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การแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สถิติเชิงวิเคราะห์ ได้แก่ Chi-square test, Fisher’s 

exact test, Mann-Whitney test, Independent t-test, และ Paired t-test ผลการศกึษาพบว่า ค่าคะแนนเฉล่ียการรับรู้
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บทน�ำ
สขุภาพช่องปากเป็นส่วนส�ำคัญของสขุภาพที่ส่งผลถงึ

ทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ ซ่ึงการประเมนิภาวะโรคทั่ว

โลกปี พ.ศ. 2560 พบว่า โรคในช่องปากส่งผลกระทบ

เกอืบ 3.5 พันล้านคน และประมาณ 2.3 พันล้านคนต้อง

ทนทุกขท์รมานจากการเกดิโรคฟันผุ และยังพบว่าการเกดิ

โรคเหงอืกอกัเสบเพ่ิมขึ้นทัว่โลก โดยโรคเหงอืกอกัเสบจะ

ลุกลามเป็นโรคปริทันต์เมื่อมีอายุมากขึ้ น(1) ส�ำหรับ

ประเทศไทยกลุ่มเดก็วัยเรียนมีอายุระหว่าง 10-12 ปี 

เป็นกลุ่มอายุส�ำคัญ เพราะเป็นกลุ่มอายุที่มีฟันถาวรขึ้น

ครบ 28 ซ่ี(2) ปัญหาสขุภาพช่องปากที่พบบ่อยที่สดุในเดก็ 

คือ โรคฟันผุ ร้อยละ 89.47 และโรคปริทนัต์ ร้อยละ 

21.05(3) โรคฟันผุเป็นโรคที่เกดิจากปัจจัยพฤตกิรรมการ

บริโภคอาหาร พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก(4)  

โรคฟันผุยังเป็นปัญหาหลักที่เป็นสาเหตุของการสญูเสยี

ฟัน ซ่ึงหากปล่อยทิ้ งไว้ไม่รักษาตั้งแต่ฟันผุระยะเร่ิมต้น 

เกดิอาการปวด บวม ลุกลาม จ�ำเป็นต้องรักษาด้วยการ

ถอนฟัน ท�ำให้มีการสญูเสยีฟันก่อนวัยอนัควร(5) โรค-

เหงอืกอกัเสบเกดิจากการท�ำความสะอาดช่องปากไม่สะอาด

ท�ำให้เหงอืกอกัเสบและตดิเช้ือ เมื่อปล่อยทิ้งไว้เป็นระยะ

เวลานานจะท�ำให้เกดิฟันโยกและน�ำไปสูก่ารสญูเสยีฟัน(6)

จากรายงานขององค์การอนามยัโลก พบว่า ค่าเฉล่ีย 

ฟันผุ ถอน อุด (DMFT) ของเด็กอายุ 12 ปี โดย 

ภาพรวมจากทั่วโลกอยู่ที่ประมาณ 1.86 ซ่ีต่อคน(7) ซ่ึงมี

แนวโน้มการลุกลามของโรคฟันผุสงูขึ้นเร่ือยๆ 

ส�ำหรับประเทศไทย จากผลการส�ำรวจสขุภาพช่อง-

ปากแห่งชาตคิร้ังที่ 8 พ.ศ. 2560 พบว่า เดก็อายุ 12 ปี 

มค่ีาเฉล่ียฟันผุ ถอน อดุ 1.4 ซ่ี/คน ซ่ึงเพ่ิมขึ้นจากการ

ส�ำรวจสขุภาพช่องปากแห่งชาตคิร้ังที่ 7 ปี พ.ศ. 2555 ที่

มค่ีาเฉล่ียฟันผุ ถอน อดุ 1.3 ซ่ี/คน และสภาวะเหงอืก

อกัเสบของเดก็อายุ 12 ปี เพ่ิมขึ้นการส�ำรวจสขุภาพช่อง

ปากแห่งชาตคิร้ังที่ 7 จากร้อยละ 50.3 เป็นร้อยละ 66.3 

ส่วนด้านพฤติกรรมสขุภาพช่องปากของเดก็อายุ 12 ปี 

พฤติกรรมการบริโภคที่เสี่ยงต่อการเกดิโรคฟันผุในเดก็

อายุ 12 ปี คือ พฤตกิรรมการดื่มน�ำ้อดัลม พบว่า เดก็ดื่ม

น�ำ้อดัลมทุกวันเพ่ิมขึ้นจากร้อยละ 9.6 เป็นร้อยละ 13.4 

และปัจจัยที่มีผลโดยตรงต่อสภาวะเหงือกอักเสบ คือ 

พฤตกิรรมการแปรงฟัน พบว่า ร้อยละของการแปรงฟัน

หลังอาหารกลางวันของเดก็อายุ 12 ปี ลดลงจากร้อยละ 

53.9 เป็นร้อยละ 44.7 รายงานผลการส�ำรวจสภาวะ

สขุภาพช่องปากแห่งชาตคิร้ังที่ 8 พ.ศ. 2560 แยกราย

เขตสขุภาพ พบว่า เขตสขุภาพที่ 3 มค่ีาเฉล่ียฟันผุ ถอน 

อดุ ของเดก็อายุ 12 ปี เทา่กบั 1.4 ซ่ี/คน ซ่ึงสงูเทา่กบั

ระดับประเทศและสงูเป็นอนัดับที่ 4 จาก ทั้งหมด 13  

เขตสขุภาพ จากการส�ำรวจสภาวะทนัตสขุภาพของจังหวัด

นครสวรรค์ ปี 2561 - 2563 ในเดก็อายุ 12 ปี พบว่า 

มค่ีาเฉล่ียฟันผุ ถอน อดุ เทา่กบั 1.33, 1.13 และ 1.11 

ซ่ี/คน ตามล�ำดบั และในปี 2561– 2562 พบว่า มเีหงอืก-

อกัเสบ ร้อยละ 21.4 และ 11.3 ตามล�ำดบั(8) การส�ำรวจ

สภาวะทนัตสขุภาพของอ�ำเภอเก้าเล้ียว ปี 2561 –2563 

ในเดก็อายุ 12 ปี พบว่า มค่ีาเฉล่ียฟันผุ ถอน อดุ เทา่กบั 

1.03, 1.41 และ 0.95 ซ่ี/คน ตามล�ำดบั และในปี 2561 

- 2562 พบว่ามเีหงอืกอกัเสบร้อยละ 17.1 และ 11.8 

ตามล�ำดับ(9) และจากการส�ำรวจสภาวะทนัตสขุภาพของ

ต�ำบลมหาโพธ ิปี 2561 - 2563 ในนักเรียนช้ันประถม-

ศกึษาปีที่ 6 อายุ 12 ปี พบว่า มีค่าเฉล่ียฟันผุ ถอน อดุ

เทา่กบั 0.02, 2.77 และ 1.33 ซ่ี/คน ตามล�ำดบั และใน

ปี 2563 พบว่า มเีหงอืกอกัเสบ ร้อยละ 70.3 พฤตกิรรม

ที่เป็นสาเหตขุองโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบปี 2563 

ของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปีที่ 4,5 และ6 พบว่า 

พฤติกรรมการแปรงฟันหลังอาหารกลางวัน ลดลงจากปี 

2562 ที่ร้อยละ 29.6, 25.8 และ 40.5 เป็นร้อยละ 25.9, 

29 และ 29.7 ตามล�ำดบั ส่วนพฤตกิรรมการดื่มน�ำ้อดัลม 

พบว่า เดก็ดื่มน�ำ้อัดลมทุกวันเพ่ิมขึ้ นจากปี 2562 ที่ 

ร้อยละ 33.3, 25.8 และ 16.2 เป็นร้อยละ 29.6, 37 

และ 15.4 ตามล�ำดับ(10) จะเหน็ได้ว่านักเรียนในต�ำบล

มหาโพธิ มีพฤติกรรมที่ท�ำให้เกิดโรคฟันผุและโรค-

เหงอืกอกัเสบตั้งแต่อายุ 10 ปี

การด�ำเนินงานของโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบล 

ในเขตอ�ำเภอเก้าเล้ียวที่ผ่านมา พบว่า รพ.สต.บ้านท่า-
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กระดงังา ต�ำบลมหาโพธ ิมกีารตรวจสขุภาพช่องปากปีละ 

2 คร้ัง เมื่อพบนักเรียนทีม่ปัีญหาจะท�ำการนัดไปรับบริการ

ทางทนัตกรรม และมโีครงการส่งเสริมสขุภาพช่องปาก ปี 

2563 ซ่ึงในโครงการมีการอบรมให้ความรู้ การสอน 

แปรงฟันในโมเดลโดยผู้อบรมแบบทางเดยีว จึงท�ำให้ยัง

ขาดการตอบโต้แลกเปล่ียนความรู้ของนักเรียน ขาดกจิกรรม

ที่ท�ำให้นักเรียนรับรู้ถึงความสามารถของตนเองและยัง

ขาดแรงสนับสนุนทางสงัคมจากบุคคลใกล้ชิด ในการเป็น

แรงสนับสนุนเพ่ือให้นักเรียนสามารถปฏิบัติตัวในการ

ดูแลสขุภาพช่องปากของตนเองได้อย่างเหมาะสม(11)

แนวคิดการรับรู้ความสามารถของตนเอง Bandura A 

ได้กล่าวไว้ว่า การรับรู้ความสามารถของตนเองเป็นปัจจัย

ส�ำคัญที่ท�ำให้ตัดสินใจริเร่ิมในการปฏิบัติหรือเปล่ียน-

แปลงพฤติกรรม หากมีความเช่ือในความสามารถของ

ตนเองสงูและเมื่อท�ำแล้วจะได้ผลลัพธต์ามที่คาดหวังไว้ ก็

มีแนวโน้มที่จะกระท�ำพฤติกรรมน้ันๆ สงูขึ้น ซ่ึงปัจจัยที่

น�ำไปสู่การสร้างการรับรู้ น้ันมาจากประสบการณท์ี่ประสบ

ความส�ำเรจ็ การน�ำเสนอตัวแบบที่ดี เป็นแรงผลักดันที่

ท�ำให้บุคคลน้ันเปล่ียนแปลงพฤติกรรมไปในทางที่ 

ดีขึ้น(12) และแนวคิดแรงสนับสนุนทางสงัคม House JS 

ได้กล่าวไว้ว่า แรงสนับสนุนทางสังคมเป็นแรงเสริมที่

ส�ำคัญอย่างย่ิงต่อพฤตกิรรมสขุภาพของบุคคลทั้งในด้าน

อารมณ ์ด้านการประเมนิ ด้านข้อมูลข่าวสาร และด้านวัตถุ

สิ่งของ นอกจากน้ี อทิธพิลของบุคคลที่มีความส�ำคัญจะ

เสริมให้บุคคลเผชิญความเครียด โดยช่วยจัดข้อมูล 

ข่าวสาร และแนะน�ำทางเลือกที่เหมาะสม ท�ำให้บุคคลรู้สกึ

ปลอดภัยในการเปล่ียนแปลงที่เกดิขึ้น นอกจากน้ัน การ

สนับสนุนทางสงัคมที่ได้รับจะท�ำให้บุคคลรู้สกึมคุีณค่าใน

ตัวเอง เกิดความรู้ สึกมั่นใจในตัวเองและแก้ปัญหาได้ 

ตรงจุด(13)

การรับรู้ความสามารถของตนเองและแรงสนับสนุน

ทางสงัคมท�ำให้นักเรียนเกดิความมั่นใจและปฏบิัติตัวใน

การป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบได้ดีขึ้น(14-19) 

ดังน้ันผู้วิจัยจึงน�ำทฤษฎดีังกล่าวมาใช้ในการส่งเสริมการ

ดูแลสขุภาพช่องปากของนักเรียน

ผู้วิจัยจึงจัดท�ำโปรแกรมทนัตสขุศึกษาต่อพฤติกรรม

การป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบ โดยมีองค์-

ประกอบ คือ การรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการ

ป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ ความคาดหวังใน

ผลลัพธต่์อการปฏบิตัติวัในการป้องกนัโรคฟันผุและโรค-

เหงอืกอกัเสบ แรงสนับสนุนทางสงัคม และพฤตกิรรมการ

ป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ เพ่ือศกึษาผลของ

โปรแกรมทนัตสุขศึกษาต่อพฤติกรรมการป้องกันโรค-

ฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบของนักเรียนช้ันประถมศกึษา

ปีที่ 4-6 อ�ำเภอเก้าเล้ียว จังหวัดนครสวรรค์

การศึกษาน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือเปรียบเทยีบคะแนน

เฉล่ียการรับรู้ ความสามารถของตนเองต่อการป้องกัน 

โรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ ความคาดหวังในผลลัพธ์

ต่อการปฏบิตัติวัในการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืก-

อักเสบ แรงสนับสนุนทางสังคม และพฤติกรรมการ

ป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ และเปรียบเทยีบ

คะแนนเฉล่ียการรับรู้ ความสามารถของตนเองต่อการ

ป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ ความคาดหวังใน

ผลลัพธ์ต่อการปฏิบัติตัวในการป้องกันโรคฟันผุและ 

โรคเหงอืกอกัเสบแรง สนับสนุนทางสงัคม และพฤตกิรรม

การป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ ระหว่างกลุ่ม-

ทดลองกบักลุ่มควบคุม ก่อนและหลังการทดลอง

วิธีการศึกษา
รูปแบบการศึกษา

เป็นการวิจัยกึ่งทดลองแบบ 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลอง

และกลุ่มควบคุม วัดผลก่อนและหลังการทดลอง (two 

groups pretest-posttest design) โดยกลุ่มทดลองจะได้

รับโปรแกรมทนัตสขุศึกษาที่มีการประยุกต์ใช้ทฤษฎีการ

รับรู้ความสามารถของตนเองร่วมกบัทฤษฎแีรงสนับสนุน

ทางสังคมต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคฟันผุและโรค-

เหงือกอกัเสบ ระยะเวลา 8 สปัดาห์ ส่วนกลุ่มควบคุม

ตลอดระยะเวลา 8 สปัดาห์ จะได้รับทนัตสขุศึกษาตาม

ปกติในรายวิชาสขุศกึษา โดยครผูู้สอนทุกวันศกุร์สดุท้าย

ของเดอืน คร้ังละ 50 นาที



ผลของโปรแกรมทนัตสุขศึกษาต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคฟันผแุละโรคเหงือกอกัเสบของนกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีที ่4-6

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2566 ปีที ่32 ฉบบัที ่1 99

ประชากรและการเลือกกลุ่มตวัอย่าง

นักเรียนช้ันประถมศึกษาปีที่ 4-6 ต�ำบลมหาโพธ ิ

อ�ำเภอเก้าเล้ียว จังหวัดนครสวรรค์ โดยเลือกกลุ่มตวัอย่าง

ด้วยวิธีการสุ่มตัวอย่างแบบหลายขั้นตอน (multistage 

sampling) แบบเฉพาะเจาะจง คือ โรงเรียนที่มกีจิกรรม

ด้านทนัตสาธารณสขุใกล้เคียงกนั มสีภาพทางภมูศิาสตร์

ใกล้เคียงกนั และยินดีเข้าร่วมกจิกรรมตลอดระยะเวลา

การวิจัย จากน้ันท�ำการคัดเลือกกลุ่มทดลองและกลุ่ม

ควบคุม โดยใช้วิธกีารสุม่อย่างง่ายด้วยวิธกีารจับฉลาก ซ่ึง

ทั้ง 2 โรงเรียนน้ีมรีะยะทางห่างกนั 8 กโิลเมตร การเกบ็

รวบรวมข้อมูลคร้ังน้ีจึงไม่มีการปนเป้ือน ไม่มีปัจจัย

ภายนอกจากการถ่ายเทสิ่งทดลองระหว่างกลุ่ม 

กลุ่มตวัอย่าง ค�ำนวณโดยใช้สตูรการเปรียบเทยีบค่า

เฉล่ียประชากร 2 กลุ่มที่เป็นอิสระต่อกันส�ำหรับการ

ทดสอบแบบทางเดียว(20) และค�ำนวณความแปรปรวน

ร่วมและผลต่างของค่าคะแนนเฉล่ียโดยอ้างอิงจากงาน

วิจัยใกล้เคียง(19) ก�ำหนดระดบันัยส�ำคัญ 0.05 และอ�ำนาจ

การทดสอบที่ 80% ได้จ�ำนวนกลุ่มทดลองและกลุ่ม

ควบคุม กลุ่มละ 35 คน รวมเป็นจ�ำนวนทั้งหมด 70 คน

เกณฑก์ารคัดเข้า ได้แก่ (1) นักเรียนที่สมัครใจเข้า

ร่วมโปรแกรมและมกีารลงนามอย่างเป็นลายลักษณอ์กัษร 

(2) ผู้ปกครองอนุญาตให้เข้าร่วมโปรแกรมและมีการ

ลงนามอย่างเป็นลายลักษณอ์กัษรหรือหากผู้ปกครองไม่

สามารถอ่านออก เขยีนได้จะมกีารประทบัลายน้ิวมอื และ

มพียานที่ไม่มส่ีวนได้ส่วนเสยีลงนามด้วย (3) นักเรียนที่

มีคะแนนในการท�ำแบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกนั

โรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบอยู่ในระดับต�่ำหรือปาน-

กลาง และ (4) นักเรียนช้ันประถมศกึษาปีที่ 4-6 ทั้งเพศ

ชายและเพศหญิง เกณฑก์ารถอดถอน ได้แก่ (1) นักเรียน

ทีเ่จบ็ป่วยจนไม่สามารถเข้าร่วมวิจัยได้ (2) นักเรียนทีย้่าย

โรงเรียนในขณะที่ท�ำการวิจัย (3) นักเรียนที่เข้าร่วม

กจิกรรมไม่ครบตามโปรแกรม และ (4) นักเรียนหรือ 

ผู้ปกครองยกเลิกการให้ความยินยอม

เครือ่งมือทีใ่ชใ้นการวิจยั

1. เคร่ืองมอืที่ใช้ในการทดลอง คือ โปรแกรมทนัต-

สขุศกึษาโดยประยุกตใ์ช้ทฤษฎกีารรับรู้ความสามารถของ

ตนเอง (Self-Efficacy Theory) ร่วมกับทฤษฎีแรง

สนับสนุนทางสงัคม (Social Support Theory) ต่อพฤต-ิ

กรรมการป้องกันโรคฟันผุและโรคเหงือกอักเสบ ระยะ

เวลา 8 สปัดาห์ เน่ืองจากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า 

ระยะเวลา 8 สัปดาห์ สามารถเห็นถึงพฤติกรรมการ

ป้องกันโรคฟันผุและโรคเหงือกอักเสบที่เปล่ียนแปลง 

ได้(14-16,18)

สัปดาห์ที่ 1 โปรแกรมทันตสุขศึกษาคร้ังที่ 1 ท�ำ

อย่างไรให้ฟันดี เกบ็ข้อมูลก่อนด�ำเนินการวิจัยโดยใช้

แบบสอบถาม โดยผู้วิจัยอ่านค�ำถามทีละข้อและให้

นักเรียนท�ำไปพร้อมๆ กนั

กจิกรรม “ตระหนักเพ่ือฟันด”ี ผู้วิจัยทบทวนประเดน็

ปัญหาสขุภาพช่องปากของนักเรียนทีผ่่านมาและคืนข้อมูล

ผลการประเมินพฤติกรรม จากแบบคัดกรองพฤติกรรม

การป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ ให้นักเรียนได้

รับรู้ และตระหนักถึงปัญหาสุขภาพช่องปากของตนเอง 

เพ่ือสร้างการรับรู้ความสามารถของตนเองผ่านกระตุ้น

ทางอารมณ ์(emotional arousal) 

กจิกรรม “VDO พาฟันด”ี ผู้วิจัยเปิดวีดโีอสาธติการ

แปรงฟัน การใช้ไหมขดัฟัน การตรวจฟันด้วยตนเอง การ

บริโภคอาหาร และการเลือกผลิตภณัฑดู์แลช่องปาก เพ่ือ

สร้างการรับรู้ ความสามารถของตนเองผ่านตัวแบบ 

(modeling) จาก VDO

กจิกรรม “walk rally” แบ่งกลุ่มนักเรียน เป็น 3 กลุ่ม 

ตามระดบัช้ัน ศกึษาตามฐาน ฐานละ 10 นาที

ฐานที่ 1 การเลือกผลิตภณัฑก์ารดูแลสขุภาพช่องปาก 

ได้แก่ การเลือกขนาดของแปรงสฟัีน ลักษณะขนแปรง- 

สฟัีน ยาสฟัีนที่มส่ีวนผสมของฟลูออไรด ์และเลือกอาหาร

ที่ดต่ีอสขุภาพช่องปาก

ฐานที่ 2 ตรวจช่องปากด้วยตนเอง ผู้วิจัยสาธติการ

ตรวจช่องปากให้กับนักเรียนและให้นักเรียนฝึกตรวจ 

ช่องปากด้วยตนเอง

ฐานที่ 3 การฝึกใช้มอืขยับปัดในการแปรงฟัน การบบี

ปริมาณยาสฟัีน การฝึกใช้ไหมขดัฟันในโมเดล และปฏบิตัิ
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จริงในช่องปาก เพ่ือสร้างการรับรู้ความสามารถของตนเอง

ผ่านประสบการณท์ี่ประสบความส�ำเรจ็ (mastery expe-

riences) และการใช้ค�ำพูดชักจูง (verbal persuasion)

สปัดาห์ที่ 2 โปรแกรมทนัตสขุศกึษาคร้ังที่ 2 คู่หูพา

ฟันดี

กจิกรรม “บนัทกึคู่หูฟันด”ี ให้นักเรียนจับคู่เพ่ือนเป็น

คู่หู เพ่ือพากนัให้มสีขุภาพช่องปากที่ด ีคู่หูจะมหีน้าที่คอย

สนับสนุนเตือนเพ่ือนให้แปรงฟันแห้งและใช้ไหมขัดฟัน

หลังรับประทานอาหารกลางวัน ตรวจฟันหลังแปรงฟัน

และงดรับประทานอาหารหลังแปรงฟัน 30 นาท ีซ่ึงผู้วิจัย

แจกสมุดบักทกึการปฏิบัติตัวเพ่ือป้องกันโรคฟันผุและ

โรคเหงอืกอกัเสบและสอนวิธบีนัทกึ โดยให้คู่หูจดบนัทกึ

การปฏบิตัขิองนักเรียนทุกวันที่มาโรงเรียน เพ่ือสร้างแรง

สนับสนุนทางสงัคม (social support) ด้านอารมณ ์(emo-

tion support) จากเพ่ือน เน่ืองจากกลุ่มตวัอย่างเป็นเลข

คี่ ดงัน้ันจึงมกีารจับเป็นกลุ่ม 3 คน จ�ำนวน 1 กลุ่ม โดย

ให้ คนที่ 1 จดบนัทกึในสมุดบนัทกึและคอยสนับสนุนใน

การดูแลสขุภาพช่องปากให้คนที่ 2 คนที่ 2 จดบนัทกึใน

สมุดบนัทกึและคอยสนับสนุนในการดูแลสขุภาพช่องปาก

ให้คนที่ 3 และคนที่ 3 จดบนัทกึในสมุดบนัทกึและคอย

สนับสนุนในการดูแลสขุภาพช่องปากให้คนที่ 1 

กจิกรรม “เป้าหมายเพ่ือฟันด”ี ผู้วิจัยเปิดวีดโีอตวั-

แบบในการดูแลสุขภาพช่องปากที่กล่าวถึงผลดีในการ

ดูแลสขุภาพช่องปากและผลเสยีจากการไม่ดูแลสขุภาพ

ช่องปากให้นักเรียนดู ผู้วิจัยแจกกระดาษ post - it note 

ให้นักเรียนแสดงความคิดเหน็ใส่กระดาษ 3 ข้อ ข้อที่ 1 

เพราะเหตใุด บุคคลในวีดโีอถงึมสีขุภาพช่องปากที่ด ีโดย

เขยีนลงกระดาษ post - it note สเีหลือง ข้อที่ 2 เพราะ

เหตุใด บุคคลในวีดีโอถึงมีสุขภาพช่องปากที่ไม่ดี โดย

เขยีนลงกระดาษ post - it note สส้ีม ข้อที่ 3 หากนักเรียน

อยากมสีขุภาพช่องปากที่ดเีหมอืนบุคคลในวีดโีอนักเรียน

ควรท�ำอย่างไร โดยเขยีนลงกระดาษ post - it note สชีมพู 

เมื่อนักเรียนเขียนความคิดเหน็ใส่กระดาษแล้วให้น�ำไป

แปะทีก่ระดานหน้าห้อง เพ่ือทุกคนจะได้แลกเปล่ียนความ

คิดเห็นกัน เพ่ือสร้างความคาดหวังในผลลัพธ์ของการ

ปฏบิัติตัวเพ่ือป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบใน

ด้านกายภาพ และด้านประเมนิด้วยตนเอง

สปัดาห์ที่ 3 และสปัดาห์ที่ 4 

นักเรียนปฏบิัติ กจิกรรม “บันทกึคู่หูฟันดี” คู่หูจด

บันทกึการปฏบิัติตัวเพ่ือป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงือก

อักเสบของเพ่ือนทุกวันที่มาโรงเรียน เพ่ือสร้างแรง

สนับสนุนทางสงัคมจากเพ่ือนให้กบันักเรียน

สปัดาห์ที่ 5 โปรแกรมทนัตสขุศกึษาคร้ังที่ 3 ช่วยกนั

คิด พิชิตฟันดี

กจิกรรม “เพ่ือนฉันท�ำได้ไหม 1” ผู้วิจัยให้นักเรียน

ตรวจสมุดบนัทกึว่าคู่หูของตนเองที่ผ่านมาสามารถปฏบิตัิ

ตัวเพ่ือป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบตามแบบ

บนัทกึได้หรือไม่ คร้ังที่ 1 แล้วท�ำการแบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ 

กลุ่มที่ท�ำได้กบัท�ำไม่ได้ เพ่ือสร้างการรับรู้ความสามารถ

ของตนเองผ่านประสบการณ์ที่ประสบความส�ำเรจ็ และ

การใช้ค�ำพูดชักจูง 

กจิกรรม “ช่วยกนัให้ฟันด”ี จากกจิกรรมที ่1 นักเรียน

แบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทีป่ฏบิตัติวัเพ่ือป้องกนัโรคฟันผุ

และโรคเหงอืกอกัเสบได้กบัปฏบิตัไิม่ได้ ผู้วิจัยให้นักเรียน

แต่ละกลุ่มทบทวนสิง่ที่ท �ำได้ ท�ำไม่ได้ และปัญหาอปุสรรค 

เขียนลงในกระดาษฟลิปชาร์ทและน�ำไปแปะหน้าห้อง 

แล้วให้ทั้ง 2 กลุ่ม แลกเปล่ียนความคิดเหน็ในการแก้

ปัญหา กลุ่มที่ท�ำได้ช่วยให้ค�ำแนะน�ำกับกลุ่มที่ท�ำไม่ได้ 

เพ่ือสร้างการรับรู้ความสามารถของตนเองผ่านประสบ-

การณท์ี่ประสบความส�ำเรจ็ การใช้ค�ำพูดชักจูง และการใช้

ตัวแบบ และสร้างแรงสนับสนุนทางสังคม ด้านการ

ประเมนิ และด้านข้อมูลข่าวสาร 

สปัดาห์ที่ 6 และสปัดาห์ที่ 7 นักเรียนปฏบิตั ิกจิกรรม 

“บนัทกึคู่หูฟันด”ี คู่หูจดบนัทกึการปฏบิตัติวัเพ่ือป้องกนั

โรคฟันผุและโรคเหงือกอักเสบของเพ่ือนทุกวันที่มา

โรงเรียน เพ่ือสร้างแรงสนับสนุนทางสงัคมจากเพ่ือนให้กบั

นักเรียน

สปัดาห์ที่ 8 โปรแกรมทนัตสขุศกึษาคร้ังที่ 4 ทบทวน 

ชวนฟันดี กจิกรรม “เพ่ือนฉันท�ำได้ไหม 2” ผู้วิจัยให้

นักเรียนตรวจสมุดบันทกึคู่หูของตนเองว่าปฏบิัติตัวเพ่ือ



ผลของโปรแกรมทนัตสุขศึกษาต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคฟันผแุละโรคเหงือกอกัเสบของนกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีที ่4-6

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2566 ปีที ่32 ฉบบัที ่1 101

ป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบตามแบบบนัทกึได้

หรือไม่ คร้ังที ่2 เมื่อมกีารปฏบิตัทิีด่ขีึ้นจะมกีารช่ืนชมและ

ให้ค�ำชมเชย เพ่ือสร้างการรับรู้ความสามารถของนักเรียน

ผ่านประสบการณท์ี่ประสบความส�ำเรจ็ และการใช้ค�ำพูด

ชักจูง และสร้างความคาดหวังในผลลัพธข์องการปฏบิตัติวั

เพ่ือป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบของนักเรียนใน

ด้านสงัคม

2. เคร่ืองมือการคัดกรองพฤติกรรมการป้องกนัโรค

ฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ คือ แบบสอบพฤตกิรรมการ

ป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบ จ�ำนวน 12 ข้อ 

เพ่ือท�ำการคัดเข้าตามเกณฑคั์ดเข้านักเรียนที่มคีะแนนอยู่

ในระดับต�่ำหรือปานกลาง ซ่ึงเป็นข้อค�ำถามเดียวกนักบั

เคร่ืองมอืที่ใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูลในส่วนที่ 5 	

3. เคร่ืองมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล คือ 

แบบสอบถาม แบ่งเป็น 5 ส่วน ดงัน้ี

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป มลัีกษณะเป็นข้อค�ำถามปลาย

เปิดและเลือกตอบ ประกอบด้วย ข้อมูลเกี่ยวกับอายุ 

ระดับช้ันเรียน เพศ ผู้ปกครองที่นักเรียนอาศัยอยู่ด้วย  

และผู้ที่ให้ค�ำปรึกษานักเรียนเป็นคนแรก จ�ำนวน 5 ข้อ

ส่วนที่ 2 การรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการ

ป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ ในเร่ืองการแปรง-

ฟัน การใช้ไหมขัดฟัน การตรวจสุขภาพช่องปากด้วย

ตนเอง การเลือกรับประทานอาหาร และการเลือก

ผลิตภัณฑดู์แลสขุภาพช่องปาก จ�ำนวน 12 ข้อ 

ส่วนที่ 3 ความคาดหวังในผลลัพธข์องการปฏบิตัติวั

ต่อการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ ในเร่ืองการ

แปรงฟัน การใช้ไหมขดัฟัน การตรวจสขุภาพช่องปากด้วย

ตนเอง การเลือกรับประทานอาหาร และการเลือก

ผลิตภัณฑดู์แลสขุภาพช่องปาก จ�ำนวน 12 ข้อ 

ส่วนที่ 4 แรงสนับสนุนทางสงัคม ในเร่ืองการให้ค�ำ

แนะน�ำและกระตุ้นเตือนในเร่ืองการแปรงฟันให้สะอาด

และถูกวิธหีลังรับประทานอาหาร การใช้ไหมขดัฟันที่ถูก

วิธ ีการตรวจสขุภาพช่องปากด้วยตนเอง และการเลือกรับ

ประทานอาหาร โดยเพ่ือน จ�ำนวน 10 ข้อ 

ส่วนที่ 5 พฤติกรรมการป้องกนัโรคฟันผุและโรค-

เหงอืกอกัเสบ ในเร่ืองการแปรงฟัน การใช้ไหมขดัฟัน การ

ตรวจสขุภาพช่องปากด้วยตนเอง การเลือกรับประทาน

อาหาร และการเลือกผลิตภัณฑ์ดูแลสุขภาพช่องปาก 

จ�ำนวน 12 ข้อ 

โดยแบบสอบถามส่วนที่ 2 ถงึส่วนที่ 5 มลัีกษณะเป็น

ข้อค�ำถามปลายปิด ให้เลือกตอบเพียง 1 ตวัเลือก โดยใช้

แบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบั ส่วนที่ 2 กบัส่วนที่ 

3 คือ มากที่สดุ มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สดุ และส่วน

ที่ 4 กบัส่วนที่ 5 คือ ปฏบิตัเิป็นประจ�ำ ปฏบิตับ่ิอยคร้ัง 

ปฏบิตันิานๆ คร้ัง ปฏบิตับิางคร้ัง ไม่เคยปฏบิตัเิลย ให้

คะแนน 5, 4, 3, 2, 1 ตามล�ำดบั 

การตรวจสอบเครือ่งมือ

แบบสอบถามและโปรแกรมทนัตสขุศึกษาที่สร้างขึ้น 

น�ำมาหาความตรงของเน้ือหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน 

ตรวจสอบความตรงของเน้ือหา หลังจากน้ันน�ำมาปรับปรงุ

แก้ไขตามข้อเสนอแนะ แล้วน�ำมาคิดค่าดัชนีความ

สอดคล้อง (item - objective congruence: IOC) พบว่า 

มคีะแนน IOC ตั้งแต่ 0.67 -1.00 และน�ำแบบสอบถาม

มาตรวจสอบหาค่าความเที่ยง (reliability) โดยน�ำไป

ทดลองกับกลุ่มที่มีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่าง 

จ�ำนวน 30 คน ได้ค่า Cronbach’s alpha coefficient ของ

การรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการป้องกนัโรคฟันผุ

และโรคเหงือกอกัเสบ ความคาดหวังในผลลัพธข์องการ

ปฏบิัติตัวต่อการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบ 

แรงสนับสนุนทางสงัคม และพฤติกรรมการป้องกนัโรค

ฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ เทา่กบั 0.81, 0.79, 0.83 

และ 0.81 ตามล�ำดบั

วิธีการรวบรวมขอ้มูล

1. ติดต่อประสานงานและประชุมช้ีแจงรายละเอยีด

ขั้นตอนการทดลองและเก็บข้อมูลกับผู้อ�ำนวยการ

โรงเรียน นักเรียน และผู้ปกครอง

2. ด�ำเนินการเกบ็ข้อมูลกับกลุ่มทดลองและกลุ่ม

ควบคุมในการตอบแบบคัดกรองพฤติกรรมการป้องกนั

โรคฟันผุและโรคเหงือกอักเสบ เพ่ือท�ำการคัดเข้าตาม

เกณฑค์ัดเข้า
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3. ด�ำเนินการเกบ็รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม

และโปรแกรมทนัตสขุศกึษา 

3.1 เกบ็ข้อมูลก่อนการทดลอง ในกลุ่มทดลองและ

กลุ่มควบคุม ได้แก่ ข้อมูลทั่วไป การรับรู้ความสามารถ

ของตนเองต่อการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ 

ความคาดหวังในผลลัพธข์องการปฏบิตัติวัต่อการป้องกนั

โรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบ แรงสนับสนุนทางสงัคม 

และพฤตกิรรมการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ 

โดยใช้แบบสอบถามและอธบิายชุดแบบสอบถามเพ่ือให้

กลุ่มตัวอย่างเข้าใจและตอบแบบสอบถามก่อนการ

ทดลอง 

3.2 ด�ำเนินการทดลองกบักลุ่มทดลอง ระยะเวลา 8 

สปัดาห์ ประกอบด้วยโปรแกรมทนัตสขุศกึษา 4 คร้ัง ดงัน้ี

โปรแกรมทนัตสขุศึกษาคร้ังที่ 1 ท�ำอย่างไรให้ฟันด ี

(สปัดาห์ที่ 1)

โปรแกรมทนัตสขุศกึษาคร้ังที่ 2 คู่หูพาฟันด ี(สปัดาห์

ที่ 2)

โปรแกรมทนัตสขุศกึษาคร้ังที่ 3 ช่วยกนัคิด พิชิตฟัน

ด ี(สปัดาห์ที่ 5)

โปรแกรมทนัตสขุศกึษาคร้ังที่ 4 ทบทวน ชวนฟันด ี

(สปัดาห์ที่ 8)

4. ผู้ วิ จัยเก็บข้อมูลหลังการทดลอง โดยใช้

แบบสอบถามทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

การวิเคราะห์ข้อมูล

1. วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปด้วยสถติเิชิงพรรณนา ได้แก่ 

การแจกแจงความถี่ หาค่าร้อยละ ค่าเฉล่ียและส่วนเบี่ยง-

เบนมาตรฐาน และสถิติเชิงอนุมานเพ่ือเปรียบเทียบ

คุณลักษณะของกลุ่มตวัอย่าง โดยใช้สถติ ิChi square test, 

Fisher’s exact test, และMann-Whitney Test

2. เปรียบเทยีบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียการ

รับรู้ความสามารถของตนเองต่อการป้องกนัโรคฟันผุและ

โรคเหงอืกอกัเสบ ความคาดหวังในผลลัพธข์องการปฏบิตัิ

ตัวต่อการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบ แรง-

สนับสนุนทางสงัคม และพฤตกิรรมการป้องกนัโรคฟันผุ

และโรคเหงอืกอกัเสบด้วยสถติเิชิงอนุมาน ก่อนและหลัง

การทดลอง โดยใช้สถติ ิpaired samples t-test ระหว่าง

กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใช้สถติิ Independent 

t-test ที่ระดบัความเช่ือมั่นร้อยละ 95

จริยธรรมการวิจยัและการพทิกัษสิ์ทธิกลุ่มตวัอย่าง

การวิจัยคร้ังน้ีได้รับการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิ จัยในมนุษย์มหาวิทยาลัยนเรศวร 

หมายเลขโครงการ P10176/64 เมื่อผ่านการอนุมัตใิห้

ด�ำเนินการวิจัย ผู้วิจัยได้ด�ำเนินการวิจัยตามขั้นตอนของ

การพิทกัษ์สทิธิ์ของกลุ่มตวัอย่าง ผู้วิจัยช้ีแจงวัตถุประสงค์

ขั้นตอนการวิจัยอย่างละเอยีด กลุ่มตัวอย่างสามารถเข้า

ร่วมการวิจัยหรือสามารถปฏเิสธที่จะเข้าร่วมการวิจัยใน

คร้ังน้ีได้ โดยไม่ต้องบอกเหตุผล ผลที่ได้จะสรปุออกมา

เป็นภาพรวมและข้อมูลทั้งหมดจะถูกท�ำลายทนัททีี่การ

วิจัยสิ้นสดุลง

ผลการศึกษา
1. ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง 

เมื่ อเปรียบเทียบความแตกต่างของข้อมูลทั่วไป

ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมด้วยสถิติ Chi – 

Square test, Fisher’s exact test, และ Mann-Whitney 

test พบว่า สองกลุ่มไม่แตกต่างกนั อย่างมนัียส�ำคัญทาง

สถติทิี่ระดบั 0.05 (ตาราง 1)

กลุ่มทดลอง ส่วนใหญ่อายุ 10 ปี และ 11 ปี คิดเป็น

ร้อยละ 34.30 ส่วนกลุ่มควบคุม ส่วนใหญ่อายุ 10 ปี คิด

เป็นร้อยละ 37.10 กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมส่วนใหญ่

อยู่ช้ันประถมศึกษาปีที่ 4 คิดเป็นร้อยละ 37.10 กลุ่ม

ทดลองและกลุ่มควบคุมส่วนใหญ่เป็นเพศชาย คิดเป็น

ร้อยละ 54.30 กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมส่วนใหญ่

อาศยัอยู่กบับดิาและมารดา คิดเป็นร้อยละ 48.60 และ 

42.90 ตามล�ำดบั กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมส่วนใหญ่

ผู้ปกครองเป็นผู้ให้ค�ำปรึกษาเป็นคนแรก คิดเป็นร้อยละ 

77.10 (ตารางที่ 1)

การเปรียบเทยีบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียการ

รับรู้ความสามารถของตนเองต่อการป้องกนัโรคฟันผุและ

โรคเหงอืกอกัเสบ ความคาดหวังในผลลัพธข์องการปฏบิตั-ิ
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ตารางที ่1 คุณลกัษณะขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

            คุณลักษณะประชากร	                          กลุ่มทดลอง (n=35)             กลุ่มควบคุม (n=35)	    p-value

	                                                             จ�ำนวน	     ร้อยละ	        จ�ำนวน      ร้อยละ	

อายุ (ปี)$

 	 9	 1	 2.90	 0	 0.00	 0.748

 	 10	 12	 34.30	 13	 37.10	

 	 11	 12	 34.30	 10	 28.60	

 	 12	 9	 25.70	 11	 31.40	

 	 13	 1	 2.90	 1	 2.90	

                                                                     mean=10.91 SD=0.919        mean=11.00 SD=0.907

ระดบัช้ันเรียน#

 	 ประถมศกึษาปีที่ 4	 13	 37.10	 13	 37.10	 1.000

 	 ประถมศกึษาปีที่ 5	 10	 28.60	 10	 28.60	

 	 ประถมศกึษาปีที่ 6	 12	 34.30	 12	 34.30	

เพศ#

 	 ชาย	 19	 54.30	 19	 54.30	 1.000

 	 หญิง	 16	 45.70	 16	 45.70	

ผู้ปกครองที่นักเรียนอาศยัอยู่ด้วย#

 	 บดิา	 5	 14.30	 7	 20.00	 0.910

 	 มารดา	 9	 25.70	 10	 28.60	

 	 ทั้งบดิาและมารดา	 17	 48.60	 15	 42.90	

 	 อื่นๆ (ปู่ ยาย พ่ี)	 4	 11.40	 3	 8.60	

ผู้ที่ให้ค�ำปรึกษานักเรียนเป็นคนแรก฿

 	 ผู้ปกครอง	 27	 77.10	 27	 77.10	 1.000

 	 ครปูระจ�ำช้ันหรือครอูนามยั	 7	 20.00	 7	 20.00	

 	 เพ่ือน	 1	 2.90	 1	 2.90	

$ Mann-Whitney test, # Chi – Square test, ฿ Fisher’s exact test

ระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มควบคุม ก่อนและหลังการ

ทดลอง ผลการวิเคราะห์ก่อนการทดลอง พบว่า คะแนน

เฉล่ียการรับรู้ ความสามารถของตนเองต่อการป้องกัน 

โรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ ความคาดหวังในผลลัพธ์

ของการปฏบิตัติวัต่อการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืก-

อักเสบ แรงสนับสนุนทางสังคม และพฤติกรรมการ

ป้องกันโรคฟันผุและโรคเหงือกอักเสบ ไม่แตกต่างกัน 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 แต่ผลการ

ตัวต่อการป้องกันโรคฟันผุและโรคเหงือกอักเสบ แรง

สนับสนุนทางสงัคม และพฤตกิรรมการป้องกนัโรคฟันผุ

และโรคเหงอืกอกัเสบ ภายในกลุ่มทดลอง ก่อนและหลัง

การทดลอง พบว่า คะแนนเฉล่ียแตกต่างกนัอย่างมนัีย-

ส�ำคัญทางสถติิที่ระดับ 0.05 ภายในกลุ่มควบคุม ก่อน

และหลังการทดลอง พบว่า คะแนนเฉล่ียไม่แตกต่างกนั

อย่างมนัียส�ำคัญทางสถติทิี่ระดบั 0.05 (ตาราง 2)

การเปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนเฉล่ีย
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วิเคราะห์หลังการทดลอง พบว่า คะแนนเฉล่ียการรับรู้

ความสามารถของตนเองต่อการป้องกันโรคฟันผุและ 

โรคเหงอืกอกัเสบ ความคาดหวังในผลลัพธข์องการปฏบิตัติวั

ต่อการป้องกันโรคฟันผุและโรคเหงือกอักเสบ แรง

สนับสนุนทางสงัคม และพฤตกิรรมการป้องกนัโรคฟันผุ

และโรคเหงือกอกัเสบ แตกต่างกนัอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถติทิี่ระดบั 0.05 (ตารางที่ 2)

ตารางที ่2 	การเปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนเฉลีย่ ภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ก่อนและหลงัการทดลอง ใช้

สถติิ Paired t-test และ ระหว่างกลุ่มทดลองกบักลุ่มควบคุม ก่อนและหลงัการทดลอง ใชส้ถติิ Independent t-test

                                ตวัแปร		                                 กลุ่มทดลอง	            กลุ่มควบคุม           p-value#

		                                                      	       Mean        SD         Mean        SD

การรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการป้องกนั	 ก่อนทดลอง	 32.71 	 4.91	 32.51 	 5.03	 0.867

โรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ	 หลังทดลอง	 41.66 	 2.40	 32.14 	 1.97	 <0.001*

	 p-value$	 <0.001*	 0.636	

ความคาดหวังในผลลัพธข์องการปฏบิตัติวั	 ก่อนทดลอง	 33.34 	 5.41	 32.09 	 3.80	 0.265

ต่อการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ	 หลังทดลอง	 45.49 	 2.47	 31.66 	 2.48	 <0.001*

	 p-value$	 <0.001*	 0.306	

แรงสนับสนุนทางสงัคม	 ก่อนทดลอง	 16.97 	 3.93	 18.60 	 5.23	 0.145

	 หลังทดลอง	 31.86 	 4.82	 18.09 	 3.78	 <0.001*

	 p-value$	 <0.001*	 0.205	

พฤตกิรรมการป้องกนัโรคฟันผุและ	 ก่อนทดลอง	 32.89 	 5.25	 32.40 	 5.15	 0.697

โรคเหงอืกอกัเสบ	 หลังทดลอง	 48.00 	 3.45	 32.31 	 4.75	 <0.001*

	 p-value$	 <0.001*	 0.786	

$ Paired t-test, # Independent t-test, * p<0.05

ขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรม(14-16) พบว่า มีการศกึษา

ผลของโปรแกรมทนัตสขุศกึษาโดยประยุกตใ์ช้ทฤษฎกีาร

รับรู้ความสามารถของตนเองและทฤษฎแีรงสนับสนุนทาง

สงัคม ที่เน้นไปที่การเสริมสร้างความรู้  แต่ยังไม่ได้เน้นไป

ที่การฝึกทกัษะหรือการได้ลงมอืปฏบิตัจิริง รวมถงึบุคคล

ที่เป็นแรงสนับสนุนทางสังคม ดังน้ัน ผู้วิจัยจึงพัฒนา

โปรแกรมทนัตสขุศกึษาทีเ่สริมสร้างการรับรู้ความสามารถ

ของตนเองโดยเน้นให้นักเรียนได้ฝึกปฏิบัติจริงทั้งใน

โมเดลฟันและในช่องปาก การสร้างความคาดหวังใน

ผลลัพธข์องการปฏบิตัติวัต่อการป้องกนัโรคฟันผุและโรค

เหงือกอักเสบโดยให้นักเรียนตั้งเป้าหมายการมีสขุภาพ

ช่องปากที่ด ีและสร้างแรงสนับสนุนทางสงัคมโดยเน้นไป

วิจารณ์
โปรแกรมทนัตสขุศกึษาต่อพฤตกิรรมการป้องกนัโรค

ฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบของนักเรียนช้ันประถมศกึษา

ปีที่ 4-6 อ�ำเภอเก้าเล้ียว จังหวัดนครสวรรค์ พัฒนาขึ้น

โดยการประยุกต์ใช้ทฤษฎีการรับรู้ ความสามารถของ

ตนเอง(12) ร่วมกบัทฤษฎแีรงสนับสนุนทางสงัคม(13) ซ่ึงมี

องค์ประกอบและกจิกรรมของโปรแกรม ดงัน้ี (1) การ

สร้างการรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการป้องกนัโรค

ฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ (2) การสร้างความคาดหวัง

ในผลลัพธข์องการปฏบิตัติวัต่อการป้องกนัโรคฟันผุและ

โรคเหงอืกอกัเสบ และ (3) การสร้างแรงสนับสนุนทาง

สงัคม โดยองค์ประกอบและกจิกรรมดงักล่าวได้ถูกพัฒนา
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การป้องกันโรคฟันผุและโรคเหงือกอักเสบเพ่ิมขึ้ น 

สอดคล้องกบัการศกึษาของนิศานาถ ไกร(19) ที่พบว่า การ

ใช้แบบบันทกึการแปรงฟันหลังอาหารกลางวันสามารถ

ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกนัโรคฟันผุไปในทางที่ดี

ขึ้น 

ดงัน้ัน ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองจึงมคีะแนน

เฉล่ียการรับรู้ ความสามารถของตนเองต่อการป้องกัน 

โรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ ความคาดหวังในผลลัพธ์

ต่อการปฏบิตัติวัในการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืก-

อักเสบ แรงสนับสนุนทางสังคม และพฤติกรรมการ

ป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบมากกว่าก่อนการ

ทดลองและมากกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิ

(p<0.05) ในขณะที่กลุ่มควบคุมที่ได้รับทนัตสุขศึกษา

ตามปกติ ไม่มีกระบวนการเรียนรู้การรับรู้ความสามารถ

ของตนเองต่อการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ 

ความคาดหวังในผลลัพธข์องการปฏบิตัติวัต่อการป้องกนั

โรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบ แรงสนับสนุนทางสงัคม 

และพฤตกิรรมการป้องกนัโรคฟันผุ ท�ำให้ค่าคะแนนเฉล่ีย

ของทุกตวัแปรหลังการทดลอง น้อยกว่ากลุ่มทดลอง(18,19) 

ซ่ึงต่อไปหากไม่มีการจัดกระท�ำหรือใส่โปรแกรมทนัต-

สุขศึกษาลงไปในนักเรียนกลุ่มน้ี นักเรียนมีแนวโน้ม 

มีพฤติกรรมการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบ

แย่ลงและมีความเสี่ยงในการเกิดโรคฟันผุและโรค-

เหงอืกอกัเสบได้ในอนาคต

สรุป

การเปรียบเทยีบคะแนนเฉล่ียการรับรู้ความสามารถ

ของตนเองในการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ 

ความคาดหวังในผลลัพธข์องการปฏบิตัติวัต่อการป้องกนั

โรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบ แรงสนับสนุนทางสงัคม 

และพฤตกิรรมการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ 

ในกลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรมทันตสุขศึกษามีค่า

คะแนนเฉล่ียมากกว่าก่อนการได้รับโปรแกรมทันต-

สขุศึกษาและมากกว่ากลุ่มควบคุมที่ได้รับทนัตสขุศึกษา

ตามปกต ิอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิ(p<0.05)

ที่เพ่ือนในการเป็นคู่หู ภายหลังการทดลอง พบว่า ผลของ

โปรแกรมทนัตสขุศึกษาท�ำให้เกดิการรับรู้ความสามารถ

ของตนเองต่อการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ 

ความคาดหวังในผลลัพธต่์อการปฏบิัติตัวในการป้องกนั

โรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบ แรงสนับสนุนทางสงัคม 

และพฤตกิรรมการป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบ

เพ่ิมขึ้น สอดคล้องกบัการศึกษาของหยาดพิรุณ วังอะ-

โศก(17) เน่ืองจากกลุ่มทดลองได้มีประสบการณท์ี่ประสบ

ความส�ำเรจ็จากการได้ลงมือปฏบิัติการแปรงฟัน การใช้

ไหมขัดฟัน และการเลือกอาหารที่มีประโยชน์ ตั้งเป้า-

หมายการมีสขุภาพช่องปากที่ดี การพูดชักจูงจากเพ่ือน

และผู้วิจัย เมื่อปฏบิตักิารป้องกนัโรคฟันผุและโรคเหงอืก-
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Abstract: 	Effects of Dental Health Education Program on Dental Caries and Gingivitis Preventive Behaviors among 

the Four to Six Grade Students in Kaoliao District, Nakhonsawan Province 

Chirarat Emyaem, M.P.H.; Wutthichai Jariya, DHSM. (Health Services Management)

Faculty of Public Health, Naresuan University, Thailand

Journal of Health Science 2023;32(1):96-108.

This quasi-experimental research aimed to evaluate the effects of dental health education pro-

gram by applying self-efficacy theory and social support theory in behavioral modification for dental 

caries and gingivitis preventive behaviors among the four to six grade students in Mahaphot subdistrict, 

Kaoliao District, Nakhonsawan Province. A multistage sampling procedure was employed to select the 

sample of 70 students. They were divided into two groups of 35 each for the experimental and control 

groups using the lottery method of simple random sampling. The experimental group participated in an 

eight-week dental health education program that included the following activities: selecting oral health 

care products, self-examining for oral cavity, practicing brushing and flossing, setting goals for good oral 

health, recording oral health behaviors in a diary notebook, and receiving support from a friend for oral 

healthcare. The control group was provided with normal patterns of health education. Data were collected 

by using a questionnaire divided into 5 parts: (1) general information, (2) self-efficacy for dental caries 

and gingivitis prevention, (3) outcome expectation for dental caries and gingivitis prevention, (4) social 

support, and (5) dental caries and gingivitis preventive behaviors. Statistics utilized for data analysis were 

descriptive statistics (frequency distributions, percentage, mean and standard deviation) and inferential 

statistics (Chi-square test, Fisher’s exact test, Mann-Whitney test, independent t-test, and paired t-test). 

The results showed that the experimental group’s mean score of self-efficacy, outcome expectation, social 

support, and dental caries and gingivitis preventive behaviors were better than before receiving the dental 

health program and higher than that in the control group (p<0.05).

Keywords: dental health education program; preventive behaviors; dental caries and gingivitis; self-efficacy; social 

support


