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Abstract
Tooth loss is a major problem of elderly because it lead to chew

deficiently. However the life time of complete denture depend on caring of
elderly. The common problem of complete denture is crack or broken.

This research used a quasi-experimental design and aimed to assess
the effectiveness of  health education programs  on behavioral  modifica-
tion among elderly for caring of complete dentures in Waeng Noi District,
Khon Kaen Province, by an application self-efficacy theory and social sup-
port theory. The subjects were 78 patients and they were divided into an
experimental group and a comparison group, each group were 39 subjects.
The duration time of intervention was 12 weeks, The experimental group
was recieved a health educational program which comparison group
discussions, lectures, modeling, provision of handbook and home visits.
Questionnaires were used to collect data; descriptive data were used by
frequency, percentage, mean and standard deviation. The comparative data
were analyzed by paired sample t-test and independent t-test and significant
setting at level 0.05

The results, after the implementation, the experimental group had
mean score of knowledge, the expected self-efficacy’s outcome of expecta-
tion and practice for denture caring more higher than before and compari-
son group significant statistically (p-value<0.001).

Keyword : complete denture; complete denture care promotion; self-effi-
cacy theory, social support theory
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บทคัดยอ
การสูญเสียฟนเปนปญหาสำคัญของผสููงอายุ  เพราะทำใหการบดเค้ียว

อาหารบกพรอง  จงึตองทดแทนโดยการใชฟนปลอม  อยางไรกดี็อายกุารใช
งานของฟนปลอมก็ข้ึนอยกูบัการดูแลรกัษาฟนปลอมของผสููงอายุ  ปญหาท่ี
พบบอยคือฟนปลอมแตกหรือหกั

การวิจัยครั้งน้ีเปนการวิจัยกึ่งทดลองและมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา
ผลของการใชโปรแกรมสุขศึกษาในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการดูแลรักษา
ฟนปลอมของผสููงอายุ โดยประยุกตใชทฤษฎีความสามรถของตนเองรวมกับ
ทฤษฎีแรงสนับสนุนทางสังคม  กลมุตัวอยางจำนวน 78 คน แบงเปนกลมุ
ทดลอง  และกลมุเปรียบเทียบกลมุละ 39 คน กลมุทดลองไดรบัโปรแกรม
สุขศึกษาระยะเวลาดำเนินการ 12 สัปดาห ประกอบดวย การสนทนากลมุ การ
บรรยายใหความรปูระกอบส่ือ  การนำเสนอตัวแบบ การแจกคมืูอการดูแล
รกัษาฟนปลอม การสาธิต  การฝกปฏบิติัและการเยีย่มบาน เกบ็รวบรวมขอมลู
โดยใชแบบสอบถาม การวิเคราะหขอมูลโดยขอมูลเชิงพรรณนาใชสถิติ
รอยละ  คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การแจกแจงความถ่ี การเปรียบเทียบ
ความแตกตางของคาเฉลีย่คะแนนภายในกลมุและระหวางกลมุไดแก สถติิ
Paired Sample t-test  และสถิติ  Independent Sample t-test  ตามลำดับ  กำหนด
ระดับนัยสำคัญท่ีระดับ 0.05

ผลการวิจยัพบวา หลงัการทดลองผสููงอายุในกลมุทดลองมีความรเูก่ียว
กบัการดูแลรกัษาฟนปลอม การรบัรคูวามสามารถตนเอง ความคาดหวังใน
ผลลัพธ การปฏิบัติตัวในการดูแลรักษาฟนปลอมสูงกวากอนเขารวม
โปรแกรมสุขศึกษาและสูงกวากลุมเปรียบเทียบอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ
(p-value <0.001) ผลของโปรแกรมสุขศึกษาน้ี สามารถนำไปประยุกตใชเพือ่
ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมในกจิกรรมอืน่ๆ ได

คำสำคัญ : ฟนปลอมทั้งปาก,การสงเสริมการดูแลรักษาฟนปลอมทั้ง
ปาก;ทฤษฎีความสามารถของตนเอง;ทฤษฎีแรงสนับสนุนทางสังคม
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บทนำ
การสูญเสียฟนเปนปญหาสำคัญของผูสูงอายุ

เพราะทำใหการบดเคีย้วอาหารบกพรอง  จงึตองทดแทน
โดยการใชฟนปลอมอยางไรก็ดีอายุการใชงานของฟน
ปลอมกข็ึน้อยกูบัการดูแลรกัษาฟนปลอมของผสููงอายุ
ปญหาท่ีพบบอยคือฟนปลอมแตกหรือหัก กองทันต
สาธารณสุข  กรมอนามัย1ไดศึกษาปญหาสุขภาพชอง
ปากของผสููงอายุพบวาปญหาหลักคือการสูญเสียฟนและ
จากการสำรวจสภาวะทันตสุขภาพแหงชาติ คร้ังท่ี 6
พ.ศ. 2549 – 2550  พบกลมุผสููงอายุ  60-74 ป  มีสาเหตุ
การสูญเสียฟนจากโรคฟนผแุละโรคปริทนัตและพบวาผู
สูงอายุเกอืบทุกคนรอยละ 94.04  มีการสูญเสียฟนโดย
เฉล่ีย13.38 ซ่ี/คนและพบผสููงอายุรอยละ 10.47 เปนผสููญ
เสียฟนท้ังปากสำนักงานสาธารณสุขจงัหวดัขอนแกน2

สำรวจขอมูลสภาวะทันตสุขภาพประจำปงบประมาณ
2554  พบวา  กลมุอายุ  60  ปมีฟนใชงานไดมากกวา
20 ซ่ีคดิเปนรอยละ  41.93  และมีฟนใชงานท่ีเหมาะสม
(ไมนอยกวา 4 คสูบ) คดิเปนรอยละ 70.76

กลมุงานทันตกรรม  โรงพยาบาลแวงนอย 3ไดให
บรกิารใสฟนปลอมผสููงอาย ุ  พบวามีจำนวนผสููงอายทุี่
สัมภาษณทัง้หมด 217 ราย  ใสฟนปลอมท้ังปากรอยละ
50.69และใสฟนปลอมบางสวนรอยละ 49.30  ฟนปลอม
ยงัอยใูนสภาพใชการไดดีรอยละ 78.34 ตองการทำฟน
ปลอมใหมรอยละ 21.65 จากการสำรวจพฤติกรรมการ
ดูแลรักษาฟนปลอมของผูสูงอายุพบวา  ผูสูงอายุสวน
ใหญจะมีพฤติกรรมการดูแลรักษาฟนปลอมไมถูกวิธี
บางคนไมเคยถอดฟนปลอมออกมาแชน้ำทำความ
สะอาดเลย  บางคนเม่ือใชงานฟนปลอมเสร็จก็ถอดฟน
ปลอมออกมาวางท้ิงไวเฉยๆ  สงผลใหฟนปลอมมีสภาพ
การใชงานไดส้ันลง  ฟนปลอมแหง  แตก  หกั  งายข้ึน
และเม่ือฟนปลอมชำรุดผสููงอายุกจ็ะไมมีฟนปลอมไวใช
งาน  ทำใหขาดความม่ันใจ  รบัประทานอาหารไดนอย
ลงอาจทำใหเปนโรคขาดสารอาหารได  ซ่ึงพฤตกิรรมดงั
กลาวเกิดจากการท่ีผสููงอายุขาดการกระตนุเตือนและการ
เอาใจใสจากบุคคลในครอบครัว

จากการศึกษาคร้ังน้ีผวูจิยัจึงนำโปรแกรมสุขศึกษา
โดยประยุกตใชแนวคิดความสามารถแหงตนของ
Bandura4ซ่ึงมีความเชื่อวาพฤติกรรมมนุษยนอกเหนือ
จากปฏิกิริยาสะทอนเบื้องตนแลว  เกิดจากการเรียนรู
ทัง้ส้ิน  และการเรียนรพูฤตกิรรมใหมเหลาน้ันสามารถ
เรียนรไูดโดยประสบการณตรงหรอืไมกโ็ดยการสงัเกต
กลาวคือ  พฤติกรรมของมนุษยสามารถกำหนดส่ิง
แวดลอม ส่ิงแวดลอมก็สามารถกำหนดพฤติกรรม
พฤติกรรมสามารถกำหนดองคประกอบสวนบุคคล
องคประกอบสวนบุคคลก็สามารถกำหนดพฤติกรรมได
เชนกนั  ในทำนองเดียวกนัองคประกอบทางส่ิงแวดลอม
และบุคคลก็มีอทิธิพลซึง่กนัและกันเปนตน  และแนวคิด
ทฤษฎีแรงสนับสนุนทางสังคมของ  House5ไดใหความ
หมายวา  การสนบัสนุนทางสังคม  ประกอบดวย  4  อยาง
ไดแก  การสนับสนุนทางอารมณ  เชน  การใหความ
พอใจ  การยอมรับนับถอื  การแสดงถึงความหวงใย  การ
สนับสนุนดานการใหการประเมินผล  เชน  การใหขอมลู
ปอนกลับ  การเห็นพองหรือใหรับรองผลการปฏิบัติ
หรอืบอกใหทราบถงึผลดทีีผ่ไูดรบัปฏบิติัพฤตกิรรมนัน้
การใหการสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร เชน การให
คำแนะนำ  การตักเตือน  การใหคำปรึกษา  และการให
ขาวสารในรูปแบบตางๆ  การใหการสนับสนุนดาน
เคร่ืองมือ  เชน  แรงงาน  เงิน  รางวัล  เปนตน  จากแนว
คดิทฤษฎีนีผ้วูจิยัจงึนำมาประยุกตใชในการสงเสริมการ
ปรบัเปล่ียนพฤตกิรรมการดูแลรักษาฟนปลอมของผสููง
อายใุหดียิง่ข้ึน

วตัถุประสงคการวจัิย
เพือ่ศึกษาผลของโปรแกรมสุขศึกษาเพ่ือสงเสริม

การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการดูแลรักษาฟนปลอมทั้ง
ปากของผูสูงอายุ อำเภอแวงนอย จังหวัดขอนแกน

วธิกีารดำเนินการวจัิย
การวิจยัครัง้น้ีเปนการวิจยักึง่ทดลอง (Quasi-ex-

perimental research design) แบงกลมุตัวอยางออกเปน
2 กลุมคือกลุมทดลอง(Experimentalgroup) และกลุม
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เปรียบเทียบ (Comparison group) ทำการวัดผลกอนและ
หลังทดลอง (Two group pretest-posttest design)

ประชากรและกลมุตวัอยาง
ประชากรท่ีทำการศึกษาในการวิจัยคร้ังน้ีไดแก

ประชากรเพศชายและเพศหญิงท่ีมีอายุต้ังแต 60 ปข้ึนไป
มารับบริการใสฟนปลอมท่ีโรงพยาบาลแวงนอยอำเภอ
แวงนอยจงัหวดัขอนแกน

กลมุตัวอยาง ไดแก ผสููงอายุทีม่ารับบริการใสฟน
ปลอมท้ังปากท่ีโรงพยาบาลแวงนอย  จงัหวดัขอนแกน
ต้ังแตป พ.ศ. 2550  โดยมีเกณฑคัดเขาและเกณฑคัดออก
ดังน้ี

(1) เกณฑคดัเขา  เปนผสููงอายุทีมี่อายต้ัุงแต 60
ปข้ึนไป  ใสฟนปลอมทัง้ปากมาแลวอยางนอย1 ป ทีก่ลมุ
งานทันตกรรม โรงพยาบาลแวงนอย, สามารถรับฟง
สามารถมองเห็น  รวมทัง้มีสติสัมปชัญญะปกติ  สามารถ
ติดตอส่ือสารไดอยางเขาใจ, ยนิยอมเขารวมกิจกรรมตาม
โปรแกรมสงเสริมทันตสุขภาพตลอดจนส้ินสุดการ
ดำเนินการวจิยั

(2) เกณฑคัดออกผูสูงอายุที่มีฟนเหลือในชอง
ปากและใสฟนปลอมบางสวน, ผูสูงอายุที่พิการ  ไม
สามารถชวยเหลอืตนเองได

(3) เกณฑถอดถอนขอถอนตัว, ยายท่ีอาศัยไป
พืน้ท่ีอืน่, เสียชวีติ

การคำนวณขนาดตัวอยางเพ่ือเปรียบเทียบคาเฉล่ีย
ประชากร 2 กลมุ ทีเ่ปนอสิระตอกนั  ตามสูตรดังน้ี(อรณุ
จริวฒันกลุ)6

= คาสถิติของการแจกแจงแบบปกติมาตรฐานท่ี
ระดับความเช่ือมัน่ 95%

= 0.05, (0.05 )= 1.64
= คาสถิติของการแจกแจงแบบปกติมาตรฐาน

ทีก่ำหนดให power of test = 90   (0.10) = 1.28
= คาความแปรปรวนของตัวแปรผลที่ใช

คำนวณขนาดตัวอยาง (Pool variance)
=ความตางของผล (Effect size) คำนวณจาก

 - 
=สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานกลมุทดลองหลังการ

ทดลอง =16.77
= สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานกลมุเปรียบเทียบหลงั

การทดลอง = 13.41
ไดขนาดตัวอยางกลุมละ  39  คน  จากน้ันจึง

ทำการเลือกกลุมตัวอยางโดยการสุมตัวอยางอยางงาย
(Simplerandomsampling)  จำแนกเปนกลมุทดลองและ
กลมุเปรยีบเทียบกลมุละ  39  คน  รวมทัง้หมด  78  คน
โดยผูสูงอายุกลุมทดลองไดรับโปรแกรมสุขศึกษาเพื่อ
ปรับเปล่ียนพฤตกิรรมการดแูลรกัษาฟนปลอมจากผวูจัิย
สวนกลมุเปรียบเทียบไดรบัการใหสุขศึกษาหลังการใส
ฟนปลอมตามปกติ

เครือ่งมอืทีใ่ชและการตรวจสอบคณุภาพ
ประกอบดวยแบบสอบถาม  แบงเปน 6 สวน

ดังน้ี
สวนที ่ 1 แบบสอบถามขอมลูทัว่ไปประกอบไป

ดวยเพศอายุ สถานภาพสมรสระดับการศึกษาอาชีพ
ระยะเวลาท่ีใสฟนปลอม  รายไดของครอบครัวตอเดือน
ผดููแลหลกัทีบ่าน  ขอมลูเกีย่วกบัฟนปลอม  ไดแก  ระยะ
เวลาในการใสฟนปลอม  สภาพการใชงานของฟนปลอม
เปนขอคำถามแบบตัวเลือก

สวนที ่ 2 ความรเูกีย่วกบัการดูแลรกัษาฟนปลอม
จำนวน 25 ขอคะแนนเต็ม  25  คะแนน

สวนที ่ 3 การรับรคูวามสามารถของตนเองในการ
ดูแลรกัษาฟนปลอม  จำนวน  20  ขอ  คะแนนเต็ม 60
คะแนน

สวนที ่  4 ความคาดหวังผลลพัธในการดูแลรกัษา
ฟนปลอม  จำนวน  20  ขอ  คะแนนเต็ม  60  คะแนน
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สวนที ่ 5การปฏบิติัตัวในการดูแลรกัษาฟนปลอม
จำนวน  20  ขอ  คะแนนเต็ม  60  คะแนน

สวนท่ี  6 การสนบัสนุนทางสังคมจำนวน  10  ขอ
คะแนนเต็ม  30  คะแนน

และตรวจสอบความตรงของเน้ือหา (Validity)
โดยอาจารยที่ปรึกษาและผูเชี่ยวชาญจำนวน 3 ทาน
นำไปตรวจสอบความเท่ียง (Reliability)โดยใชโปร
แกรม  SPSS  วเิคราะหหาคาสถิติในกลมุตัวอยางท่ีใกล
เคยีงกบัขนาดกลมุตัวอยางจริง  จำนวน 39  จำนวน  นำผล
ที่ไดวิเคราะหหาคาสหสัมประสิทธ์ิคาคงท่ีภายในของ
ครอนบาซไดคาความเท่ียงรวมเทากับ 0.70

การเกบ็รวบรวมขอมลู
ในการศึกษาคร้ังน้ีทำการเก็บขอมูลชวงเดือน

มีนาคม พ.ศ. 2556 ถงึเดือน กรกฎาคม พ.ศ. 2556  มีข้ัน
ตอนการดำเนินงาน  12  สัปดาหดังน้ี

(1) กอนทดลอง เ ก็บรวบรวมขอมูลกลุ ม
ทดลองและกลุมเปรียบเทียบโดยใชแบบสอบถาม

(2) สัปดาหที่ 1 เริ่มกิจกรรมสรางความรูดวย
โปรแกรมสุขศึกษาเร่ืองความรูเกี่ยวกับฟนปลอมและ
การดูแลรกัษาฟนปลอมในกลมุทดลอง  โดยใชตัวแบบ
จากวีดีทศันทีผ่วูจิยัสรางข้ึน  เลาประสบการณทีเ่กิดจาก
การดูแลรกัษาฟนปลอมไมถกูวิธี  ทำใหฟนปลอมเส่ือม
สภาพ  มีอายุการใชงานท่ีส้ันลง

(3) สัปดาหที่  2-7 เพื่อสรางการรับรูความ
สามารถของตนเอง  ความคาดหวังผลลัพธและการ
ปฏบิติัตัวในการดูแลรกัษาฟนปลอมโดยการจดักิจกรรม
กลุมใหกลุมทดลองเลาถึงประสบการณหลังจาก
ทดลองปฏิบัติตามกิจกรรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมการ
ดูแลรกัษาฟนปลอมหลังจากจัดกิจกรรมไปแลว  เพือ่เลา
ถงึปญหา  อปุสรรค  และแนวทางสคูวามสำเร็จในการ
ปฏิบัติพฤติกรรมเพ่ือเปนแนวทางปฏิบัติในกลุม
ทดลองเองและการจัดกิจกรรมสันทนาการ  โดยเปดภาพ
และสาธิตวิธีการบริหารหนา  แลวใหผูสูงอายุแขงกัน
นวดหนา  ระหวางน้ันก็มีการรองเพลงของผสููงอายุ  เพ่ือ
ใหผสููงอายรุสึูกผอนคลาย ลดความตึงเครยีด

(4) สัปดาหที ่ 8-12  กจิกรรมสนบัสนุนทางสังคม
ผวูจิยั  เจาหนาท่ี  ญาติ  ใหการสนับสนุนทางสังคม  เยีย่ม
บานกระตนุเตือน  แนะนำและใหกำลังใจ ท้ังหมด  5  ครัง้
แตละคร้ังหางกัน 1 สัปดาห

(5) หลั งทดลอง เ ก็บรวบรวมขอมูลกลุ ม
ทดลองและกลุมเปรียบเทียบโดยใชแบบสอบถาม
อกีครัง้  โดยกลมุเปรียบเทียบไมมีการจดักิจกรรมใดๆ
แตหลังจากตอบแบบสอบถามจะไดรับคูมือการดูแล
รักษาฟนปลอมเพื่อนำไปปฏิบัติใหถูกตองตอไป

การวเิคราะหขอมลู
ขอมลูท่ัวไปวเิคราะหดวยขอมลูสถิติเชงิพรรณนา

ไดแก  จำนวน รอยละ  คาเฉล่ียและคาเบ่ียงเบนมาตรฐาน
การเปรยีบเทียบความแตกตางของคาเฉล่ียคะแนนภาย
ในกลมุใชสถติิ Paired  t-test  และระหวางกลมุใชสถติิ
Independent t-test

ผลการวจัิย
พบวากลมุทดลองสวนใหญเปนเพศหญงิ รอยละ

53.8  มีอายุระหวาง 66 – 65 ปและ 71 ปข้ึนไป (รอยละ
35.9,= 69.56, S.D.=6.72) มีสถานภาพสมรส รอยละ 59
เรียนจบระดับประถมศึกษา รอยละ 79.5 มีอาชีพ
เกษตรกรรมรอยละ  76.9 ใสฟนปลอมมาแลว 1-4 ป
(รอยละ 82.2, = 3.51, S.D. = 1.39) ฟนปลอมอยใูนสภาพ
ใชงานไมได  มีรอยชำรดุ/แตก/ หกัรอยละ 35.9 สวนใหญ
ไมมีโรคประจำตัว รอยละ 64.1  และกลมุเปรียบเทียบ
สวนใหญเปนเพศชาย รอยละ 59  มีอายุระหวาง 66 – 65
ป (รอยละ 53.8,= 66.26, S.D.=4.91) มีสถานภาพสมรส
รอยละ 74.4 เรยีนจบระดับประถมศึกษา รอยละ 79.5 มี
อาชีพเกษตรกรรมรอยละ  89.7ใสฟนปลอมมาแลว
3-4 ป (รอยละ 46.2, = 3.26, S.D. = 1.46) ฟนปลอมอยู
ในสภาพใชงานพอได  มีรอยชำรุดเล็กนอยรอยละ 35.9
สวนใหญไมมีโรคประจำตวั รอยละ 74.4
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การเปรยีบเทยีบคาเฉลีย่คะแนนกอนและหลังทดลอง
การเปรียบเทียบคาเฉล่ียคะแนนดานความรเูกีย่วกบัการดูแลรกัษาฟนปลอม  การรบัรคูวามสามารถของตนเอง

ในการดูแลรกัษาฟนปลอม  ความคาดหวังผลลพัธในการดูแลรกัษาฟนปลอม  การปฏบิติัตัวในการดูแลรกัษาฟนปลอม
และการสนับสนุนทางสังคมในการดูแลรกัษาฟนปลอม  ภายในกลมุทดลองและกลมุเปรียบเทียบ  พบวาคาเฉล่ีย
คะแนนสูงกวากอนทดลองอยางมีนยัสำคัญทางสถิติ  (p-value<0.001)  ดังตารางท่ี 1
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การเปรยีบเทยีบคาเฉลีย่คะแนนระหวางกลมุ
การเปรยีบเทยีบคาเฉล่ียคะแนนความรเูกีย่วกบัการดูแลรกัษาฟนปลอม  การรบัรคูวามสามารถของตนเองใน

การดแูลรักษาฟนปลอม  ความคาดหวังผลลพัธในการดูแลรกัษาฟนปลอม  การปฏบิติัตัวในการดูแลรักษาฟนปลอม
และการสนับสนุนทางสังคมในการดูแลรักษาฟนปลอม  ระหวางกลุมทดลองและกลุมเปรียบเทียบ  พบวากลุม
ทดลองมีคาเฉล่ียคะแนนสูงกวากลมุเปรียบอยางมีนยัสำคัญทางสถิติ (p-value<0.001) ดังตารางท่ี 2
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บทสรปุและอภปิรายผล
ผูสูงอายุกลุมทดลองมีการเปล่ียนแปลงคาเฉล่ีย

คะแนนดานความรเูกีย่วกบัการดูแลรกัษาฟนปลอม  การ
รบัรคูวามสามารถของตนเองในการดแูลรกัษาฟนปลอม
ความคาดหวังผลลัพธในการดูแลรักษาฟนปลอม การ
ปฏิบติัตัวในการดูแลรกัษาฟนปลอม  และการสนับสนุน
ทางสังคมในการดูแลรกัษาฟนปลอม  มากกวากอนการ
ทดลองและมากกวากลุมเปรียบเทียบอยางมีนัยสำคัญ
ทางสถิติ (p-value<0.001)ผลของการเปล่ียนแปลงระดับ
การรบัรคูวามสามารถตนเองดังกลาว เปนผลมาจากการ
ไดรบัโปรแกรมสุขศึกษาโดยอาศัยแนวคิดทฤษฎีความ
สามารถของตนเองมาประยุกตใชรวมกับแรงสนับสนุน
ทางสังคม มาเปนแนวทางในการจดักิจกรรม จากทฤษฎี
ดังกลาวแสดงใหเห็นวา การรับรูความสามารถตนเอง
เปนปจจัยสำคัญท่ีทำใหบคุคลตัดสินใจริเริม่เปล่ียนแปลง
พฤติกรรม โดยการวิจัยในคร้ังน้ีผูวิจัยไดนำแหลงการ
สรางและการพัฒนาการรับรคูวามสามารถตนเอง จาก
แนวคดิของ Bandura7 ไดกลาวไววา ปจจัยท่ีเก่ียวของใน
การรบัรคูวามสามารถตนเอง ประกอบดวย 4 ปจจยั คือ
ประสบการณที่ประสบความสำเร็จ เปนวิธีการที่มี
ประสิทธิภาพมากท่ีสุดในการชวยใหบุคคลได
พฒันาการรบัรใูนความสามารถของตนเองใหดีข้ึน การ
ใชประสบการณจากคนอ่ืนหรอืการใชตวัแบบ การใช
คำชักจงูการกระตนุทางอารมณมีผลตอการรบัรใูนความ
สามารถของตนเองและแนวคิดทฤษฎีแรงสนับสนุนทาง
สังคม  ซ่ึงไดแสดงใหเห็นวาการสนับสนุนทางสังคม
ประกอบดวย  4  อยาง  ไดแก  การสนับสนุนทางอารมณ
เชน  การใหความพอใจ  การแสดงถึงความหวงใย  การ
สนับสนุนดานการใหการประเมินผล  เชน  การใหขอมลู
ปอนกลับ  การเห็นพองหรือใหรับรองผลการปฏิบัติ
หรอืบอกใหทราบถึงผลดทีีผ่ไูดรบัปฏิบติัพฤตกิรรมนัน้
การใหการสนับสนุนดานขอมลูขาวสาร  เชน  การให
คำแนะนำ  การตักเตือน  การใหคำปรึกษา  และการให
ขาวสารในรูปแบบตางๆ  การใหการสนับสนุนดาน
เครือ่งมอื  เชน  เงิน  รางวลั  และผลการศกึษาดังกลาว

สอดคลองกับฐิติพรศิริบุรานนท8ไดศึกษาเก่ียวกับ
ผลลัพธของการใชโปรแกรมสงเสริมการดูแลสุขภาพ
ชองปากสำหรับผสููงอายุทีไ่ดรบัการใสฟนเทียมความรู
เกี่ยวกับทันตสุขภาพและการรับรูความสามารถของ
ตนตอการดูแลสุขภาพชองปากและฟนเทียมผลการวจิยั
พบวา  หลงัการทดลองกลมุตัวอยางท่ีเขารวมโปรแกรม
สงเสริมการดูแลสุขภาพชองปากกอนการเขารวม
โปรแกรมเทากับ41.62มีผลกระทบคุณภาพชีวิตในมิติ
สุขภาพชองปากลดลงภายหลังการเขารวมโปรแกรมการ
สงเสริมมีความรเูกีย่วกบัทันตสุขภาพมีคาเฉล่ียคะแนน
ความรเูกีย่วกบัทันตสุขภาพเทากับ43.56ซ่ึงการรับรคูวาม
สามารถของตนตอการดูแลสุขภาพชองปากและฟน
เทยีมสูงข้ึนกวากอนเขารวมโปรแกรมสงเสริมการดูแล
สุขภาพชองปากอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value
<0.001) ซ่ึงเปนไปตามสมมุติฐานท่ีกำหนดไว

ขอเสนอแนะจากการวจัิย
จากผลของการใชโปรแกรมสขุศึกษาในการปรับ

เปล่ียนพฤตกิรรมการดแูลรักษาฟนปลอมท้ังปากของผู
สูงอายุ  อำเภอแวงนอย  จงัหวัดขอนแกนมีขอเสนอแนะ
ดังน้ี

(1) ขอเสนอแนะท่ีไดจากการวิจัย
(1.1)  ควรใหญาติเขาไปฟงการใหความรดูวยซึง่

จะทำใหญาติเกิดความเขาใจ  มีความสนใจใสใจในการ
ดูแลสุขภาพชองปากของผูสูงอายุสงผลใหเกิดการ
กระตุนเตือนใหผูสูงอายุมีการดูแลรักษาฟนปลอมท่ี
ถกูวธีิ

(1.2) ควรใหญาติฝกวิธีการตรวจชองปากและ
ตรวจสภาพฟนปลอม  ทำใหผูสูงอายุสนใจการดูแล
สุขภาพชองปากมากข้ึน

ขอพิจารณาดานจริยธรรม
งานวิจัยนี้ไดผานการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวจิยัในมนุษย  มหาวิทยาลัยขอนแกน  ตาม
หนังสือรับรองเลขท่ี HE562094 ลงวันท่ี 2 มิถุนายน
2556
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