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ความสมัพนัธร์ะหว่างความรู ้ทศันคติ พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก
กบัสภาวะช่องปากนักเรียนชั้นมธัยมศึกษาปีท่ี 1 อ าเภอพระยืน จงัหวดั
ขอนแก่น 

เรวด ี ศรีหานู 1 

บทคดัย่อ 
การวิจัยเชิงส ารวจแบบภาคตัดขวางนี ้มีวัตถุประสงคเ์พื่อศึกษาสภาวะช่องปาก และ

ความสัมพันธ์ระหว่างความรู ้ทัศนคติและพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากกับสภาวะช่องปาก 
นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่  1 อ าเภอพระยืน จังหวัดขอนแก่น จ านวน 183 คน เก็บข้อมูลจาก
แบบสอบถาม และการตรวจสภาวะช่องปาก วิเคราะหข์้อมูลดว้ยสถิติเชิงพรรณนาและสถิติเชิง
อนมุาน Chi Square Test  

ผลการศึกษาพบว่า 1) นักเรียนส่วนใหญ่มีความรูร้ะดับปานกลางรอ้ยละ 44.3 ทัศนคติ
ระดบัสงูรอ้ยละ 60.1 และพฤติกรรมระดบัดีรอ้ยละ 73.2  2) สภาวะช่องปากมีความชกุโรคฟันผุรอ้ย
ละ 54.1 ค่าเฉล่ียฟันผถุอนอดุ (DMFT) เท่ากบั 1.59 ซี่ต่อคน สภาวะเหงือกปกติรอ้ยละ 39.9  3) เพศ
และผูดู้แลหลักของนักเรียนไม่มีความสัมพันธ์ต่อการเกิดฟันผุในทางสถิติ (P-value = 0.158 และ 
0.829 ตามล าดับ) เพศไม่มีความสัมพันธ์กับภาวะเหงือกอักเสบในทางสถิติ (P-value = 0.253) 
นกัเรียนที่มีผูดู้แลหลกัเป็นบิดามารดามีเหงือกอกัเสบมากกว่าผูดู้แลหลกัไม่ใช่บิดามารดา (P-value 
= 0.005) 4) ระดบัความรูก้ับโรคฟันผุและสภาวะเหงือกอกัเสบและหินน า้ลาย ไม่พบความสมัพนัธ์
ทางสถิติ (P-value = 0.135 และ 0.645 ตามล าดับ)      5) ระดับทัศนคติกับโรคฟันผุ และสภาวะ
เหงือกอกัเสบและหินน า้ลาย ไม่พบความสมัพนัธท์างสถิต ิ(P-value = 0.931 และ 0.748 ตามล าดบั) 
6) ระดบัพฤติกรรมกบัโรคฟันผ ุและสภาวะเหงือกอกัเสบและหินน า้ลาย ไม่พบความสมัพนัธท์างสถติิ 
(P-value = 0.167 และ 0.481 ตามล าดบั) อย่างไรก็ตามทนัตบุคลากรยงัควรมีบทบาทในกิจกรรม
เสริมความรู ้เพิ่มแรงสนบัสนุนจากครอบครวัและชุมชน เพื่อผลกัดนัใหน้กัเรียนมีพฤติกรรมที่ดีดา้น
สขุภาพช่องปากเพิ่มขึน้ 
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Association between Knowledge, Attitude, Oral health care behavior 
and Oral health status of the 1st year Secondary school in  
Phrayuen District, Khon Kaen Province 

    Ravadee Srihanu 1 
ABSTRACT 

This cross-sectional survey research aimed to study oral health status and examine the 
relationship between knowledge, attitudes, and oral health behaviors and students' oral health 
status. The study included 183 of the 1st year secondary school students in Phrayuen District, 
Khon Kaen Province. Data were collected through questionnaires and clinical oral examinations. 
The data were analyzed using descriptive and inferential statistics, with the Chi-square test applied.  

The results revealed: 1) Most students had a moderate level of knowledge (44.3%), 
a high level of attitude (60.1%), and good behavior (73.2%). 2) Regarding oral health status, 
the prevalence of dental caries was 54.1%, with DMFT index of 1.59 teeth per person. A total of 
39.9% had normal gingival conditions. 3) Gender and primary caregivers of the students were 
not statistically associated with the occurrence of dental caries (P-values = 0.158 and 0.829, 
respectively). Gender was also not statistically associated with gingivitis (P-value = 0.253). 
Students whose primary caregivers were parents had a higher incidence of gingivitis than 
caregivers were not parents (P-value = 0.005). 4) There was no statistically significant 
relationship between knowledge level and the occurrence of dental caries or gingivitis and 
calculus (P-values = 0.135 and 0.645, respectively). 5) There was no statistically significant 
relationship between attitude level and the occurrence of dental caries or gingivitis and 
calculus (P-values = 0.931 and 0.748, respectively). 6) There was no statistically significant 
relationship between behavior level and the occurrence of dental caries or gingivitis and 
calculus (P-values = 0.167 and 0.481, respectively). However, dental professionals should 
play a role in knowledge-enhancing activities and increase support from family and 
community to encourage students to develop better oral health behaviors. 
Keywords: Knowledge, Attitude, Oral health behavior, Oral health status, Secondary school student 

1 Dentist, Senior Profession Level, Phrayuen Hospital, Khon Kean Province 
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บทน ำ (Introduction) 
 วัยรุ่นเป็นวัยที่มีโอกาสเกิดปัญหา
สุขภาพช่องปากและฟันได้ง่าย เนื่องจาก
พฤติกรรมการรบัประทานอาหารหวาน ลกูอม 
น า้หวาน น า้อดัลม และปัจจยัอื่นๆที่เก่ียวขอ้ง
กับกิจกรรมต่างๆในโรงเรียน  ปัญหาในช่อง
ปากที่พบไดบ้่อยไดแ้ก่ โรคฟันผุ โรคเหงือก
อักเสบ ฟันบิ่นหรือหักที่ เกิดจากอุบัติเหตุ   
จากการเล่นกีฬา อาการเจ็บเหงือกจากการ
ขึน้ของฟันแท ้มีกล่ินปาก เป็นตน้ ส่งผลใหม้ี
อาการปวดฟัน รับประทานอาหารได้น้อย 
และส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิต 1 อีกทัง้ใน
ปัจจุบันวัย รุ่นส่วนหนึ่ งมีการจัดฟันแบบ       
ติดแน่นซึ่งท าใหป้ระสิทธิภาพในการท าความ
สะอาดช่องปากและฟันยากขึน้ 2 เมื่อเข้าสู่
วัยรุ่นแม้ว่าจะเป็นวัยที่ท  าความสะอาดฟัน   
ได้เองและมีความรับผิดชอบมากพอแล้ว    
แต่วัยรุ่นทั้งหลายก็มักจะมีปัญหาช่องปาก
หลากหลายรูปแบบ โดยเฉพาะกับผู้ที่ไม่ให้
ความส าคัญในการดูแลช่องปาก3 วัยรุ่นเป็น
วยัที่หิวบ่อยและมีการเปล่ียนแปลงของระดบั
ฮอรโ์มนเพื่อเขา้สู่วยัหนุ่มสาว การตระหนกัรู ้
ถึงปัญหาที่อาจเกิดขึน้และการดูแลสุขภาพ
ช่องปากของวัยรุ่นอย่างเหมาะสมจึงเป็นส่ิง
ส าคญัที่ไม่ควรละเลย การพฒันาความรอบรู้
ดา้นสุขภาพช่องปากควรใหค้วามส าคัญกับ
ปัจจัยด้านบุคคล ครอบครัว และชุมชน 4,5 
และควรใช้แนวคิดดา้นการส่งเสริมป้องกัน
เพื่อไม่ใหเ้กิดโรคมากกว่าการบ าบดัรกัษาโรค
ทางทนัตกรรม รายงานผลการส ารวจสภาวะ

สุขภาพช่องปากระดับประเทศครั้งที่  9 
ประเทศไทย พ.ศ. 2566 6 พบว่าเด็กอาย ุ12 ปี 
มีความชุกในการเกิดโรคฟันผุรอ้ยละ 49.7   
มีค่าเฉล่ีย ฟันผุ ถอน อุด (DMFT) 1.5 ซี่/คน 
ปราศจากฟันผุรอ้ยละ 50.3 มีภาวะเหงือก
อักเสบร้อยละ 80.2 ประกอบกับรายงาน
สถานการณ์สภาวะสุขภาพช่องปากจังหวัด
ขอนแก่นในระบบคลังข้อมูลดา้นการแพทย์
และสุขภาพปี 2566 พบว่าเด็กอายุ 12 ปี       
มีค่าเฉล่ียฟันผุ ถอน อุด (DMFT) 0.74 ซี่/คน 
จากรายงานการตรวจสุขภาพช่องปากใน
นัก เรียนมัธยมศึกษาซึ่ ง เ ป็นนักเรียนใน
โรงเรียนมัธยมศึกษาจ านวน 2 แห่งและ
โ ร ง เ รี ย นขย าย โ อกาสทา งกา รศึ กษา       
จ านวน 6 แห่ง  โดยกลุ่มงานทันตกรรม  
โรงพยาบาลพระยืน พ.ศ. 2566 พบว่าเด็ก
อายุ 12 ปี มีความชุกในการเกิดโรคฟันผุ     
รอ้ยละ 56.6 ค่าเฉล่ีย ฟันผ ุถอน อดุ (DMFT) 
1.6 ซี่/คน มีภาวะเหงือกอักเสบรอ้ยละ 62.2 
ซึ่งสูงกว่าระดับจังหวัดและระดับประเทศ 6 

นักเรียนส่วนหนึ่งมีช่องว่างความรูด้า้นการ
ดูแลสุขภาพช่องปาก แปรงฟันไม่ถูกวิ ธี  
รับประทานขนมกรุบกรอบและดื่มน า้หวาน 
น า้อดัลมบ่อยๆ ซึ่งเป็นสาเหตุส าคญัของการ
สญูเสียฟัน จากผลการส ารวจดงักล่าวพบว่า
ทันตบุคลากรควรด าเนินงานโดยประยุกตใ์ช้
ทฤษฎีความรู ้ทศันคติ และการยอมรบัปฏิบตัิ 
(KAP Theory) เมื่อนกัเรียนมีความรูท้ี่ถกูตอ้ง
จะน าไปสู่การปรบัทศันคติเชิงบวก และส่งผล
ใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมในการดแูล
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สขุภาพช่องปากที่ดีขึน้ ลดความเส่ียงต่อการ
เกิดโรคฟันผุและโรคเหงือกอักเสบได ้ดังนั้น
ผู้วิ จัยจึ งสนใจที่ จะศึกษาความสัมพันธ์
ระหว่างความรู ้ทัศนคติและพฤติกรรมการ
ดูแลทันตสุขภาพกับสภาวะช่องปากของ
นักเรียนชั้นมธัยมศึกษาปีที่ 1 อ าเภอพระยืน 
จงัหวดัขอนแก่น 

วัตถุประสงค ์(Objective) 
1. เพื่อศึกษาสภาวะช่องปากนักเรียน  

ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 อ าเภอพระยืน จังหวัด
ขอนแก่น 

2. เพื่อศึกษาความรู ้ทศันคติ พฤติกรรม
ก า ร ดู แ ล สุ ข ภ า พ ช่ อ ง ป า ก นั ก เ รี ย น                   
ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 อ าเภอพระยืน จังหวัด
ขอนแก่น    

3. เพื่ อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่าง
ความรู้ ทัศนคติและพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพช่องปากกับสภาวะช่องปากนักเรียน
ชัน้มธัยมศึกษาปีที่ 1  อ าเภอพระยืน จงัหวดั
ขอนแก่น 

วิธีด ำเนินกำรวิจัย (Methodology) 
 ก า ร วิ จั ย ค รั้ ง นี ้ เ ป็ น ก า ร วิ จั ย             
เ ชิ ง ส า รวจแบบภาคตัดขวาง  ( C ross 
sectional Survey Research) กลุ่มประชากร
คือนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่  1 อ าเภอ     
พระยืน จังหวัดขอนแก่น ปีการศึกษา 2567  
ที่ศกึษาในโรงเรียนมธัยมศกึษาจ านวน 2 แห่ง
และโรงเรียนขยายโอกาสทางการศึกษา
จ านวน 6 แห่งจ านวน 230 คนก าหนดขนาด
กลุ่มตัวอย่างด้วยการค านวณขนาดกลุ่ม
ตั ว อย่ า งด้ว ยสูต ร  S amp l e  s i z e  f o r 
estimating a finite population mean 
อา้งอิงจากงานวิจยัของ วชัรพล วิวรรศน ์เถาว์
พนัธ ์และคณะ 7 ในปี 2567 ดงันี ้

𝑛 =  

𝑁𝜎2𝑧
1−

𝛼
2

2

𝑑2(𝑁 − 1) + 𝜎2𝑧
1−

𝛼
2

2  

ก าหนดให ้Error (d) = 12% หรือ 0.12 

 Alpha (α) = 0.05  
แทนค่าในสตูร ดงันี ้

 

 

ดังนั้นการศึกษาครัง้นี ้ตอ้งใช้จ านวนขนาด
ตัวอย่างอย่างนอ้ย 131 ราย และจากขอ้มูล
ประชากร พบว่า  โรง เรียนมัธยมศึกษา            
มีจ านวนนักเรียนเท่ากับ 174 ราย และ
โรงเรียนขยายโอกาสทางการศึกษาจ านวน  
56 ราย คิดเป็นค่าสัดส่วนโดยประมาณ 3:1 
จากขนาดตวัอย่างจ านวนอย่างนอ้ย 131 ราย 

ดังนั้นต้องใช้กลุ่มตัวอย่างจากโรงเรียน
มัธยมศึกษามีจ านวนนักเรียนอย่างน้อย       
9 8  ร า ย  แ ล ะ โ ร ง เ รี ย น ข ย า ย โ อ ก า ส                 
ทางการศึกษาอย่างนอ้ย 33 ราย ส่วนในวัน
ตอบแบบสอบถามจริ งมี กลุ่ มตัวอย่ า ง             
ที่ เข้าร่วมงานวิจัยเ ป็นนักเรียนโรงเรียน

𝑛 =  
230 × (1.06)2(1.96)2

(0.12)2(230 − 1) + (1.06)2(1.96)2
 = 130.39 ≈ 131 
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มัธยมศึกษา 148 คนและโรงเรียนขยาย
โอกาสทางการศกึษา 35 คน รวม 183 คน 
เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรวิจัย 

1. แบบสอบถามความรู ้ทัศนคติ 
และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก 
แบ่งเป็น 4 ส่วน ไดแ้ก่ ส่วนที่ 1 ขอ้มลูส่วนบคุคล
ทั่วไปไดแ้ก่ เพศ อาย ุบคุคลที่เด็กอาศยัอยู่ดว้ย 
โรคประจ าตวั ส่วนที่ 2 แบบสอบถามความรู้
เก่ียวกบัการดแูลสขุภาพช่องปากจ านวน 15 ขอ้ 
เป็นส่วนที่ผู้วิจัยจัดท าขึน้มาเองคิดเป็น 15 
คะแนน โดยตอบถกูใหค้ะแนน 1 และตอบผิด
ให้คะแนน 0  ใช้เกณฑ์แปลผลของบลูม 8

ความรูร้ะดับสูง  คะแนนมากกว่ารอ้ยละ 80 
ความรู้ระดับปานกลาง คะแนนระหว่าง     
รอ้ยละ 60 – 79.99 ความรูร้ะดบัต ่า คะแนน
น้อยกว่ารอ้ยละ 60 ส่วนที่ 3 แบบสอบถาม
ทัศนคติเก่ียวกับการดูแลสุขภาพช่องปาก
จ านวน 10 ข้อ เป็นส่วนที่ผู้วิจัยจัดท าขึน้มา
เอง เ ป็นแบบวัดมาตราส่วนประเมินค่า 
(Rating Scale) 5 ระดับ  ใช้เกณฑ์แปลผล
ของเบสท์ 9 ทัศนคติในระดับน้อยมาก ช่วง
คะแนนเฉล่ีย 1.00 – 1.80 ทัศนคติในระดับ
นอ้ย ช่วงคะแนนเฉล่ีย  1.81 – 2.60 ทศันคติ
ในระดบัปานกลาง ช่วงคะแนนเฉล่ีย 2.61 – 3.40   
ทศันคติในระดบัสงู ช่วงคะแนนเฉล่ีย 3.41 – 4.20   
ทัศนคติในระดับสูงมาก ช่วงคะแนนเฉล่ีย  
4.21 – 5.00 ส่วนท่ี 4 แบบสอบถามพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพช่องปากจ านวน 15 ข้อ      
เป็นส่วนที่ผู้วิจัยจัดท าขึ ้นมาเองเป็นแบบ    
วดัมาตราส่วนประเมินค่า (Rating Scale) 3 

ระดบั ใชเ้กณฑแ์ปลผลของเบสท ์9 พฤติกรรม
ไม่ดี ช่วงคะแนนเฉล่ีย 1.00 – 1.66  พฤติกรรม
ปานกลาง ช่วงคะแนนเฉล่ีย 1.67 – 2.33  
พฤติกรรมดี ช่วงคะแนนเฉล่ีย  2.34 – 3.00 

2. แบบฟอร์มการตรวจสภาวะ
สุขภาพช่องปาก (Oral Health Survey) ใช้
ต้นแบบจากแบบฟอร์มการตรวจสภาวะ
สุขภาพช่องปากในเด็ก 12 ปี  กองทันต
ส า ธ า รณสุ ข  ก ร ม อน า มั ย  ก ร ะ ท ร ว ง
สาธารณสขุ 
กำรตรวจสอบคุณภำพเคร่ืองมือ 
      1.  ความตรงเชิ ง เนื ้อหา (Content 
validity) โดยน าแบบสอบถามที่สร้างมา
ทดสอบความตรงเชิงเนือ้หาจากผูเ้ชี่ยวชาญ
ซึ่งเป็นทันตแพทย์ 3 ท่าน ค านวณหาดัชนี
ความสอดคลอ้ง (Index of Item Objective 
Congruence : IOC) พบว่าแบบสอบถาม
รายขอ้มีค่า IOC เท่ากบั 0.67-1.00 
       2. ความยากง่ายของแบบสอบถามดา้น
ความรู ้โดยน าแบบสอบถามดา้นความรูไ้ป
ทดลองใช้กับกลุ่มตัวอย่างที่มีคุณสมบัติ
คลา้ยคลึงกับกลุ่มตวัอย่างที่จะศกึษาจ านวน 
30 คน พบว่าค่าดัชนีความยาก (Difficulty 
Index) เท่ากบั 0.40-0.70 
       3. ค่าความเชื่อมั่น (Reliability) ของ
แบบสอบถามด้านทัศนคติและพฤติกรรม 
โดยน าแบบสอบถามไปทดลองใช้กับกลุ่ม
ตัวอย่างที่มีคุณสมบัติคล้ายคลึงกับกลุ่ม
ตัวอย่างที่จะศึกษาจ านวน 30 คน พบว่าค่า
สั ม ป ร ะ สิ ท ธ์ิ แ อ ล ฟ า ข อ ง ค ร อ น บ า ค 
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(Cronbach's Alpha Coefficient) แบบสอบถาม
ดา้นทัศนคติเท่ากับ 0.76 และแบบสอบถาม
ดา้นพฤติกรรมเท่ากบั 0.81 
       4 .  ก า ร ป รั บ ม า ต ร ฐ า น ผู้ ต ร ว จ 
(Reliability) ในการตรวจฟันผุและสภาวะ
เหงือกอกัเสบทัง้หมด 2 คน มีค่าสมัประสิทธ์ิ
แคปปา (Kappa coefficient) เท่ากบั 0.80 
กำรวิเครำะหข์้อมูล 
       1. สถิติ เชิงพรรณนา (Descriptive 
Statistics) ส าหรบัเพศ อายุ ผูดู้แลหลักของ
นักเรียน ความรู ้ทัศนคติ และพฤติกรรมการ
ดแูลสขุภาพช่องปาก สภาวะสขุภาพช่องปาก 
โดยค่าสถิติที่ ใช้ได้แก่ ความถ่ี ค่าร้อยละ 
ค่าเฉล่ีย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
       2 .  สถิ ติ เ ชิ ง อนุ มาน  ( I n f e r en t i a l 
Statistics)  เพื่อหาความสัมพันธ์ระหว่าง
ความรู้ ทัศนคติและพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพช่องปากกับสภาวะสุขภาพช่องปาก 
โดยค่าสถิติที่ใชไ้ดแ้ก่ Chi Square Test และ 
Mann-Whitney U test โดยก าหนดนยัส าคญั
ทางสถิติที่ระดบั 0.05 
กำรพิทักษส์ิทธิและจริยธรรมกำรวิจัย 
 งานวิจัยนี ้ ผ่ านการรับรองจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยเก่ียวกับ

มนษุย ์ส านกังานสาธารณสขุจงัหวดัขอนแกน่ 
เลขที่  REC 033/2567 รับรองเมื่อวันที่  28 
มิถนุายน 2567 

ผลกำรวิจัย (Result) 
1. ขอ้มลูทั่วไปของกลุ่มตวัอย่าง 

กลุ่มตวัอย่างจ านวน 183 คน ขอ้มลู
ปัจจัยส่วนบุคคลพบว่ามีอายุเฉล่ีย 12.84 ± 
0.36 ปี ส่วนใหญ่เป็นเพศชายรอ้ยละ 55.2 
โดยผู้ดูแลหลักของนักเรียนที่บา้นส่วนใหญ่
เป็นบิดา มารดา รอ้ยละ 56.3 รองลงมาคือ ปู่  
ย่า ตา ยาย ร้อยละ 39.3 อีกทั้งพบมีโรค
ประจ าตวัรอ้ยละ 7.7  

2. ความรูด้า้นการดแูลสขุภาพช่องปาก 
ระดับความรูด้า้นการดูแลสุขภาพ

ช่องปากของนักเรียน พบว่า ส่วนใหญ่มี
ความรูร้ะดบัปานกลางรอ้ยละ 44.3 รองลงมา
คือระดับสูง และ ต ่ารอ้ยละ 30.6 และ 25.1 
ตามล าดับ  ส่วนใหญ่มีความรู้เบื ้องต้น
เก่ียวกับฟันและอาหารที่ควรรบัประทาน แต่
ความรู้ข้อที่นักเรียนตอบถูกน้อยที่สุดคือ
ลักษณะฟันผุระยะเริ่มแรก วิธีการแปรงฟัน
คุณภาพ และประเภทอาหารที่มีผลท าใหเ้กิด
ฟันผ ุตามล าดบัดงัตารางที่ 1 

ตำรำงที ่1 ระดบัความรูด้า้นการดแูลสขุภาพช่องปากของนกัเรียนแยกตามขอ้ค าถามดา้นความรู  ้(n=183) 

ข้อค ำถำมด้ำนควำมรู้ 
จ ำนวนนักเรียน 
ทีต่อบถูก (คน) 

  ร้อยละ ระดับควำมรู้ 

ฟันผรุะยะเริ่มแรกมีลกัษณะอย่างไร 43 23.5 ต ่า 
การแปรงฟันคณุภาพ 2-2-2 คือการแปรงฟันแบบใด 57 31.1 ต ่า 
การรบัประทานอาหารหวานเหนียวติดฟันมีผลต่อ 
การเกิดโรคฟันผ ุ                                                              

93 50.8 ต ่า 
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3. ทศันคติดา้นการดแูลสขุภาพช่องปาก 
ระดับทัศนคติดา้นการดูแลสุขภาพ

ช่องปากของนักเรียนพบว่า ส่วนใหญ่มี
ระดับสูงรอ้ยละ 60.1 รองลงมาคือระดับสูง
มาก และ ปานกลาง รอ้ยละ 26.2 และ 13.7 

ตามล าดับ ส่วนใหญ่มีทัศนคติที่ดีเก่ียวกับ
ความจ าเป็นท่ีตอ้งแปรงฟัน การตรวจฟันดว้ย
ตนเอง ส่วนขอ้ที่มีค่าเฉล่ียทศันคติปานกลาง
คือการกินผัก ผลไมเ้ป็นประจ าจะช่วยท าให้
ฟันสะอาดและแข็งแรง  ดงัตารางที่ 2 

ตำรำงที ่2 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานทศันคติดา้นการดแูลสขุภาพช่องปากของนกัเรียน (n=183) 
ข้อค ำถำมด้ำนทัศนคติ      Mean     S.D. ระดับทัศนคต ิ
การกินผกั ผลไม ้เป็นประจ าจะช่วยท าใหฟั้นสะอาด 
และแข็งแรง 

3.36 1.13 ปานกลาง 

การตรวจฟันดว้ยตนเองเป็นประจ าจะท าใหฉ้นัเห็น 
ความผิดปกติในปาก 

3.43 1.02 สงู 

การใชแ้ปรงฟันขนแข็งและแปรงฟันแรงๆ จะท าให ้
ฟันสะอาดมากขึน้                                                               

3.60 1.16 สงู 

4. พฤติกรรมดา้นการดแูลสขุภาพช่องปาก 
ระดับพฤติ ก ร รมด้านการดูแล

สขุภาพช่องปากของนกัเรียนพบว่า ส่วนใหญ่
มีพฤติกรรมดีร ้อยละ 73.2 รองลงมาคือ
พฤติกรรมปานกลาง และ ไม่ดี รอ้ยละ 25.7 
และ 1.1 ตามล าดับ พฤติกรรมที่นักเรียน

ปฏิบตัิเป็นประจ าคือการแปรงฟันตอนเชา้ ใช้
ยาสีฟันที่มีฟลูออไรด ์เลือกซือ้นมรสจืด ส่วน
ขอ้ที่มีค่าเฉล่ียพฤติกรรมนอ้ยที่สดุตามล าดบั
คือไม่ใชไ้หมขดัฟัน กินขนมกรุบกรอบช่วงพกั
ระหว่างมือ้อาหาร ดงัตารางที่ 3 

ตำรำงที ่3 ระดบัพฤติกรรมดา้นการดแูลสขุภาพช่องปากของนกัเรียน (n=183) 
ข้อค ำถำมด้ำนพฤติกรรม      Mean     S.D. ระดับพฤติกรรม 
ฉนัใชไ้หมขดัฟันท าความสะอาดซอกฟัน 1.52 0.69 ไม่ดี 
ฉนักินขนมกรุบกรอบช่วงพกัระหว่างมือ้อาหาร 1.68 0.58 ไม่ดี 
ฉนัดื่มเครื่องดื่มรสหวาน น า้หวาน น า้อดัลม 
ช่วงพกัระหว่างมือ้อาหาร                                                               

1.73 0.63 ไม่ดี 

5. สภำวะช่องปำก 
5.1 โรคฟันผุ ขอ้มูลการเกิดโรคฟัน

ผุพบว่ามีความชุกของโรคฟันผุรอ้ยละ 54.1 

โดยมีค่าเฉล่ียฟันผุถอนอุด (DMFT) เท่ากับ 
1.59 ซี่ต่อคน นักเรียนมีฟันผุยังไม่ไดร้ักษา
รอ้ยละ 44.3 คิดเป็นค่าเฉล่ีย 2.02 ซี่ต่อคน 



8/14 

 

Journal of Khon Kaen Provincial Health Office Volume 7 Issue 3 (July – September 2025) 

e277016 

นักเรียนเคยถอนฟันร้อยละ 4.4 คิดเป็น
ค่าเฉล่ีย 0.1 ซี่ต่อคน และนกัเรียนเคยอุดฟัน
รอ้ยละ 25.7 คิดเป็นค่าเฉล่ีย 0.82 ซี่ต่อคน 
5.2 สภาวะเหงือกอักเสบและหินน ้าลาย 
ข้อมูลสภาวะเหงือกอักเสบและหินน ้าลาย 
พบว่ากลุ่มตวัอย่างมีเหงือกปกติรอ้ยละ 39.9 
มีเหงือกอักเสบรอ้ยละ 35.5 หินน า้ลายรอ้ย
ละ 16.4 และ เหงือกอักเสบและหินน า้ลาย
รอ้ยละ 8.2 

6. ควำมสัมพันธ์ระหว่ำงควำมรู้ 
ทัศนคติและพฤติกรรมกำรดูแลสุขภำพ
ช่องปำกกับสภำวะช่องปำก 

การวิ เคราะห์หาความสัมพันธ์
ระหว่างขอ้มลูส่วนบุคคลกับการเกิดโรคฟันผุ 
พบว่าเพศและผู้ดูแลหลักของนักเรียน ไม่มี
ความสัมพันธ์ต่อการเกิดฟันผุในทางสถิติ    
(P-value = 0.166 และ 0.702 ตามล าดับ) 
ส่วนการเกิดสภาวะเหงือกอักเสบและหิน
น า้ลาย พบว่าผูดู้แลหลกัของนกัเรียนกับการ
เกิดภาวะเหงือกอักเสบมีความสัมพันธ์กัน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ ระดับ 0.05       

(P- value =0.005) โดยกลุ่มตัวอย่างที่มี
ผู้ดูแลหลักเป็นบิดามารดามีเหงือกอักเสบ
มากกว่าที่มีผูดู้แลหลักไม่ใช่บิดามารดารอ้ย
ละ 41.7 และ 23.8 ตามล าดบั ส่วนเพศพบวา่
ไม่มีความสัมพันธ์กับภาวะเหงือกอักเสบ
ในทางสถิติ ในส่วนของการหาความสมัพนัธ์
ระหว่างระดบัความรูก้บัการเกิดโรคฟันผ ุและ
การเกิดสภาวะเหงือกอักเสบและหินน า้ลาย  
ไม่พบความสัมพันธ์ในทางสถิติ (P-value = 
0.135 และ 0.645 ตามล าดับ)  การหา
ความสัมพันธ์ระหว่างระดับทัศนคติกับการ
เกิดโรคฟันผุ และการเกิดสภาวะเหงือก
อักเสบและหินน า้ลาย ไม่พบความสัมพันธ์
ในทางสถิติ (P-value = 0.931 และ 0.748 
ตามล าดับ) และเมื่อพิจารณาความสัมพันธ์
ระหว่างระดับพฤติกรรมกับการเกิดโรคฟันผุ 
และการ เกิดสภาวะเหงือกอัก เสบและ          
หินน า้ลาย ไม่พบความสัมพันธ์ในทางสถิติ      
(P-value = 0.167 และ 0.481 ตามล าดับ) 
ดงัตารางที่ 4 และ 5 

ตำรำงที ่4 ปัจจยัที่มีความสมัพนัธก์บัการเกิดโรคฟันผุ (n=183) 

ปัจจัย 
ปรำศจำกโรคฟันผุ 

(n=84) 
มีประสบกำรณโ์รคฟันผุ 

(n=99) 
P-

value 
n(%) n(%) 

เพศ   0.166 
   ชาย 51 (60.7) 50 (50.5)  
   หญิง 33 (39.3) 49 (49.5)  
ผูด้แูลหลกัของนกัเรยีน   0.702 
   บิดามารดา 46 (54.8) 57 (57.6)  
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ปัจจัย 
ปรำศจำกโรคฟันผุ 

(n=84) 
มีประสบกำรณโ์รคฟันผุ 

(n=99) 
P-

value 
 n(%) n(%)  
   ไม่ใช่บิดามารดา 38 (45.2) 42 (42.4)  
ระดบัความรู ้   0.135 
   ระดบัต ่า 16 (34.8) 30 (65.2)  
   ระดบัปานกลาง 43 (53.1) 38 (46.9)  
ระดบัสงู 25 (44.6) 31 (55.4)  
   ระดบัทศันคต ิ   0.931 
   ทศันคติระดบัปาน
กลาง 12 (48.0) 13 (52.0)  
   ทศันคติระดบัสงู 51 (46.4) 59 (53.6)  
   ทศันคติระดบัสงูมาก 21 (43.8) 27 (56.3)  
ระดบัพฤติกรรม   0.167 
   พฤติกรรมไม่ด ี 1 (50.0) 1 (50.0)  
   พฤติกรรมปานกลาง 16 (34.0) 31 (66.0)  
   พฤติกรรมด ี 67 (50.0) 67 (50.0)   

statistical use: Chi-square test and Mann-Whitney U test 
ตำรำงที ่5 ปัจจยัที่มีความสมัพนัธก์บัสภาวะเหงือกอกัเสบและหินน า้ลาย (n=183) 

ปัจจัย 
เหงือกปกติ 
(n=73) 

เหงือกอักเสบ 
(n=65) 

หนิน ้ำลำย 
(n=30) 

เหงือกอักเสบและ
หนิน ้ำลำย (n=15) 

P-
value 

n(%) n(%) n(%) n(%) 
เพศ     0.253 
   ชาย 34 (33.7) 40 (39.6) 19 (18.8) 8 (7.9)  

   หญิง 39 (47.6) 25 (30.5) 11 (13.4) 7 (8.5)  

ผูด้แูลหลกัของนกัเรียน     0.005* 
   บิดามารดา 34 (33.0) 43 (41.7) 14 (13.6) 12 (11.7)  
   ไม่ใช่บิดามารดา 42 (52.5) 19 (23.8) 16 (20.0) 3 (3.8)  
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ปัจจัย 
เหงือกปกติ 
(n=73) 

เหงือกอักเสบ 
(n=65) 

หนิน ้ำลำย 
(n=30) 

เหงือกอักเสบและ
หนิน ้ำลำย (n=15) 

P-
value 

 n(%) n(%) n(%) n(%)  
      
ระดบัความรู ้     0.645 
   ระดบัต ่า 16 (34.8) 17 (37.0) 8 (17.4) 5 (10.9)  
   ระดบัปานกลาง 29 (35.8) 32 (39.5) 13 (16.0) 7 (8.6)  
   ระดบัสงู 28 (50.0) 16 (28.6) 9 (16.1) 3 (5.4)  
ระดบัทศันคต ิ     0.748 
   ทศันคติระดบัปาน
กลาง 7 (28.0) 12 (48.0) 4 (16.0) 2 (8.0)  
   ทศันคติระดบัสงู 48 (43.6) 35 (31.8) 19 (17.3) 8 (7.3)  
   ทศันคติระดบัสงูมาก 18 (37.5) 18 (37.5) 7 (14.6) 5 (10.4)  
ระดบัพฤติกรรม     0.481 
   พฤติกรรมไม่ดี 1 (50.0) 0 (0) 0 (0) 1 (50.0)  
   พฤติกรรมปานกลาง 18 (38.3) 17 (36.2) 8 (17.0) 4 (8.5)  
   พฤติกรรมดี 54 (40.3) 48 (35.8) 22 (16.4) 10 (7.5)   

*Statistically significant at α < 0.05, statistical use: Chi-square test 

อภปิรำยและสรุปผลกำรวิจัย (Discussion 
and Conclusion) 

1. ร ะ ดั บ ค ว า ม รู้  ทั ศ น ค ติ  แ ล ะ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก นักเรียน
ส่วนใหญ่มีความรู้ในระดับปานกลางและ
ระดับสูงคิดเป็นร้อยละ 44.3 และ 30.6 
ตามล าดับ เมื่อพิจารณารายข้อพบว่าส่วน
ใหญ่มีความรูเ้บือ้งตน้เก่ียวกับฟัน อาหารที่
ควรรบัประทาน อาหารที่มีความเส่ียงต่อโรค
ฟันผุ ลักษณะเหงือกอักเสบ แต่ไม่ทราบ
ลักษณะฟันผุเริ่มแรกและวิธีการแปรงฟัน      
ที่ถูกวิธี นักเรียนส่วนใหญ่มีทัศนคติระดบัสงู
รอ้ยละ 60.1 ทราบความจ าเป็นที่ตอ้งแปรง

ฟัน  ก า รต รวจ ฟันด้ว ยตน เ อ ง  และ ให้
ความส าคัญกับการดูแลฟัน นักเรียนส่วน
ใหญ่มี พฤติ ก ร รมดี ร ้อ ยละ  7 3 . 2  โดย
พฤติกรรมที่ปฏิบตัิเป็นประจ าไดแ้ก่ การแปรง
ฟันตอนเชา้ ใชย้าสีฟันที่มีฟลอูอไรด ์เลือกซือ้
นมรสจืด แต่ส่วนใหญ่ไม่ใชไ้หมขดัฟันและมกั
กินขนมกรุบกรอบช่วงพักระหว่างมือ้อาหาร
ซึ่ งสัมพันธ์กับการศึกษาของบังอร กล ่ า
สวุรรณและคณะ 10 

2. การเกิดโรคฟันผุ และสภาวะเหงือก
อักเสบและหินน า้ลาย งานวิจัยครัง้นีพ้บว่า
นักเรียนมีความชุกการเกิดโรคฟันผุรอ้ยละ 
54 .1  มีค่ า เฉ ล่ีย ฟันผุถอนอุด  (DMFT)     
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เท่ากบั 1.59 ซี่ต่อคน ซึ่งมีค่ามากกว่าค่าเฉล่ีย
ในการส ารวจระดบัประเทศครัง้ที่ 9 6 คือ 1.2 ซี่
ต่อคน ส่วนสภาวะเหงือกอกัเสบนกัเรียนรอ้ย
ละ 39.9 มีสภาวะเหงือกปกติ ซึ่งมีค่ามากกวา่
การส ารวจในระดับประเทศคือรอ้ยละ 19.8 
แม้ว่าวัยรุ่นจะเป็นวัยที่ท  าความสะอาดช่อง
ปากได้เองและมีความรับผิดชอบมากแล้ว  
แต่ก็มีโอกาสเกิดโรคฟันผุและโรคเหงือก
อกัเสบได ้

3. ความสัมพันธ์ขอ้มูลส่วนบุคคลกับ
การเกิดโรคฟันผุ และสภาวะเหงือกอักเสบ
และหินน ้าลาย พบว่าเพศและผู้ดูแลหลัก
นัก เรียนไม่มีความสัมพันธ์ ในทางสถิติ          
กับการเกิดโรคฟันผุ (P-value = 0.158 และ 
0.829 ตามล าดบั) และนกัเรียนท่ีอาศยัอยู่กบั
บิดามารดามีสภาวะเหงือกอักเสบสูงกว่า
กลุ่มที่อาศยัอยู่กบัผูดู้แลอื่น อาจเกิดจากการ
ถ่ายทอดพฤติกรรมของบิดามารดาที่เก่ียวกบั
วิ ถี ชี วิ ต  ก า ร ก ร ะ ตุ้ น ก า ร แ ป ร ง ฟั น 
สภาพแวดลอ้มของครอบครวัที่ไม่ส่งเสรมิการ
ดูแลสุขภาพช่องปาก  ซึ่ ง ไม่ สอดคล้อง           
กับการศึกษาของทัศนวัฒน์ ฉายชูวงษ์ 11      
ที่พบว่าเพศหญิงเกิดโรคฟันผุมากกว่าเพศ
ชาย และประเภทผู้ปกครองที่เด็กอาศัยอยู่
ด้วยไม่มีความสัมพันธ์กับสภาวะเหงือก
อักเสบ โดยการศึกษาของปิยภา สอนชม,     
ปิยะนารถ จาติเกตุ 12 พบว่าความรอบรูด้า้น
สขุภาพ ช่องปากของผูด้แูลเป็นส่ิงส าคญัและ
ส่งผลต่อการมีสขุภาพช่องปากที่ดีของเด็ก 

4. ความสัมพนัธ์ระหว่างระดบัความรู้
กับการเกิดโรคฟันผุ และสภาวะเหงือก
อัก เ สบและหิ นน ้ า ลาย  พบว่ า ไม่ พบ
ความสัมพันธ์ในทางสถิติ  (P-value = 
0.135 และ 0.645 ตามล าดบั) โดยนกัเรียน
ที่มีระดับความรูสู้งมีค่าเฉล่ียฟันผุถอนอุด
(DMFT) เท่ากบั 1.41 ซี่ต่อคน และมีสภาวะ
เหงือกปกติร ้อยละ 50.0 ซึ่งนักเรียนที่มี
ระดบัความรูส้งูและปานกลาง อาจเกิดจาก
การท่ีนกัเรียนไดร้บัความรูจ้ากการเรียนวชิา
สขุศกึษาในหอ้งเรียน และทนัตบคุลากรเคย
จัดอบรมเรื่องทันตสุขภาพในโรงเรียนมา
ก่อน แต่ความรูน้ั้นไม่ไดส้ะทอ้นการปฏิบตัิ
ตั ว เ พื่ อป้ อ ง กั น โ รค  ซึ่ ง แตกต่ า งจาก
การศึกษาของ Prata และคณะ 13 พบว่า
ความรอบรูด้า้นสขุภาพช่องปากของวยัรุน่มี
อิทธิพลต่อโรคฟันผุบริเวณฟันหน้าที่ไม่ได้
รบัการรกัษา  
5. ความสมัพนัธร์ะหว่างระดบัทศันคติ

กับการเกิดโรคฟันผุ และสภาวะเหงือก
อัก เ สบและหิ นน ้ า ลาย  พบว่ า ไม่ พบ
ความสัมพันธ์ในทางสถิติ  (P-value = 
0.931 และ 0.748 ตามล าดบั) นกัเรียนส่วน
ใหญ่มีทศันคติระดบัสงูและสงูมากเป็นเรื่อง
ที่เหมาะสม แต่อย่างไรก็ตามการมีทศันคติ
ที่ดีด้านการดูแลสุขภาพช่องปากยังไม่
เพียงพอในการป้องกนัการเกิดโรคฟันผุและ
การควบคุมสภาวะเหงือกอักเสบ ควร
ส่งเสริมให้มีการปฏิบัติจริง เพิ่มแรงจูงใจ 
และการสนับสนุนจากครอบครัวและ
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โรงเรียน ซึ่งสอดคลอ้งกับการศึกษาของวัช
รพล วิวรรศน ์เถาวพ์ันธ์และคณะ 7 พบว่า
ทัศนคติไม่มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรค
ฟันผ ุ
6. ค ว า ม สั ม พั น ธ์ ร ะ ห ว่ า ง ร ะ ดั บ

พฤติกรรมกับการเกิดโรคฟันผุ และสภาวะ
เหงือกอักเสบและหินน า้ลายพบว่าไม่พบ
ความสมัพนัธใ์นทางสถิติ (P-value = 0.167 
และ 0.481 ตามล าดบั) นกัเรียนยงัมีโรคฟัน
ผุและโรคเหงือกอักเสบแต่ไม่มากนัก อาจ
เกิดจากยงัมีพฤติกรรมที่ดีเช่น การแปรงฟัน
ตอนเช้าและก่อนนอน ใช้ยา สีฟันที่ มี
ฟลูออไรด ์เลือกซือ้นมรสจืด ฟันแทเ้พิ่งขึน้
ครบในช่องปาก และการเข้าถึงบริการทัน
ตกรรม แต่หากยงัมีพฤติกรรมเส่ียงเช่น การ
บริโภคขนมกรุบกรอบ น า้หวาน น า้อัดลม
ช่วงระหว่างมือ้อาหาร อาจส่งผลท าใหเ้กิด
โรคในช่องปากในอนาคตได ้ซึ่งสอดคลอ้ง
กบัการศกึษาของอธิตยา ชมุศรีและคณะ 14 
พบว่าการปฏิบัติตนดา้นทันตสุขภาพไม่มี
ความสมัพนัธต์่อสภาวะโรคฟันผ ุการศกึษา
ของกิตติยา ศรีมาฤทธ์ิ และคณะ15 พบว่า
ตัวแปรที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคฟันผุไดแ้ก่ ทักษะความรู ้ความ
เขา้ใจขอ้มลู การพกัอาศยักบัพ่อแม่ และรบั
บริการทันตกรรมที่โรงเรียน การศึกษาของ
นันทนา สุจินพรัหมและคณะ 16 เสนอการ
พัฒนาระบบส่ง เสริมทันตสุขภาพใน
โรงเรียนโดยการมีส่วนร่วมของชุมชน ดว้ย
การเพิ่มทักษะการแปรงฟัน การตรวจฟัน

ด้วยตนเอง  มาตรการโรง เรียนปลอด
น า้อดัลม และติดตามเยี่ยมบา้น 

 ข้อเสนอแนะ 
1. ทันตบุคลากรควรเข้าไปกระตุ้น

กิจกรรมในโรงเรียนเพิ่มขึน้เพื่อผลักดันให้
นักเรียนมีพฤติกรรมที่ดีด้านสุขภาพช่อง
ปากเพิ่มขึน้ เช่น ลดความถ่ีในการบริโภค
อาหารหวาน ขนมกรุบกรอบ น ้าหวาน 
น า้อดัลม การตรวจฟันดว้ยตนเอง 
2. ทั น ตบุ ค ล า ก ร แ ล ะ เ จ้ า หน้ า ที่

สาธารณสุขในพืน้ที่ ควรเพิ่มแรงสนับสนุน
จากครอบครัวและชุมชน เช่น ผู้ปกครอง 
อาสาสมคัรสาธารณสขุประจ าหมู่บา้น ผูน้  า
ชุมชน ในการด าเนินงานส่งเสริมทันต
สขุภาพ เช่น รณรงคล์ดการบรโิภคน า้หวาน 
การแปรงฟันก่อนนอน 
3. ทันตบุคลากรควรเพิ่มช่องทางดา้น

ดิจิทัลในการเข้าถึงความรู้ด้านการดูแล
สุขภาพช่องปาก และกระตุน้พฤติกรรมที่ดี
ที่ควรเป็นแบบอย่างเช่น คลิปวีดีโอ การใช้
ส่ือออนไลน ์Youtube และ Tiktok 

ข้อจ ำกัดของกำรศึกษำ 
1. กลุ่มตัวอย่างมาจากบริบทที่จ ากัด 

ท าให้ไม่สามารถอธิบายผลกับกลุ่มอื่นที่มี
ลกัษณะต่างกนัได ้

2. เครื่องมือที่ ใช้เป็นแบบสอบถาม   
ท าให้นักเรียนอาจมีความกังวล บรรยากาศ
ในห้องประชุมไม่เอือ้ ไม่มีสมาธิ และได้รับ
อิทธิพลจากเพื่อนขณะตอบแบบสอบถาม 
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