
 
บทท่ี  5 

 
สรุปและ อภิปรายผลการศึกษา 

 
 การศึกษาเรื่อง ความคาดหวังของเจาหนาที่สาธารณสุขตอบทบาทหนาที่ทันตาภิบาล 
ในจังหวัดตรัง  มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาถึงความคาดหวังในบทบาทหนาที่ของทันตาภิบาล  โดย
ศึกษาภายใตกระแสการปฏิรูปที่เกิดขึ้นในสังคมไทย คือ การปฏิรูประบบสุขภาพ  การปฏิรูประบบ
ราชการ  และการปฏิรูปการปกครองสวนทองถ่ินโดยในการศึกษาผูศึกษาอาศัยวิธีการศึกษาวิจัยเชิง
คุณภาพ  (Qualitative  research)  เพื่อใหไดขอมูลในแงมุมที่หลากหลาย  ผูศึกษาไดใชวิธีการรวบ
รวมขอมูลหลายวิธีรวมกัน  ไดแก  การศึกษาจากเอกสาร การสังเกต การสัมภาษณแบบเจาะลึก โดย
ไดดําเนินการเก็บขอมูลตั้งแตเดือนมิถุนายน ถึงเดือนสิงหาคม  2548  กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษา
ครั้งนี้ไดแก  ทันตาภิบาล  ทันตแพทย  เจาหนาที่สาธารณสุข  และผูบริหารดานสาธารณสุข  ใน
จังหวัดตรัง  การนําเสนอในบทนี้จะประกอบไปดวย 4 สวนดังนี้ 

1. สรุปผลการศึกษา 
2. อภิปรายผลการศึกษา 
3. วิเคราะหผลการศึกษา 
4. ขอเสนอแนะในการศึกษา 
 

สรุปผลการศึกษา 
 

จากการสัมภาษณเชิงลึกบุคลากรสาธารณสุขซ่ึงประกอบดวย  ผูบริหารสาธารณสุข 
ทันตแพทย  ทันตาภิบาล และเจาหนาที่สาธารณสุข เกี่ยวกับความคาดหวังของบุคลากรสาธารณสุข
ตอบทบาทหนาที่ของทันตาภิบาล ภายใตเงื่อนไข 3 ประเด็นคือการปฏิรูประบบสุขภาพ  การปฏิรูป
ระบบราชการ  และการปฏิรูปการกระจายอํานาจ  สามารถสรุปเปนประเด็นไดดังนี้ 

 
1. บทบาทหนาท่ีของทันตาภิบาลภายใตการปฏิรูประบบสุขภาพ 

หลักการสําคัญของระบบสุขภาพแบบใหมคือ สรางเสริมการมีสุขภาพดี ใหมากที่สุด 
ใหคนทุกคนมีสุขภาพดีมากที่สุดเทาที่จะเปนไปได แตถาหากเกิดการเจ็บปวยก็จะตองไดรับการ
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รักษาอยางถูกตองเปนธรรมมากที่สุด จากการศึกษาพบวาภายใตการปฏิรูประบบสุขภาพ บทบาท
หนาที่ของทันตาภิบาลมีการเปลี่ยนแปลงไป โดยสรุปไดดังนี้ 

1.1 บทบาทหนาท่ีในปจจุบันของทันตาภิบาล ภายใตการปฏิรูประบบสุขภาพ 
ปจจุบันนี้ทันตาภิบาลของจังหวัดตรัง ปฏิบัติงานใน  3 หนวยงาน  คือสํานักงาน           

สาธารณสุขจังหวัด โรงพยาบาลชุมชน และสถานีอนามัยหรือศูนยสุขภาพชุมชน โดยบทบาทหนาที่
ของทันตาภิบาลในแตละหนวยงานไมมีความแตกตางกันมากนัก สามารถแบงบทบาทหนาที่ออก
ไดเปน 6 สวนหลักๆคือ  

1.1.1 งานบริการทันตกรรม เปนบทบาทหนาที่หลักของทันตาภิบาลที่
ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลชุมชน และสถานีอนามัยหรือศูนยสุขภาพชมุชน ใหบริการทั้งในกลุมคน
ไขทั่วไปและกลุมเปาหมาย ในกลุมเปาหมายนั้นนักเรียนประถมศึกษาเปนกลุมที่ไดรับบริการมากที่
สุด บริการทันตกรรมที่จัดโดยทันตาภิบาลนั้น เปนบริการขั้นพื้นฐานไดแก ถอนฟน อุดฟน และ         
ขูดหินปูน ซ่ึงสวนใหญจะใหบรกิารถอนฟนเปนหลัก สําหรับการอุดฟนนั้นมีบางโรงพยาบาลที่ไม
อนุญาตใหทันตาภิบาลอุดฟนหนา ในการใหบริการทันตกรรมนั้นทันตแพทยจะใหบริการในคนไข
เฉพาะทางเปนหลัก ในขณะที่งานบริการพื้นฐานทันตาภิบาลจะมีบทบาทหนาที่หลัก 

1.1.2 งานสรางเสริมปองกันดานทันตสุขภาพ  เปนบทบาทหนาที่ที่          
ทันตาภิบาลไดรับมอบหมายใหรับผิดชอบโดยตรง กิจกรรมที่มีไดแก  การสํารวจสภาวะชองปาก 
ใหสุขศึกษา  การทําเคลือบหลุมรองฟน  กลุมเปาหมายที่ใหบริการไดแก นักเรียนประถมศึกษา 
หญิงมีครรภ เด็กกอนวัยเรียน ในสวนของโครงการสงเสริมทันตสุขภาพนั้นสวนใหญจะเปนโครง
การตามนโยบายของกระทรวง และโครงการที่จังหวัดกําหนดขึ้น สวนโครงการที่จัดขึ้นในระดับ
หนวยงานนั้นยังมีคอนขางนอย ซ่ึงโครงการสงเสริมปองกันดานทันตสุขภาพที่ทันตาภิบาลจัดทํา
ขึ้นนั้น มักจะจัดทําขึ้นเพื่อเปนผลงานประกอบการพิจารณาการเลื่อนระดับในระบบราชการ และ
หลังจากที่มีการปฏิรูประบบบริการสุขภาพซึ่งเนนใหทํางานสรางเสริมสุขภาพมากขึ้น ทําใหทันตา
ภิบาลมีกิจกรรมดานนี้เพิ่มขึ้นดวย โดยนโยบายไดกําหนดเปาหมายของผลงานไวอยางชัดเจน ทําให
ทันตาภิบาลมีภาระงานสงเสริมและปองกันดานทันตสุขภาพเพิ่มขึ้นอยางชัดเจน เชน เด็กนักเรียน
ประถมศึกษาปท่ี 1 ตองไดรับการเคลือบหลุมรองฟนครบทุกคน ทันตาภิบาลไดสะทอนปญหาใน
การดําเนินงานสงเสริมทันตสุขภาพที่สําคัญคือ 1) มีภาระงานดานบริการทันตกรรมที่คอนขางเยอะ
ทําใหไมมีเวลาในการดําเนินงานดานสงเสริมทันตสุขภาพ 2) ความจําเปนที่ทันตบุคลากรตองให
ความสําคัญกับงานบริการทันตกรรมมากกวางานสงเสริมทันตสุขภาพเพื่อปองกันการรองเรียน 3) 
ภาระงานของทันตแพทยที่เพิ่มขึ้น เชน โครงการทําฟนปลอมในผูสูงอายุ ทําใหทันตาภิบาลตอง
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แบกรับภาระหนาที่ในการใหบริการทันตกรรมพื้นฐานมากขึ้น ซ่ึงสงผลใหเวลาในการทํางานดาน
สงเสริมทันตสุขภาพลดลง 

1.1.3 งานบริหารงานทั่วไป ไดแก งานระเบียนรายงาน งานวัสดุและครุ
ภัณฑ และงานสารบรรณ บทบาทหนาที่สวนใหญจะเปนงานดานเอกสาร การติดตอประสานงาน 
ซ่ึง    ทันตาภิบาลที่ปฏิบัติงานในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดจะมีบทบาทหนาที่ดานนี้เปนหลัก 

1.1.4 บริการทันตกรรมในศูนยสุขภาพชุมชน (PCU) สืบเนื่องจากการ
ปฏิรูประบบบริการสุขภาพ  ทําใหมีการจัดสรรทันตาภิบาลปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชน ซ่ึงจะ
ปฏิบัติงานใน 2 ลักษณะคือ 1) ปฏิบัติงานประจําในศูนยสุขภาพชุมชน ซ่ึงใหบริการทันตกรรมพื้น
ฐานและสงเสริมปองกันดานทันตสุขภาพ และ 2) ออกหนวยใหบริการทันตกรรมในศูนยสุขภาพ
ชุมชน ซ่ึงสวนใหญจะออกหนวยใหบริการ 1-3 ครั้งตอสัปดาห และสวนใหญจะใหบริการถอนฟน
เทานั้น 

1.1.5 งานประกันคุณภาพบริการ(HA) งานในสวนนี้ทันตาภิบาลเห็นวา
ไมไดเปนการเพิ่มภาระงาน แตเปนการจัดระบบงานมากกวา สวนที่มีผลตอบทบาทหนาท่ีทันตาภิ
บาลเนื่องมาจากงานประกันคุณภาพบริการนั้นสวนใหญทันตแพทยจะไดรับแตงตั้งใหเปนคณะ
กรรมการ ทําใหตองเขารวมประชุมคอนขางบอย ซ่ึงผลใหทันตาภิบาลตองรับหนาที่ในการบริการ
ทันตกรรมแทน สงผลใหบางครั้งทันตาภิบาลตองยกเลิกหรือเล่ือนกจิกรรมสรางเสริมทันตสุขภาพ 
ออกไปเพื่อปองกันการรองเรียน 

1.1.6 งานในความรับผิดชอบของสถานีอนามัย เปนบทบาทหนาที่เพิ่ม
ขึ้นอีกสวนหนึ่ง ซ่ึงสวนใหญไดแก การรักษาพยาบาลเบื้องตน และงานอื่นตามความถนัดและความ
เหมาะสม เชน งานคลังยา งานบัตรประกันสุขภาพ โดยที่ทันตาภิบาลบางคนไดรับการมอบหมาย
ใหรับผิดชอบโดยตรง ในขณะที่บางคนเปนเพียงการชวยเหลือเมื่อเจาหนาที่ที่รับผิดชอบไมวางเทา
นั้น ทันตาภิบาลตองรับผิดชอบงานอื่นๆของสถานีอนามัยในฐานะเจาหนาที่คนหนึ่งขององคกร 
เนื่องจากโดยทั่วไปจํานวนเจาหนาที่ในสถานีอนามัยมีนอย ดังนั้นจึงมีความจําเปนที่บุคลากรใน
หนวยงานจะตองทํางานทดแทนกันได 
 

1.2 ความคาดหวังของบุคลากรสาธารณสุขตอบทบาทหนาท่ีของทันตาภิบาล  ภายใต
การปฏิรูประบบสุขภาพ  

สามารถแบงบทบาทหนาที่ตามความคาดหวังไดเปน 3 ประเด็นหลักไดดังนี้ 
1.2.1 งานสรางเสริมทันตสุขภาพ โดยสรุปบุคลากรสาธารณสุขมีความ 

คาดหวังให ทันตาภิบาลมีบทบาท   หนาที่หลักในดานการสรางเสริมทันตสุขภาพ และเห็นวาทันตา
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ภิบาลควรเพิ่มเวลาในการปฏิบัติงานดานสงเสริมทันตสุขภาพใหมากขึ้น ถึงแมจะมีปญหาเรื่อง
ปริมาณคนไขซ่ึงมีจํานวนมากก็ตาม เพราะเห็นวาแนวคิดการปฏิรูประบบสุขภาพ เปนแนวทางที่
สามารถแกไขปญหาสุขภาพไดอยางแทจริง 

1.2.2 งานบริการทันตกรรม บุคลากรสาธารณสุขตองการใหทันตาภิบาล
มีบทบาทหนาท่ีดานการรักษาพยาบาลทางทันตกรรม โดยเห็นวายังมีความจําเปนอยูเนื่องจาก
ปจจุบันทันตแพทยยังมีจํานวนนอย ไมสามารถรองรับปริมาณคนไขที่มีจํานวนมากได จําเปนตอง
พึ่งพาทันตาภิบาลในการรองรับงานรักษาพยาบาล ในขณะที่ทันตาภิบาลเองมีความเห็นวา งาน
บริการทันตกรรม สามารถสรางความเชื่อมั่นหรือศรัทธาแกประชาชนได และจะทําใหสามารถ    
ชักจูงประชาชนใหไปสูกิจกรรมสรางเสริมทันตสุขภาพไดงายขึ้น 

1.2.3 งานบริหารงานทั่วไป บุคลากรสาธารณสุขเห็นวา ภาระงานดาน
บริหารงานทั่วไปของทันตาภิบาลที่ทําอยูในปจจุบัน คืองานระเบียนรายงาน งานวัสดุครุภัณฑ และ
งานสารบรรณ มคีวามเหมาะสมดีแตตองการใหทันตาภิบาลมีความรูความสามารถเพิ่มเติมในเรื่อง  
การจัดการโครงการ  ระเบียบพัสดุและการเงิน  และที่สําคัญคือหลักการบริหาร  
 
บุคลากรสาธารณสุขตองการใหทันตาภิบาลปฏิบัติงาน ภายใตคุณลักษณะที่สําคัญ 2 ประการคือ 

1) ความเปนวิชาการดานสรางเสริมทันตสุขภาพ ตองการใหทันตาภิบาลปฏิบัติงานใน
ลักษณะของ นักวิชาการดานสงเสริมทันตสุขภาพ โดยเห็นวาขณะนี้ทันตาภิบาลมีความสามารถใน
การใหบริการทันตกรรมที่ดีอยูแลว แตในงานสรางเสริมทันตสุขภาพนั้น กิจกรรมที่เกิดขึ้นจะเปน
กิจกรรมดานการใหสุขศึกษาและการปองกันมากกวา สวนกิจกรรมดานสรางเสริมทันตสุขภาพนั้น
ยังเกิดขึ้นไมชัดเจน 

2) การทํางานเปนทีม โดยตองการใหทันตาภิบาลมีการทํางานเปนทีมมากขึ้น โดย
สามารถเปนทั้ง “ทมีทันตสุขภาพ”  และ “ทีมสุขภาพ” ในเวลาเดียวกัน  โดยเจาหนาที่สาธารณสุขได
สะทอนใหเห็นปญหาที่เกิดขึ้นจากความลมเหลวของการทํางานเปนทีมคือ การทํางานซ้ําซอนสิ้น
เปลืองทรัพยากรเนื่องจากขาดการประสานงานกับหนวยงานอื่น และที่สําคัญคือเกิดปรากฏการณ
ความไมเขาใจกันทั้งในกลุมของทันตบุคลากรเอง และกลุมของเจาหนาที่สาธารณสุข ซ่ึงทําใหเกิด
ชองวางในการทํางาน และอาจกอใหเกิดความขัดแยงในอนาคตได  
 
2. บทบาทหนาท่ีของทันตาภิบาลภายใตการปฏิรูประบบราชการ 

จากความลมเหลวของระบบราชการ ทําใหการดําเนินงานขาดประสิทธิภาพ ผลการ
ปฏิบัติงานไมตอบสนองตอความตองการของประชาชน  การบริหารงานที่ เนนขั้นตอนและ          
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กฎระเบียบ ทําใหเกิดความลาชาไมทันตอการเปลี่ยนแปลงในสังคม ตลอดจนปญหาคอรัปชั่นซ่ึงมี
ใหเห็นทั่วไป สงผลใหประเทศไทยจําเปนตองปฏิรูประบบราชการอยางดวน “ทันตาภิบาล” เปน  
บุคลากรคนหนึ่งซึ่งปฏิบัติงานในระบบราชการ จึงไดรับผลกระทบจากการปฏิรูปโดยตรง ดังนั้นจงึ
มีความจําเปนที่ทันตาภิบาลจะตองปรับตัวเองใหทันตอกระแสการปฏิรูปที่เกิดขึ้น เพื่อทันตาภิบาล
จะไดมีบทบาทหนาที่หรือคุณสมบัติสอดคลองกับการปฏิรูประบบราชการ จากการศึกษาพบวา 

 
2.1 บทบาทหนาท่ีในปจจุบันของทันตาภิบาล ภายใตการปฏิรูประบบราชการ 
จากการศึกษาพบวา บุคลากรสาธารณสุขสวนใหญยังขาดความรูความเขาใจ เก่ียวกับ

การปฏิรูประบบราชากร โดยบุคลากรสาธารณสุขเห็นวา การเปลี่ยนแปลงในระบบราชการสงผล
กระทบตอทันตาภิบาลโดยตรง โดยประเด็นที่กลุมตัวอยางไดใหความคิดเห็นสวนใหญคือ การให
ทันตาภิบาลที่จบการศึกษาหลังจากป พ.ศ.2545 ปฏิบัติงานในตําแหนงลูกจางชั่วคราว โดยเห็นวาสง
ผลกระทบตอขวัญกําลังใจในการปฏิบัติงานคอนขางมาก เนื่องจากขาดความมั่นคงในการประกอบ
อาชีพ โดยกลุมตัวอยางเห็นวามาตรการดังกลาวไมใชการแกปญหาที่ยั่งยืน อยางไรก็ตามถึงแมวา
ทันตาภิบาลสวนใหญ จะไมมีความรูความเขาใจเกี่ยวกับการปฏิรูประบบราชการ แตในการดําเนิน
งานก็ไดปรากฏภาพที่สอดคลองกับการปฏิรูประบบราชการ เชน การปรับเปลี่ยนรูปแบบการให
บริการ ตามความเรียกรองของประชาชน เพื่อใหรูปแบบการใหบริการมีความเหมาะสมและวิถีชีวิต
ของประชาชน  อีกสวนหนึ่งคือ การเทคโนโลยีระบบสารสนเทศในการปฏิบัติงาน ซ่ึงสวนใหญยัง
ครอบคลุมทันตาภิบาลแคเพียงบางสวนเทานั้น 

  
2.2 ความคาดหวังของบุคลากรสาธารณสุขตอบทบาทหนาท่ีของทันตาภิบาล  ภายใต

การปฏิรูประบบราชการ 
สําหรับความคาดหวังตอบทบาทหนาที่ของทันตาภิบาล  ภายใตกระแสการปฏิรูประบบ

ราชการนั้น บุคลากรสาธารณสุขมีความคาดหวังใน 4 ประเด็นหลักคือ   
2.2.1 ทันตาภิบาลควรปฏิบัติงานโดยยึดประโยชนที่ประชาชนจะไดรับ

เปนหลัก ควรปฏิบัติงานใหเต็มกําลังความสามารถและไมควรใหปญหาความไมกาวหนาหรือไม
มั่นคงในสายวิชาชีพมาบั่นทอนขวัญกําลังใจในการทํางาน ตองการใหทันตาภิบาลยึดประโยชนของ
ประชาชนเปนเปาหมายในการทํางาน 

2.2.2 จากมาตรการลดกําลังคนภาครัฐทําใหทันตาภิบาลที่จบการศึกษา
หลังป พ.ศ. 2545ไมไดรับการบรรจุเปนขาราชการ แตความคาดหวังของเจาหนาที่สาธารณสุขตอ
บทบาทหนาที่ของทันตาภิบาล ซ่ึงเปนลูกจางชั่วคราวก็อยูในขอบเขตและในระดับเดียวกับทันตาภิ
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บาลที่เปนขาราชการ  เนื่องจากเห็นวา  ถาบุคลากรไดรับการศึกษาหรือเรียนรูในเรื่องใดมาก็ควรจะ
มีบทบาทในเรื่องเหลานั้นใหเต็มที่  

2.2.3 ประเด็นที่การปฏิบัติงานของทันตาภิบาลที่ปฏิบัติงานประจําใน
สถานีอนามัย ไมสอดคลองกับบทบาทหนาที่หลัก กลุมตัวอยางมีความคิดเห็นวา  ในการประเมิน
ผลงานหรือประเมินความดีความชอบของทันตาภิบาลในสถานีอนามัย ทันตแพทยในโรงพยาบาล
ควรมีสวนในการประเมินผลงานและความดีความชอบดวย เพื่อจะไดทําใหทันตาภิบาลใหความ
สําคัญกับงานดานทันตสาธารณสุขมากขึ้น และเห็นวาควรปรับเปลี่ยนใหแบบรายงานผลการปฏิบัติ
งานควรจะสอดคลองกับภาระงาน  เพื่อจะไดเปนแนวทางในการปฏิบัติงานของทันตาภิบาลใน
สถานีอนามัย  ซ่ึงจะทําใหการประเมินผลการปฏิบัติงานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพมากขึ้น 

2.2.4 ตองการใหมีความรูความสามารถในการใชเทคโนโลยีในการ
ปฏิบัติ โดยเฉพาะคอมพิวเตอร เนื่องจากปจจุบันมีความจําเปนในการปฏิบัติงานเพื่อความรวดเร็ว
และมีประสิทธิภาพ ทันตาภิบาลจําเปนตองพัฒนาตนเองดานเทคโนโลยี ในปจจุบันนี้สวนใหญ
หนาที่การเก็บรวบรวมขอมูลสวนใหญเปนของทันตาภิบาลกลุมอายุนอย เนื่องจากมีความรูความ
สามารถดานคอมพิวเตอร แตส่ิงที่ตองพัฒนาตอไปคือ การวิเคราะหขอมูลท่ีมี เพื่อใหสามารถนํามา
ใชประโยชนในการวางแผนการทํางาน ซ่ึงสวนของการวิเคราะหขอมูลนั้นคาดหวังในทันตาภิบาล
ที่ปฏิบัติงานในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

 
3. บทบาทหนาท่ีของทันตาภิบาลภายใตการปฏิรูปการปกครองสวนทองถิ่น 

ปจจุบันการพัฒนาประเทศ เนนใหมีการกระจายอํานาจใหองคกรชุมชน ทั้งการกระจาย
อํานาจดานงบประมาณและดานการบริหารจัดการ  โดยเนนการมีสวนรวมของประชาชน จากการ
ปฏิรูปดังกลาวมีผลกระทบตอบทบาทหนาที่ของทันตาภิบาลโดยตรง โดยพบวา 

 
3.1 บทบาทหนาท่ีปจจุบันของทันตาภิบาล ภายใตการปฏิรูปการปกครองสวนทองถิ่น 
จากการศึกษาพบวา บุคลากรสาธารณสุขสวนใหญยังขาดความรูความเขาใจ เกี่ยวกับ

การปฏิรูปการปกครองสวนทองถ่ิน โดยการดําเนินงานดานทันตสาธารณสุขรวมกับองคกรทองถ่ิน
หรือชุมชน ในพื้นที่จังหวัดตรังถือวายังมีอยูคอนขางนอย และไมชัดเจนนัก และพบวาการดําเนิน
ทันตสาธารณสุขรวมกับองคกรทองถ่ินหรือชุมชนมีจุดเริ่มตนของการทํางานรวมกับองคกรทองถ่ิน
ใน 2 ลักษณะ คือประชาชนหรือองคกรชุมชนเปนผูเปดประเด็นปญหา แลวนําไปสูการแกปญหา
รวมกัน และอีกกรณีหนึ่งคือ ทันตบุคลากรนําเสนอปญหาแกองคกรชุมชน โดยจะเห็นวาเปนการ
สนับสนุนดานงบประมาณเสียเปนสวนใหญ  
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3.2 ความคาดหวังของบุคลากรสาธารณสุขตอบทบาทหนาท่ีของทันตาภิบาล  ภายใต
การปฏิรูปการปกครองสวนทองถิ่น 

ความคาดหวังตอบทบาทหนาที่ของทันตาภิบาล  ภายใตกระแสการปฏิรูปการปกครอง
สวนทองถ่ินนั้น บุคลากรสาธารณสุขเห็นวาเพื่อใหการทํางานรวมกับองคกรชุมชน เปนไปอยางมี
ประสิทธิภาพ ส่ิงที่มีความจําเปน 4 ประเด็นคือ 

3.2.1 การติดตอประสานงานกับองคกรทองถ่ินหรือชุมชน เพื่อใหเกิด
เครือขายในการปฏิบัติงาน มีทักษะในการติดตอประสานงาน มีการทํางานเปนทีมทั้งกับเจาหนาที่
สาธารณสุขและเจาหนาที่ขององคกรทองถ่ิน 

3.2.2 ทันตาภิบาล ควรมีความตั้งใจ มีความเสียสละ ในการปฏิบัติงาน  
3.2.3 มีความรูความเขาใจในระเบียบราชการที่เกี่ยวของ 
3.2.4 กลุมตัวอยางไดฝากสิ่งที่พึงระวัง สําหรับการทํางานรวมกับองคกร   

ปกครองสวนทองถ่ิน คือ การวางตัวในฐานะเจาหนาที่ของรัฐ เพื่อไมใหตกเครื่องมือทางการเมือง
ของนักการเมืองทองถ่ิน 
 
 จะเห็นไดวาความคาดหวังของเจาหนาที่สาธารณสุขตอบทบาทหนาที่ของทันตาภิบาล 
ภายใตกระแสการปฏิรูปทั้ง 3 ระบบ มีความสอดคลองเชื่อมโยงกัน ดังนั้นหากทันตาภิบาลมีคุณ
สมบัติอยางใดอยางหนึ่งก็จะชวยใหสามารถปฏิบัติหนาที่ในสวนอื่นๆไดดีตามไปดวย 
 
อภิปรายผลการศึกษา 
 

ในการอภิปรายผลการศึกษา ผูศึกษาจะนําเสนอใน 2 สวนคือ บทบาทหนาที่ในปจจุบัน
ของทันตาภิบาลและบทบาทหนาที่ตามความคาดหวังของบุคลากรสาธารณสุข โดยจะอภิปรายภาย
ใตเงื่อนไขการปฏิรูป 3 ระบบคือ การปฏิรูประบบสุขภาพ การปฏิรูประบบราชการและการปฏิรูป
การปกครองสวนทองถ่ิน 
 
1. บทบาทหนาท่ีในปจจุบันของทันตาภิบาล ภายใตกระแสการปฏิรูปในสังคมไทย 

บทบาทหนาที่ในปจจุบันของทันตาภิบาล มีความหลากหลาย กระจัดกระจาย ทําให  
ทันตาภิบาลเกิดความรูสึกสับสนในบทบาทหนาที่ เนื่องมากจากการจัดวางที่ขาดการวางแผนและ
การเตรียมการที่ดี ความลมเหลวของการบริหารจัดการดานบทบาทหนาที่ทันตาภิบาล ไมไดปรากฏ
อยูในเฉพาะวงการทันตสุขภาพเทานั้น “ทันตาภิบาล ฤาจะเปนไมประดับ สอ.” เปนอีกบทความ
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หนึ่งสะทอนภาพความคิดที่บุคลากรรวมสายวิชาชีพสาธารณสุขดวยกันมองทันตาภิบาลไดดี ดังนั้น
ในการอภิปรายผลในสวนนี้จะขอนําเสนอใน 2 ประเด็นคือ ผลการปฏิบัติงานดานทันตสาธารณสุข 
และกิจกรรมสรางเสริมทันตสุขภาพตลอดจนกลุมเปาหมายในการใหบริการ   

จากผลการปฏิบัติงานแสดงใหเห็นวา บทบาทหนาที่สวนใหญของทันตบุคลากร คือ 
การรักษาทางทันตกรรม โดยพบวา ผลการใหบริการดานทันตสาธารณสุข ของหนวยงานสังกัด
กระทรวงสาธารณสุข จังหวัดตรัง ในปงบประมาณ 2545, 2546 และ 2547 (ฝายสนับสนุนบริการ
วิชาการ, 2547) มีจํานวนผูรูบริการทั้งหมด 88,216 คน 74,369 คน  และ  69,788  คน ตามลําดับ โดย
ถอนฟนเปนบริการที่มีผลงานสูงสุด ปงบประมาณ  2545 มีจํานวนผูรับบริการ  29,567  คน / 37,588 
ซ่ี ปงบประมาณ  2546 มีจํานวนผูรับบริการ  25,589 คน/32,830 ซ่ี   ปงบประมาณ  2547  มีจํานวนผู
รับบริการ  27,334  คน / 33,409 ซ่ี   ตามลําดับ จะเห็นวา จํานวนผูรับบริการทันตกรรมลดลง  ใน
ขณะที่การใหบริการถอนฟนกลับเพิ่มขึ้น ในขณะที่เมื่อมาพิจารณาผลงานในสวนของงานสงเสริม
และปองกันดานทันตสุขภาพ เชน การเคลือบหลุมรองฟน พบวาผลการปฏิบัติงานในปงบประมาณ 
2545 มีจํานวนผูรับบริการ  2,412  คน/ 5,327 ซ่ี ปงบประมาณ  2546 มีจํานวนผูรับบริการ 1,912 คน
/ 4,706 ซ่ี   ปงบประมาณ  2547  มีจํานวนผูรับบริการ  2,203  คน / 2,564 ซ่ี   ตามลําดับ จะเห็นวามี
จํานวนผูรับบริการใกลเคียงกันทั้ง 3 ปงบประมาณ แตเปนที่นาสังเกตวา ในปงบประมาณ 2547
จํานวนซี่ในการใหบริการเคลือบหลุมรองฟนกลับลดลงเกือบครึ่งหนึ่งของปงบประมาณ 2545 และ  
2546 จะเห็นวาการใหบริการทันตสาธารณสุข ตั้งแตป พ.ศ.2545 ซ่ึงก็คือหลังจากที่มีโครงการหลัก
ประกันสุขภาพถวนหนา ยังมีผลการปฏิบัติงานที่เปนดานการรักษาพยาบาลเปนหลัก ในขณะที่ผล
งานดานการสรางเสริมปองกันกลับลดลง ซ่ึงจะเห็นวาขัดแยงกับทิศทางการปฏิรูประบบสุขภาพ ซ่ึง
เนนการสรางสุขภาพมากกวาการซอมสุขภาพ  

เมื่อพิจารณาการใหบริการในศูนยสุขภาพชุมชน ซ่ึงเปนหนวยบริการระดับปฐมภูมิ นั้น
สวนใหญยังเปนการใหบริการทันตกรรมในลักษณะของการออกหนวยเคล่ือนที่ ซ่ึงก็ยังเปนการให
บริการรักษาอยูดี ซ่ึงก็เนื่องมาจากนโยบายการบริหารที่เนนใหศูนยสุขภาพชุมชนทุกแหงตองมีการ
ใหบริการทันตกรรม จะเห็นวารูปแบบการปฏิบัติงานดังกลาวขัดแยงแนวคิดการปฏิรูประบบ      
สุขภาพโดยสิ้นเชิง ทําใหผูปฏิบัติงานรวมทั้งทันตาภิบาลเองรูสึกขัดแยงระหวางแนวคิดและการ
ปฏิบัติ ดังบทสัมภาษณตอไปนี้ 

“มันไมใชวาเชิงรุกนะพี่วา  แควาใหคนไขเขาสะดวกขึ้น คนอายุ
มากสะดวกขึ้นเทานั้น  งานอื่นก็ไปตรวจไปรักษาไมไดวาทําอะไรมาก  
เหมือนวาเราไปออกหนวยเคลื่อนที่  ใกลบานใกลใจ  ใกลบานนั่น OK  แต
ใกลใจไมนั้นไมรู  มันไมใชหลักเกณฑของ PCU นะพี่วา”  
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              ทันตาภิบาลคนที่ 6 
“เมื่อทุกอยางลงตัวเรียบรอยมันกลายเปนวา ออกมาในแนวตั้ง

รับเสียมากกวา คนไขเยอะมาก ทําอยางอื่นไมไดเลย เปนสิ่งที่ทรมานใจเจา
หนาที่อนามัยมากเลย……ทํามา 4 ปแลว Concept PCU เรายังไมไดเลย
…….ผูบริหารมีสวนมากสําคัญมากเลย เขาเปนคนกําหนดแนวทาง” 
    เจาหนาที่สาธารณสุขคนที่ 4 
 
เงื่อนไขที่กําหนดใหรูปแบบการปฏิบัติงานเปนไปในลักษณะดังกลาว คือ วัฒนธรรม

การบริหารงานแบบราชการ (สํานักงานคณะกรรมการปฏิรูประบบราชการ, 2544) ที่ยังเปนการ
บริหารงานในแนวดิ่ง ที่เนนการสั่งการมากกวาการสรางความเขาใจ และใหความสําคัญกับระเบียบ
และขั้นตอนการปฏิบัติ มากกวาการถายทอดแนวคิด และที่สําคัญคือเนนการประเมินผลแคเปา
หมายของกิจกรรม มากกวากระบวนการและผลสัมฤทธิ์ และยังละเลยการใหความสําคัญกับผล
กระทบที่เกิดขึ้นตามมาจากนโยบาย ดังบทสัมภาษณตอไปนี้ 

“งานมันมาก คนเราไมพอ  คือมันลา  มันจะมีปญหาวาทุกคนไม
สิทธิลาไดเลย ไมวาลาปวย ก็ลาไมได ก็เลยตองขอเหลือวันเดียว พยาบาลเขา
ก็เหมือนกับเรานั่นแหละ  ลากันหมด”  

                                                                       ทันตาภิบาลคนที่ 6 
 

ผลกระทบอีกสวนหนึ่งที่เกิดจากโครงการหลักประกันสุขภาพถวนหนาคือ ความเครียด
ที่เกิดจากการรองเรียนของผูรับบริการ จากระบบการประกันคุณภาพโรงพยาบาล ซ่ึงเนื่องมาจาก 
นโยบายหลักประกันสุขภาพถวนหนา ไดรับการผลักดันจากนโยบายทางการเมือง ซ่ึงมุงเนนการ
สรางความพึงพอใจของลูกคา คือผูรับบริการ เปนหลัก สงผลใหผูใหบริการเนนที่จะใหบริการดาน
การรักษาพยาบาล มากกวาการใหบริการดานสรางเสริมสุขภาพ เพื่อเพื่อสรางความพึงพอใจแกผูรับ
บริการและปองกันปญหาการรองเรียน ดังบทสัมภาษณตอไปนี้ 

“เมื่อวานสดๆรอนๆ เกือบถูกรองเรียนเขาวาเขามาตั้งนานแลว
นะทําไมยังไมไดทํา  มันเปนระบบบัตรไงพี่  แลวก็มีหมอคนเดียว  คือถามี
คนทําคนเดียวจะมีปญหาตลอด คือคนไขเขาจะรอนาน”   

                   ทันตาภิบาลคนที่  4   
“เราตองเอาคนไขที่โรงพยาบาลกอน ถาเขามารอแลวไมไดทําเรา

โดนรองเรียนแน แตถาไมออกชุมชนมันไมเปนไร”  
                              ทันตแพทยคนที่ 8 
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2. บทบาทหนาท่ีของทันตาภิบาลตามความหวังของบุคลากรสาธารณสุข ภายใตกระแสการปฏิรูป
ในสังคมไทย 

 
การอภิปรายผลการศึกษาในสวนของ บทบาทหนาที่ตามความคาดหวังของทันตาภิบาล 

จะขออภิปรายใน 3 ประเด็นคือ 1) บทบาทหนาที่ดานสรางเสริมทันตสุขภาพ 2) บทบาทหนาที่ดาน
การรักษาทางทันตกรรม 3) บทบาทหนาที่อ่ืน ๆ ของสถานีอนามัยหรือศูนยสุขภาพชุมชน โดยมีราย
ละเอียดดังตอไปนี้ 

 
2.1 บทบาทหนาท่ีดานสรางเสริมทันตสุขภาพ 
บุคลากรสาธารณสุขมีความคาดหวังใหทันตาภิบาล  มีบทบาทหนาที่ชัดเจนในดานการ

สงเสริมทันตสุขภาพ และมีความสามารถในการปฏิบัติงานเชิงรุก ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ   
สุปรีดา อดุลยานนทและคณะ(2545) ที่พบวาคุณลักษณะของทันตบุคลากรไทยในอนาคต ควร
พัฒนาคุณลักษณะดานการสงเสริมสุขภาพ และสอดคลองกับแนวทางการปฏิรูประบบสุขภาพที่
ตองการใหประชาชนเห็นความสําคัญของการดูแลสุขภาพมากกวามุงดานการรักษาเพียงอยางเดียว 
ซ่ึงไดมีการปฏิรูประบบบริการสุขภาพ มีการเปลี่ยนแปลงรูปแบบการใหบริการครั้งใหญ จากเดิมที่
เปนระบบตั้งรับ มาเปนการเนนกลวิธีการทํางานเชิงรุกมากขึ้น ดังนั้นการปรับเปลี่ยนบทบาททันตา
ภิบาลใหมีบทบาทหนาที่หลักในการสรางเสริมทันตสุขภาพ จึงสอดคลองกับแนวคิดการปฏิรูป
ระบบสุขภาพ 

สืบเนื่องจากการปฏิรูประบบบริการสุขภาพ  ทําใหมีการจัดสรรทันตาภิบาลปฏิบัติงาน
ในศูนยสุขภาพชุมชน ซ่ึงการจัดใหบริการทันตสาธารณสุขในหนวยบริการระดับปฐมภูมิของ
จังหวัดตรังนั้น สอดคลองกับการศึกษาของทรงวุฒิ ตวงรัตนพันธและคณะ (2546) ซ่ึงพบวา การจัด
บริการทันตกรรมในหนวยบริการระดับปฐมภูมิ คือ PCU หรือสถานีอนามัยนั้น ทันตาภิบาลเปน
บุคลากรหลักในการใหบริการทันตกรรม ซ่ึงในศูนยสุขภาพชุมชนท่ีไมมีทันตาภิบาลปฏิบัติงาน
ประจํา ก็จะมีจัดทันตาภิบาลหมุนเวียนในการออกหนวยใหบริการทันตกรรมประมาณ 1-2 คร้ังตอ
สัปดาห  

โดยเมื่อพิจารณาผลการดําเนินงานดานทันตสาธารณสุขของทันตบุคลากร ในขณะนี้
พบวา ทั้งทันตแพทยและทันตาภิบาลมีบทบาทหนาที่ในดานการรักษาทางทันตกรรมเปนสวนใหญ 
ในขณะที่การดําเนินงานดานสรางเสริมทันตสุขภาพยังมีนอยอยู ซ่ึงผลกระทบอีกอยางหนึ่งนโยบาย
หลักประกันสุขภาพถวนหนาที่ทําใหโอกาสในการปฏิบัติงานสรางเสริมทันตสุขภาพลดนอยลงคือ 
คือ ปริมาณงานรักษาทางทันตกรรมที่เพิ่มขึ้นของทันตแพทย ขณะนี้ทันตบุคลากรในจังหวัดตรังได
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สะทอนภาพผลกระทบที่โยงใยถึงกันไววา จากนโยบายการทําฟนปลอมในผูสูงอายุ ทําใหแตละโรง
พยาบาลตองทําฟนปลอมใหไดตามเปาหมายที่กระทรวงกําหนด ซ่ึงโดยลักษณะงานแลวการทําฟน
ปลอมตองใชเวลาในการทําคอนขางนาน ทําใหทันตแพทยไมมีเวลาในการใหบริการทันตกรรม
อ่ืนๆในคลินิก ทําใหทันตาภิบาลตองรองรับภาระหนาที่ในการใหบริการทันตกรรมแทนทันตแพทย 
ทําใหบางครั้งตองยกเลิกหรือเล่ือนกิจกรรมที่เกี่ยวกับการสรางเสริมทันตสุขภาพออกไป เพื่อปอง
กันการรองเรียน ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของเพ็ญแข ลาภยิ่ง (2545) ที่พบวาปริมาณงานรักษาทาง
ทันตกรรมที่เพิ่มขึ้นสงผลกระทบโดยตรงตอการลดลงของกิจกรรมสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค
ในชองปาก เนื่องจากไมมีการเพิ่มขึ้นของจํานวนทันตบุคลากร และตอบสนองตอนโยบายของรัฐที่
ใหความสําคัญกับความพึงพอใจของผูรับบริการ และเพื่อปองกันการรองเรียนจากผูรับบริการ 

 ปญหาบทบาทหนาที่ของทันตาภิบาลไมสอดคลองกับเปาหมายขององคกร  การศึกษา
ถึงขอบเขตบทบาทหนาที่ไมไดจํากัดอยูแคเพียงบทบาทหนาที่ของวิชาชีพเทานั้น  ส่ิงที่ตองคํานึงถึง
บทบาทหนาที่หรือเปาหมายหลักขององคกรวาคืออะไร  เพราะเปาหมายขององคกรคือสวนหนึ่งที่
สําคัญที่จะเปนตัวกําหนดหนาที่ของบุคลากร  เพราะถาบทบาทหนาที่ของบุคลากรไมสอดคลองกับ
เปาหมายขององคกรก็ไมสามารถนําพาไปสูความสําเร็จของการดําเนินงานได  เนื่องจากปจจุบันนี้
ทันตาภิบาลปฏิบัติงานในองคกรที่แตกตางไปจากคือในอดีตทันตาภิบาลจะปฏิบัติงานในโรง
พยาบาลเปนหลัก  ซ่ึงภาระกิจขององคกรคือการรักษาพยาบาล  แตเมื่อทันตาภิบาลมีการปฏิบัติงาน
ในสถานีอนามัยมากขึ้น  ภาระกิจหลักหรือเปาหมายการดําเนินงานในสถานีอนามัยแตกตางจากโรง
พยาบาล  คือเนนการทํางานเชิงรุก  เนนการสงเสริมปองกัน  จากการศึกษาผลการดําเนินงานของ
ทันตาภิบาลในสถานีอนามัยของจังหวัดตรัง ยังเนนการรักษาทางทันตกรรมในคลินิกเปนหลัก ซ่ึง
ไมสอดคลองกับเปาหมายขององคกร  

การทํางานของทันตาภิบาลก็เชนเดียวกัน ทันตาภิบาล ควรศึกษากอนวาองคกรที่ตน
ทํางานอยูมีหนาที่หลักอะไร  เพื่อที่จะไดทํางานไดสอดคลองกับเปาหมายขององคกร เชน ถาปฏิบัติ
งานในสถานีอนามัยซ่ึงเปนการจัดบริการระดับปฐมภูมิ  เนนการทํางานในเชิงรุกชุมชน  ทันตาภิ
บาลก็ควรจะมีกิจกรรมหลักในสวนของการทํางานเชิงรุกหรืองานสงเสริมทันตสุขภาพเปนหลัก ซ่ึง
ตางกับโรงพยาบาลซึ่งคงตองเนนบทบาทหนาที่ในการรักษาพยาบาลมากกวา 

 
2.2  บทบาทหนาท่ีดานการรักษาทางทันตกรรม 
เจาหนาที่สาธารณสุขเห็นวา การรักษาทางทันตกรรมพื้นฐานยังมีความจําเปนที่จะตอง

เปนบทบาทหนาที่ของทันตาภิบาล เนื่องจากจํานวนและการกระจายตัวของทันตแพทยยังมีไมเพียง
พอกับความตองการของประชาชน ประกอบกับทันตแพทยสวนใหญปฏิบัติงานอยูในเมืองหลวงคือ
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กรุงเทพฯ จึงทําใหสัดสวนของทันตแพทยตอประชากรในตางจังหวัดประมาณ 1 : 15,000  และจาก
การประมาณถาตองการใหสัดสวนทันตแพทยตอประชากรเปน 1 : 5,000 จะบรรลุเปาหมายใน 
พ.ศ.2558 โดยท่ีจังหวัดตรังก็ประสบปญหาเชนเดียวกันคือ ทันตแพทยมากกวาครึ่งหนึ่งปฏิบัติงาน
ในภาคเอกชน ทําใหมีสัดสวนทันตแพทยภาครัฐตอประชากรเทากับ 1 : 26,437 ในขณะที่จังหวัด
ตรัง มีคลินิคทันตกรรมทั้งหมด 16 แหง ในจํานวนนี้ตั้งอยูในเขตอําเภอเมืองถึง 12 แหง (ฝายขอมูล
และติดตามประเมินผล, 2547) จากขอมูลดังกลาวจะเห็นวา ในขณะนี้ทันตแพทยยังมีจํานวนนอย
มากถาเทียบกับประชากร ดังนั้นทันตาภิบาลก็คงยังบุคลากรหลักในการรักษาพยาบาลทาง         
ทันตกรรมอยู   
 ประกอบกับขณะนี้มีการกระจายทันตาภิบาลลงปฏิบัติงานในสถานีอนามัยมากขึ้น โดย
เร่ิมจากโครงการทศวรรษพัฒนาสถานีอนามัย จนถึงการปฏิรูประบบบริการสุขภาพที่ตองการให
ประชาชนเขาถึงบริการทางดานทันตกรรมมากขึ้น ซ่ึงเมื่อทันตาภิบาลตองปฏิบัติงานในสถานี
อนามัยตามลําพัง  บทบาทหนาที่ดานการรักษาทางทันตกรรม  ก็ถือวามีความจําเปนที่ทันตาภิบาล
จะตองมีความรูและความเชี่ยวชาญเปนอยางดี  เนื่องจากประชาชนยอมตองการรับบริการจาก
บุคลากรที่มีคุณภาพ  ดังนั้นบทบาทหนาที่ดานการรักษาทางทันตกรรม จึงควรเปนบทบาทหนาที่ที่
ทันตาภิบาลควรใหความสําคัญ 

งานบริการทันตกรรม เปนงานที่ทันตบุคลากรเห็นวามีปญหาความซ้ําซอนกันระหวาง
บทบาทหนาที่ของทันตแพทยและทันตาภิบาล  โดยกลุมตัวอยางที่เปนทันตาภิบาลมองวาขณะนี้ตน
เองตองมาแบกรับภาระดานการรักษาทางทันตกรรมซึ่งเปนบทบาทหลักของทันตแพทย จนไม
สามารถดําเนินงานดานสงเสริมทันตสุขภาพซึ่งเปนบทบาทหนาที่หลักของทันตาภิบาล  ซ่ึงสอด
คลองกับการศึกษาของสุปรีดา  อดุลยานนทและคณะ  (2545)  ที่พบวา บทบาทหนาที่ระหวางทันต
แพทยและทันตาภิบาลที่มีขอบเขตการทํางานมีการซอนทับกันสูง  มีการทํางานลักษณะของการ
ทํางานเปนทีมต่ํา  จะเห็นไดวาปรากฏการณความซ้ําซอนในบทบาทหนาที่เชนนี้มักปรากฏอยูเปน
ประจําในการระบบราชการของไทย  โดยการศึกษาของ  รุง  แกวแดง  (2539)  ไดวิเคราะหไววา  
ปญหาของระบบราชการไทยที่สําคัญยิ่งคือ  มีการทํางานซ้ําซอนกันมาก และขาราชการสวนใหญ
ไมถูกกําหนดใหทํางานตามหนาที่ (job description) ของแตละคนในองคกรใหชัดเจน ซ่ึงเมื่อ
พิจารณาการดําเนินงานของทันตบุคลากรในจังหวัดตรัง  จะเห็นวาในแตละองคกรไมมีการกําหนด
หนาที่ของบุคลากรอยางชัดเจนในแตละบุคคล  ส่ิงหนึ่งที่ควรใหความสนใจคือ  ทันตบุคลากรทั้ง
ตัวของทันตาภิบาลเองและทันตแพทยซ่ึงเปนหัวหนางาน  ทั้งสองกลุมนี้ไมไดมีการศึกษาถึง
ขอบเขตบทบาทหนาที่  หรือวัตถุประสงคการผลิตของทันตาภิบาลอยางชัดเจน  ดังจะเห็นไดจาก
ทันตบุคลากรสวนใหญยังเขาใจผิดเรื่องขอบเขตบทบาทหนาที่ของทันตาภิบาลโดยยังคิดวาทันตาภิ
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บาลสามารถใหบริการทันตกรรมไดกลุมอายุไมเกิน 14 ป ซ่ึงในความเปนจริงนั้นไดมีการปรับ
เปลี่ยนระเบียบฯใหทันตาภิบาลสามารถใหบริการไดทั้งในเด็กและผูใหญ โดยไมจํากัดกลุมอายุ  มา
ตั้งแตป 2539 (กองการประกอบโรคศิลปะ ที่ สธ 0204/03/ว50 ลงวันที่ 2 กุมภาพันธ 2543) จะเห็น
วาเมื่อทันตบุคลากรไมทราบถึงขอบเขตบทบาทหนาที่อยางชัดเจน ทําใหการวางเปาหมายและการ
ดําเนินงานก็เปนไปอยางไมมีทิศทาง  การทํางานกอใหปญหาขอขัดแยงตามมาไดงาย  เพื่อใหการ
ดําเนินเปนไปอยางเปนรูปธรรมองคกรหรือหนวยงานควรมีการกําหนดเปาหมายขององคกรใหชัด
เจน  เพื่อที่จะสามารถกําหนดบทบาทหรือภาระกิจของทันตาภิบาลไดอยางชัดเจนตามไปดวย  ส่ิงที่
สําคัญคือบุคลากรที่เกี่ยวของทั้งหมดตองศึกษาและทําความเขาใจในเปาหมายและบทบาทที่กําหนด
ขึ้นอยางชัดเจน เพื่อจะไดปฏิบัติหนาที่ใหบรรลุตามเปาหมาย 
 

2.3  บทบาทหนาท่ีในฐานะสวนหนึ่งของ “ทีมสุขภาพ”   
จากความคาดหวังที่ตองการใหทันตาภิบาลมีบทบาทหนาที่ในดานสาธารณสุขทั่วไป

ดวย  นอกจากประเด็นที่ทดแทนงานกันไดหรือการรวมกันทํางานเปนทีมแลว  จะเห็นไดวาบทบาท
หนาที่ดังกลาวสอดคลองกับแนวทางการปฏิรูประบบสุขภาพ  ที่ตองการบุคลากรดานสาธารณสุข
สามารถมองสุขภาพแบบองครวมได  การที่ทันตาภิบาลมีความรูดานรักษาพยาบาล  ความรูเร่ือง
โรค  ลักษณะอาการของโรคทางดานรางกายที่เพ่ิมขึ้น  นาจะมีสวนชวยใหทันตาภิบาลสามารถให
การดูแลผูมารับบริการทางทันตกรรมไดดีขึ้น  เพราะอยางที่ทราบกันดีวา  โรคที่เกิดขึ้นโรคหนึ่ง
อาจจะสงผลตอระบบอื่นๆของรางกาย  การเรียนรูที่กวางขึ้นของทันตาภิบาลทําใหทันตาภิบาล
สามารถมองภาพความเชื่อมโยงของผูรับบริการไดดีขึ้น  ในการทํางานเชิงรุก  ชวยใหทันตาภิบาล
เขาใจผูรับบริการมากขึ้น  มีการเชื่อมโยงลักษณะทางสังคม วัฒนธรรม หรือเศรษฐกิจ  เขามาเกี่ยว
ของในการใหบริการ  ซ่ึงสงผลทําใหเกิดคุณภาพที่ดีมากขึ้นในการบริการ  เมื่อมองถึงประเด็นของ
การปฏรูิประบบราชการจะเห็นวา  คุณลักษณะของขาราชการที่พึงประสงค  คือ  ผูที่ทํางานไดอยาง
มีประสิทธิภาพและประสิทธิผล  มีการประสานงานและรวมมือกัน  มีความสนใจในการแสวงหา
ความรู  เพื่อสามารถใหบริการที่มีคุณภาพแกประชาชนได  การทํางานในลักษณะของทีมสุขภาพ 
จะทําใหเกิดประสิทธิภาพในการดําเนินงาน 

 
3.  ปญหาในการดําเนินงานทันตสาธารณสุขของทันตาภิบาล 

อภิปรายถึงปญหาที่มีผลตอกระทบตอการปฏิบัติงานของทันตาภิบาลใน 2 ประเด็นคือ 
ความลมเหลวของ “การทํางานเปนทีม”  และปญหาขวัญกําลังใจในการปฏิบัติงาน  
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3.1  ปญหาความลมเหลวของ “การทํางานเปนทีม” 
ภาพความลมเหลวของการทํางานเปนทีมที่เกิดขึ้น  เกิดขึ้นทั้งในกรณีทันตาภิบาลดวย

กันเอง  ทันตาภิบาลกับทันตแพทย  และทันตบุคลากรกับเจาหนาที่สาธารณสุข  ดังปรากฏเปนความ
รูสึกหางเหินรูสึกไมใชวิชาชีพเดียวกันของทันตบุคลากรที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลและทันตาภิ
บาลที่ปฏิบัติงานในสถานีอนามัย  ดังที่ผูใหขอมูลไดบอกวา   

“รูสึกไมดีนะ  รูสึกวานองไมใชนองทันตาของเรา  เราไมคอยได
คุยกัน  มันเหมือนคนละสีกันไปเลย  ทั้งๆที่เราสีเดียวกัน” 

     ทันตาภิบาลคนที่ 4  
       

ปญหาการทํางานเปนทีมของทันตบุคลากร  ไมไดปรากฏเฉพาะในทีมของทันตบุคลากร
เทานั้น  เจาหนาที่สาธารณสุขซึ่งปฏิบัติงานในศูนยสุขภาพชุมชนไดสะทอนปญหานี้ใหเห็นดังบท
สัมภาษณที่วา 

“พี่วาทันตะเขามักจะทําอะไรแยกออกไปนะ  เขาไมคอยติดตอ
ประสานงาน  วันกอนเขานึกจะลงสํารวจชองปากเขาก็ลง  ไมไดบอกเราเลย  
เราก็งงสิ  ใครมาทําอะไรในพื้นที่ของเรา  ครูเขาถามเราก็ไมรู  จริงๆแลวขอ
มูลที่เขาสํารวจเราก็มีผูสูงอายุเราก็มีรายงานสุขภาพชองปาก  แตเขาไมรูทํา
อะไรของเขา” 

     เจาหนาที่สาธารณสุขคนที่ 4 
 
จะเห็นวาปญหาการปฏิบัติงานของทันตาภิบาลหรือทันตบุคลากรดังกลาว สอดคลอง

กับแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 9 (พ.ศ.2545-2549) ที่ระบุไววาสาเหตุหนึ่งที่ทํา
ใหระบบราชการของไทยออนแอและดอยประสิทธิภาพ คือการทํางานแยกสวนและขาดการ
ประสานงานจนทําใหมีความซ้ําซอนของการใชทรัพยากร  ซ่ึงการศึกษาของ  สุปรีดา  อดุลยานนท
และคณะ(2545) ไดใหขอเสนอแนะไววา ควรมีการปรับปรุงการทํางานโดยเนนการทํางานเปน  
“ทีมทันตกรรม”  หรือ  “ทีมสุขภาพชองปาก”  โดยมีทันตแพทยเปนหัวหนาทีม มีทันตบุคลากรขาง
เคียงรวมถึงทันตาภิบาลเปนผูรวมงาน  มากกวาการที่จะออกกฏระเบียบขีดเสนของเขตการบริการ
ใหมอยางตายตัว และ/หรือ เปดโอกาสใหทันตาภิบาลใหบริการอิสระตามลําพัง แตควรปรับบท
บาทของทันตบุคลากรในทีมตามสถานการณที่เหมาะสมในแตละพื้นที่และชวงเวลา 

จะเห็นวาขณะนี้สังคมไทยมีการเปลี่ยนแปลงการปฏิรูปตางๆมากมายไมวาจะเปนการ
ปฏิรูประบบสุขภาพที่ตองการใหบุคลากรทางดานสุขภาพมองสุขภาพแบบองครวม  ตองเขาใจถึง
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ความเกี่ยวเนื่องกัน  ไมมองสุขภาพแบบแยกสวน  เนนการทํางานในรูปของทีมสุขภาพ  ในขณะที่
การปฏิรูประบบราชการตองการใหเจาหนาที่ปฏิบัติงานบนพื้นฐานความตองการของประชาชนเปน
หลัก  มีการกระจายอํานาจลงในระดับพื้นที่มากขึ้น  เพราะฉะนั้น  “การทํางานเปนทีม” หรือ “ทีม
ทันตสุขภาพ”  คงจะตองเปนทีมงานที่มาจากหลายๆภาคสวนทั้งสวนของ  ทันตบุคลากร บุคลากร
ทางดานสุขภาพอื่นๆ  และที่มองขามไมไดไมไดภาคประชาชนหรือองคกรทองถ่ิน ซ่ึงการรวมทีม
จากทุกภาคสวนควรใชการประสานงานที่มีคุณภาพภายใตเปาหมายเดียวกัน จะทําใหการดาํเนนิงาน
เกิดผลลัพธที่ตอบสนองความตองการของประชาชนมากที่สุด 

 
3.2  ปญหาดานขวัญกําลังใจในการปฏิบัติงาน 
ทันตาภิบาลกับความรูสึกต่ําตอยในวิชาชีพของตนเอง ปรากฎใหเห็นมากขึ้นในปจจุบัน

นี้ ใหทันตาภิบาลไดทํางานอยางมีศักดิ์ศรีและมีความสุขมากกวาที่เปนอยูในปจจุบัน  โดยปญหา
ดานขวัญกําลังใจของทันตาภิบาลในจังหวัดตรังสามารถแบงไดออกเปน 2 สาเหตุคือ สาเหตุแรกคือ
ความไมกาวหนาในสายวิชาชีพ  ซ่ึงก็สอดคลองกับการศึกษาของสุปรีดา  อดุลยานนทและคณะ  
(2545)  โดยพบวาความกาวหนาในวิชาชีพเปนปญหาสําคัญของทันตแพทยและทันตาภิบาล เนื่อง
จากบุคลากรตําแหนงเจาพนักงานทันตสาธารณสุข  นั้นใชวุฒิการศึกษาในระดับอนุปริญญา  ลําดับ
ขั้นสูงสุดในระบบราชการคือซี 6  และในขณะนี้ยังไมตําแหนงทางราชการที่สูงกวา ทําใหทันตาภิ
บาลเกิดความรูสึกวาไมมีความกาวหนาในสายงาน ในขณะที่วิชาชีพอ่ืนๆในสาธารณสุขมีความกาว
หนาที่สูงกวารองรับ เชน พยาบาลเทคนิคมีการศึกษาตอเนื่องเพื่อปรับเปนพยาบาลวิชาชีพ  เจาหนา
ที่สาธารณสุขมีการสอบปรับตําแหนงเปนนักวิชาการสาธารณสุข ส่ิงเหลานี้ทําใหทันตาภิบาลเกิด
ความรูสึกแตกตางและต่ําตอยมากขึ้น  จากทฤษฎีความคาดหวัง Victor H. Vroom  (อางในวณิดา  
วรรณาเจริญ : 2540)  กลาววาการที่บุคคลจะกระทําการใดก็ตามขึ้นอยูกับตัวแปร 4 ตัวไดแก  1) ผล
ตอบแทนที่เขาไดรับนั้นเหมาะสมกับบทบาทที่เขาครอบครองเพียงใด  2) ความพอใจหรือไมพอใจ
ตอผลที่เขาไดรับ  3) เมื่อเปรียบเทียบกับผูอ่ืนแลวเขาเชื่อวาเขาไดรับผลตอบแทนนั้น  และ 4) เขามี
โอกาสที่จะไดรับผลตอบแทนตามความคาดหวัง  เมื่อทันตาภิบาลคาดหวังในผลตอบแทนจากการ
ปฏิบัติงานวา  เขาควรจะกาวหนาในการทํางานเหมือนวิชาชีพอ่ืนๆ  แตเขากลับไมไดหรือไมมี
โอกาส  ดังนั้นพฤติกรรมหรือบทบาทหนาที่ของทันตาภิบาลที่แสดงออกมา  ก็จะตองสอดคลองกับ
ความคาดหวังในผลตอบแทนที่เขาจะไดรับเชนกัน  นอกจากผลตอบแทนที่มีความแตกตางระหวาง
สายวิชาชีพแลว ในสภาวะสังคมปจจุบันความแตกตางระหวางองคกรของภาครัฐและเอกชนยังมี
ความแตกกันคอนขางสูง โดยการศึกษาของปรัชญา  เวสารัชช  และคณะ  (2540)  ไดพูดถึงปญหา
ของระบบราชการไทยคือ  ความรูสึกต่ําตอยในเกียรติภูมิและศักดิ์ศรีของขาราชการ  สาเหตุของขาด
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ขวัญกําลังใจอีกประการของทันตาภิบาลคือ ความไมมั่นคงในการปฏิบัติงาน  สืบเนื่องจากการ
ปฏิรูประบบราชการ  มีการดําเนินงานมาตรการหนึ่งที่สําคัญคือลดกําลังคนในภาครัฐ  ทําใหในป 
พ.ศ.2545 นักศึกษาที่จบการศึกษาจากหลักสูตรกระทรวงสาธารณสุขผลิตไมสามารถบรรจุเปนขา
ราชการได  โดยใหปฏิบัติงานในตําแหนงลูกจางชั่วคราว  ทันตาภิบาลเปนสวนหนึ่งที่ไดรับผล
กระทบจากมาตรการดังกลาว  ทําใหทันตาภิบาลที่มีตําแหนงเปนลูกจางชั่วคราวมีความรูสึกวาไมมี
ความมั่นคง ไมไดรับสวัสดิการที่จําเปน เชน สิทธิการรักษาพยาบาล ในขณะที่บทบาทหนาที่และ
ความคาดหวังจากผูรวมงานจากประชาชน มีเหมือนและเทาเทียมกันทุกอยางกับทันตาภิบาลที่เปน
ขาราชการ ส่ิงเหลานี้ทําใหทันตาภิบาลที่มีตําแหนงลูกจางชั่วคราวรูสึกวามีความแตกตางกันไมเทา
เทียมกัน สงผลโดยตรงตอขวัญกําลังใจในการปฏิบัติงาน 

 
วิเคราะหผลการศึกษา 

  
ปรากฏการณที่ เกิดขึ้นและผลการปฏิบัติงาน ตามบทบาทหนาที่ของทันตาภิบาล         

ดังกลาว เปนผลพวงมาจาก 
1) ปญหาโครงสรางและวัฒนธรรมราชการ 
ทันตาภิบาลเปนขาราชการประเภทหนึ่ง ไดกอกําเนิดมาเปนวิชาชีพหนึ่ง เปนเวลายาว

นานกวา 40 ป ภายใตระบบการบรหิารงานแบบราชการ จากผลการศึกษาจะเห็นวาปจจัยสําคัยปจจยั
หนึ่งที่สําคัญในการตัดสินใจเขาศึกษาวิชาชีพนี้คือ “ระบบราชการ” เนื่องจากเห็นวาเปนอาชีพที่มี
ความมั่นคง และมีสวัสดิการที่ไดรับคอนขางดี ไมวาจะเปนสวัสดิการดานการรักษาพยาบาล ซ่ึง
สามารถดูแลไดครอบคลุมบุคคลทั้งครอบครัว ในขณะที่เมื่อมามองวัฒนธรรมราชการแลว จะเห็น
วาเปนวัฒนธรรมที่ขัดแยงกับกระแสหรือแนวทางพัฒนาในปจจุบันนี้อยางชัดเจน เนื่องจากการ
บริหารแบบระบบราชการมีรากเหงามาตั้งแตสมัยรัชกาลที่ 5 ซ่ึงเปนการดึงอํานาจเขาสูสวนกลาง 
ซ่ึงยุคสมัยนั้นกระทําเพื่อใหเกิดความเปนปกแผน ความมั่นคง ปลอดภัยจากลัทธิลาเมืองขึ้นตางของ
ประเทศฝงตะวันตก ซ่ึงระบบราชการเปนการสั่งการจากสวนกลาง จึงเปนระบบที่เนนกฎระเบียบ 
และมีขั้นตอนตางๆ มากมาย บริหารงานโดยเนนวิธีการมากกวา ผลลัพธที่จะไดรับ ทําใหเกิด     
ปรากฏการณตางๆที่เราเห็น เชน ความลาชาในการบริหาร ความไมมีประสิทธิภาพในการบริหาร 
การบริหารใชระบบสั่งการจึงเปนการบริหารในแนวดิ่ง มีผูที่มีอํานาจมีสิทธิส่ังการอยูเบื้องบน แลว
ส่ังการลงมาเปนลําดับ ทําใหบุคลากรในสายราชการจะมีผูที่ใชความคิดอยูเพียงไมกี่คนดานบนเทา
นั้น ขาราชการที่เหลืออีกจํานวนมาก ทํางานตามคําสั่ง ไมมีสิทธิในการคิดการบริหาร  
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ในขณะที่เมื่อมามอง “ทันตาภิบาล” ซ่ึงถือวาเปนขาราชการที่มีการระดับการศึกษาแค
อนุปริญญา จึงถูกจัดวางใหอยูในระดับผูปฏิบัติอยางเต็มตัว ทํางานตามคําสั่ง แตเมื่อกระแสการ
พัฒนาเปลี่ยนแปลงไป ระบบการทํางานแบบราชการถูกมองวาควรปรับปรุงอยางเรงดวน คาดหวัง
ใหขาราชการทํางานโดยยึดผลประโยชนของประชาชนเปนที่ตั้ง จากที่แตเดิมขาราชการนิยมทํางาน
เพื่อสนองตอบเจานาย ซ่ึงขัดแยงกับวิถีชีวิตและวัฒนธรรมที่ทันตาภิบาลคุนเคย และเมื่อมีการ
กระจายทันตาภิบาลลงสูพื้นที่มากขึ้น ภายใตความเชื่อท่ีวา ประชาชนมีสิทธิในเขาถึงบริการใหมาก
สุด ซ่ึงบริการทันตกรรมเมื่อเปนบริการที่มีการเรียกรองใหกระจายลงสูพื้นที่ ทันตาภิบาล จึงเปน
บุคลากรสาธารณสุขนองใหมที่เขาสูระบบบริการปฐมภูมิ จึงเปนความทาทายอยางยิ่ง ในการจัด
ระบบบริการทันตสาธารณสุขในสอดคลองกับแนวทางของระบบปฐมภูมิ ซ่ึงปญหาที่สําคัญคือ 
“ทันตาภิบาล” ถูกระบบราชการปลูกฝงไมใหมีสิทธิคิด เปนเพียงผูปฏิบัติตามคําส่ังมานานถึง 40 ป 
เมื่อมาถึงเวลานี้ ทันตาภิบาลถูกกําหนดใหเปนผูคิด จําเปนอยางยิ่งที่หนวยงานใกลเคียงตองใหการ
สนับสนุน  

เมื่อการบริหารงานแนวดิ่งแบบราชการ ไมตอบสนองความตองการของประชาชน แก
ปญหาของประชาชนไมได จึงไดเกิดแนวคิดกระจายอํานาจขึ้น มีการพัฒนาและเพิ่มศักยภาพของ
องคกรชุมชน พยายามจะปรับเปลี่ยนองคกรของรัฐใหขึ้นอยูกับการบริหารงานขององคกรทองถ่ิน 
ปรับเปลี่ยนทิศทางการพัฒนาจากแนวดิ่ง มาเปนแนวราบ พัฒนาจากพื้นที่จากชุมชน ใหชุมชนรวม
กันคิดรวมกันแกไขปญหาของตัวเอง  มีการกระจายทั้งอํานาจการบริหารและงบประมาณลงสูทอง
ถ่ิน “ทันตาภิบาล” เปนบุคลากรในระบบบริหารแบบแนวดิ่ง แตในปจจุบันนี้ถูกจัดวางใหอยูในพื้น
ที่ที่มีการบริหารแบบแนวราบ จึงเปนความทาทายอยางยิ่งที่ทันตาภิบาลจะตองปฏิบัติหนาที่ภายใต
ระบบที่ขัดแยงกันทั้งสองระบบใหได  

 
2) ปญหาแนวคิดการดําเนินงานสงเสริมทันตสุขภาพของทันตาภิบาล 
ดูเหมือนจะเปนรับรูกันโดยทั่วไปวา “ทันตาภิบาล” มีหนาที่ในดานการสงเสริมและ

ปองกันดานทันตสุขภาพเปนหลัก ในขณะที่ตัวทันตาภิบาลเองก็รับรูถึงความคาดหวังที่สังคมมีตอ
ตนเองเชนกัน แตบทบาทหนาที่ของทันตาภิบาลที่ปฏิบัติอยูในขณะนี้กลับไมไดเปนไปตามที่สังคม
คาดหวัง หลายทานพยายามใหเหตุผลวาเปนเพราะตอนนี้เรายังขาดแคลนทันตแพทย จําเปนตองให
ทันตาภิบาลมาชวยในงานรักษาทางทันตกรรม ในขณะที่บางกระแสกลับแสดงทัศนะในเชิงที่เปน
ความซ้ําซอนในบทบาทหนาที่ ทันตาภิบาลปฏิบัติหนาที่ทับซอนกับทันตแพทย โดยที่งานสราง
เสริมทันตสุขภาพซึ่งเปนหนาที่ของทันตาภิบาลโดยตรงไมไดปฏิบัติ  มีผูตั้งขอสังเกตวา อัตลักษณ
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หรือตัวตนของทันตาภิบาลคืออะไร ทําไมทันตาภิบาลซึ่งถูกผลิตขึ้นมาดวยแนวคิดสงเสริมทันต  
สุขภาพ กลับไมมีผลการปฏิบัติงานดานสงเสริมออกมาเปนที่นาพอใจของสังคม 

หลักสูตรการผลิตทันตาภิบาล เปนหลักสูตรหนึ่งของกระทรวงสาธารณสุข มีระยะเวลา
เรียน 2 ปซ่ึงในชวงตนนั้น โครงสรางหลักสูตรมีรายวิชาที่เปนดานการรกัษาพยาบาลทางทันตกรรม
เปนหลัก แมรายวิชาที่มีชื่อทันตกรรมชุมชน แตเนื้อหาวิชาเปนการฝกปฏิบัติงานในโรงพยาบาลซึ่ง
ก็เปนการฝกดานการรักษาเปนหลัก ดูเหมือนวาวิชาทันตสุขศึกษา เปนวิชาเดียว ที่เปนการสงเสริม
ทันตสุขภาพมากที่สุด จึงไมแปลกเลยที่ภาพของทันตาภิบาล กับงานสุขศึกษา เปนของคูกัน และถึง
แมจะมีการพัฒนาหลักสูตรมาเปนระยะ มีการทํางานรวมกันกับวิชาชีพอ่ืนมากขึ้น แตความเปลี่ยน
แปลงของหลักสูตรยังไมไดปรับเปลี่ยน ใหทันตาภิบาลปฏิบัติงานสรางเสริมทันตสุขภาพไดมากนัก  
ระบบการเรียนการสอน ไมไดมีการปรับเปลี่ยนแนวคิดในการสรางเสริมสุขภาพอยางแทจริงให 
ทันตาภิบาล ทําใหทันตาภิบาลยังมีแนวคิดที่จํากัดอยูเฉพาะการใหสุขศึกษา ซ่ึงองคความรูดังกลาว
ไมเพียงพอตอการสรางสุขภาพของประชาชน ในขณะเดียวกันวัฒนธรรมวิชาชีพทันตแพทยซ่ึงมอง
วางานสรางเสริมปองกันโรคเปนงานระดับลาง ก็พยายามผลักดันใหเปนบทบาทหนาที่ของทันตา  
ภิบาล  ยิ่งเปนการซ้ําเติมใหงานสงเสริมปองกันโรคในชองปากไมไดรับการดูแล ไมไดรับความสน
ใจมากขึ้น จะเห็นวาระบบการเรียนการสอนเปนระบบที่มีความสําคัญอยางยิ่ง ในการการปลูกฝง
แนวคิดสรางเสริมทันตสุขภาพที่ถูกตอง  
 ดังนั้นระบบการเรียนการสอนจึงเปนเงือนไขสําคัญ ที่จะปรับเปลี่ยนแนวคิดหรือระบบ
วิธีการทํางานใหทันตาภิบาลสามารถปฏิบัติงานดานสงเสริมทันตสุขภาพไดอยางมีประสิทธิภาพจะ
เห็นไดวากิจกรรมดานการสรางเสริมทันตสุขภาพของทันตาภิบาล ยังคอนขางจํากัดอยูในเร่ืองของ
การใหสุขศึกษาและการปองกันโรคเปนสวนใหญ จําเปนอยางยิ่งที่ทันตบุคลากรควรมีการปรับ
กระบวนทัศน และทักษะในการดําเนินงานสรางเสริมสุขภาพ  
 
ขอเสนอแนะจากการศึกษา 
 

1. ควรกําหนดขอบเขตบทบาทหนาที่ของทันตาภิบาลใหชัดเจน โดยใหทันตาภิบาลมี
บทบาทหนาที่หลักในดานสรางเสริมทันตสุขภาพ ควรกําหนดใหภาระงานที่ชัดเจน โดยเนนการจัด
กิจกรรมเชิงรุก และการบูรณาการรวมกันกับงานอื่น ๆ มีการวางแผนและประเมินผลที่สามารถวัด
ผลสัมฤทธ์ิของงานได สวนบทบาทหนาที่ดานบริการทนัตกรรม ควรกําหนดใหอยูในขอบเขตของ
บริการขั้นพื้นฐาน ที่ไมยุงยากซับซอน โดยใหเนนระบบการสงตอในกรณีที่มียุงยากหรือไมแนใจ 
ประกอบกับในกระแสการปฏิรูประบบสุขภาพซึ่งเนนการสรางเสริมสุขภาพ มีความจําเปนที่ทันต
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บุคลากร ควรกําหนดบทบาทหนาที่ในดานสรางเสริมสุขภาพใหชัดเจน มีการกําหนดบุคลากรที่รับ
ผิดชอบ กําหนดภาระงาน และที่สําคัญควรปรับเปลี่ยนและพัฒนารูปแบบการดําเนินการใหสอด
คลองกับการสรางเสริมสุขภาพแบบองครวม 

2. ควรสงเสริมมีการพัฒนาศักยภาพทันตาภิบาล โดยควรใหมีการผลิตทันตาภิบาลใน
หลักสูตรตอเนื่อง  หรือหลักสูตร 4 ป  เพื่อเปนการพัฒนาทันตาภิบาลใหมีองคความรู ทันตอการ
เปล่ียนแปลงในสังคม โดยจะเห็นวาในปจจุบันนี้หลักสูตรทันตาภิบาลที่ผลิตอยูคือหลักสูตร 2 ป ซ่ึง
มีระยะเวลาในการเรียนคอนขางนอย ทําใหเปนอุปสรรคกับกระบวนการจัดการสอน และจะเห็นวา
ปจจุบันนี้หลักสูตรอื่นๆ เชน พยาบาล เจาหนาที่สาธารณสุข ตางก็มีหลักสูตรตอเนื่องรองรับ ทําให
บุคลากรเหลานั้นไดรับการพัฒนาศักยภาพใหสามารถรองรับภาระงานที่ปรับเปลี่ยนไป จะเห็นได
วาผลการศึกษาความคาดหวังในบทบาทหนาที่ของทันตาภิบาล คือการสรางเสริมสุขภาพ ในขณะที่
บทบาทหนาที่ในปจจุบันยังจํากัดอยูในวงจํากัด แคการใหสุขศึกษาและการปองกันเฉพาะที่ ดังนั้น
การจะปรับเปลี่ยนวิธีคิด และพัฒนาศักยภาพ ทันตาภิบาลใหเปนไปตามที่สังคมตองการนั้น จําเปน
ตองมีการพัฒนาหลักสูตรทั้งระยะเวลา และกระบวนการเรียนการสอนรวมดวย จึงจะสามารถสราง
ทันตาภิบาลไดตามความประสงค 

3. ควรมีใบประกอบวิชาชีพทันตสาธารณสุข สําหรับทันตาภิบาล  ซ่ึงก็จะเปนการ
พัฒนาตอเนื่องจากการผลิตทันตาภิบาลหลักสูตร 4 ป เพื่อที่จะไดมีองคกรวิชาชีพในการจัดระบบ   
ดูแลและควบคุมคุณภาพทันตาภิบาล  เชนเดียวกับวิชาชีพอ่ืนๆ และอีกเหตุหนึ่งคือเพื่อเปนการเพิ่ม
ทางเลือกใหทันตาภิบาลสามารถปฏิบัติงานในหนวยงานอื่นๆ นอกเหนือจากภาครัฐได เนื่องจาก
ปญหาหนึ่งที่ทันตาภิบาลประสบคือรายไดไมเพียงพอกับสภาวะเศรษฐกิจ ทําใหเกิดปญหาการ   
สูญเสียทันตาภิบาลออกนอกระบบโดยเฉพาะ ทันตาภบิาลที่เปนลูกจางชั่วคราว  
 
ขอเสนอแนะในการศึกษาครั้งตอไป 
 
 ควรมีศึกษาถึงความเปนไปไดในการดําเนินงานสรางเสริมทันตสุขภาพ ของแตละ
หนวยงาน โดยศึกษาทั้งในสวนของทันตาภิบาล บุคลากรหรือหนวยงานที่เกี่ยวของ ตลอดจนปญหา
อุปสรรคที่ขัดขวางการดําเนินงาน โดยองคกรหรือหนวยงานที่มีความพรอมก็ควรจะเริ่มดําเนินงาน
ใหเปนรูปธรรมชัดเจนไดเลย สวนหนวยงานที่ยังไมพรอมจะไดดําเนินการแกไขปญหาอุปสรรคให
สามารถดําเนินงานสรางเสริมสุขภาพไดตอไป 
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