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Abstract 
This cross-sectional analytical study aimed to test 

the factors associated with the utilization of dental 
services among 126 pregnancy women in Kamalasai 
hospital, Kamalasai district, Kalasin province. Data were 
collected using a self-reported questionnaire that the 
content validity was 0.86 and the Cronbach Alpha 
coefficient was between 0.71-0.84. Descriptive statistics 
were used to describe demographic data whereas 
Inferential statistics including Chi-Square and Fisher’s Exact 
Test were used to test the factors related to dental visits 
of pregnant women. The study found that majority of the 
subjects (77.8%) aged >20 to 35 years old. Mean age was 
25.88 ± 5.34 years. The prevalence of dental service 
utilization was 79.37%. The results showed that pregnant 
women who flossed (84.2%) were 3.54 times more likely 
to receive dental services than pregnant women who did 
not  flos s  (15 . 8%)  (OR=3 .54 ,  95% C I :  1 . 35 -9 . 27 , 
p-value=0.008), Factors of understanding and satisfaction 
with high-level dental services (87.0%) were 2.83 times 
more likely to attend dental services than pregnant 
women with low to moderate understanding and 
satisfaction with dental services (70.2%), (OR=2.83, 95%CI: 
1.15-6.98, p-value=0.021). 
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บทคัดย่อ 
การศ ึกษาน ี ้ เป ็นการศ ึกษาเช ิงว ิ เคราะห ์ภาคต ัดขวางมี

วัตถุประสงค์เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อการเข้ารับบริการทาง
ทันตกรรมของหญิงตั้งครรภ์จำนวน 126 คน โรงพยาบาลกมลาไสย 
อำเภอกมลาไสย จังหวัดกาฬสินธุ์ เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามชนิด
ตอบด้วยตนเองซึ่งผ่านการตรวจค่าความตรงเชิงเนื้อหาเท่ากับ 0.86 ค่า
สัมประสิทธิ ์ครอนบาคแอลฟาอยู ่ระหว่าง 0.71-0.84 ใช้สถิติเชิง
พรรณนาวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง และใช้สถิติเชิงอนุมาน 
Chi-Square และ Fisher’s Exact Test ว ิเคราะห์ป ัจจ ัยท ี ่มี
ความสัมพันธ์ต่อการเข้ารับบริการทางทันตกรรมของหญิงตั้งครรภ์ ผล
การศึกษาพบว่ากลุ่มตัวอย่างมีอายุ 20ถึง 35 ปี ร้อยละ 77.8 อายุเฉลี่ย 
25.88 ± 5.34 ปี ความชุกของการเข้ารับบริการทันตกรรมคิดเป็นร้อย
ละ 79.37 ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการเข้ารับบริการทันตกรรมได้แก่ 
ปัจจัยด้านการปฏิบัติซึ่งกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ไหมขัดฟัน (ร้อยละ 84.2) 
มีโอกาสเข้ารับบริการทางทันตกรรมสูงกว่ากลุ่มตัวอย่างที่ไม่ใช้ไหม 
ขัดฟัน (ร้อยละ 15.8) 3.54 เท่า (OR=3.54, 95% CI: 1.35-9.27, 
p-value=0.008)ปัจจัยด้านความเข้าใจและความพึงพอใจในการต่อ
การเข้ารับบริการทางทันตกรรมระดับสูง (ร้อยละ 87.0) มีโอกาสเข้ารับ
บริการทางทันตกรรมมากกว่าหญิงตั้งครรภ์ที่มีความเข้าใจและความ  
พึงพอใจในการต่อการเข้ารับบริการทางทันตกรรมระดับต่ำ-ปานกลาง 
(ร ้อยละ 70.2) 2.83 เท ่า (OR=2.83 ,  95%CI :  1.15-6.98, 
p-value=0.021) 
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บทนำ 
หญิงตั้งครรภ์มีการเปลี่ยนแปลงทางกายวิภาค สรีรวิทยาและทางชีวเคมี รวมทั้งมีการเปลี่ยนแปลงของ

ฮอร์โมนระหว่างตั้งครรภ์นอกจากนี้การตั้งครรภ์ทำให้มีอาการคลื่นไส้อาเจียนบ่อย มีพฤติกรรมการรับประทาน
อาหารจุบจิบไม่เป็นเวลาหรือชนิดของอาหารที่เปลี่ยนไป ขณะตั้งครรภ์ หากไม่ได้รับการดูแลด้านทันตสุขภาพ
ที่ดี อาจทำให้เกิดโรคฟันผุ ฟันสึกกร่อน มีหินน้ำลาย มีเลือดออก เหงือกบวม ก่อให้เกิดโรคเหงือกอักเสบและ
โรคปริทันต์ ได้ง่ายกว่าปกติ โดยปัญหาสุขภาพช่องปากในหญิงตั้งครรภ์จากการเป็นโรคปริทันต์ อาจจะส่งผล 
ต่อการคลอดก่อนกำหนดของทารกหรือทารกมีน้ำหนักแรกคลอดน้อยได้ นอกจากนี้เชื้อแบคทีเรีย ที่ก่อให้เกิด
โรคฟันผุสามารถถ่ายทอดจากช่องปากของแม่ไปสู่ลูกได้1 ในการดูแลหญิงตั้งครรภ์ตามคำแนะนำขององค์การ
อนามัยโลกหญิงตั้งครรภ์ควรได้รับการฝากครรภ์ครบ 5 ครั้งเป็นการพัฒนาคุณภาพมารดาและทารกเริ่มตั้งแต่
อยู่ในครรภ์ เพื่อไม่มีปัญหาในการคลอด มารดาและทารกปลอดภัย ปราศจากภาวะแทรกซ้อนและมีสุขภาพ
แข็งแรงโดยการจัดแนวคิดตามหลักกิจกรรมออตตาวา2 

การดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพในกลุ่มหญิงตั้งครรภ์ในประเทศไทยได้ดำเนินการ มาอย่างต่อเนื่อง 
โดยจัดให้หญิงตั้งครรภ์สมัครใจเข้าร่วมโครงการ ซึ่งเน้นที่การรักษาโรคในช่องปาก คือ โรคฟันผุ และเหงือก
อักเสบ ร่วมกับการฝึกทักษะในการดูแลสุขภาพช่องปากแม่และลูก และโครงการสายใยรักแห่งครอบครัว ซึ่ง
เป็นการบูรณาการกับงานอนามัยแม่และเด็ก ให้หญิงตั้งครรภ์ได้รับการประเมินสุขภาพช่องปาก รับการรักษา 
ทันตกรรมและส่งรักษาต่อการดำเนินงานด้านทันตสุขภาพ3 การดูแลรักษาสุขภาพช่องปากมีความสำคัญในช่วง
ตั้งครรภ์ การมีสุขภาพช่องปากที่ไม่ดีในระหว่างตั้ งครรภ์จะส่งผลต่อสุขภาพของมารดาและทารก สตรีที่
ตั้งครรภ์มีแนวโน้มที่จะเกิดโรคเหงือกอักเสบ โรคปริทันต์อักเสบและโรคฟันผุได้สูง โรคปริทันต์อักเสบเป็น
ปัจจัยเสี่ยงอย่างหนึ่งที่อาจทำให้เกิดการคลอดก่อนกำหนดขึ้นได้ ซึ่งการคลอดก่อนกำหนดนั้นนับว่าเป็นปัญหา
สำคัญทางดา้นสาธารณสุขในทุก ๆ ประเทศ4 

สาเหตุหลักของโรคปริทันต์อักเสบ คือเชื ้อแบคทีเรียที ่เกิดจากการทำความสะอาดฟันได้ไม่ดีพอ  
มีคราบอาหารตกค้างทำให้เกิดการสะสมของแบคทีเรีย หรือเรียกว่าคราบจุลินทรีย์ ( Dental plaque) 
ซึ่งเชื้อแบคทีเรียนี้จะกระตุ้นให้เกิดปฏิกิริยาที่ไม่พึงประสงค์5 นอกจากนี้ยังมีสาเหตุอื่นที่ส่งเสริมทำให้โรคปริ
ทันต์อักเสบมีอาการรุนแรงมากขึ้น เช่น ในระยะวัยรุ่น ระยะการตั้งครรภ์ และระยะหมดประจำเดือน เนื่องจาก 
ในระยะดังกล่าวนี้ระดับฮอร์โมนจะมีการเปลี่ยนแปลงไปจากเดิม ทำให้เหงือกที่มีการอักเสบมีอาการมากขึ้น
กว่าปกต ิในระยะแรกโรคปริทันต์อักเสบจะไม่ก่อให้เกิดความเจ็บปวด ดังนั้นโดยส่วนใหญ่มักไม่ได้สังเกตอาการ
เหงือกที่เริ่มบวมทลีะน้อย จากนั้นเหงือกจะเริ่มเปลี่ยนเป็นสีแดงคล้ำ มีเลือดออกขณะแปรงฟัน เจ็บเหงือกเวลา
เคี้ยวอาหารในบางครั้ง ฟันโยก มีเหงือกบวมเป็นหนอง ในกรณีที่โรคมีอาการรุนแรงมาก  ๆ จะมีกลิ่นปาก 
ฟันยื่นยาวหรือแยกกันเกิดเป็นช่องว่างระหว่างฟัน เคี้ยวอาหารไม่ได้6 พฤติกรรมการดูแลความสะอาดใน 
ช่องปากที่สัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุ ได้แก่ พฤติกรรมและความถี่ในการแปรงฟันเนื่องจากผลของการ
ตั้งครรภ์ทำให้มีอาการอาเจียนบ่อยๆ ทำให้หญิงตั้งครรภ์ไม่สะดวกในการแปรงฟัน และไม่ใช้ไหมขัดฟัน  
ทำความสะอาดซอกฟัน3 อาจทำให้เกิดโรคปริทันต์ หากไม่ได้รับการักษาอาจทำให้เกิดภาวะคลอดก่อนกำหนด 
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และทารกน้ำหนักตัวต่ำกว่าเกณฑ์7 ดังนั้นการทราบปัจจัยในการส่งเสริมการเข้ารับบริการทางทันตกรรมของ
หญิงตั้งครรภ์จึงเป็นสิ่งสำคัญ เพ่ือป้องกันโรคในช่องปากและภาวะแทรกซ้อนจากการคลอดดังกล่าวข้างต้น 
วัตถุประสงค์การวิจัย 

1. เพ่ือศึกษาหาความชุกการเข้ารับบริการทางทันตกรรมของหญิงตั้งครรภ์ 
2. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ของความรู้ทัศนคติและการปฏิบัติด้านทันตสุขภาพกับการเข้ารับบริการ  

ทางทันตกรรม 
3. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ของความเข้าใจและความพึงพอใจในขั้นตอนการบริการทางทันตกรรม  

ของโรงพยาบาลของการเข้ารรับบริการทางทันตกรรมของหญิงตั้งครรภ์ 
วิธีการดำเนินการวิจัย 
รูปแบบวิจัย 

การศึกษาครั้งนี้มีรูปแบบการศึกษาแบบภาคตัดขวางเชิงวิเคราะห์ 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

หญิงตั้งครรภ์ที่มารับบริการฝากครรภ์หรือหญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุ 18 ปีขึ้นไป และเคยได้รับการฝากครรภ์
จากโรงพยาบาลกมลาไสยหรือจากที ่อ ื ่น และมารับบริการทางทันตกรรมในโรงพยาบาลกมลาไสย 
จังหวัดกาฬสินธุ์ ในเดือนสิงหาคม ถึง กันยายน พ.ศ. 2565 
การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 

การศึกษาคร ั ้งน ี ้ผ ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการจร ิยธรรมการว ิจ ัยในมนุษย ์ ว ิทยาลัย 
การสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดขอนแก่น เลขที่ HE652027 

เกณฑ์การคัดออก มีดังนี ้ หญิงตั ้งครรภ์ที ่มีโรคประจำตัวซึ ่งไม่ได้รับอนุญาตให้ทำการรักษาทาง 
ทันตกรรมจากแพทย์ประจำตัว หญิงตั้งครรภ์ที่ป่วยเป็นโรคโควิด-19 หญิงตั้งครรภ์ที่สื่อสารภาษาไทยไม่ได้ 
หรือหญิงตั้งครรภ์ที่เสี่ยงต่อการเกิดภาวะแท้ง 
การคำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่าง 

โดยใช้สูตรคำนวณประมาณค่าสัดส่วนกรณีประขากรมีขนาดเล็ก8 
 
 
 
 

แทนค่าในสูตร 
 

n = ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง  
N = ขนาดประชากรของหญิงตั้งครรภ์ที่มารับบริการ โรงพยาบาลกมลาไสย ปี 2564 จำนวน 220 คน 
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P = สัดส่วนของหญิงตั ้งครรภ์ที ่เข้ารับบริการฝากครรภ์ของจังหวัดกาฬสินธุ ์ (0.74) ข้อมูลของ
โรงพยาบาลกมลาไสย จังหวัดกาฬสินธุ์ ปี 25638 

e = ระดับความคลาดเคลื่อนของการสุ่มกลุ่มตัวอย่างที่ยอมให้เกิดขึ้นได้ (0.05)  
Z = ระดับความเชื่อมั่น หรือระดับนัยสำคัญ (95% หรือระดับนัยสำคัญ 0.05 มีค่า Z=1.96) 
ผลจากการคำนวณคณะผู้วิจัยได้กลุ่มตัวอย่างจำนวน 126 คน ทำการสุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบอาศัยความ

น่าจะเป็น โดยวิธี Systematic random sampling 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลคือแบบสอบถามชนิดตอบด้วยตนเอง ซึ่งผ่านการตรวจสอบความ
เที่ยงตรงเชิงเนื้อหาจากผู้เชี่ยวชาญ 0.86 มาทดลองใช้ในกลุ่มหญิงตั้งครรภ์ที่มีลักษณะคล้ายกับกลุ่มตัวอย่างที่
ต้องการศึกษาจำนวน 30 คน เพื่อหาความสอดคล้องภายในของข้อคำถาม ( Internal consistency) และ
ทดสอบความเชื่อมั่น (Reliability) ของแบบสอบถาม ซึ่งได้ผลดังนี้ 

- แบบสอบถามข้อมูลทั ่วไปของกลุ ่มตัวอย่าง ได้แก่ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ สิทธิการรักษา 
ระยะทางจากบ้านมาโรงพยาบาล ความชุกการเข้ารับบริการทันตกรรม KR-20 เป็น 0.715 

- แบบวัดความรู้เกี่ยวกับสุขภาพช่องปากจำนวน 6 ข้อ โดยมีตัวเลือก 3 ตัวเลือก คือ ใช่ ไม่ใช่ และ  
ไม่แน่ใจ หากตอบไม่แน่ใจให้ถือว่าข้อนั้นผิด ค่าอำนาจจำแนกเป็น 0.41 ค่าความยากง่ายอยู่ระหว่าง 0.2-0.8 

- แบบสอบถามทัศนคติด้านทันตสุขภาพจำนวน 8 ข้อ ลักษณะข้อคำถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณ
ค่า (Rating scale) เลือกตอบได้ 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด Cronbach's Alpha 
เป็น 0.705 การปฏิบัติด้านทันตสุขภาพจำนวน 7 ข้อ ลักษณะข้อคำถามเป็นแบบ 2 ตัวเลือกคือใช่และไม่ใช่ 

- แบบสอบถามความเข้าใจและความพึงพอใจในการรับบริการทางทันตกรรมของหญิงตั ้งครรภ์  
ผู้ตอบสามารถเลือกตอบได้ 5 ระดับ คือ มากท่ีสุด มาก ปานกลาง น้อย และน้อยที่สุด ค่า Cronbach's Alpha 
เป็น 0.839 
การวิเคราะห์ข้อมูล 

โดยใช้สถิติ ดังนี้ 
1. สถิติเชิงพรรณนา ใช้วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป ข้อมูลเรื่อง-อายุ, ระดับการศึกษา, อาชีพ, สิทธิการรักษา, 

ระยะการเดินทาง วิเคราะห์ด้วยการแจกแจงความถี่  ร้อยละ ค่าเฉลี่ย (Mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
(Standard deviation: S.D.) 

2. สถิติเชิงอนุมาน ใช้วิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่มีผลต่อการเข้ารับบริการทันตกรรม  
ของหญิงตั้งครรภ์โรงพยาบาลกมลาไสย จังหวัดกาฬสินธุ์ โดยใช้สถิติ Chi-Square หากละเมิดเงื่อนไขใช้สถิติ 
Fisher’s Exact Test ในการทดสอบ แสดงขนาดความสัมพันธ์โดยประเมินค่า OR (Odd ratio) และ 
ช่วงเชื่อมั่น 95%CI (95% Confidence interval) ทั้งนี้การทดสอบทั้งหมดเป็นแบบสองทาง ที่ระดับนัยสำคัญ 
0.05 
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ผลการศึกษา 
กลุ่มตัวอย่าง 126 คน พบความชุกในการเข้ารับบริการทันตกรรมจำนวน 100 คน (ร้อยละ 79.37) 

1. ข้อมูลทั่วไปของหญิงตั้งครรภ์ที่มารับบริการทางทันตกรรมของโรงพยาบาลกมลาไสย 

ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีอายุมากกว่า 20-35 ปี ร้อยละ 77.8 (x̅= 25.88, S.D.= 
5.34) ส่วนใหญ่มีระดับการศึกษาต่ำกว่าอนุปริญญา ร้อยละ 87.3 ประกอบอาชีพค้าขาย หรือประกอบธุรกิจ
ส่วนตัว ร้อยละ 42.9 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีสิทธิการรักษาพยาบาลประเภทบัตรประกันสุขภาพถ้วนหน้า 
ร้อยละ 75.4 ระยะทางจากบ้านมาโรงพยาบาลน้อยกว่า 10 กิโลเมตร 

2. ความรู้เกี่ยวกับสุขภาพช่องปาก ทัศนคติด้านทันตสุขภาพ ความเข้าใจและความพึงพอใจขั้นตอน
การรับบริการทางทันตกรรมของหญิงตั้งครรภ์ของโรงพยาบาลกมลาไสย 

ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความรู้เกี ่ยวกับสุขภาพช่องปากอยู่ในระดับสูง 99 คน  
คิดเป็นร้อยละ 78.6 (ค่าเฉลี่ย=3.85, S.D.=1.79) กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีทัศนคติด้านทันตสุขภาพอยู่ในระดับ
น้อย ร้อยละ 65.9 (ค่าเฉลี่ย= 1.34, S.D.=0.48) กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความเข้าใจและความพึงพอใจใน 
การรับบริการทางทันตกรรมอยู่ในระดับสูง ร้อยละ 54.8 (ค่าเฉลี่ย=3.68, S.D.=0.62) 

3. การปฏิบัติด้านทันตสุขภาพของหญิงตั้งครรภ์ที่มารับบริการทางทันตกรรมของโรงพยาบาลกมลาไสย 
ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความถี่ในการแปรงฟันทุกวัน วันละ 2 ครั้ง ร้อยละ 56.3 

และส่วนใหญ่มีการใช้ไหมขัดฟันสัปดาห์ละ 1 ครั้ง ร้อยละ 46.8 เคยมารับบริการทางทันตกรรมที่โรงพยาบาล
กมลาไสย ร้อยละ 79.37 และมีกลุ่มตัวอย่างที่ไม่เคยมารับบริการทางทันตกรรมที่โรงพยาบาลกมลาไสย 
ร้อยละ 20.63 โดยส่วนใหญ่มารับบริการทางทันตกรรม ทุก 6 เดือน ร้อยละ 45 กลุ ่มตัวอย่างที่มาเข้า  
รับบริการทางทันตกรรมเนื่องมาจากทันตแพทย์นัดมากที่สุด ร้อยละ 60 รองลงมาคือการเอาใจใส่ที่ดีของ  
ทันตบุคลากร ร้อยละ 20 และเข้ารับบริการทันตกรรมเป็นประจำอยู่แล้วร้อยละ 12 ตามลำดับ ส่วนในกลุ่ม
ตัวอย่างที่ไม่เข้ารับบริการทางทันตกรรมในโรงพยาบาลกมลาไสยในระหว่างตั้งครรภ์มีสาเหตุมาจากการทำฟัน
เป็นเวลานานมากที่สุด ร้อยละ 35 รองลงมาคือกลัวการทำฟัน ร้อยละ 23 และกลัวว่าการทำฟันเป็นอันตราย
ต่อลูกในท้อง ร้อยละ 15 ตามลำดับ 

4. ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการเข้ารับบริการทางทันตกรรมของหญิงตั้งครรภ์ของโรงพยาบาล
กมลาไสย 

ผลการศึกษาพบว่า ความเข้าใจในการรับบริการทางทันตกรรมและความพึงพอใจในการรับบริการ  
มีความสัมพันธ์กับการเข้ารับบริการของหญิงตั้งครรภ์ของโรงพยาบาลกมลาไสยอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ  
(p-value=0.021) เมื่อควบคุมอิทธิพลของปัจจัยกวนในการวิเคราะห์โดยที่หญิงตั้งครรภ์ที่มีความเข้าใจใน  
การรับบริการทางทันตกรรมและความพึงพอใจในการรับบริการอยู่ในระดับปานกลางถึงระดับสูงมีโอกาสเข้า
รับบริการทางทันตกรรมมากกว่าหญิงตั้งครรภ์ที่มีความเข้าใจในการรับบริการทางทันตกรรมและความพึงพอใจ
ในการรับบริการอยู่ในระดับต่ำ 2.83 เท่า (OR=2.83, 95%CI: 1.150-6.980, p-value=0.021) หญิงตั้งครรภ์
ที่มีการใช้ไหมขัดฟันมีโอกาสในการเข้ารับบริการทางทันตกรรมของหญิงตั้งครรภ์ของโรงพยาบาลกมลาไสย
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มากกว่าหญิงตั้งครรภ์ที่ไม่มีการใช้ไหมขัดฟัน 3.54 เท่า (OR=3.54, 95% CI: 1.35-9.22, p-value=0.008) 
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value=0.008) ส่วนปัจจัยอื่นๆ พบไม่มีความสัมพันธ์กับการเข้ารับบริการ 
ทางทันตกรรมของหญิงตั้งครรภ์โรงพยาบาลกมลาไสย อย่างไม่มีนัยสำคัญทางสถิติ  (ดังตารางที่ 1 และ 2 
ตามลำดับ) 
ตารางที่ 1 ผลการวิเคราะห์ปัจจัยความสัมพันธ์ข้อมูลทั่วไปกับการเข้ารับบริการทางทันตกรรมของหญิง

ตั้งครรภ์ (n=126) 

ตัวแปร 
เข้ารับบริการ 

(n=100) 
จำนวน (ร้อยละ) 

ไม่เข้ารับบริการ 
(n=26) 

จำนวน (ร้อยละ) 
OR 95% CI p-value 

อายุ (ปี)  0.516 
< 20 ปี 18 (75.0) 6 (75.0)    
> 20-35 ปี 82 (65.1) 20 (15.87) 1.56 0.61-4.01  
ระดับการศึกษา  0.760 

ต่ำกว่าอนุปริญญา 66 (75) 18 (25) 1.16 0.46-2.93  
สูงกว่าอนุปริญญา 34 (81.0) 8 (19.0)    

อาชีพ  0.700 
ไม่ได้ทำงาน 27 (77.1) 8 (22.9)    
ทำงาน 73 (80.2) 18 (19.8) 1.20 0.47-3.08  

สิทธิการรักษาพยาบาล  0.758 
บัตรประกันสุขภาพถ้วนหน้า 76 (80.0) 19 (20.0) 0.86 0.32-2.29  
สวัสดิการข้าราชการ/
ประกันสังคม 

24 (77.4) 7 (22.6)    

ระยะมทางจากบ้านมา รพ. 
(กิโลเมตร) 

 0.890 

> 10 กิโลเมตร 60 (78.9) 16 (21.1) 1.07 0.44-2.59  
< 10 กิโลเมตร 40 (80.0) 16 (20.0)    
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ตารางท่ี 2 ผลการวิเคราะห์ปัจจัยความสัมพันธ์ด้านความรู้ ทัศนคติ การปฏิบัติ และ ความเข้าใจและความพึง
พอใจในการรับบริการทางทันตกรรมกับการเข้ารับบริการทางทันตกรรมของหญิงตั ้งครรภ์ 
(n=126) 

ตัวแปร 
เข้ารับบริการ 

(n=100) 
จำนวน (ร้อยละ) 

ไม่เข้ารับบริการ 
(n=26) 

จำนวน (ร้อยละ) 
OR 95% CI p-value 

ความรู้เกี่ยวกับสุขภาพ  0.760 
ระดับต่ำ 22 (81.5) 5 (18.5)    
ระดับปานกลาง-สูง 78 (78.8) 21 (21.2) 0.84 0.29-2.50  

ทัศนคติด้านทันตสุขภาพ  0.320 
ระดับต่ำ 68 (82.0) 15 (18.0) 0.64 0.26-1.55  
ระดับปานกลาง-สูง 32 (74.4) 11 (25.6)    

ความถี่ของการแปรงฟัน  0.240 
< 2 ครั้ง/วัน 20 (71.4) 8 (28.6)    
> 2 ครั้ง/วัน 80 (81.6) 18 (18.4) 1.78 0.68-4.67  

การใช้ไหมขัดฟัน  0.008 
ไม่ใช้ 15 (60.0) 10 (40.0)    
ใช้ 85 (84.2) 16 (15.8) 3.54 1.35-9.29  

ความเข้าใจและความ 
พึงพอใจในการรับบริการ 
ทางทันตกรรม 

 0.021 

ระดับต่ำ-ปานกลาง 40 (70.2) 17 (29.8)    
ระดับสูง 60 (87.0) 9 (13.0) 2.83 1.15-6.98  

p-value Corresponds to Chi-square test 

การอภิปรายผล 
จากผลการศึกษาพบว่า ความชุกของการเข้ารับบริการทันตกรรมของหญิงตั ้งครรภ์โรงพยาบาล  

กมลาไสย จำนวน 100 คน (ร้อยละ 79.37) มากกว่าความชุกของการเข้ารับบริการทางทันตกรรมของหญิง
ตั้งครรภ์โรงพยาบาลสังคม 44 คน (ร้อยละ 48.89)9 ส่วนใหญ่มีความรู้เกี่ยวกับสุขภาพช่องปากอยู่ในระดับสูง
จำนวน 99 คน (ร้อยละ 78.6) แตกต่างจากการศึกษาของชณัฐดา สืบสิงห์คารและคณะ 8 ซึ ่งพบว่า 
หญิงตั้งครรภ์มีความรู้อยู่ในระดับต่ำจำนวน 72 คน (ร้อยละ 80) อาจเกิดจากลักษณะประชากรและพื้นที่  
ที่แตกต่างกัน ในด้านลักษณะข้อมูลทั่วไปส่วนบุคคลของการศึกษานี้ ได้แก่ อายุ อาชีพ ระดับการศึกษา  
สิทธิการรักษาพยาบาล ระยะทางจากบ้านมาโรงพยาบาล ความรู ้ด ้านและทัศนคติด้านทันตสุขภาพ  
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มีความสัมพันธ์กับการเข้ารับริการทันตกรรมของหญิงตั้งครรภ์อย่างไม่มีนัยสำคัญทางสถิติ ซึ่งสอดคล้องกับ
การศึกษาของชณัฐดา สืบสิงห์คาร และคณะ9 และการศึกษาของภัทราภรณ์ หัสดิเสวี10 

การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาที่พบว่าปัจจัยด้านการปฏิบัติของหญิงตั้งครรภ์ที่มีการใช้ไหมขัดฟัน  
มีโอกาสในการเข้ารับบริการทางทันตกรรมของหญิงตั้งครรภ์มากกว่าหญิงตั้งครรภ์ที่ไม่มีการใช้ไหมขัดฟัน  
3.54 เท่า (OR=3.54, 95% CI: 1.35-9.22, p-value=0.008) อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value=0.008) 
ซึ ่งไหมขัดฟันถือเป็นอุปกรณ์เสริมในการทำความสะอาดช่องปาก นอกเหนือจากการแปรงฟันตามปกติ  
จึงเป็นไปได้ว่าหญิงตั้งครรภ์ที่สนใจใช้ไหมขัดฟันเป็นผู้ให้ความสนใจต่อสุขภาพช่องปากมากกว่า จึงสนใจเข้ารับ
บริการทางทันตกรรมมากกว่าหญิงตั้งครรภ์ที ่ไม่ใช้ไหมขัดฟัน สอดคล้องกับแนวทางการส่งเสริมสุขภาพ 
ช่องปากและป้องกันโรคในช่องปากของหญิงตั้งครรภ์ ของสำนักทันตสาธารณสุข 2564 11 ส่วนปัจจัยด้าน 
การปฏิบัติอื่นๆ มีความสัมพันธ์กับการเข้ารับบริการทางทันตกรรมของหญิงตั้งครรภ์โรงพยาบาลกมลาไสย
อย่างไม่มีนัยสำคัญทางสถิติ 

ด้านความเข้าใจในการรับบริการทางทันตกรรมและความพึงพอใจในการรับบริการมีความสัมพันธ์กับ
การเข้ารับบริการของหญิงตั้งครรภ์ของโรงพยาบาลกมลาไสยอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ ( p-value=0.021) 
เมื่อควบคุมอิทธิพลของปัจจัยในการวิเคราะห์โดยที่หญิงตั้งครรภ์ที่มีความเข้าใจในการรับบริการทางทันตกรรม
และความพึงพอใจในการรับบริการอยู่ในระดับ ปานกลางถึงระดับสูงมีโอกาสเข้ารับบริการทางทันตกรรม
มากกว่าหญิงตั้งครรภ์ที่มีความเข้าใจในการรับบริการทางทันตกรรมและความพึงพอใจในการรับบริการอยู่ใน
ระดับต่ำ 2.83 เท่า (OR=2.83 , 95%CI: 1.150-6.980, p-value=0.021) ซึ่งหากบุคคนมีความพึงพอใจต่อ 
สิ่งใดสิ่งนั้นแล้วจะส่งผลต่อพฤติกรรมโดยทำให้แสดงออกถึงการปฏิบัติตนเป็นไปในทางที่ตนเองพึงพอใจ  
ตามทฤษฎีแรงจูงใจของมาสโลว์ขั้นที่ และขั้นที่ 2 ในที่นี้คือความต้องการการได้รับการรักษาด้านร่างกายและ
ความต้องการด้านความปลอดภัยจากการรักษาทางทันตกรรม (Maslow’s theory motivation)12 ดังนั้น 
ผู้ให้บริการการรักษาทางทันตกรรมจึงควรใส่ใจรายละเอียดในขั้นตอนการรักษาให้เป็นที่พึงพอใจต่อผู้เข้ารับ
บริการทันตกรรมต่อไป 
ข้อเสนอแนะ 

ข้อเสนอแนะจากการวิจัย 
1. ควรส่งเสริมการใช้อุปกรณ์เสริมคือไหมขัดฟันในกลุ่มหญิงตั้งครรภ์เพ่ือให้ตระหนักต่อการดูแลสุขภาพ

ช่องปากในขณะตั้งครรภ์ ซึ่งจะส่งผลต่อการเข้ารับบริการทันตกรรมเพิ่มขึ้น เพื่อนำไปสู่การป้องกันโรคเหงือก
อักเสบและโรคปริทันต์อักเสบได้ 

2. ควรจัดให้เกิดความพึงพอใจในบริการทันตกรรมในกลุ่มหญิงตั้งครรภ์ให้อยู่ในระดับสูงเพ่ือส่งเสริมให้
หญิงตั ้งครรภ์เข้าร ับบริการทันตกรรม ในแผนกทันตกรรม โรงพยาบาลกมลาไสย อำเภอกมลาไสย 
จังหวัดกาฬสินธุ์ให้มากยิ่งขึ้น เช่น การจัดช่องทางพิเศษสำหรับหญิงมีครรภ์ที่เข้ารับบริการทันตกรรม เป็นต้น 
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ข้อเสนอแนะในการศึกษาครั้งต่อไป 
1. ควรศึกษาในรูปแบบวิจัยเชิงคุณภาพในกลุ่มหญิงตั้งครรภ์เพื่อพิจารณาสาเหตุของการเข้ารับและ  

ไม่เข้ารับบริการทันตกรรม เพื่อนำข้อมูลไปวางแผนส่งเสริมด้านการรับบริการทางทันตกรรมให้แก่หญิง
ตั้งครรภ์ต่อไป 

2. ควรศึกษาในหญิงตั้งครรภ์ที่มีกลุ่มขนาดตัวอย่างจำนวนมาก ทั้งในส่วนที่มาเข้ารับและไม่เข้ารับ
บริการทันตกรรมเพ่ือให้สามารถเปรียบเทียบข้อมูลระหว่างกลุ่มได้อย่างเหมาะสมยิ่งขึ้น 
กิตติกรรมประกาศ 

ขอขอบคุณกลุ่มตัวอย่างทุกคน ตลอดจนเจ้าหน้าที่แผนกคลินิกฝากครรภ์ และคลินิกเด็กดี โรงพยาบาล
กมลาไสย อำเภอกมลาไสย จังหวัดกาฬสินธุ์ ทุกท่าน ที่ให้ความร่วมมือในการวิจัยเป็นอย่างดี ขอขอบคุณ
อาจารย์ทันตแพทย์หญิงโสรยา เฉลยจิต อาจารย์เทพไทย โชติชัย และอาจารย์ธีรศักดิ์ พาจันทร์ วิทยาลัย 
การสาธารณสุขสิร ินธร จังหวัดขอนแก่น ที ่ให้ความอนุเคราะห์เป็นผู ้ตรวจสอบความตรงเชิงเนื ้อหา 
และคุณภาพเครื่องมือวิจัยในการศึกษาครั้งนี้  
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