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Abstract 

Foreign workers are essential in Thailand. 
Health care of migrant workers including oral health 
care is therefore important. Obtaining proper health 
care involves having a good access to health services. 
The objective of this survey research was to study the 
access to dental services of migrant workers in the 
border area of Sangkhlaburi District, Kanchanaburi 
Province. This study was conducted on 400 migrant 
workers in Sangkhlaburi district by cluster sampling. 
Data were collected using a questionnaire with a 
reliability of 0.74. Data were analyzed by descriptive 
statistics such as frequency, percentage, mean and 
standard deviation. The results of the study showed 
that most migrant workers in the border area of 
Sangkhlaburi district were female, aged 20-29 years 
and graduated lower than secondary educational 
level. Most of the samples were single, worked as 
factory workers, lived in their own home, had monthly 
income of 10,001 – 20,000 baht, had the right to social 
security, and all of them were Burmese. Overall 
migrant workers' access to dental services was at a low 
level accounted for 85.75%. When classified by 
aspects it was found that the moderate level was the 

affordability (Mean = 2 . 0 3 , SD = 0 . 3 5 )  and the 

acceptability (Mean = 2.10, SD = 0.28). 
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            The aspect that was low was the aspect of access to the accessibility (Mean = 1.56 , 

SD = 0 .2 4 ) , the availability (Mean = 1 .3 6 , SD = 0 .2 3 ) , the accommodation (Mean = 1 .3 7 ,  

SD = 0.24) and communication (Mean = 1.10, SD = 0.14). Therefore, health service units should 

focus on communication,  availability,  and accommodation to increase the access to dental 

services of migrant workers. 

Keywords : migrant workers; border area; dental services accessibility 
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บทความวิจัย (Research article) 

การเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าวในเขตชายแดนจังหวัดกาญจนบุรี 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

บทคัดย่อ 

แรงงานต่างด้าวมีความสำคัญในตลาดแรงงานประเทศ
ไทย การดูแลสุขภาพของแรงงานต่างด้าวจึงมีความสำคัญ  
เช่น การดูแลสุขภาพช่องปาก แรงงานต่างด้าวจะได้รับการดูแล
สุขภาพที่เหมาะสมต้องเข้าถึงบริการสุขภาพได้ดี การวิจัยเชิง
สำรวจนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาการเข้าถึงบริการทันตกรรม
ของแรงงานต่างด้าวในเขตชายแดน อำเภอสังขละบุรี จังหวัด
กาญจนบุรี โดยศึกษาในกลุ่มตัวอย่างแรงงานต่างด้าวในอำเภอ
สังขละบุรี จำนวน 400 คน สุ่มตัวอย่างแบบกลุ่ม เก็บข้อมูลด้วย
แบบสอบถามการเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าว 
ซึ่งมีค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.74 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิง
พรรณนา ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และค่าเบี่ยงเบน
มาตรฐาน ผลการศึกษา พบว่า แรงงานต่างด้าวในเขตชายแดน 
อำเภอสังขละบุรี จังหวัดกาญจนบุรี ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง อายุ
ระหว่าง 20 -29 ปี  มีการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนต้น 
สถานภาพโสด ประกอบอาชีพเป็นพนักงานบริษัทหรือโรงงาน 
อาศัยอยู่บ้านตัวเอง มีรายได้เดือนละ 10,001 – 20,000 บาท  
มีสิทธิการรักษาพยาบาลเป็นสิทธิประกันสังคม และทั้งหมดเป็น
ชาวพม่า 
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 การเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าว อำเภอสังขละบุรี จังหวัดกาญจนบุรีในภาพรวมอยู่ใน

ระดับต่ำ ร้อยละ 85.75 เมื่อจำแนกรายด้าน พบว่า ด้านที่อยู่ระดับปานกลาง ได้แก่ ด้านความสามารถในการ
จ่ายค่าบริการ (Mean = 2.03, SD = 0.35)  และด้านการยอมรับคุณภาพบริการ (Mean = 2.10, SD = 0.28) 
ด้านที่อยู่ในระดับต่ำ ได้แก่ ด้านการเข้าถึงแหล่งบริการ (Mean = 1.56, SD = 0.24) ด้านความเพียงพอของ
บริการ (Mean = 1.36, SD = 0.23) ด้านความสะดวกของบริการ (Mean = 1.37, SD = 0.24) ด้านการสื่อสาร
(Mean = 1.10, SD = 0.14) ดังนั้นเพ่ือเพ่ิมการเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าวหน่วยบริการ
สาธารณสุขควรให้ความสำคัญเรื่องการสื่อสาร ความพอเพียงของบริการ ความสะดวก  
 
คำสำคัญ: แรงงานต่างด้าว; เขตชายแดน; การเข้าถึงบริการทันตกรรม 
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บทนำ 
การอพยพเข้ามาของแรงงานข้ามชาติส่วนใหญ่เป็นแรงงานจากประเทศเพ่ือนบ้าน เนื่องจากประเทศ

ไทยมีพรมแดนติดต่อกับประเทศเพ่ือนบ้านทั้งทางบกและทางน้ำเป็นระยะทางหลายพันกิโลเมตร มีความอุดม
สมบูรณ์มากกว่าจึงเกิดสถานการณ์ของการเคลื่อนย้ายแรงงานข้ามชาติได้ง่าย1 อีกทั้งคนไทยส่วนหนึ่งปฏิเสธงาน
ที่มีลักษณะสามอย่าง คือ งานที่ยุ่งยาก งานที่เสี่ยงอันตราย และงานที่สกปรก นอกจากนั้นยังมีแรงงานข้ามชาติ
บางส่วนต้องการมาทำงานเก็บเงินเพ่ือสร้างอนาคตครอบครัวที่ดี 2 รัฐบาลไทยมีนโยบายให้แรงงานข้ามชาติทุก
คนขึ้นทะเบียนแรงงานอย่างถูกต้องตามกฎหมาย และต้องได้รับการคุ้มครองสวัสดิการด้านสุขภาพผ่านกองทุน
หลักประกันสุขภาพสำหรับแรงงานข้ามชาติ การมีจำนวนแรงงานข้ามชาติเพ่ิมมากขึ้นโดยไร้การควบคุมหรือผิด
กฎหมาย สามารถทำให้เกิดผลกระทบด้านต่างๆ ตามมาโดยเฉพาะผลกระทบต่อระบบบริการสาธารณสุข  
เช่น ภาระค่ารักษาพยาบาลที่เพ่ิมขึ้น3 แรงงานข้ามชาติบางส่วนได้รับความยากลำบากในการเข้าถึงบริการ
สาธารณสุข เนื่องจากข้อจำกัดเรื่องการสื่อสาร การรับข้อมูลข่าวสารที่เป็นประโยชน์ทำให้อาจเกิดผลกระทบต่อ
สุขภาพ4 

นอกเหนือจากแรงงานแล้วกลุ่มชาวบ้านที่อาศัยอยู่ตามแนวชายแดนต่างก็เดินทางมารับบริการสุขภาพ
ในหน่วยบริการสาธารณสุขฝั่งประเทศไทยเนื่องด้วยคุณภาพของการบริการสาธารณสุขเป็นที่ยอมรับ ทำให้ระบบ
บริการสุขภาพและการรักษาพยาบาลตามแนวชายแดนได้รับผลกระทบที่ต้องรับภาระงานเพ่ิมขึ้น มีค่าใช้จ่ายใน
การดูแลผู้มารับบริการเพ่ิมขึ้น5 อย่างไรก็ตามความร่วมมือด้านสาธารณสุขระหว่างประเทศไทยกับพม่า ลาว  
และกัมพูชา พบว่า ความร่วมมือด้านสาธารณสุขและการให้บริการสุขภาพระหว่างประเทศตามแนวชายแดน
ระหว่างประเทศมีมานานโดยเฉพาะในระดับพ้ืนที่และมีความพยายามสร้างความร่วมมือในรูปของข้อตกลงด้าน
สุขภาพในประเด็นต่างๆ พบว่า รูปธรรมของความร่วมมือในเชิงปฏิบัติการกับประเทศลาว และกัมพูชา มีมากกว่า
ประเทศพม่า เห็นได้จากการมีหน่วยบริการสุขภาพที่สนับสนุนโดยรัฐบาลไทยในประเทศลาวและกัมพูชา ในขณะ
ที่ประเทศพม่ายังไม่เป็นรูปธรรม ถึงแม้ว่าจะมีการลงนามความร่วมมือหลายครั้งทางด้านสุขภาพระหว่างประเทศ
หลายครั้งก็ตาม6 ส่วนใหญ่แรงงานและกลุ่มชาวบ้านที่อาศัยอยู่ตามแนวชายแดนที่เดินทางมารับบริการสุขภาพใน
หน่วยบริการสาธารณสุขฝั่งประเทศไทยไม่สามารถจ่ายค่าบริการสุขภาพได้ทั้งหมด ทำให้หน่วยบริการ
สาธารณสุขตามแนวชายแดนต้องประสบกับปัญหารับภาระงานบริการสุขภาพทั้งภาระการเงิน และภาระการ
บริการของหน่วยบริการสุขภาพไม่ได้รับการชดเชยจากการกระทรวงสาธารณสุข หรือระบบประกันสุขภาพใด 
ในขณะที่หน่วยบริการสาธารณสุขของรัฐเป็นหน่วยงานที่ไม่เน้นผลกำไร และไม่สามารถปฏิเสธการรักษาด้วย
เหตุผลทางมนุษยชนในการเข้าถึงบริการสุขภาพเมื่อเจ็บป่วย7 ซึ่งการบริการสุขภาพทางช่องปากก็เป็นส่วนหนึ่ง
ของสุขภาพร่างกายที่มีความสำคัญและมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิต8 แม้ว่าปัญหาทันตสุขภาพจะไม่ใช่โรค
ร้ายแรงที่ต้องรักษาอย่างเร่งด่วน หรือเป็นอันตรายต่อชีวิตในทันที แต่ก็ก่อให้เกิดความเจ็บปวดทุกข์ทรมาน และ
อาจทำให้เกิดโรคอ่ืนๆ ตามมา เช่น โรคหัวใจและหลอดเลือด9 นอกจากนั้นโดยทั่วไปแล้วการใช้บริการรักษาทาง
ทันตกรรมมีค่าใช้จ่ายค่อนข้างสูง ซึ่งอาจทำให้เกิดผลกระทบต่อกลุ่มแรงงานต่างด้าวได้ เนื่องจากมีความ
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ยากลำบากในการเข้าถึงบริการจึงก่อให้เกิดผลกระทบในแง่ลบแก่สภาวะสุขอนามัยทางช่องปากต่อแรงงานต่าง
ด้าว ทั้งนี้การเข้าถึงบริการทันตกรรมมีหลักพิจารณาการเข้าถึงระบบบริการสุขภาพในมิติต่างๆ คือ 1)การเข้าถึง
แหล่ งบริการ  (Accessibility) 2)ความเพียงพอของบริการ  (Availability) 3)ความสะดวกของบริการ 
(Accommodation) 4)ความสามารถในการจ่ายค่าบริการ  (Affordability) 5)การยอมรับคุณภาพบริการ 
(Acceptability)10 และ 6)ภาษาและการสื่อสาร (Communication) ยังเป็นอีกหนึ่งปัจจัยที่ต้องพิจารณาด้วย
เช่นกัน11 เนื่องจากแรงงานต่างด้าวมีวัฒนธรรมและภาษาที่ต่างไปจากประเทศไทยจึงเป็นปัจจัยหนึ่งของการ
เข้าถึงบริการสุขภาพในมิติด้านการสื่อสาร ประชากรที่เป็นกลุ่มบุคคลต่างด้าวในจังหวัดกาญจนบุรีมี ประมาณ 
74,875 คน12 อำเภอสังขละบุรีมีกลุ่มบุคคลต่างด้าวมากที่สุด มีการใช้บริการสุขภาพ จำนวน 26,823 ราย 
87,276 ครั้ง มีการใช้บริการทันตกรรม จำนวน 6,324 ราย 8,031 ครั้ง คิดเป็นสัดส่วนของบริการทันตกรรมกับ
การบริการสุขภาพโดยรวม เท่ากับ 0.2313 จะเห็นได้ว่าการใช้บริการทันตกรรมน้อยมากเมื่อเทียบกับบริการ
สุขภาพโดยรวม แม้ปัจจุบันแรงงานต่างด้าวสามารถเข้าถึงสิทธิการรักษาพยาบาลได้ แต่จากสถานการณ์การเข้า
ใช้สิทธิการรักษาพยาบาลในหน่วยงานภาครัฐทั้งท่ีเป็นโรงพยาบาลประจำอำเภอ หรือโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตำบลยังมีแรงงานต่างด้าวเข้ามาใช้บริการเป็นส่วนน้อย ส่งผลให้แรงงานต่างด้าวจำนวนไม่น้อยที่ต้องประสบกับ
ปัญหาด้านสุขภาพ ทั้งที่การเข้าถึงบริการสุขภาพนั้นควรเป็นสิทธิพ้ืนฐานตามหลักสิทธิมนุษยชน นอกจากนั้น
ปัญหาสุขภาพต่างๆ อาจส่งผลต่อประสิทธิภาพการทำงานของแรงงานต่างด้าว14 
การศึกษานี้ผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะทราบถึงการเข้าถึงบริการทันตกรรมกลุ่มแรงงานต่างด้าวในเขตชายแดน
ไทย เพ่ือศึกษาสถานการณ์การเข้าถึงบริการทันตกรรมกลุ่มแรงงานต่างด้าว และนำข้อมูลจากการศึกษาไปใช้ใน
การพัฒนาหรือแก้ไขปัญหาในการเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าวให้ดียิ่งขึ้น 
วัตถุประสงค์การวิจัย 

เพ่ือศึกษาการเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าวในเขตชายแดน อำเภอสังขละบุรี จังหวัด
กาญจนบุรี 
วิธีการวิจัย 

การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงสำรวจ (Survey Research) เพ่ือศึกษาคุณลักษณะส่วนบุคคล และ
การเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าวในเขตชายแดน อำเภอสังขละบุรี จังหวัดกาญจนบุรี  
ประชากรศึกษา ได้แก่ แรงงานต่างด้าวในอำเภอสังขละบุรี 
กลุ่มตัวอย่าง จากการคำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่างด้วยวิธีการประมาณค่าเฉลี่ยของประชากร ไม่ทราบขนาด
ประชากร เท่ากับ 325 ทำการสุ่มแบบกลุ่ม (Cluster sampling)โดยกำหนดสถานประกอบการหรือตลาดเป็น
กลุ่มจากนั้นเก็บข้อมูลทั้งหมดของกลุ่มที่สุ่มได้จึงได้จำนวนตัวอย่าง 400 คน กําหนดเกณฑ์คัดเข้า คือ  
1) เป็นแรงงานต่างด้าวที่อยู่อาศัยในพ้ืนที่ อำเภอสังขละบุรี จังหวัดกาญจนบุรี มีอายุ 15–59 ปี 2) ไม่มีการ
เจ็บป่วยรุนแรงที่เป็นอุปสรรคต่อการเข้าร่วมการวิจัย 3) เป็นผู้ที่สามารถพูด ฟังภาษาไทยได้ด้วยตนเองหรือ
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สื่อสารโดยใช้ล่าม เกณฑ์ในการคัดออก คือ 1) ผู้ที่ไม่เคยไปสถานที่บริการทันตกรรมทั้งภาครัฐเอกชน และหน่วย
บริการทันตกรรมเคลื่อนที่ 2)ปฏิเสธเข้าร่วมโครงการวิจัย  
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

การวิจัยครั้งนี้ใช้เครื่องมือวิจัยเป็นแบบสอบถาม โดยแบ่งออกเป็น 2 ส่วน คือ คุณลักษณะส่วนบุคคล 
และการเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าว 

ส่วนที่ 1 คุณลักษณะส่วนบุคคล 8 ข้อ ได้แก่ อายุ เพศ สถานภาพ การศึกษา อาชีพ ที่พักอาศัย รายได้ 
สัญชาติ โดยคำถามเป็นเลือกตอบ 

ส่วนที่ 2 การเข้าถึงบริการทันตกรรม 24 ข้อ เป็นแบบสอบถามประมาณค่า 3 ตัวเลือก คือ ไม่เห็นด้วย
มีคะแนนท่ากับ 1 เห็นด้ายปานกลางมีคะแนนเท่ากับ 2 เห็นด้วยมากมีคะแนนเท่ากับ 3 โดยประเมินจาก
องค์ประกอบ 6 ด้าน ได้แก่ ด้านการเข้าถึงสถานบริการ ด้านความสะดวกของบริการ ด้ านความเพียงพอของ
บริการ ด้านความสามารถในการจ่ายค่าบริการ ด้านการสื่อสาร และด้านการยอมรับคุณภาพในการบริการ  
จัดลำดับใช้เกณฑ์ในการจัดระดับการแบ่งเป็น 3 ระดับ ระดับมาก ระดับปานกลาง ระดับน้อย โดยกำหนดช่วง
การวัด ดังนี้ 

2.33 – 3.00 คะแนน หมายถึง มีการเข้าถึงบริการทันตกรรมระดับมาก 
1.67 – 2.32 คะแนน หมายถึง มีการเข้าถึงบริการทันตกรรมระดับปานกลาง 
1.00 – 1.66 คะแนน หมายถึง มีการเข้าถึงบริการทันตกรรมระดับน้อย 

การประเมินคุณภาพเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
การตรวจความตรงเนื้อหา (content validity) ของเครื่องมือที่ใช้โดยผู้เชี่ยวชาญจำนวน 3 ท่าน 

ประกอบด้วย ผู้เชี่ยวชาญด้านทันตสาธารณสุข ผู้เชี่ยวชาญด้านระบบบริการ และผู้เชี่ยวชาญด้านสถิติ ได้ค่า IOC 
ระหว่าง 0.66-1.00 

การหาความเที่ยง (Reliability) โดยนำแบบสอบถามไปทดลองใช้กับกลุ่มเป้าหมายที่มีลักษณะ
ใกล้เคียงกับประชากรที่ศึกษา จำนวน 30 ชุด และทดสอบค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาตามวิธีของครอนบัค 
(Cronbach’s alpha coefficient) ได้ค่าเท่ากับ 0.74 
จริยธรรมการวิจัย 

การศึกษานี้ ได้ผ่านการรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์จากวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร  
จังหวัดสุพรรณบุรี เลขที่ PHCSP-184 เมื่อวันที่ 4 ธันวาคม พ.ศ. 2562 
การเก็บรวบรวมข้อมูล 

1. ผู้วิจัยติดต่อประสานงานกับเจ้าหน้าที่สาธารณสุข อำเภอสังขละบุรี จังหวัดกาญจนบุรี 
2. ผู้วิจัยเตรียมผู้ช่วยวิจัยในการเก็บข้อมูลซึ่ง ได้แก่ อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้านโดย ผู้วิจัย

อธิบายให้ผู้ช่วยมีความเข้าใจวัตถุประสงค์ ขั้นตอนดำเนินงานวิจัย และทดลองใช้แบบสอบถามร่วมกันและให้
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ผู้ช่วยวิจัยได้ฝึกทดลองเก็บข้อมูลก่อนที่ผู้ช่วยวิจัยจะเก็บข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่างจริง และเปิดโอกาสให้ผู้ช่วยวิจัย
ซักถามสิ่งที่สงสัย เพ่ือป้องกันความผิดพลาดระหว่างเก็บข้อมูล 

3. ผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยดำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลกับผู้ยินยอมตนให้ข้อมูล โดยมีการชี้แจง
วัตถุประสงค์ ขั้นตอนการดำเนินงาน ประโยชน์ของงานวิจัย และการรักษาความลับของผู้ยินยอมตนก่อนเก็บ
ข้อมูล จากนั้นผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยสอบถามอาสาสมัครวิจัยและบันทึกข้อมูลลงแบบสอบถาม กรณีที่อาสาสมัคร
วิจัยไม่สามารถสื่อสารภาษาไทยได้ดำเนินการสอบถามผ่านล่าม 
การวิเคราะห์ข้อมูล 

วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมสำเร็จรูปด้วยสถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และค่า
เบี่ยงเบนมาตรฐาน  

คุณลักษณะทางประชากร จำนวน ร้อยละ 

เพศ  
      ชาย 187 46.75 
      หญิง 213 53.25 
อายุ  
     ต่ำกว่า 20 ปี 27 6.75 
     20 – 29 ปี 264 66.00 
     30 – 39 ปี 68 17.00 
     40 – 49 ปี 29 7.25 
     50 – 59 ปี 12 3.00 

Mean = 27.78, SD = 6.75, Max = 52, Min = 15  
ระดับการศึกษา   
     ไม่ได้รับการศึกษา    13 3.25 
     ประถมศึกษา 143 35.75 

     มัธยมศึกษาตอนต้น 186 46.50 

     มัธยมศึกษาตอนปลาย 57 14.25 

     ปริญญาตรี 1 0.25 

สถานภาพ   

     โสด 285 71.25 

     สมรส 91 22.75 

     หม้าย/หย่าร้าง 24 6.00 
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คุณลักษณะทางประชากร จำนวน ร้อยละ 
อาชีพ   

     พนักงานบริษัท/โรงงาน 272 68.00 

     รับจ้าง 42 10.50 

     ค้าขาย 86 21.50 

ที่พักอาศัย   

     บ้านตัวเอง  247 61.75 

     อยู่กับญาติพ่ีน้อง 85 21.25 

     บ้านเช่า/บ้านพักคนงาน 68 17.00 

รายได้   

     5,000 – 10,000 บาท     193 48.25 

    10,001 – 20,000 บาท 207 51.75 

สิทธิการรักษา   

    สิทธิประกันสังคมและประกนัสุขภาพแรงงานตา่งดา้ว 317 79.25 

    ไม่มีสิทธิการรักษา 83 20.75 

สัญชาติ   

    พม่า 400 100.00 

จากตารางที่ 1 พบว่า แรงงานต่างด้าว อำเภอสังขละบุรี จังหวัดกาญจนบุรี ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง  
ร้อยละ 53.25 อายุระหว่าง 20 -29 ปี ร้อยละ 66 มีการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนต้น ร้อยละ 46.50 
สถานภาพโสด ร้อยละ 71.25 ประกอบอาชีพเป็นพนักงานบริษัทหรือโรงงาน ร้อยละ 68 อาศัยอยู่บ้านตัวเอง  
(ท้ังในประเทศพม่าและประเทศไทย) ร้อยละ 61.75 มีรายได้เดือนละ 10,001 – 20,000 บาท ร้อยละ 51.75 
และมีสิทธิการรักษาพยาบาลเป็นสิทธิประกันสังคมและประกันสุขภาพแรงงานต่างด้าว ร้อยละ 20.75 
 
การเข้าถึงบริการทันตกรรม 
ตารางที่ 2 ระดับการเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าว อำเภอสังขละบุรี จังหวัดกาญจนบุรี(n=400) 

ระดับการเข้าถึงบริการทันตกรรม จำนวน ร้อยละ 

ระดับปานกลาง 57 14.25 
ระดับต่ำ 343 85.75 
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จากตารางที่  2 พบว่า การเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าว อำเภอสังขละบุรี   
จังหวัดกาญจนบุรีในภาพรวมอยู่ในระดับต่ำ ร้อยละ 85.75 
ตารางที่ 3 การเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าว อำเภอสังขละบุรี จังหวัดกาญจนบุรี จำแนกรายด้าน
(n=400) 

การเข้าถึงบริการทนัตกรรม Mean SD Min. Max. แปลผล 

1.การเข้าถึงแหล่งบริการ 1.56 0.24 1.02 2.00 ต่ำ 

2.ความเพียงพอของบริการ 1.36 0.23 1.05 1.55 ต่ำ 

3.ความสะดวกของบริการ 1.37 0.24 1.10 1.50 ต่ำ 

4.ความสามารถในการจ่ายค่าบริการ 2.03 0.35 1.50 2.25 ปานกลาง 

5.การยอมรับคุณภาพบริการ 2.10 0.28 1.50 2.30 ปานกลาง 

6.การสื่อสาร 1.10 0.14 1.00 1.20 ต่ำ 

 
จากตารางที่  3 พบว่า ด้านที่อยู่ ระดับปานกลาง ได้แก่  ความสามารถในการจ่ายค่าบริการ  

(Mean = 2.03, SD = 0.35)  และการยอมรับคุณภาพบริการ (Mean = 2.10, SD = 0.28) ด้านที่อยู่ในระดับต่ำ 
ได้แก่ การเข้าถึงแหล่งบริการ (Mean = 1.56 , SD = 0.24) ความเพียงพอของบริการ (Mean = 1.36 ,  
SD = 0.23) ความสะดวกของบริการ (Mean = 1.37, SD = 0.24) การสื่อสาร(Mean = 1.10, SD = 0.14) 

 
ตารางที่ 4 การเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าว อำเภอสังขละบุรี จังหวัดกาญจนบุรี จำแนกรายข้อ
(n=400) 

ประเด็น Mean SD แปลผล 

การเข้าถึงแหล่งบริการ    

1.ระยะทางในการเดินทางมารับบริการทันตกรรมใกล้บ้าน 1.66 0.57 ต่ำ 

2.มีแหล่งบริการทันตกรรมที่ท่านไปรับบริการใกล้บ้าน เช่นโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพตำบล 

1.65 0.61 ต่ำ 

3.ระยะเวลาในการเดินทางมารับบริการทันตกรรม 1.94 0.58 ปานกลาง 

4.การรับบริการทันตกรรมในชุมชน เช่น หน่วยทันตกรรมเคลื่อนที่ 1.00 0.00 ต่ำ 

ความเพียงพอของบริการ    

5.มีบุคลากรทางทันตกรรมให้บริการอย่างเพียงพอให้บริการ 1.51 0.50 ต่ำ 

6.มีเครื่องมือทันตกรรมที่เพียงพอในการให้บริการ 1.46 0.49 ต่ำ 

7.แหล่งบริการทันตกรรมสามารถให้บริการทันตกรรมที่ต้องการได้ 1.20 0.40 ต่ำ 
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ประเด็น Mean SD แปลผล 

8.มีสถานบริการที่ให้บริการทันตกรรมเพียงพอสำหรับเลือกใช้บริการ 1.28 0.45 ต่ำ 

ความสะดวกของบริการ    

9.สามารถเข้ารับบริการทันตกรรมโดยไม่ต้องนัดหมาย 1.07 0.26 ต่ำ 

10.สามารถเข้ารับบริการทันตกรรมได้เมื่อเกิดเหตุฉุกเฉิน 1.39 0.53 ต่ำ 

11.ระยะเวลาในการรอรับบริการไม่นานเกินไป 1.20 0.40 ต่ำ 

12.มีช่องทางให้ติดต่อเจ้าหน้าที่ได้สะดวกรวดเร็ว 1.84 0.67 ปานกลาง 

ความสามารถในการจ่ายค่าบริการ    

13.ปัญหาเกี่ยวกับค่าใช้จ่ายของบริการทันตกรรม 2.07 0.72 ปานกลาง 

14.ค่าใช้จ่ายของบริการทางทันตกรรมไม่แพงจนเกินไป 1.64 0.62 ต่ำ 

15.ปัญหาเกี่ยวกับค่าใช้จ่ายในการเดินทางมารับบริการทันตกรรม 2.09 0.67 ปานกลาง 

16.ความยินดีจ่ายค่าบริการหากมีความจำเป็น 2.35 0.66 มาก 

การยอมรับคุณภาพบริการ    

17.เจ้าหน้าที่หน่วยบริการทันตกรรมให้การต้อนรับอย่างดี 2.15 0.51 ปานกลาง 

18.เจ้าหน้าที่ผู้ให้บริการทันตกรรมให้บริการอย่างดีเยี่ยม 1.92 0.64 ปานกลาง 

19.ความปลอดภัยของบริการทันตกรรม 2.31 0.46 ปานกลาง 

20.การบริการทันตกรรมมีความทันสมัย และหลากหลาย 2.04 0.65 ปานกลาง 

การสื่อสาร    

21.มีบุคลากรทางทันตกรรมหรือเจ้าหน้าที่ที่สามารถสื่อสารให้เข้าใจได้ 1.07 0.25 ต่ำ 

22.สถานบริการทางทันตกรรมมีภาษาท่ีอ่านแล้วเข้าใจได้ 1.34 0.49 ต่ำ 

23.การได้รับข่าวเป็นภาษาท่ีเข้าใจเมื่อมีการบริการทางทันตกรรม 1.00 0.00 ต่ำ 

24.มีแหล่งความรู้เป็นภาษาท่ีอ่านแล้วเข้าใจ 1.00 0.00 ต่ำ 

 
จากตารางที่  4 พบว่า การเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าว อำเภอสังขละบุรี   

จังหวัดกาญจนบุรีรายข้อส่วนใหญ่มีคะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับต่ำ โดยข้อที่มีคะแนนเฉลี่ยต่ำที่สุด ได้แก่  การรับ
บริการทันตกรรมในชุมชน การได้รับข่าวเป็นภาษาท่ีเข้าใจเมื่อมีการบริการทางทันตกรรม และมีแหล่งความรู้เป็น
ภาษาที่ท่านอ่านแล้วเข้าใจ ข้อที่มีคะแนนเฉลี่ยมากที่สุด ได้แก่ ความยินดีจ่ายค่าบริการหากมีความจำเป็น 
รองลงมา ได้แก่ ความปลอดภัยของบริการทันตกรรม 
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อภิปรายผล 
จากการศึกษาการเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าว อำเภอสังขละบุรี  จังหวัดกาญจนบุรี

อภิปรายผลการวิจัยได้ว่าการเข้าถึงบริการสุขภาพนั้นจะต้องคำนึงถึงการเข้าถึงแหล่งบริการ ความเพียงพอของ
บริการ ความสะดวกในแหล่งบริการ ความสามารถในการจ่ายค่าบริการ การย อมรับคุณภาพบริการ10  
และการสื่อสาร11 มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาการเข้าถึงบริการทันตกรรมของแรงงานต่างด้าวในเขตชายแดน 
อำเภอสังขละบุรี จังหวัดกาญจนบุรี พบว่า แรงงานต่างด้าวมีการเข้าถึงบริการทันตกรรมในภาพรวมอยู่ในระดับ
ต่ำ ร้อยละ 85.75 การเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานต่างด้าวยังไม่ดีเท่าที่ควร เมื่อพิจารณารายด้านพบว่าทุก
ด้านอยู่ในระดับต่ำและปานกลาง ปัญหาและอุปสรรคสำคัญที่ส่งผลต่อการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานต่าง
ด้าวคือปัญหาในด้านความไม่ครอบคลุมของหลักประกันสุขภาพโดยจะเห็นได้ว่าในปัจจุบันยังคงมีแรงงานต่างด้าว
จำนวนหนึ่ งยังไม่มีสิทธิประกันสุขภาพ ส่วนที่มีประกันสังคมก็มีข้อจำกัดในเรื่องของบริการทันตกรรม  
เช่น แหล่งบริการทันตกรรมที่จำกัด วงเงินจำกัดในการเข้ารับบริการทันตกรรม และความไม่เข้าใจเรื่องสิทธิใน
การรักษาพยาบาลเนื่ องด้วยภาษาและการสื่อสารที่ ไม่ เอ้ืออำนวย สอดคล้อง กับวรวิทย์  มิตรทอง15  
ที่พบว่า แรงงานต่างด้าวบางส่วนยังมีความไม่เข้าใจในสิทธิการรักษาพยาบาลของตนเอง ถึงแม้ว่าโรงพยาบาลจะ
พยายามแนบเอกสารเกี่ยวกับสิทธิในการรักษาพยาบาลพร้อมกับบัตรประกันสุขภาพให้กับแรงงานต่างด้าวทุกคน
ที่มารับบัตรประกันสุขภาพแล้ว 

การเข้าถึงแหล่งบริการทันตกรรมอยู่ในระดับต่ำ เนื่องจากแรงงานต่างด้าวส่วนใหญ่ให้ความสำคัญกับ
เรื่องระยะทางในการเข้าถึงแหล่งบริการทันตกรรม ความต้องการที่จะได้รับบริการทันตกรรมในชุมชน ซึ่งอาจเกิด
จากแรงงานต่างด้าวมองว่าสถานบริการทันตกรรมเดินทางไปลำบาก และถูกจำกัดด้วยระบบประกันสังคมที่ต้อง
เข้ารับบริการในสถานพยาบาลที่ระบุในบัตร สอดคล้องกับวิจัยของอัชวัฒน์ คำหวาน และปัตพงษ์ เกษสมบูรณ์11 
ศึกษาการเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ กรณีศึกษาอำเภอเชียงคาน จังหวัดเลย พบว่า ด้านอุปสรรค
ในการเข้าถึงบริการสุขภาพอยู่ ในระดับปานกลาง และสอดคล้องกับสอดคล้องกับวรวิทย์ มิตรทอง 15  
ที่พบว่า แรงงานต่างด้าวมักเลือกใช้บริการในโรงพยาบาลที่เดินทางสะดวก 

ความเพียงพอของบริการทันตกรรมอยู่ในระดับต่ำ เนื่องจากแรงงานต่างด้าวส่วนใหญ่ต้องการมีสถาน
บริการที่ให้บริการทันตกรรมอย่างเพียงพอสำหรับให้เลือกใช้บริการ สอดคล้องกับวิจัยของอรทัย ศรีทองธรรม, 
สุภาภรณ์ สงค์ประชา, วิศิษฐ์ สงวนวงศ์วาน และ สุวารี เจริญมุขยนันท์7 ศึกษาการบริการสุขภาพโรงพยาบาล
ชุมชนที่มีชายแดนติดประเทศลาว พม่า และกัญพูชา เมื่อก้าวสู่ประชาคมเศรษฐกิจอาเซียนในปี 2558  ที่พบ
ข้อเสนอแนะว่า ด้านอัตรากำลังของโรงพยาบาลในพ้ืนที่เขตชายแดนควรเพ่ิมกรอบอัตรากำลังทางแพทย์และ
พยาบาลโดยคำนึงถึงปริมาณผู้ป่วยที่ไม่ใช่คนไทยด้วย ควรมีแผนการดำเนินงานและทำความเข้าใจกับปฏิบัติงาน
ในพ้ืนที่ให้ชัดเจนถึงวิธีการดำเนินงานเกี่ยวกับการดูแลแรงงานข้ามชาติ 

ความสะดวกในแหล่งบริการทันตกรรมอยู่ในระดับต่ำ เนื่องด้วยแรงงานต่างด้าวต้องการรับบริการทัน
ตกรรรมโดยไม่ต้องนัดหมายหรือสามารถมารับบริการได้ตลอดเวลา สอดคล้องกับวรวิทย์ มิตรทอง 15 ที่พบว่า 
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แรงงานต่างด้าวให้ความสำคัญต่อ ความสะดวกสบายในการเข้ารับบริการ โดยเห็นว่านอกจากคุณภาพในการ
รักษาพยาบาลแล้ว ความสะดวกสบายในการเข้ารับบริการยังเป็นปัจจัยหนึ่งในการเลือกเข้ารับบริการ 

ความสามารถในการจ่ายค่าบริการทันตกรรมอยู่ในระดับปานกลาง เนื่องจากแรงงานต่างด้าวยังมองว่า
บริการทันตกรรมมีค่าใช้จ่ายสูง บางส่วนต้องการจ่ายค่าบริการทันตกรรมไม่แพงจนเกินไป แต่หากมีความจำเป็น
ก็สามารถยินดีจ่ายค่าบริการ สอดคล้องกับงานวิจัยของอัชวัฒน์ คำหวาน และปัตพงษ์ เกษสมบูรณ์11 ศึกษาการ
การเข้าถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ กรณีศึกษาอำเภอเชียงคาน จังหวัดเลย  พบว่า แรงงานข้ามชาติ
สามารถจ่ายค่าบริการรักษาพยาบาลตรงตามความต้องการค่าใช้จ่ายกับโรคมีความเหมาะสม 

การยอมรับคุณภาพบริการทันตกรรมอยู่ในระดับปานกลาง เนื่องจากแรงงานต่างด้าวเห็นว่าคุณภาพ
บริการด้านสาธารณสุขของประเทศไทยดีกว่าประเทศเมียนมา ทั้งในเรื่องบุคลากร และเครื่องมือทางการแพทย์ 
แต่บุคลากร และเครื่องมือของสถานบริการตามพ้ืนที่ชายแดนอาจไม่เพี ยบพร้อมเท่ากับในตัวเมืองใหญ่ 
สอดคล้องกับวรวิทย์ มิตรทอง15 ที่พบว่า แรงงานต่างด้าวมีความพึงพอใจในการเข้ารับบริการของโรงพยาบาลใน
ประเทศไทยแห่งหนึ่งโดยมีเหตุผลจากประสบการณ์ตรง จากการเปรียบเทียบกับสถานบริการอ่ืน และคำบอก
กล่าวจากบุคคลอื่นๆ ที่ดีในด้านคุณภาพบริการที่ได้รับ 

การสื่อสารอยู่ในระดับต่ำ เนื่องจากแรงงานต่างด้าวต้องการได้รับข่าวประชาสัมพันธ์เมื่อมีบริการทัน
ตกรรมในชุมชนเป็นภาษาท้องถิ่นหรือมีแหล่งความรู้เป็นภาษาที่อ่านแล้วเข้าใจ สอดคล้องกับวิจัยของอรทัย ศรี
ทองธรรม, สุภาภรณ์ สงค์ประชา, วิศิษฐ์ สงวนวงศ์วาน และ สุวารี เจริญมุขยนันท์7 ศึกษาการบริการสุขภาพ
โรงพยาบาลชุมชนที่มีชายแดนติดประเทศลาว พม่า และกัญพูชา เมื่อก้าวสู่ประชาคมเศรษฐกิจอาเซียนในปี 
2558 พบว่า ภาษาเป็นอุปสรรคที่สำคัญต่อการให้บริการ และเป็นอุปสรรคต่อการเข้าถึงบริการสุขภาพของชาว
ต่างด้าวและกลุ่มแรงงาน 
สรุป 

แรงงานต่างด้าวในอำเภอสังขละบุรี จังหวัดกาญจนบุรีมีการเข้าถึงบริการทันตกรรมระดับต่ำโดยเฉพาะ
เมื่อพิจารณารายด้าน พบว่า ด้านที่เป็นอุปสรรคต่อการเข้าถึงบริการทันตกรรมมากที่สุด คือ ด้านภาษาและการ
สื่อสาร ส่วนด้านที่แรงงานต่างด้าวมีความเห็นในทิศทางบวกต่อการเข้าถึงบริการทันตกรรม คือ ด้านคุณภาพของการ
บริการทันตกรรม 
ข้อเสนอแนะ 

1. หน่วยบริการสาธารณสุขทุกระดับควรให้ความสำคัญเรื่องภาษาและการสื่อสารกับชาวต่างชาติ 
โดยฉพาะเขตพ้ืนที่ที่มีแรงงานข้ามชาติจำนวนมาก 

2. ควรมีการทำการศึกษาในประชากรกลุ่มอ่ืนๆ เพ่ือเปรียบเทียบผลการศึกษาว่าเหมือนหรือแตกต่างกัน
อย่างไร ทั้งนี้ข้อมูลที่ได้จะเป็นประโยชน์แก่หน่วยงานทางสาธารณสุขเพ่ือนำผลการวิจัยไปพัฒนาระบบสุภาพได้อย่าง
เหมาะสมกับพ้ืนที่นั้นๆ ต่อไป 
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