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Custom modified tube matrix for glass ionomer cements
restoration in cervical anterior teeth and cervical premolar teeth
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Abstract
Cervical lesion including carious lesions and non-carious

cervical lesions (eg. erosion, abrasion and abfraction) can be
restored with resin composite or glass ionomer cements. Glass
ionomer cements are used infrequently because of  technical
difficulties related to the material’s stickiness. This article suggests
the technique which modified customized tube to be anterior and
premolar area for application in glass ionomer cement restoration
including methods, indications and clinical considerations in using
this technique.

Key words : cervical lesions; glass ionomer cements; custom
cervical matrix

Clinical science article



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

[21]

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

การดดัแปลงใชหลอดดดูน้ำทำเมทรกิซในการอดุฟนดวยแกวไอ
โอโนเมอรซเีมนตบรเิวณคอฟนหนาและฟนกรามนอย
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บทคดัยอ
รอยโรคบรเิวณคอฟนทัง้ทีเ่กดิจากการผ ุการสกึบรเิวณคอฟนซึง่เปน

รอยโรคในกลุมที่ไมไดเกิดจากรอยผุ (Non-carious cervical lesions,
NCCLs) ไดแก การสกึกรอนจากสารเคม ี(Erosion) การสกึจากการเสยีดสี
(Abrasion) และการสกึจากแรงเคนบรเิวณคอฟนมากกวาปกต ิ(Abfraction)
สามารถบรูณะดวยวสัดเุรซนิคอมโพสติ หรอืแกวไอโอโนเมอรซเีมนต การอดุ
ฟนดวยแกวไอโอโนเมอรซเีมนตไมเปนทีน่ยิม เพราะวสัดมุกัจะตดิเครือ่งมอื
และการปนแตงรปูรางไดยาก  บทความนีจ้ะกลาวถงึ เทคนคิการดดัแปลง
หลอดดดูน้ำทำเมทรกิซเฉพาะซีใ่นการอดุฟนดวยแกวไอโอโนเมอรซเีมนต
บริเวณคอฟนหนาและฟนกรามนอย ซึ่งรวมถึง วิธีการดัดแปลงเมทริกซ
ขอบงใช และขอควรระวงัในการใชงาน

คำสำคญั : รอยโรคบรเิวณคอฟน; แกวไอโอโนเมอรซเีมนต; เมทรกิซเฉพาะ
ซีบ่รเิวณคอฟน
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บทนำ
รอยโรคบรเิวณคอฟน พบไดบอยในผปูวยทีม่ารบั

การรกัษาทางทนัตกรรม ซึง่อาจจะเกดิจากรอยผบุรเิวณ
คอฟน บรเิวณรากฟน หรอืเปนรอยสกึบรเิวณคอฟนซึง่
เปนรอยโรคในกลมุทีไ่มไดเกดิจากรอยผ ุ ไดแก การสกึ
กรอนจากสารเคม ีการสกึจากการเสยีดส ีและการสกึ
จากแรงเคนบรเิวณคอฟนมากกวาปกต ิรอยโรคดงักลาว
อาจทำใหผปูวยเสยีวฟน หากรอยผหุรอืสกึลกุลามถงึ
โพรงเนือ้เยือ่ใน ทำใหตองไดรบัการรกัษาคลองรากฟน
หรอืตองสญูเสยีฟนซีน่ัน้ไป นอกจากนีร้อยโรคดงักลาว
ยงัสงผลตอความแขง็แรงของฟน กรณทีีม่กีารสญูเสยี
เนือ้ฟนไปมาก อาจทำใหเกดิการหกับรเิวณคอฟน ซึง่
จะยากตอการบูรณะตอไป ดังนั้นการรักษารอย
โรคบรเิวณคอฟนทีถ่กูตองจะทำใหลดความทกุขทรมาน
ของผูปวย และทำใหผูปวยสามารถใชฟนดังกลาว
บดเคีย้วไดอยางมปีระสทิธภิาพ

ทางเลอืกในการรกัษารอยโรคบรเิวณคอฟน ใน
กรณีรอยโรคตื้นๆ อาจบูรณะดวย คอมโพสิตเหลว
(Flowable composite) บรูณะดวยเรซนิคอมโพสติ ใน
โพรงฟนทีล่กึหรอืสกึขนาดใหญ  เรซนิคอมโพสติ รวมกบั
แกวไอโอโนเมอรซีเมนต หรือรวมกับคอมโพสิตเหลว
เทคนคิแซนวชิ (Sandwich technique) หรอืทางเลอืก
สุดทายอาจบูรณะดวยแกวไอโอโนเมอรซีเมนต 1,2

การบรูณะดวยแกวไอโอโนเมอรซเีมนตแนะนำให
ใชในการบูรณะรอยผุบริเวณคอฟนและรอยผุบริเวณ
รากฟน เนือ่งจากความสามารถในการคงอยเูมือ่ยดึกบั
เนือ้ฟนบรเิวณรากฟนจะดกีวาเรซนิคอมโพสติ3,4 นอก
จากนี้แกวไอโอโนเมอรสามารถปลดปลอยฟลูออไรด
สะสมฟลูออไรด ดูดฟลูออไรดในชองปากจากการใช
ฟลอูอไรดเฉพาะทีแ่ละสงผานไปยงัเนือ้ฟนทีอ่ดุและฟน
ทีอ่ยตูดิกนัได (fluoride reservoir ) 5,6,7 สำหรบัการบรูณะ
รอยสึกบริเวณคอฟนอาจใชในกรณีรอยสึกขนาด
ปานกลาง เปนรปูลิม่ เนือ่งจากไมตองทำการกรอแตงฟน
ไมแนะนำอดุรอยสกึกรอนจากสารเคม ีเนือ่งจากแกวไอ
โอโนเมอรซเีมนตจะมกีารละลายตวัสงู 8

แกวไอโอโนเมอรซเีมนตมขีอดอยทีเ่ทคนคิการอดุ
ยงุยากและวสัดตุดิเครือ่งมอื ตกแตงรปูรางไดยากกวา
เรซนิคอมโพสติ ถงึแมจะมกีารพฒันาโดยใสเรซนิและ
ทำใหแขง็ตวัดวยการฉายแสง (Resin-modified glass
ionomer cement) หรอืปรบัคณุภาพสวนผงและอตัรา
สวนของสวนผง:สวนเหลวใหมากขึ้น (High-viscous
glass ionomer cement) แตเรซนิคอมโพสติกย็งัเปนที่
นิยมในการใชงานมากกวา บทความนี้จะกลาวถึง
เทคนิคการดัดแปลงหลอดดูดน้ำมาใชในการอุดฟน
บริเวณคอฟนหนา และบริเวณฟนกรามนอยเพื่อให
สามารถอดุดวยแกวไอโอโนเมอรซเีมนตไดงายและรวด
เรว็ขึน้

การอุดฟนดวยเรซินคอมโพสิตในปจจุบันนิยม
เทคนคิการปนแตงรปูรางดวยเครือ่งมอืทีร่ปูรางทีเ่หมาะ
สม เนือ่งจากวสัดสุามารถปนแตงไดงายและไมตดิเครือ่ง
มอื สวนแกวไอโอโนเมอรซเีมนต ถงึแมจะมกีารพยายาม
พฒันาคณุสมบตัติางๆดงัทีก่ลาวมาแลว กย็งัตกแตงรปู
รางไดยากกวา เทคนิคการอุดจึงแนะนำใชวัสดุที่เปน
แคปซูลสำเร็จรูป หรือใสวัสดุในหลอดฉีดและใชปน
สำหรบัฉดีหลอดฉดี (Centrix syringe) เพือ่ใหเกดิความ
แนบสนิทและลดการเกิดฟองอากาศในโพรงฟน
นอกจากนีแ้นะนำใหใชเมทรกิซ โดยในฟนหลงัแนะนำใช
เมทรกิซ ทีเ่ปนแถบโลหะ สวนบรเิวณคอฟน แนะนำให
ใช cervical matrix โดยกรณแีกวไอโอโนเมอรซเีมนต
แบบดัง้เดมิอาจใช เมทรกิซโลหะผสมดบีกุทีท่ำรปูราง
สำเรจ็รปูเฉพาะซี ่(Soft-tin  matrix, Hawe) หรอือาจใช
เมทรกิซพลาสตกิใสทีท่ำรปูรางสำเรจ็รปูเฉพาะซี ่(Clear
cervical matrix) 9,10 (รปูที ่1) การใชเมทรกิซทีถ่กูตอง
จะทำใหไดวสัดอุดุทีม่รีปูรางทีด่ ีลดโอกาสวสัดเุกนิทีข่อบ
ทางดานเหงอืก  ผวิวสัดทุีไ่ดจากการใชเมทรกิซจะเรยีบ
ขัดแตงงาย สวนกรณีอุดคอฟนดวยแกวไอโอโนเมอร
ชนดิดดัแปลงโดยใสเรซนิแนะนำใหใชเมทรกิซพลาสตกิ
ใสทีท่ำรปูรางสำเรจ็รปูเฉพาะซี ่เนือ่งจากแสงจากเครือ่ง
ฉายแสงจะสามารถสองผานเมทรกิซและทำใหวสัดแุขง็
ตวัไดเตม็ที ่Koprulu และคณะ 11 ศกึษาเทคนคิการอดุ
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รปูที ่ 1 แสดงเมทรกิซพลาสตกิใสทีท่ำรปูรางสำเรจ็รปู
เฉพาะซีบ่รเิวณคอฟนกรามนอยบน

รปูที ่2 แสดงการตดัหลอดดดูน้ำเปนรปูตางๆ โดย
ก. บรเิวณฟนตดักลางบน
ข. บรเิวณฟนกรามนอยบน/ลาง

2. ทำการปลอดเชือ้เมทรกิซ ดวยการแชน้ำยา
ฆาเชือ้โรคเคมี

3. นำเมทริกซไปลองในปากผูปวยหลังจากที่
เตรยีมโพรงฟนเสรจ็แลว ตดัแตงใหไดขอบทีพ่อดกีบัขอบ
โพรงฟนดานเหงอืก โดยสามารถวางขอบของเมทรกิซต่ำ
กวาขอบโพรงฟนประมาณ 0.5 มลิเิมตร ขอบเมทรกิซ
ดานประชิดก็เชนกันตองครอบคลุมขอบโพรงฟน
(รปูที ่3)

รปูที ่3 แสดงการลองเมทรกิซบรเิวณคอฟนกรามนอย
บนขวาซีท่ี ่2

ฟนบรเิวณคอฟนดวยแกวไอโอโนเมอรซเีมนตชนดิดดั
แปลงโดยใสเรซนิ พบวา การใชเมทรกิซพลาสตกิใสที่
ทำรูปรางสำเร็จรูปเฉพาะซี่ จะใหขอบที่แนบสนิท
มากกวาเทคนคิการปนแตงรปูรางดวยเครือ่งมอื

อยางไรก็ตาม เมทริกซพลาสติกใสที่ทำรูปราง
สำเรจ็รปูเฉพาะซีข่นาดตางๆ ไมเปนทีน่ยิมใชในประเทศ
ไทยเนือ่งจาก วสัดมุรีาคาตอชิน้คอนขางสงู ตองสำรอง
เมทริกซหลายขนาด และหาซื้อคอนขางยาก ดังนั้นผู
เขียนจึงแนะนำเทคนิคการดัดแปลงใชหลอดดูดน้ำ
ทำเมทรกิซเฉพาะซีใ่นการอดุฟนดวยแกวไอโอโนเมอร
ซเีมนตบรเิวณคอฟนหนาและฟนกรามนอย

วสัดแุละวธิกีาร
1. เตรยีมเมทรกิซ โดยใชหลอดดดูน้ำทีม่สีใีสมา

ตดัดวยกรรไกรเปนทอนสัน้ๆ ความยาวประมาณ 2.5-4
เซนตเิมตร ขึน้อยกูบัแตละบรเิวณ (ฟนหนาประมาณ 4
เซนตเิมตร ฟนกรามนอยประมาณ 2.5 เซนตเิมตร) หลงั
จากนั้นพับหลอดใหแบนและตัดเปนรูปตางๆ โดยฟน
หนาบนตดัขอบดานหนาใหยาวกวาดานหลงั (รปูที ่ 2)
สวนฟนกรามนอยบน-ลาง ตดัโคงเปนตวัเอส (รปูที ่ 2)



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

[24]

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

รปูที ่4-5 แสดงการจบัหลอดเพือ่อดุคอฟนดานแกม

การจบัหลอดเพือ่อดุฟนแตละบรเิวณจะแตกตาง
กนั เชนกรณอีดุฟนหนาบนดานรมิฝปากจะจบัหลอดใน
แนวดานรมิฝปาก-ดานลิน้ (labio-lingual) การอดุฟน
บรเิวณฟนกรามนอยบนดานแกมจบัหลอดในแนวดาน
แกม-ดานลิน้ (bucco-lingual) (รปูที ่4-5)

สวนการอดุฟนบรเิวณฟนกรามนอยบนดานลิน้
จับหลอดในแนวใกลกลาง-ไกลกลาง (mesio-distal)
(รปูที ่5-6)

รปูที ่5-6 แสดงการจบัหลอดเพือ่อดุคอฟนดานลิน้
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8. ขดัมนัดวยหวัขดัซลิโิคน (Silicone bur) หรอื
หวัขดัเคลอืบผงอลมูนิมัออกไซดแผนกลม (Abrasive
disc) โดยขดัเปยกดวยความเรว็ต่ำ

9. เคลอืบผวิ โดยอาจใชวสัดทุีจ่ดัใหในชดุวสัดุ
อดุนัน้ หรอืใชกาวยดึ (Dental adhesive) ทีใ่ชในการอดุ
ฟนดวยเรซนิคอมโพสติและฉายแสง เพือ่ใหเกดิความ
สมดลุน้ำของวสัด ุและเพือ่เคลอืบผวิปดรองเลก็ๆทีเ่รา
มองไมเหน็นอกจากนีย้งัพบวา ชวยลดการสกึของวสัดุ
อกีดวย

บทวจิารณ
เทคนิคการดัดแปลงใชหลอดดูดน้ำทำเมทริกซ

เฉพาะซีใ่นการอดุฟนดวยแกวไอโอโนเมอรซเีมนตเหมาะ
สำหรับการบูรณะฟนบริเวณคอฟนหนาบนและฟน
กรามนอย นอกจากนีย้งัสามารถนำไปใชในการบรูณะ
ฟนดวยเรซนิคอมโพสติ กรณทีีโ่พรงฟนมคีวามลกึมากๆ
โดยใชวธิใีสวสัดอุดุเปนชัน้เพือ่ใหแสงสามารถผานเขาไป
ทั่วถึงวัสดุอุดทั้งหมด โดยชั้นแรกใสบริเวณขอบดาน
บดเคี้ยว ระมัดระวังอยาใหวัสดุเกินขอบของโพรงฟน
ฉายแสง 40 วินาที จากนั้นใสวัสดุชั้นสุดทายแลวจึง
กดเมทริกซใหแนบกับคอฟน แลวจึงฉายแสง
ขอดีของการใชเทคนิคการดัดแปลงใชหลอดดูดน้ำ
ทำเมทรกิซเฉพาะซีใ่นการอดุฟนดวยแกวไอโอโนเมอร
ซเีมนต คอื จะไดขอบทีแ่นบสนทิ ขดัแตงผวิรปูรางไดงาย
โดยใชวสัดทุีห่าไดงายในทางปฏบิตั ิอยางไรกต็ามการใช
งานตองฝกฝนการตดัแตงเมทรกิซ ใหพอดกีบัขอบโพรง
ฟน และซีฟ่นทีม่ขีนาดไมพอดกีบัหลอด เชน บรเิวณฟน
หนาลาง อาจตองใชหลอดทีม่ขีนาดเสนผานศนูยกลาง
ทีเ่ลก็ลง สวนในบรเิวณฟนกรามอาจใชหลอดทีม่ขีนาด
เสนผานศนูยกลางใหญขึน้ การเขาทำและการจบัเมท
ริกซเพื่ออุดฟนบริเวณฟนกรามจะทำไดยาก ดังนั้น
บรเิวณฟนกรามแนะนำใหใชเทคนคิใชเมทรกิซโลหะรวม
กบัทีย่ดึแถบโลหะ (Matrix retainer) จะใชงานไดงาย
และมปีระสทิธภิาพมากกวา  นอกจากนีเ้ทคนคินีม้กัมี
วสัดเุกนิขอบดานบดเคีย้วบางๆ ตองตดัแตงออกใหหมด

4. ทำความสะอาดโพรงฟนโดยใชผงขดัพมัมสิ
(Pumice) ผสมน้ำรวมกบัหวัขดัยางรปูถวย (Rubber
cup) กรณีโพรงฟนเล็กๆ อาจใชแปรงขนาดเล็กที่ใช
แปรงซอกฟน (Interproximal brush) หรอืไมโครบลสั
(Microbrush) ทีใ่ชสำหรบัทากาวยดึกไ็ด หลงัจากนัน้ใช
ไมโครบลัส ชุบน้ำยาเดนทีนคอนดิชันเนอร (Dentin
conditioner) ทาผนังโพรงฟนทิ้งไว 15-20 วินาที
ลางออกดวยน้ำ เปาฟนใหแหงหมาดๆ ขณะเดยีวกนัให
ผูชวยทันตกรรมผสมวัสดุแกวไอโอโนเมอรซีเมนต

5. ใสวสัดลุงในโพรงฟนโดยอาจใชเครือ่งมอืตกั
ใสหรือใชปนฉีดวัสดุใสในโพรงฟน กะปริมาณวัสดุให
มากกวาโพรงฟนเล็กนอย เพื่อเวลากดเมทริกซแลวมี
วสัดเุกนิออกมาตามขอบของเมทรกิซเลก็นอย ใชเครือ่ง
มอืตกแตงรปูรางบรเิวณดานประชดิเพือ่ใหแนใจวาเวลา
กดเมทริกซดานประชิดจะมีวัสดุเต็มโพรงฟนบริเวณ
ดงักลาว

6. วางเมทรกิซบรเิวณคอฟนโดยใหขอบเมทรกิซ
ครอบคลุมขอบโพรงฟนดานเหงือกและดานประชิด
จากนัน้กดเมทรกิซใหแนบกบัโพรงฟน ทศิทางการกดให
กดในแนวดานแกม-ดานลิน้ โดยกดขอบเมทรกิซดาน
เหงือกใหแนบกอน แลวดันเมทริกซใหแนบกับคอฟน
ฉายแสง 40 วนิาท ีจากนัน้ดงึเมทรกิซออกในทศิทางที่
ตรงกันขามกับเวลาใสเมทริกซ ตรวจสอบวาวัสดุเต็ม
โพรงฟนหรอืมฟีองอากาศหรอืไม หากมใีหทำการเตมิ
วสัด ุและกดเมทรกิซรวมกบัฉายแสง 40 วนิาท ีอกีครัง้

7. เทคนคินีจ้ะมวีสัดสุวนเกนิตามขอบเหงอืกที่
เกดิจากวสัดทุีไ่หลออกมาตอนกดเมทรกิซ แตสวนเกนิ
ดังกลาวจะถูกกำจัดออกไดงายโดยใชมีดเบอร 12
(Blade No.12)  ตดัแตงขอบสวนเกนิออก กรณมีสีวน
เกินมากทางขอบดานบดเคี้ยว (occlusal margin)
อาจใช เข็มกรอฟนกากเพชรแบบละเอียด (Fine
diamond bur) หรือเข็มกรอตัดแตงแบบคารไบด
(Finishing carbide bur) หรอืใชเขม็กรอหนิสขีาวรปู
เปลวไฟ (White flame-shaped stone bur) ตดัแตงรปู
รางและขอบวสัดสุวนเกนิ
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เนือ่งจากเมือ่ผปูวยใชงาน ขอบวสัดทุีเ่กนิบางๆ ดงักลาว
จะหลดุกะเทาะออกตดิสไีดงาย

สรปุ
การดดัแปลงใชหลอดดดูน้ำทำเมทรกิซเฉพาะซี่

ในการอดุฟนดวยแกวไอโอโนเมอรซเีมนต เปนทางเลอืก
หนึง่ สำหรบัคลนิกิทนัตกรรมทีไ่มมเีมทรกิซพลาสตกิใส
ทีท่ำรปูรางสำเรจ็รปูเฉพาะซี ่สามารถนำไปประยกุตใช
ในการบรูณะฟนบรเิวณคอฟน โดยบรเิวณทีส่ามารถใช
งานไดงายจะเปนบรเิวณฟนหนาบน และฟนกรามนอย
บน-ลาง โดยควรเลอืกผปูวยใหเหมาะสม และฝกฝนให
เกดิความชำนาญในการตดัแตงเมทรกิซ การกดเมทรกิซ
ใหแนบกับคอฟน และควรระมัดระวังการตัดแตง
วสัดบุรเิวณขอบดานบดเคีย้วไมใหมสีวนเกนิ จงึจะใช
งานไดอยางมปีระสทิธภิาพ รวดเรว็และกอเกดิประโยชน
ตอผปูวยสงูสดุ

กติตกิรรมประกาศ
ผเูขยีนขอขอบคณุ รศ.ทพญ.ดร.ปทมา  ชยัเลศิ

วนชิกลุ และ อ.ทพ.เอกชยั ดานชาญชยั ทีก่รณุาเปน
ผูทรงคุณวุฒิในการตรวจแกไขเนื้อหาและใหคำแนะ
นำดานขอมูลที่เปนประโยชนในการเขียนบทความ
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