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Abstract
The  main  objective  of  this  quasi-experimental  research

was  to  assess  the  effects  of  the  dental  health  promotion
program  for  behavioral  modifications of preventive program for
gingivitis among  the  six  grade  students.  The  sample  were  56
students and  divided  into  those  were the  experimental  group  of
28  students  and  the  comparison  group  of  28  students.
Self-administered  questionnaire  was  use  to  collect  data  before
and  after  the  experimentation. Data were analyzed by descriptive
statistics such as frequency, percentage, mean and standard devia-
tion. Comparative analyses used paired sample t-test and Indepen-
dent t-test were performed with significant setting at level 0.05.

The results showed that after the experiment: the experimental
group had mean scores of knowledge, self-efficacy, and self-care
for gingivitis prevention significantly higher than the comparison group
(p-value < 0.001). Dental plaque and gingivitis levels of experimental
group decreased significantly when compared to the comparison
group (p-value < 0.001).
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ผลของโปรแกรมการสงเสรมิทันตสขุภาพเพือ่การปรบัเปลีย่น
พฤติกรรมการปองกันโรคเหงือกอักเสบของนักเรียน
ชัน้ประถมศึกษาปท่ี 6 อำเภอแกงครอ จังหวัดชยัภูมิ

ปยะลักษณ  เดือนกอง
มหาบณัฑิต หลกัสูตรสาธารณสุขศาสตร
มหาบัณฑิต สาขาวิชาสุขศึกษาและ
การสงเสรมิสขุภาพ คณะสาธารณสุขศาสตร
มหาวิทยาลัยขอนแกน

รศ.ดร.พรรณี  บัญชรหัตถกิจ
รองศาสตราจารย ภาควิชาสุขศึกษาและ
การสงเสรมิสขุภาพ คณะสาธารณสุขศาสตร
มหาวิทยาลัยขอนแกน
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(Research article)

บทคัดยอ
การวิจยัในคร้ังน้ีเปนการวิจยัก่ึงทดลอง  มวัีตถุประสงคเพ่ือศกึษา

ผลของโปรแกรมการสงเสริมทนัตสุขภาพเพ่ือการปรับเปลีย่นพฤติกรรมการ
ปองกนัโรคเหงอืกอกัเสบของนกัเรียนชัน้ประถมศกึษาปที ่ 6  กลมุตวัอยาง
เปนนักเรียนชั้นประถมศึกษาปที่ 6 จำนวน 56 คน เปนนักเรียนกลุม
ทดลองจำนวน  28  คน  และกลมุเปรยีบเทียบ  28  คน  เฉพาะกลมุทดลองได
รบัโปรแกรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมทันตสุขภาพจากผวิูจยัตามท่ีกำหนด
ไว  เครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลเปนแบบสอบถามดวยตนเอง
สำหรับรวบรวมขอมลูกอนและหลังการทดลองการวิเคราะหขอมลูทัว่ไปโดย
ใชสถิติเชิงพรรณนาไดแกความถ่ี  รอยละ คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบน
มาตรฐานวิเคราะหเปรียบเทียบคาเฉล่ียของคะแนนดวยสถิต ิIndependent
t-test  กำหนดระดับนัยสำคัญท่ี 0.05

ผลการวิจยัพบวา  ภายหลังการทดลองกลมุทดลองมีคะแนนเฉล่ีย
ความรโูรคเหงือกอกัเสบ  การรับรคูวามสามารถของตนเอง  ความคาดหวัง
ในผลดีตอการปองกันการเกิดโรคเหงือกอักเสบและการปฏิบัติตัวในการ
ปองกันการเกิดโรคเหงือกอักเสบสูงกวากลมุเปรยีบเทียบอยางมีนยัสำคัญ
ทางสถิต ิ (p-value<0.001) คะแนนเฉล่ียของปริมาณคราบจุลนิทรียและ
สภาวะเหงือกอักเสบในกลมุทดลองลดลงมากกวากลมุเปรียบเทียบอยางมี
นยัสำคัญทางสถิต ิ(p-value<0.001)

คำสำคัญ : การรับรูความสามารถตนเอง; การสนับสนุนทางสังคม;
โรคเหงอืกอกัเสบ
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บทนำ
โรคเหงือกอักเสบเปนโรคท่ีจัดวาเปนปญหา

สำคญัทางทันตสุขภาพ  สาเหตุของโรคเหงือกอักเสบ
เกิดจากคราบอาหารจำพวกแปงและน้ำตาลตกคางอยทูี่
รองเหงือก   และจากการท่ีเราแปรงฟนไมสะอาด ทำให
คราบอาหารกลายเปนอาหารของแบคทีเรีย ทำให
แบคทีเรียปลอยกรดและสารพิษออกมา ซึ่งเปนตัว
กระตุนใหเกิดการอักเสบของเหงือก1  โรคเหงือกยังมี
ผลกระทบตอสงัคมและเศรษฐกิจ  โดยเฉพาะอยางย่ิง
ในคนท่ีมีสภาพความเปนอยูที่ยากจนท่ีตองเสียคาใช
จายจำนวนมากเพ่ือรกัษาโรคในชองปาก9การรักษาโรค
เหงือกอกัเสบทำไดโดยการกำจัดคราบจลุนิทรยีและหิน
น้ำลาย1  ซึง่โรคนีส้ามารถปองกนัไดดวยการแปรงฟนให
สะอาดและถูกวิธี

จากรายงานการสำรวจสภาวะทันตสขุภาพแหง
ชาตคิรัง้ที ่6 พ.ศ. 2549-2550 พบวา 2 เยาวชนกลมุอายุ
12  ป  มปีญหาสภาวะปริทนัตคอืเหงอืกอกัเสบซึง่เดก็
อายุ 12 ปรอยละ 58.94 มเีหงือกอกัเสบเฉลีย่ 2.94 สวน
(sextant) และรอยละ 35.74  มหีนิน้ําลายรวมดวยใน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือพบวา  เด็กอายุ 12 ป  มสีภาวะ
เหงือกอักเสบ  รอยละ 52 , 51 , 50 , 49  ในป 2548 –
2551 ตามลำดบั

จากการสรุปรายงานการตรวจสภาวะทันต
สขุภาพในระบบเฝาระวังของนักเรียนช้ันประถมศึกษา
ระดับจังหวัดในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของศูนย
อนามัยท่ี  5  นครราชสีมา    (นครราชสีมา  ชยัภูม ิ บรุรีมัย
และสุรนิทร)  ผลการสำรวจพบวา6  จงัหวัดนครราชสีมา
พบปญหาสภาวะของโรคเหงือก เปนอนัดบัที ่ 1 รอยละ
25.37 สวนจังหวัดชัยภูมิ  พบปญหาสภาวะของ
โรคเหงอืก รอยละ 11.3 เปนลำดบัที ่3 รองจากจงัหวัด
สุรินทร6 จากขอมูลดังกลาวจะเห็นวาปญหาสภาวะ
เหงือกอักเสบในเด็กนักเรียนช้ันประถมศึกษากลมุอายุ
12 ปยังไมไดรบัการสงเสริมการดูดานสุขภาพชองปากท่ี
ดขีึน้

การสงเสริมทันตสุขภาพเพ่ือการเปล่ียนแปลง
พฤติกรรมการปองกนัโรคเหงือกอกัเสบของนักเรียนเปน

อกีหน่ึงในการพัฒนาสขุภาพชองปากทีด่ใีหกับเดก็นัก
เรียนไดเชนกัน แตการท่ีจะนำไปปฏิบตัไิดมากนอยเพียง
ใดขึน้กับแตละบคุคลคนดวยเหตุนีก้ารใหทนัตสขุภาพให
กับนกัเรียนเพ่ือใหมคีวามสามารถทีจ่ะแปรงฟนแลวยัง
ตองมีการสนับสนุนใหนักเรียนมีความตองการท่ี
จะกระทำควบคกัูนไป9โดยไดรบัแรงสนับสนุนทางสังคม
จากเพ่ือน  ครแูละผปูกครอง  ซึง่จะเปนแรงเสริมทีส่ำคัญ
ทีจ่ะชวยใหเกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมทีถู่กตองและ
ย่ังยืน10

ดงัน้ันผวิูจยัจงึเห็นความสำคัญท่ีจะทำการศึกษา
ผลของโปรแกรมการสงเสริมทนัตสขุภาพเพ่ือการปรับ
เปลีย่นพฤติกรรมการปองกันโรคเหงือกอกัเสบของนัก
เรียนช้ันประถมศึกษาปที ่6 อำเภอแกงครอ จงัหวัดชยัภูมิ
โดยการประยุกตใชแนวคิดของการรับรคูวามสามารถ
ตนเอง  (Self – Efficacy  Theory)  และแนวคิดการสนับ
สนนุทางสังคม  (Social  Support) มาประยุกตใชรวม
กัน  เพ่ือใชในการจดักิจกรรมทางทนัตสขุภาพไดอยาง
เหมาะสมและย่ังยืนตอไป

วตัถปุระสงคท่ัวไป
เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมการสงเสริมทันต

สุขภาพเพ่ือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการปองกันโรค
เหงือกอักเสบของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่ 6  อำเภอ
แกงครอ  จงัหวัดชยัภูมิ

วตัถปุระสงคเฉพาะ
1 เพ่ือเปรยีบเทียบการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรม

การปองกันโรคเหงือกอักเสบของนักเรียนชั้นประถม
ศกึษาปที ่ 6  อำเภอแกงครอ  จงัหวัดชยัภูมริะหวางกลมุ
ทดลองและกลมุเปรยีบเทียบ  ในเร่ืองดงัตอไปน้ี

1.1) ความรเูก่ียวกับโรคเหงือกอักเสบและการ
แปรงฟนท่ีถูกวิธี

1.2) การรบัรคูวามสามารถของตนเองในการ
ปองกนัโรคเหงอืกอกัเสบ



 ⌫  ⌫     

[57]

   ☺   ☺☺ 

1.3) ความคาดหวังในผลดใีนการปองกนัโรค
เหงือกอักเสบ

1.4) การปฏิบตัติวัในการปองกนัโรคเหงือก
อกัเสบ

2 เพ่ือเปรียบเทียบปริมาณคราบจุลนิทรียและ
สภาวะเหงือกอกัเสบตอการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมการ
ปองกนัโรคเหงือกอกัเสบของนกัเรียนชัน้ประถมศกึษา
ปที่ 6 อำเภอแกงครอ จังหวัดชัยภูมิระหวางกลุม
ทดลองและกลมุเปรยีบเทียบ

สมมุตฐิานการวจัิย
1) ภายหลังการทดลองกลุมทดลองมีคาเฉล่ีย

ของคะแนนพฤติกรรมการปองกันโรคเหงือกอกัเสบของ
นกัเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่ 6  อำเภอแกงครอ  จงัหวัด
ชัยภูมิสูงกวากลุมเปรียบเทียบ  ในเร่ืองตอไปนี้ คือ

1.1) ความรเูก่ียวกับโรคเหงือกอักเสบและการ
แปรงฟนท่ีถูกวิธี

1.2) การรบัรคูวามสามารถของตนเองในการ
ปองกนัโรคเหงอืกอกัเสบ

1.3) ความคาดหวังในผลดใีนการปองกนัโรค
เหงือกอักเสบ

1.4) การปฏิบตัติวัในการปองกนัโรคเหงือก
อกัเสบ

3) ภายหลังการทดลองกลุมทดลองมีคาเฉล่ีย
ปรมิาณคราบจุลนิทรียและสภาวะเหงือกอักเสบลดลง
กวากลมุเปรยีบเทียบ

วธิกีารวจัิย
ระเบยีบวธิวีจัิย
การศึกษาวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยก่ึงทดลอง

(Quasi–experimental research) โดยแบงกลมุตวัอยาง
ออกเปน 2 กลมุคอืกลมุทดลอง (Experimental group)
และกลุมเปรียบเทียบ (Comparison group)

ประชากรและกลมุตัวอยาง
ประชากร
นักเรียนชั้นประถมศึกษาปที่ 6 โรงเรียนในเขต

อำเภอแกงครอ จงัหวัดชยัภูมิ

กลมุตวัอยาง
กลุมตัวอยางท่ีใชในการศึกษาครั้งนี้ไดกลุม

ทดลองคอืโรงเรยีนบานซำมลูนาก และกลมุเปรยีบเทียบ
คือโรงเรียนบานนาหนองทุมเปนนักเรียนชั้นประถม
ศกึษาปที ่6 ภาคเรียนท่ี 2 ปการศึกษา 2555 จำนวน 56
คนโดยแบงเปนกลุมทดลองจำนวน 28 คนและกลุม
เปรยีบเทียบจำนวน 28 คน

จรยิธรรมในงานวิจัย
งานวิจยัน้ีไดผานหลักจรยิธรรมการวิจยัในมนุษย

ตามเง่ือนไขของมหาวิทยาลัยขอนแกน

เครือ่งมือท่ีใชในการวจัิย
1) เคร่ืองมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลเปน

แบบสอบถามทีผ่วิูจยัสรางข้ึนมทีัง้หมด 6 สวน
2) เครือ่งมอืทีใ่ชในการทดลองจดัโปรแกรมทนัต

สุขศึกษาโดยการประยุกตใชทฤษฎีการรับรูความ
สามารถตนเองรวมกับการสนับสนุนทางสังคมในการ
ปรบัเปล่ียนพฤติกรรมการปองกันโรคเหงือกอักเสบของ
นกัเรียนช้ันประถมศึกษาปที ่ 6 อำเภอแกงครอจงัหวดั
ชยัภูม ิ  ไดแก วีดทีศันแผนพับภาพพลิกโปสเตอรเพลง
ประกอบเก่ียวกับโรคเหงือกอักเสบเม็ดสียอมฟน
ชุดตรวจฟน แกวน้ํา ยาสีฟน โมเดลฟน แปรงสีฟน
ไหมขดัฟน  การจัดการประกวดการมอบรางวัลคมูอืการ
ปองกันโรคเหงือกอกัเสบและแบบบันทึกการแปรงฟนซึง่
ผวิูจยัจดัทำข้ึน
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กิจกรรม

วธิกีารเก็บขอมูล
ดำเนินการเก็บรวบรวมขอมลูหลงัการทดลองในกลมุทดลองและกลมุเปรยีบเทียบ  โดยใชแบบสอบถาม  ไดแก

การเก็บขอมลูทัว่ไป  ความรเูรือ่งโรคเหงอืกอกัเสบ  การรบัรคูวามสามารถของตนเองในการปองกนัโรคเหงอืกอกัเสบ
และความคาดหวังในผลดีในการปองกันโรคเหงือกอักเสบ  การปฏิบัติตัวในการปองกันโรคเหงือกอักเสบ

การวเิคราะหขอมูล
วิเคราะหขอมลูดวยโปรแกรมคอมพิวเตอรสำเร็จรปูกำหนดระดับนัยสำคัญทางสถิต 0.05 (ระดับความเช่ือมัน่

ที ่95%)
1) ขอมลูท่ัวไปวิเคราะหดวยคาความถ่ีรอยละคาเฉล่ียสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานคาสูงสุดคาต่ําสุดและคากลาง

ของขอมลู
2) เปรียบเทียบคะแนนเฉลีย่ระหวางกลมุดวยสถิต ิIndependent Sample t-test
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เพศ  ในการศึกษาคร้ังน้ี  ผวิูจยัไดศกึษาท้ังเพศ
หญิงและเพศชาย  พบวา  กลมุทดลองสวนใหญเปนเพศ
หญิง  รอยละ  71.4  สวนกลมุเปรยีบเทียบสวนใหญเปน
เพศหญิง  รอยละ 85.7

อายุ  พบวา  กลมุทดลองสวนใหญมอีายุ 12 ป
รอยละ 89.3  รองลงมาคอื อายุ 13 ป รอยละ 7.1 นอยท่ี
สดุ คอือายุ 11 ป  รอยละ 3.6กลมุเปรยีบเทียบสวนใหญ
มอีายุ  12  ป  รอยละ 85.7  รองลงมาคือ อายุ 13 ป รอย
ละ 10.7 นอยท่ีสุด คืออายุ 11 ป  รอยละ 3.6
อาชีพหลักของผูปกครอง  พบวา กลุมทดลองพบวา
ผปูกครองมอีาชพีรบัจางท่ัวไปมากทีส่ดุ  รอยละ 32.1
รองลงมาคอื  อาชพีเกษตรกรรม  รอยละ  28.6  และ
กลมุเปรยีบเทียบ  พบวา  ผปูกครองมอีาชพีเกษตรกรรม

มากท่ีสดุ  รอยละ 39.3  รองลงมาคอือาชพีคาขายและ
รบัจางท่ัวไป  รอยละ  21.4

ประวัตกิารแปรงฟนพบวา  กลมุทดลองพบวาใน
1  วัน  นกัเรียนแปรงฟนฟนละ  2  ครัง้ / วัน คดิเปน
รอยละ  92.9  สวนกลุมเปรียบเทียบพบวาใน 1 วัน
นกัเรียนแปรงฟนฟนละ  2  ครัง้ / วัน คดิเปนรอยละ 78.6

2) ความรูเก่ียวกับโรคเหงือกอักเสบและการ
แปรงฟน ท่ี ถูก วิ ธีหลังการทดลองนักเ รียนกลุม
ทดลองคะแนนเฉล่ียความรูเก่ียวกับโรคเหงือกอักเสบ
และการแปรงฟน ท่ี ถูกวิ ธี เ พ่ิมขึ้นมากกวากลุม
เปรยีบเทียบ  อยางมนียัสำคัญทางสถิตทิีร่ะดบั  0.001
(p-value <0.001)  ดงัตารางท่ี  1

ตารางท่ี  1 เปรียบเทียบคาเฉล่ียของผลตางของคะแนนความร ู ระหวางกลมุทดลองและกลมุเปรียบเทียบ  ภายหลัง
การทดลอง
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3) การรบัรคูวามสามารถของตนเองในการสงเสรมิทนัตสขุภาพเพ่ือการปรบัเปลีย่นพฤติกรรมการปองกนั
โรคเหงอืกอกัเสบกลมุทดลองมคีะแนนเฉลีย่การรบัรคูวามสามารถของตนเองในการสงเสรมิทนัตสขุภาพเพ่ือการ
ปรบัเปลีย่นพฤติกรรมการปองกันโรคเหงือกอกัเสบเพ่ิมขึน้มากกวากลมุเปรยีบเทียบ  อยางมนียัสำคัญทางสถิตทิี่
ระดบั  0.05 (p-value <0.001)  ดงัตารางที ่ 2

4) ความคาดหวังในผลดีตอการสงเสริมทันตสุขภาพเพ่ือการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการปองกัน
โรคเหงือกอกัเสบกลมุทดลองมเีฉล่ียความคาดหวังในผลดตีอการสงเสริมทนัตสุขภาพเพ่ือการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
การปองกันโรคเหงือกอกัเสบเพ่ิมขึน้มากกวากลมุเปรยีบเทียบ อยางมีนยัสำคญัทางสถิตทิีร่ะดับ 0.05 (p-value
<0.001)   ดงัตารางที ่ 3

ตารางท่ี 2 เปรียบเทียบผลตางคาเฉล่ียของคะแนนการรับรูความสามารถของตนเอง ระหวางกลุมทดลองและ
กลมุเปรยีบเทียบ  ภายหลังการทดลอง

ตารางท่ี  3 เปรียบเทียบผลตางคาเฉล่ียของคะแนนความคาดหวังในผลดีตอการสงเสริมทันตสุขภาพเพ่ือการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการปองกันโรคเหงือกอักเสบของนักเรียนช้ันประถมศึกษา ระหวางกลุมทดลองและกลุม
เปรยีบเทียบ  ภายหลังการทดลอง
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ตารางท่ี  5 การเปรียบเทียบผลตางคาเฉล่ียของคะแนนปริมาณคราบจุลินทรียระหวางกลุมทดลองและ
กลมุเปรยีบเทียบ  ภายหลังการทดลอง

ตารางที ่ 6 การเปรยีบเทียบผลตางคาเฉลีย่ของคะแนนสภาวะเหงือกอกัเสบระหวางกลมุทดลองและกลมุเปรยีบเทียบ
ภายหลังการทดลอง

6) ปรมิาณคราบจลุนิทรยีและสภาวะเหงือกอกัเสบภายหลังการทดลองกลมุทดลองมคีาเฉล่ียปรมิาณคราบ
จลุนิทรียและสภาวะเหงือกอักเสบลดลงมากกวากลมุเปรยีบเทียบ  อยางมีนยัสำคัญทางสถิตทิีร่ะดับ  0.05 (p-value
<0.001) ดงัตารางที ่ 5 และตารางที ่ 6

5) การปฏิบตัติวัในการปองกนัโรคเหงือกอกัเสบกอนทดลองมคีะแนนเฉล่ียการปฏิบตัติวัในการปองกนัโรค
เหงือกอกัเสบเพ่ิมขึน้มากกวากลมุเปรยีบเทียบ  อยางมนียัสำคัญทางสถิตทิีร่ะดบั 0.001 (p-value <0.001) ดงัตาราง
ที ่ 4

ตารางท่ี  4 การเปรียบเทียบผลตางคาเฉล่ียของคะแนนการปฏิบตัติวัในการสงเสริมทนัตสุขภาพเพ่ือการปรับเปลีย่น
พฤติกรรมการปองกันโรคเหงือกอักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษา ระหวางกลุมทดลองและกลุมเปรียบเทียบ
ภายหลังการทดลอง
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ตารางที ่ 6 การเปรยีบเทียบผลตางคาเฉลีย่ของคะแนนสภาวะเหงือกอกัเสบระหวางกลมุทดลองและกลมุเปรยีบเทียบ
ภายหลังการทดลอง
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การอภิปรายผลการวจัิย
1) ความรูเก่ียวกับโรคเหงือกอักเสบและการ

แปรงฟนท่ีถูกวิธีจากผลการวิจยั  พบวา  เม่ือเปรียบเทียบ
คะแนนเฉล่ียความรเูก่ียวกับเรือ่งพฤติกรรมการปองกัน
โรคเหงือกอักเสบ พบวา  หลงัการทดลองนักเรียนกลมุ
ทดลองมกีารเปลีย่นแปลงคะแนนเฉลีย่ความรเูก่ียวกับ
โรคเหงือกอักเสบและการแปรงฟนท่ีถูกวิธีเพ่ิมขึน้สูงกวา
กลุมเปรียบเทียบ  อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ
0.001    ผลการเปล่ียนแปลงความรดูงักลาวเกิดข้ึนเน่ือง
จากไดรบัโปรแกรมทนัตสขุศกึษาท่ีจดัขึน้ ใชกลวิธีทาง
สุขศึกษาโดยการบรรยายประกอบภาพพลิก วีดิทัศน
แบบจำลอง  โดยเฉพาะอยางย่ิงการสาธิตการแปรงฟน
และการตรวจฟนอยางงาย  นักเรียนมีการสนทนา
แลกเปล่ียนความคิดเห็นกัน  โดยผวิูจยัคอยสรุปประเด็น
สำคญัและใหขอมลูเพ่ิมเตมิ  ผลการศกึษาน้ีสอดคลอง
กับการศึกษาขวัญดาว  พันธหมุด3  พบวา หลังการ
ทดลองนกัเรียนกลมุทดลองมกีารเปล่ียนแปลงคะแนน
เฉล่ียความรเูก่ียวกับโรคเหงือกอักเสบเพ่ิมข้ึนมากกวา
กอนการทดลองและกลมุเปรยีบเทียบ  อยางมนียัสำคัญ
ทางสถิติ (p-value < 0.001) และสอดคลองกับการ
ศกึษาของรวิฎา  ทบัทมิใส5  พบวา  ภายหลังการทดลอง
กลมุทดลองมคีะแนนเฉล่ียดานความรเูร่ืองโรคเหงือก
อกัเสบ  สงูกวากอนทดลองและกลมุเปรยีบเทียบอยาง
มนียัสำคัญทางสถิตทิีร่ะดับ  0.05 (p-value <0.001)

2) การรับรูความสามารถของตนเองในการ
สงเสริมทนัตสขุภาพเพ่ือการปรับเปลีย่นพฤติกรรมการ
ปองกนัโรคเหงือกอกัเสบจากผลการวิจยั  พบวา เมือ่
เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการรับรูความสามารถของ
ตนเองในการสงเสรมิทนัตสขุภาพเพ่ือการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการปองกันโรคเหงือกอักเสบ พบวา กลุม
ทดลองมีการเปล่ียนแปลงคะแนนเฉล่ียการรับรูความ
สามารถของตนเองในการสงเสริมทนัตสุขภาพเพ่ือการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการปองกันโรคเหงือกอักเสบ
เพ่ิมขึน้มากกวากลมุเปรียบเทียบ  อยางมีนัยสำคัญทาง
สถิตทิีร่ะดับ  0.05 (p-value <0.001)  ซึง่ผลการเปล่ียน
แปลงดังกลาวเกิดขึ้นเน่ืองจาก การจัดกิจกรรมตาม

โปรแกรมทันตสุขศึกษาท่ีประยุกตใชแนวคิดของการรับ
รคูวามสามารถตนเอง  (Self – efficacy)  ทีจ่ดัใหกลมุ
ทดลองสามารถพัฒนาการรับรูความสามารถของ
ตนเองในการสงเสริมทันตสุขภาพ โดยเฉพาะการสังเกต
จากตัวแบบ  สือ่วีดทิศัน โดยมีการใหแรงเสริมจากครู
ประจำชั้น  ครูอนามัยโรงเรียนและผูปกครองที่คอย
แนะนำ  ใหกำลังใจ   ซึ่งวิธีการดังกลาวมีผลตอการ
พัฒนาการรับรูความสามารถของตนเองใหดีขึ้นสอด
คลองกับทฤษฎีความสามารถตนเองของแบนดูรา
(Bandura)8  ซึง่ไดเสนอวา  การรับรคูวามสามารถของ
ตนเองจะมีผลตอการกระทำของบุคคล 2 คนอาจมี
ความสามารถท่ีไมแตกตางกันและอาจจะแสดงออก
แตกตางกัน  สอดคลองกับการศึกษา กรกฎ  จนัทรศิรศิร ี1
พบวา ภายหลังการทดลอง นักเรียนไดรับสุขศึกษา
เก่ียวกับทันตสุขภาพตามสุขบัญญัติแหงชาติ  โดย
ประยุกตแรงสนับสนนุทางสังคม  กลมุทดลองมคีวามรู
เจตคติ  และการปฏิบตั ิ  เก่ียวกับทันตสุขภาพตามสุข
บัญญัติแหงชาติ  ดีกวากอนไดรับโปรแกรมสุขศึกษา
อยางมนียัสำคัญทางสถิตทิีร่ะดบั  0.05

3) ความคาดหวังในผลดีตอการสงเสริมทันต
สุขภาพเพ่ือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการปองกันโรค
เหงือกอักเสบจากผลการวิจยั  พบวา  เมือ่เปรียบเทียบ
คะแนนเฉลีย่ความคาดหวงัในผลดตีอการสงเสรมิทนัต
สุขภาพเพ่ือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการปองกันโรค
เหงือกอกัเสบ พบวา  กลมุทดลองมกีารเปล่ียนแปลง
คะแนนเฉลีย่ความคาดหวงัในผลดตีอการสงเสรมิทนัต
สุขภาพเพ่ือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการปองกันโรค
เหงือกอกัเสบ  เพ่ิมขึน้มากกวากลมุเปรยีบเทียบ  อยาง
มนียัสำคัญทางสถิตทิีร่ะดับ  0.05 (p-value <0.001) ซึง่
ผลการเปล่ียนแปลงดังกลาวเกิดข้ึนเน่ืองจาก  การจัด
กิจกรรมตามโปรแกรมทนัตสุขศกึษาท่ีประยุกตใชแนว
คิดของการรับรูความสามารถตนเอง   ที่จัดใหกลุม
ทดลองสามารถพัฒนาการรับรูความสามารถของ
ตนเองและมีความคาดหวังในตนเองในการสงเสริมทนัต
สขุภาพไดเพ่ิมขึน้จากการจัดกิจกรรมตางๆ  โดยเฉพาะ
การสังเกตจากตัวแบบ ซึง่การท่ีตวัแบบมีลกัษณะคลาย
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คลึงกับผสูงัเกตน้ัน  จะทำใหผสูงัเกตเกิดความม่ันใจได
วาพฤติกรรมตางๆ  ทีต่วัแบบแสดงออกมานัน้มลีกัษณะ
คลายคลึงกับตวัผสูงัเกตเอง  จะทำใหเกิดความรสูกึวา
ผูสังเกตก็สามารถทำไดเชนกัน จาการตี ความของ
อภิญญา ผานพินิจ7 พบวา หลังการทดลอง
กลุมทดลองมีคะแนนเฉลี่ยในเรื่อง ความคาดหวังใน
ประสิทธิผลของการตอบสนองตอพฤติกรรมในการ
ปองกันการเกิดโรคเหงือกอักเสบผลการวิจัย และ
ภายหลังการทดลองกลุมทดลองมีการเปลี่ยนแปลง
คะแนนดานความคาดหวัง  สูงกวากอนทดลองและ
สูงกวากลุมเปรียบเทียบ  อยางมีนัยสำคัญทางสถิติ
(p-value <0.001)

4) การปฏิบตัติวัในการปองกันโรคเหงือกอักเสบ
จากผลการทดลอง  พบวา กลุมทดลองมีการเปล่ียน
แปลงคะแนนเฉล่ียการปฏิบัติตัวในการปองกันโรค
เหงือกอกัเสบเพ่ิมขึน้มากกวากลมุเปรยีบเทียบ  อยางมี
นยัสำคัญทางสถิตทิีร่ะดับ  0.05 (p-value <0.001)  ซึง่
ผลการเปลีย่นแปลงดังกลาวท่ีเกิดขึน้  เน่ืองจากกิจกรรม
ทนัตสุขศกึษาท่ีจดัขึน้  ไดแก  กิจกรรมการเสนอตวัแบบ
ซึ่งเปนเพ่ือนนักเรียนท่ีอยูในกลุมทดลอง รวมกับเปด
โอกาสใหนักเรียนไดมีสวนรวมในการอภิปรายแลก
เปล่ียนความคิดเห็น  ทำใหนักเรียนกลุมทดลองเห็น
แนวทางการปฏิบตัติวัเพ่ือปองกันโรคเหงือกท่ีดขีองตัว
แบบทำใหเกิดการรับรวูาตนเองก็สามารถปฏิบตัไิด  และ
เมือ่ปฏบิตัแิลวจงึเกิดความม่ันใจในตนเองมากข้ึน  ซึง่
สอดคลองกับการศึกษาของขวัญดา  พันธหมดุ3  พบวา
ภายหลังการทดลอง  นกัเรียนกลมุทดลองมกีารเปล่ียน
แปลงในดานการปฏิบัติตนในการปองกันโรคเหงือก
อักเสบดีขึ้นกวากอนการทดลองและดีขึ้นกวากลุม
เปรยีบเทียบอยางมนียัสำคัญทางสถิตทิีร่ะดับ  0.05

5) ปริมาณคราบจุลินทรียและสภาวะเหงือก
อักเสบตอการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการปองกัน
โรคเหงือกอักเสบจากผลการทดลอง พบวา กลุม
ทดลองมีการเปล่ียนแปลงคะแนนเฉล่ียปริมาณแผน
คราบจุลินทรียและสภาวะเหงือกลดลงมากกวากลุม
เปรียบเทียบ  อยางมีนยัสำคัญทางสถิตทิีร่ะดับ  0.05

(p-value <0.001)  ซึง่ผลจากการศึกษาทำใหทราบวา
นักเรียนกลุมทดลองสามารถกำจัดคราบจุลินทรียได
มปีระสิทธิภาพมากกวากลมุเปรียบเทียบ  โดยนักเรียน
กลุมทดลองสามารถแปรงฟนไดถูกวิธีและสะอาด
มากกวากลมุเปรยีบเทียบ  จงึทำใหปรมิาณแผนคราบ
จลุนิทรียลดลงได  เพราะโรคเหงือกอักเสบมีสาเหตุหลัก
มาจากเช้ือโรคในแผนคราบจุลนิทรียซึง่คราบจุลนิทรีย
จะมีการกอตัวและเจริญเติบโตอยูตลอดเวลา  โดย
เฉพาะบริเวณคอฟน  เปนตำแหนงทีม่กีารสะสมคราบ
จุลินทรียไดงาย  จึงตองใชความพยายามในการวาง
ขนแปรงใหถูกตำแหนง  การแปรงฟนท่ีถูกวิธีและการ
แปรงฟนอยางสม่ำเสมอจึงจะสามารถกำจัดคราบ
จุลินทรียทำใหไมมีการสะสมคราบจุลินทรียบนผิวฟน
และเหงือกจะไมเกิดการอักเสบ  ซึง่สอดคลองกบัการ
ศกึษาของ  ประพิณทิพย  หมืน่นอย4  ทีพ่บวา  หลงัจาก
การจัดโปรแกรมทนัตสขุศกึษา  เชน  การตรวจแผนคราบ
จลุนิทรียโดยวิธีการยอมสแีผนคราบจุลนิทรียและการฝก
ปฏิบตัใินการแปรงฟน  ทำใหกลมุทดลองมปีรมิาณแผน
คราบจลุนิทรียลดลงหลงัการทดลองและลดลงนอยกวา
กลมุเปรียบเทียบอยางมีนยัสำคัญทางสถิติ

สรปุผลการวจัิย
ภายหลังการทดลองกลมุทดลองมคีะแนนเฉล่ีย

ความรูโรคเหงือกอักเสบการรับรูความสามารถของ
ตนเองความคาดหวังในผลดีและการปฏิบัติตัวในการ
ปองกันการเกิดโรคเหงือกอักเสบสูงกวากลุมเปรียบ
เทียบอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value<0.001)
คะแนนเฉล่ียของปริมาณคราบจุลินทรียและสภาวะ
เหงือกอกัเสบในกลมุทดลองลดลงกวากลมุเปรยีบเทียบ
อยางมนียัสำคัญทางสถิต ิ(p-value<0.001)
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ขอเสนอแนะในการวจัิย
จากผลการวิจัย  ผลของโปรแกรมการสงเสริม

ทนัตสขุภาพเพ่ือการปรบัเปลีย่นพฤติกรรมการปองกนั
โรคเหงือกอกัเสบ  ผวิูจยัมขีอเสนอแนะ  2  ดาน  คอื  ขอ
เสนอแนะทีไ่ดจากการศกึษาวจิยั  และขอเสนอแนะใน
การทำวิจยัคร้ังตอไป

1 ขอเสนอแนะท่ีไดจากการศกึษา
การวิจัยในคร้ังนี ้ผปูกครองไดมบีทบาทกระตนุให

นกัเรียนดูแลสขุภาพชองปาก  แตเน่ืองจากผปูกครองมี
เวลานอย  ดงัน้ันจงึควรใหความรกัูบผปูกครองและจัด
กิจกรรมระหวางนักเรียนกับผปูกครอง  เพ่ือใหผปูกครอง
มกีารสนบัสนนุทางสงัคมแกนกัเรียนมากข้ึนรวมทัง้ควร
จัดกิจกรรมการสงเสริมการดูแลทันตสุขภาพรวมกับ
ชมุชน  และสถานบริการของรัฐ  เพ่ือใหเขามามีสวนรวม
ในการกระตุนใหเด็กมีการเปลี่ยนแปลง  พรอมทั้งรับ
ทราบปญหา  รวมกนัวางแผนและแกไขปญหารวมกนั

2 ขอเสนอแนะในการทำวจัิยครัง้ตอไป
ควรมีการศึกษาปจจัยเอ้ือที่สงเสริมสภาพแวด

ลอมในการจัดกิจกรรมแปรงฟนหลังอาหารกลางวันรวม
ถึงอปุกรณการดูแลความสะอาดชองปากเพ่ือใหมกีาร
สนับสนุนวัสดุอุปกรณและทรัพยากรตางๆซ่ึงอาจมี
ผลชวยสงเสริมและเอ้ือตอการมีพฤติกรรมการแปรงฟน
ที่ ถูก วิ ธีและสม่ำเสมอของนักเ รียนในโรงเ รียน

กิตตกิรรมประกาศ
ผูวิจัยขอขอบพระคุณอาจารยท่ีปรึกษาวิทยา

นพินธ  รศ.ดร.พรรณี  บญัชรหัตกิจ  ผทูรงคุณวุฒทิกุทาน
ทีเ่สยีสละเวลาตรวจสอบเครือ่งมอื  รวมถงึใหคำแนะ
นำและตรวจสอบแกไขขอบกพรองตาง ๆ  ทำใหเคร่ืองมอื
มีความถูกตองสมบูรณมากยิ่งข้ึนและขอบคุณผู
ปกครอง  คร ู และนักเรียนทุกทานท่ีใหความรวมมอืใน
การศึกษาวิจยัคร้ังน้ี
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