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เรื่อง: ผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษาเพ่ือปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือกอักเสบของ

นักเรียนชัน้ประถมศึกษาปีที่ 6 ในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลดอยหลวง อ าเภอดอยหลวง 

จังหวัดเชยีงราย 

ผู้ศึกษาค้นควา้: จันทร์จิรา อยู่เกียรติกุล  การศึกษาคน้ควา้ด้วยตนเอง ส.ม. มหาวทิยาลัยพะเยา 2560 

อาจารย์ทีป่รกึษา: ดร. ประจวบ แหลมหลัก  

ค าส าคัญ โปรแกรมทันตสขุศึกษา, โรคเหงอืกอักเสบ, เด็กนักเรียนชัน้ประถมศกึษาปีที่ 6 

 

บทคัดย่อ 

การศึกษาวิจัยครั้งนี้  เป็นการศึกษาวิจัยแบบกึ่งทดลอง แบบสองกลุ่มทดสอบก่อนและหลังมี

วัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษาต่อพฤติกรรมการป้องกันการเกิดโรคเหงือกอักเสบของ

นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย กลุ่มตัวอย่างได้จากการสุ่มอย่างง่าย ในนักเรียน

ประถมศึกษาชั้นปีที่ 6 ได้จ านวนนักเรียนทั้งหมด 78 คน แบ่งเป็น 2 กลุ่ม กลุ่มทดลอง 39 คน และกลุ่มควบคุม 39 

คน กลุ่มทดลองได้รับโปรแกรมส่งเสริมทันตสุขภาพที่ประยุกต์ทฤษฎีการรับรู้ความสามารถตนเอง ระยะเวลา 8 

สัปดาห์ เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถาม และแบบบันทึกคราบจุลินทรีย์ วิเคราะห์ข้อมูลด้วยค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย 

ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน และเปรียบเทียบความแตกต่าง ของค่าเฉลี่ยโดยใช้สถิติ Paired t-test และ Independent t-

test ที่ระดับนัยส าคัญทางสถติิท่ี 0.05 

ผลการวิจัย พบว่า ภายหลังการทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยด้านความรู้ทันตสุขภาพการรับรู้

ความสามารถตนเองในการป้องกันโรคเหงือกอักเสบ ความคาดหวังในการปฏิบัติตนของการป้องกันโรคเหงือก

อักเสบ ดีกว่าก่อนการทดลอง และสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่  0.05 และพบว่าแผ่นคราบ

จุลินทรีย์ในกลุ่มทดลองลดลงกว่าก่อนทดลองและลดลงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่  0.05 จาก

โปรแกรมทันตสุขภาพ โดยประยุกตท์ฤษฎีการรับรู้ความสามารถตนเอง ท าให้นักเรียนมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมใน

การป้องกันโรคเหงือกอักเสบ ทั้งด้านการรับรู้ความสามารถตนเองความคาดหวังผลดีของการป้องกันโรคเหงือก

อักเสบ และคา่ของแผ่นคราบจุลินทรยี์ที่ดีขึน้ 

 
 

 

  

2
4

3
7

8
4

7
6

8
2



U
P
 
i
T
h
e
s
i
s
 
5
9
0
5
9
4
6
8
 
i
n
d
e
p
e
n
d
e
n
t
 
s
t
u
d
y
 
/
 
r
e
c
v
:
 
2
2
0
7
2
5
6
1
 
1
7
:
5
3
:
5
8
 
/
 
s
e
q
:
 
3

 จ 

บทคัดย่อภาษาอังกฤษ 

Title: The Effects of Dental Health Education Program for Gingivitis Prevention among the Six Grade 

Students in Doiloung Hospital, Doiloung District chiangrai Province. 

Author:  Janjira Yukiatkul Independent Study M.P.H. University of Phayao 2017 

Advisor: Dr. PRACHUAB LAMLUK  

Keyword Dental Health Education Program, gingivitis disease, School Children among sixth grade 

 

ABSTRACT 

This study is a quasi-experimental study using two groups: pretest and posttest design. The 

objective was to study the effect of dental health program to gingivitis prevention behavior among sixth grade 

in doiluang hospital, doiluang district,chaingrai province. The study group comprised 78 students. The sample 

size were selected by sample random sampling into 2 groups. The 39 students were assigned into the 

experimental group and 39 students were comparison group. The experimental group received both self-

efficacy application in order to develop the gingivitis preventive behavior. The total duration of program was 8 

weeks. Data were collected two times, it is to say before and after the intervention, using questionnaire and 

plaque index records. Data were analyzed using percentage, mean, standard deviation, paired t-test, and 

independent t-test. Significantly level at 0.05 

Results showed that, The experimental group had significantly better perceived self-efficacy, 

outcome expectation, preventive practice than before and that of the comparison group 0.05. Their average 

plaque index was also significantly decreased 0.05 after participated in the dental health promotion program. 
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ขอขอบพระคุณอาจารย์ที่ปรึกษา ดร.ประจวบ แหลมหลัก อาจารย์ประจ า คณะ

แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา ที่ได้กรุณาให้แนวคิดและค าแนะน า ตลอดจน การช่วย

ตรวจสอบและแก้ไข ให้การศึกษาครั้งนี้ มีความสมบูรณ์ ผู้ศึกษาขอขอบพระคุณ มา ณ โอกาสนี้ 

ขอขอบพระคุณ ทันตแพทย์หญิงกรรณิการ์ อินยาวิเลิศ ทันตแพทย์หญิงศิริวรรณ จิตร

กัมพล นายกิรภัทร คุ้มเนตร ซ่ึงเป็นผู้ทรงคุณวุฒิที่  ให้ความอนุเคราะห์ตรวจสอบคุณภาพ

เครื่องมือ วิจัยรวมถึงขอขอบพระคุณเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลดอยหลวง และคณะครู ที่ให้ข้อมูล

ต่าง ๆ ที่เอื้อต่อการท างานวิจัย ตลอดจนเด็กนักเรียนทุกคน ที่ให้ความร่วมมือในการตอบ

แบบสอบถาม จนท าให้งานวิจัยนี้ส าเร็จลุล่วงไปด้วยดี 

  

  

จันทร์จิรา  อยู่เกียรตกิุล 
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บทท่ี 1 

 

บทน า 

 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 

โรคเหงือกอักเสบเป็นโรคในช่องปากที่ถือว่า เป็นปัญหาส าคัญทางทันตสุขภาพ          

และยังเป็นปัญหาสาธารณสุขของประเทศไทยแม้จะไม่ใช่โรคที่ร้ายแรงถึงแก่ชีวิตและไม่เป็น

ปัญหารุนแรงเฉียบพลันแต่เป็นภัยคุมคามและบั่นทอนสุขภาพ (กองทันตสาธารณสุข กรม

อนามัย กระทรวงสาธารณสุข, 2551) หากไม่ได้รับการรักษาตั้งแต่แรกเริ่ม ก็อาจท าให้อาการ

ลุกลามจนเกิดการสูญเสียฟันได้ในที่สุด การมีปัญหาสุขภาพช่องปากจะมีผลให้สุขภาพร่างกาย

ไม่แข็งแรงสมบูรณ์ เนื่องจากการสูญเสียฟันจะมีผลต่อการบดเค้ียวอาหารท าให้เค้ียวอาหาร

ไม่ได้หรือเค้ียวอาหารไม่ละเอียด กลุ่มนักเรียนประถมศึกษาเป็นกลุ่มเป้าหมายที่ส าคัญ                   

ที่ควรเน้นหนักด้านทันตกรรมป้องกัน เพราะเป็นกลุ่มเส่ียงต่อการเกิดโรคเหงือกอักเสบ

โดยเฉพาะเด็กนักเรียนประถมศึกษาตอนปลายซ่ึงมีช่วงอายุระหว่าง 10-12 ปี เนื่องจากเด็ก          

ในวัยนี้ก าลังเริ่มเข้าสู่วัยรุ่นและมีการเปลี่ยนแปลงของฮอร์โมน 

จากรายงานการส ารวจสภาวะทันตสุขภาพแห่งชาติครั้งที่  6 พ.ศ. 2549-2550          

ได้ประเมินสภาวะปริทันต์ท าการส ารวจกลุ่มอายุ 12 ปี ใช้ดัชนี CPI (Community Periodontal Index) 

จากการส ารวจสภาวะปริทันต์ในเด็กและเยาวชนพบว่าในกลุ่มอายุ 12 ปี เมื่อวัดด้วยดัชนี CPI 

พบสภาวะปริทันต์ในกลุ่มเด็กอายุ 12 ปี มีปัญหาสภาวะปริทันต์ในเด็กวัยเรียนและเยาวชน         

คือการมีเหงือกอักเสบและการมีหินน ้าลายพบว่ามีเด็กอายุ  12 ปี เพียงร้อยละ 18.00 ที่มี

เหงือกปกติในขณะที่ร้อยละ 58.94 ของเด็กอายุ  12 ปี มีเหงือกอักเสบเฉล่ีย 2.94 ส่วน 

(sextant) ทั้งนี้ร้อยละ 35.74 จะมีหินน ้าลายร่วมด้วย และร้อยละ 22.36 มีหินน ้าลายใน       

ช่องปาก โดยไม่มีการอักเสบของเหงือกอย่างไรก็ดี เด็กเหล่านี้มีโอกาสที่จะพัฒนาเกิดเป็น

เหงือกอักเสบได้ (กองทันตสาธารณสุข กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, 2551) 

จากการส ารวจสภาวะทันตสุขภาพของเด็กอายุ 12 ปี  ในเขตรับผิดชอบของ

โรงพยาบาลดอยหลวง ปี 2558 และ 2559 พบเหงือกอักเสบร้อยละ 50.3 และ 60 ตามล าดับ 

เด็กชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ไม่มีกิจกรรมแปรงฟันหลังอาหารกลางวันและส่วนใหญ่ไม่แปรงฟัน

ก่อนนอน ดังนั้น ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะท าการศึกษาวิจัยเพ่ือศึกษาการปรับเปล่ียนพฤติกรรม       

การป้องกันโรคเหงือกอักเสบโดยการประยุกต์ใช้ทฤษฎีการรับรู้ความสามารถของตนเอง

ร่วมกับการสนับสนุนทางสังคมมาประยุกต์ใช้ในการจัดกิจกรรมทางทันตสุขศึกษา เพ่ือให้เกิด
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การเปล่ียนแปลงพฤติกรรมในการป้องกันโรคเหงือกอักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่  6 

อย่างเหมาะสมและยั่งยืนต่อไป    

 

วัตถุประสงคข์องการวิจัย 

1. เพ่ือศึกษาเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการวัดความรู้เรื่องทันตสุขภาพ การรับรู้

ความสามารถตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพ ความคาดหวังในผลของการดูแลทันตสุขภาพ         

ของกลุ่มศึกษาระหว่างก่อนกับหลังการเข้าร่วมโปรแกรม 

2. เพ่ือศึกษาเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการวัดความรู้เรื่องทันตสุขภาพ การรับรู้

ความสามารถตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพ ความคาดหวังในผลของการดูแลทันตสุขภาพ             

ของกลุ่มเปรียบเทียบระหว่างก่อนกับหลังการเข้าร่วมโปรแกรม 

3. เพ่ือศึกษาเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการวัดความรู้เรื่องทันตสุขภาพ การรับรู้

ความสามารถตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพ ความคาดหวังในผลของการดูแลทันตสุขภาพ 

ระหว่างกลุ่มศึกษากับกลุ่มเปรียบเทียบหลังการเข้าร่วมโปรแกรม 

4. เพ่ือศึกษาเปรียบเทยีบปรมิาณคราบจุลินทรีย์บนตัวฟันของเด็ก ระหว่างกลุ่มศึกษา

และกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการทดลองและหลังการทดลอง 

5. เพ่ือศึกษาเปรียบเทียบการแปรงฟันของเด็ก ระหว่างกลุ่มศึกษาและกลุ่ม

เปรียบเทียบก่อนการทดลองและหลังการทดลอง 

 

ขอบเขตของการวิจัย 

การศึกษาครั้งนี้ เป็นการศึกษาแบบกึ่งทดลอง (Quasi-Experimental Research)     

โดยแบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มศึกษา (Experimental Group) และกลุ่มเปรียบเทียบ (Control Group) 

เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษาเพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือก

อักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่  6 ในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลดอยหลวง         

อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย 

ขนาดกลุ่มตัวอย่างวิจัยกลุ่มศึกษาและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ จ านวน 35 คน และบวก

เพ่ิมอีก 10% ดังนั้น ขนาดกลุ่มตัวอย่างวิจัยกลุ่มศึกษาและกลุ่มควบคุมกลุ่มละ 39 คน การสุ่ม

ตัวอย่างแบบทราบความน่าจะเป็น ใช้การสุ่มตัวอย่างแบบอย่างง่าย โดยสุ่มจากลุ่มเด็กนักเรียน

ที่ ศึกษาอยู่ชั้นประถมศึกษาปีที่  6 ในโรงเรียนบ้านดอย และเด็กนักเรียนที่ ศึกษาอยู่ชั้น

ประถมศึกษาปีท่ี 6 ในโรงเรียนอนุบาลดอยหลวง จังหวัดเชียงราย 
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กลุ่มทดลอง คือ เด็กนักเรียนที่ศึกษาอยู่ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ในโรงเรียนบ้านดอย 

อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย จ านวน 39 คน กลุ่มเปรียบเทียบ คือ เด็กนักเรียนที่ศึกษา

อยู่ชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 ในโรงเรียนอนุบาลดอยหลวง จังหวัดเชียงรายจ านวน 39 คน  

โดยผู้ วิจัยมีเกณฑ์ในการคัดเลือกดังนี้ เป็นโรงเรียนที่อยู่ในพื้นที่เขตรับผิดชอบ        

ของโรงพยาบาลดอยหลวง อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย มีสภาพภูมิศาสตร์ใกล้เคียงกัน         

และผู้บริหารให้ความร่วมมือ ครู และนักเรียนยินดีเข้าร่วมโปรแกรมทันตสุขศึกษาตลอด        

การวิจัย จ านวนนักเรียนในระดับชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 มากกว่า 30 คน 

เกณฑ์ในการคัดอาสาสมัครออกจากโครงการวิจัย (Withdrawal criteria) คือ นักเรียน

ปฏิเสธการเข้าร่วมโครงการวิจัย ในระหว่างการด าเนินการศึกษา นักเรียนไม่สามารถมาร่วม

กิจกรรมตามนัดได้ 
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กรอบแนวคิด 

 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพ 1 แสดงกรอบแนวคิด 

 

 

 

โปรแกรมทนัตสุขศึกษาโดยประยุกต์ใช้ทฤษฎี

ความสามารถของตนเอง 

ประกอบด้วย 

1. ความรู้เกี่ยวกับทนัตสุขภาพโดยใชบ้ทเรียนจาก 

- การบรรยาย 

- กิจกรรมกลุ่ม 

2. การพัฒนาการรับรู้ความสามารถตนเอง ใน

การดูแลทันตสุขภาพโดย 

- กิจกรรมกลุ่ม 

- สาธิตการแปรงฟนัท่ีถูกวิธี 

- สาธิตการตรวจสุขภาพช่องปากอย่างงา่ย

ด้วยตนเอง 

3. การพัฒนาความคาดหวงัในผลของการปฏิบตัิ

ตนในการดแูลทันตสุขภาพ 

- ก าหนดเป้าหมายทันตสุขภาพ 

4. การเสริมสร้างความคงทนในการดูแลทันต

สุขภาพ 

- การเสริมแรงทางบวกจากครู ผู้น ากลุ่ม 

ผู้วิจัย ผู้ปกครอง และเพ่ือน 

 
 

ตัวแปรต้น 

1. ความรู้เกี่ยวกับการดูแล

ทันตสุขภาพ 

2. การรบัรู้ความสามารถ

ตนเองต่อการดูแลทันต

สุขภาพ 

3. ความคาดหวังในผล

ของการดูแลทันตสุขภาพ 

4. ทักษะการแปรงฟันและ

การตรวจสุขภาพช่องปาก

ด้วยตนเอง 

5. การปฏิบตัตินในการ

ดูแลทันตสุขภาพ 

 

ตัวแปรตาม 
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นิยามศัพท์เฉพาะ 

โปรแกรมทันตสุขศึกษา เพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือกอักเสบ       

ของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่  6 หมายถึง กระบวนการให้ความรู้แก่นักเรียน โดยมี

จุดมุ่งหมาย เพ่ือให้นักเรียนได้แลกเปล่ียนซ่ึงกันและกัน ซ่ึงกระบวนการให้ความรู้นั้นจะน า

ทฤษฎีความสามารถตนเองมาประยุกต์ใช้ เพ่ือเป็นแนวทางในการสร้างโปรแกรมทันตสุขศึกษา

ที่เหมาะสม โดยมีกิจกรรมดังต่อไปนี้ 

กิจกรรมเพิ่มความรูด้้านทันตสุขภาพ ให้ความรู้เรื่อง โรคเหงือกอักเสบผลเสียของโรค

เหงือกอักเสบ 

กิจกรรมเพิ่มการรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพ 

1. ฝึกทักษะการแปรงฟันที่ถูกต้อง 

2. ฝกึทักษะการตรวจสุขภาพช่องปากด้วยตนเอง 

ประสิทธิผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษา หมายถึง ผลของการให้ทันตสุขศึกษา        

อย่างเป็นระบบ เพ่ือให้เด็กนักเรียนเกิดความมั่นใจในความสามารถของตนเองและความคาดหวัง   

ในผลการปฏิบัติตัวในการดูแลทันตสุขภาพ 

พฤติกรรมทันตสุขภาพ หมายถึง การกระท าใด ๆ ของบุคคลที่กระท าไป เพื่อส่งเสริม

ป้องกันโรคในช่องปาก 

ทักษะ หมายถึง ความสามารถของบุคคลในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมให้เป็นไปอย่าง

ถูกต้องและเหมาะสม 

1. ทักษะการแปรงฟัน หมายถึง ความสามารถในการปรับเปล่ียนพฤติกรรม                  

ที่เหมาะสมในการแปรงฟันที่สะอาดและถูกวิธี 

2. ทักษะการตรวจฟันหมายถึง ความสามารถในการปรับเปล่ียนพฤติกรรม                    

ที่เหมาะสมในการตรวจสุขภาพช่องปากด้วยตนเอง เพื่อทราบสภาพในช่องปากตนเอง 

ปริมาณคราบจุลินทรีย์บนตัวฟัน หมายถึง เป็นแบบบันทึกปริมาณคราบจุลินทรีย์        

โดยผู้วิจัยเป็นผู้บันทึก เพ่ือใช้วัดระดับปริมาณคราบจุลินทรีย์ การวัดปริมาณคราบจุลินทรีย์ 

โดยจะท าการตรวจเฉพาะฟันตัวแทนจ านวน 6 ซ่ี ได้แก่ 16, 12, 24, 32, 36 และ 44 ในกรณีที่

ฟันตัวแทนหายไปหรือฟันที่เหลือแต่รากให้พิจารณาบันทึกฟันข้างเคียงแทน โดยในฟันแต่ละซ่ี

จะตรวจ 4 ด้าน ได้แก่ buccal, lingual, mesial และ distal โดยดูปริมาณ plaque ที่ deposit           

ในแต่ละด้าน  

นักเรียน หมายถึง เด็กนักเรียนชั้นประถมศึกษาปี่ที่  6 ในเขตรับผิดชอบของ

โรงพยาบาลดอยหลวง ต าบลปงน้อย อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย 
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ประโยชน์ท่ีจะได้รับจากการวิจัย 

1. โปรแกรมทันตสุขศึกษาเพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือกอักเสบ

ส่งผลให้สุขภาพช่องปากของเด็กดีขึ้น 

2. เด็กนักเรียนมีทักษะการแปรงฟันที่ถูกต้อง 

3. เด็กนักเรียนมีทักษะการตรวจสุขภาพช่องปากด้วยตนเอง 

4. น าข้อมูลที่ได้เป็นแนวทางในการวางแผนในการด าเนินงานทางทันตสาธารณสุข

ต่อไป 
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บทท่ี 2 

 

เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง 

 

การศึกษาวิจัยครั้งนี้  เป็นการศึกษาเกี่ยวกับผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษา            

เพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือกอักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 

ผู้วิจัยได้รวบรวมแนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง เพ่ือมาเป็นพื้นฐานในกรอบแนวคิด        

การวิจัย ผู้วิจัยได้ก าหนดขอบเขตของการทบทวนสรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง ดังนี้ 

1. แนวคิดและทฤษฎีการรับรู้ความสามารถของตนเอง (Self-Efficacy) 

2. แนวคิดและทฤษฎีแรงสนับสนุนทางสังคม 

3. เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 

ทฤษฎีการรบัรู้ความสามารถของตนเอง (Self-Efficacy) 

งานของ Bandura เกี่ยวข้องกับความสามารถของตนนั้น ในระยะแรก Bandura เสนอ

แนวคิดของความคาดหวังความสามารถของตนเอง (Efficacy Expectation) โดยให้ความหมาย

ว่า เป็นความคาดหวังที่ เกี่ยวข้องกับความสามารถของตน ในลักษณะที่ เฉพาะเจาะจง                 

และความคาดหวังนี้เป็นตัวก าหนดการแสดงออกของพฤติกรรม แต่ต่อมา Bandura Albert 

(1997) ได้ใช้ค าว่า การรับรู้ความสามารถของตนเอง (Perceived Self-Efficacy) โดยให้ความ

จ ากัดความว่าเป็นการที่บุคคลตัดสินใจเกี่ยวกับ ความสามารถของตนเองที่จะจัดการ และ

ด าเนินการกระท าพฤติกรรมให้บรรลุเป้าหมายที่ก าหนดไว้ โดยที่ Bandura นั้นไม่ได้กล่าวถึงค า

ว่าคาดหวังอีกเลย 

Bandura Albert (1997) มีความเช่ือว่า การรับรู้ความสามารถของตนเองนั้น มีผลต่อ

การกระท าของบุคคล บุคคล 2 คน อาจมีความสามารถไม่ต่างกัน แต่อาจแสดงออกใน

คุณภาพที่แตกต่างกนัได้ ถ้าพบว่าคน 2 คนนี้มีการรับรู้ความสามารถของตนเองแตกต่างกัน ใน

คน            คนเดียวก็เช่นกัน ถ้ารับรู้ความสามารถของตนเองในแต่ละสภาพการณ์แตกต่าง

กัน ก็อาจจะแสดงพฤติกรรมออกมาได้แตกต่างกันเช่นกัน Bandura เห็นว่าความสามารถของ

คนเรานั้นไม่ตายตัว หากแต่ยืดหยุ่นตามสภาพการณ์ ดังนั้น ส่ิงที่จะก าหนดประสิทธิภาพของการ

แสดงออก จึงข้ึนอยู่กับการรับรู้ความสามารถของตนเองในสภาวการณ์นั้น ๆ นั่นเอง นั่นคือถ้า

เรามีความเช่ือว่า เรามีความสามารถ เราก็จะแสดงออกถึงความสามารถนั้นออกมา คนที่เช่ือ

ว่าตนเองมีความสามารถจะมีความอดทน อุตสาหะ ไม่ท้อถอยง่าย และจะประสบความส าเร็จ
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ในที่สุด เกี่ยวข้องหรือแตกต่างอย่างไรกับความคาดหวัง ผลท่ีจะเกิดข้ึน (Outcome Expectation) 

เพ่ือให้เข้าใจและชัดเจน Bandura (1997) ได้เสนอภาพแสดงความแตกต่างระหว่างการรับรู้

เกี่ยวกับความสามารถของตนเอง และความคาดหวังผลท่ีจะเกิดข้ึน  

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพ 2 แสดงการรับรู้ความสามารถของตนเอง 

 

ภาพแสดงให้เห็นถึงความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้ความสามารถของตนเอง            

และความคาดหวังผลที่จะเกิดข้ึน ในการพัฒนาการรับรู้ความสามารถของตนเองนั้น Bandura 

เสนอว่ามีอยู่ด้วยกัน 4 วิธี คือ 

1. ประสบการณ์ที่ประสบความส าเร็จ (Mastery Experiences) ซ่ึง Bandura เช่ือว่า 

เป็นวิธีการที่มีประสิทธิภาพมากที่สุด ในการพัฒนาการรับรู้ความสามารถของตนเอง 

เนื่องจากว่า เป็นประสบการณ์โดยตรง ความส าเร็จท าให้เพ่ิมความสามารถของตนเอง บุคคล

จะเช่ือว่าเขาสามารถที่จะท าได้ ดังนั้น ในการที่จะพัฒนาการรับรู้ความสามารถของตนเองนั้น 

จ าเป็นที่จะต้องฝึกให้เขามีทักษะเพียงพอที่จะประสบความส าเร็จได้พร้อม ๆ กับการท าให้เขา

รับรู้ว่า เขามีความสามารถจะกระท าเช่นนั้น จะท าให้เขาใช้ทักษะที่ได้รับการฝึกได้อย่างมี

ประสิทธิภาพมากที่สุด บุคคลที่รับรู้ว่าตนเองมีความสามารถนั้น จะไม่ยอมแพ้อะไรง่าย ๆ          

แต่จะพยามท างานต่าง ๆ เพ่ือให้บรรลุถึงเป้าหมายที่ต้องการ 
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2. โดยการใช้ตัวแบบ (Modeling) การที่ ได้สังเกตตัวแบบแสดงพฤติกรรมที่มี        

ความซับซ้อน และได้รับผลกรรมที่พึงพอใจ ก็จะท าให้ผู้ที่สังเกตฝึกความรู้สึกว่าเขาก็จะ

สามารถที่จะประสบความส าเร็จได้ถ้าเขาพยายามจริงและไม่ย่อท้อ ลักษณะของการใช้ตัวแบบ

ที่ส่งผลต่อความรู้สึกว่าเขามีความสามารถที่จะท าได้นั้น ได้แก่ การแก้ปัญหาของบุคคลที่มี

ความกลัวต่อส่ิงต่าง ๆ โดยที่ให้ดูตัวแบบที่มีลักษณะคล้ายกับตนเองก็สามารถท าให้ลด           

ความกลัวต่าง ๆ เหล่านั้นได้ (kerdin)  

3. การใช้ค าพูดชักจูง (Verbal Persuation) เป็นการบอกว่า บุคคลนั้นมีความสามารถ 

ที่จะประสบความส าเร็จได้ วิธีการดังกล่าวนั้นค่อนข้างใช้ง่ายและใช้กันทั่วไป ซ่ึง Bandura          

ได้กล่าวว่า การใช้ค าพูดชักจูงนั้นไม่ค่อยจะได้ผลนัก ในการที่จะท าให้คนเราสามารถ                 

ที่พัฒนาการรับรู้ความสามารถของตนเอง ซ่ึงถ้าจะให้ได้ผล ควรจะใช้ร่วมกับการท าให้บุคคล           

มีประสบการณ์ของความส าเร็จ ซ่ึงอาจจะต้องค่อย ๆ สร้างความสามารถให้กับบุคคลอย่าง

ค่อยเป็นค่อยไปและให้เกิดความส าเร็จตามล าดับขั้นตอน พร้อมทั้งการใช้ค าพูดชักจูงร่วมกัน               

ก็ย่อมท่ีจะได้ผลดีในการพัฒนาการรับรู้ความสามารถของตน 

4. การกระตุ้นทางอารมณ์ (Emotional Arousal) การกระตุ้นทางอารมณ์มีผลต่อ        

การรับรู้ความสามารถของตนเองในสภาพที่ถูกขมขู่  ในการตัดสินถึงความวิตกกังว ล           

และความเครียดของคนเรานั้นบางส่วน จะข้ึนอยู่กับการกระตุ้นทางสรีระ การกระตุ้นที่รุนแรง

ท าให้การกระท าไม่ค่อยได้ผลดี บุคคลจะคาดหวังความส าเร็จ เมื่อเขาไม่ได้อยู่ในสภาพการณ์ที่

กระตุ้นด้วย ส่ิงที่ไม่พึงพอใจ ความกลัวก็จะกระตุ้นให้เกิดความกลัวมากข้ึน บุคคลก็จะเกิด

ประสบการณ์ของความล้มเหลว อันจะท าให้การรับรู้เกี่ยวกับ ความสามารถของตนต่ าลง 

ทฤษฎีแรงสนับสนุนทางสังคม (Social Support Theory) 

กลวิธีแรงสนับสนุนทางสังคม (Social Support) ได้ถูกน ามาใช้ในการแก้ปัญหา

พฤติกรรมสุขภาพ ทั้งสุขภาพจิตและสุขภาพกาย ต่อมาก็ได้มีผู้ใช้แรงสนับสนุนทางสังคม             

ในการที่จะให้คนไข้ปฏิบัติตามค าแนะน าของแพทย์ พยาบาล เจ้าหน้าที่สาธารณสุขในด้านการ

รักษาโรค เช่น โรคความดันโลหิตสูง การให้คนได้รับประทานยาสม่ าเสมอ การมีพฤติกรรม          

ที่เอ้ืออ านวยต่อการรักษาโรค เช่น การออกก าลังกาย การงดสูบบุหรี่ เป็นต้น การน ากลวิธีแรง

สนับสนุนทางสังคมมาใช้ได้ขยายออกไปอีกในแง่ของพฤติกรรมการป้องกันโรค การส่งเสริม

สุขภาพ และการวางแผนครอบครัว  

แรงสนับสนุนทางสังคม หมายถึง ส่ิงที่ “ผู้ได้รับแรงสนับสนุน” ได้รับจาก “ผู้ให้        

การสนับสนุน” ได้แก่ ข่าวสาร ข้อมูล วัตถุส่ิงของ รวมทั้งการสนับสนุนทางด้านจิตใจหรือ

อารมณ์ เพ่ือช่วยให้การแก้ปัญหาท าให้บุคคลนั้น ๆ มีพฤติกรรมไปในทิศทางที่ผู้รับต้องการ            
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ในที่นี้ หมายถึง การมีสุขภาพดี แรงสนับสนุนทางสังคม อันมาจากบุคคลในครอบครัว เช่น พ่อ

แม่ ญาติ เพื่อนบ้าน เพ่ือนร่วมงาน เพ่ือนนักเรียน หรือเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 

 

งานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง 

จากการศึกษางานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือก

อักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 พบงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ดังนี้ 

ชิงชัย บัวทอง (2558) ได้ศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริมสุขภาพช่องปากต่อ

พฤติกรรมการป้องกันโรคฟันผุในด้านการรับรู้ความสามารถของตนเอง ด้านความคาดหวัง  

ของการป้องกันโรคฟันผุ และด้านปฏิบัติเพ่ือป้องกันโรคฟันผุ และศึกษาปริมาณแผ่นคราบ

จุลินทรีย์หลังแปรงฟัน ของนักเรียนกลุ่มเป้าหมายเป็นนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่  6          

ของโรงเรียนบ้านบางเหียน อ าเภอปลายพระยา จังหวัดกระบี่ โปรแกรมส่งเสริมสุขภาพ      

ช่องปาก มีผลท าให้พฤติการณ์ป้องกันโรคฟันผุสูงข้ึนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05  

ซ่ึงสามารถนาไปใช้ในการส่งเสริมการป้องกันโรคฝันผุในเด็กนักเรียนได้ ทั้งนี้ในการจัด

โปรแกรมส่งเสริมสุขภาพช่องปาก ที่ใช้ในการวิจัยผู้ที่น าโปรแกรมส่งเสริมสุขภาพช่องปากไปใช้ 

ต้องเป็นผู้มีความรู้เรื่องโรคการป้องกันโรคฟันผุเป็นอย่างดี หรือเป็นผู้ที่ได้รับการศึกษาอบรม

จากผู้รู้  และมีการใช้ส่ือท่ีเหมาะสมจึงจะเกิดประสิทธิภาพในการสอน 

จากการศึกษางานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือก

อักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 พบงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ดังนี้ 

ปิยรัตน์ พลพงศ์ (2539) ได้ท าการศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษา

ร่วมกับแรงสนับสนุนทางสังคมจากครู และผู้ปกครองต่อพฤติกรรมการแปรงฟันของนักเรียน 

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 1 จ านวน 68 คน ผลการวิจัย พบว่า นักเรียนกลุ่มตัวอย่างมีความรู้เรื่อง

การปฏิบัติตนในการแปรงฟันวิธีการแปรงฟันที่ถูกต้อง และจ านวนครั้งที่แปรงฟันต่อวันมากข้ึน

กว่าก่อนด าเนินการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ นอกจากนี้ปริมาณแผ่นคราบจุลิทรีย์   

บนตัวฟันของนักเรียนกลุ่มตัวอย่างภายหลังด าเนินการทดลองมีน้อยกว่าก่อนด าเนินการ

ทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 

ธงชัย ปรีชา (2540) ได้ท าการเปรียบเทียบประสิทธิผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษา         

3 รูปแบบ ในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคฟันผุ และโรคเหงือกอักเสบในนักเรียน

ชั้นประถมศึกษาปีที่  6 อ าเภอหางดง จังหวัดเชียงใหม่ โดยแบ่งกลุ่มทดลองเป็น 3 กลุ่ม           

กลุ่มทดลอง ที่ 1 ได้รับโปรแกรมทันตสุขศึกษาที่ทันตบุคลากรให้เป็นประจ า กลุ่มทดลองที่  2 

ได้รับโปรแกรมสุขศึกษาที่ประยุกต์ความสามารถของตนเอง กลุ่มทดลองที่  3 ได้รับโปรแกรม        
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สุขศึกษาที่ประยุกต์ความสามารถตนเองร่วมกับการสนับสนุนทางสังคมจากพ่อแม่ และกลุ่ม

เปรียบเทียบจ านวน 40 คน ที่ไม่ได้รับโปรแกรมใด ๆ ผลการศึกษา พบว่า กลุ่มทดลองที่  3           

มีการเปล่ียนแปลงความรู้ เจตคติ การรับรู้ความสามารถตนเอง ความคาดหวังในผลการปฏิบัติ

ตนที่ถูกต้องปริมาณแผ่นคราบจุลินทรีย์ สภาวะเหงือกอักเสบ และระดับการเปล่ียนสีของ

อาหารเล้ียงเชื้อแบคทีเรียจากน้ าลายดีข้ึนกว่าก่อนการทดลอง และดีข้ึนกว่ากลุ่มทดลองที่  1 

และ 2 และกลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ นอกจากนี้กลุ่มทดลองที่  3 มีการ

เปลี่ยนแปลงความถ่ี ในการแปรงฟันที่ถกูวิธี และความถีใ่นการใช้ไหมขัดฟันทีถู่กวิธีดีขึ้นกว่าก่อน

การทดลอง และดีข้ึนกว่ากลุ่มทดลองที่ 2 อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ จากผลการศึกษาช้ีให้เห็น

ว่าการจัดโปรแกรมทันตสุขศึกษาที่ประยุกต์ทฤษฎีความสามารถตนเองร่วมกับแรงสนับสนุน

ทางสังคมจากพ่อแม่ มีผลท าให้พฤติกรรมการป้องกันโรคฟันผุและโรคเหงือกอักเสบดีขึ้น 

ทองทิพย์ สละวงษ์ลักษณ์ (2541) ได้ท าการประยุกต์ทฤษฎีแรงจูงใจเพ่ือป้องกันโรค

ร่วมกับแรงสนับสนุนทางสังคมในการส่งเสริมอนามัยช่องปากของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 3 

อ าเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมาจ านวน 54 คน ผลการวิจัย พบว่า กลุ่มทดลองมีการรับรู้ 

ความรุนแรงโอกาสเส่ียงความสามารถของตนเองและความคาดหวังในประสิทธิผลของ                 

การตอบสนองในความตั้งใจที่จะส่งเสริมอนามัยช่องปากปริมาณแผ่นคราบจุลินทรีย์และ

สภาวะเหงือกอักเสบดีกว่าก่อนการทดลองและดีกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ และพบว่า พฤติกรรม         

การส่งเสริมอนามัย ช่องปากมีความสัมพันธ์กับการรับรู้ความรุนแรงโอกาสเส่ียงความคาดหวัง

ในความสามารถ ของตนเองความคาดหวังในประสิทธิผลของการตอบสนองความตั้งใจ             

ที่จะส่งเสริมอนามัยช่องปากปริมาณแผ่นคราบจุลินทรีย์และสภาวะเหงือกอักเสบอย่างมี

นัยส าคัญทางสถิติ แต่ไม่พบความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมส่งเสริมอนามัยช่องปากกับแรง

สนับสนุนทางสังคม 

รัตนา จันทร (2559) ผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษาในการปรับเปล่ียนพฤติกรรม

ทันตสุขภาพ ของนักเรียนชั้นประถมศึกษาในโรงเรียนสังกัดเทศบาลเมืองฉะเชิงเทรา         

อ าเภอเมืองฉะเชิงเทรา จังหวัดฉะเชิงเทรา พบว่า ความรู้เกี่ยวกับทันตสุขภาพ พบว่า ภายหลัง

การให้โปรแกรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมทันตสุขภาพกลุ่มทดลองที่เข้าร่วมโปรแกรมทันตสุขภาพ

มีการเปล่ียนแปลงของคะแนนเฉล่ียความรู้เกี่ยวกับทันตสุขภาพเพ่ิมข้ึนมากกว่ากลุ่มควบคุม

และมากกว่าก่อนการให้โปรแกรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมทันตสุขภาพอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ

ที่ระดับ 0.05 ซ่ึงแสดงให้เป็นถึงโปรแกรมทันตสุขภาพ มีผลต่อการเพ่ิมระดับคะแนนเฉล่ีย 

สุโพชฌงค์ ก้อนภูธร (2541) ได้ท าการประยุกต์แบบแผนความเช่ือด้านสุขภาพและ

แรงสนับสนุนทางสังคมในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคฟันผุของนักเรียน          
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ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 อ าเภอพิบูลมังสาหาร จังหวัดอุบลราชธานี โดยมีกลุ่มทดลอง 45 คน          

และกลุ่มเปรียบเทียบ 41 คน ผลการศึกษา พบว่า กลุ่มทดลองมีการเปล่ียนแปลงที่ดีข้ึนกว่า

ก่อนการทดลองและดีกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติในเรื่องของความรู้เรื่อง

โรคฟันผุการรับรู้โอกาสเส่ียงและการรับรู้ความรุนแรงต่อการเกิดโรคฟันผุการรับรู้ผลดีในการ

ปฏิบัติตัวตามค าแนะน าของครู เพ่ือน และผู้ปกครอง และพฤติกรรมการป้องกันโรคฟันผุ 

อาภา ศันสนียวาณิช (2543) การศึกษาสภาวะฟันผุและพฤติกรรมอนามัยของเด็ก

นักเรียนประถมศึกษากลุ่มอายุ 12 ปี ครั้งนี้พบว่า สภาวะฟันผุลดลงเมื่อเปรียบเทียบกับการส ารวจ          

ทันตสุขภาพแห่งชาติครั้งที่ 4 ปี 2537 ในเขตกรุงเทพมหานครพฤติกรรมอนามัยในช่องปาก 

ของเด็กกลุ่มอายุ 12 ปีนี้ ส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการแปรงฟันอย่างน้อยวันละ 2 ครั้ง คือ ตอน

เช้าและก่อนนอน ถือได้ว่าเป็นพฤติกรรมที่ดีและพฤติกรรมการไปพบทันตแพทย์ เพ่ือตรวจฟัน

ปีละ 1-2 ครั้ง ซ่ึงอยู่ในเกณฑ์สูงเปน็ที่น่าพอใจ แต่การบริโภคอาหารประเภทขนมและเคร่ืองด่ืม

ที่มีน ้าตาล ซ่ึงเป็นพฤติกรรมที่เส่ียงต่อการเกิดฟันผุ ดังนั้น มาตรการส าคัญเร่งด่วน เพ่ือปรับ

พฤติกรรมการบริโภคของเด็กกลุ่มนี้ ควรมีการเผยแพร่ประชาสัมพันธ์และจัดอบรมให้ความรู้

เน้นให้ตระหนักถึงโทษ จากการบริโภคขนมหวานแนะน าการปฏิบัติตนในการบริโภคขนมหวาน  

ที่ถูกต้องและที่ส าคัญควรแปรงฟันทันทีหลังรับประทานอาหารหวาน เพ่ือป้องกันฟันผุ

ผลการวิจัยครั้งนี้ ช้ีให้เห็นว่าย่ิงบริโภคขนมหวานจะมีแนวโน้มฟันผุมากย่ิงข้ึน จึงควรเน้น

มาตรการป้องกันเป็นส าคัญเพ่ือแก้ปัญหาฟันผุ 

อุมาพร ชมโฉม และคณะ (2560) ได้ท าโปรแกรมทันตสุขศึกษาในการปรับเปล่ียน

พฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือกอักเสบในนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 อ าเภอพุนพิน   

จังหวัดสุราษฎร์ธานี โดยประยุกต์ใช้ทฤษฎีความสามารถแห่งตนของแบนดูว่า ร่วมกับทฤษฎี

แรงสนับสนุนทางสังคมของเฮาส์เป็นกรอบแนวคิดในการศึกษา กลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียน         

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ที่มีสภาวะเหงือกอักเสบอยู่ในระยะที่ 1 จ านวน 70 คน โดยเลือกแบบ

เจาะจง ระยะเวลาด าเนินการ 12 สัปดาห์ พบว่า นักเรียนที่มีสภาวะเหงือกอักเสบ หลังได้รับ

โปรแกรมทันตสุขศึกษามีความคาดหวังในผลของการปฏิบัติตัวในการป้องกันโรคเหงือกอักเสบ

มากกว่าก่อนได้รับโปรแกรมทันตสุขศึกษา และมากกว่านักเรียนที่มีสภาวะเหงือกอักเสบที่ไม่ได้

รับโปรแกรมทันตสุขศึกษาอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
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บทท่ี 3 

 

วิธีด าเนินการวิจัย 

 

การศึกษาครั้งนี้  เป็นการศึกษาแบบกึ่งทดลอง (Quasi-Experimental Research)     

โดยแบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มศึกษา (Experimental Group)และกลุ่มเปรียบเทียบ (Control Group) 

เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษาเพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือก

อักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่  6 ในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลดอยหลวง         

อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย 

ขนาดกลุ่มตัวอย่างวิจัยกลุ่มศึกษาและกลุ่มเปรียบเทียบ กลุ่มละ จ านวน 35 คน และ

บวกเพ่ิมอีก 10% ดังนั้น ขนาดกลุ่มตัวอย่างวิจัยกลุ่มศึกษาและกลุ่มเปรียบเทียบกลุ่มละ 39 

คน การสุ่มตัวอย่างแบบทราบความน่าจะเป็น ใช้การสุ่มตัวอย่างแบบอย่างง่าย โดยสุ่มจาก

กลุ่ม เด็กนักเรียนที่ศึกษาอยู่ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ในโรงเรียนบ้านดอย และเด็กนักเรียนที่

ศึกษาอยู่ชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 ในโรงเรียนอนุบาลดอยหลวง จังหวัดเชียงราย 

กลุ่มศึกษา คือ เด็กนักเรียนที่ศึกษาอยู่ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ในโรงเรียนบ้านดอย 

อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย จ านวน 39 คน กลุ่มเปรียบเทียบ คือ เด็กนักเรียนที่ศึกษา

อยู่ชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 ในโรงเรียนอนุบาลดอยหลวง จังหวัดเชียงรายจ านวน 39 คน 

 คือกลุ่มศึกษาและกลุ่มควบคุม โดยมีขั้นตอนในการด าเนินการวิจัย ดังต่อไปนี้ 

1. รูปแบบการศึกษา  

2. ประชากร กลุ่มตัวอย่าง และการค านวณขนาดตัวอย่าง  

3. เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย  

4. การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ  

5. การเก็บรวบรวมข้อมูล  

6. การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้ 

 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ประชากรเป้าหมาย 

ประชากรที่ใช้ในการวิจัยคือ เด็กนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 อ าเภอดอยหลวง 

จังหวัดเชียงราย  
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การเลือกตัวอย่าง 

โดยผู้วิจัยมีเกณฑ์ในการคัดเลือกดังนี้ 

1. เป็นโรงเรียนท่ีอยู่ในพ้ืนท่ีเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลดอยหลวง อ าเภอดอยหลวง 

จังหวัดเชียงราย 

2. เป็นโรงเรียนที่มีสภาพภูมิศาสตร์ใกล้เคียงกันและผู้บริหารให้ความร่วมมือ 

3. ครูและนักเรียนยินดีเข้าร่วมโปรแกรมทันตสุขศึกษาตลอดการวิจัย 

4. จ านวนนักเรียนในระดับชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 มากกว่า 30 คนข้ึน 

เกณฑ์ในการคัดอาสาสมัครออกจากโครงการวิจัย (Withdrawal criteria) มีดังนี้ 

1. นักเรียนปฏิเสธการเข้าร่วมโครงการวิจัย ในระหว่างการด าเนินการศึกษา 

2. นักเรียนไม่สามารถมาร่วมกิจกรรมตามนัดได้ 

ขนาดและการสุ่มตัวอย่างในการวิจัย  

ขนาดกลุ่มตัวอย่าง  

 

 

 

 

 

 

 

 
 

ภาพ 3 แสดงการก าหนดกลุ่มตัวอย่าง เพ่ือใช้ประมาณสัดส่วนประชากร 

 

ได้ขนาดกลุ่มตัวอย่างวิจัยกลุ่มศึกษาและกลุ่มเปรียบเทียบกลุ่มละ จ านวน 35 คน          

และบวกเพิ่มอีก 10% ดังนั้น ขนาดกลุ่มตัวอย่างวิจัยกลุ่มศึกษาและกลุ่มควบคุมกลุ่มละ 39 คน  

โดยแบ่งเป็นกลุ่มศึกษา และกลุ่มเปรียบเทียบ กลุ่มละ 39 คน  

การสุ่มตัวอย่างแบบทราบความน่าจะเป็น ใช้การสุ่มตัวอย่างแบบอย่างง่าย โดยสุ่ม

จากลุ่มเด็กนักเรียนที่ศึกษาอยู่ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ในโรงเรียนบ้านดอย และเด็กนักเรียน        

ที่ศึกษาอยู่ชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 ในโรงเรียนอนุบาลดอยหลวง จังหวัดเชียงราย 

กลุ่มศึกษา คือ เด็กนักเรียนที่ศึกษาอยู่ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ในโรงเรียนบ้านดอย 
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อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย จ านวน 39 คน 

กลุ่มเปรียบเทียบ คือ เด็กนักเรียนที่ศึกษาอยู่ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ในโรงเรียน

อนุบาลดอยหลวง จังหวัดเชียงรายจ านวน 39 คน  

 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย 

เครือ่งมือท่ีใช้ในการเก็บข้อมูล 

ส่วนท่ี 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ อายุ เพศ อาชีพของบิดา และมารดา 

บุคคลที่นักเรียนอาศัยอยู่ด้วย ผู้ที่นักเรียนมักจะปรึกษาเมื่อมีปัญหาด้านทันตสุขภาพ รวม 6 ข้อ 

ส่วนที่ 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับความรู้เกี่ยวกับทันตสุขภาพ รูปแบบค าถามเป็นแบบ

เลือกตอบคือ ถูกและผิด จ านวน 10 ข้อ โดย ถ้าถูกได้คะแนน 1 คะแนน ตอบผิด 0 คะแนน

ผู้วิจัยใช้เกณฑ์การให้คะแนนและแปลผลโดยการประยุกต์เกณฑ์ของ (Bloom, 1975) โดยผู้วิจัย

แบ่งระดับความรู้ออกเป็น 3 ระดับคือ หลักการพิจารณาระดับความรู้ (ภาพรวม) 

 

           จ านวนคะแนนรวมสูงสุด - จ านวนคะแนนรวมต่ าสุด 

      จ านวนระดับ 

          10 -0 

            3 

    =    3.33 

 

สูง  6.68–10.00  คะแนน  

ปานกลาง 3.34–6.67  คะแนน  

ต่ า  0.00-3.33  คะแนน  

ส่วนท่ี 3 ข้อมูลการรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพ 

ส่วนท่ี 4 ข้อมูลความคาดหวังท่ีเกิดจากการปฏิบัติตนในการดูแลทันตสุขภาพ 

โดยส่วนที่ 3–4 ประกอบด้วย ค าถามทั้งหมด10 ข้อของแต่ละส่วน โดยใช้อัตราส่วน

ประมาณค่า (Rating scale) 3 ระดับ คือ เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย  

มีข้อค าถามทั้งทางบวกและลบ โดยเกณฑ์การให้คะแนนดังนี้  

ข้อความในด้านบวก (Positive Statement) ข้อความในด้านลบ (Positive Statement) 

 เห็นด้วย  = 3 คะแนน   เห็นด้วย  = 1 คะแนน 

 ไม่แน่ใจ  = 2 คะแนน   ไม่แน่ใจ  = 2 คะแนน 

ค่าความต่างระดับ = 

         เช่น = 
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 ไม่เห็นด้วย  = 1 คะแนน   ไม่เห็นด้วย  = 3 คะแนน 

 แบบประเมินทักษะการแปรงฟัน  

เป็นแบบประเมินทักษะการแปรงฟันที่ถูกวิธี โดยมีผู้วิจัยเป็นผู้สังเกตและจดบันทึก 

โดยผู้ วิจัย ได้ดัดแปลงมาจากดัชนี วัดทักษะด้านอนามัย ช่องปาก (Oral hygiene skill 

achievement index: S.A.I) ของ Niederman. R. Sullivans. M. T. (1981) โดยจะท าการประเมิน

ใน 2 องค์ประกอบ คือ แปรงฟันครบต าแหน่ง (Placement) และแปรงฟันถูกวิธี (Motions) ซ่ึงจะ

มีบริเวณในการประเมิน ทั้งหมด 17 บริเวณ ประกอบด้วยบริเวณผิวฟัน 16 ส่วนและลิ้น 1 ส่วน 

ตามแนวทางของกรมอนามัยในการสอนการแปรงฟันรายละเอียดของบริเวณต่าง ๆ ที่ใช้ในการ

ประเมินทักษะการแปรงฟัน แสดงไว้ดังตาราง  1 

 

ตาราง 1 แสดงแบบประเมินทักษะการแปรงฟันท่ีถูกวิธี 

ส่วนท่ี บริเวณท่ีแปรง ส่วนท่ี บริเวณท่ีแปรง 

1 ฟันบนขวา ด้านแก้ม 10 ฟันล่างซ้าย ด้านล้ิน 

2 ฟันบนหน้า ด้านริมฝีปาก 11 ฟันหน้าล่าง ด้านล้ิน 

3 ฟันบนซ้าย ด้านแก้ม 12 ฟันล่างขวา ด้านลิ้น 

4 ฟันบนซ้าย ด้านเพดานปาก 13 ฟันบนขวา ด้านบดเค้ียว 

5 ฟันบนหน้า ด้านเพดานปาก 14 ฟันบนซ้าย ก้านบดเค้ียว 

6 ฟันบนขวา ด้านเพดานปาก 15 ฟันล่างขวา ด้านบดเค้ียว 

7 ฟันล่างขวา ด้านแก้ม 16 ฟันล่างซ้าย ด้านบดเคี้ยว 

8 ฟันหน้าล่าง ด้านริมฝีปาก 17 ล้ิน 

9 ฟันล่างซ้าย ด้านแก้ม   

 

เกณฑ์การให้คะแนน 

1. ต าแหน่งท่ีวางแปรง   

 คะแนน 0 คือ ไม่ได้แปรงในส่วนนั้น 

 คะแนน 1 คือ แปรงในส่วนนั้น 

2. วิธีแปรงฟัน    

 คะแนน 0 คือ วิธีแปรงที่ไม่ถูกต้อง หรือไม่ได้แปรงส่วนนั้น 

 คะแนน 1 คือ วิธีแปรงที่ถูกต้อง 

 คะแนนทักษะการแปรงฟันของแต่ละคน = คะแนนต าแหน่ง + วิธีการแปรงฟัน 
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เกณฑ์การประเมินทั้ง 17 บริเวณในช่องปาก และให้คะแนนแต่ละบุคคลเป็นผลรวม

คะแนนทั้งหมดที่ได้ ซึ่งจะมีค่าอยู่ระหว่าง 0-34 คะแนน 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการทดลอง 

แบบประเมินคราบจุลินทรีย์ 

เป็นแบบบันทึกปริมาณคราบจุลินทรีย์โดยผู้วิจัยเป็นผู้บันทึก ดัดแปลงมาจากแบบ

บันทึกของ Loe and silness (1967) เพ่ือใช้วัดระดับปริมาณคราบจุลินทรีย์  

การวัดปริมาณคราบจุลินทรีย์โดยจะท าการตรวจเฉพาะฟันตัวแทนจ านวน 6 ซ่ี ได้แก่ 

16, 12, 24, 32, 36 และ 44 ในกรณีที่ฟันตัวแทนหายไปหรือฟันที่เหลือแต่รากให้พิจารณา

บันทึกฟันข้างเคียงแทน โดยในฟันแต่ละซ่ีจะตรวจ 4 ด้าน ได้แก่ buccal, lingual, mesial และ 

distal โดยดูปริมาณ plaque ที่ deposit ในแต่ละด้าน  

เกณฑ์การให้คะแนน 

0 คะแนน = ไม่มีคราบจุลินทรีย์บนตัวฟัน 

1 คะแนน = มีคราบอ่อน (soft deposits) บนตัวฟันเป็นก้อนเด่ียวเล็ก ๆ  

2 คะแนน = มองเห็นได้ด้วยตาเปล่ามีคราบจุลินทรีย์บริเวณขอบเหงือก ความหนา

น้อยถึงปานกลาง 

3 คะแนน = มีการสะสมของคราบจุลินทรีย์มาก มีความหนา 1-2 มิลลิเมตร ทั้งบน

ฟันและขอบเหงือก 

   

           ผลรวมคะแนนคราบจุลินทรีย์ที่ตรวจทั้งหมด 

                จ านวนด้านของฟันที่ตรวจทั้งหมด 

 

 เกณฑ์การบันทึกปริมาณคราบจุลินทรีย์ของแต่ละบุคคลจะมีผลรวมคะแนนทั้งหมด       

ที่ได้ ซึ่งจะมีค่าอยู่ระหว่าง 0-3 คะแนน 

การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 

1. การหาความตรง (validity) ของเน้ือหา 

 น าแบบสัมภาษณ์น าไปให้ผู้เช่ียวชาญจ านวน 3 ท่าน ตรวจสอบความเที่ยงตรงของ

เนื้อหา แล้วน ามาหาค่าดัชนีความสอดคล้อง (IOC) โดยพิจารณาเป็นรายข้อว่าแต่ละค าถามนั้น

มีความสอดคล้องกับส่ิงที่ต้องหารวัดหรือไม่ โดยใช้เกณฑ์คะแนนดังนี้  + 1 เมื่อแน่ใจว่าข้อ

ค าถามนั้น มีความสอดคล้องกับส่ิงที่ต้องการวัด 0 เมื่อไม่แน่ใจว่าข้อค าถามนั้นมีความสอดคล้อง

กับส่ิงที่ต้องการวัดหรือไม่ -1 เมื่อแน่ใจว่าข้อค าถามนั้น ไม่มีความสอดคล้องกับส่ิงที่ต้องการ

ปริมาณคราบจุลินทรีย ์= 
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วัด บันทึกผลการพิจารณาความคิดเห็นของผู้ เช่ียวชาญแต่ละข้อ แล้วน าไปหาค่าดัชนี           

ความสอดคล้อง (IOC) ระหว่างข้อค าถามกับส่ิงที่ต้องการวัด โดยผู้วิจัยเลือกข้อค าถามที่มีค่า

ดัชนีความสอดคล้องเท่ากับ 0.5 หรือมากกว่า ซ่ึงแสดงว่าข้อค าถามนั้นมีความเที่ยงตรงตาม

เนื้อหาส่วนข้อค าถามที่มีค่าดัชนีความสอดคล้องน้อยกว่า 0.5 ผู้วิจัยจึงต้องตัดออก น าแบบ

สัมภาษณ์ที่ปรับปรุงแก้ไขไปทดลองใช้ (Try out) กับเด็กนักเรียนที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง 

2. การหาความเชื่อมั่น (Reliability) 

 หาความเช่ือมั่นแบบสัมภาษณ์ โดยใช้วิธีการหา ความยากง่าย โดยระดับความ

ยากง่ายพอเหมาะของแบบสัมภาษณ์ควรมีระดับความยากง่ายเฉล่ียประมาณ 0.50 หาความ

เช่ือมั่นแบบสัมภาษณ์ในส่วนที่ใช้อัตราส่วนประมาณค่า (Rating scale) จะใช้วิธีสัมประสิทธิ์คอ

นบราคอัลฟ่า (Cronbachs’alpha coefficient) โดยค่าที่ได้ต้องมากกว่า 0.70 ถึงจะยอมรับได้ 

ผู้วิจัยน าแบบสอบถามที่สร้างข้ึน ให้ผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ตรวจสอบความตรงตาม

เนื้อหา แล้วน ามาหาค่าดัชนี ความสอดคล้องระหว่างค้าถามรายข้อกับวัตถุประสงค์ที่ต้องการ

วัด (IOC: Index of item – Objective Congruence) ของแต่ละข้อค าถาม ค่า IOC อยู่ระหว่าง 

0.5-1.0 น าแบบสอบถามไปทดลองใช้กับเด็กนักเรียนที่มีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่าง 

จ านวน 30 คน แบบสัมภาษณ์ในส่วนที่มีตัวเลือก 2 ตัวเลือก ถูก ผิด วิเคราะห์หาความเช่ือมั่น 

โดยใช้สูตร KR20 ได้ค่าความเช่ือมั่น เท่ากับ 0.71 และแบบสัมภาษณ์ในส่วนที่ใช้อัตราส่วน

ประมาณค่า (Rating scale) วิเคราะห์หาความเช่ือมั่น ใช้วิธีสัมประสิทธิ์คอนบราคอัลฟ่า 

(Cronbachs’alpha coefficient) ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.815 

 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 

รูปแบบการวิจัย  

รูปแบบการวิจัย เป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลอง (Quasi experimental research) โดยแบ่ง 

กลุ่มตัวอย่างออกเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลอง (Experimental group) และกลุ่มเปรียบเทียบ 

(Control group) มีการเก็บรวบรวมข้อมูลทั้งก่อนและหลังการทดลองในกลุ่มตัวอย่างทั้งสองกลุ่ม  

ดังรูปแบบการทดลอง ดังนี้ 

ใช้เวลาในการด าเนินงานทั้งสิ้น 8 สัปดาห์ โดยแบ่งเป็น 3 ระยะ 

1. ระยะเตรียมการในสัปดาห์ท่ี1 

2. ระยะด าเนินการในสัปดาห์ท่ี 2-6 

3. ระยะติดตามและประเมินผลในสัปดาห์ท่ี 7-8 
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วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล 

การด าเนินการวิจัย 8 สัปดาห์ระยะเวลาที่ศึกษาด าเนินการในช่วงเดือนมกราคม–

เดือนมีนาคม พ.ศ. 2561 

ครั้งท่ี 1 ประสานงานกับโรงเรียนที่จะเข้าด าเนินงานวิจัย เพ่ือช้ีแจงวัตุประสงค์       

ของการวิจัย วิธีการวิจัยพร้อมทั้งขอความร่วมมือในการด าเนินการวิจัย 

ศึกษาแผนการเรียนการสอน เพ่ือน ามาก าหนดเวลาในการเก็บข้อมูลและด าเนินการ

จัดกิจกรรมตามโปรแกรมทันตสุขศึกษา ช้ีแจงขั้นตอนการท าวิจัยต่อผู้บริหาร ครูประจ าชั้น ครู

อนามัย และเด็กนักเรียน 

เก็บข้อมูลแบบสอบถามก่อนการทดลองทั้งกลุ่มทดลอง และกลุ่มเปรียบเทียบ  

ตรวจปริมาณค่าแผ่นคราบจุลินทรีย์บนตัวฟันของเด็ก ก่อนการทดลองทั้งในกลุ่ม

ทดลอง และกลุ่มเปรียบเทียบ 

ครั้งท่ี 2 จัดกิจกรรมให้ความรู้ด าเนินการให้แรงสนับสนุนทางสังคม โดยการกระตุ้น

เตือนครูประจ าชั้น และครูอนามัยเกี่ยวกับโรคเหงือกอักเสบ โดยให้ความรู้เรื่องโรคเหงือก

อักเสบ โครงสร้าง และส่วนประกอบของเหงือก สาเหตุของการเกิดโรคเหงือกอักเสบ ลักษณะ

อาการของโรคเหงือกอักเสบ วิธีการ ป้องกันการเกิดโรคเหงือกอักเสบ ผลดีของการป้องกัน

การเกิดโรคเหงือกอักเสบ หลังจากนั้นแบ่งกลุ่มนักเรียน เป็นกลุ่ม ๆ ละ 9-10 คน ให้นักเรียน

อภิปรายในกลุ่มถึงการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพช่องปาก 

ครั้งที่ 3 การพัฒนาการรับรู้ความสามารถตนเองในการดูแลทันตสุขภาพ 

โดยแบ่งกลุ่มนักเรียนออกเป็น 3 กลุ่ม ให้เข้าศึกษาตามฐาน 3 ฐาน ประกอบด้วยฐาน

ที่ 1 เรื่องการแปรงฟันแบบขยับปัด ฐานที่ 2 เรื่อง การใช้ไหมขัดฟัน ฐานที่ 3 เรื่องการตรวจหา

คราบจุลินทรีย์โดยการใช้เม็ดสีย้อมฟัน ซ่ึงแต่ละฐานจะมีการให้ความรู้ และฝึกปฏิบัติจริง          

ใช้เวลาฐานละ 10 นาที หลังจากนั้นนักเรียน และผู้วิจัยร่วมกันสรุปกิจกรรม 

ครั้งที่ 4 การพัฒนาการรับรู้ความสามารถตนเองในการดูแลทันตสุขภาพ 

โดยการสอนวิธีตรวจสุขภาพช่องปากด้วยตนเองอย่างถูกต้อง เช่น การตรวจด้วย

ตนเองจากวิธีส่องกระจก วิธีการแหวกช่องปากเพ่ือท าการตรวจสุขภาพช่องปาก หลังจากนั้น

นักเรียน และผู้วิจัยร่วมกันสรุปกิจกรรม 

ครั้งที่ 5 การพัฒนาความคาดหวังในผลของการปฏิบัติตนในการดูแลทันตสุขภาพ 

โดยการ หาอาสาสมัคร 3 คนแสดงบทบาทสมมุติ ในหัวข้อการสะท้อนพฤติกรรม

ของเด็กที่ไม่ดูแลสุขภาพช่องปากของตนเอง จนก่อให้เกิดโรคเหงือกอักเสบ ใช้การแสดง

บทบาทสมมุติเป็นค าถามน า ในกิจกรรมการอภิปรายกลุ่มเพ่ือให้นักเรียน อภิปรายให้ได้ว่า มี
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สาเหตุจากอะไร หรือพฤติกรรมอะไร ที่ส่งผลกระทบกับตัวละครดังกล่าว หลังจากนั้นนักเรียน         

และผู้วิจัยร่วมกันสรุปกิจกรรม 

ครั้งท่ี 6 สรุปความรู้เกี่ยวกับโรคเหงือกอักเสบ รวมถึงขั้นตอนในการปฏิบัติตนในการดูแล

สุขภาพช่องปากอย่างถูกวิธี 

ครั้งที่ 7-8 เก็บข้อมูลหลังการทดลองทั้งกลุ่มศึกษาและกลุ่มเปรียบเทียบ 

ตรวจปริมาณค่าแผ่นคราบจุลินทรีย์บนตัวฟันของเด็ก หลังการทดลองทั้งในกลุ่มทดลอง

และกลุ่มเปรียบเทียบ และสรุปประเมินผลโปรแกรม 

 

การวิเคราะห์ข้อมูล 

เมื่อเก็บรวบรวมข้อมูลได้ครบแล้ว ตรวจสอบความสมบูรณ์ของข้อมูล วิเคราะห์

ข้อมูลด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป ซ่ึงมีขั้นตอน ดังนี้ 

สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของประชากร 

โดยใช้ค่าความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

สถิติเชิงวิเคราะห์ (Analytical Statistics) 

เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉล่ีย โดยใช้ สถิติ Independent sample t-test 

และPaired sample t-test 
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บทท่ี 4 

 

ผลการวิจัย 

 

การศึกษาวิจัย เรื่อง ผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษาเพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรม        

การป้องกันโรคเหงือกอักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่  6 ในเขตรับผิดชอบของ

โรงพยาบาลดอยหลวง อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย จ านวน 78 คน กลุ่มศึกษาจ านวน 39 คน 

และกลุ่มเปรียบเทียบจ านวน 39 คน โดยการใช้แบบสอบถามที่ผ่านการตรวจสอบคุณภาพแล้ว 

มาท าการวิเคราะห์ ด้วยวิธีการทางสถิติตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย โดยจะเสนอผล        

การวิเคราะห์ไว้ 7 ส่วนดังต่อไปนี้ ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป ส่วนที่ 2 ความรู้เกี่ยวกับโรคเหงือกอักเสบ

และการดูแลทันตสุขภาพ ส่วนที่ 3 การรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพ 

ส่วนที่ 4 ความคาดหวังในผลการดูแลทันตสุขภาพ ส่วนที่ 5 คะแนนเฉล่ียคราบจุลินทรีย์ ส่วนที่ 6 

คะแนนการแปรงฟันที่ถูกต้อง 

 

ข้อมูลทั่วไป 

ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า นักเรียนส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (กลุ่มศึกษา และ

กลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 82.0 และ 64.0 ตามล าดับ) ช่วงอายุส่วนใหญ่อยู่ในช่วง 12 ปี (กลุ่ม

ศึกษา และกลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 82.0 และ 61.5 ตามล าดับ) อาชีพผู้ปกครองส่วนใหญ่คือ 

เกษตรกร (กลุ่มศึกษา และกลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 48.7 และ 46.2 ตามล าดับ) การศึกษา

ของผู้ปกครองส่วนใหญ่คือ ระดับประถมศึกษา (กลุ่มศึกษา และกลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 

38.5 และ 56.4 ตามล าดับ) นักเรียนอาศัยอยู่กับบิดาและมารดาเป็นส่วนใหญ่ (กลุ่มศึกษา 

และกลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 71.8 และ 61.5 ตามล าดับ) ค่าใช้จ่ายที่นักเรียนได้รับในการไป

โรงเรียนส่วนใหญ่อยู่ในช่วง 20-40 บาท (กลุ่มศึกษา และกลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 82.1 และ 

59.0 ตามล าดับ) สถานภาพสมรสบิดาและมารดาอยู่ ด้วยกัน (กลุ่มศึกษา และกลุ่ม

เปรียบเทียบ ร้อยละ 81.2 และ 71.8 ตามล าดับ) เมื่อมีปัญหาด้านทันตสุขภาพนักเรียนปรึกษา

ครูเป็นส่วนใหญ่ (กลุ่มศึกษา และกลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 41.0 และ 33.3 ตามล าดับ) (ตาราง 

2) 
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ตาราง 2 แสดงข้อมูลทั่วไปของกลุ่มศึกษาและกลุ่มเปรียบเทียบ 

ตัวแปร 
กลุ่มศึกษา กลุ่มเปรยีบเทยีบ 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

เพศ 

 ชาย 15 18.0 14.0 36.0 

 หญิง 24 82.0 25.0 64.0 

รวม 39 100.0 39 100.0 

อายุ                                                                      

 11 ป ี 7 18.0 15 38.5 

 12 ป ี 32 82.0 24 61.5 

รวม 39 100.0 39 100.0 

อาชีพผูป้กครอง 

 คา้ขาย 6 15.4 2 5.1 

 รับจ้างทั่วไป 8 20.5 8 20.5 

 แม่บ้าน 1 2.6 0 0 

 เกษตรกร 19 48.7 18 46.2 

 ข้าราชการ 1 2.6 3 7.7 

 ลูกจ้าง/พนักงานของรัฐ 3 7.7 3 7.7 

 ลูกจ้าง/พนักงานเอกชน 1 2.6 5 12.8 

รวม 39 100.0 39 100.0 

นักเรียนอาศัยอยู่กับใคร     

 บดิา 3 7.7 3 7.7  

 มารดา 2 5.1 5 12.8 

 ทัง้บิดาและมารดา 28 71.8 24 61.5 

 ญาต ิ 6 15.4 7 17.9 

รวม  39 100.0 39 100.0 

ค่าใช้จ่ายที่นักเรียนได้รับในการไปโรงเรยีน     

 น้อยกว่า20 บาท 5 12.8 12 30.8  

 20-40 บาท 32 82.1 23 59.0 

 50 บาทขึ้นไป 2 5.1 4 10.3 
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รวม  39 100.0 39 100.0 

ตาราง 2 (ตอ่) 

ตัวแปร 
กลุ่มศึกษา กลุ่มเปรยีบเทยีบ 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

เมื่อมปีัญหาด้านทันตสุขภาพนักเรยีนปรกึษาใคร    

 พ่อ 7 17.9 8 20.5 

 แม่ 8 20.5 0 0 

 ยาย 4 10.3 15 38.5 

 เพื่อน 4 10.3 0 0 

 ครู 16 41.0 13 33.3 

 บุคลากรทางดา้นสาธารณสขุ 0 0 3 7.7 

รวม  39 100.0 39 100.0 

 

ผลการศึกษา  

ผลการศึกษาผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษา เพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกัน

โรคเหงือกอักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลดอยหลวง 

อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย พบว่า ภายหลังการทดลองกลุ่มศึกษา มีคะแนนความรู้

เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ การรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพ        

ความคาดหวังที่เกิดจากการปฏิบัติตนในการดูแลทันตสุขภาพเพ่ิมข้ึนก่อนการทดลองอย่างมี

นัยส าคัญทางสถิติ (p < 0.05) (ตาราง 3) ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบ พบว่าไม่มีความแตกต่างกัน

ทางสถิติ (ตาราง 3) 
 

ตาราง 3 แสดงความรู้เก่ียวกับการดูแลทันตสุขภาพ การรับรู้ความสามารถของตนเอง

ต่อการดูแลทันตสุขภาพความคาดหวังท่ีเกิดจากการปฏิบัติตนในการดูแล 

ทันตสุขภาพ ก่อนและหลังการใช้โปรแกรมทันตสุขศึกษาเพื่อปรับเปล่ียน

พฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือกอักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 

ภายในกลุ่มศึกษา 

ตัวแปร  N Mean S.D. t p-value 

ความรู้เกี่ยวกับการดูแล 

ทันตสุขภาพ 

กอ่นทดลอง 39 3.79 1.54 -12.83 < 0.001* 

หลังทดลอง 39 8.15 1.25 

การรับรู้ความสามารถของ กอ่นทดลอง 39 14.67 4.76 -9.06 < 0.001* 
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ตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพ หลังทดลอง 39 24.10 3.60 

ตาราง 3 (ต่อ) 

ตัวแปร  N Mean S.D. t p-value 

ความคาดหวังที่เกิดจากการ

ปฏิบัติตนในการดูแล 

ทันตสุขภาพ 

กอ่นทดลอง 39 13.10 3.39 -12.80 < 0.001* 

หลังทดลอง 39 24.28 3.57 

หมายเหตุ: *p-value < 0.05 

 

ตาราง 4 ตารางแสดงความรู้เก่ียวกับการดูแลทันตสุขภาพ การรับรู้ความสามารถของ

ตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพความคาดหวังท่ีเกิดจากการปฏิบัติตนในการ

ดูแลทันตสุขภาพ  ก่อนและหลังการใช้ โปรแกรมทันตสุขศึกษา เพื่ อ

ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือกอักเสบของนักเรียน ชั้น

ประถมศึกษาปีที่ 6 ภายในกลุ่มเปรียบเทียบ 

ตัวแปร  N Mean S.D. t p-value 

ความรู้เกี่ยวกับการดูแล 

ทันตสุขภาพ 

กอ่นทดลอง 39 3.79 2.02 -0.47 0.643 

หลังทดลอง 39 3.90 1.45 

การรับรู้ความสามารถของตนเอง

ต่อการดูแลทันตสุขภาพ 

กอ่นทดลอง 39 13.36 3.57 1.62 0.113 

หลังทดลอง 39 12.28 3.03 

ความคาดหวังที่เกิดจากการปฏิบัติ

ตนในการดูแลทันตสุขภาพ 

กอ่นทดลอง 39 12.33 3.00 0.05 0.958 

หลังทดลอง 39 12.31 2.35 

 

ผลการศึกษาผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษา เพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกัน

โรคเหงือกอักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลดอยหลวง 

อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย พบว่า ก่อนการทดลอง กลุ่มศึกษา และกลุ่มเปรียบเทียบ          

มีคะแนนความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ การรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการดูแล

ทันตสุขภาพ ความคาดหวังที่เกิดจากการปฏิบัติตนในการดูแลทันตสุขภาพ ไม่แตกต่างกันทาง

สถิติ หลังการทดลอง พบว่า กลุ่มศึกษา มีคะแนนความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ        

การรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพ ความคาดหวังที่เกิดจากการปฏิบัติตน

ในการดูแลทันตสุขภาพมากกว่าก่อนการทดลอง และมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมี

นัยส าคัญทางสถิติ (p < 0.05) (ตาราง 5) 
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ตาราง 5 ตารางแสดงความรู้เก่ียวกับการดูแลทันตสุขภาพ การรับรู้ความสามารถของ

ตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพความคาดหวังท่ีเกิดจากการปฏิบัติตน ในการ

ดูแลทันตสุขภาพ ระหว่างกลุ่มศึกษาและกลุ่มเปรียบเทียบก่อนและหลังการ

ใช้โปรแกรมทันตสุขศึกษาเพื่อปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือก

อักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ก่อนและหลัง 

ตัวแปร  N Mean S.D. t p-value 

ความรู้เกี่ยวกับการดูแล 

ทันตสุขภาพ 

กอ่น

ทดลอง 

กลุ่มศึกษา 39 3.79 1.54 0.00 1.000 

กลุ่มเปรียบเทียบ 39 3.79 2.02   

หลัง

ทดลอง 

กลุ่มศึกษา 39 8.15 1.25 13.92 
< 

0.001* 

กลุ่มเปรียบเทียบ 39 3.90 1.45   

การรับรู้ความสามารถ 

ของตนเองต่อการดูแล 

ทันตสุขภาพ 

กอ่น

ทดลอง 

กลุ่มศึกษา 39 14.67 4.76 1.37 1.372 

กลุ่มเปรียบเทียบ 39 13.36 3.57   

หลัง

ทดลอง 

กลุ่มศึกษา 39 24.10 3.60 15.67 
< 

0.001* 

กลุ่มเปรียบเทียบ 39 12.31 3.03   

ความคาดหวังที่เกดิจาก 

การปฏบิัติตนในการดูแล 

ทันตสุขภาพ 

กอ่น

ทดลอง 

กลุ่มศึกษา 39 13.10 3.39 1.06 1.060 

กลุ่มเปรียบเทียบ 39 12.33 3.00   

หลัง

ทดลอง 

กลุ่มศึกษา 39 24.28 3.57 17.50 
< 

0.001* 

กลุ่มเปรียบเทียบ 39 12.31 2.35   

หมายเหตุ: *p-value < 0.05 
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ตาราง 6 ตารางแสดงปริมาณคราบจุลินทรีย์บนตัวฟันของเด็กนักเรียน ระหว่างกลุ่ม

ศึกษาและกลุ่มเปรียบเทียบก่อนและหลังการใช้โปรแกรมทันตสุขศึกษา           

เพื่อปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือกอักเสบของนักเรียนชั้น

ประถมศึกษาปีที่ 6 

ตัวแปร  N Mean S.D. t p-value 

ปริมาณคราบ

จุลินทรีย์บน 

ตัวฟันของเด็ก 

กอ่นทดลอง 
กลุ่มศกึษา 39 2.52 0.50 -0.74 0.465 

กลุ่มเปรียบเทียบ 39 2.60 0.42   

หลังทดลอง 
กลุ่มศกึษา 39 1.41 0.67 -10.59 < 0.001* 

กลุ่มเปรียบเทียบ 39 2.71 0.37   
  

 ก่อนการทดลอง กลุ่มศึกษาและกลุ่มเปรียบเทียบ มีปริมาณคราบจุลินทรีย์บนตัวฟันของ

เด็กนักเรียน ไม่แตกต่างกันทางสถิติ หลังการทดลอง พบว่า กลุ่มทดลองมีปริมาณคราบ

จุลินทรีย์บนตัวฟันของเด็กนักเรียน ลดลงก่อนการทดลอง และลดลงกลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมี

นัยส าคัญทางสถิติ (p < 0.05) (ตาราง 6) 
 

ตาราง 7 แสดงคะแนนการแปรงฟันท่ีถูกต้องของเด็กนักเรียน ระหว่างกลุ่มศึกษาและ

กลุ่มเปรียบเทียบก่อนและหลังการใช้โปรแกรมทันตสุขศึกษาเพื่อปรับเปล่ียน

พฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือกอักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 

ตัวแปร  N Mean S.D. t p-value 

คะแนนการแปรงฟัน 

ที่ถูกต้อง 

ก่อน

ทดลอง 

กลุ่มศกึษา 39 8.10 4.77 2.57 0.012 

กลุ่มเปรียบเทียบ 39 5.92 2.30   

หลัง

ทดลอง 

กลุ่มศกึษา 39 23.79 5.52 18.35 < 0.001* 

กลุ่มเปรียบเทียบ 39 6.18 2.35   

  

ก่อนการทดลอง กลุ่มศึกษาและกลุ่มเปรียบเทียบ มีคะแนนการแปรงฟันที่ถูกต้อง        

ไม่แตกต่างกันทางสถิติ หลังการทดลอง พบว่า กลุ่มทดลองมีคะแนนการแปรงฟันที่ถูกต้อง 

เพ่ิมข้ึนมากกว่าก่อนการทดลอง และมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < 

0.05) (ตาราง 7) 
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บทท่ี 5 

 

บทสรุป 

 

ผลการศึกษาผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษา เพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกัน

โรคเหงือกอักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลดอยหลวง 

อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย การวิจัยครั้งนี้เป็นแบบกึ่งทดลอง (Quasi-experimental 

Research) กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ คือ เด็กนักเรียนจ านวน 78 คน โดยแบ่งเป็น

กลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรมการส่งเสริมเด็กนักเรียนในการดูแลสุขภาพช่องปาก กลุ่มทดลอง

และกลุ่มเปรียบเทยีบ กลุ่มละ 39 คน เก็บข้อมูลก่อนและหลังการทดลอง โดยใช้แบบสัมภาษณ์ 

แบบบันทึกแผ่นคราบจุลินทรีย์รอบตัวฟัน วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูปแบบบันทึก

แผ่นคราบจุลินทรีย์รอบตัวฟัน วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูป การน าเสนอแบ่งเป็น  

3 ส่วน คือ 

1. สรุปผล 

2. อภิปรายผล 

3. ข้อเสนอแนะ 

 

สรุปผลการวิจัย 

ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง พบว่านักเรียนส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (กลุ่มทดลอง  

และกลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 82.0 และ 64.0 ตามล าดับ) ช่วงอายุส่วนใหญ่อยู่ในช่วง 12 ปี 

(กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 82.0 และ 61.5 ตามล าดับ) อาชีพผู้ปกครองส่วนใหญ่ 

คือ เกษตรกร (กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 48.7 และ 46.2 ตามล าดับ) 

การศึกษาของผู้ปกครองส่วนใหญ่ คือ ระดับประถมศึกษา (กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

ร้อยละ 38.5 และ 56.4 ตามล าดับ) นักเรียนอาศัยอยู่กับบิดาและมารดาเป็นส่วนใหญ่       

(กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 71.8 และ 61.5 ตามล าดับ) ค่าใช้จ่ายที่นักเรียน

ได้รับในการไปโรงเรียนส่วนใหญ่อยู่ในช่วง 20-40 บาท (กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ   

ร้อยละ 82.1 และ 59.0 ตามล าดับ) สถานภาพสมรสบิดาและมารดาอยู่ด้วยกัน (กลุ่มทดลอง

และกลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 81.2 และ 71.8 ตามล าดับ) เมื่อมีปัญหาด้านทันตสุขภาพ

นักเรียนปรึกษาครูเป็นส่วนใหญ่ (กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ ร้อยละ 41.0 และ 33.3 

ตามล าดับ) 
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ภายหลังการทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ      

การรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพ ความคาดหวังที่เกิดจากการปฏิบัติตน 

ในการดูแลทันตสุขภาพเพ่ิมข้ึนก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < 0.05) (ตาราง 

3) ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบ พบว่า ไม่มีความแตกต่างกันทางสถิติ 

ก่อนการทดลอง กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ มีคะแนนความรู้เกี่ยวกับการดูแล

ทันตสุขภาพ การรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพ ความคาดหวังที่เกิด

จากการปฏิบัติตนในการดูแลทันตสุขภาพ ไม่แตกต่างกันทางสถิติ หลังการทดลอง พบว่า       

กลุ่มทดลองมีคะแนนความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ การรับรู้ความสามารถของตนเอง 

ต่อการดูแลทันตสุขภาพ ความคาดหวังที่เกิดจากการปฏิบัตตินในการดูแลทันตสุขภาพมากกว่า

ก่อนการทดลอง และมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 

  

อภิปรายผลการวิจัย 

ด้านความรู้ของนักเรียนเกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ หลังการใช้โปรแกรมทันตสุขศึกษา 

เพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือกอักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 

ดีกว่าก่อนการทดลอง และมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05   

ที่เป็นเช่นนี้ เนื่องมาจากในการเข้าร่วมการฟังบรรยายเด็กนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6         

มีความตั้งใจ ใส่ใจ น าความรู้ที่ได้รับน าไปใช้ให้ก่อประโยชน์แก่ตนเอง ซ่ึงสอดคล้องกับ

การศึกษาของ รัตนา จันทร (2559) ความรู้เกี่ยวกับทันตสุขภาพพบว่าภายหลังการให้

โปรแกรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมทันตสุขภาพกลุ่มทดลอง ที่เข้าร่วมโปรแกรมทันตสุขภาพมีการ

เปล่ียนแปลงของคะแนนเฉล่ียความ รู้เกี่ยวกับทันตสุขภาพเพ่ิมข้ึน มากกว่ากลุ่มควบคุมและ

มากกว่าก่อนการให้โปรแกรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมทันตสุขภาพอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่

ระดับ 0.05 ซ่ึงแสดงให้เป็นถึงโปรแกรมทันตสุขภาพ มีผลต่อการเพ่ิมระดับคะแนนเฉล่ีย 

 ด้านการรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพ หลังการใช้โปรแกรม

ทันตสุขศึกษา เพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือกอักเสบของนักเรียน              

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ดีกว่าก่อนการทดลองและมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญ

ทางสถิติที่ระดับ 0.05 ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาของชิงชัย บัวทอง (2558) ได้ศึกษาผลของ

โปรแกรมส่งเสริมสุขภาพช่องปากต่อพฤติกรรมการป้องกันโรคฟันผุและเหงือกอักเสบ ในด้าน

การรับรู้ความสามารถของตนเอง ด้านความคาดหวังของการป้องกันโรคฟันผุและด้านปฏิบัติ

เพ่ือป้องกันโรคฟันผุและศึกษาปริมาณแผ่นคราบจุลินทรีย์ หลังแปรงฟันของนักเรียน

กลุ่มเป้าหมายเป็นนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ของโรงเรียนบ้านบางเหียนอ าเภอปลายพระยา 
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จังหวัดกระบี่ โปรแกรมส่งเสริมสุขภาพช่องปากมีผลท าให้พฤติการณ์ป้องกันโรคฟันผุและ

เหงือกอักเสบสูง ข้ึนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ซ่ึงสามารถน าไปใช้ในการส่งเสริม

การป้องกันโรคฝันผุและเหงือกอักเสบในเด็กนักเรียนได้ 

ด้านความคาดหวังที่ เกิดจากการปฏิบัติตนในการดูแลทันตสุขภาพหลังการใช้

โปรแกรมทันตสุขศึกษา เพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือกอักเสบของนักเรียน  

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ดีกว่าก่อนการทดลองและมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญ

ทางสถิติที่ระดับ 0.05 ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาของ อุมาพร ชมโฉม และคณะ (2560) 

นักเรียนที่มีสภาวะเหงือกอักเสบ หลังได้รับโปรแกรมทันตสุขศึกษามีความคาดหวังในผลของ

การปฏิบัติตัวในการป้องกันโรคเหงือก อักเสบ มากกว่าก่อนได้รับโปรแกรมทันตสุขศึกษา     

และมากกว่านักเรียนที่มีสภาวะเหงือกอักเสบที่ไม่ได้รับโปรแกรมทันตสุขศึกษา อย่างมี

นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

ด้านปริมาณคราบจุลินทรีย์และการแปรงฟันที่ถูกต้อง พบว่า นักเรียนกลุ่มทดลอง

ภายหลังได้รับโปรแกรมทันตสุขศึกษามีปริมาณคราบจุลินทรีย์ น้อยว่าก่อนได้รับโปรแกรมทันต

สุขศึกษาและมากกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 สอดคล้อง

กับผลการศึกษาของ ปิยรัตน์ พลพงศ์ (2539) ได้ท าการศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรม    

ทันตสุขศึกษาร่วมกับแรงสนับสนุนทางสังคมจากครูและผู้ปกครองต่อพฤติกรรมการแปรงฟัน

ของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่  1 จ านวน 68 คนผลการวิจัยพบว่านักเรียนกลุ่มตัวอย่าง         

มีความรู้เรื่องการปฏิบัติตนในการแปรงฟันวิธีการแปรงฟันที่ถูกต้องและจ านวนครั้งที่แปรงฟัน

ต่อวันมากข้ึน กว่าก่อนด าเนินการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ นอกจากนี้ปริมาณแผ่น

คราบจุลิทรีย์บนตัวฟันของนักเรียนกลุ่มตัวอย่างภายหลังด าเนินการทดลอง มีน้อยกว่าก่อน

ด าเนินการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 

จากการวิจัยจึงสรุปภายหลังการเข้าร่วมโปรแกรมทันตสุขศึกษาต่อพฤติกรรม       

การป้องกันการเกิดโรคเหงือกอักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 อ าเภอดอยหลวง 

จังหวัดเชียงราย นักเรียนมีความรู้ด้านทันตสุขภาพ การรับรู้ความสามารถตนเอง ความคาดหวัง   

ที่เกิดจากการปฏิบัติตนในการดูแลทันตสุขภาพ การแปรงฟันที่ถูกวิธีเพ่ิมข้ึน และมีปริมาณ

คราบจุลินทรีย์ลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
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ข้อเสนอแนะ 

ข้อเสนอแนะแบ่งเป็น 2 ส่วน คือ การน าผลการวิจัยไปใช้และการวิจัยครั้งต่อไป 

1. ควรมีการประยุกต์ใช้ทฤษฎีและรูปแบบกิจกรรมอ่ืน ๆ มาใช้ในการป้องกัน         

โรคเหงือกอักเสบกับกลุ่มตัวอย่าง ที่มีความแตกต่างกันแตกต่าง ทั้งพื้นที่และการด าเนินชีวิต   

เพ่ือศึกษาประสิทธิภาพของโปรแกรมว่าใช้ได้กับทุกพื้นที่หรือไม่ 

2. ควรเพ่ิมการประเมินกิจกรรมในแต่ละกิจกรรม เพ่ือจะท าให้ทราบว่ากิจกรรมนั้น

บรรลุผลหรือไม่ 

การน าผลการวิจัยไปใช้ 

ควรน าข้อมูล และโปรแกรมทันตสุขภาพไปใช้ในการวางแผนด าเนินงานส่งเสริม    

ทันตสุขศึกษาในเขตพื้นที่รับผิดชอบ เพ่ือให้เด็กนักเรียนในพื้นที่รับผิดชอบมีความรู้ และทักษะ

ในการดูแลสุขภาพช่องปากของตนเองได้อย่างถูกต้องและเหมาะสม 
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ภาคผนวก ก รายนามผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือ 

 

ผู้ทรงวุฒิ     สังกัด 

 

นางสาวกรรณิการ์ อินยาวิเลิศ   ทันตแพทย์ช านาญการ  

       โรงพยาบาลดอยหลวง 

นางสาวศิริวรรร จติรกัมพล   ทันตแพทย์ปฏิบติการ  

      โรงพยาบาลดอยหลวง 

นายกริภัทร คุ้มเนตร    นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัตกิาร  

      โรงพยาบาลดอยหลวง  
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ภาคผนวก ข เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย 

 

แบบสอบถาม 

ผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษาเพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือก

อักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่  6 ในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลดอยหลวง            

อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย 

ค าช้ีแจง 

1. แบบสอบถามนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาการดูแลสุขภาพช่องปากของเด็กนักเรียน 

2. โปรดท าเครื่องหมาย  ลงในช่อง  ตามความเป็นจริง ซ่ึงผลการตอบจะไม่มีผลใด ๆ           

ต่อตัวท่าน ผู้ศึกษาจะเก็บเป็นความลับ ไม่น าเสนอข้อมูลรายบุคคลจะวิเคราะห์น าเสนอใน

ภาพรวมเท่านั้น 

3. แบบสัมภาษณ์มีทั้งหมด 4 ส่วน 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม         6 ข้อ 

ส่วนที่ 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับความรู้ทันตสุขภาพ       10 ข้อ 

ส่วนที่ 3 แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพ    10 ข้อ 

ส่วนที่ 4 แบบสอบถามความคาดหวังท่ีเกิดจากการปฏิบัติตนในการดูแลทันตสุขภาพ 10 ข้อ 
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หมายเลขแบบสอบถาม     

แบบสอบถาม 

ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป 

ค าช้ีแจง โปรดท าเครื่องหมาย  ลงใน  หรือเติมข้อความตามความเป็นจริงมากที่สุด 

1. เพศของนักเรียน     ชาย  หญิง 

 

2. อายุ..........................ปี 

 

3. อาชีพผู้ปกครอง 

 1. ค้าขาย          4. เกษตรกรรม เช่น ท านา ท าสวน  

 2. รับจ้างทั่วไป         5. ข้าราชการ 

 3. แม่บ้าน           6. ลูกจ้าง/พนักงานของรัฐ  

 7. ลูกจ้าง/พนักงานของเอกชน      8. อ่ืน ๆ ระบุ.......................... 

 

4. ปัจจุบันนักเรียนอาศัยอยู่กับใคร 

 1. บิดา     2. มารดา 

 3. ทั้งบิดาและมารดา   4. ญาติ ระบุ......................... 

 5. อ่ืน ๆ ระบุ...................... 

 

5. นักเรียนได้ค่าใช้จ่ายมาโรงเรียนวันละเท่าไหร่ 

 1. น้อยกว่า 20 บาท  

 2. 20-40 บาท 

 3. 50 บาทขึ้นไป 

 

6. เมื่อมีปัญหาด้านทันตสุขภาพนักเรียนปรึกษาใคร 

 1. พ่อ     2. แม่ 

 3. ยาย     4. น้า 

 5. เพ่ือน     6. ครู 

 7. บุคลากรทางด้านสาธารณสุข     8. อ่ืน ๆ........................................ 
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ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามเก่ียวกับความรู้ทันตสุขภาพ 

ข้อท่ี ค าถาม 
ตัวเลือกตอบ 

ถูก ผิด 

1 ฟันแท้มีจ านวนทั้งหมด 32 ซ่ี   

2 ฟันช่วยในการบดเคีย้วอาหารและเสริม

รูปหน้าให้สวยงาม 

  

3 โรคฟนัผุเกิดจากเชื้อแบคทีเรีย   

4 โรคเหงือกอักเสบเกิดจากคราบจุลินทรีย์   

5 อาหารหวานเหนียวไม่มีผลท าให้เกิดโรค

ฟันผ ุ

  

6 การแปรงฟันที่ถูกต้อง คือ ถูแปรงไปมา 

แบบแรง ๆ จะท าให้ฟนัสะอาด 

  

7 ปริมาณยาสีฟันท่ีใช้ในการแปรงฟันต้อง

ใส่เตม็แปรง 

  

8 การรับประทานผักผลไม้ท่ีมีเส้นใยจะท า

ให้เหงือก และฟันแข็งแรง 

  

9 การป้องกันโรคเหงือกอักเสบ คือ         

การแปรงฟันให้ สะอาด และใช้ไหมขัดฟัน

อย่างถูกวิธี 

  

10 เมื่อมีเลือดออกตามไรฟัน แสดงว่าท่าน

ก าลังเป็นโรคเหงือกอักเสบ 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

ส่วนท่ี 3 แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการดูแลทันตสุขภาพ 
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ข้อท่ี ค าถาม 
ระดับความคิดเห็น 

เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย 

1 นักเรียนสามารถแปรงฟันได้อย่าง

ถูกต้อง โดยวิธีขยับปัด 

   

2 นักเรียนรู้ถึงอาการเหงือกอกัเสบ 

และความเส่ียงที่ท าให้เกิดโรคเหงือก

อักเสบ 

   

3 นักเรียนแปรงฟันทุกครัง้หลงัอาหาร

กลางวันท่ีโรงเรียน 

   

4 นักเรียนสามารถตรวจฟันด้วยตนเอง

ได้ 

   

5 นักเรียนสามารถแปรงฟันก่อนนอน

ทุกคนื 

   

6 นักเรียนงด ขนมหวาน น้ าอัดลม ขนม

กรุบกรอบได้  

   

7 นักเรียนไปพบทันตบุคลากรอย่าง

น้อยปีละ 1 ครั้ง 

   

8 เมื่อนักเรยีนแปรงฟนัไม่สะอาด จะท า

ให้เกิดโรคเหงือกอักเสบได้ 

   

9 นักเรียนสามารถแปรงฟันได้นาน      

2-4 นาท ี

   

10 นักเรียนใช้ไหมขัดฟันได้อย่างถูกต้อง 

เพ่ือลดความเส่ียงการเกิดโรคเหงือก

อักเสบ 

   

 

 

 

 

 

ส่วนท่ี 4 แบบสอบถามความคาดหวังท่ีเกิดจากการปฏิบัติตนในการดูแลทันตสุขภาพ 
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ข้อท่ี ค าถาม 

ระดับความคิดเห็น 

เห็น

ด้วย 

ไม่

แน่ใจ 

ไม่เห็น

ด้วย 

1 ถ้านักเรียนไม่แปรงฟันจะท าให้เกิดเหงือก

อักเสบ และฟันผ ุ

   

2 ถ้านักเรียนใชไ้หมขัดฟัน นกัเรียนจะลด

โอกาสการเกิดโรคเหงือกอักเสบ 

   

3 การแปรงฟันแบบขยบัปัด จะท าให้นกัเรียน

มีสุขภาพเหงอืกและฟันที่ดี 

   

4 การตรวจสุขภาพช่องปากด้วยตนเองหน้า

กระจก จะท าให้นักเรียนสังเกตเหน็ ฟันผ ุ 

และเหงือกบวม 

   

5 การเคี้ยวเม็ดสีย้อมฟัน จะท าให้นักเรยีน

สามารถฝกึการแปรงฟนัได้ดีมากย่ิงขึ้น 

   

6 ถ้านักเรียนแปรงลิน้ทุกครัง้หลังจากแปรง

ฟัน นักเรียนจะไม่มกีล่ินปาก 

   

7 ถ้านักเรียนมคีวามรูใ้นการดูแลทันตสุขภาพ 

นักเรียนจะสามารถดแูลตนเองได้ดีมาก

ย่ิงขึ้น 

   

8 ถ้านักเรียนไม่รับประทานอาหารหวาน

เหนียว ขนมกรุบกรอบ น้ าอัดลม นักเรียน

จะมีสุขภาพช่องปากที่ด ี

   

9 นักเรียนต้องใช้น้ ายาบ้วนปากทุกครั้ง

หลังจากแปรงฟัน เพ่ือสุขภาพช่องปากที่ดี 

   

10 ถ้านักเรียนไม่แปรงฟันจะท าให้เกิดเหงือก

อักเสบ  
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ภาคผนวก ค เอกสารอธบิายส าหรับผู้เข้าร่วมในโครงการวิจัย 

 
 

ชื่อโครงการวิจัย 

ผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษาเพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือก

อักเสบของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่  6 ในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลดอยหลวง            

อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย 

The Effects of Dental Health Education Program for Gingivitis Prevention among 

the Six Grade Students in Doiloung Hospital ,Doiloung District and chiangrai Province. 

 

ผู้ท าวิจัย  

ช่ือ นางสาวจันทร์จิรา อยู่เกียรติกุล 

ที่อยู่ 24/1 ม.12 ต.เวียง อ.เทิง จ.เชียงราย 57160 

เบอรโ์ทรศัพท์ 053790056 ต่อ 107,0944957750 

 

เรียน ผู้เข้าร่วมโครงการวิจัยทุกท่าน 

ท่านได้รับเชิญให้เข้าร่วมในโครงการวิจัยนี้เนื่องจากท่านเป็นเด็กในกลุ่มวัยที่ต้องการ

ศึกษาและมีสุขภาพแข็งแรง ถ้าเข้าร่วมโครงการท่านจะได้รับการตรวจสุขภาพช่องปากและ

ได้รับทันตสุขศึกษา การดูแลสุขภาพช่องปากอย่างถูกวิธีด้วยตนเอง ก่อนที่ท่านจะตัดสินใจเข้า

ร่วมในการศึกษาวิจัยดังกล่าว ขอให้ท่านอ่านเอกสารฉบับนี้อย่างถี่ถ้วน เพ่ือให้ท่านได้ทราบถึง

เหตุผลและรายละเอียดของการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ หากท่านมีข้อสงสัยใด ๆ เพ่ิมเติม กรุณา

ซักถามจากทีมงานของแพทย์ผู้ท าวิจัย หรือแพทย์ผู้ร่วมท าวิจัยซ่ึงจะเป็นผู้สามารถตอบค าถาม

และให้ความกระจ่างแก่ท่านได้ 

ท่านสามารถขอค าแนะน าในการเข้าร่วมโครงการวิจัยนี้จากครอบครัว เพ่ือน หรือ

แพทย์ประจ าตัวของท่านได้ ท่านมีเวลาอย่างเพียงพอในการตัดสินใจโดยอิสระ ถ้าท่านตัดสินใจ

แล้วว่าจะเข้าร่วมในโครงการวิจัยนี้ ขอให้ท่านลงนามในเอกสารแสดงความยินยอมของ

โครงการวิจัยนี้ 
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เหตุผลความเป็นมา 

เนื่องจากผลการตรวจสภาพช่องปากของเด็กชั้นประถมศึกษาในเขตรับผิดชอบของ

โรงพยาบาลดอยหลวงพบว่าเด็กนักเรียนมีสภาวะเหงือกอักเสบเป็นจ านวนมาก จึงได้จัด

โครงการเพื่อป้องกันการเกิดโรคเหงือกอักเสบเพื่อแก้ปัญหา 

 

วัตถุประสงคข์องการศึกษา  

1. เพ่ือฝึกการแปรงฟันแบบปฏิบัติจริง เพื่อเป็นการช่วยลดข้ีฟันในช่องปากของเด็ก ๆ 

2. เพ่ือเพ่ิมเติมความรู้เกี่ยวกับโรคเหงือกอักเสบ 

3. เพ่ือให้นักเรียนตรวจสุขภาพช่องปากเบื้องต้นให้แก่ตนเองได้ 

วิธีการที่เก่ียวข้องกับการวิจัย 

หลังจากท่านให้ความยินยอมที่จะเข้าร่วมในโครงการวิจัยนี้ ผู้วิจัยจะขอตรวจสภาวะ

เหงือกอักเสบในช่องปาก เพื่อคัดกรองว่าท่านมีคุณสมบัติที่เหมาะสมท่ีจะเข้าร่วมในการวิจัย  

หากท่านมีคุณสมบัติตามเกณฑ์คัดเข้า ท่านจะได้รับเชิญให้มาพบทันตบุคลากรตาม

วันเวลาที่ผู้ท าวิจัยนัดหมาย เพ่ือเข้าร่วมโปรแกรมทันตสุขศึกษาป้องกันโรคเหงือก โดยตลอด

ระยะเวลาที่ท่านอยู่ในโครงการวิจัย คือ มกราคม 2560 – สิงหาคม 2561 และมาพบผู้วิจัยหรือ

ผู้ร่วมท าวิจัยทั้งสิ้น 8 ครั้ง 

ครั้งท่ี 1 ประสานงานกับโรงเรียนที่จะเข้าด าเนินงานวิจัย เพ่ือช้ีแจงวัตุประสงค์ของ

การวิจัย วิธีการวิจัยพร้อมทั้งขอความร่วมมือในการด าเนินการวิจัย 

ศึกษาแผนการเรียนการสอน เพ่ือน ามาก าหนดเวลาในการเก็บข้อมูลและด าเนินการ

จัดกิจกรรมตามโปรแกรมทันตสุขศึกษา ช้ีแจงขั้นตอนการท าวิจัยต่อผู้บริหาร ครูประจ าชั้น ครู

อนามัย และเด็กนักเรียน 

เก็บข้อมูลแบบสอบถามก่อนการทดลองทั้งกลุ่มทดลอง และกลุ่มเปรียบเทียบ  

ตรวจปริมาณค่าแผ่นคราบจุลินทรีย์บนตัวฟันของเด็ก ก่อนการทดลองทั้งในกลุ่ม

ทดลอง และกลุ่มเปรียบเทียบ 

ครั้งท่ี 2 จัดกิจกรรมให้ความรู้ด าเนินการให้แรงสนับสนุนทางสังคม โดยการกระตุ้น

เตือนครูประจ าชั้น และครูอนามัยเกี่ยวกับโรคเหงือกอักเสบ โดยให้ความรู้เรื่องโรคเหงือก

อักเสบ โครงสร้าง และส่วนประกอบของเหงือก สาเหตุของการเกิดโรคเหงือกอักเสบ ลักษณะ

อาการของโรคเหงือกอักเสบ วิธีการ ป้องกันการเกิดโรคเหงือกอักเสบ ผลดีของการป้องกัน

การเกิดโรคเหงือกอักเสบ หลังจากนั้นแบ่งกลุ่มนักเรียน เป็นกลุ่ม ๆ ละ 9-10 คน ให้นักเรียน

อภิปรายในกลุ่มถึงการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพช่องปาก 
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ครั้งที่ 3 การพัฒนาการรับรู้ความสามารถตนเองในการดูแลทันตสุขภาพ 

โดยแบ่งกลุ่มนักเรียนออกเป็น 3 กลุ่ม ให้เข้าศึกษาตามฐาน 3 ฐาน ประกอบด้วยฐาน

ที่ 1 เรื่องการแปรงฟันแบบขยับปัด ฐานที่ 2 เรื่อง การใช้ไหมขัดฟัน ฐานที่ 3 เรื่องการตรวจหา

คราบจุลินทรีย์โดยการใช้เม็ดสีย้อมฟัน ซ่ึงแต่ละฐานจะมีการให้ความรู้ และฝึกปฏิบัติจริง        

ใช้เวลาฐานละ 10 นาที หลังจากนั้นนักเรียน และผู้วิจัยร่วมกันสรุปกิจกรรม 

ครั้งที่ 4 การพัฒนาการรับรู้ความสามารถตนเองในการดูแลทันตสุขภาพ 

โดยการสอนวิธีตรวจสุขภาพช่องปากด้วยตนเองอย่างถูกต้อง เช่น การตรวจด้วย

ตนเองจากวิธีส่องกระจก วิธีการแหวกช่องปากเพ่ือท าการตรวจสุขภาพช่องปาก หลังจากนั้น

นักเรียน และผู้วิจัยร่วมกันสรุปกิจกรรม 

ครั้งที่ 5 การพัฒนาความคาดหวังในผลของการปฏิบัติตนในการดูแลทันตสุขภาพ 

โดยการ หาอาสาสมัคร 3 คนแสดงบทบาทสมมุติ ในหัวข้อการสะท้อนพฤติกรรม

ของเด็กที่ไม่ดูแลสุขภาพช่องปากของตนเอง จนก่อให้เกิดโรคเหงือกอักเสบ ใช้การแสดง

บทบาทสมมุติเป็นค าถามน า ในกิจกรรมการอภิปรายกลุ่มเพ่ือให้นักเรียน อภิปรายให้ได้ว่า มี

สาเหตุจากอะไร หรือพฤติกรรมอะไร ที่ส่งผลกระทบกับตัวละครดังกล่าว หลังจากนั้นนักเรียน 

และผู้วิจัยร่วมกันสรุปกิจกรรม 

ครั้งท่ี 6 สรุปความรู้เกี่ยวกับโรคเหงือกอักเสบ รวมถึงขั้นตอนในการปฏิบัติตน          

ในการดูแลสุขภาพช่องปากอย่างถูกวิธี 

ครั้งที่ 7-8 เก็บข้อมูลหลังการทดลองทั้งกลุ่มศึกษาและกลุ่มเปรียบเทียบ 

ตรวจปริมาณค่าแผ่นคราบจุลินทรีย์บนตัวฟันของเด็ก หลังการทดลองทั้งในกลุ่ม

ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ และสรุปประเมินผลโปรแกรม 

 

ความรับผิดชอบของอาสาสมัครผู้เข้าร่วมในโครงการวิจัย 

เพ่ือให้งานวิจัยนี้ประสบความส าเร็จ ผู้ท าวิจัยใคร่ขอความความร่วมมือจากท่าน   

โดยจะขอให้ท่านปฏิบัติตามค าแนะน าของผู้ท าวิจัยอย่างเคร่งครัด รวมทั้งแจ้งอาการผิดปกติ

ต่าง ๆ ที่เกิดข้ึนกับท่านระหว่างที่ท่านเข้าร่วมในโครงการวิจัยให้ผู้ท าวิจัยได้รับทราบ 

  

ความเส่ียงท่ีอาจได้รับ 

ความเส่ียงที่อาจเกิดต่ออาสาสมัครที่เข้าร่วมในโครงการวิจัย 

- ในการเข้าร่วมวิจัยท่านอาจจะได้รับความเสี่ยง คือ 

1. ความเส่ียงทางกาย เช่น การบาดเจ็บจากการวัดปริมาณคราบจุลินทรีย์  
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2. ความเสี่ยงทางจิตใจ เช่น ความรู้สึกอาย อึดอัดใจ ล าบากใจในการถูกตรวจฟัน 

3. ความเส่ียงทางสังคมเศรษฐกิจ เช่น ท าให้สูญเสียเวลาเรียนหรือกิจกรรมที่ตนเอง

พอใจ เพ่ือมาร่วมกิจกรรม รวมถึงการถูกเพ่ือนล้อหากคุณหมอประเมินว่าตนเองมีคราบ

จุลินทรีย์มาก  

มาตรการในการลดความเส่ียงหรือการวางแผนแก้ไขปัญหาที่อาจเกิดข้ึน  

1. การลดความเส่ียงทางกาย คือ คุณหมอจะวัดปริมาณคราบจุลินทรีย์อย่างเบามือ  

2. การลดความเสี่ยงทางจิตใจ คือ จะท าการเรียกตรวจในห้องทีละคน 

3. การลดความเส่ียงทางสังคมเศรษฐกิจ เช่น อธิบายถึงประโยชน์ของการตรวจ

คราบจุลินทรีย์ ท าความเข้าใจเพ่ือขอเวลาในการร่วมกิจกรรมแก่เด็ก ให้ข้อมูลปริมาณคราบ

จุลินทรีย์อย่างเป็นส่วนตัว 

กระบวนการขอความยินยอมจากอาสาสมัครเป็นลายลักษณ์อักษร 

1. มีหนังสือแสดงความยินยอมเข้าร่วมโครงการวิจัย ส าหรับอาสาสมัครเด็กอายุ        

7-20 ปี (Informed Consent Form) 

2. ผู้วิจัยเข้าไปแนะน าตัว ชี้แจงวัตถุประสงค์ และวิธีด าเนินการวิจัยของโครงการวิจัย

ให้นักเรียนกลุ่มเป้าหมายฟังอย่างละเอียด พร้อมกับแนบแบบฟอร์ม UP-HEC 04.2 ให้นักเรียน

น ากลับไปอ่านที่บ้านพร้อมปรึกษาบิดามารดา หรือผู้ปกครอง หากนักเรียนยินยอมเข้าร่วม

โครงการวิจัย จะให้ลงนามยินยอมเข้าร่วมโครงการวิจัย พร้อมกับการลงนามยินยอมของบิดา

มารดาหรือผู้ปกครอง ในแบบฟอร์ม UP-HEC 06 

3. ผู้วิจัยแจ้งนักเรียนให้ทราบว่ามีสิทธิที่จะปฏิเสธหรือถอนตัวออกจากโครงการได้

ตลอดเวลา โดยไม่ถูกหักคะแนน หรือสูญเสียผลประโยชน์ใด ๆ ที่พึงได้รับ 

 

การพบแพทย์นอกตารางนัดหมายในกรณีที่เกิดอาการข้างเคียง  (ถ้ามี) 

หากมีอาการข้างเคียงใด ๆ เกิดข้ึนกับท่าน ขอให้ท่านรีบมาพบแพทย์ที่สถานพยาบาล

ทันที ถึงแม้ว่าจะอยู่นอกตารางการนัดหมาย เพ่ือแพทย์จะได้ประเมินอาการข้างเคียงของท่าน 

และให้การรักษาที่เหมาะสมทันที หากอาการดังกล่าวเป็นผลจากการเข้าร่วมในโครงการวิจัย 

ท่านจะไม่เสียค่าใช้จ่าย  

ประโยชน์ท่ีอาจได้รับ 

1. โปรแกรมทันตสุขศึกษาเพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรคเหงือกอักเสบ

ส่งผลให้สุขภาพช่องปากของเด็กดีขึ้น 

2. เด็กนักเรียนมีทักษะการแปรงฟันที่ถูกต้อง 
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3. เด็กนักเรียนมีทักษะการตรวจสุขภาพช่องปากด้วยตนเอง 

4. น าข้อมูลที่ได้เป็นแนวทางในการวางแผนในการด าเนินงานทางทันตสาธารณสุข

ต่อไป 

วิธีการและรูปแบบการรักษาอ่ืน ๆ ซึ่งมีอยู่ส าหรับอาสาสมัคร (ถ้ามี) 

ท่านไม่จ าเป็นต้องเข้าร่วมโครงการวิจัยนี้เพ่ือประโยชน์ในการรักษาโรคที่ท่านเป็นอยู่ 

เนื่องจากมีแนวทางการรักษาอ่ืน ๆ หลายแบบส าหรับรักษาโรคของท่านได้ ดังนั้นจึงควร

ปรึกษาแนวทางการรักษาวิธีอ่ืน ๆ กับทันตแพทย์แพทย์ผู้ให้การรักษาท่านก่อนตัดสินใจเข้าร่วม

ในการวิจัย 

 

ข้อปฏิบัติของท่านขณะท่ีร่วมในโครงการวิจัย (ถ้ามี) 

ขอให้ท่านปฏิบัติ ดังนี้ 

1. ขอให้ท่านให้ข้อมูลทางการแพทย์ของท่านทั้งในอดีต และปัจจุบัน แก่ผู้ท าวิจัย          

ด้วยความสัตย์จริง 

2. ขอให้ท่านแจ้งให้ผู้ท าวิจัยทราบความผิดปกติที่ เกิดข้ึนระหว่างที่ท่านร่วมใน

โครงการวิจัย 

 

อันตรายท่ีอาจเกิดขึ้นจากการเข้าร่วมในโครงการวิจัยและความรับผิดชอบของ

ผู้ท าวิจัย/ผู้สนับสนุนการวิจัย (ถ้ามี) 

ยกตัวอย่างการเขียน : หากพบอันตรายที่เกิดข้ึนจากการวิจัย ท่านจะได้รับการรักษา

อย่างเหมาะสมทันที  และท่านปฏิบัติตามค าแนะน าของทีมผู้ท าวิจัยแล้ว ผู้ท าวิจัย/ผู้สนับสนุน

การวิจัยยินดีจะรับผิดชอบค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลของท่าน และการลงนามในเอกสาร

ให้ความยินยอม ไม่ได้หมายความว่าท่านได้สละสิทธิ์ทางกฎหมายตามปกติที่ท่านพึงมี 

ในกรณีที่ท่านได้รับอันตรายใด ๆ หรือต้องการข้อมูลเพ่ิมเติมที่ เกี่ยวข้องกับ

โครงการวิจัย ท่านสามารถติดต่อกับผู้ท าวิจัยคือ นางสาวจันทร์จิรา อยู่เกียรติกุล ได้ตลอด 24 

ชั่วโมง 

ค่าใช้จ่ายของท่านในการเข้าร่วมการวิจัย (ถ้ามี) 

ไม่มี 

 

ค่าตอบแทนส าหรับผู้เข้าร่วมวิจัย (ถ้ามี) 

ไม่มี 
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การเข้าร่วมและการส้ินสุดการเข้าร่วมโครงการวิจัย 

ผู้ท าวิจัยอาจถอนท่านออกจากการเข้าร่วมการวิจัย เพ่ือเหตุผลด้านความปลอดภัย

ของท่าน หรือเม่ือผู้สนับสนุนการวิจัยยุติการด าเนินงานวิจัย หรือ ในกรณีดังต่อไปนี้ 

- ท่านไม่สามารถปฏิบัติตามค าแนะน าของผู้ท าวิจัย 

 

การปกป้องรักษาข้อมูลความลับของอาสาสมัคร 

ข้อมูลที่อาจน าไปสู่การเปิดเผยตัวท่าน จะได้รับการปกปิดและจะไม่เปิดเผยแก่

สาธารณชน ในกรณีที่ผลการวิจัยได้รับการตีพิมพ์ ช่ือและที่อยู่ของท่านจะต้องได้รับการปกปิด

อยู่เสมอ โดยจะใช้เฉพาะรหัสประจ าโครงการวิจัยของท่าน 

จากการลงนามยินยอมของท่านผู้ท าวิจัย และผู้สนับสนุนการวิจัยสามารถเข้าไป

ตรวจสอบบันทึกข้อมูลทางการแพทย์ของท่านได้แม้จะส้ินสุดโครงการวิจัยแล้วก็ตาม หากท่าน

ต้องการยกเลิกการให้สิทธิ์ดังกล่าว ท่านสามารถแจ้ง หรือเขียนบันทึกขอยกเลิกการให้ค า

ยินยอม โดยส่งไปที่ นางสาวจันทร์จิรา อยู่เกียรติกุล ที่อยู่  24/1 หมู่ 12 ต าบลเวียง อ าเภอเทิง 

จังหวัดเชียงราย 57160 

หากท่านขอยกเลิกการให้ค ายินยอมหลังจากที่ท่านได้เข้าร่วมโครงการวิจัยแล้ว 

ข้อมูลส่วนตัวของท่านจะไม่ถูกบันทึกเพ่ิมเติม อย่างไรก็ตามข้อมูลอ่ืน ๆ ของท่านอาจถูก

น ามาใช้เพ่ือประเมินผลการวิจัย  และท่านจะไม่สามารถกลับมาเข้าร่วมในโครงการนี้ได้อีก 

ทั้งนี้เนื่องจากข้อมูลของท่านที่จ าเป็นส าหรับใช้เพ่ือการวิจัยไม่ได้ถูกบันทึก จากการลงนาม

ยินยอมของท่านแพทย์ผู้ท าวิจัยสามารถบอกรายละเอียดของท่านที่เกี่ยวกับการเข้าร่วม

โครงการวิจัยนี้ให้แก่แพทย์ผู้รักษาท่านได้ 

 

สิทธิ์ของผู้เข้าร่วมในโครงการวิจัย 

ยกตัวอย่างการเขียน : ในฐานะที่ท่านเป็นผู้เข้าร่วมในโครงการวิจัย ท่านจะมีสิทธิ์

ดังต่อไปนี้ 

1. ท่านจะได้รับทราบถึงลักษณะและวัตถุประสงค์ของการวิจัยในครั้งนี้ 

2. ท่านจะได้รับการอธิบายเกี่ยวกับระเบยีบวิธีการของการวิจัยทางการแพทย์ รวมทั้ง

ยาและอุปกรณ์ที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ 

3. ท่านจะได้รับการอธิบายถึงความเส่ียงและความไม่สบายที่จะได้รับจากการวิจัย 

4. ท่านจะได้รับการอธิบายถึงประโยชน์ที่ท่านอาจจะได้รับจากการวิจัย 
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5. ท่านจะได้รับการเปิดเผยถึงทางเลือกในการรักษาด้วยวิธีอ่ืน ยา หรืออุปกรณ์ ซ่ึงมี

ผลดีต่อท่านรวมทั้งประโยชน์และความเสี่ยงที่ท่านอาจได้รับ 

6. ท่านจะได้รับทราบแนวทางในการรักษา ในกรณีที่พบโรคแทรกซ้อนภายหลัง       

การเข้าร่วมในโครงการวิจัย 

7. ท่านจะมีโอกาสได้ซักถามเกี่ยวกับงานวิจัยหรือข้ันตอนที่เกี่ยวข้องกับงานวิจัย 

8. ท่านจะได้รับทราบว่าการยินยอมเข้าร่วมในโครงการวิจัยนี้ ท่านสามารถขอถอน

ตัวจากโครงการเมื่อไรก็ได้ โดยผู้เข้าร่วมในโครงการวิจัยสามารถขอถอนตัวจากโครงการโดย

ไม่ได้รับผลกระทบใด ๆ ทั้งสิ้น 

9. ท่านจะได้รับเอกสารข้อมูลค าอธิบายส าหรับผู้เข้าร่วมในโครงการวิจัยและส าเนา

เอกสารใบยินยอมที่มีทั้งลายเซ็นและวันที่ 

10. ท่านมีสิทธิ์ในการตัดสินใจว่าจะเข้าร่วมในโครงการวิจัยหรือไม่ก็ได้ โดยปราศจาก

การใช้อิทธิพลบังคับข่มขู่ หรือการหลอกลวง 

หากท่านไม่ได้รับการชดเชยอันควรต่อการบาดเจ็บหรือเจ็บป่วยที่เกิดข้ึน โดยตรงจาก

การวิจัย หรือท่านไม่ได้รับการปฏิบัติตามที่ปรากฏในเอกสารข้อมูลค าอธิบายส าหรับผู้เข้าร่วม

ในการวิจัย ท่านสามารถร้องเรียนได้ที่ คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัย

พะเยา หมายเลขโทรศัพท์  054466666 โทรสาร  054466714 ในเวลาราชการ 

ขอขอบคุณในการร่วมมือของท่านมา ณ ที่นี้ 

 

..................................................................................................................................

............................................................ 
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ภาคผนวก ง เอกสารยินยอมเข้าร่วมโครงการวิจัย 

 
ชื่อโครงการวิจัย: ผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษาเพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรค

เหงือกอักเสบของนักเรียนชัน้ประถมศึกษาปีที่ 6 ในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลดอยหลวง 

อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย 

The Effects of Dental Health Education Program for Gingivitis Prevention among 

the Six Grade Students in Doiloung Hospital ,Doiloung District, chiangrai Province. 

โครงการวิจัยขอให้หนูเข้าร่วมในการวิจัยนี้เนื่องจากหนูเป็นเด็กที่มีสุขภาพแข็งแรง 

ขอให้หนูให้เวลาเพ่ืออ่านและปรึกษากับคุณหมอ พยาบาล ผู้ปกครอง เครือญาติ หรือหนู

สามารถถามเจ้าหน้าท่ีในโครงการในส่วนที่หนูไม่เข้าใจ หรือ ต้องการรู้เพิ่มเติม 

1. โครงการน้ีคืออะไร  

โครงการใหท้ันตสุขศึกษาเพ่ือป้องกันโรคเหงือกอักเสบ ประกอบด้วยกิจกรรมการ

แปรงฟันท่ีถูกวิธี และการดแูลสุขภาพช่องปากด้วยตนเอง 

2. ท าไมจึงเกิดการศึกษาวิจัยในโครงการ 

คุณหมอของโครงการต้องการรู้ว่า 

ถ้าเด็ก ๆ ได้รับทันตสุขศึกษาที่ถูกวิธี มีการปฏิบัติจริงอย่างสม่ าเสมอจะช่วยลด

โอกาสการเกิดเหงือกอักเสบได้หรือไม่ 

3. หนูต้องท าอะไรบ้างถ้าเข้าร่วมการวิจัย 

4. หนูจะได้มาพบคุณหมอทั้งหมด 8 ครั้ง คือ  

ครั้งที่ 1 หนูต้องเข้ารับฟงัช้ีแจงวัตุประสงค์ของการวิจยั  

หนูต้องไดท้ าแบบสอบถามก่อนการเข้าร่วมโปรแกรม 

หนูต้องไดร้ับการตรวจปรมิาณค่าแผ่นคราบจุลนิทรย์ีบนตัวฟนั 

ครั้งท่ี 2 หนูจะได้เข้าร่วมกิจกรรมให้ความรู้ด าเนินการให้แรงสนับสนุนทางสังคม  

โดยการกระตุ้นเตือนครูประจ าชั้น และครูอนามัยเกี่ยวกับโรคเหงือกอักเสบ โดยให้ความรู้เรื่อง

โรคเหงือกอักเสบ โครงสร้าง และส่วนประกอบของเหงือก สาเหตุของการเกิดโรคเหงือก

อักเสบ ลักษณะอาการของโรคเหงือกอักเสบ วิธีการ ป้องกันการเกิดโรคเหงือกอักเสบ ผลดี
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ของการป้องกันการเกิดโรคเหงือกอักเสบ หนูจะได้เข้าร่วมกลุ่มท ากิจกรรม เป็นกลุ่ม ๆ ละ 9-

10 คน ให้นักเรียนอภิปรายในกลุ่มถึงการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพช่องปาก 

ครั้งที่ 3 การพัฒนาการรับรู้ความสามารถตนเองในการดูแลทันตสุขภาพ 

หนูจะได้แบ่งกลุ่มเข้าฐาน แบ่งกลุ่มนักเรียนออกเป็น 3 กลุ่ม ให้เข้าศึกษาตามฐาน 3 

ฐาน ประกอบด้วยฐานที่ 1 เรื่องการแปรงฟันแบบขยับปัด ฐานที่ 2 เรื่อง การใช้ไหมขัดฟัน ฐาน

ที่ 3 เรื่องการตรวจหาคราบจุลินทรีย์โดยการใช้เม็ดสีย้อมฟัน ซ่ึงแต่ละฐานจะมีการให้ความรู้ 

และฝึกปฏิบัติจริง ใช้เวลาฐานละ 10 นาที หลังจากนั้นนักเรียน และผู้วิจัยร่วมกันสรุปกิจกรรม 

ครั้งที่ 4 การพัฒนาการรับรู้ความสามารถตนเองในการดูแลทันตสุขภาพ 

หนูจะได้รับการสอนวิธีตรวจสุขภาพช่องปากด้วยตนเองอย่างถูกต้อง เช่น การตรวจ

ด้วยตนเองจากวิธีส่องกระจก วิธีการแหวกช่องปากเพ่ือท าการตรวจสุขภาพช่องปาก หลังจาก

นั้นนักเรียน และผู้วิจัยร่วมกันสรุปกิจกรรม 

ครั้งท่ี 5 การพัฒนาความคาดหวังในผลของการปฏิบัติตนในการดูแลทันตสุขภาพ

ตัวแทนของนักเรียนในกลุ่มของหนูจะได้แสดงบทบาทสมมุติ ในหัวข้อการสะท้อนพฤติกรรม

ของเด็กที่ไม่ดูแลสุขภาพช่องปากของตนเอง จนก่อให้เกิดโรคเหงือกอักเสบ ใช้การแสดง

บทบาทสมมุติเป็นค าถามน า ในกิจกรรมการอภิปรายกลุ่มเพ่ือให้นักเรียน อภิปรายให้ได้ว่า มี

สาเหตุจากอะไร หรือพฤติกรรมอะไร ที่ส่งผลกระทบกับตัวละครดังกล่าว หลังจากนั้นนักเรียน 

และผู้วิจัยร่วมกันสรุปกิจกรรม 

ครั้งท่ี 6 หนูต้องสรุปความรู้เกี่ยวกับโรคเหงือกอักเสบ รวมถึงขั้นตอนในการปฏิบัติ

ตนในการดูแลสุขภาพช่องปากอย่างถูกวิธี 

ครั้งที่ 7-8 เก็บข้อมูลหลังการทดลองทั้งกลุ่มศึกษาและกลุ่มเปรียบเทียบ 

หนูจะได้ตรวจปรมิาณค่าแผ่นคราบจุลินทรียบ์นตัวฟนั หลังการทดลองทั้งในกลุ่มทดลองและ

กลุ่มเปรียบเทยีบ  

 

4. ความเส่ียงและประโยชน์ของการเข้าร่วมโครงการ 

- ในการเข้าร่วมวิจัยท่านอาจจะไดร้ับความเส่ียง คือ 

1. ความเส่ียงทางกาย เช่น การบาดเจ็บจากการวัดปริมาณคราบจุลินทรีย์  

2. ความเสี่ยงทางจติใจ เชน่ ความรู้สึกอาย อึดอัดใจ ล าบากใจในการถกูตรวจฟัน 

3. ความเส่ียงทางสังคมเศรษฐกิจ เช่น ท าให้สูญเสียเวลาเรียนหรือกิจกรรมที่ตนเอง

พอใจ เพ่ือมาร่วมกิจกรรม รวมถึงการถูกเพ่ือนล้อหากคุณหมอประเมินว่าตนเองมีคราบ

จุลินทรีย์มาก  
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5. การรักษาความลับ  

ข้อมูลทุกอย่างของหนูที่ทางโครงการเก็บรวบรวมจะถูกเก็บเป็นความลับ ทางโครงการ

จะใช้เพียงหมายเลขรหัสแทนชื่อของหนู จะไม่มีการใช้ช่ือจริงในการวิจัยนี้  

6. การเข้าร่วมโครงการวิจัย   

การตัดสินใจเข้าร่วมโครงการนี้ข้ึนอยู่กับตัวหนูและครอบครัว หนูมีสิทธิ์ตัดสินใจ         

ไม่เข้าร่วมในโครงการนี้ได้ และหากหนูเข้าร่วมโครงการแล้ว หนูก็มีสิทธิ์ที่จะถอนตัวเมื่อใดก็ได้ 

โดยไม่จ าเป็นต้องให้เหตุผลใด ๆ คุณหมอผู้ดูแลหนูจะยังคงให้การดูแลหนูตามปกต 

ขอบคุณที่หนูเสียสละเวลาเพ่ือท าความเข้าใจกับโครงการวิจัยนี้ ขอให้หนูสอบถาม

และแจ้งให้ทางโครงการทราบสิ่งที่ยังไม่เข้าใจ หรือต้องการสอบถามข้อมูลเพ่ิมเติม  

 

ปัญหาหรือข้อซักถามต่าง ๆ 

ถ้าหนูมีค าถามเกี่ยวกับโครงการวิจัยนี้ หรือเกี่ยวกับการบาดเจ็บที่เกี่ยวข้องกับ        

การวิจัย หนูสามารถติดต่อ นางสาวจันทร์จิรา อยู่เกียรติกุล โทร 0944957750 หรือ เบอร์

โทรศัพท์มือถือกรณีฉุกเฉิน 24 ชั่วโมง 0944957750 

ส าหรับค าถามเกี่ยวกับโครงการวิจัย สิทธิของหนู และอันตรายที่เกิดจากการวิจัย  

หนูสามารถติดต่อเจ้าหน้าที่ผู้เป็นอิสระจากโครงการวิจัยนี้ ที่โรงพยาบาลดอยหลวง ผู้ให้

ค าปรึกษา นางสาวจันทร์จิรา อยู่เกียรติกุล ที่โทรศัพท์หมายเลข 0944957750 
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วัน เดือน ปี เกิด 29  มีนาคม พ.ศ.2536 

สถานท่ีเกิด เชียงราย 

วุฒิการศึกษา วทบ.สาธารณสุขศาสตรบัณฑติ มหาวสิทยาลัยพะเยา จังหวัดพะเยา 

ท่ีอยู่ปัจจุบัน 24/1 หมู ่12 ต าบลเวียง อ าเภอเทิง จังหวัดเชียงราย 

ผลงานตีพิมพ์ จันทร์จิรา อยู่เกียรตกิุล (ผู้บรรยาย). (16 มิถนุายน 2561). ผลของ

โปรแกรมทนัตสุขศึกษาเพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการป้องกันโรค

เหงือกอักเสบของนักเรียน ชั้นประถมศึกษาปทีี ่6 ในเขตรับผิดชอบของ

โรงพยาบาลดอยหลวง อ าเภอดอยหลวง จังหวัดเชียงราย. ใน รายงาน

สืบเนื่องจากการประชุมทางวิชาการบณัฑติศึกษา ครั้งที ่4 (หน้า 186-
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รางวัลท่ีได้รับ - 
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