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บทนํา 
 
ความเปนมาและความสําคญัของปญหา 
 
 ในปจจุบันมีการศึกษาเร่ืองความวิตกกังวลตอการรับบริการทางทันตกรรม (Dental 
anxiety) ของประชาชนในหลายกลุมอายุ โดยเฉพาะในประเทศในกลุม ยุโรป และอเมริกา มีหลาย
การศึกษา พบวาความวิตกกังวลตอการรับบริการทางทันตกรรมมีความสัมพันธกับการหลีกเล่ียง
การไปรับบริการทางทันตกรรม ซ่ึงทําใหความถ่ีในการไปพบทันตแพทยลดลง ผูปวยจะไปพบทันต
แพทยเฉพาะเม่ือมีอาการหรือมีปญหาชองปากท่ีรุนแรงมากกวาจะไปรับการตรวจเช็คสุขภาพชอง
ปากและมักจะมีการยกเลิกหรือเล่ือนการนัดหมายออกไปเปนประจํา (Armfield et al., 2006, Meng 
et al., 2007, Sohn et al., 2005, Lahti et al., 2007, Schuller, 2003, Enkling, 2006) และยังมีการ
รายงานถึงความสัมพันธความวิตกกังวลตอการรับบริการทางทันตกรรมกับสภาวะทันตสุขภาพซ่ึงมี
ความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตของผูปวย (McGrath et al., 2004, Mehrstedt et al., 2004) ประชาชนท่ี
มีความวิตกกังวลตอการรับบริการทางทันตกรรมสูงพบวามีรายงานวามีความตองการในการรับการ
รักษาทางทันตกรรมท่ีมากกวาในคนท่ีไมกลัว (Armfield et al., 2006, Samorodnitzky et al., 2005) 
เชน พบความสัมพันธระหวางความวิตกกังวลตอการรับบริการทางทันตกรรมกับความตองการใน
การรับการรักษาดวยการอุดฟน ถอนฟน การรักษาโรคเหงือก การทําฟนปลอม และการตรวจ
สุขภาพชองปาก (Armfield et al., 2007) อันแสดงใหเห็นวาความวิตกกังวลตอการรับบริการทางทัน
ตกรรมเปนปจจัยหนึ่งท่ีมีผลตอสภาวะทันตสุขภาพของประชาชน 
 ในชวงวัยรุนตอนตนเปนชวงวัยท่ีมีการเปล่ียนแปลงในทุกๆ ดานการเปล่ียนแปลง
ทางดานรางกายและฮอรโมนจะสงผลกระทบตอสภาวะอารมณและจิตใจของเด็ก โดยเฉพาะ
ความเครียดและความวิตกกังวลในเร่ืองตางๆของเด็กวัยรุนจะมีสูงข้ึนกวาในชวงวัยเด็ก จาก
การศึกษาของ Eli ในป 1997 พบวาการท่ีบุคคลตองไปรับการรักษา ทางทันตกรรมเปนปจจัยหนึ่งท่ี   
สงผลตอการเพ่ิมระดับความเครียด ความกลัวและความวิตกกังวลได (Eli et al., 1997)     
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 ความหวาดกลัวตอการทําฟนจะทําใหเด็กมีพฤติกรรมในการหลบเล่ียงการเขารับการ
รักษาทางทันตกรรมเด็ก ท่ีมีความหวาดกลัวและวิตกกังวลตอการรับบริการทางทันตกรรมสูงจะมา
รับบริการทางทันตกรรมก็ตอเม่ือเกิดภาวะฉุกเฉินทางทันตกรรมข้ึน เชน ปวดฟนมากหรือมีหนอง
เปนตน ผูปวยกลุมนี้มักประสบกับวงจรของความกลัวท่ีรายแรง (Vicious cycle of fear) อยูเสมอ
กลาวคือ ผูท่ีกลัวการทําฟนจะมาพบทันตแพทยก็ตอเม่ือมีอาการมากๆ ทําใหการรักษายุงยาก
ซับซอนใชเวลานานและกอใหเกิดความเจ็บปวดมากข้ึนซ่ึงสถานการณดังกลาวจะไปเสริมแรงให
ผูปวยเกิดความหวาดกลัวการทําฟนมากยิ่งข้ึนไปอีก 
 จากการศึกษาของ Meghanในป 2008 พบวาในชวงวัยรุนเด็กจะมีความเครียดบอยข้ึนเม่ือ
เผชิญกับกระบวนการในการรักษาทางทันตกรรม และรูสึกวิตกกังวลตอการรับบริการทางทันตกรรม
เม่ือไดรับการนัดหมายทางทันตกรรม นอกจากน้ียังพบความสัมพันธในเชิงบวกระหวางการ
หลีกเล่ียงการรับบริการทางทันตกรรมและความวิตกกังวลตอการรับบริการทางทันตกรรม 
(Meghan et al., 2008) อีกท้ัง จากการศึกษาของ Eitner ในป 2006 พบความสัมพันธระหวางการมี
ระดับความวิตกกังวลที่สูงรวมกับอัตราการเกิดฟนผุท่ีไมไดรับการรักษาในอัตราท่ีสูงซ่ึงสงผลราย
ตอสภาวะชองปากของเด็ก (Eitner et al., 2006) ซ่ึงจากการสํารวจสภาวะสุขภาพชองปากแหงชาติ
ของกองทันตสาธารณสุข กรมอนามัย (2550) รวมกับหนวยงานดานทันตสาธารณสุขตางๆ ท่ี
เกี่ยวของ ไดแก คณะทันตแพทยศาสตร และสถาบันทันตกรรมในป พ.ศ. 2549 - 2550 ซ่ึงได
ดําเนินการสํารวจในพื้นท่ี 16 จังหวัด ท่ัวประเทศ และกรุงเทพฯ โดยการสํารวจใชแนวทางตามท่ี
แนะนําโดยองคการอนามัยโลก พบวารอยละ 66.33 ของเยาวชนอายุ 15 ป เปนโรคฟนผุ และมี
คาเฉลี่ยฟนผุ ถอน อุดเทากับ 2.24 ซ่ี/คน โดยรอยละ47.59 เปนฟนผุท่ียังไมไดรับการรักษา มี
คาเฉล่ียฟนผุท่ีไมไดรับการรักษา (DT) เทากับ 1.19 ซ่ี/คน ซ่ึงมีแนวโนมสูงข้ึนอยางชัดเจนเม่ือเทียบ
กับกลุมอายุ 12 ป นอกจากนี้ยังพบวาเยาวชน 15 ป มารับบริการทางทันตกรรมนอยลงโดย พบเพียง
รอยละ 44.22 เทานั้น นอกจากนี้กลุมเยาวชน 15 ปเปนชวงวัยท่ีเขาสูวัยรุน ซ่ึงเปนระยะท่ีฟนถาวร
ข้ึนในชองปาก มาเปนระยะเวลา 3 - 9 ป ทําใหสามารถประเมินภาวะเส่ียงของเด็กและแนวโนม
ความรุนแรงของโรคฟนผุได  
 เนื่องจากการศึกษาถึงความสัมพันธของความวิตกกังวลตอการรับบริการทันตกรรมกับ
สภาวะทันตสุขภาพในประเทศไทยยังมีนอย ดังนั้นการศึกษานี้จึงมุงศึกษาถึงความวิตกกังวลตอการ
รับบริการทันตกรรมกับสภาวะทันตสุขภาพในกลุมวัยรุนตอนตนอายุ 13-15 ปโรงเรียนบานกาด
วิทยา อําเภอแมวาง จังหวัดเชียงใหมซ่ึงเปนโรงเรียนมัธยมศึกษาประจําอําเภอแมวาง จังหวัด
เชียงใหม และมีจํานวนนักเรียนมากท่ีสุดในเขตอําเภอแมวาง 
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 ความวิตกกังวลตอการรับบริการทันตกรรมท่ีสูงจะนําไปสูสภาวะทันตสุขภาพท่ีไมพึง
ประสงค ซ่ึงการรับมือกับสภาวะนี้เปนงานท่ีทาทายตอความสามารถของทันตบุคลากรเปนอยางยิ่ง
ในการท่ีจะวางแผนในการใหบริการทางทันตกรรมท่ีเหมาะสมซ่ึงอาจตองคํานึงถึงสภาวะทาง
จิตวิทยา สังคมและอารมณของผูปวยดวยเพื่อใหการรักษาเกิดประสิทธิภาพสูงสุด  
 
วัตถุประสงคของการศึกษา  (Purposes of the study) 
 

1. เพื่อศึกษาถึงความสัมพันธระหวางความวิตกกังวลตอการรับบริการทางทันตกรรมกับ
สภาวะทันตสุขภาพของเด็กนักเรียนช้ันมัธยมศึกษาตอนตนโรงเรียนบานกาดวิทยาคม อําเภอแมวาง 
จังหวัดเชียงใหม 

2. เพื่อศึกษาถึงความชุกและปจจัยท่ีมีผลตอความวิตกกังวลตอการรับบริการทางทันต 
กรรมของเด็กนักเรียนช้ันมัธยมศึกษาตอนตนโรงเรียนบานกาดวิทยาคม อําเภอแมวาง จังหวัด
เชียงใหม 
 
ขอบเขตการศึกษา 
 
 การศึกษานี้เปนการศึกษาถึงความชุก, ปจจัย และความสัมพันธระหวางความวิตกกังวลตอ
การรับบริการทางทันตกรรมกับสภาวะทันตสุขภาพในเด็กนักเรียนช้ันมัธยมศึกษาตอนตน โรงเรียน
บานกาดวิทยาคม อําเภอแมวาง จังหวัดเชียงใหม ในชวงปการศึกษา 2551  
 
คําจํากัดความท่ีใชในการศึกษา 
 
ความวิตกกังวลตอการรับบริการทันตกรรม (Dental anxiety) หมายถึง ความหวาดกลัวตอการไป
รับบริการทางทันตกรรม อันประกอบดวยกลัวกระบวนการรักษาทางทันตกรรมทุกประเภท ไมวา
จะเปนการถอนฟน อุดฟน ขูดหินปูน ตลอดจนการไปรับการตรวจสุขภาพชองปากรวมถึง
บรรยากาศโดยรวมในคลินิกทันตกรรม ซ่ึงอาจเปน แสง สี กล่ิน เสียง อันไมพึงประสงคตางๆ 
สภาวะทันตสุขภาพ (Oral Health Status) หมายความถึง 

1. Dental caries สภาวะฟนผุ วัดโดยใชดัชนีฟนผุ อุด ถอน (DMFT) ขององคการอนามัย
โลก (WHO) โดยในดัชนีนี้ 
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-  ฟนท่ีระบุวาเปนฟนผุ  คือ ฟนท่ีเห็นวามีลักษณะของฟนผุเปน Cavity ท่ีชัดเจนในแตละ
ดานของตัวฟน  

-  ฟนท่ีระบุวาเปนฟนท่ีถูกถอน คือฟนท่ีถูกถอนไปอันเนื่องมาจากฟนผุ 
-  ฟนท่ีระบุวาเปนฟนท่ีถูกอุด คือ ฟนที่ไดรับการบูรณะอันเนื่องมาจากรอยโรคที่เกิดจาก

ฟนผุ 
หมายเหตุ : ฟนท่ีถูกถอนหรือถูกอุดอันเนื่องมาจากสาเหตุอ่ืนท่ีไมใชฟนผุจะไมนับในดัชนี

นี้ เชน ถูกถอนฟนเพื่อจัดฟน, ฟนท่ีถูกอุดเนื่องจากสาเหตุฟนแตกหักจากอุบัติเหตุ เปนตน 
2. สภาวะอนามัยชองปาก วัดโดยใชดัชนีอนามัยชองปากอยางงาย (Simplified Oral 

Hygiene Index (OHI-S) ของ Greene and Vermillon ตามท่ี WHO แนะนําโดยจําแนกเปน 
-  Good เม่ือไดระดับคะแนน OHI-S เปน 0-0.9 
-  Fair   เม่ือไดระดับคะแนน OHI-S เปน 1.0-1.9 
-  Poor เม่ือไดระดับคะแนน OHI-S เปน  2.0-6 

เด็กนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนตน หมายถึง เด็กนักเรียนช้ันมัธยมศึกษาปท่ี 1-3 โรงเรียนบานกาด
วิทยาคม อําเภอแมวาง จังหัดเชียงใหม ท่ีกําลังศึกษาในปการศึกษา 2551 
 
 


