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บทคัดย่อ
วัตถุประสงค์: เพื่อศึกษาระดับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุ และเปรียบเทียบพฤติกรรม

การดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุ ตามปัจจัยด้านลักษณะประชากร ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริมแรง ในเขตต�ำบล

นครชัยศรี อ�ำเภอนครชัยศรี จังหวัดนครปฐม 

วธีิการศกึษา: การศกึษาเชงิพรรณนา ณ จดุใดจดุหนึง่ (cross-sectional descriptive study ) กลุม่ตวัอย่าง

คือ ผู้สูงอายุที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป จากชุมชนในต�ำบลนครชัยศรี อ�ำเภอนครชัยศรี จังหวัดนครปฐม จ�ำนวน 250 คน

โดยวิธีการสุ่มตัวอย่างแบบแบ่งชั้นภูมิ เครื่องมือที่ใช้เป็นแบบสัมภาษณ์ เก็บรวมรวมข้อมูลช่วงเดือนพฤศจิกายนถึง

เดือนธันวาคม 2561 สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลได้แก่ ความถี่, ร้อยละ, ค่าเฉลี่ย, ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน, t-test 

independent และ one-way ANOVA 

ผลการศึกษา: พบว่าพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุในต�ำบลนครชัยศรี อ�ำเภอนครชัยศรี 

จังหวัดนครปฐม มีค่าคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากโดยรวม อยู่ในระดับมาก (  =3.78) และ

เมื่อจ�ำแนกตามอายุที่แตกต่างกัน ผู้สูงอายุมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากที่แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติที่ระดับนัยส�ำคัญ .05 โดยผู้สูงอายุ ที่มีอายุ60-69 ปี มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากมากที่สุดแตกต่างจาก 

ผู้สูงอายุ 80ปีขึ้นไปที่มีพฤติกรรมน้อยที่สุด เมื่อจ�ำแนกตามโรคประจ�ำตัวคือโรคเบาหวาน พบว่าผู้สูงอายุท่ีเป็นโรค 

เบาหวานมพีฤติกรรมการดูแลสขุภาพช่องปากทีน้่อยกว่าผูสู้งอายท่ีุไม่เป็นโรคเบาหวานอย่างมนียัส�ำคญัทางสถิติท่ีระดับ

นัยส�ำคัญ .05 และเมื่อจ�ำแนกตามแรงเสริมพบว่า ผู้สูงอายุที่ได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุข มีพฤติกรรม

การดูแลสุขภาพช่องปากที่สูงกว่าผู้สูงอายุที่ไม่ได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุขอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ

ที่ระดับนัยส�ำคัญ .05 

ค�ำส�ำคัญ : พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก, ผู้สูงอายุ
วารสารแพทย์เขต 4-5 2562 ; 38(4) : 244-255.
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ปีท่ี 38 ฉบับท่ี 4 ตุลาคม-ธันวาคม 2562
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ABSTRACT
Objective :To study the oral health care behaviors among the Elderly in Nakhonchaisi Sub-

district, Nakhonchaisi District, Nakhon Pathom and  compare the oral health care behaviors related 

to their demographic factors, contributing factors and reinforcement factors of oral health care. 

Method: Cross-sectional descriptive study was done. The sample size consisted of 250 elders 

from community in Nakhonchaisi sub-district ,Nakhonchaisi District, Nakhon Pathom were recruited by 

a stratified random sampling technique. The individual data were interviewed by using questionnaires. 

Data were collected during November to December 2018. The statistics used to analyze data were 

frequency, percentage, mean, standard deviation, t-test and one way ANOVA. 
Results:The findings of this study revealed that the level of oral health care behaviors of the 

elderly in Nakhonchaisi Sub-district, Nakhonchaisi District, Nakhon Pathom had high level in overall  
(  =3.78) . As regarded the demographic factors the elderly with different ages had different level 
of oral health care behaviors at .05 level of statistical significance .The elderly people aged 60-69 
years had the highest level of oral health care behaviors differed from the elderly aged 80 years 
or more with the lowest level of the behaviors. Under considering of the underlying diseases was 
found that the elderly with diabetes had less level of oral health care behaviors than the elderly 
without diabetes at .05 level of statistical significance. And lastly, with regard to reinforcement factors 
the elderly who received advice from public health officials had A higher level of oral health care 
behaviors than the elderly who were not advised at .05 level of statistical significance. 

Keywords : oral health care behaviors, elderly

Reg 4-5 Med J 2019 ; 38(4) : 244-255.

บทน�ำ
ประชากรโลกและของประเทศต่างๆ ก�ำลัง

เปลี่ยนไปในทิศทางที่มีผู้สูงอายุมากขึ้น ปรากฏการณ์

ทางประชากรน้ีเป็นผลสืบเนื่องมาจากอัตราเกิดของ

ประชากรทัว่โลกได้ลดลง ในขณะทีผู่ค้นมอีายยุนืยาวขึน้ 

ในปี พ.ศ.2558 มีผู้สูงอายุคิดเป็นร้อยละ 12 ของ

ประชากรท้ังหมด ส�ำหรับประชากรไทยมีผู้สูงอายุเพิ่ม

ขึ้นอย่างรวดเร็ว ประเทศไทยได้กลายเป็นสังคมสูงวัย

มาตั้งแต่ปี พ.ศ.2548 คือมีสัดส่วนประชากรอายุ 60 ปี

ขึ้นไปสูงถึงร้อยละ 10 ตามการคาดประมาณประชากร

ของส�ำนักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและ

สังคมแห่งชาติ ประเทศไทยจะกลายเป็นสังคมสูงวัย

อย่างสมบูรณ์ คือมีสัดส่วนประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไป

สูงถึงร้อยละ 20 ในปี พ.ศ. 2564 และจะเป็นสังคมสูง

วัยระดับสุดยอดเมื่อมีสัดส่วนประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไป 

สูงถึงร้อยละ 28 ในปี พ.ศ.25741

จากข้อมูลของผลการส�ำรวจสภาวะทันต

สขุภาพแห่งชาตคิรัง้ที ่8 ปีพ.ศ. 2560 ผูส้งูอาย ุ60-74 ปี 

ร้อยละ 56.1 มีฟันถาวรใช้งานอย่างน้อย 20 ซ่ีเฉลี่ย 

18.6 ซี่ต่อคนร้อยละ 40.2 มีฟันหลังสบกันอย่างน้อย 

4 คู่สบและลดลงในผู้สูงอายุตอนปลายอายุ 80-85 ป ี

มีเพียงร้อยละ 22.4 ที่มีฟันถาวรใช้งานอย่างน้อย 20 ซี่

เฉลีย่10 ซ่ีต่อคนและมฟัีนหลงัสบกนั 4 คูส่บเพยีงร้อยละ 

12.1 ท�ำให้ประสทิธภิาพการบดเค้ียวลดลงชดัเจนแม้ว่า
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กลุม่ผูส้งูอายตุอนต้นจ�ำนวนมากกว่าครึง่มฟัีนถาวรใช้งาน

ได้ 20 ซ่ีแต่ฟันถาวรทีเ่หลอือยู่นีย้งัมปัีญหารอยโรคและ

ความผิดปกติในช่องปากที่จ�ำเป็นต้องได้รับการดูแลที่

เหมาะสมเพ่ือป้องกนัการลกุลามทีน่�ำไปสูค่วามเจบ็ปวด

และการสูญเสยีฟันซึง่ปัญหาส�ำคญัได้แก่การสญูเสยีฟัน 

โดยเฉพาะการสูญเสยีฟันทัง้ปากในผูส้งูอาย ุ60-74 ปีพบ

ร้อยละ 8.7 แต่เมื่ออายุ 80-85 ปีเพิ่มสูงถึงร้อยละ 31.0 

ส่งผลกระทบต่อคณุภาพชวีติด้านการบดเค้ียวอย่างมาก

นอกจากนีย้งัพบฟันผุทีย่งัไม่ได้รับการรกัษาร้อยละ 52.6 

รากฟันผุที่สัมพันธ์กับเหงือกร่นในวัยสูงอายุร้อยละ 

16.5 โรคปริทันต์อักเสบที่มีการท�ำลายของเนื้อเยื่อ

และกระดูกรองรับรากฟันร้อยละ 36.3 โดยร้อยละ 

12.2 เป็นโรคปริทันต์อักเสบที่อยู่ในระดับรุนแรงมาก  

(มีร่องลึกปริทันต์ตั้งแต่ 6 มิลลิเมตรขึ้นไป) ซึ่งนอกจาก

จะเสี่ยงต่อการอักเสบปวดบวมติดเชื้อและสูญเสียฟัน

แล้วยงัสมัพนัธ์กบัความรนุแรงของเบาหวานด้วยปัญหา

ดังกล่าวสามารถป้องกันได้จากการมีพฤติกรรมสุขภาพ

ที่ถูกต้องและเหมาะสมทั้งในเร่ืองการท�ำความสะอาด

ช่องปากที่พบว่ามีผู้สูงอายุแปรงฟันก่อนนอนโดยไม่รับ

ประทานอาหารใดๆอีกร้อยละ 53.7 มีการใช้อุปกรณ์

เสริมการแปรงฟันได้แก่ไหมขัดฟันแปรงซอกฟันเพียง

ร้อยละ 4.1และ 1.9 ตามล�ำดับ2

ผู้วิจยัจงึมคีวามสนใจศกึษาพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนครชัยศรี 

อ�ำเภอนครชัยศรี จังหวัดนครปฐมและปัจจัยที่มีผลต่อ

พฤติกรรมดังกล่าว เพื่อน�ำผลการวิจัยไปเป็นประโยชน์

ในการส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมีการดูแลฟันที่ถูกต้อง ส่งผล

ให้มีฟันแท้ในช่องปากเหลือในการใช้งานต่อไปให้อย่าง

มีประสิทธิภาพ

วัตถุประสงค์
1.	 เพือ่ศกึษาระดับพฤติกรรมการดูแลสขุภาพ

ช่องปากของผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนครชัยศรี

2.	 เ พ่ือเปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนครชัยศรี 

จ�ำแนกตามปัจจยัด้านลกัษณะประชากร ปัจจยัเอือ้และ

ปัจจัยเสริมแรง

วิธีการศึกษา
รปูแบบของการศกึษา เป็นการศกึษาเชงิพรรณนา 

ณ จดุใดจดุหนึง่ (cross-sectional descriptive study )

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง ประชากร คือ  

ผูส้งูอายท่ีุอาศยัอยูใ่นเขตต�ำบลนครชัยศร ีจ�ำนวน 615 คน 

กลุ ่มตัวอย ่างคือผู ้สูงอายุ ท่ีอาศัยอยู ่ ในเขตต�ำบล

นครชัยศรี จ�ำนวน 250 คน ซึ่งได้มาจากการค�ำนวณ

ขนาดของกลุม่ตวัอย่างโดยใช้สตูรการค�ำนวณของ Taro 

Yamane3และท�ำการสุม่ตวัอย่างแบบแบ่งชัน้ภมิู (strati-

fied Sampling) เกบ็รวบรวมข้อมลูด้วยวธิกีารสมัภาษณ์

โดยใช้แบบสอบถาม

นิยามศัพท์เฉพาะ

ผู้สูงอายุ หมายถึง บุคคลท่ีมีอายุตั้งแต่ 60ปี

ขึ้นไปทั้งชายและหญิงที่มีภูมิล�ำเนาอาศัยอยู่ในเขตรับ

ผิดชอบของเทศบาลอ�ำเภอนครชัยศรี จังหวัดนครปฐม

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก หมายถึง 

การแสดงออกเป็นการกระท�ำหรอืการปฏบัิตทิีเ่กีย่วข้อง

กับการดูแลป้องกันส่งเสริมสุขภาพช่องปากของตนเอง

ใน1 สัปดาห์

ปัจจยั หมายถึง สิง่ท่ีมผีลต่อพฤตกิรรมการการ

ดแูลสขุภาพช่องปากของผูส้งูอายใุนเขตต�ำบลนครชัยศรี 

จังหวัดนครปฐม

อายุ หมายถึง อายุของผู้สูงอายุ (นับจากวัน

เดือนปีเกิดจนถึงปัจจุบัน)

อาชีพ หมายถึง อาชีพปัจจุบันของผู้สูงอายุ 

ได้แก่ ไม่ได้ประกอบอาชีพ เกษตรกรรม รับจ้าง ค้าขาย 

ธุรกิจส่วนตัว ข้าราชการบ�ำนาญ

สถานภาพสมรส หมายถึง สถานภาพท่ีเป็น

ทางการของผู้สูงอายุในปัจจุบัน ได้แก่ โสด คู่ หม้าย 

หย่าหรือแยกกันอยู่

การศกึษา หมายถึง ระดบัการศกึษาสงูสดุของ 

ผูส้งูอายไุด้แก่ ไม่ได้ศึกษา ประถมศึกษา มัธยมศึกษา 

3
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ตอนต้น มธัยมศกึษาตอนปลายหรือปวช อนุปริญญาหรือ

ปวส. ปริญญาตรี สูงกว่าปริญญาตรี

โรคประจ�ำตัวหมายถึง โรคประจ�ำตัวของ 

ผู้สูงอายุ ได้แก่ โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน  

โรคหัวใจ และโรคอื่นๆ

ฐานะทางเศรษฐกจิหมายถงึ ฐานะทางการเงนิ

ของครอบครัวที่ผู ้สูงอายุอาศัยอยู่ในปัจจุบันหลังจาก

หักค่าใช้จ่ายแล้วแบ่งเป็น 3 ระดับ คือ เหลือเก็บ พอใช้ 

และไม่พอใช้

สถานบริการทันตกรรมที่เข้าถึงได้ หมายถึง  

ในเขตต�ำบลนครชัยศรีมีสถานบริการทันตกรรมท่ี 

ผู้สูงอายสุามารถเข้ารับบรกิารทันตกรรมได้ เช่น โรงพยาบาล 

นครชัยศรี คลินิกทันตกรรมเอกชน และอื่นๆ

การได้รบัแรงสนับสนุนจากครอบครวั หมายถงึ 

สิ่งที่ผู ้รับได ้รับการสนับสนุนและการกระตุ ้นจาก

ครอบครัวในด้านความช่วยเหลอืทางด้านข้อมลู ข่าวสาร 

วัตถุสิ่งของหรือสนับสนุนทางด้านจิตใจให้ปฏิบัติ

พฤติกรรมเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปาก

การได้รับแรงสนับสนุนจากเพื่อนหรือชุมชน 

หมายถึง ส่ิงที่ผู้รับได้รับการสนับสนุนและการกระตุ้น

จากเพ่ือนหรือชุมชนในด้านความช่วยเหลือทางด้าน

ข้อมูล ข่าวสาร วัตถุสิ่งของหรือสนับสนุนทางด้านจิตใจ

ให้ปฏิบัติพฤติกรรมเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปาก

การได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 

หมายถึง ผู้สูงอายุได้รับค�ำแนะน�ำด้านการดูแลสุขภาพ

ช่องปากจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุข

การได้รบัความรูจ้ากสือ่ต่างๆ หมายถงึ ผูส้งูอายุ

ได้รับความรู้ด้านการดูแลสุขภาพช่องปากจากสื่อต่างๆ

เช่นโทรทศัน์ หนงัสอืพมิพ์ บทความ วารสาร สือ่โฆษณา

ต่างๆ และอื่นๆ

เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมลูส�ำหรบั

การวิจัยคร้ังน้ี คือแบบสอบถามจ�ำนวน 1 ชุดที่ผู้วิจัย

สร้างขึ้น โดยแบ่งออกเป็น 2 ส่วน คือ

1.	 แบบสอบถามส่วนที ่ 1 เป็นแบบสอบถาม

ข้อมลูทัว่ไปของผูส้งูอายแุละแบบสอบถามข้อมลูผูส้งูอายุ 

ตามตัวแปรด้านปัจจัยเอื้อและปัจจัยเสริมแรงท่ีมีผลต่อ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุ เป็น

แบบสอบถามปลายปิด (closed form) ที่มีค�ำตอบให้

เลือกหรือเติมสั้น แบบตรวจสอบรายการ(check list) 

9 ข้อซึ่งเป็นแบบสอบถามท่ีให้ผู ้ตอบแบบสอบถาม 

เลอืกตอบประกอบด้วยเพศ อาย ุอาชพี สถานภาพสมรส 

การศกึษา โรคประจ�ำตวั ฐานะทางเศรษฐกจิ สถานบรกิาร 

ที่เข้าถึงได้ และแรงสนับสนุนทางสังคม

2.	 แบบสอบถามส่วนที่ 2 เป็นแบบสอบถาม

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากเป็นแบบมาตรา 

ส่วนประมาณค่า (rating scale) มีค�ำตอบให้เลือกตอบ 

5 ระดบั คอื 5 (ปฎบิตัทิกุวนั), 4 (ปฎบิติับ่อย), 3 (ปฎบิตัิ

บางครัง้), 2 (ปฎบิตันิานๆครัง้), 1(ไม่ปฎบิตัเิลย) มคี�ำถาม

ทัง้หมด 20 ข้อ เป็นค�ำถามเชงิบวก 14 ข้อ และเป็นค�ำถาม 

เชิงลบ 6 ข้อ

ผู ้ วิ จัยได ้ก� ำหนดเกณฑ ์ ในการประเมิน

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากโดยใช้เกณฑ์ของ 

Best(1977)4 ดังนี้

คะแนนเฉลี่ย 1.00 – 1.49 	มี พ ฤ ติ ก ร ร ม 

การดูแลสุขภาพช่องปากระดับน้อยที่สุด

คะแนนเฉลี่ย 1.50 – 2.49	 มี พ ฤ ติ ก ร ร ม 

การดูแลสุขภาพช่องปากระดับน้อย

คะแนนเฉลี่ย 2.50 – 3.49 	มี พ ฤ ติ ก ร ร ม 

การดูแลสุขภาพช่องปากระดับปานกลาง

คะแนนเฉลี่ย 3.50 – 4.49 	มี พ ฤ ติ ก ร ร ม 

การดูแลสุขภาพช่องปากระดับมาก

คะแนนเฉลี่ย 4.50 – 5.00 	มี พ ฤ ติ ก ร ร ม 

การดูแลสุขภาพช่องปากระดับมากที่สุด

	 ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาความครอบคลุม

ตามวัตถุประสงค์โดยผ่านผู้ทรงคุณวุฒิ จ�ำนวน 3 ท่าน

และผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลในช่วงเดือนพฤศจิกายน

ถึงเดือนธันวาคม ปี พ.ศ. 2561 โดยผ่านการขอรับรอง

จรยิธรรมการวจิยั จากโรงพยาบาลหวัหนิ เลขที ่055 /2561

การวิเคราะห์ข้อมูล
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1.	 วิ เคราะห ์ข ้อมูลป ัจ จัยด ้านลักษณะ

ประชากร โดยใช้ สถิติพรรณนา ( descriptive statis-

tics) ได้แก่ ค่าร้อยละ (percentage) ค่าเฉลี่ย (mean)

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation)

2.	 วเิคราะห์ระดบัพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพ

ช่องปากของผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนครชัยศรี โดยใช้ค่า 

เฉลี่ย (mean)ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard 

deviation)

3.	 เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ช่องปากของผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนครชัยศรี จ�ำแนก

ตามปัจจัยด้านลักษณะประชากร ปัจจัยเอื้อและปัจจัย

เสริมแรง โดยใช้ t-test independent และ one-way 

ANOVA

ผลการศึกษา
1. ผู้สูงอายสุ่วนใหญ่เป็นเพศหญงิร้อยละ 63.6 

มีอายุระหว่าง 60- 69 ปี ร้อยละ 62สถานภาพสมรสคู่ 

ร ้อยละ 58.4 ไม่ได ้ประกอบอาชีพร้อยละ 42.4  

การศึกษาระดบัประถมศกึษาร้อยละ 60.8 และส่วนใหญ่

มีโรคประจ�ำตัวเป็นความดันโลหิตสูงร้อยละ 42

2. ผู้สูงอายุมีรายได้พอใช้ร้อยละ 72.8และ

สถานบริการทันตกรรมที่เข ้าถึงได้คือโรงพยาบาล

นครชัยศรีร้อยละ 58.4

3. ผู ้สูงอายุได้รับแรงเสริมจากครอบครัว 

ร้อยละ 68ได้รับแรงสนับสนุนจากเพื่อนร้อยละ 20.4  

ได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุขร้อยละ 26.8 

และได้รับความรู้จากสื่อต่างๆร้อยละ 8.4

4. ผลการวเิคราะห์พฤตกิรรมการดูแลสขุภาพ

ช่องปากของผู้สูงอายุ

ผลการวิเคราะห์พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ช่องปากของผู้สูงอายุพบว่ากลุ่มตัวอย่าง มีค่าคะแนน

เฉลี่ยพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากโดยรวม อยู่ใน 

ระดับมาก (  =3.78) โดยข้อท่ีผู้สูงอายุมีพฤติกรรม

การดูแลสุขภาพช่องปากน้อย คือ “ท่านใช้ไหมขัด

ฟันท�ำความสะอาดซอกฟันก่อนหรือหลังการแปรงฟัน, 

ท่านใช้ไม้จิม้ฟันท�ำความสะอาดฟัน, ดังแสดงในตารางที ่1

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุ S.D. การแปลผล

1.ท่านเลือกรับประทานผลไม้แทนขนมหวาน 3.68 0.918 มาก

2.ท่านเลือกดื่มนมจืดแทนนมหวาน 3.25 1.078 ปานกลาง

3.ท่านแปรงฟันหลังรับประทานอาหารทุกครั้ง 3.52 1.206 มาก

4.ท่านใช้ยาสีฟันผสมฟลูออไรด์ในการแปรงฟัน 4.28 0.986 มาก

5.ท่านใช้ไหมขัดฟันท�ำความสะอาดซอกฟันก่อนหรือหลังการแปรงฟัน 2.36 1.328 น้อย

6.ท่านใช้ไม้จิ้มฟันท�ำความสะอาดฟัน 2.40 1.422 น้อย

7.ท่านใช้แปรงซอกฟันท�ำความสะอาดฟัน 2.77 1.498 ปานกลาง

8.ท่านแปรงฟันก่อนนอนทุกครั้ง 4.54 0.99 มากที่สุด

9.ท่านแปรงฟันทุกวันๆละ 2 ครั้ง 4.66 0.24 มากที่สุด

10.ท่านแปรงฟันทุกครั้งใช้เวลาอย่างน้อย 2 นาที 4.25 0.976 มาก

ตารางที่	1	 แสดงค่าเฉลี่ยของระดับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุ จ�ำแนกรายข้อ

*เป็นค�ำถามเชิงนิเสธ

5

วารสารแพทย์เขต 4-5 

ปีท่ี 38 ฉบับท่ี 4 ตุลาคม-ธันวาคม 2562
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พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุ

ในเขตต�ำบลนครชัยศรี อ�ำเภอนครชัยศรี

จังหวัดนครปฐม



	 5. ผลวเิคราะห์ เมือ่จ�ำแนกตามอายทุีแ่ตกต่าง

กนั ผูส้งูอายมุพีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพช่องปากทีแ่ตก

ต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับนัยส�ำคัญ .05 

โดยผู้สูงอายุ ที่มีอายุ 60-69 ปี มีพฤติกรรมการดูแล 

สุขภาพช ่องปากมากที่สุดแตกต ่างจากผู ้สู งอายุ  

80 ปีข้ึนไปที่มีพฤติกรรมน้อยที่สุด เมื่อจ�ำแนกตาม 

โรคประจ�ำตัวคือโรคเบาหวาน พบว่าผู้สูงอายุที่เป็น 

โรคเบาหวานมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากที่ 

น้อยกว่าผูส้งูอายทุีไ่ม่เป็นโรคเบาหวานอย่างมนียัส�ำคัญ

ทางสถิติที่ระดับนัยส�ำคัญ .05 ดังแสดงในตารางที่ 2

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุ S.D. การแปลผล

11.ท่านไม่รับประทานอาหารเลยหลังจากแปรงฟันแล้ว 2ชม. 3.48 1.226 ปานกลาง

12.ท่านแปรงฟันด้วยวิธีขยับปัด 3.84 1.075 มาก

13.ท่านใช้น�้ำยาบ้วนปากทุกครั้งหลังการแปรงฟัน* 2.76 1.187 ปานกลาง

14.ท่านใส่ฟันปลอมถอดได้นอนด้วยทุกครั้ง* 2.23 1.479 น้อย

15.ท่านใช้ฟันปลอมเคี้ยวอาหารแข็ง* 1.98 1.139 น้อย

16.ท่านใช้แปรงสีฟันขนแข็งท�ำความสะอาดช่องปากและท�ำความสะอาดฟัน
ปลอม*

1.93 1.289 น้อย

17.ท่านสูบบุหรี่* 1.06 0.406 น้อยที่สุด

18.ท่านเคี้ยวหมาก* 1.03 0.227 น้อยที่สุด

19.ท่านดื่มเหล้า* 1.18 0.626 น้อยที่สุด

20.ท่านตรวจสุขภาพช่องปากด้วยตนเองและไปพบทันตแพทย์ 2.86 1.283 ปานกลาง

รวม 3.78 0.327 มาก

ตารางที่	1	 แสดงค่าเฉลี่ยของระดับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุ จ�ำแนกรายข้อ (ต่อ)

*เป็นค�ำถามเชิงนิเสธ

ตารางที่ 2	 แสดงการวิเคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่างพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุจ�ำแนก 

	 ตามปัจจัยด้านลักษณะประชากร

กลุ่มที่ ตัวแปร S.D. t/F P-value

1
2

เพศ
ชาย
หญิง

3.74
3.80

0.33
0.32

-1.482 0.140

1
2
3

อายุ
60-69 ปี
70-79 ปี
80 ปีขึ้นไป

3.82
3.72
3.71

0.33
0.32
0.29

3.222 0.042*

* p < .05
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ตารางที่ 2	 แสดงการวิเคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่างพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุจ�ำแนก 

	 ตามปัจจัยด้านลักษณะประชากร (ต่อ)

* p < .05

กลุ่มที่ ตัวแปร S.D. t/F P-value

1
2
3
4
5
6

อาชีพ
ไม่ได้ประกอบอาชีพ

เกษตรกรรม
ข้าราชการบ�ำนาญ
รับจ้าง
ค้าขายธุรกิจส่วนตัว
อื่นๆได้แก่ ขับรถ, ขายของเก่า

3.79
4.00
3.79
3.78
3.77
3.76

0.33
0.40
0.28
0.41
0.28
0.35

0.395 0.852

1
2
3

สถานภาพสมรส
คู่
โสด
หม้าย/หย่า/แยก

3.79
3.81
3.70

0.27
0.33
0.33

2.251 0.107

1
2
3
4
5
6
7

การศึกษา
ไม่ได้เรียน

ประถมศึกษา
มัธยมศึกษาตอนต้น
มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช.
อนุปริญญา/ปวส.
ปริญญาตรี
สูงกว่าปริญญาตรี

3.70
3.77
3.78
3.80
3.85
3.83
3.95

0.43
0.32
0.35
0.41
0.29
0.28
0.21

0.354 0.907

1
2

1
2

1
2

โรคประจ�ำตัว
 โรคความดันสูง
- เป็น
- ไม่เป็น

โรคเบาหวาน
- เป็น
 -ไม่เป็น

โรคหัวใจ
- เป็น
- ไม่เป็น

3.74
3.81

3.63
3.81

3.78
3.78

0.32
0.32

0.36
0.31

0.27
0.33

-1.778

-3.289

-0.020

0.077

0.001*

0.984

6. ผลวิเคราะห์เม่ือจ�ำแนกตามปัจจัยเอื้อ ได้แก่ ฐานะทางเศรษฐกิจ และสถานบริการที่เข้าถึงได้ พบว่า 

ไม่พบความแตกต่าง ดังแสดงในตารางที่ 3

7
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7. ผลวิเคราะห์เมื่อจ�ำแนกตามปัจจัยเสริม

แรงพบว่าผู ้สูงอายุที่ได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าที่

สาธารณสุข มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก

ตารางที่ 3	 การวิเคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่างพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุจ�ำแนกตาม 

	 ปัจจัยเอื้อ

กลุ่มที่ ตัวแปร S.D. t/F P-value

1
2
3

ฐานะทางเศรษฐกิจ
- เหลือเก็บ
- พอใช้
- ไม่พอใช้

3.91
3.76
3.80

0.39
0.31
0.35

2.01 0.136

1
2
3

สถานบริการที่เข้าถึงได้
- โรงพยาบาลนครชัยศรี
- คลินิกเอกชน
- อื่นๆ(ศูนย์การแพทย์กาญจนา)

3.76
3.82
3.80

0.36
0.26
0.27

0.852 0.428

ที่สูงกว่าผู ้สูงอายุที่ไม่ได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าที่

สาธารณสุขอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับนัยส�ำคัญ 

.05 นอกนั้นไม่พบความแตกต่าง ดังแสดงในตารางที่ 4

ตารางที่ 4	 การวิเคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่างพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุจ�ำแนกตาม 

	 ปัจจัยเสริมแรง

กลุ่มที่ ตัวแปร S.D. t/F P-value

1
2

การได้รับสนับสนุนจากครอบครัว
 -ได้รับ
 -ไม่ได้รับ

3.77
3.81

0.28
0.40

-0.892 0.374

1
2

การได้รับแรงสนับสนุนจากเพื่อนหรือ
ชุมชน
 - ได้รับ
 - ไม่ได้รับ

3.81
3.77

0.46
0.28

0.513 0.610

1
2

การได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าที่
สาธารณสุข
 - ได้รับ
 - ไม่ได้รับ

3.87
3.75

0.36
0.30

2.459 0.016*

1
2

การได้รับความรู้จากสื่อต่างๆ 
 - ได้รับ
 - ไม่ได้รับ

3.75
3.78

0.44
0.31

-0.308 0.761

* p < .05
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วิจารณ์
ผลการวิจัยสามารถน�ำมาอภิปรายผลได้ดังนี้

1.	 ผลการวเิคราะห์พฤติกรรมการดูแลสขุภาพ

ช่องปากของผูส้งูอายตุ�ำบลนครชยัศร ี อ�ำเภอนครชยัศรี 

จังหวัดนครปฐม พบว่า กลุ ่มตัวอย่างมีพฤติกรรม

การดูแลสุขภาพช่องปากโดยรวมอยู ่ในระดับมาก 

แตย่ังมีพฤติกรรมบางอย่างทีอ่ยู่ในระดบัน้อยคือ การใช้ 

ไหมขัดฟันท�ำความสะอาดซอกฟันก่อนหรือหลังการ

แปรงฟันหรือการใช้แปรงซอกฟันท�ำความสะอาดฟัน 

ท้ังนี้อาจอธิบายได้ว่าผู้สูงอายุส่วนใหญ่ไม่ได้ใช้ไหมขัด

ฟันหรอืแปรงซอกฟันท�ำความสะอาดซอกฟันเป็นประจ�ำ 

จากการสัมภาษณ์ผูส้งูอายคุดิว่าการแปรงฟันเพยีงอย่าง

เดียวก็เพียงพอส�ำหรับการท�ำความสะอาดฟันแล้วจึง

ไม่มีความจ�ำเป็นในการใช้ไหมขัดฟันหรือแปรงซอกฟัน

ในการท�ำความสะอาดซอกฟัน ผู้สูงอายุบางคนไม่รู้จัก

ไหมขัดฟันและแปรงซอกฟันและผู้สูงอายุไม่ทราบว่า

จะหาซ้ือไหมขดัฟันได้จากทีไ่หน ซึง่จากข้อมลูดังกล่าวนี ้

สอดคล้องกับการส�ำรวจสภาวะทันตสุขภาพ ปี 25602 

ที่พบว่าผู ้สูงอายุมีการใช้อุปกรณ์เสริมการแปรงฟัน

ได้แก่ไหมขัดฟันร้อยละ4.10 และใช้แปรงซอกฟันเพียง

ร้อยละ 1.90เท่าน้ันจากผลการวิจัยดังกล่าวเจ้าหน้าที่

สาธารณสุขควรให้ค�ำแนะน�ำและให้ความรู้แก่ผู้สูงอายุ

ในการใช้อุปกรณ์เสริมในการท�ำความสะอาดฟันให้

มากยิ่งขึ้น

2.	 ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบความแตก

ต่างพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุ 

ต�ำบลนครชัยศรี อ�ำเภอนครชัยศรี จังหวัดนครปฐม 

จ�ำแนกตามลักษณะประชากรได้แก่ เพศ อายุ อาชีพ 

สถานภาพสมรส การศึกษา โรคประจ�ำตัว ปัจจัยเอื้อ 

ได้แก่ ฐานะทางเศรษฐกิจและสถานบริการที่เข้าถึงได้ 

และปัจจัยเสริมแรง มีรายละเอียดดังนี้

	 2.1	ปัจจัยด้านลักษณะประชากร พบว่า

		  2.1.1	 ผู้สูงอายุที่มีอายุแตกต่างกัน 

มพีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพช่องปากท่ีแตกต่างกนัอย่าง

มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยผู้สูงอายุที่มีอายุ 

60-69 ปี มพีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพช่องปากมากทีสุ่ด

แตกต่างจากผูส้งูอาย ุ80 ปีข้ึนไป ท่ีมพีฤตกิรรมน้อยท่ีสดุ

ทั้งนี้เนื่องจากผู้สูงอายุที่มีอายุ 60-69 ปี ส่วนใหญ่จะมี

สขุภาพแขง็แรงและสามารถดแูลสขุภาพช่องปากตนเอง

ได้มากกว่าผูส้งูอายทุีม่อีาย ุ80 ปีขึน้ไป ซึง่สอดคล้องกบั

การศึกษาของธราธร ดวงแก้ว และหิรัญญา เดชอุดม5 

ได้ท�ำการศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพ 

ในกลุ่มผู้สูงอายุการศึกษาพบว่าอายุเป็นปัจจัยที่มีผล 

ต่อพฤติกรรมสุขภาพของผู ้สูงอายุ ยิ่งอายุมากขึ้น

พฤติกรรมการดแูลสขุภาพก็แย่ลงด้วยและสอดคล้องกับ

ผลการศกึษาของ Swankและคณะ6 ได้ศกึษาพฤตกิรรม 

การดูแลทันตสุขภาพในกลุ ่มวัยท�ำงานและผู ้สูงอายุ 

พบว่าอายุเพิ่มขึ้นจะมีพฤติกรรมการดูแลช่องปากของ

ตนเองลดลงอันเนื่องมาจากมีค่าใช้จ่ายท่ีเกิดข้ึนใน 

การดแูลสขุภาพด้านอืน่มากขึน้ และพบว่าผูส้งูอายจุะมี

ความถี่ในการแปรงฟันลดลงเมื่ออายุมากขึ้นด้วย

		  2.1.2	 เมื่อจ�ำแนกตามโรคประจ�ำตัว 

คือ โรคเบาหวาน พบว่าผู้สูงอายุที่เป็นโรคเบาหวาน

มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากท่ีน ้อยกว ่า 

ผู ้สูงอายุท่ีไม่เป็นโรคเบาหวานอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติที่ระดับนัยส�ำคัญ .05 ทั้งนี้เนื่องจากผู้สูงอายุที่เป็น 

โรคเบาหวานเป็นกลุ่มที่มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

โดยรวมไม่ดอียูแ่ล้วและไม่มคีวามเข้าใจในเรือ่งการดแูล

สุขภาพ ส่งผลให้มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพโดยรวม

ท้ังร่างกายแย่ลงจากสภาวะของโรคเบาหวานท่ีร่างกาย

มีความอ่อนเพลียท�ำให้ผู้ป่วยเบาหวานไม่สนใจในการ

ดูแลสุขภาพช่องปากตนเอง แต่ขัดแย้งกับผลการศึกษา

ของภรณี ตังสุรัตน์7 ที่ศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ของผู้สูงอายุในเขตเทศบาลต�ำบลบางเมือง อ�ำเภอเมือง 

จังหวัดสมุทรปราการ ผลการศึกษาพบว่า ผู้สูงอายุที่

มีโรคประจ�ำตัวมีการดูแลสุขภาพของตนเองมากกว่า

ผู้สูงอายุที่ไม่มีโรคประจ�ำตัวและการศึกษาของธราธร 

ดวงแก้วและหิรัญญา เดชอุดม5 ที่ศึกษาปัจจัยที่มีผล
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ต่อพฤติกรรมสุขภาพในกลุ่มผู้สูงอายุการศึกษาพบว่า

ภาวการณ์มีโรคประจ�ำตัวมีความสัมพันธ์ทางบวกกับ

พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ

		  2.1.3	 เม่ือจ�ำแนกตาม เพศ อาชีพ 

สถานภาพสมรส การศกึษา พบว่าไม่มคีวามแตกต่างกนั

ในด้านพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุ 

ทั้งนี้เนื่องจากผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีระดับการศึกษาโดย

ภาพรวมอยู่ในระดับประถมศึกษาร้อยละ 60.8 และมี

เพียงร้อยละ 37.6 ที่มีการศึกษาสูงกว่าระดับประถม

ศึกษาและร้อยละ 0.8 ที่ไม่ได้เรียน ซึ่งไม่สอดคล้องกับ

การศึกษาของ ธราธร ดวงแก้ว และหิรัญญา เดชอุดม5 

ได้ท�ำการศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพใน

กลุม่ผู้สูงอาย ุการศกึษาพบว่าปัจจยัทีม่ผีลต่อพฤตกิรรม

สุขภาพของผู ้ สูงอายุได ้แก่ เพศ ระดับการศึกษา 

สถานภาพสมรส โดยพบว่าเพศหญิงมีพฤติกรรมดูแล

สุขภาพดีกว่าเพศชาย ผู้สูงอายุที่มีระดับการศึกษาสูง 

มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพที่ดีกว่าผู ้สูงอายุที่การ

ศึกษาน้อย ผู้สูงอายุที่มีสถานภาพสมรสคู่จะได้รับแรง

สนับสนุนทางสังคมจากระบบครอบครัวให้มีพฤติกรรม

การดูแลสุขภาพที่ดีกว่าผู้สูงอายุที่โสด และการศึกษา

ของนิตยา เจริญกุล8 ที่ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรม

ด้านทันตสุขภาพของผู้รับบริการในโรงพยาบาลสมเด็จ

พระยุพราชเวียงสระ พบว่าปัจจัย เพศ ระดับการศึกษา 

อาชพี มคีวามสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมสขุภาพ ซึง่การศึกษา

นี้พบว่าเพศหญิงมีการดูแลทันตสุขภาพสูงกว่าเพศชาย  

ผู้สูงอายุที่มีการศึกษาสูง มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพที่

สูงกว่ากลุ่มที่มีการศึกษาน้อย 

	 2.2 	ปัจจัยเอื้อ พบว่า

		  2.2.1	 ผูส้งูอายทุีม่ฐีานะทางเศรษฐกจิ 

แตกต่างกันพบว่าพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก

ของผูส้งูอายไุม่แตกต่างกนัทัง้น้ีเนือ่งจาก ผูอ้ายสุ่วนใหญ 

มีรายได้พอใช้ ร้อยละ 72 มีเพียงร้อยละ 8.8 ที่มีรายได้ 

เหลือเก็บ และร้อยละ 18.4 รายได้ไม่พอใช้ซึ่งไม่

สอดคล้องกับการศึกษาของ ธราธร ดวงแก้ว และ

หิรัญญา เดชอุดม5 ได้ท�ำการศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อ

พฤตกิรรมสขุภาพในกลุม่ผูส้งูอายกุารศกึษาพบว่าปัจจยั

ทีม่ผีลต่อต่อพฤติกรรมสขุภาพของผูส้งูอายไุด้แก่ รายได้ 

ผูส้งูอายทุีม่รีายได้สงูจะมพีฤตกิรรมการดแูลสขุภาพทีด่ี

กว่าผูส้งูอายทุีร่ายได้และการศกึษาของ นติยา เจรญิกลุ8 

ที่ท�ำการศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมด้านทันต

สขุภาพของผูร้บับรกิารในโรงพยาบาลสมเด็จพระยพุราช

เวียงสระ พบว่าปัจจัยด้านรายได้ มีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมสุขภาพ ซึ่งการศึกษานี้พบว่าผู ้สูงอายุที่ม ี

รายได้สูง จะมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพท่ีสูงกว่ากลุ่ม

ที่มีรายได้ต�่ำ

		  2.2.2	 ผู ้ สู งอายุ เข ้ า ถึงบริการใน

สถานบริการท่ีเข้าถึงได้ต่างกันพบว่าพฤติกรรมการ

ดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุไม่มีความแตกต่าง

ท้ังนี้เนื่องจาก ผู้อายุส่วนใหญ่ไปใช้บริการทันตกรรมท่ี  

โรงพยาบาลนครชัยศรีร้อยละ 58 มีเพียงร้อยละ 28.8  

ทีไ่ปใช้บรกิารทนัตกรรมทีค่ลนิกิเอกชน และร้อยละ 12.8 

ไปใช้บริการท่ีศูนย์การแพทย์กาญจนา ซ่ึงสถานบริการ

ดงักล่าวกเ็น้นการให้ทนัตสขุศึกษาเรือ่งการดูแลสขุภาพ

ช่องปากแก่ผูม้ารบับรกิารอย่างต่อเนือ่ง ซึง่ไม่สอดคล้อง

กับการศึกษาของศิริรัตน์ รอดแสวง9 ที่ศึกษาปัจจัยที่มี

ผลต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุ

ในเขตต�ำบลทุ่งทองอ�ำเภอหนองบัว จังหวัดนครสวรรค์ 

ผลการศึกษาพบว่าปัจจัยเอื้อเกี่ยวกับการเข้าถึงบริการ

การดูแลสุขภาพช่องปากมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม

การดูแลสุขภาพช่องปาก

	 2.3	ปัจจัยเสริมแรง พบว่า

		  2.3.1	 เมือ่จ�ำแนกตามแรงเสรมิพบว่า 

ผู้สูงอายุที่ได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุข  

มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากที่สูงกว่าผู้สูงอายุ

ท่ีไม่ได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขอย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับนัยส�ำคัญ.05 ทั้งนี้เนื่องจาก

ผู้สูงอายุที่ได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุข  

จะได้รับการสอนวธิกีารดแูลสขุภาพช่องปากอย่างใกล้ชิด 
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กับผู้สูงอายุ ท�ำให้ผู้สูงอายุเกิดความเชื่อมั่นในการที่จะ

ปรับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของตนเอง ซ่ึง

สอดคล้องกบัการศกึษาของศริรัิตน์ รอดแสวง9 ได้ศึกษา

ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของ

ผู้สูงอายุในเขตต�ำบลทุ่งทอง อ�ำเภอหนองบัว จังหวัด

นครสวรรค์ ผลการศึกษาพบว่าแรงสนับสนุนทางสังคม

จากบคุลากรทางการแพทย์มคีวามสมัพนัธ์กบัพฤติกรรม

การดูแลสุขภาพช่องปาก

		  2.3.2 ผู้สูงอายุที่ได้รับการสนับสนุน

จากครอบครวั เพือ่นหรอืชมุชนและได้รบัความรูจ้ากสือ่

ต่างๆ กบัผูส้งูอายทุีไ่ม่ได้รบัการสนบัสนนุจากครอบครวั 

เพ่ือนหรอืชมุชนและไม่ได้รบัความรูจ้ากสือ่ต่างๆ พบว่า 

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุไม่มี

ความแตกต่างกัน ซึ่งขัดแย้งกับผลการศึกษาของ  

ภรณี ตังสุรัตน์7 ที่ท�ำการศึกษาพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพของผู้สูงอายุในเขตเทศบาลต�ำบลบางเมือง

อ�ำเภอเมืองจังหวัดสมุทรปราการ ผลการศึกษาพบว่า 

ผู้สูงอายทุีรั่บรูข้้อมลูข่าวสารจากสือ่สิง่พมิพ์มพีฤตกิรรม

การดแูลสขุภาพแตกต่างจากกลุม่ทีไ่ม่ได้รบัสือ่ต่างๆและ

ผลการศึกษาของ นิตยา เจริญกุล8 ที่ท�ำการศึกษาปัจจัย

ที่มีผลต่อพฤติกรรมด้านทันตสุขภาพของผู้รับบริการ 

ในโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชเวียงสระ พบว่าปัจจัย 

การได้รับการสนับสนุนและตัวอย่างจากครอบครัว  

มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมสุขภาพ

สรุป
	 พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของ 

ผู้สูงอายุในต�ำบลนครชัยศรี อ�ำเภอนครชัยศรี จังหวัด

นครปฐม มีค่าคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ช่องปากโดยรวมอยู่ในระดับมาก ซึ่งพบว่าผู้สูงอายุท่ี

มีอายุที่แตกต่างกัน มีโรคประจ�ำตัวเป็นโรคเบาหวาน 

กับไม่เป็นเบาหวานและได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าท่ี 

สาธารณสุขกับไม ่ได ้รับค�ำแนะน�ำจากเจ ้าหน้าที่

สาธารณสุข มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากที่

แตกต่างกันส่วนปัจจัยอื่นไม่พบความแตกต่าง

ข้อเสนอแนะของการวิจัย

1.	 ข้อเสนอแนะที่ได้จากการวิจัย

	 1.1	เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขควรจัดอบรม

ให้ความรู้แก่ผู้สูงอายุเรื่องการดูแลสุขภาพช่องปากและ

อุปกรณ์เสริมที่ช่วยท�ำความสะอาดฟัน เช่นไหมขัดฟัน 

แปรงซอกฟัน เพือ่ช่วยเพิม่ประสทิธภิาพในการท�ำความ

สะอาดฟันของผู้สูงอายุ

	 1.2	เจ้าหน้าที่สาธารณสุขควรออกหน่วย

ให้บริการเยี่ยมบ้านและให้ทันตสุขศึกษาแก่ผู้สูงอายุท่ี

มีอายุมากกว่า 80 ปีขึ้นไป เนื่องจากผู้สูงอายุกลุ่มนี้เข้า

ร่วมท�ำกิจกรรมกบัชมรมผูส้งูอายคุ่อนข้างน้อย ส่วนใหญ่

จะอยู่ที่บ้านเนื่องจากปัญหาสุขภาพในวัยชรา

	 1.3	เจ้าหน้าทีส่าธารณสขุควรจดัอบรมให้

ความรูเ้รือ่งการดแูลทนัตสขุภาพผูส้งูอายทุีม่โีรคประจ�ำ

ตัวเป็นเบาหวานให้มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่อง

ปากทีด่เีพราะผูส้งูอายกุลุม่นีต้้องการการดแูลเป็นพเิศษ

เนือ่งจากโรคปรทินัต์และโรคเหงอืกอกัเสบในช่องปากมี

ความสัมพันธ์กับโรคเบาหวาน 

2.	 ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป

	 2.1	ควรมีการศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อ

พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพช่องปากของผูส้งูอาย ุเพิม่เตมิ 

ในด้านปัจจัยเกี่ยวกับ ความรู้ ความเช่ือและทัศนคติ 

ของผู้สูงอายุ

	 2.2	ควรมีการศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพ  

ถงึพฤตกิรรมการดแูลสุขภาพช่องปากของผูส้งูอาย ุเพือ่

ค้นหาสาเหตเุชิงลกึของการขาดการดแูลสขุภาพช่องปาก

ของผู้สูงอายุ

	 2.3	การศึกษาครั้งนี้ศึกษาเฉพาะกลุ ่ม 

ผู ้สูงอายุท่ีสามารถสื่อสารและตอบแบบสอบถามได้ 

ดังนั้นการศึกษาคร้ังต่อไปควรศึกษากลุ ่มผู ้สูงอายุท่ี

ไม่สามารถสื่อสารได้หรือกลุ ่มผู ้สูงอายุท่ีติดบ้านติด

เตียงโดยการสัมภาษณ์ผู้ดูแลผู้สูงอายุให้ได้ข้อมูลตาม 

ความเป็นจริง รวมท้ังศึกษาความต้องการการดูแล 

ช่วยเหลือจากครอบครัวและชุมชนของผู้สูงอายุต่อไป
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