามธรรมชาติ ฟ2นด�านท่ีเด็กแปรงบ�อยครั้งท่ีสุด ได�แก�ด�านริมฝcปากของฟ2นหน�า และด�านท่ีไม�ค�อย
ได�แปรง คือด�านลิ้นของฟ2นหลัง เวลาท่ีเด็กใช�ในการแปรงฟ2นแต�ละครั้ง นานประมาณ ๑-๒ นาที ในการสอน
แปรงฟ2นนั้น หากมีการอธิบายสร�างแรงจูงใจ และควบคุมดูแลเป/นระยะๆจะทําให�เด็กทําความสะอาดได�ดียิ่งข้ึน 
นอกจากนั้นควรเลือกใช�แปรงอ�อน เพ่ือหลีกเลี่ยงการทําอันตรายต�อเหงือกและฟ2น 
 จากการตรวจประเมินสภาวะอนามัยของช�องปากได�ผลการตรวจ plaque index ก�อนและหลังฝgกสอน
การแปรงฟ2น ดังแสดงในตารางท่ี ๔  
 

ลําดับท่ี ก�อนสอน หลังสอนแปรงฟ2น 
 PI* CI** OHI*** PI ครั้งท่ี ๑ PI ครั้งท่ี ๒ PI ครั้งท่ี ๓ 

๑ ๒.๓๓ ๐ ๒.๓๓ ๑.๐ ๐.๘๓ ๐.๖๗ 
๒ ๒.๑๗ ๐.๑๗ ๒.๓๔ ๐.๖๗ ๐.๕ ๐.๖๗ 
๓ ๑.๖๗ ๐.๑๗ ๑.๘๔ ๑.๓๓ ๐.๖๗ ๑.๑๗ 
๔ ๑.๘๓ ๐ ๑.๘๓ ๐.๖๗ ๐.๓๓ ๐.๕ 
๕ ๒.๖๗ ๐ ๒.๖๗ ๑.๖๗ ๒.๕ ๒.๓๓ 
๖ ๒.๖๗ ๐ ๒.๖๗ ๑.๕ ๑.๖๗ ๑.๕ 
๗ ๒.๕ ๐ ๒.๕ ๐.๘๓ ๑.๑๗ ๑.๓๓ 
๘ ๒.๕ ๐ ๒.๕ ๐.๖๗ ๑.๑๗ ๑.๐ 
๙ ๒.๘๓ ๐.๕ ๓.๓๓ ๑.๑๗ ๑.๐ ๐.๘๓ 

๑๐ ๑.๘๓ ๐ ๑.๘๓ ๐.๕ ๐.๑๖ ๐.๑๗ 
๑๑ ๒ ๐.๕ ๒.๕ ๑.๐ ๑.๑๗ ๐.๘๓ 

ค�าเฉลี่ย ๒.๒๗ ๐.๑๒ ๒.๓๙ ๑.๐ ๑.๐๒ ๑.๐ 
   
ตารางท่ี ๔ แสดง ผลการตรวจ plaque index ก�อนสอน และหลังสอนฝgกแปรงฟ2น 
*PI       = plaque index 
**CI      = calculus index 
***OHI = oral hygiene index 
 
 จากตารางจะเห็นได�ว�า เด็กท่ีมีหินน้ําลายและมีเหงือกอักเสบ มีจํานวน ๔ คน อีก ๗ คนไม�มีหินน้ําลาย 
แต�มีสภาวะอนามัยในช�องปากท่ีไม�ดีนัก คือได�ค�าเฉลี่ย plaque index เท�ากับ ๒.๒๗ และค�าเฉลี่ย oral 
hygiene index เท�ากับ ๒.๓๙ และเม่ือได�ทําการสอนแปรงฟ2น และให�เด็กฝgกแปรงฟ2นแล�วทําการตรวจสภาวะ
อนามัยในช�องปาก พบว�าหลังสอนและฝgกแปรงฟ2น เด็กมีค�าเฉลี่ยของ plaque index ลดลงอย�างเห็นได�ชัด แต�
พบว�า ไม�มีความแตกต�างกันในการสอนและฝgกแปรงฟ2นซํ้า ในครั้งท่ี ๑, ๒ และ ๓  
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 ๒. จากการตรวจประเมินสภาวะการผุของฟ2น ของเด็กในกลุ�มนี้ ได�ค�าเฉลี่ย dmf เท�ากับ ๗.๘๒ ผลจาก
การให�การบําบัดรักษาทางทันตกรรม นักเรียนท่ีผู�ปกครองยินยอมให�มารับบริการทันตกรรมจํานวน ๙ คน ส�วน
อีก ๒ คน ผู�ปกครองจะพาไปรับการรักษาเอง ได�ผลการดําเนินงานดังแสดงในตารางท่ี ๕   
 

ก�อนดําเนินโครงการ หลังดําเนินโครงการ 
ฟ2นแท�ผุ = ๓๘/๙ (ซ่ี/คน) 

- อุดได� ๓๖ ซ่ี 

- อุดไม�ได� ๒ ซ่ี 

ฟ2นแท�ท่ีได�รับการอุด = ๓๒/๘ (ซ่ี/คน) ฟ2นแท�ผุทะลุโพรงประสาท ไม�ได�รับ
การรักษา = ๒/๑ (ซ่ี/คน) 

ฟ2นน้ํานมผุ = ๔๐/๖ (ซ่ี/คน) 
- อุดได� ๑๓ ซ่ี 

- อุดไม�ได� ๒๗ ซ่ี 

ฟ2นน้ํานมท่ีได�รับการอุด = ๘/๔ (ซ่ี/คน) 
ฟ2นน้ํานมท่ีได�รับการถอน = ๔/๒ (ซ่ี/คน) 

ฟ2นน้ํานมผุทะลุโพรงประสาท ยัง
ไม�ได�รับการรักษา = ๒๓/๕ (ซ่ี/คน) 

ฟ2นกรามแท�ไม�ผุ = ๓๗/๙ (ซ่ี/คน) ฟ2นกรามแท�ได�รับการเคลือบหลุมร�องฟ2น 
รวมท้ังการทํา PRR = ๒๕/๘ (ซ่ี/คน) 

 

นักเรียนมีหินน้ําลาย และมีสภาวะ
เหงือกอักเสบ ๔ คน 

นักเรียนได�รับการขูดหินน้ําลาย และขัด
ฟ2นด�วยฟลูออไรด( ๔ คน 
นักเรียนได�รับการขัดแผ�นคราบจุลินทรีย(
และเคลือบฟลูออไรด( ๕ คน 

 

    
ตารางท่ี ๕ สรุปสภาวะโรคในช�องปากก�อนและหลังดําเนินการ 
  
๗๗๗๗. ผลสาํเรจ็ของงานผลสาํเรจ็ของงานผลสาํเรจ็ของงานผลสาํเรจ็ของงาน 
 ๗.๑ นักเรียนห�องเรียนพิเศษท้ัง ๑๑ คน ได�รับการสอนทันตสุขศึกษาในเบื้องต�นและได�รับการสอนและ
ฝgกปฏิบัติแปรงฟ2นในช�องปากด�วยวิธีสครับเทคนิค ซ่ึงจากผลการตรวจประเมิน นักเรียนสามารถแปรงฟ2นได�ผลดี
ข้ึนในระดับหนึ่งและในการตรวจประเมินท้ัง ๓ ครั้ง ได�ผลท่ีใกล�เคียงกัน 
 ๗.๒ นักเรียนห�องเรียนพิเศษจํานวน ๙ คน ได�รับการรักษาทางทันตกรรมบําบัดและทันตกรรมปHองกัน
แต�ยังไม�ครบถ�วนท้ังปากเพราะบางคนมีฟ2นแท�และฟ2นน้ํานมผุทะลุโพรงประสาท ได�แนะนําให�ผู�ปกครองพาไป
รักษาต�อท่ีโรงพยาบาล ส�วนฟ2นน้ํานมท่ีผุทะลุโพรงประสาท ถ�าเด็กไม�มีอาการปวด จะแนะนําผู�ปกครองให�รอ
เวลาท่ีฟ2นแท�กําลังจะข้ึนและฟ2นน้ํานมจะค�อยๆโยกหลุดไปเองโดยไม�ต�องดําเนินการใดๆ  แต�ถ�ามีอาการปวดให�
พาไปรักษาท่ีโรงพยาบาล ส�วนนักเรียนอีก ๒ คน ผู�ปกครองต�องการพาเด็กไปรักษาท่ีอ่ืนเอง   
 
๘๘๘๘. . . . การนาํไปใช�ประโยชน(การนาํไปใช�ประโยชน(การนาํไปใช�ประโยชน(การนาํไปใช�ประโยชน(    

 ๘.๑.เป/นโครงการนําร�องเพ่ือศึกษาแนวทางในการให�บริการทันตสาธารณสุข   ในเด็กท่ีมีความบกพร�อง 
ทางสติป2ญญาซ่ึงเป/นกลุ�มเด็กท่ีด�อยโอกาสทางสังคม สามารถใช�เป/นต�นแบบสําหรับคลินิกทันตกรรมต�างๆท่ีมี
นักเรียนพิการทางสมอง อยู�ในพ้ืนท่ีรับผิดชอบ ทําให�อัตราการเกิดโรคฟ2นผุและโรคเหงือกอักเสบลดลง ส�งผลให�
เด็กท่ีมีความพิการทางสมองในเขตกรุงเทพฯ มีภาวะทันตสุขภาพท่ีดีข้ึน 

๘.๒.การดําเนินกิจกรรมทันตสาธารณสุขให�ความรู�พูดคุยกับเด็กท่ีมีความบกพร�องของสติป2ญญาอยู�ใน 



  

 

 


 

ระดับปานกลาง และมีความสามารถท่ีจะเรียนรู�ได�บ�าง ถ�าได�มีการส�งเสริมให�เด็กได�เพ่ิมพูนความรู� ได�ฝgกฝน
ทักษะในการเข�าสังคม มีกิจกรรมร�วมกับผู�อ่ืนและกล�าแสดงออก น�าจะทําให�เด็กมีแนวโน�มของการพัฒนาการ
เป/นไปในแนวทางท่ีดีข้ึน เด็กก็จะมีความสามารถในการดูแลตนเองด�านการรักษาสุขภาพช�องปากของตนได�ใน
ระดับหนึ่ง  

๘.๓.เด็กนักเรียนได�รับการรักษาโรคฟ2นผุและโรคเหงือกอักเสบ  เพ่ือยับยั้งการลุกลามของโรค    ซ่ึงเป/น              
สาเหตุทําให�สูญเสียฟ2น 

๘.๔.การนัดหมายให�ผู�ปกครองพานักเรียนมาพบทันตแพทย(ด�วยตนเอง    โดยทันตแพทย(สามารถให�คํา 
แนะนําและความรู�ต�างๆด�านทันตสุขภาพแก�ผู�ปกครองได�อย�างเต็มท่ี        เป/นการกระตุ�นให�ผู�ปกครองใส�ใจและ       
ตระหนักถึงความสําคัญของการดูแลสุขภาพช�องปากของบุตรหลานตนเอง ทําให�ผู�ปกครองสนใจท่ีจะพานักเรียน   
มาพบทันตแพทย(อย�างต�อเนื่อง 
๙๙๙๙. . . . ความยุ�งยาก  ป2ญหา  อปุสรรคในการดําเนนิการความยุ�งยาก  ป2ญหา  อปุสรรคในการดําเนนิการความยุ�งยาก  ป2ญหา  อปุสรรคในการดําเนนิการความยุ�งยาก  ป2ญหา  อปุสรรคในการดําเนนิการ            
    ความยุ�งยาก   ป2ญหา   และอุปสรรคท่ีสําคัญท่ีสุดในการดําเนินการคือ   เรื่องการจัดการพฤติกรรมของ 
เด็กท่ีมีความบกพร�องทางสติป2ญญา๘,๙  ซ่ึงเด็กปกติจะสามารถสื่อสารกับทันตแพทย(   และตอบสนองโดยการให�
ความร�วมมือกับทันตแพทย(ได�  แต�การรักษาทางทันตกรรมแก�เด็กท่ีมีความบกพร�องทางสติป2ญญา  การจัดการ                                  
พฤติกรรม      จะเป/นวิธีการเฉพาะสําหรับเด็กแต�ละคน       โดยข้ึนกับสภาพของความผิดปกติและสถานการณ(  
ทันตแพทย(ต�องประเมินสถานการณ( และพิจารณาหาแนวทางในการดูแลรักษา ให�เหมาะสม 
 
ลําดับท่ี อายุ(ปc) IQ Test ความยุ�งยากในการบําบัดรักษาทางทันตกรรม 

๑ ๘ ๖๐ ไม�ให�ความร�วมมือในการบําบัดรักษา มักไม�ยอมอ�าปาก ต�องใช�เครื่องมือช�วยใน
การอ�าปาก เช�น mouth prop หรือ นิ้วเหล็ก จึงจะสามารถทําฟ2นได� 

๒ ๑๔ ๔๕ ให�ความร�วมมือในการบําบัดรักษาพอสมควร สื่อสารเข�าใจกันได�ดี สามารถ
เบี่ยงเบนความสนใจโดยการชวนพูดคุย ทําให�เด็กมีความอดทนในการรักษาฟ2น
ได�นานข้ึน 

๓ ๗ ๒๗-๓๐ ไม�ให�ความร�วมมือในการบําบัดรักษา สื่อสารกันไม�ค�อยเข�าใจ ในการรักษาทุก
ครั้งจะต�องด้ิน ไม�ให�ความร�วมมือ  ต�องให�ผู�ช�วยคอยยึดจับเพ่ือไม�ให�ผู�ปYวยขยับ
และต�องให�ของรางวัลทุกครั้งท่ีรักษาเสร็จ เป/นรายท่ีรักษายากท่ีสุด 

๔ ๑๒ ๔๘ ให�ความร�วมมือในการบําบัดรักษาพอสมควร แต�ต�องมีของรางวัลเป/นสิ่งจูงใจ 
และใช�คําพูดชมเชยเม่ือผู�ปYวยร�วมมือ  

๕ ๑๔ ๕๐ ให�ความร�วมมือในการบําบัดรักษาพอสมควร แต�มักไม�ยอมอ�าปากกว�าง ทําให�
การรักษาค�อนข�างลําบาก ไม�ด้ินหรือขยับ ผู�ปYวยจะเฉยมาก ไม�มีปฏิกิริยาตอบ
รับหรือปฏิเสธตลอดเวลา ต�องใช�เครื่องมือช�วยอ�าปาก 

๖ ๙ ๓๔-๓๘ ไม�ให�ความร�วมมือในการบําบัดรักษา เนื่องจากมีความกลัวมาก  แต�ไม�ดิ้นหรือ
ขยับตัว ต�องทํา Oral prophylaxis ด�วย Amoxicillin ๑,๐๐๐ mg ก�อนทํา
การถอนฟ2น เนื่องจากผู�ปYวยมีโรคหัวใจร�วมด�วย 

๗ ๙ ๔๗ ผู�ปกครองจะพาไปรักษาเอง 
๘ ๑๔ ๗๐ ให�ความร�วมมือในการบําบัดรักษาพอสมควร แต�อ�าปากนานไม�ค�อยได� ต�องทํา

ไปหยุดไป หรือชวนคุยเพ่ือเบี่ยงเบนความสนใจ เด็กจึงจะอดทนในการรักษาได�
นานข้ึน 

๙ ๙ ๖๕ ให�ความร�วมมือในการบําบัดรักษาพอสมควร สื่อสารกันได�ดี 
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๑๐ ๑๓ ๗๓ ไม�ให�ความร�วมมือในการบําบัดรักษา มีปฏิกิริยาต�อต�าน ชอบหนีลงไปนอนด้ิน
กับพ้ืนและส�งเสียงร�องดังตลอดเวลา จึงต�องให�ครูมาคอยกํากับ เพราะจะเชื่อ
ครูมากกว�า ต�องนัดมาทําฟ2นช�วงบ�ายจะอารมณ(ดีกว�าช�วงเช�า 

๑๑ ๑๒ ๗๕ ผู�ปกครองจะพาไปรักษาเอง 
 
ตารางท่ี ๖ แสดงความยุ�งยาก ป2ญหา และอุปสรรคในแต�ละราย  
  

นอกเหนือจากป2ญหาการจัดการพฤติกรรมของเด็กแล�ว ยังมีป2ญหาเรื่องการนัดหมายให�ผู�ปกครองพา
เด็กมารับบริการ ซ่ึงจะต�องนัดบ�อยครั้งมาก เพราะเด็กส�วนใหญ�มีฟ2นผุจํานวนมาก ต�องได�รับการรักษาคนหนึ่ง
เฉลี่ยประมาณ ๘-๙ ครั้ง แต�ทันตแพทย(สามารถให�การรักษาเพียง ๑ ซ่ี ต�อการมารับบริการ ๑ ครั้งเท�านั้น 
เพราะเด็กไม�สามารถอดทนต�อการทําฟ2นท่ีต�องใช�เวลานาน และไม�สามารถอดทนต�อความเจ็บปวดได� ทําให�เกิด
การผิดนัดบ�อยครั้ง  

ดังนั้น การให�การรักษาแก�เด็กกลุ�มนี้จึงต�องใช�ความอดทนและใจเย็น ค�อยๆทําไปจนสําเร็จในแต�ละซ่ีแต�
ละราย ต�องใช�ภาษาพูดและภาษามือในการสื่อสารกับเด็กเพ่ือให�เข�าใจถึงความต�องการในขณะรักษา ท้ังต�องให�
กําลังใจแก�เด็กและผู�ปกครองท่ีพามา และชี้ให�เห็นประโยชน(ของการรักษาต้ังแต�เริ่มเป/นโรคน�อยๆดีกว�าการ
รักษาเม่ือเป/นมากแล�ว  
 
๑๐๑๐๑๐๑๐. . . . ข�อเสนอแนะข�อเสนอแนะข�อเสนอแนะข�อเสนอแนะ    

๑๐.๑.ด�านทันตกรรมปHองกันและการส�งเสริมสุขภาพช�องปาก จากการดําเนินการท่ีผ�านมามีข�อมูลแสดง
ให�เห็นว�าเด็กท่ีมีความบกพร�องทางสติป2ญญาสามารถดูแลสุขภาพช�องปากของตนเองได�ในระดับหนึ่ง โดยมีการ
ควบคุมดูแลอย�างใกล�ชิดจากครู หรือทันตบุคลากร ดังนั้นครูท่ีควบคุมดูแลห�องเรียนพิเศษ ควรตระหนักเห็น
ความสําคัญในการดูแลทันตสุขภาพ เช�น ควบคุมการแปรงฟ2นหลังอาหารกลางวันอย�างสมํ่าเสมอ ตรวจฟ2นให�
นักเรียนเป/นประจํา ถ�าพบสิ่งผิดปกติ รีบแจ�งให�ผู�ปกครองรับทราบ  

๑๐.๒.จัดประชุมเพ่ือให�ความรู�และส�งเสริมทัศนคติท่ีดีด�านทันตสุขภาพแก�ผู�ปกครองเนื่องจากผู�ปกครอง  
มีความรู�และความเอาใจใส�ต�อสุขภาพอนามัยเด็กไม�เท�าเทียมกัน ถ�าผู�ปกครองมีความรู�และทัศนคติท่ีดีแล�ว จะให�
ความร�วมมือกับทันตแพทย(ในการดูแลทันตสุขภาพ ของบุตรหลานเป/นอย�างดี 

๑๐.๓.เสนอแนะให�ทันตบุคลากรและหน�วยงานท่ีเก่ียวข�องหันมาให�ความสนใจ    แก�ประชาชนกลุ�มท่ีมี 
ความพิการท้ังทางร�างกาย และทางสติป2ญญา ซ่ึงเป/นกลุ�มท่ีด�อยโอกาสทางสังคม เพ่ือส�งเสริมให�มีสุขภาพช�อง
ปากท่ีดีข้ึน   
หนังสอือ�างอิงหนังสอือ�างอิงหนังสอือ�างอิงหนังสอือ�างอิง    
๑. Mescher, K.D., Brine, P., and Biller, I: Ability of elementary school children to perform 
sulcular toothbrushing as related to their hand function ability, Pediatr. Dent., ๒: ๓๑-๓๖, ๑๙๘๐ 
๒. Sanges, G.: Toothbrushing and the child patient. In goldman, H.M., Gilmore, H.W., Irby, W.B., 
and Mcdonald, R.E., (ed.), Current therapy in dentistry, Vol ๖, St. Louis, C.V. Mosby Co., ๑๙๗๗, 
pp. ๕๔๖-๕๔๙   
๓. Manson, J.D.,: Periodontics, ๓rd ed., Philadelphia, Led & Febiger, ๑๙๗๕, pp. ๕๓-๕๘   
๔. Elaine, S.D.,:Populations with developmental disabilities, Primary preventive dentistry, ๗th 

ed., ๒๐๐๙ม PP. ๔๙๕-๕๐๐ 
๕. O’Leary T.J., Drake RB, Naylor JE. Journal Periodontology ๑๙๗๒ Jan; ๔๓(๑): ๓๘ 
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ข�อเสนอ แนวคดิ และวธิกีารเพือ่พฒันางานหรือปรบัปรงุงานให�มปีระสทิธภิาพมากขึน้ข�อเสนอ แนวคดิ และวธิกีารเพือ่พฒันางานหรือปรบัปรงุงานให�มปีระสทิธภิาพมากขึน้ข�อเสนอ แนวคดิ และวธิกีารเพือ่พฒันางานหรือปรบัปรงุงานให�มปีระสทิธภิาพมากขึน้ข�อเสนอ แนวคดิ และวธิกีารเพือ่พฒันางานหรือปรบัปรงุงานให�มปีระสทิธภิาพมากขึน้    
ของ นางพรนภา ปรชัญาอาภรณ(ของ นางพรนภา ปรชัญาอาภรณ(ของ นางพรนภา ปรชัญาอาภรณ(ของ นางพรนภา ปรชัญาอาภรณ(    

เพ่ือประกอบการแต�งต้ังให�ดํารงตําแหน�งทันตแพทย( ๘ วช. (ด�านทันตกรรม) 
(ตําแหน�งเลขท่ี กทส.๒๒๐) สังกัด กองทันตสาธารณสุข สํานักอนามัย 
เรื่อง โครงการพัฒนางานทันตสาธารณสุขโดยการมีส�วนร�วมของครูและผู�ปกครองโรงเรียนวัดกระจับพินิจ  
    

หลักการและเหตผุลหลักการและเหตผุลหลักการและเหตผุลหลักการและเหตผุล 
 ป2ญหาทันตสุขภาพเป/นป2ญหาท่ีสําคัญทําให�เกิดการสูญเสีย ท้ังสุขภาพร�างกายและจิตใจ เศรษฐกิจและ
สังคม แต�เป/นป2ญหาซ่ึงสามารถปHองกันและแก�ไขได� โดยอาศัยความร�วมมือจากหลายๆฝYาย ได�แก� โรงเรียน 
ผู�ปกครองนักเรียน และทันตบุคลากรท่ีรับผิดชอบ กลุ�มเปHาหมายสําคัญท่ีควรคํานึงถึงเป/นอันดับแรก คือ เด็กวัย
เรียน เนื่องจากเด็กในวัยนี้ เป/นช�วงท่ีมีความเสี่ยงต�อโรคฟ2นผุสูง และเป/นวัยท่ีเหมาะสม ท่ีจะเริ่มปลูกฝ2งทัศนคติ
ด�านทันตกรรมท่ีถูกต�อง เพ่ือจะได�เติบโตเป/นผู�ใหญ�ท่ีมีทันตสุขภาพท่ีดีในอนาคต 
 งานสาธารณสุขมูลฐาน เป/นงานหลักของสํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร การดําเนินงานสาธารณสุขมูล
ฐาน ในโรงเรียน ครูเป/นบุคลากรท่ีมีบทบาทสําคัญท่ีจะดูแลนักเรียนได�อย�างใกล�ชิด เพราะครูมีทักษะการสื่อสาร
กับเด็กได�ดี และเป/นผู�ท่ีเด็กให�ความเคารพเชื่อฟ2ง ส�วนผู�ปกครองของนักเรียน ก็เป/นบุคคลท่ีมีความใกล�ชิดเด็ก
เม่ืออยู�ท่ีบ�าน ถ�าครูและผู�ปกครองให�ความร�วมมือในงานทันตสาธารณสุข ตลอดจน ถ�ามีพฤติกรรมและทัศนคติท่ี
ดี ต�องานทันตสาธารณสุขด�วย จะเป/นตัวอย�างท่ีดีให�แก�เด็กได�ประพฤติปฏิบัติตาม ซ่ึงจะมีผลทําให�สภาวะทันต
สุขภาพของเด็กดีข้ึนด�วย 
     

วตัถปุระสงค(และหรอืเปHาหมายวตัถปุระสงค(และหรอืเปHาหมายวตัถปุระสงค(และหรอืเปHาหมายวตัถปุระสงค(และหรอืเปHาหมาย    
วัตถุประสงค( 

๑. เพ่ือให�ครูและผู�ปกครองนักเรียนท่ีเข�ารับการอบรมได�รับความรู�เบื้องต�นเก่ียวกับทันตสุขภาพและความรู�
ด�านส�งเสริมทันตกรรมปHองกัน  

๒. เพ่ือให�ครูและผู�ปกครองนักเรียน  รู�วิธีการตรวจฟ2นด�วยตนเองสามารถดูแลสุขภาพช�องปากของตนเอง 
และนักเรียนได� 

๓. เพ่ือให�ผู�ปกครองมีทัศนคติท่ีดี และตระหนักถึงความสําคัญ ของการดูแลรักษาทันตสุขภาพของตนเอง 
และบุตรหลาน 

๔. เพ่ือให�ผู�ปกครองกระตุ�นเตือนให�เด็กได�แปรงฟ2นก�อนเข�านอนทุกวัน 
๕. เพ่ือให�ครูควบคุมดูแลให�มีการดําเนินกิจกรรมแปรงฟ2นหลังอาหารกลางวันอย�างสมํ่าเสมอ       และมี 

ประสิทธิภาพ  

เปHาหมาย 
๑. ครูในโรงเรียนวัดกระจับพินิจ จํานวน ๔๙ คน 
๒. ผู�ปกครองนักเรียนท่ีเข�าใหม� ระดับชั้นอนุบาล ๑ จํานวน ๑๑๐ คน 
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กรอบการวเิคราะห(แนวคดิ ข�อเสนอ  กรอบการวเิคราะห(แนวคดิ ข�อเสนอ  กรอบการวเิคราะห(แนวคดิ ข�อเสนอ  กรอบการวเิคราะห(แนวคดิ ข�อเสนอ      

 โรงเรียนวัดกระจับพินิจเป/นโรงเรียนท่ีบุคลากรในโรงเรียนส�วนใหญ�มีความกระตือรือร�น ให�ความร�วมมือ
ในการดําเนินงานทันตสาธารณสุข ประกอบกับผู�บริหารโรงเรียนเห็นความสําคัญของการปHองกันดูแลรักษา
สุขภาพของนักเรียนในโรงเรียน จึงได�เสนอแนวคิดงานเฝHาระวังและส�งเสริมทันตสุขภาพนักเรียนให�แก�โรงเรียน 
ซ่ึงการเฝHาระวังทันตสุขภาพเป/นการติดตามดูการเกิดโรคในช�องปากเพ่ือให�สามารถตรวจพบโรค หรือความ
ผิดปกติตั้งแต�ระยะเริ่มแรก สามารถปHองกันหรือควบคุมได�ก�อนท่ีโรคจะลุกลาม ประโยชน(ของการเฝHาระวังทันต
สุขภาพ คือ ทําให�ทราบว�า มีโรคในช�องปากเกิดข้ึนหรือไม� มีป2ญหามากน�อยเพียงใด เพ่ือหาทางปHองกันและแก�ไข   
แนวคิดในการดําเนินงานมาจากหลักการดังนี้ 

๑. หลักการของสาธารณสุขมูลฐานท่ีมุ�งเน�นให�ชุมชนหรือโรงเรียนสามารถพ่ึงตนเองได� ท้ังในด�านการ
ค�นพบป2ญหา  การดําเนินกิจกรรมส�งเสริมปHองกันทันตสุขภาพด�วยตนเองอย�างมีประสิทธิภาพ 

การจัดแบ�งงานให�เหมาะสม เช�น งานส�งเสริมทันตสุขภาพในโรงเรียน เป/นการดําเนินงานของครู งานส�งเสริม
ทันตสุขภาพท่ีบ�าน อยู�ในความดูแลของผู�ปกครอง โดยท้ัง 2 งานจะมีทันตบุคลากรเป/นผู�ให�การสนับสนุน ส�วน
ทันตกรรมปHองกันและการบําบัดรักษาเพ่ือแก�ป2ญหารอยโรคท่ีเกิดข้ึนแล�ว เป/นความรับผิดชอบของทันตบุคลากร  

๒. การติดตามการเกิดโรคในช�องปาก เพ่ือเป/นการปHองกันและควบคุมโรคในช�องปากแต�เนิ่นๆ ก�อนท่ีจะ
ลุกลามเป/นป2ญหามากข้ึนในภายหลัง 

จะเห็นได�ว�า  หลักการท่ีสําคัญของงานเฝHาระวังและส�งเสริมทันตสุขภาพนักเรียน      คือการปHองกันโรค  
ซ่ึงสิ่งสําคัญในการดําเนินงานนี้จะเน�นหนักท่ีงานส�งเสริมปHองกันโรคในช�องปากของเด็กนักเรียน       โดยครูและ
ผู�ปกครอง   ส�วนการบําบัดรักษา  ซ่ึงเป/นหน�าท่ีของทันตบุคลากรนั้น  เป/นเพียงเพ่ือการสนับสนุนการดําเนินงาน
เท�านั้น   
 
ขั้นตอนการดาํเนนิการขั้นตอนการดาํเนนิการขั้นตอนการดาํเนนิการขั้นตอนการดาํเนนิการ    

๑. เสนอโครงการต�อผู�บังคับบัญชาเพ่ือขออนุมัติดําเนินการ 
๒. ประสานงานกับผู�อํานวยการโรงเรียนวัดกระจับพินิจ เพ่ือชี้แจงความสําคัญของโครงการ และ

ประชาสัมพันธ(ให�ผู�ปกครองพาเด็กไปรับการตรวจรักษา  ก�อนท่ีจะพาเด็กมาในวันมอบตัว   หรือให�พา
เด็กมารับบริการท่ีศูนย(บริการสาธารณสุข หรือโรงพยาบาลใกล�บ�าน จัดอบรมครูเพ่ือให�เห็นความสําคัญ
ของทันตสุขภาพ ครูมีส�วนร�วมในการเสนอป2ญหาและแนวทางในการแก�ไขป2ญหาทันตสาธารณสุขใน
โรงเรียน โดยมีหัวข�อในการอบรมดังนี้  

๑.  ความรู�เบื้องต�นเก่ียวกับทันตสุขภาพ ได�แก� ความสําคัญของฟ2น รูปร�างและส�วนประกอบของ
ฟ2น ลักษณะความแตกต�างของฟ2นน้ํานม และฟ2นแท� โรคในช�องปาก เช�น โรคฟ2นผุและโรค
เหงือกอักเสบ ผลเสียของโรคในช�องปาก รู�วิธีการตรวจฟ2นด�วยตนเองและการแปรงฟ2นท่ีถูกวิธี 

๒.  แนวคิดในการนําโครงการการมีส�วนร�วมงานทันตสาธารณสุขของครู เพ่ือให�ตระหนักถึง
ความสําคัญของการส�งเสริมการปHองกันโรคในช�องปาก โดยเสนอให�มีการจัดหลักสูตรการเรียน
การสอนแบบบูรณาการ ในทุกสาระการเรียนรู� ได�แก� วิชาภาษาอังกฤษ คณิตศาสตร( 
วิทยาศาสตร( ภาษาไทย สังคม และอ่ืนๆ ตัวอย�างเช�น สอนคําศัพท(เก่ียวกับอวัยวะในช�องปาก 
และสร�างประโยคเก่ียวกับสุขภาพฟ2น ในวิชาภาษาอังกฤษ เป/นต�น 
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๓.  การดําเนินงานตามโครงการการมีส�วนร�วมงานทันตสาธารณสุขของครู ได�แก� ตรวจสุขภาพ
ช�องปากนักเรียน กิจกรรมแปรงฟ2นหลังอาหารกลางวัน ให�ความรู�ทางทันตสุขศึกษา รณรงค(ให�
โรงเรียนงดการจําหน�ายทอฟฟc� ขนมหวาน ขนมกรุบกรอบ และน้ําอัดลม และส�งเสริมให�
จําหน�ายน้ําสมุนไพรเพ่ือสุขภาพฟ2น และสุขภาพร�างกาย เช�น น้ําฝรั่ง น้ําส�มค้ัน น้ําฟ2กทอง น้ํา
ข�าวโพด เป/นต�น โดยไม�ทําให�มีรสชาติเปรี้ยวจัด หรือหวานจัด จนเป/นอันตรายต�อสุขภาพ 

๔.  กิจกรรมอ่ืนๆ เช�น 

- การเป�ดสัญญาณเพลง เก่ียวกับทันตสุขภาพ เพ่ือให�เด็กรู�ว�าถึงเวลาแปรงฟ2นแล�วหรือเป�ด
เพลงระหว�างแปรงฟ2น และให�เด็กแปรงฟ2นจนจบเพลง ซ่ึงจะทําให�เรากําหนดช�วงเวลา
แปรงฟ2นของเด็กได� และแปรงฟ2นได�สะอาดข้ึน หลังเวลารับประทานอาหารกลางวัน 

- การจัดสิ่งแวดล�อมท่ีเอ้ือต�อการแปรงฟ2นให�เพียงพอ ตามจํานวนนักเรียน ได�แก� สถานท่ี
สําหรับแปรงฟ2น โดยติดกระจกสําหรับส�องดูฟ2นด�วยตนเองเวลาแปรงฟ2น และตรวจ
สุขภาพฟ2นด�วยตนเอง 

- การจัดรณรงค(เก่ียวกับสุขภาพฟ2นเป/นประจําทุกปc เช�น สัปดาห(ปHองกันโรคฟ2น การเสนอ
ให�มีการอภิปรายเก่ียวกับเรื่องในช�องปาก ของผู�ปกครองและครู การเสนอให�มีการ
ประกวดสุขภาพฟ2นของผู�ปกครอง และบุตรหลาน มีการมอบเกียรติบัตรแก�ห�องเรียนท่ี
ปฏิบัติกิจกรรมการแปรงฟ2นหลังอาหารกลางวันยอดเยี่ยม และมีอุปกรณ(การแปรงฟ2น
ครบทุกคนตลอดท้ังปcการศึกษา 

- การจัดกิจกรรมเสียงตามสายให�ความรู�เก่ียวกับสุขภาพในช�องปากสัปดาห(ละ ๑ ครั้ง 
๓. เข�าร�วมจัดอบรมผู�ปกครองนักเรียนในวันประชุมผู�ปกครองนักเรียนท่ีเข�าใหม� โดยมีหัวข�อในการอบรม 

ดังนี้ 
๑. ความรู�เบื้องต�นเก่ียวกับทันตสุขภาพ ได�แก� ความสําคัญของฟ2น รูปร�าง และส�วนประกอบของ

ฟ2น ลักษณะความแตกต�างของฟ2นน้ํานม และฟ2นแท� โรคในช�องปาก เช�น โรคฟ2นผุและโรค
เหงือกอักเสบ ผลเสียของโรคในช�องปาก รู�วิธีการตรวจฟ2นด�วยตนเองและการแปรงฟ2นท่ีถูกวิธี 

๒. แนวคิดในการนําโครงการการมีส�วนร�วมในการดูแลทันตสุขภาพของผู�ปกครองนักเรียน เพ่ือให�
ผู�ปกครองตระหนัก ถึงความสําคัญ ของการส�งเสริมการปHองกันโรคในช�องปาก ท้ังของตนเอง
และบุตรหลาน แนะนําให�ผู�ปกครองจัดหาถุงใส�อุปกรณ(การแปรงฟ2นประจําตัวเด็กท่ีโรงเรียน
ทุกคน และเน�นย้ําให�ผู�ปกครองดูแลเรื่องการแปรงฟ2นของเด็กก�อนเข�านอนทุกวัน 

๓. ทําแบบสํารวจพฤติกรรมและทัศนคติของผู�ปกครอง ท่ีมีต�อทันตสุขภาพของตนเองและบุตร       
หลาน 

๔. ประเมินผลการอบรมครู จากคะแนนความรู�ก�อนและหลังอบรม 
๕. ประเมินผลการสํารวจพฤติกรรม และทัศนคติของผู�ปกครอง 
๖. ติดตามการดําเนินงานของโรงเรียน 
๗. �������ก��	
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