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บทคัดย(อ 

การวิจัยทดลองขั้นตNนนี้มีวัตถุประสงค7เพื่อศึกษาผลของการใชNแอปพลิเคชันบนสมาร7ตโฟน “Just Fun” 

พัฒนาความรูNดNานสุขภาพชWองปากสำหรับนักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดชลบุรี ที ่รับบริการ        

ทันตกรรมจัดฟLนชนิดติดแนWนจำนวน 32 คน เก็บขNอมูลดNวยแบบสอบถามชนิดใหNกลุWมตัวอยWางอWานและเขียนตอบเอง

ซ่ึงประกอบดNวยขNอมูล 3 สWวน ไดNแกW ขNอมูลประชากรและการรับบริการทันตกรรมการจัดฟLนจำนวน 5 ขNอ ความรูNดNาน

สุขภาพชWองปากจำนวน 20 ขNอ และความพึงพอใจในการใชNแอปพลิเคชันจำนวน 10 ขNอ เก็บขNอมูลสWวนที่ 1 และ 2 

กWอนการทดลองในสัปดาห7ที่ 1 จากนั้นใหNกลุWมตัวอยWางศึกษาความรูNดNวยตนเองผWานแอปพลิเคชันเปüนเวลา 2 สัปดาห7 

แลNวเก็บขNอมูลสWวนท่ี 2 และ 3 ในสัปดาห7ท่ี 3 วิเคราะห7ขNอมูลดNวยสถิติเชิงพรรณนาและการทดสอบทีแบบไมWเปüนอิสระ

ตWอกัน (paired t-test) และการทดสอบลำดับที่โดยเครื่องหมายของวิลค็อกซัน (Wilcoxon Matched Pairs Signed 

Ranks Test) กำหนดระดับนัยสำคัญทางสถิติที่ 0.05 ดำเนินการระหวWางเดือนตุลาคมถึงพฤศจิกายน พ.ศ. 2563 

พบวWา กลุWมตัวอยWางมีคWาเฉลี่ยคะแนนความรูNดNานสุขภาพชWองปากเพิ่มขึ้นอยWางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value<0.05) 

และมีความพึงพอใจในการใชNแอปพลิเคชันระดับมาก    
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A mobile application for improving oral health knowledge among 

Sirindhorn College of Public Health Chonburi students undergoing fixed 

orthodontic treatment 
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Abstract 

This pre-experimental research aimed to investigate the effect of using the mobile application 

“Just Fun” in improving oral health knowledge among 32 students of Sirindhorn College of Public 

Health Chonburi undergoing fixed orthodontic treatment. The self-administered questionnaire 

composed of three parts: 5 items of participants’ demographic and orthodontic treatment 

information, 20 items of oral health knowledge, and 10 items of satisfaction of using the application. 

The first two parts of the questionnaire were used to collect baseline data at the first week before 

the experiment. Then participants were asked to use the application to improve their oral health 

knowledge for two weeks. Their knowledge and satisfaction were measured at the end of the third 

week. The experiment was implemented from October to November 2020. The data were analyzed 

by descriptive statistics, paired t-test and Wilcoxon Matched Pairs Signed Ranks Test at the 

significance level 0 . 0 5 . The result showed that the oral health knowledge score was increased 

significantly (p-value<0.05) and the average satisfaction score was at a high level.   
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บทนำ 

วัยรุ WนในประเทศไทยมีความตNองการรับบริการ 

ทันตกรรมจัดฟLนมากขึ้น1-2 แมNวWาการจัดฟLนชWวยแกNไข

ปLญหาการสบฟLนของผู Nป ÉวยแตWอาจมีปLญหาสุขภาพ    

ช Wองปากจากการใส W เคร ื ่องม ือจ ัดฟ Lนชนิดต ิดแนWน 

เนื่องจากทำความสะอาดชWองปากไดNยากขึ้น มีการสะสม

แผWนคราบจุลินทรีย7ที่เครื่องมือและตัวฟLน เกิดรอยดWาง

ขาวบนตัวฟLน (white spot lesion) ซึ่งพบอุบัติการณ7ไดN

มากถึงรNอยละ 72.93 อาจเพิ ่มความเสี ่ยงของโรคฟLนผุ   

โรคเหงือกอักเสบ ความเจ็บปวดในชWองปาก การละลาย

ของรากฟLน ความผิดปกติของขNอตWอขากรรไกร รวมถึงมี

ปLญหาในการออกเสียง4-5 การสWงเสริมสุขภาพชWองปาก

และปàองกันโรคในผูNปÉวยจัดฟLนจึงมีความสำคัญดNวยการ

พัฒนาความรูNใหNผูNปÉวยจัดฟLนมีพฤติกรรมที่เหมาะสมใน

การปàองกันการเกิดโรค จากการสำรวจสภาวะสุขภาพ

ชWองปากแหWงชาติ ครั ้งที ่ 8 ประเทศไทย พ.ศ. 2560 

พบวWา กลุ Wมอายุ 15 ปáตNองการขNอมูลความรู Nในเรื ่อง

อุปกรณ7และวิธีการทำความสะอาดชWองปาก การจัดฟLน 

และโรคในชWองปาก6    

นวัตกรรมที่เหมาะสมสามารถชWวยใหNกลุWมวัยรุWน

เขNาถึงขNอมูลสุขภาพชWองปากมากยิ่งขึ้น โดยเฉพาะการใหN

ความร ู N ผ W านแอปพล ิ เคช ันบนสมาร 7 ตโฟน (mobile 

application) เชWน “White teeth” ในประเทศเนเธอร7แลนด77 

มีคำแนะนำใหNใชNการสWงเสริมสุขภาพผWานสมาร7ตโฟน 

(mHealth) ในประเทศกำลังพัฒนาเนื่องจากมีตNนทุนต่ำ

ทำใหNประชาชนสามารถเข Nาถ ึงข Nอม ูลได Nง Wายข ึ ้น8            

ในประเทศไทย กลุWมอายุระหวWาง 15-24 ปá ใชNสมาร7ตโฟน 

มากถึงร Nอยละ 98.8 โดยเปüนการศึกษาเร ียนรู Nผ Wาน

อินเตอร7เน็ตรNอยละ 38.39  ประกอบกับสถานการณ7การ

แพรWระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา (โควิด-19) สWงผล

ให N เก ิดแอปพล ิ เคช ันด Nานส ุขภาพและการบร ิการ

การแพทย7ทางไกลเพิ่มขึ้น เพื่อใหNสามารถดูแลสุขภาพ

ประชาชนไดNอยWางตWอเนื่อง10  รวมทั้งแอปพลิเคชันดNาน

สุขภาพชWองปากสำหรับผู Nป Éวยจ ัดฟLน11 แตWย ังไม W มี      

แอปพลิเคชันภาษาไทย    

คณะวิจัยจึงพัฒนาแอปพลิเคชันบนสมาร7ตโฟน 

ชื่อวWา “Just Fun” จากเว็บไซต7การสรNางแอปพลิเคชัน

สำเร็จรูป เพื ่อเปüนแหลWงความรู NดNานสุขภาพชWองปาก

สำหรับผู Nป ÉวยทันตกรรมจัดฟLนกลุ Wมวัยรุ Wน สามารถ   

ดาวน7โหลดไดNทั ้งระบบปฏิบัติการ iOS และ Android 

(ภาพ 1) ประกอบดNวย เนื้อหาความรูNและขNอคำถาม 3 

เรื่อง ไดNแกW ความรูNทั่วไปของการจัดฟLน (สัดสWวนรNอยละ 

20) ความเสี่ยงของโรคในชWองปากที่อาจเกิดขึ้นระหวWาง

การจัดฟLนในรูปแบบอินโฟกราฟ©ก (สัดสWวนรNอยละ 30) 

และวิธีการดูแลสุขภาพชWองปากระหวWางการจัดฟLนใน

รูปแบบอินโฟกราฟ©กและวิดีทัศน7 (สัดสWวนรNอยละ 50)  

ตรวจสอบเนื้อหาวิชาการ ความเหมาะสมของขNอคำถาม

ความรูN และสัดสWวนเน้ือหาและขNอคำถาม โดยทันตแพทย7 

3 ทWาน ไดNแกW อาจารย7ดNานสาธารณสุข และอาจารย7

คลินิกทันตกรรมจัดฟLนอีก 2 ทWาน และนำแอปพลิเคชัน

มาใหNนักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัด

ชลบุรี ทดลองใชNขั้นตNน เพื่อการปรับปรุงแอปพลิเคชันใหN

ตอบสนองผูNใชNมากข้ึนกWอนนำไปทดสอบประสิทธิผล
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ภาพ 1 ภาพตัวอย(างของแอปพลิเคชัน 

Figure 1 sample screenshot of the mobile application 

 

  
 

ระเบียบวิธีวิจัย    

เปüนการวิจัยทดลองขั้นตNนในนักศึกษาวิทยาลัย

การสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดชลบุรี ที ่ไดNรับบริการ    

ทันตกรรมจัดฟLนชนิดติดแนWน จำนวน 32 คน โดยวัดผล

กWอนและหลังการทดลอง   

คำนวณขนาดตัวอยWางดNวยสูตร12    

n = 
(Zα+Zβ)2σ2

d2
 

 เม่ือ n  คือ จำนวนตัวอยWาง 
      σ  คือ ค Wาเบ ี ่ยงเบนมาตรฐานของผลต Wางของ

คWาเฉล่ียในประชากร คือ 1.2713 

      d		คือ	ผลตWางของคWาเฉลี่ยคะแนนความรูNสุขภาพ

ชWองปากในประชากร คือ 0.913 

      Zα คือ คWาความเช่ือม่ันท่ีกำหนด คือ 95% = 1.96 

      Zβ คือ คWาอำนาจการทดสอบท่ี 90% = 1.645 
 ขนาดกลุ WมตัวอยWางเทWากับ 26 คน และเพ่ิม

จำนวนเพื่อปàองกันการสูญหายของกลุWมตัวอยWางระหวWาง

การศึกษาอีกรNอยละ 20 เปüนจำนวน 32 คน 

เกณฑ7การรับอาสาสมัครเขNารWวมการวิจัย ไดNแกW 

นักศึกษาที่มีสมาร7ตโฟนระบบปฏิบัติการไอโอเอส (iOS) 

หรือแอนดรอยด7 (Android) และไดNรับการรักษาทาง  

ทันตกรรมจัดฟLนกับทันตแพทย7  

เกณฑ7ไมWรับอาสาสมัครเขNารWวมการวิจัย ไดNแกW 

นักศึกษาปá 2-4 หลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต 

สาขาวิชาทันตสาธารณสุข เพื่อปàองกันการไดNรับความรูN

จากการเรียนการสอน 

เกณฑ7ใหNอาสาสมัครออกจากการวิจัย คือ ผูNที่ไมW

สามารถเขNารWวมการทดลองไดNตลอดโครงการ  
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เคร่ืองมือท่ีใช7 

แบบสอบถามชนิดใหNกลุWมตัวอยWางอWานและเขียน

ตอบเองประกอบดNวย 3 สWวน ดังนี้ 1) ขNอมูลประชากร

และการรับบริการทันตกรรมจัดฟLน ประกอบดNวย เพศ 

อายุ ชั้นปáที่กำลังศึกษา ระยะเวลาการจัดฟLนที่ผWานมา 

และการไปพบทันตแพทย7จัดฟLนเปüนประจำทุกครั้งตาม

นัด จำนวน 5 ขNอ 2) ความรูNดNานสุขภาพชWองปาก เปüน

แบบทดสอบชุดเดียวกันทั ้งกWอนและหลังการทดลอง 

ประกอบดNวยความรูNทั่วไปในการจัดฟLน ความเสี่ยงของ

โรคในชWองปากที่อาจเกิดขึ้นจากการจัดฟLน และการดูแล

สุขภาพชWองปากสำหรับผู NปÉวยจัดฟLน จำนวน 20 ขNอ 

ลักษณะคำถามเปüนแบบคำถามปลายป©ด มี 4 ตัวเลือก 

และ 3) ความพึงพอใจในการใช Nแอปพลิ เคช ันบน   

สมาร7ตโฟน ในดNานการออกแบบ เนื้อหา และประโยชน7

จากแอปพลิเคชัน รวม 10 ขNอ คำตอบเปüนแบบมาตรวัด

ประเมินคWา (rating scale) 5 ระดับ จากคะแนน 1 ถึง 5 

ตรวจสอบความเที ่ยงตรงเชิงเนื ้อหา (content 

validity)  ของแบบสอบถามโดยท ันตแพทย 7ด N าน

การศึกษาจำนวน 3 ทWานและวิเคราะห7คWาดัชนีความ

สอดคล Nอง ( index of congruency: IOC) หล ั งจาก

ปรับแกNขNอคำถามตามคำแนะนำของผูNเชี ่ยวชาญไดNคWา 

IOC ตั้งแตW 0.67 ขึ้นไปทุกขNอ ทดสอบความเช่ือมั่นของ

แบบสอบถาม (reliability)  ก ับน ักศ ึกษาว ิทยาลัย       

การสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดขอนแกWน ที่ไดNรับบริการ

ทันตกรรมจัดฟLนชนิดติดแนWนจำนวน 30 คน ปรับปรุง

แบบทดสอบความรูNดNวยการตัดขNอคำถามที่ไมWผWานเกณฑ7

ออก เหลือขNอคำถามดNานความรูNสุขภาพชWองปากจำนวน 

20 ขNอ คWาสัมประสิทธิ ์แอลฟÉาของครอนบาคเทWากับ 

0.825 คWาอำนาจจำแนก (discriminant) มากกวWา 0.2 

และไดNคWาความยากงWาย (difficulty index) อยูWระหวWาง 

0.2-0.8 
 

 

 

วิธีดำเนินการ 

ทำหน ั งส ือขออน ุญาตดำเน ินการว ิ จ ั ยตWอ

ผู Nอำนวยการวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัด

ชลบุรี  ประกาศรับสมัครนักศึกษาเขNารWวมการวิจัย  

คณะผูNวิจัยที่ไมWใชWอาจารย7ของวิทยาลัยชี้แจงนักศึกษาถึง

วัตถุประสงค7และประโยชน7ของโครงการวิจัยและขอ

ความยินยอม   

วันแรก ใหNอาสาสมัครการวิจัยตอบแบบสอบถาม

ขNอมูลประชากรและการจัดฟLน ทดสอบความรูNกWอนใชN

แอปพลิเคชัน โดยมีคณะผูNวิจัยสังเกตการณ7 และแนะนำ

การดาวน 7 โหลดและการใช Nแอปพล ิ เคช ันเพ ื ่อใหN

อาสาสมัครสามารถใชNงานแอปพลิเคชันไดNดNวยตนเอง 

จากนั้นขอใหNอาสาสมัครศึกษาความรูNผWานแอปพลิเคชัน

บนสมาร7ตโฟนดNวยตนเอง เปüนระยะเวลา 14 วัน โดย

ผูNวิจัยสามารถตรวจสอบการเขNาศึกษาความรูNจากแอป

พลิเคชันผWานเว็บไซต7สำเร็จรูปที ่ใชNผลิตแอปพลิเคชัน   

สัปดาห7ที ่ 3 ผู NวิจัยระงับการเขNาถึงแอปพลิเคชันผWาน

เว็บไซต7สำเร็จรูปที ่ใชNผลิตแอปพลิเคชัน เพื ่อไมWใหN

อาสาสมัครเขNาถึงแอปพลิเคชันเปüนเวลา 1 สัปดาห7 เม่ือ

สิ ้นสุดสัปดาห7ที ่ 3 ขอใหNอาสาสมัครทำแบบทดสอบ

ความรูNและประเมินความพึงพอใจในการใชNแอปพลิเคชัน 

โดยมีคณะผูNวิจัยเปüนผูNสังเกตการณ7  

ตรวจสอบและบันทึกขNอมูล และประมวลผลดNวย

โปรแกรมคอมพิวเตอร 7สำเร ็จร ูป ว ิ เคราะห7ข Nอมูล

ประชากรและการรับบริการทันตกรรมจัดฟLน และความ

พึงพอใจ ดNวยสถิติเชิงพรรณนา และเปรียบเทียบคะแนน

ความรูNกWอนและหลังทดลองดNวย การทดสอบทีแบบไมW

เปüนอิสระตWอกัน (paired t-test) และการทดสอบลำดับ

ที่โดยเครื่องหมายของวิลค็อกซัน (Wilcoxon Matched 

Pairs Signed Ranks Test) กำหนดระดับนัยสำคัญทาง

สถิติเทWากับ 0.05 
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การศึกษานี้ผWานการรับรองจากคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย7ระดับวิทยาลัย

วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดชลบุรี เอกสาร

รับรองเลขที ่  2020/S38 ว ันที ่  28 กันยายน 2563 

ระยะเวลารับรองถึงวันท่ี 28 กันยายน 2564 

 

 

ผล 

อาสาสมัครการวิจัยซ่ึงรับการรักษาทางทันตกรรม

จัดฟLนอยูWครบตลอดการศึกษาทั้ง 32 คน สWวนใหญWเปüน

เพศหญิง (รNอยละ 84.3) มีอายุระหวWาง 18-22 ปá กำลัง

ศึกษาในชั ้นปáที ่ 1 (รNอยละ 40.6)  รับการรักษาทาง     

ทันตกรรมจัดฟLนเปüนระยะเวลา 1-2 ปá (รNอยละ 59.4) 

และสWวนใหญWไปพบทันตแพทย7ตามนัดหมาย (ตาราง 1)  

 

ตาราง 1 ขNอมูลประชากรและการรับบริการทันตกรรมจัดฟLน   

Table 1 The demographic and orthodontic treatment information  

information   n=32 percent 

gender   

     female 27 84.4 

     male 5 15.6 

age (years)   

     18  5 15.6 

     19  11 34.4 

     20  10 31.3 

     21  4 12.5 

     22  2 6.2 

college year   

     1st year 13 40.6 

     2nd year 9 28.2 

     3rd year 5 15.6 

     4th year 5 15.6 

duration of orthodontic treatment    

      < 1 year 4 12.5 

      1-2 years 19 59.4 

      > 2 years 9 28.1 

regular meeting the orthodontist    

      yes 27 84.4 

      no 5 15.6 
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หลังการใชNแอปพลิเคชัน คะแนนความรู Nด Nาน

สุขภาพชWองปากเพิ่มขึ้นทั้งสามเรื่องอยWางมีนัยสำคัญทาง

สถิติ โดยเฉพาะอยWางยิ่งเรื่องความเสี่ยงตWอการเปüนโรคใน

ชWองปากและการดูแลสุขภาพชWองปากในระหวWางการ   

จัดฟLน (ตาราง 2)    

 

ตาราง 2 ความแตกตWางของคะแนนความรูNดNานสุขภาพชWองปากท้ังสามเร่ืองกWอนและหลังการใชNแอปพลิเคชัน 

Table 2 The difference of oral health knowledge score of three subjects before and after using the 

application  

  n mean rank Z p - value 

1. general knowledge of orthodontic treatment 

after 32 11.2 
-2.36 <0.018* 

before 32 11.6 

2. risk of oral diseases during the treatment 

after 32 8.0 
-3.95 <0.001* 

before 32 14.2 

3. oral health care 

after 32 5.5 
-3.83 <0.001* 

before 32 14.4 

Note : analyzed by Wilcoxon Matched Pairs Signed Ranks Test  
* p-value<0.05 

 

กWอนการใชNแอปพลิเคชัน คWาเฉลี่ยของความรูNดNาน

สุขภาพชWองปากรวม 3 เรื่องเทWากับ 14.3±2.24 คะแนน 

หลังจากใชNแอปพลิเคชัน คWาเฉลี่ยของความรูNดNานสุขภาพ

ชWองปากเพิ่มขึ้น (17.3±1.46 คะแนน) อยWางมีนัยสำคัญ

ทางสถิติ (p-value<0.05) ดังตาราง 3  

 

ตาราง 3 ความแตกตWางของคWาเฉล่ียคะแนนความรูNดNานสุขภาพชWองปากกWอนและหลังการใชNแอปพลิเคชัน  

Table 3 The difference of average knowledge score before and after using the application  
 

n mean±SD difference SD 95% CI df p - value 
after 32 17.3 ± 1.46 

3.0 2.27 2.181-3.819 31 <0.001* 
before 32 14.3 ± 2.24 

Note : analyzed by paired t-test  

* p-value<0.05 
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ความพึงพอใจแอปพลิเคชันดNานการออกแบบ

และรูปแบบ ดNานเน้ือหา และดNานการนำไปใชNประโยชน7

 อยูWในระดับมากโดยมีคWาเฉล่ีย 4.6±0.36 (ตาราง 4)   

 

ตาราง 4 คะแนนเฉล่ียความพึงพอใจตWอการใชNแอปพลิเคชันบนสมาร7ตโฟน    

Table 4 The average satisfaction score of the mobile application   

Item mean SD min max 

design     

1. aesthetics design 4.6 0.62 3.0 5.0 

2. ease to use 4.5 0.51 4.0 5.0 

3. stability of mobile application 4.3 0.55 3.0 5.0 

content     

1. content reliability 4.7 0.46 4.0 5.0 

2. ease to understand 4.7 0.48 4.0 5.0 

3. content relevance 4.7 0.48 4.0 5.0 

4. appropriate infographics and videos 4.7 0.55 3.0 5.0 

benefits     

1. Usefulness mobile application 4.7 0.60 3.0 5.0 

2. convenience speed and personalization 4.5 0.62 3.0 5.0 

3. mobile application was suitable for orthodontic patients 4.6 0.66 3.0 5.0 

overall score 4.6 0.36 3.0 5.0 

วิจารณ@ 

หลังจากอาสาสมัครใชNแอปพลิเคชันบนสมาร7ต

โฟนนี้แลNวมีความรูNดNานสุขภาพชWองปากเพิ่มขึ้นอยWางมี

นัยสำคัญทางสถิติ เนื่องจากแอปพลิเคชันที่พัฒนาขึ้นมี

การวางแผนและกำหนดเน้ือหาและวัตถุประสงค7ท่ีชัดเจน 

ออกแบบใหNมีความนWาสนใจโดยใชNร ูปภาพใหNขNอมูล 

(อินโฟกราฟ©ก) และใชNวีดิทัศน7เปüนสื่อการสอน สามารถ

เขNาใจไดNงWายจึงเกิดการเรียนรูNไดNดี อีกทั้งยังสามารถดึงดูด

ความสนใจและกระตุNนใหNเกิดการเรียนรูN สอดคลNองกับ

การศ ึกษาของ Talal Zahid และคณะ ท ี ่ศ ึกษาใน

นักเรียนซาอุดิอาระเบียพบวWา แอปพลิเคชันที่สรNางข้ึน

สามารถเพิ่มความรูN ทัศนคติที่ดี และมีพฤติกรรมสุขภาพ

ชWองปากท่ีดีเม่ือเปรียบเทียบกับการสอนในหNองเรียนแบบ

ปกติ14  การศึกษานี้วัดผลการเปลี่ยนแปลงความรูNดNาน

สุขภาพชWองปากขณะที ่การศึกษาอื ่น ๆ ว ัดผลการ

เปล่ียนแปลงดNานสุขภาพชWองปาก (คราบจุลินทรีย7  ภาวะ

เลือดออกที่เหงือก และรอยดWางขาวบนตัวฟLน) ซึ่งศึกษา

ในเด็กอายุ 13.2-14.1 ปá 7, 15-16 ขณะที่กลุWมตัวอยWางสWวน

ใหญWในการศึกษานี้มีอายุ 19 ปáใกลNเคียงกับการศึกษา

ของ Alkadhi และคณะที่ใชNแอปพลิเคชันบนสมาร7ตโฟน 

4 สัปดาห7ชWวยใหNผูNปÉวยจัดฟLนมีคราบจุลินทรีย7และสภาวะ

เหงือกอักเสบลดลง17 อยWางไรก็ตาม แอปพลิเคชันของ

การศึกษานี้ไมWมีการสWงขNอความกระตุNนเตือนกลุWมตัวอยWาง

แตกตWางจากการศึกษาอื่น แตWเหมือนกันที่ใชNรูปภาพใหN

ความรูNและใชNวิดีทัศน7สอนการดูแลสุขภาพชWองปากดNวย

ตนเองในระหวWางการจัดฟLน    

ดNานความพึงพอใจในการใชNแอปพลิเคชันบน

สมาร7ตโฟน พบวWา กลุWมตัวอยWางมีความพึงพอใจอยูWใน
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ระดับมาก โดยกลุWมตัวอยWางแสดงความคิดเห็นเกี่ยวกับ

แอปพลิเคชันมือถือไวNวWา มีการออกแบบไดNนWาสนใจ 

เนื้อหาไมWยาก เขNาใจไดNงWาย ตัวหนังสือมองเห็นไดNชัดเจน

สามารถทำความเขNาใจไดNงWาย สามารถอWานจากสมาร7ต

โฟนไดN พกพาไดNงWายและสะดวกในการใชNงานทุกที่ทุก

เวลาอยWางแทNจริง ชWวยใหNกลุWมตัวอยWางสามารถทบทวน

ความรูNดNวยตนเองไดNบWอยครั้งตามตNองการ ซึ่งสอดคลNอง

กับการศึกษาของ Brook Tiffany และคณะที่ศึกษาแอป

พลิเคชันบนสมาร7ตโฟนสำหรับการสWงเสริมสุขภาพ    

ชWองปาก พบวWา แอปพลิเคชันบนโทรศัพท7มือถือที่ดีน้ัน

จะตNองใชNงานไดNงWาย มีฟLงก7ชันที่เหมาะสมกับผูNใชN ใชNงาน

ไดNอยWางราบรื่น ไมWมีโฆษณา มีความปลอดภัยดNานขNอมูล

สำหรับผูNใชNงาน มีการสWงเสริมแรงจูงใจ มีการออกแบบท่ี

สวยงามและดึงดูดใหNผูNใชNงานใชNงานไดNในระยะยาว ใหN

ขNอมูลที่เปüนประโยชน7และถูกตNองแกWผู NใชNงาน18 การท่ี

กลุWมตัวอยWางของการศึกษานี้มีความพึงพอใจโดยรวมอยูW

ในระดับมาก อาจเนื่องมาจากกลุWมตัวอยWางสWวนใหญWเปüน

กลุWมวัยรุWน เทคโนโลยีดิจิทัลเขNามามีบทบาทตWอการใชN

ชีวิตและใชNสมาร7ตโฟนเปüนประจำอยูWแลNว จึงเขNาถึงการ

เรียนรูNดNวยตนเองโดยงWายและศึกษาเวลาใดก็ไดN การสรNาง

แอปพลิเคชันสำหรับวัยรุWนจึงตNองสรNางใหNตรงกับความ

ตNองการของวัยรุ Wนผู NใชNคือ มีรูปแบบการใชNงานไดNงWาย 

ใชNไดNจริง ปลอดภัย เนื้อหาและฟLงก7ชันการใชNงานภายใน

แอปพลิเคชันตรงกับความตNองการ19 

นWาสังเกตวWาคะแนนความรูNเฉลี่ยของกลุWมตัวอยWาง

กWอนการทดลองอยูWในระดับสูงคือ 14.3±2.24 คะแนน

จากคะแนนเต็ม 20 คะแนน อาจเปüนเพราะสWวนใหญW

ไดNรับการจัดฟLนมาแลNวมากกวWา 1 ปá (รNอยละ 87.5) และ

ไปพบทันตแพทย7จัดฟLนตามนัดเปüนประจำ (รNอยละ 

84.4) สWงผลใหNกลุWมตัวอยWางอาจจะมีความรูNดNานสุขภาพ

ชWองปากจากการไดNรับทันตสุขศึกษาจากทันตแพทย7    

จัดฟLนหรือสืบคNนดNวยตนเอง ในเรื่องการทำความสะอาด

ชWองปากในระหวWางจัดฟLน หรือเปüนกลุWมที่สนใจทางดNาน

สุขภาพของตนเองอยูWแลNว ทั้งนี้การศึกษานี้มีขNอจำกัด

ทางดNานเวลา จำนวนผูNปÉวยจัดฟLน และงบประมาณใน

การศึกษาที่จำกัดจึงไมWสามารถออกแบบงานวิจัยใหNเปüน

การศึกษาทดลองอยWางแทNจริงไดN รวมถึงการไมWใหNกลุWม

ทดลองเขNาใชNแอปพลิเคชันเปüนเวลา 1 สัปดาห7นั ้นใน

ความเปüนจริงอาจมีการเขNาถึงขNอมูลแหลWงอ่ืนเพ่ิมเติม   

 

สรุป 

นักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัด

ชลบุ รี ม ีความร ู Nด Nานส ุขภาพชWองปากเพ ิ ่มข ึ ้นจาก        

แอปพลิเคชันบนสมาร7ตโฟนสำหรับผู NปÉวยจัดฟLนชนิด  

ติดแนWน และมีความพึงพอใจตWอแอปพลิเคชันในระดับ

มาก  

 

ข7อเสนอแนะ 

ควรออกแบบการวิจ ัยเชิงทดลองแบบมีกลุWม

ควบคุมในผูNปÉวยจัดฟLนกลุWมวัยรุWน วัดผลการเปลี่ยนแปลง

ดNานพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชWองปากและสภาวะ

สุขภาพชWองปาก จากการใชNแอปพลิเคชันในระยะยาว   

สำหรับการพัฒนาแอปพลิเคชันบนสมาร7ตโฟนใน

ระยะตWอไป ควรเพิ่มฟLงก7ชันการใชNงานดNานการส่ือสาร

ระหวWางทันตแพทย7กับผูNปÉวย เพิ่มกิจกรรม เชWน ขNอความ

กระตุ Nนเตือน การตั ้งเปàาหมายสุขภาพชWองปาก การ

บันทึกสภาวะสุขภาพชWองปากดNวยตนเอง การแกNไข

ป Lญหาส ุขภาพช Wองปากเฉพาะบ ุคคลด N วยระบบ

ปLญญาประดิษฐ7 (artificial intelligent: AI) ทั ้งนี ้ เพ่ือ   

จูงใจใหNเกิดการใชNงานในระยะยาวอยWางตWอเนื่องมากข้ึน 

และติดตามการใชNงานไดN เชWน มีการเขNาถึงก่ีครั้ง ครั้งละก่ี

นาที เพื่อนำมาพัฒนาแอปพลิเคชันใหNมีประโยชน7และ

นWาสนใจมากข้ึน  

 

คำขอบคุณ  

ว ิจ ัยฉบ ับน ี ้สำเร ็จได Nด Nวยความกร ุณาจาก

ผู Nอำนวยการวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัด

ชลบุรี ผูNทรงคุณวุฒิที่กรุณาตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

วิจัย อาสาสมัครนักศึกษาจากวิทยาลัยการสาธารณสุข  

สิรินธร จังหวัดขอนแกWน และจังหวัดชลบุรี ที่ใหNความ
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รWวมมือตลอดการศึกษา และขอขอบคุณสมาคมศิษย7เกWา

วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดชลบุรี ท่ีสนับสนุน

ทุนในการศึกษาน้ี 
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