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ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้และทัศนคติกับสภาวะช่องปากและพฤติกรรมการดูแล 
ทันตสุขภาพของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีท่ี 3 อ าเภอวังวิเศษ จังหวัดตรัง 
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บทคัดย่อ 
 

วิจัยครั้งนี้มีรูปแบบเป็นการวิจัยเชิงส ารวจภาคตัดขวาง โดยมีวัตถุประสงค์ 1) เพื่อศึกษา
ความรู้ ทัศนคติ พฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพ และสภาวะช่องปาก 2) เพื่อศึกษาความสัมพันธ์
ระหว่างความรู้ ทัศนคติและพฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพกับสภาวะช่องปากของนักเรียนช้ัน
มัธยมศึกษาปีที่ 3 อ าเภอวังวิเศษ จังหวัดตรัง ประชากรคือ นักเรียนช้ัน ม.3 จ านวน 393 คน 
ค านวณขนาดกลุ่มตัวอย่างด้วยสูตร Yamane ได้จ านวน 199 คน สุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบเป็นระบบ 
เครื่องมือที่ใช้ คือ แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น และแบบตรวจสภาวะช่องปาก วิเคราะห์ข้อมูลใช้
สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ค่าเฉลี่ย ความถี่ ร้อยละ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสถิติไคสแควร์ (Chi-
square Test)    

ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีคะแนนความรู้อยู่ในระดับสูง คิดเป็นร้อยละ 
41.7 และมีคะแนนทัศนคติอยู่ในระดับมาก คิดเป็นร้อยละ 68.3 เมื่อวิเคราะห์หาความสัมพันธ์ 
พบว่า ความรู้และทันศนคติมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการแปรงฟัน ( r=0.222 และ 
r=0.222 ตามล าดับ) และพบว่าความรู้และทัศนคติมีความสัมพันธ์ทางลบกับการเกิดโรคฟันผุ (r=
0.315 และ r=0.268 ตามล าดับ 
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Abstract  

 

A cross-sectional study survey was conducted and aimed to 1) study 
knowledge, attitude and dental health care practices and 2) study the 
relationships of knowledge, attitude and dental health care practices of the 
third year Secondary School students in Wang Wiset district, Trang province.  
The study populations of 393 third year Secondary School students and were 
sampled for 199 study subjects by Yamane using a systematic sampling 
method. The study questionnaires and oral examination were developed.  
Data were analyzed using descriptive statistics: mean, percentage, standard 
deviation and chi-square test. The results showed most of subjects had a 
high level of knowledge accounted for 41.7%. The attitude is very high 
accounted for 68.3%. The associations between knowledge and attitudes 
were positively correlated with tooth brushing behaviors (r = 0.222 and r = 
0.222, respectively). Knowledge and attitudes were negatively correlated with 
dental caries (r = 0.315 and r = 0.268, respectively). 
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บทน า 

 วัยรุ่นหรือเด็กมัธยม เป็นวัยที่มีเกิดการเปลี่ยนแปลงในหลายๆด้าน จึงเป็นวัยที่จะเกิดปัญหาได้มาก การ
ปรับตัวได้ส าเร็จจะช่วยให้วัยรุ่นสามารถพัฒนาตนเอง และเกิดบุคลิกภาพที่ดี ซึ่งจะเป็นพื้นฐานส าคัญของการด าเนิน
ชีวิตต่อไป สามารถเติบโตเป็นผู้ใหญ่ที่มีสุขภาพดีทั้งทางร่างกายจิตใจ สังคม  การเปลี่ยนแปลงในหลาย ๆ ด้าน จะรวม
ไปถึงการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพช่องปากของเด็กมัธยมด้วย โดยเมื่อเข้าสู่วัยรุ่นตอนต้นเด็กจะเริ่ม
ห่างจากผู้ปกครอง อีกทั้งเด็กวัยนี้มีความรู้สึกว่าต้องการอิสระ ไม่จ า เป็นต้องให้ผู้ปกครองมาดูแล เด็กในกลุ่มนี้จึงมี
ความเสี่ยงจากการถูกละเลยในการดูแลสุขภาพ ซึ่งรวมถึงการดูแลสุขภาพช่องปากของตนเองอีกด้วย ส่งผลกระทบให้
เกิดความเจ็บป่วยหรือสูญเสียฟันไปก่อนเวลาอันเหมาะสม (Arunpree P, 2016; Dental Health Division, 2012; 
Tokanee N.,2012) 

 จากผลการส ารวจของระบบสถิติทางการทะเบียน ในเดือนธันวาคม ปี 2558 พบว่าจ านวนของเด็กมัธยมใน
ประเทศไทยมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นเรื่อย ๆ เป็น 5,913,987 คน คิดเป็นร้อยละ 8.99 ของจ านวนประชากรทั้งหมดของ
ประเทศ เพศชายคิดเป็นร้อยละ 4.61 และเพศหญิงคิดเป็นร้อยละ 4.38 พบว่าจ านวนประชากรเด็กมัธยมในจังหวัด
ตรังมีจ านวน 63,167 คน คิดเป็นร้อยละ 1.07 ของจ านวนประชากรเด็กมัธยมทั้งหมด เป็นเพศชาย 32,557 คน และ
เป็นเพศหญิง 30,610 คน โดยประชากรเด็กมัธยมในอ าเภอวังวิเศษมีจ านวน 4,128 คน เป็นเพศชาย 2,123 คน และ
เป็นเพศหญิง 2,005 คน (Office of Statistical Statistics, 2015) จากรายงานผลการส ารวจสภาวะสุขภาพช่องปาก
แห่งประเทศไทยปี 2555 พบว่า กลุ่มเยาวชนอายุ 15 ปี พบเด็กส่วนใหญ่มีประสบการณ์โรคฟันผุเพิ่มขึ้นเป็นร้อยละ 
62.4 ค่าเฉลี่ย DMFT เท่ากับ 1.9 ซี่/คน ฟันผุที่ยังไม่ได้รับการรักษาร้อยละ 36.0 ซึ่งเมื่อน าข้อมูลดังกล่าวมา
เปรียบเทียบกัน พบว่าเด็กในกลุ่มนี้มีแนวโน้มฟันผุเพิ่มขึ้นเร่ือย ๆ อีกทั้งยังพบว่าปัจจัยส่วนใหญ่ที่ส่งผลต่อการเกิดโรค
ฟันผุในเด็กกลุ่มนี้  

 จากสภาพปัญหาทั้งหมดที่กล่าวมาข้างต้น สรุปได้ว่าเด็กในช่วงวัยดังกล่าวยังมีปัญหาในด้านสุขภาพช่องปาก 
ได้แก่ โรคฟันผุ และเหงือกอักเสบ ควรได้รับการดูแลเอาใจใส่จากผู้ปกครอง และทันตบุคลากร เพื่อให้เด็กในกลุ่มนี้
สามารถด าเนินชีวิตในช่วงวัยรุ่นได้อย่างมีความสุข และเติบโตเป็นผู้ใหญ่ที่มีสุขภาพช่องปากที่ดีต่อไป นอกจากนี้
อาจจะส่งผลทางด้าน ร่างกาย ด้านจิตใจ และสภาพทางสังคมในการใช้ชีวิตประจาวันอีกด้วย  ดังนั้นผู้วิจัยจึงต้องการ
ที่จะศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้และทัศนคติกับสภาวะช่องปากและพฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพของ
นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 อ าเภอวังวิเศษ จังหวัดตรัง โดยประยุกต์ใช้ทฤษฎี KAP เพื่อที่จะสามารถน าผลวิจัยไป
เป็นประโยชน์และแนวทางในการพัฒนางานวิจัยในเร่ืองดังกล่าวและงานวิจัยอื่น ๆ ที่เก่ียวข้องต่อไป 

วัตถุประสงค ์

1. เพื่อศึกษาความรู้ ทัศนคติ พฤติกรรมดูแลทันตสุขภาพ และสภาวะช่องปากของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปี
ที่ 3 อ าเภอวังวิเศษ จังหวัดตรัง 

2. เพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความรู้ ทัศนคติและพฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพกับสภาวะช่องปาก
ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 อ าเภอวังวิเศษ จังหวัดตรัง 

สมมติฐานการวิจัย 

 ความรู ้ทัศนคติและพฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพ ของนักเรียนชั้นมธัยมศึกษาปีที่ 3 อ าเภอวังวิเศษ 
จังหวัดตรังมีความสัมพนัธ์กับสภาวะช่องปาก 

 



  55 

 

Thai Journal of Public Health and Health Sciences; TJPHS            ปีที่ 3 ฉบบัที่ 1 มกราคม - เมษายน 2563  
https://www.tci-thaijo.org                                                                                TJPHS Vol.3 No.1 January-April 2020                                                               

วารสารสาธารณสุขและวิทยาศาสตร์สขุภาพ 
Thai Journal of Public Health and Health Sciences; TJPHS 
ISSN 2672-9148 (print) ISSN 2651-1711 (online)                                                                               

กรอบแนวคิดการวิจัย 

  ตัวแปรอิสระ       ตัวแปรตาม 
           (Independent)        (Dependent variable) 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ระเบียบวิธีวิจัย 
 การวิจัยคร้ังนี้เป็นการวิจัยเชิงส ารวจแบบภาคตัดขวาง ( Cross sectional Survey Research) ซึ่งนักวิจัยได้
ประยุกต์ทฤษฏีความรู้ ทัศนคติ และการยอมรับปฏิบัติ (KAP Theory) 
 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากรที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 ของอ าเภอวังวิเศษ จังหวัดตรัง ปี การศึกษา 
2559 จ านวน 5 โรงเรียน รวมจ านวนนักเรียนทั้งสิ้น 393 คน (ส านักงานเขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษา เขต 13, 
2559: 1) 
 กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ คือ นักเรียนที่ก าลังศึกษาอยู่ระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 อ าเภอวังวิเศษ 
จังหวัดตรัง ปีการศึกษา 2559 ค านวณขนาดกลุ่มตัวอย่างด้วยสูตร Yamane ได้จ านวน 199 คน สุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบ
เป็นระบบ 
  

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลเพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้และทัศนคติกับสภาวะช่องปากและ
พฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 อ าเภอวังวิเศษ จังหวัดตรัง แบ่งเป็น 5 ส่วน ดังนี้ 
 ส่วนที่ 1 เป็นส่วนที่ผู้วิจัยได้จัดท าขึ้นมาเอง ได้แก่ ปัจจัยส่วนบุคคล จ านวน 3 ข้อ 

ส่วนที่ 2 เป็นส่วนที่ผู้วิจัยได้จัดท าขึ้นมาเอง ได้แก่ แบบสอบถามความรู ้และทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ  
แบบสอบถามความรู ้ จ านวน 10 ข้อ  คิดเป็น 10 คะแนน  คะแนนต่ าสุด 0 คะแนน  คะแนนสูงสุด 10 คะแนน 
 
 

ปัจจัยส่วนบุคคล 
- เพศ 
- บุคคลที่เด็กอาศัยอยู่ด้วย 

ความรู้ 
- ความรู้เรื่องการดูแลทันตสุขภาพ 
 

ทัศนคติ 
- ทัศนคติเรื่องการดูแลทันตสุขภาพ 
 

พฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพ 
- พฤติกรรมการแปรงฟัน 
- พฤติกรรมการรับประทานอาหาร 
 

สภาวะช่องปาก 
- ฟันผุ อุด ถอน 
- สภาวะเหงือกอักเสบ 
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                         แบ่งช่วงคะแนน  ตอบถูกร้อยละ 80.00 ขึ้นไป หมายถึง มีความรู้อยู่ในระดับสูง 
     ตอบถูกร้อยละ 60.00 – 79.99   หมายถึง มีความรู้อยู่ในระดับปานกลาง 
     ตอบถูกต่ ากว่าร้อยละ 60.00  หมายถึง มีความรู้อยู่ในระดับต่ า 

ส่วนที่ 3 เป็นส่วนที่ผู้วิจัยได้จัดท าขึ้นมาเอง ได้แก่ แบบสอบถามทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ 
แบบสอบถามทัศนคติ จ านวน 10 ข้อ  คิดเป็น 50 คะแนน  คะแนนต่ าสุด 10 คะแนน  คะแนนสูงสุด 50 คะแนน 
                         แบ่งช่วงคะแนน  เฉลี่ย 10.00 – 18.00 คะแนน หมายถึง เห็นด้วยระดับมากที่สุด 
     เฉลี่ย 18.01 – 26.00 คะแนน หมายถึง เห็นด้วยระดับมาก  

 เฉลี่ย 26.01 – 34.00 คะแนน หมายถึง เห็นด้วยระดับปานกลาง 
 เฉลี่ย 34.01 – 42.00 คะแนน หมายถึง เห็นด้วยระดับน้อย 
 เฉลี่ย 42.01 – 50.00 คะแนน หมายถึง เห็นด้วยระดับน้อยที่สุด 

 ส่วนที่ 3 เป็นส่วนที่ผู้วิจัยได้ศึกษาค้นคว้าและน ามาปรับแก้ไขให้เหมาะสมกับงานวิจัย ได้แก่ แบบสอบถาม
พฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพ  จ านวน 10 ข้อ 

ส่วนที่ 4 เป็นส่วนที่ผู้วิจัยได้ศึกษาค้นคว้าและน ามาปรับแก้ไขให้เหมาะสมกับงานวิจัย ได้แก่ แบบตรวจ
สภาวะช่องปาก จ านวน 34 ข้อ 
 

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
1. การตรวจความตรงของเนื้อหา (Content validity) ของเครื่องมือที่ใช้ในการเก็บข้อมูลแต่ละชุด โดยการ

น าไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิจานวน 3 ท่าน และค านวณหาดัชนีความสอดคล้อง (Index of Item Objective Congruence: 
IOC) พบว่า แบบสอบถามรายข้อมีค่า IOC เท่ากับ 0.67-1.00 

2. การหาค่าความเชื่อมั่นของเครื่องมือ (Reliability) โดยผู้วิจัยได้น าแบบสอบถามไปทดลองใช้ (Try-Out) 
กับกลุ่มตัวอย่างที่มีคุณสมบัติคล้ายคลึงกันกับกลุ่มตัวอย่างที่จะศึกษาจ านวน 30 คน โดยได้เลือกนักเรียนโรงเรียน
สวัสดิ์รัตนาภิมุข จ านวน 30 คนโดยเก็บข้อมูลมาวิเคราะห์หาความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม โดยการใช้วิธีผลการหา
ความเชื่อมั่นโดยสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของ ครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficien) ดังนี้ 
  2.1 แบบสอบถามความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ ใช้สูตรของ  Kuder-Richardson สูตร  
KR-21 (Ebel and Frisbie, 1986: 77-78) พบว่า แบบสอบถามรายข้อมีค่า IOC เท่ากับ 0.85 
  2.2 แบบสอบถามทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ ใช้สูตรของ  Kuder-Richardson สูตร  
KR-21 (Ebel and Frisbie, 1986: 77-78) พบว่า แบบสอบถามรายข้อมีค่า IOC เท่ากับ 0.79 
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การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 การศึกษาคร้ังนี้ ผู้วิจัยด าเนินการและเก็บรวบรวมข้อมูลโดยมีขั้นตอน ดังนี้  

1. เสนอขอการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัด
ตรัง เพื่อพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง  

2. ท าหนังสือราชการขอความร่วมมือไปยังผู้อ านวยการสถานศึกษาที่เก่ียวข้องกับกลุ่มตัวอย่าง เพื่อขอความ
อนุเคราะห์ในการเก็บข้อมูลการท าวิจัย  

3. จัดเตรียมเอกสารที่ใช้ในการวิจัยตามจ านวนของนักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 3 เพื่อเตรียมพร้อมในการเก็บ
ข้อมูลวิจัย  

4. ขอความร่วมมือในการตอบแบบสอบถามโดยด าเนินการตามล าดับ ดังนี้ 
4.1 กลุ่มตัวอย่างที่ยินดีเข้าร่วมและมีคุณสมบัติตรงตามเกณฑ์ในการวิจัยให้เซ็นชื่อลงในแบบแสดง

ความยินยอมเข้าร่วมการวิจัย และ  
4.2 กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถาม ระยะเวลาในการตอบแบบสอบถาม 30 นาที โดยผู้วิจัย

ด าเนินการเก็บรวบรวมแบบสอบถามกลับด้วยตัวเอง และตรวจสอบความถูกต้องของแบบสอบถาม 
5. ผู้วิจัยน าข้อมูลที่ได้มาตรวจสอบความถูกต้องอีกครั้งก่อนน าไปวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ 

 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
 เมื่อเก็บข้อมูลเสร็จเรียบร้อยแล้วผู้วิจัยน าแบบสอบถามมาตรวจสอบ และลงรหัส (Code) แล้วน ามา
ประมวลผลข้อมูลด้วยเคร่ืองคอมพิวเตอร์ โดยใช้โปรแกรมส าเร็จรปู และเลือกใช้สถิติในการวิเคราะห์ข้อมูลดังนี้ 
 1 สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistic) ส าหรับเพศ สถานภาพทางครอบครัว ความรู้การดูแลทันต
สุขภาพ ทัศนคติการดูแลทันตสุขภาพ และพฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพ โดยใช้ ค่าสถิติที่ใช้ คือ ค่าความถี่ ร้อยละ 
และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 2 สถิติอนุมาน (Inferential Statistics) เพื่อทดสอบสมมติฐานความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ 
เพศ สถานภาพทางครอบครัว ความรู้ ทัศนคติและพฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพ โดยใช้สถิติ Chi–Square Test  , 
Spearman, s rho. และ Mann whitney U test 
 

จริยธรรมวิจัย 
 การวิจัยนี้ผ่านการเห็นชอบคณะกรรมการวิจัย 005/2560 
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ผลการวิจัย 
 ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล จากกลุ่มตัวอย่าง 199 คน พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 67.3 
ส่วนใหญ่อาศัยอยู่กับบิดาและมารดา คิดเป็นร้อยละ 70.4 รองลงมาอาศัยอยู่กับบิดาหรือมารดาท่านใดท่านหนึ่ง คิด
เป็นร้อยละ 26.6 และร้อยละ 3.0 อาศัยอยู่กับบุคคลอื่นเช่น ปู่ย่าตายาย (ตารางที่ 1) 
 

ตารางที่ 1 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคลของนักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 3 อ าเภอวังวิเศษ จังหวัดตรัง  
 

ปัจจัยส่วนบุคคล จ านวน 
(n = 199) 

ร้อยละ 

เพศ   
     ชาย 65 32.7 
     หญิง 134 67.3 
เด็กอาศัยอยู่กับ   
     บิดาและมารดา 140 70.4 
     บิดาหรือมารดา 53 26.6 
     บุคคลอื่น เช่น ปู่ย่าตายาย 6 3.0 

 

 ระดับคะแนนความรู้เรื่องการดูแลทันตสขุภาพของนักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 3 อ าเภอวังวิเศษ จังหวัดตรัง (n = 199)
พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีคะแนนความรู้เรื่องการดูแลทันตสขุภาพอยู่ในระดับสูง ร้อยละ 41.7 รองลงมามีคะแนน
ความรู้อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 32.7 และมีคะแนนความรู้อยู่ในระดับต่ า ร้อยละ 25.6 (ตารางที่ 2) 
 

ตารางที่ 2 ระดับคะแนนความรู้เรื่องการดูแลทันตสุขภาพของนักเรียนมัธยมศึกษาปทีี่ 3 อ าเภอวังวิเศษ จังหวัดตรัง 
 

ระดับคะแนนความรู้ 
จ านวน 

(n = 199) 
ร้อยละ 

คะแนนความรู้ในระดับสูง 83 41.7 
คะแนนความรู้ในระดับปานกลาง 65 32.7 
คะแนนความรู้ในระดับต่ า 51 25.6 

รวม 199 100.0 
  

การวิเคราะห์ข้อมูลของทัศนคติเกี่ยวกับเรื่องทันตสุขภาพ พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีทัศนคติเกี่ยวกับ
ทันตสุขภาพอยู่ในระดับคะแนนทัศนคติที่มาก ร้อยละ 68.3 รองลงมามีทัศนคติเกี่ยวกับทันตสุขภาพอยู่ในระดับ
คะแนนระดับปานกลาง ร้อยละ 24.6 (ตารางที่ 3) 
 

ตารางที่ 3 ระดับคะแนนทัศนคติเก่ียวกับเร่ืองทันตสุขภาพ ของนักเรียนมัธยมศึกษาปทีี่ 3 อ าเภอวังวิเศษ จังหวัดตรัง 
 

เกณฑ์ระดบัทัศนคติ 
จ านวน 

(n = 199) 
ร้อยละ 

ระดับน้อยทีสุ่ด 0 0.0 
ระดับน้อย 2 1.0 
ระดับปานกลาง 49 24.6 
ระดับมาก 136 68.3 
ระดับมากทีสุ่ด 12 6.0 

รวม 199 100 
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 การวิเคราะห์ข้อมูลพฤติกรรมการแปรงฟัน พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ร้อยละ 94.5 มีการแปรงฟันทุกวัน
หรือเกือบทุกวันในช่วงเวลาตื่นนอนตอนเช้า หลังรับประทานอาหารกลางวันกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ ร้อยละ 83.9 ไม่ได้
แปรงฟันหรือแปรงบ้างไม่แปรงบ้าง และในช่วงก่อนนอน ร้อยละ 54.8 มีการแปรงฟันทุกวันหรือเกือบทุกวัน และการ
วิเคราะห์พฤติกรรมการรับประทานอาหาร พบว่า ส่วนใหญ่มีพฤติกรรมดื่มน้าอัดลมบางวันหรือเกือบทุกวัน ร้อยละ 
54.8 พฤติกรรมการดื่มน้าหวานหรือน้าผลไม้ พบว่า ส่วนใหญ่ดื่มทุกวันหรือดื่มบางวัน ร้อยละ 77.9 พฤติกรรมการกิน
ลูกอม พบว่า ส่วนใหญ่กินทุกวันหรือกินบางวัน ร้อยละ 56.8 และพบว่า ส่วนใหญ่ร้อยละ 86.9 มีพฤติกรรมกินขนม
กรุบกรอบบางวันหรือทุกวัน (ตารางที่ 4) 
 

ตารางที่ 4 จ านวนคนและร้อยละของพฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพของนักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 3 อ าเภอวังวิเศษ          
              จังหวัดตรัง  

พฤติกรรมการดูแลทันตสุขภาพ 
จ านวน(คน) 
(n = 199) 

ร้อยละ 

แปรงฟันหลังตืน่นอนตอนเช้า    
            - ไม่เคยเลยหรือแปรงบ้างไม่แปรงบ้าง   11 5.5 
            - ทุกวันหรือเกือบทุกวัน 188 94.5 
แปรงฟันหลังอาหารกลางวัน   

- ไม่เคยเลยหรือแปรงบ้างไม่แปรงบ้าง   183 91.9 
- ทุกวันหรือเกือบทุกวัน 16 8.0 

แปรงฟันก่อนนอน   
- ไม่เคยเลยหรือแปรงบ้างไม่แปรงบ้าง   100 45.2 
- ทุกวันหรือเกือบทุกวัน 109 54.8 

ดื่มน้ าอัดลม   
            - ไม่ดื่มหรือดื่มนานๆครั้ง 90 45.2 
            - ดื่มบางวันหรือดื่มทุกวัน 109 54.8 
ดื่มน้ าหวานหรือน้ าผลไม้   
            - ไม่ดื่มหรือดื่มนานๆครั้ง 44 22.1 
            - ดื่มบางวันหรือดื่มทุกวัน 155 77.9 
กินลูกอม   
            - ไม่กินหรือกินนานๆครั้ง 86 53.2 
            - กินบางวันหรือกินทุกวัน 113 56.8 
กินขนมกรุบกรอบ   
            - ไม่กินหรือกินนานๆครั้ง 26 13.1 
            - กินบางวันหรือกินทุกวัน 173 86.9 

  

การวิเคราะห์ข้อมูลการเกิดโรคฟันผุ พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีประสบการณ์การเกิดโรคฟันแท้ผุ 
(DMFT) ร้อยละ 78.9 เฉลี่ย 3.87 ซี่ต่อคน โดยมีฟันแท้ผุ ร้อยละ 73.9 เฉลี่ย 3.40 ซี่ต่อคน  มีฟันแท้ที่ได้รับการถอน ร้อยละ 
6.0 เฉลี่ย 0.09 ซี่ต่อคน มีฟันแท้ที่เคยได้รับการอุด ร้อยละ 25.1 โดยเฉลี่ย 0.38 ซี่ต่อคน (ตารางที่ 5) 
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ตารางที่ 5 ข้อมูลการเกิดโรคฟันผุ  

การเกิดโรคฟันผุ จ านวน (คน) 
(n = 199) 

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย 
(ซี่ต่อคน)  

S.D. 

ไม่มีประสบการณ์ฟนัแท้ผุ  42 21.1   
มีประสบการณ์การเกิดโรคฟันแท้ผุ  157 78.9 3.87 3.64 
         มีฟันแท้ผุ 147 73.9 3.40 3.64 
         มีฟันแท้เคยได้รับการถอน 12 6.0 0.09 3.66 
         มีฟันแท้เคยได้รับการอุด 50 25.1 0.38 0.74 

 

การวิเคราะห์ข้อมูลความชุกของสภาวะเหงือกอักเสบ พบว่า กลุ่มตัวอย่างทุกคนมีเหงือกอักเสบ โดยร้อยละ 
77.4 เหงือกมีเลือดออกหลังมีการหยั่งเครื่องมือ และร้อยละ  22.6 มีสภาวะเหงือกอักเสบที่มีหินน้ าลาย (ตารางที่ 6) 

ตารางที่ 6 ข้อมูลสภาวะเหงือกอักเสบ 

สภาวะเหงือกอักเสบ 
จ านวน(คน) 
(n = 199) 

ร้อยละ 

เหงือกปกต ิ 0 0.0 
เหงือกอักเสบ 199 100.0 
                เหงือกมีเลือดออกจากการหยั่งเคร่ืองมือ 154 77.4 
                มีหินน้ าลาย 45 22.6 

 

 การวิเคราะห์ข้อมูลหาความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่างกับการเกิดโรคฟันผุ
และการเกิดสภาวะเหงือกอักเสบ พบว่า เพศมีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
(P- value = 0.001) โดยกลุ่มเพศหญิงจะมีการเกิดโรคฟันผุมากกว่าเพศชาย และพบว่าประเภทของผู้ปกครองที่เด็ก
อาศัยอยู่ด้วย ไม่มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุ (ตาราง 7)  
  

ตารางที่ 7 ความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคลกับการเกิดโรคฟันผุ 

ปัจจัยส่วนบุคคล 
ค่าเฉลี่ยการเกิดโรคฟันผุ 

(ซี่ต่อคน) 
SD P-value 

เพศ    
0.001         ชาย 2.54 2.34 

        หญิง 4.52 3.98 
ผู้ปกครองที่เด็กอาศัยอยู่ด้วย    

0.808          บิดาและมารดา 3.76 3.20 
         บิดา / มารดา / ปู่ยา่ตายาย / บุคคลอื่น 4.14 4.54 

*   หาความสัมพันธ์โดย Mann Whitney U test  
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 เพศกับการเกิดสภาวะเหงือกอักเสบมีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (P- value = 
0.001) โดยกลุ่มตัวอย่างเพศหญิงจะมีเลือดออกหลังการหยั่งเครื่องมือตรวจมากกว่าเพศชาย ร้อยละ 84.3 และ 63.1 
ตามล าดับ ในส่วนของประเภทผู้ปกครองที่เด็กอาศัยอยู่ด้วย พบว่าไม่มีความสัมพันธ์กับสภาวะเหงือกอักเสบ (ตาราง 8) 
 

ตารางที่ 8 ความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคลกับสภาวะเหงือกอักเสบ 
 

ปัจจัยส่วนบุคคล สภาวะเหงือกอักเสบ 2 df P 
CPI 1 CPI 2 รวม    

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ    
เพศ          
     ชาย 41 63.1 24 36.9 65 100.0 10.11

4 
1 0.001 

     หญิง 113 84.3 21 15.7 134 100.0 
รวม 154 77.4 45 22.6 199 100.0 

เด็กอาศัยอยู่กับ          
      บิดาและ
มารดา 

105 75.0 35 25.0 140 100.0 1.112 1 0.292 

      บิดา / มารดา 
/ ปู่ย่าตายาย / 
บุคคลอื่น 

49 83.1 10 16.9 59 100.0 

รวม 154 77.4 45 22.6 199 100.0 
*p < .05  
**CPI 1  คือ เหงือกมีเลือดออกหลังการหยั่งเครื่องมือตรวจ , CPI 2 คือมีหินน้ าลาย   

คะแนนความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพมีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุ (r = 0.315) โดยคะแนน
ความรู้มีความสัมพันธ์ผกผันกับการเกิดโรคฟันผุ  (ตาราง 9) และพบว่าระดับคะแนนความรู้ไม่มีความสัมพันธ์กับการ
เกิดสภาวะเหงือก (ตาราง 10) 

 

ตารางที่  9  ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพกับการเกิดโรคฟันผุ (n = 199) 
 

ตัวแปร ค่าสหสัมพันธ์  (r) 
 

คะแนนความรู้ 
 

- 0.315** 
 

 หาความสัมพันธ์โดย  Spearman,s  rho 
 **มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญที่ระดับ  .01  ,  *มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญที่ระดับ  .05   
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ตารางที่ 10 ความสัมพันธ์ระหว่างระดับคะแนนความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพกับสภาวะเหงือกอักเสบ 

ข้อมูลทั่วไป 
สภาวะเหงือกอักเสบ 2 df P 

CPI 1 CPI 2 รวม    
จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ    

คะแนนความรู้ใน 
ระดับสูง 

(ร้อยละ 80.00 ขึ้นไป) 
69 83.1 14 16.9 83 100.0 2.152 1 0.142 

คะแนนความรู้ใน 
ระดับต่ า - ปานกลาง 
(ต่ ากว่าร้อยละ 80.00)  

 

85 73.3 31 26.7 116 100.0    

รวม 154 77.4 45 22.6 199 100.0    
*p < .05 **CPI 1  คือ เหงือกมีเลือดออกหลังการหยั่งเครื่องมือตรวจ , CPI 2 คือมีหินน้ าลาย   

 คะแนนทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพมีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุ (r = 0.268) โดยคะแนน
ทัศนคติมีความสัมพันธ์ผกผันกับการเกิดโรคฟันผุ  (ตาราง 11) ระดับคะแนนทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพกับ
การเกิดสภาวะเหงือกอักเสบไม่มีความสัมพันธ์กัน (ตาราง 12)  

ตารางที่ 11  ความสัมพันธ์ระหว่างคะแนนทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพกับการเกิดโรคฟันผุ  

ตัวแปร ค่าสหสัมพันธ์  (r) 
 

คะแนนทัศนคติ 
 

- 0.268** 
 

 หาความสัมพันธ์โดย  Spearman,s  rho 
 **มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญที่ระดับ  .01  ,  *มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญที่ระดับ  .05   
 

ตารางที่ 12 ความสัมพันธ์ระหว่างระดับคะแนนทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพกับสภาวะเหงือกอักเสบ 

ระดับคะแนนทัศนคติ 
สภาวะเหงือกอักเสบ 

2 Df P CPI 1 CPI 2 รวม 
จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

ระดับคะแนนทัศนคต ิ
น้อยที่สุด – ปานกลาง 

37 72.5 14 27.5 51 100 0.683 1 0.445 

ระดับคะแนนทัศนคต ิ
ดีมาก – มากที่สุด 

117 79.1 31 20.9 148 100    
 

รวม 154 77.4 45 22.6 199 100 
  

 
 

*p < .05 **CPI 1  คือ เหงือกมีเลือดออกหลังการหยั่งเคร่ืองมือตรวจ , CPI 2 คือมีหินน้ าลาย   
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 พฤติกรรมการแปรงฟันช่วงเวลาตื่นนอนตอนเช้ากับช่วงเวลาก่อนนอน มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุ
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (P- value = 0.000) โดยกลุ่มที่ไม่แปรงหรือแปรงบ้างไม่แปรงบ้างจะมีการเกิด
โรคฟันผุมากกว่ากลุ่มตัวอย่างที่แปรงทุกวันหรือเกือบทุกวัน ในขณะที่พฤติกรรมการแปรงฟันช่วงเวลาหลังอาหาร
กลางวันไม่มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุ (ตาราง 13) 

ตารางที่ 13 ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการแปรงฟันกับการเกิดโรคฟันผุ  

พฤติกรรมการแปรงฟัน 
ค่าเฉลี่ย DMFT 

(ซี่ต่อคน) 
SD P-value 

แปรงฟันช่วงเวลาตื่นนอนตอนเช้า      
       ไม่แปรงหรือแปรงบ้างไม่แปรงบ้าง 9.09 4.23 ≤0.001 
       แปรงทุกวันหรือเกือบทุกวัน 3.57 3.37  
แปรงฟันช่วงเวลาหลังอาหารกลางวัน     
       ไม่แปรงหรือแปรงบ้างไม่แปรงบ้าง 3.94 3.61 0.176 
       แปรงทุกวันหรือเกือบทุกวัน 3.13 4.01  
แปรงฟันช่วงเวลาก่อนนอน    
       ไม่แปรงหรือแปรงบ้างไม่แปรงบ้าง 5.18 4.28 ≤0.001 
       แปรงทุกวันหรือเกือบทุกวัน 2.80 2.58 

 
 

*   หาความสัมพันธ์โดย Mann Whitney U test 

 การวิเคราะห์พฤติกรรมการรับประทานอาหาร พบว่า การดื่มน้ าอัดลมและการดื่มน้ าหวานไมม่ีความสัมพันธ์
กับการเกิดโรคฟันผุ และพบวา่ การกินลูกอมและการกินขนมกรุบกรอบ มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดบั 0.05 (P- value = 0.011 และ 0.014 ตามล าดบั) (ตาราง 14) 

ตารางที่ 14 ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการรับประทานอาหารกับการเกิดโรคฟันผุ  

พฤติกรรมการรับประทานอาหาร ค่าเฉลี่ย DMFT 
(ซี่ต่อคน) 

SD P-value 

ดื่มน  าอัดลม     
        ดื่มไม่ดื่มหรือดื่มนานๆครั้ง 4.17 4.60 0.398 
        ดื่มบางวันหรือดื่มทุกวัน   3.63 2.59  
ดื่มน  าหวานหรือน  าผลไม้     
        ดื่มไม่ดื่มหรือดื่มนานๆครั้ง 4.80 4.97 0.462 
        ดื่มบางวันหรือดื่มทุกวัน   3.61 3.14  
กินลูกอม      
        ไม่กินหรือกินนานๆครั้ง 4.43 3.56 0.011 
        กินบางวันหรือกินทุกวัน   3.45 3.66  
กินขนมกรุบกรอบ     
        ไม่กินหรือกินนานๆครั้ง 2.54 3.29 0.014 
        กินบางวันหรือกินทุกวัน   4.08 3.66  

*   หาความสัมพันธ์โดย Mann Whitney U test 
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วิเคราะห์ข้อมูลหาความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการแปรงฟันในแต่ละช่วงเวลากับสภาวะเหงือกอักเสบ 
พบว่า การแปรงฟันหลังตื่นนอนตอนเช้าและการแปรงฟันหลังอาหารกลางวันไม่มีความสัมพันธ์กับสภาวะเหงือก
อักเสบ และพบว่าพฤติกรรมการแปรงฟันช่วงเวลาก่อนนอนกับสภาวะเหงือกอักเสบมีความสัมพันธ์กันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (P- value = 0.046) (ตาราง 15) 
 

ตารางที่ 15 ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการแปรงฟันกับสภาวะเหงือกอักเสบของนักเรียน  

พฤติกรรมการแปรงฟัน สภาวะเหงือกอักเสบ    
CPI 1 CPI 2 รวม 2 df P 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ    
แปรงฟันช่วงเวลาตื่นนอนตอนเช้า            
       ไม่แปรงหรือแปรงบ้างไม่
แปรงบ้าง 

11 100 0 0 11 100.0 
2.172 1 0.073 

       แปรงทุกวันหรือเกือบทุกวัน 143 76.1 45 23.9 188 100.0    
รวม 154 77.4 45 22.6 199 100.0    

แปรงฟันช่วงเวลาหลังอาหาร
กลางวัน   

         

       ไม่แปรงหรือแปรงบ้างไม่
แปรงบ้าง 

144 78.7 39 21.3 183 100.0 1.375 1 0.207 

       แปรงทุกวันหรือเกือบทุกวัน 10 62.5 6 37.5 16 100.0    
รวม 154 77.4 45 22.6 199 100.0    

แปรงฟันช่วงเวลาก่อนนอน            
       ไม่แปรงหรือแปรงบ้างไม่
แปรงบ้าง 

76 84.4 14 15.6 90 100.0 3.969 1 0.046 

       แปรงทุกวันหรือเกือบทุกวัน 78 71.6 31 28.4 109 100.0    
รวม 154 77.4 45 22.6 199 100.0 

 
   

*p < .05 **CPI 1  คือ เหงือกมีเลือดออกหลังการหยั่งเครื่องมือตรวจ , CPI 2 คือมีหินน้ าลาย   

การวิเคราะห์ข้อมูลหาความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการรับประทานอาหารกับสภาวะเหงือกอักเสบ  พบวา่  
พฤติกรรมการดื่มน้ าอัดลม  การดื่มน้ าหวานหรือน้ าผลไม้  และการกินลูกอม  ไม่มีความสัมพันธ์กับสภาวะเหงือก
อักเสบ  และพบว่าพฤติกรรมการกินขนมกรุบกรอบกับสภาวะเหงือกอักเสบมีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ 0.05 (P- value = 0.000) (ตามล าดับ) 
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ตารางที่ 4.16 ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการรับประทานอาหารกับสภาวะเหงือกอักเสบ 

พฤติกรรมการรับประทาน
อาหาร 

สภาวะเหงือกอักเสบ 2 df P 
CPI 1 CPI 2 รวม    

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ    
ด่ืมน  าอัดลม          
      ไม่ดื่มหรือดื่มนานๆครั้ง 67 74.4 23 25.6 90 100.0 0.535 1 0.465 
      ดื่มบางวันหรือดื่มทุกวัน 87 79.8 22 20.2 109 100.0    

รวม 154 77.4 45 22.6 199 100.0    
ด่ืมน  าหวานหรือน  าผลไม้          
      ไม่ดื่มหรือดื่มนานๆครั้ง 30 68.2 14 31.8 44 100.0 2.102 1 0.147 
      ดื่มบางวันหรือดื่มทุกวัน 124 80.0 31 20.0 155 100.0    

รวม 154 77.4 45 22.6 199 100.0    
กินลูกอม          
      ไม่กินหรือกินนานๆครั้ง 66 76.7 20 23.3 86 100.0 0.000 1 0.986 
      กินบางวันหรือกินทุกวัน 88 77.9 25 22.1 113 100.0    

รวม 154 77.4 45 22.6 199 100.0    
กินขนมกรุบกรอบ          
      ไม่กินหรือกินนานๆครั้ง 10 38.5 16 61.5 26 100.0 23.400 1 <0.001 

      กินบางวันหรือกินทุกวัน 144 83.2 29 16.8 173 100.0    
รวม 154 77.4 45 22.6 199 100.0    

*p < .05 **CPI 1  คือ เหงือกมีเลือดออกหลังการหยั่งเครื่องมือตรวจ , CPI 2 คือมีหินน้ าลาย   

การอภิปรายผล  
  

1. ปัจจัยส่วนบุคคลกับสภาวะช่องปาก 
 การวิเคราะห์ข้อมูลหาความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่างกับการเกิดโรคฟันผุ
และการเกิดสภาวะเหงือกอักเสบ พบว่า เพศมีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
(P- value = 0.001) โดยกลุ่มเพศหญิงจะมีการเกิดโรคฟันผุมากกว่าเพศชาย และพบว่าประเภทของผู้ปกครองที่เด็ก
อาศัยอยู่ด้วย ไม่มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุ (ตาราง 7) สอดคล้องกับการศึกษาของ Kaewsuttha, 2013 เพศ
หญิงผุมากกว่าเพศชาย ประเภทของผู้ปกครองไม่มีความสัมพันธ์ เด็กปฐมวัยเพศหญิงและเพศชาย มีการเกิดฟันผุ ไม่
แตกต่างกัน แต่เมื่อมีอายุมากข้ึน  เพศหญิงมีการเกิดฟันผุมากกว่าเพศชาย 
 เพศกับการเกิดสภาวะเหงือกอักเสบมีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (P- value = 
0.001) โดยกลุ่มตัวอย่างเพศหญิงจะมีเลือดออกหลังการหยั่งเครื่องมือตรวจมากกว่าเพศชาย ร้อยละ 84.3 และ 63.1 
ตามล าดับ และเพศชายมีหินปูนมากกว่าเพศหญิง ในส่วนของประเภทผู้ปกครองที่เด็กอาศัยอยู่ด้วย พบว่าไม่มีความสัมพันธ์
กับสภาวะเหงือกอักเสบ (ตาราง 8) สอดคล้องกับการศึกษาของ Kaewsuttha, 2013  
2. ความรู้กับสภาวะช่องปาก 

คะแนนความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพมีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุ ( r = 0.315) โดยคะแนน
ความรู้มีความสัมพันธ์ผกผันกับการเกิดโรคฟันผุ  (ตาราง 9) คะแนนความรู้สูง การเกิดฟันผุต่ าสอดคล้องกับการศึกษา
ของ Kaewsuttha, 2013 และพบว่าระดับคะแนนความรู้ไม่มีความสัมพันธ์กับการเกิดสภาวะเหงือก (ตาราง 10) 
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3.  ทัศนคติกับสภาวะช่องปาก 
คะแนนทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพมีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุ ( r = 0.268) โดยคะแนน

ทัศนคติมีความสัมพันธ์ผกผันกับการเกิดโรคฟันผุ  (ตาราง 11) ระดับคะแนนทัศนคติเกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพกับ
การเกิดสภาวะเหงือกอักเสบไม่มีความสัมพันธ์กัน (ตาราง 12)  
4.  พฤติกรรมกับสภาวะช่องปาก 

พฤติกรรมการแปรงฟันช่วงเวลาตื่นนอนตอนเช้ากับช่วงเวลาก่อนนอน มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุ
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (P- value ≤0.001) โดยกลุ่มที่ไม่แปรงหรือแปรงบ้างไม่แปรงบ้างจะมีการเกิด
โรคฟันผุมากกว่ากลุ่มตัวอย่างที่แปรงทุกวันหรือเกือบทุกวัน ในขณะที่พฤติกรรมการแปรงฟันช่วงเวลาหลังอาหาร
กลางวันไม่มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุ  

การวิเคราะห์พฤติกรรมการรับประทานอาหาร พบว่า การดื่มน้ าอัดลมและการดื่มน้ าหวานไม่มีความสัมพันธ์
กับการเกิดโรคฟันผุ และพบว่า การกินลูกอมและการกินขนมกรุบกรอบ มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคฟันผุอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (P- value = 0.011 และ 0.014 ตามล าดับ) วิเคราะห์ข้อมูลหาความสัมพันธ์ระหว่าง
พฤติกรรมการแปรงฟันในแต่ละช่วงเวลากับสภาวะเหงือกอักเสบ พบว่า การแปรงฟันหลังตื่นนอนตอนเช้าและการ
แปรงฟันหลังอาหารกลางวันไม่มีความสัมพันธ์กับสภาวะเหงือกอักเสบ และพบว่าพฤติกรรมการแปรงฟันช่วงเวลา
ก่อนนอนกับสภาวะเหงือกอักเสบมีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (P- value = 0.046)  การ
วิเคราะห์ข้อมูลหาความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการรับประทานอาหารกับสภาวะเหงือกอักเสบ  พบว่า  พฤติกรรม
การดื่มน้ าอัดลม  การดื่มน้ าหวานหรือน้ าผลไม้  และการกินลูกอม  ไม่มีความสัมพันธ์กับสภาวะเหงือกอักเสบ  และ
พบว่าพฤติกรรมการกินขนมกรุบกรอบกับสภาวะเหงือกอักเสบมีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 (P- value <0.001) ตามล าดับ 
การน าผลการวิจัยไปใช้ 
 ควรมีการจัดกิจกรรมให้ความรู้ในเรื่องทันสุขภาพ จะท าให้มีสภาวะทันสุขภาพที่ดีขึ้น เพื่อปรับทัศนคติ
เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพให้ดีขึ้น โดยโรงเรียนควรมีการพัฒนาส่งเสริมเผยแพร่ ประชาสัมพันธ์ถึงข้อดีและข้อเสีย
ของการดูแลทันตสุขภาพ อาจมีการใช้สื่อต่างๆด้วย เช่น สื่อสิ่งพิมพ์ หรือสื่ออิเล็กทรอนิกส์ เป็นต้น ที่สามารถเข้าถึงได้
ง่ายอย่าง ทั่วถึง เพื่อให้นักเรียนได้รับความรู้ ทัศนคติ ที่ถูกต้องเหมาะสม 
ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั งต่อไป 

1. ควรศึกษาเชิงคุณภาพในประเด็นพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากในเพศหญิง เพื่อให้ทราบปัจจัย 
2. ควรมีการสร้างความสัมพันธ์กับกลุ่มตัวอย่าง และอธิบายถึงข้อมูลที่กลุ่มตัวอย่างได้ให้มาจะไม่มีผลเสียใดๆ

ต่อกลุ่มตัวอย่าง เพื่อให้ได้ข้อมูลที่เป็นจริงมากยิ่งขึ้น 
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