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Abstract

บทคัดย่อ

	 The objectives of this study were to compare the effect of different types of mouthwashes on the elastic 

force of elastomeric chains and to compare the effect of pH in different types of mouthwashes that were exposed to 

the elastomeric chains. A total of 210 elastomeric chain specimens was exposed to five different types of mouthwashes 

(Colgate® Plax, Listerine® Cool mint, Systema® Japanese cherry blossom, Fluocaril®  Ortho 123 and Punjasri®) and 

	 การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อเปรียบเทียบผลของน�้ำยาบ้วนปากชนิดต่าง ๆ และระดับความเป็นกรดในน�้ำยาบ้วนปากที่มีต่อ

การให้แรงของโซ่อลีาสโตเมอร์ โดยใช้โซ่อลีาสโตเมอร์ 210 เส้น ทดสอบกบัน�ำ้ยาบ้วนปาก 5 ชนดิ ได้แก่ คอลเกตพลกัซ์, ลสิเตอรนีคลูมนิต์, 

ซิสเท็มมาแจเปนิสเชอร์รีบลอสซัม, ฟลูโอคารีลออร์โธ 123 และปัญจศรี ซึ่งมีกลุ่มควบคุมคือน�้ำกลั่นและสารละลายกรดอะซิติก ท�ำการ

ทดสอบทุกวัน วันละ 2 ครั้ง และวัดแรงของโซ่อีลาสโตเมอร์ที่ขณะเริ่มต้น, วันที่ 1, 7, 14, 21 และ 28 ตามล�ำดับ ผลการศึกษาพบว่า

ค่าแรงเฉลี่ยของโซ่อีลาสโตเมอร์ในทุกกลุ่มมีการลดลงอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติในวันแรก และเม่ือสิ้นสุดการทดลองแรงเฉลี่ยของ 

โซ่อีลาสโตเมอร์ในวันที่ 28 เรียงล�ำดับจากสูงสุดไปต�่ำสุดภายในกลุ่มทดสอบ ได้แก่ ซิสเท็มมาแจเปนิสเชอร์รีบลอสซัม, ลิสเตอรีนคูลมินต์, 

คอลเกตพลักซ์, ฟลูโอคารีลออร์โธ 123 และปัญจศรี โดยสรุปคือ น�้ำยาบ้วนปากปัญจศรีท�ำให้โซ่อีลาสโตเมอร์เกิดการลดลงของแรงสูงสุด 

และไม่มีความสัมพันธ์ระหว่างระดับความเป็นกรดในน�้ำยาบ้วนปากและค่าแรงที่ลดลงของโซ่อีลาสโตเมอร์ 

ค�ำส�ำคัญ: น�้ำยาบ้วนปาก, โซ่อีลาสโตเมอร์, การลดลงของแรง, ทันตกรรมจัดฟัน
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two control groups (distilled water and acetic acid). The elastomeric chains were submerged in artificial saliva at 

37°C and were exposed to the solution twice a day. Force measurements were performed at six-time intervals 

(Initial, Day 1, 7, 14, 21 and 28). The result showed that statistically significant difference was found between the 

initial (Day 0) and Day 1 in all groups. The highest percentage of force decay occurred during the first day. And the test 

group of mouthwashes that had the highest mean of force remain in Day 28 was Systema® Japanese cherry blossom, 

followed by Listerine®  Cool mint, Colgate® Plax, Fluocaril® Ortho 123 and Punjasri® respectively. In conclusion, the 

mouthwash that had the highest force decay in elastomeric chains was Punjasri® with no significant correlation 

between pH of mouthwash and elastic force degradation.

Keywords: Mouthwash, Elastomeric chain, Force decay, Orthodontics

Received Date: Jan 6,2017 	 	 	 Accepted Date: May 8,2017

doi: 10.14456/jdat.2017.34

ติดต่อเกี่ยวกับบทความ:

กัลยา อินทรีย์  ภาควิชาทันตกรรมจัดฟัน คณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี 12121 ประเทศไทย โทรศัพท์: 

02-9869206 อีเมล: ikanlaya@tu.ac.th

Correspondence to:

Kanlaya Insee, Department of Orthodontics, Faculty of Dentistry, Thammasat University, Khlong-luang, Pathumthani 12121 Thailand. 

Tel: 02-9869206 E-mail: ikanlaya@tu.ac.th

บทนำ�

	 การรักษาทางทนัตกรรมจดัฟันเป็นวธิกีารแก้ไขความผิด

ปกติของการเรียงตัวของฟัน การสบฟันและความสัมพันธ์ของขา

กรรไกร ซึง่เครือ่งมอืส�ำหรบัการจดัฟันชนดิตดิแน่นเพือ่การปิดช่อง

ว่างระหว่างฟันได้แก่ โซ่อีลาสโตเมอร์ ลวด และสปริงซึ่งมีหลาก

หลายรปูแบบ โซ่อลีาสโตเมอร์เป็นเคร่ืองมอืจดัฟันทีม่กีารใช้อย่าง

แพร่หลายเนื่องจากใช้งานง่าย ราคาถูก และระคายเคืองต่อ

เนื้อเยื่อในช่องปากน้อย โดยโซ่อีลาสโตเมอร์น้ีเป็นผลิตภัณฑ์ซ่ึง

สังเคราะห์มาจากสารโพลียูรีเทนท่ีเกิดจากปฏิกิริยาเคมีระหว่าง

โพลีเอสเทอร์ (polyester) หรือโพลีอีเทอร์ไกลคอล (polyether 

glycol) หรือโพลไีฮโดรคาร์บอนไดออล (polyhydrocarbondiol) 

กับไดไอโซไซยาเนต (di-isocyanate)1,2 ข้อจ�ำกัดหนึ่งของ 

โซ่อลีาสโตเมอร์คอืเกดิการลดลงของแรง (force decay)1,3-7 ท�ำให้

ทนัตแพทย์ไม่สามารถให้แรงทีค่งทีไ่ด้ในระยะเวลานาน ๆ  โดยแรง

ของโซ่อลีาสโตเมอร์จะลดลงเมือ่ระยะเวลาผ่านไป ทัง้นีข้ึ้นอยูก่บัหลาย

ปัจจยัได้แก่ ความเป็นกรดด่าง (pH), ความช้ืน, ฟอสเฟตฟลูออไรด์ 

(phosphate fluoride), และอุณหภูมิ6,8-10

	 การดูแลสุขภาพช่องปากท่ีดีเป็นสิ่งจ�ำเป็นอย่างมากใน

ระหว่างการรักษาทางทันตกรรมจัดฟันแบบติดแน่น เนื่องจากผู้

ป่วยจะท�ำความสะอาดฟันด้วยวิธีปกติได้ยากย่ิงขึ้น อีกทั้งเครื่อง

มือจัดฟันยังเป็นแหล่งสะสมของคราบจุลินทรีย์ ท�ำให้มักเกิดการ

สูญเสียแร่ธาตุและเกิดรอยโรคขุ่นขาว (white spot lesion) ที่

บริเวณผิวฟันในผู้ป่วยจัดฟันโดยเฉพาะเด็กและวัยรุ่น11,12 การใช้

สารเคมบี�ำบดั (chemotherapeutic agent) เช่น น�ำ้ยาบ้วนปาก

ผสมสารต้านแบคทีเรียหรือฟลูออไรด์ จึงเป็นอีกวิธีหนึ่งที่จะช่วย

เพิม่ประสทิธภิาพในการก�ำจดัและควบคมุการเกดิคราบจลิุนทรย์ี

นอกเหนือจากการแปรงฟันและการใช้ไหมขัดฟัน12-14

	 ปัจจบุนัมนี�ำ้ยาบ้วนปากให้เลอืกใช้หลากหลายชนดิ รวม

ถงึชนดิทีแ่นะน�ำส�ำหรบัผูป่้วยจดัฟันโดยเฉพาะ น�ำ้ยาบ้วนปากจงึ

เป็นสิ่งแวดล้อมหนึ่งที่สัมผัสกับโซ่อีลาสโตเมอร์นอกเหนือจากสิ่ง

แวดล้อมในช่องปาก อกีทัง้น�ำ้ยาบ้วนปากแต่ละชนดิมสีภาวะความ

เป็นกรดทีแ่ตกต่างกนัซึง่อาจเป็นปัจจัยหนึง่ท่ีมีต่ออตัราการลดลง

ของแรง

	 มรีายงานการศกึษาจ�ำนวนมากทีศ่กึษาถงึความสมัพนัธ์

ระหว่างความเป็นกรดกบัคณุสมบตักิารให้แรงของโซ่อลีาสโตเมอร์ 

แต่ก็ยังไม่มีข้อสรุปที่แน่ชัดเกี่ยวกับปัจจัยนี้10,12,15-20 นอกจากนี้ใน

ปัจจบุนัพบว่าประชาชนให้ความสนใจเกีย่วกบัผลิตภัณฑ์สมนุไพร
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ในหลากหลายรูปแบบและยังไม่มีการศึกษาเกี่ยวกับผลของน�้ำยา

บ้วนปากสมุนไพรที่มีต่อคุณสมบัติการให้แรงของโซ่อีลาสโตเมอร์ 

ผูว้จิยัจงึเลอืกน�ำ้ยาบ้วนปากสมนุไพรมาใช้ในการศกึษาครัง้นี ้การ

ศกึษานีม้วีตัถปุระสงค์เพือ่เปรยีบเทยีบผลของน�ำ้ยาบ้วนปากชนดิ

ต่าง ๆ  ทีม่ต่ีอการให้แรงของโซ่อลีาสโตเมอร์ และหาความสมัพนัธ์

ของระดับความเป็นกรดของน�้ำยาบ้วนปากกับค่าแรงท่ีลดลงของ

โซ่อีลาสโตเมอร์ โดยสมมติฐานว่าง (Null hypotheses) ของการ

ศึกษานี้คือ น�้ำยาบ้วนปากชนิดต่าง ๆ  ไม่มีผลต่อการให้แรงของโซ่

อีลาสโตเมอร์ และระดับความเป็นกรดของน�้ำยาบ้วนปากไม่มี

ความสัมพันธ์กับค่าแรงที่ลดลงของโซ่อีลาสโตเมอร์

	 ศกึษาผลของน�ำ้ยาบ้วนปากชนดิต่าง ๆ ต่อปรมิาณการ

ให้แรงของโซ่อลีาสโตเมอร์ โดยแบ่งกลุม่การทดลองออกเป็น 2 กลุม่ 

คอื กลุม่ควบคมุ ประกอบด้วยน�ำ้กล่ันและสารละลายกรดอะซติกิ 

และกลุ่มทดลอง ประกอบด้วยน�้ำยาบ้วนปาก 5 ชนิด ได้แก่ คอล

เกตพลักซ์ (Colgate® Plax), ลิสเตอรนีคูลมนิต์ (Listerine® Cool 

mint), ซสิเทม็มาแจเปนสิเชอร์รบีลอสซมั (Systema® Japanese 

Cherry Blossom), ฟลูโอคารีลออร์โธ 123 (Fluocaril® Ortho 

123) และปัญจศรี (Punjasri®) โดยน�้ำยาบ้วนปากแต่ละชนิดมี

ส่วนประกอบดังแสดงในตารางที่ 1 ท�ำการวัดและบันทึกค่าความ

เป็นกรดด่างของสารละลายทุกชนดิก่อนการทดสอบด้วยเคร่ืองวดั

ค่าความเป็นกรดด่าง (pH meter) ในแต่ละกลุม่สารละลายท�ำการ

ทดสอบกับโซ่อีลาสโตเมอร์ 30 เส้น รวมเป็น 210 เส้น แต่ละเส้น

ประกอบด้วย 5 ห่วงโซ่ยาง โดยโซ่อลีาสโตเมอร์ทีเ่ลอืกใช้เป็นชนดิ

ห่วงสั้น (short spacing) สีเทายี่ห้อมอเรลลี (Morelli®; Brazil)
วัสดุอุปกรณ์และวิธีการ

ตารางที่ 1	ส่วนประกอบของน�้ำยาบ้วนปากแต่ละชนิด

Table 1	 Composition of mouthwashes

Mouthwash Composition

Colgate® Plax

 

Water, Glycerin, Propylene glycol, Menthol, Sorbitol, Poloxamer 407, Flavor, Potassium sorbate, 

Sodium saccharin, Sodium fluoride and Cetylpyridinium chloride (CPC), CI 42051

Listerine® Cool mint Water, Alcohol, Sorbitol, Sodium benzoate, Poloxamer 407, Flavor, Sodium saccharin, Benzoic acid 

and Four essential oils (Eucalyptol, Menthol, Thymol and Methyl salicylate), CI 42053

Systema® Japanese 

cherry blossom

Water, Alcohol denatured, Citric acid, Sorbitol, Xylitol, Sodium benzoate, Sodium lauryl sulfate, 

Sodium citrate, Sodium saccharin, Menthol, Flavor, Methylparaben, PEG-60 Hydrogenated Castor oil, 

Isopropyl Methylphenol (IPMP; O-Cymen-5-OI), Dipotassium Glycyrrhizinate (GK2), Hamamelis Virginiana 

(Witch Hazel/ Mansaku) extract, CI 17200

Fluocaril® Ortho 123 Water, Glycerin, Panthenol, Citric acid, Xylitol, PPG-26 Buteth-26, PEG-40 Hydrogenated Castor 

oil, Sodium benzoate, Sodium saccharin, Sodium fluoride, Sodium monofluorophosphate, Flavor, 

Cetylpyridinium chloride,  Aloe Barbadensis (Aloe vera) leaf extract, Centella Asiatica extract, CI 14720, 

CI 16255

Punjasri® - Siamese rough bush/ Tooth brush tree/ Streblus asper Lour

(Steroids, Cardiac glycoside, Terpenoids, Alkaloids, Phenolic compounds, Tannins and Flavonoids)

- Harrisonia perforate/ Blanco

(Limonoid, Flavonoids, Steroids and Chromones) 

- Psidium guajava

(Nerolidol, Limonene, Caryophyllene, Cineol, Tannins, Sesquiterpenoids, Triterpenoid compounds, 

Quercetin and Guaijaverin)

- Salt
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	 วดัการให้แรงของโซ่อลีาสโตเมอร์ทีถ่กูยดืครัง้แรกท่ีระยะ

ยืด 25 มิลลิเมตร10,21 ด้วยเครื่องมือวัดและทดสอบแรง (force 

gauge; Dentaurum, Ispringen, Germany) และน�ำไปยืดบน

แท่นยึดโพลีไวนิลคลอไรด์ (polyvinyl chloride; PVC) โดยใช้

เวอร์เนยีร์คาลเิปอร์ (ABSOLUTE digimatic caliper; Mitutoyo 

Corporation, Kawasaki, Japan) วดัระยะยดืโซ่อีลาสโตเมอร์ให้

ได้ระยะ 25 มิลลิเมตร โดยแต่ละเส้นห่างกัน 5 มิลลิเมตร (รูปที่ 

1) น�ำโซ่อีลาสโตเมอร์ท่ีถูกยืดไว้บนแท่นยึดโพลีไวนิลคลอไรด์ไป

แช่ในสารละลายน�้ำลายเทียมซึ่งบรรจุอยู่ในอ่างควบคุมอุณหภูม ิ

(water bath) ที่ 37 องศาเซลเซียส ตลอดการทดลอง (รูปที่ 2) 

และน�ำไปทดสอบกับสารละลายทั้ง 7 ชนิด โดยแช่เป็นเวลา 60 

วินาที วันละ 2 ครั้ง แต่ละครั้งห่างกัน 12 ชั่วโมง ทุกวัน เป็นเวลา

ต่อเนือ่ง 28 วนั โดยหลังจากแช่โซ่อลีาสโตเมอร์ในสารละลายครบ 

60 วินาทีแล้ว น�ำโซ่อีลาสโตเมอร์ไปล้างด้วยน�้ำกลั่นก่อนที่จะน�ำ

กลับไปแช่ในสารละลายน�้ำลายเทียมในอ่างควบคุมอุณหภูมิที่ 37 

องศาเซลเซียส ตามเดิมเพื่อรอการทดลองครั้งต่อไป (รูปที่ 3)  

รูปที่ 1	 โซ่อีลาสโตเมอร์ถูกยืดบนแท่นยึดโพลีไวนิลคลอไรด์

Figure 1	 Elastomeric chain specimens were mounted on personalized test jigs made from Polyvinyl chloride (PVC) tubes

รูปที่ 2	 โซ่อีลาสโตเมอร์ถูกยืดไว้กับแท่นยึดและแช่ไว้ในสารละลายน�้ำลายเทียมในอ่างควบคุมอุณหภูมิที่ 37 องศาเซลเซียส

Figure 2	 The test jigs submerged in artificial saliva solution at 37oC in a water bath.

รูปที่ 3	 การทดสอบกับสารละลายทั้ง 7 กลุ่ม เป็นเวลา 60 วินาที วันละ 2 ครั้ง

Figure 3	 All groups were exposed to the solution twice a day for 60 seconds each.

	 การวัดและบันทึกการให้แรงของโซ่อีลาสโตเมอร์จะท�ำ

ทีร่ะยะยดื 25 มลิลเิมตร ทัง้หมด 6 ครัง้ได้แก่ ระยะยดืยางเริม่ต้น, 

1 วัน, 7 วัน, 14 วัน, 21 วัน, และ 28 วัน ภายหลังจากการยืดโซ่

ยางครั้งแรก22 ในการวัดการให้แรงนี้จะวัดเส้นละ 2 ครั้ง แล้วจึง

หาความแตกต่างทางสถิติระหว่างค่าที่วัดได้ทั้งสองครั้งด้วยวิธ ี

pair T-test โดยในการศึกษานี้ไม่พบความแตกต่างกันอย่างมีนัย

ส�ำคญัทางสถิตริะหว่างค่าทัง้สอง จงึใช้ค่าเฉลีย่ระหว่างค่าทีว่ดัครัง้

ที่ 1 และ 2 เป็นตัวแทน เพื่อน�ำมาค�ำนวณความแตกต่างทางสถิติ

ของแต่ละสารละลายในแต่ละช่วงเวลา

การวิเคราะห์ทางสถิติ

	 ใช้โปรแกรมคอมพวิเตอร์ส�ำเรจ็รปูทางสถติไิอบเีอม็ เอส
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ผล

ตารางที่ 2	 ค่าความเป็นกรดด่างของสารละลายแต่ละชนิดก่อนการทดลอง

Table 2	  pH of the solutions

Distilled 

water

Acetic 

acid
Colgate® Plax

Listerine® Cool 

mint

Systema® Japanese 

cherry blossom

Fluocaril® Ortho 

123
Punjasri®

5.8 2.7 5.61 3.71 6 6.34 4.82

	 เมือ่ท�ำการวดัและบนัทกึการให้แรงของโซ่อลีาสโตเมอร์

ทั้ง 210 เส้น ที่ระยะ 25 มิลลิเมตร ด้วยเครื่องมือวัดและทดสอบ

แรง จากนั้นแบ่งเป็น 7 กลุ่ม และน�ำไปทดสอบกับน�้ำกลั่น, สาร

ละลายกรดอะซิติก และน�้ำยาบ้วนปากทั้ง 5 ชนิด วัดการให้แรง

ของโซ่อลีาสโตเมอร์ภายหลงัจากทดสอบกบัสารละลายต่าง ๆ  เป็น

ระยะเวลา 1 วัน, 7 วัน, 14 วัน, 21 วัน, และ 28 วัน ซึ่งค่าแรง

เฉล่ียของโซ่อลีาสโตเมอร์ทีท่ดสอบกบัสารละลายต่าง ๆ  ทัง้ 7 ชนดิ 

ในแต่ละช่วงเวลา (เริ่มต้น, วันที่ 1, 7, 14, 21 และ 28) ได้ผลดัง

ตารางที่ 3

ตารางที่ 3	ค่าแรงเฉลีย่ + ค่าเบีย่งเบนมาตรฐาน ของโซ่อลีาสโตเมอร์ (นิวตนั) ทีท่ดสอบกบัสารละลายต่าง ๆ ในแต่ละช่วงเวลา (เร่ิมต้น, วนัที ่1, 7, 14, 21 และ 28)

Table 3	 Means and standard deviations of the elastic force (N) delivered by the elastomeric chains, which was exposed in seven 	

	 solutions at six time intervals (Initial, Day 1, 7, 14, 21 and 28)

Solution
Means and standard deviations of the elastic force (N)

Day 0 Day 1 Day 7 Day 14 Day 21 Day 28

Distilled water 7.44 + 0.71 2.67 + 0.10 2.59 + 0.14 2.49 + 0.13 2.17 + 0.16 2.12 + 0.18

Acetic acid 7.30 + 0.57 2.38 + 0.15 2.16 + 0.20 2.11 + 0.13 1.82 + 0.13 1.74 + 0.16

Colgate® Plax 7.33 + 0.85 2.44 + 0.12 2.25 + 0.19 2.18 + 0.16 1.87 + 0.17 1.82 + 0.16

Listerine® Cool mint 7.48 + 0.52 2.58 + 0.14 2.44 + 0.21 2.30 + 0.22 1.98 + 0.15 1.97 + 0.18

Systema® Japanese cherry blossom 7.68 + 0.48 2.66 + 0.11 2.54 + 0.20 2.48 + 0.14 2.15 + 0.19 2.11 + 0.19

Fluocaril® Ortho 123 7.72 + 0.41 2.23 + 0.10 2.04 + 0.20 1.97 + 0.11 1.67 + 0.12 1.69 + 0.13

Punjasri® 7.41 + 0.58 1.91 + 0.17 1.66 + 0.26 1.61 + 0.15 1.42 + 0.14 1.35 + 0.15

	

พีเอสเอส เวอร์ชัน 20 (IBM SPSS Statistics 20) ทดสอบการ 

กระจายของค่าแรงโซ่อลีาสโตเมอร์ทีว่ดัได้ด้วยการทดสอบของโค

โมโกรอฟ-สเมอร์นอฟ (Kolmogorov-Smirnov normality test) 

ค่าแรงของโซ่อีลาสโตเมอร์ที่วัดได้จะถูกแสดงโดยใช้สถิติเชิง

พรรณนา (Descriptive statistical analyses) ประกอบด้วยค่าเฉล่ีย 

(means) และค่าส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน (standard deviations) 

เปรียบเทียบค่าเฉล่ียของแรงโซ่อีลาสโตเมอร์ของแต่ละกลุ่ม

สารละลายท่ีช่วงเวลาต่าง ๆ ด้วยการวิเคราะห์ความแปรปรวน

แบบทางเดียว (One way ANOVA) และการวิเคราะห์ความ

แปรปรวนที่มีการวัดซ�้ำ (Repeated ANOVA) และทดสอบความ

แตกต่างของค่าเฉลี่ยแบบจับคู่พหุคูณ (Multiple comparison) 

ด้วยวิธีของบอนเฟอร์โรนี (Bonferroni’s method) เพื่อเปรียบ

เทียบค่าเฉลี่ยการให้แรงของโซ่อีลาสโตเมอร์ภายในกลุ่มและ

ระหว่างกลุ่มโดยเวลา ส่วนการวิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่าง

ค่าความเป็นกรดด่างในน�้ำยาบ้วนปากกับค่าแรงที่ลดลงของโซ่อี

ลาสโตเมอร์จะใช้การวเิคราะห์สหสมัพนัธ์แบบเพยีร์สนั (Pearson 

Correlation) ซ่ึงผลการทดลองจะได้รับการพิจารณาว่ามีความ

แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับนัยส�ำคัญน้อยกว่า 

0.05 (P<0.05)

	 ก่อนท�ำการทดลองน�ำน�้ำกลั่น, สารละลายกรดอะซิติก 

และน�ำ้ยาบ้วนปากทัง้ 5 ชนดิมาวดัค่าความเป็นกรดด่างด้วยเคร่ือง

วัดค่าความเป็นกรดด่าง ได้ผลดังตารางที่ 2
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	 จากผลการทดลองพบว่าแรงของโซ่อีลาสโตเมอร์จะมี

อัตราการลดลงสูงสุดภายในวันแรกของการทดลอง โดยค่าแรง

เฉลี่ยของโซ่อีลาสโตเมอร์ระหว่างเริ่มต้นและวันที่ 1 มีความแตก

ต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ในทุกกลุ ่ม

สารละลาย โดยโซ่อีลาสโตเมอร์ที่ทดสอบกับน�้ำกลั่น (สารละลาย

ควบคุม) มีอัตราการลดลงของแรงน้อยที่สุด รองลงมาคือ ซิสเท็ม

มาแจเปนิสเชอร์รีบลอสซัม, ลิสเตอรีนคูลมินต์, คอลเกตพลักซ์, 

สารละลายกรดอะซิติก, ฟลูโอคารีลออร์โธ 123 และในกลุ่มท่ี

ทดสอบกบัน�ำ้ยาบ้วนปากปัญจศรมีอัีตราการลดลงของแรงของโซ่

อีลาสโตเมอร์มากที่สุด ดังแสดงในตารางที่ 4

ตารางที่ 4	ค่าแรงเฉลี่ย + ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของโซ่อีลาสโตเมอร์ (นิวตัน) และร้อยละการลดลงของแรงในแต่ละกลุ่มสารละลายเมื่อเวลาผ่านไป 24 ชั่วโมง

Table 4	 Means and standard deviations (SD) of the force level (N) and percentage of force decay of elastomeric chains in each 

	 group over 24 hours.

Force (N) and Percentage of Force decay compared with initial mean

Solution
Initial (Day 0) Day 1

Force (N) Force (N) Force decay (%)

Distilled water 7.44 + 0.71 2.67 + 0.10 63.79 + 3.88 %

Acetic acid 7.30 + 0.57 2.38 + 0.15 67.21 + 3.43 %

Colgate® Plax 7.33 + 0.85 2.44 + 0.12 66.26 + 4.90 %

Listerine® Cool mint 7.48 + 0.52 2.58 + 0.14 65.38 + 2.04 %

Systema® Japanese cherry blossom 7.68 + 0.48 2.66 + 0.11 65.05 + 2.47 %

Fluocaril® Ortho 123 7.72 + 0.41 2.23 + 0.10 70.87 + 1.89 %

Punjasri® 7.41 + 0.58 1.91 + 0.17 73.92 + 3.02 %

	 การให้แรงของโซ่อลีาสโตเมอร์หลงัจากทีท่�ำการทดสอบ

กับสารละลายทั้ง 7 ชนิด ในวันที่ 1, 7, 14, 21 และ 28 พบว่า 

ค่าแรงเฉลี่ยของโซ่อีลาสโตเมอร์จะลดลงเม่ือเวลาผ่านไปมากขึ้น

ในทุกกลุ่มสารละลาย โดยโซ่อีลาสโตเมอร์ที่ทดสอบกับน�้ำกลั่นมี

ค่าแรงเฉลี่ยสูงที่สุด รองลงมาคือ ซิสเท็มมาแจเปนิสเชอร์รีบลอส

ซัม, ลิสเตอรีนคูลมินต์, คอลเกตพลักซ์, สารละลายกรดอะซิติก, 

ฟลูโอคารีลออร์โธ 123 และในกลุ่มที่ทดสอบกับน�้ำยาบ้วนปาก

ปัญจศรีมีค่าแรงเฉลี่ยของโซ่อีลาสโตเมอร์ต�่ำที่สุด ซึ่งค่าแรงเฉลี่ย

ในแต่ละกลุ่มสารละลายมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติที่ระดับ 0.05 ยกเว้นกลุ่มท่ีทดสอบด้วยน�้ำกลั่น, ลิสเตอรีน 

คลูมนิต์ และซสิเทม็มาแจเปนสิเชอร์รบีลอสซมั และกลุม่ทีท่ดสอบ

ด้วยสารละลายกรดอะซิติกและคอลเกตพลักซ์ท่ีมีค่าแรงเฉลี่ยไม่

แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ โดยเมื่อเปรียบเทียบค่าแรง

เฉลี่ยในแต่ละช่วงเวลา (เริ่มต้น, วันที่ 1, 7, 14, 21 และ 28) พบ

ว่ามีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

ยกเว้น ในวันที่ 1, 7, และ 14 และในวันที่ 14 และ 28 ที่มีค่าแรง

เฉลี่ยไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

	 นอกจากน้ียังพบว่าค่าแรงเฉล่ียของโซ่อีลาสโตเมอร์

ที่ท�ำการทดสอบกับน�้ำยาบ้วนปากทั้ง 5 ชนิด มีแนวโน้มลดลงไป

ในทศิทางเดยีวกันจากเริม่ต้นจนสิน้สดุการทดลอง และในวนัท่ี 28 

ค่าแรงเฉลี่ยของโซ่อีลาสโตเมอร์ที่ทดสอบกับน�้ำยาบ้วนปากทั้ง 5 

ชนิด มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

โดยกลุ่มทีท่�ำการทดสอบกบัน�ำ้ยาบ้วนปากซสิเทม็มาแจเปนสิเชอ

ร์รีบลอสซัมมีค่าแรงเฉล่ียสูงสุด รองลงมาคือ ลิสเตอรีนคูลมินต์, 

คอลเกตพลักซ์, ฟลูโอคารีลออร์โธ 123 และปัญจศรี ตามล�ำดับ 

(ดังแสดงในรูปที่ 4) เมื่อเปรียบเทียบระดับความเป็นกรดด่างของ

น�ำ้ยาบ้วนปากทัง้ 5 ชนดิ โดยเรยีงล�ำดบัจากค่าความเป็นกรดมาก

ไปน้อยพบว่า น�ำ้ยาบ้วนปากลสิเตอรนีคลูมนิต์มค่ีาความเป็นกรด

ทีม่ากทีส่ดุ (pH = 3.71) รองลงมาคอื น�ำ้ยาบ้วนปากปัญจศรี (pH 

= 4.82), คอลเกตพลักซ์ (pH = 5.61), ซิสเท็มมาแจเปนิสเชอร์ร ี

บลอสซัม (pH = 6.0)  และฟลูโอคารีลออร์โธ 123 (pH = 6.34) 

ตามล�ำดบั เมือ่วเิคราะห์หาความสมัพนัธ์ระหว่างค่าความเป็นกรด

ด่างในน�้ำยาบ้วนปากกับค่าแรงท่ีลดลงของโซ่อีลาสโตเมอร์พบว่า

ไม่มีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ
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รูปที่ 4	 กราฟเส้นแสดงค่าแรงเฉลี่ยของโซ่อีลาสโตเมอร์ในทุกกลุ่มทดลอง เมื่อเวลาผ่านไป 28 วัน

Figure 4	 Graph represented the mean of force level of elastomeric chains, which was exposed in seven solutions over 28 days.

	 โดยสรุปคือ ในช่วงเวลา 28 วัน น�้ำยาบ้วนปากปัญจศรี

ท�ำให้โซ่อีลาสโตเมอร์เกิดการลดลงของแรงสูงสุด รองลงมาคือ

น�้ำยาบ้วนปากฟลูโอคารีลออร์โธ 123, คอลเกตพลักซ์, ลิสเตอรีน

คูลมินต์ และซิสเท็มมาแจเปนิสเชอร์รีบลอสซัม ตามล�ำดับ และ

ระดบัความเป็นกรดของน�ำ้ยาบ้วนปากไม่มคีวามสมัพนัธ์กบัค่าแรง

ที่ลดลงของโซ่อีลาสโตเมอร์

	 จากผลการทดลองพบว่า ตลอดระยะเวลาการทดลอง 

การลดลงของแรงของโซ่อีลาสโตเมอร์ในสารละลายทั้ง 7 กลุ่ม 

(กลุ่มควบคุม 2 กลุ่ม และกลุ่มทดลอง 5 กลุ่ม) เป็นไปในรูปแบบ

เดียวกัน และพบว่าการลดลงของแรงจะเกิดขึ้นสูงสุดภายในวัน

แรก โดยมีการลดลงของแรงร้อยละ 60 – 70 ของค่าแรงเริ่มต้น 

ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาที่ผ่านมาที่แสดงผลว่าภายหลังการ

ยดืโซ่อีลาสโตเมอร์ใน 24 ชัว่โมงแรก จะพบความแตกต่างของแรงอย่าง

มนียัส�ำคญัทางสถติ ิโดยมกีารลดลงของแรงร้อยละ 42 – 75 1,19,23-25 

และหลงัจากนัน้จะมกีารลดลงของแรงเพยีงเลก็น้อยจนครบระยะ

เวลาทดลอง 28 วนั โดยการลดลงของแรงโซ่อลีาสโตเมอร์เกดิจาก 

2 กลไก คือ การยืดออกของโมเลกุล (molecular stretching) 

และการเลื่อนไถลของห่วงโซ่ (polymeric chain slippage) การ

ยืดออกของโมเลกุลเป็นกลไกที่ผันกลับได้ โดยเมื่อออกแรงดึงโซ่อี

ลาสโตเมอร์จะท�ำให้โมเลกลุของพอลเิมอร์คลายและยดืออก และ

เมื่อเอาแรงออกโซ่อีลาสโตเมอร์จะคืนสู่สภาพเดิม แต่ถ้ามีแรง

กระท�ำต่อโซ่อีลาสโตเมอร์อย่างต่อเน่ืองจนเลยขีดจ�ำกัดสภาพ

ยดืหยุน่ (elastic limit) จะท�ำให้เกดิ polymeric chain slippage 

คอื โมเลกลุของพอลเิมอร์จะมกีารเคลือ่นผ่านซึง่กนัและกนั ท�ำให้

เกิดการเปลี่ยนรูปอย่างถาวร (plastic deformation) ประกอบ

กับมีปัจจัยแวดล้อมอื่น ๆ เช่น มีการดูดซับน�้ำเข้าไประหว่าง

โมเลกุลจึงท�ำให้เกิดการเปลี่ยนคุณสมบัติทางกายภาพและท�ำให้

เกิดการลดลงของแรงในที่สุด24 

	 การเคล่ือนฟันทางทันตกรรมจัดฟ ันเป ็นผลของ

กระบวนการละลายตัวของกระดูกควบคู่ไปกับกระบวนการสร้าง

ของกระดกูในด้านทีถ่กูกดและถกูยดืของเอน็ยดึปรทินัต์ตามล�ำดบั 

เมื่อมีแรงกระท�ำกับฟันอย่างต่อเนื่องท�ำให้เกิดการเปลี่ยนแปลง

และการปรับเปลี่ยนรูปแบบของเนื้อเยื่อฟันและเนื้อเยื่อปริทันต ์

ซึง่รวมถงึเนือ้เยือ่โพรงประสาทฟัน เอน็ยดึปรทินัต์ กระดกูเบ้าฟัน 

และเหงือก ความเค้นในเนื้อเยื่อที่ถูกเหนี่ยวน�ำโดยแรงนั้นท�ำให้

เกิดการเปล่ียนแปลงของหลอดเลือดเฉพาะต�ำแหน่ง รวมทั้งการ

ปรับเปล่ียนโครงสร้างของเซลล์และเมทริกซ์นอกเซลล์   ซึ่งจะ

เหนี่ยวน�ำให้เกิดการสร้างและปลดปล่อยสารที่ท�ำหน้าที่ส ่ง

สัญญาณระหว่างเส้นประสาท ไซโตไคน์ สารกระตุ้นการเจริญ 

โคโลน-ีสตมิเูลตงิแฟคเตอร์ และเมแทบอไลต์ของกรดอะราคโิดนคิ 

ซึ่งการเปลี่ยนแปลงเหล่านี้ขึ้นอยู่กับขนาดของแรง ระยะเวลาใน

การให้แรง และอายุของผู้ป่วย จากการศึกษาของ Insee K และ

คณะ ในปี 201426 ที่ใช้สารคอนดรอยตินซัลเฟต (Chondroitin 

Sulfate) เป็นตัวบ่งช้ีทางชีวภาพในการประเมินเคลื่อนฟันทาง

ทันตกรรมจัดฟัน โดยเมื่อให้แรงกระท�ำกับฟันจะพบว่าระดับของ

สารคอนดรอยตินซัลเฟต  จะเพิ่มขึ้นสูงสุดในสัปดาห์แรกและจะ

ค่อย ๆ ลดลงภายใน 3 ถึง 4 สัปดาห์ ซึ่งสัมพันธ์กับอายุขัยของ 

บทวิจารณ์
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ออสติโอคลาสต์ (osteoclasts) ที่ 12.5 วัน ที่มีบทบาทส�ำคัญใน

กระบวนการเคลือ่นฟัน และจากการศกึษาของ Threesuttacheep 

R และคณะ ในปี 201527 ที่เปรียบเทียบการเคลื่อนฟันด้วยโซ่อี 

ลาสโตเมอร์และสปรงิด้วยแรงเริม่ต้นขนาด 120 กรมั พบว่าระดบั

คอนดรอยตินซัลเฟตและอัตราในการเคลื่อนที่ของฟันไม่มีความ

แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ แม้ว่าค่าแรงของโซ่อีลาสโต

เมอร์จะลดลงสูงสุดภายใน 24 ชั่วโมงแรก โดยขนาดของแรงเริ่ม

ต้นทีใ่ห้ฟันมบีทบาทส�ำคญัในการเคลือ่นฟันมากกว่าอตัราการลด

ลงของแรง ดังนั้นเมื่อเปรียบเทียบกับการทดลองในครั้งนี้ จึง

สามารถอธบิายได้ว่า แม้ว่าโซ่อลีาสโตเมอร์จะมกีารลดลงของแรง

เมื่อระยะเวลาผ่านไป แต่ก็ยังสามารถท�ำให้ฟันเคลื่อนที่ได้โดยไม่

ต้องเปลี่ยนโซ่อีลาสโตเมอร์ทุกวัน

	 ในวันที่ 21 และ 28 ของการทดลองพบว่า ค่าแรงเฉลี่ย

ของโซ่อีลาสโตเมอร์ท่ีทดสอบกบัน�ำ้ยาบ้วนปากทัง้ 5 ชนดิ มคีวาม

แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยกลุ่ม

ทีท่�ำการทดสอบกับน�ำ้ยาบ้วนปากซสิเทม็มาแจเปนิสเชอร์รบีลอส

ซัมมีค่าแรงเฉลี่ยสูงสุด รองลงมาคือ ลิสเตอรีนคูลมินต์, คอลเกต

พลักซ์, ฟลูโอคารีลออร์โธ 123 และปัญจศรี ตามล�ำดับ และเมื่อ

เปรยีบเทยีบค่าแรงเฉลีย่ของโซ่อลีาสโตเมอร์ทีท่ดสอบกับน�ำ้กลัน่ 

(สารละลายควบคุม) พบว่าไม่มคีวามแตกต่างกนัอย่างมนียัส�ำคญั

ทางสถติกิบักลุ่มทีท่�ำการทดสอบกบัน�ำ้ยาบ้วนปากซิสเทม็มาแจเปนสิ

เชอร์รีบลอสซมัและลสิเตอรนีคลูมนิต์ และจากการศกึษาของ Ash 

JL และคณะ ในปี 197828 ได้พบว่าค่าแรงเฉลี่ยของโซ่อีลาสโต 

เมอร์หลังจากใช้งานในช่องปากเป็นเวลา 3 สัปดาห์ ควรมีค่า

มากกว่าหรือเท่ากับร้อยละ 25 ของค่าแรงเริ่มต้นเพื่อให้เกิดการ

เคลือ่นทีข่องฟันอย่างมปีระสทิธภิาพ ดงันัน้น�ำ้ยาบ้วนปากซสิเทม็

มาแจเปนสิเชอร์รบีลอสซมัและลสิเตอรนีคลูมนิต์จงึสามารถใช้ใน

ผูป่้วยจดัฟันโดยทีไ่ม่เพิม่ระยะเวลาในการรกัษาทางทนัตกรรมจดั

ฟัน เนือ่งจากมค่ีาแรงเฉลีย่ของโซ่อลีาสโตเมอร์ในวนัที ่21 เท่ากบั 

ร้อยละ 27.99 และ 26.47 ตามล�ำดับ ของค่าแรงเริ่มต้น

	 ในการศกึษานี ้ผูว้จัิยได้ท�ำการทดสอบโดยใช้น�ำ้ยาบ้วน

ปาก 5 ชนดิทีม่ค่ีาความเป็นกรดด่างและมส่ีวนประกอบทีแ่ตกต่าง

กัน จากการทดลองพบว่าค่าแรงเฉลี่ยของโซ่อีลาสโตเมอร์ที่

ทดสอบกบัน�ำ้ยาบ้วนปากแต่ละชนดิมคีวามแตกต่างกนัอย่างมนียั

ส�ำคัญทางสถิติ และระดับความเป็นกรดของน�้ำยาบ้วนปากไม่มี

ความสัมพันธ์กับค่าแรงที่ลดลงของโซ่อีลาสโตเมอร์ ซึ่งผลการ

ทดลองในครั้งนี้สอดคล้องกับหลายการศึกษาที่แสดงผลว่าไม่มี

ความสัมพันธ์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติระหว่างความเป็นกรดที่

เพิ่มขึ้นกับแรงของโซ่อีลาสโตเมอร์ที่ลดลง15,19,20 ในขณะที่ผลการ

ศกึษาของ Ferriter JP และคณะในปี 1990 กลบัพบว่าตลอดระยะ

เวลาท�ำการทดลองมากกว่า 4 สัปดาห์ โซ่อีลาสโตเมอร์ที่ทดสอบ

กับสารละลายที่มีค่าเป็นด่าง (ค่าความเป็นกรดด่าง = 7.26) จะ

พบอตัราการลดลงของแรงมากกว่าทีท่ดสอบกบัสารละลายทีม่ค่ีา

เป็นกรด (ค่าความเป็นกรดด่าง = 4.95) อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิ16 

และจากการศึกษาของ Nattrass C และคณะในปี 1998 พบว่า

ผลิตภัณฑ์เครื่องดื่มยี่ห้อโค้กท�ำให้โซ่อีลาสโตเมอร์มีแรงลดลง

มากกว่าการทดลองกบัน�ำ้เพยีงอย่างเดยีว และได้สันนษิฐานว่าน่า

จะมีส่วนประกอบที่ไปปรับเปลี่ยนคุณสมบัติของโซ่อีลาสโตเมอร์ 

ซึง่อาจเกดิจากค่าความเป็นกรดอย่างสูงของสารละลายดงักล่าวที่

มีค่าความเป็นกรดด่างเท่ากับ 2.0110,18 และจากผลการทดลอง

ของผูว้จิยัในครัง้นีท้�ำให้ทราบว่าระดบัของค่าความเป็นกรดด่างไม่

น่าจะเป็นปัจจัยเดียวที่มีผลต่อการให้แรงของโซ่อีลาสโตเมอร์ แต่

ยังมีปัจจัยอื่น ๆ อีกในน�้ำยาบ้วนปาก เช่น bleaching agents22, 

ร้อยละของแอลกอฮอล์29, โซเดยีมคลอไรด์30 หรอืส่วนประกอบอืน่ ๆ 

	 ดังนั้นจากผลการทดลองในครั้งนี้ จึงปฏิเสธ (Reject) 

สมมติฐานว่างแรกที่ว่า น�้ำยาบ้วนปากชนิดต่าง ๆ ไม่มีผลต่อการ

ให้แรงของโซ่อีลาสโตเมอร์ และยอมรับ (Accept) สมมติฐานว่าง

หลงัทีว่่า ระดับความเป็นกรดของน�ำ้ยาบ้วนปากไม่มคีวามสมัพนัธ์

กับค่าแรงที่ลดลงของโซ่อีลาสโตเมอร์

	 เมือ่พจิารณาองค์ประกอบของน�ำ้ยาบ้วนปากแต่ละชนดิ

ทีน่�ำมาทดลองในคร้ังนีพ้บว่ามคีวามแตกต่างกนั ซึง่ความแตกต่าง

ในองค์ประกอบของน�้ำยาบ้วนปากอาจท�ำให้ค่าแรงของโซ่อีลาส

โตเมอร์มค่ีาทีแ่ตกต่างกนั อาทเิช่นน�ำ้ยาบ้วนปากสมนุไพรปัญจศรี

ที่ท�ำให้โซ่อีลาสโตเมอร์เกิดการลดลงของแรงสูงที่สุด อาจจะเกิด

จากสารแทนนิน (Tannins) ในกิ่งข่อย คนทา และใบฝรั่ง ซึ่งเป็น

ส่วนประกอบหลักของน�้ำยาบ้วนปากปัญจศรี โดยแทนนินมีฤทธิ์

ในการท�ำให้โปรตนีตกตะกอน รวมถงึมฤีทธิใ์นการต้านการอกัเสบ 

สามารถห้ามเลือดโดยท�ำให้ผนังหลอดเลือดหดตัวและมีฤทธิ์ไป

กระตุน้การแขง็ตวัของเลอืด อกีทัง้ยงัมฤีทธิใ์นการฆ่าเชือ้จลุชพีใน

ช่องปากโดยเฉพาะเชือ้ทีเ่ป็นสาเหตขุองโรคฟันผ ุ(สเตรบโตคอคคัส 

มวิแทนส์)31-33 หรอือาจเกดิจากสารเควอซทินิ (Quercetin) ในใบ

ฝรั่งที่เป็นสารพฤกษเคมีที่อยู่ในกลุ่มฟลาโวนอยด์ (Flavonoids) 

มีฤทธิ์ในการต่อต้านแบคทีเรียและไวรัสโดยไปจับกับโมเลกุลของ

โปรตีนของเซลล์ รวมถึงมีฤทธ์ิในการยับยั้งการสังเคราะห์สาร 

โพรสตาแกลนดนิ (Prostaglandin) และต้านการอกัเสบ34,35  โดย

เมือ่สารดงักล่าวไปจบักบัโมเลกุลของโปรตนีท�ำให้เกดิการเปลีย่นแปลง

ของโปรตีนในโซ่อีลาสโตเมอร์ ซึ่งอาจเป็นผลท�ำให้คุณสมบัติของ

โซ่อีลาสโตเมอร์ภายหลังจากการทดสอบกับน�้ำยาบ้วนปากปัญจ

ศรมีกีารเปลีย่นแปลงไป ดงันัน้จงึควรศกึษาต่อไปเพือ่ยนืยนัปัจจยั

ที่มีผลต่อการให้แรงที่ลดลงของโซ่อีลาสโตเมอร์อย่างแน่ชัด
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	 อย่างไรกต็าม การศกึษานีใ้ช้น�ำ้กล่ันและสารละลายกรด

อะซิติกเป็นกลุ่มควบคุม ในขณะที่กลุ่มทดลองนั้นประกอบด้วย

น�้ำยาบ้วนปากทั้ง 5 ชนิด โดยทุกกลุ่มถูกแช่อยู่ในน�้ำลายเทียม ใน

การศึกษานี้โซ่อีลาสโตเมอร์มีการสัมผัสกับน�้ำลายเทียมอยู่เป็น

เวลานาน การเปลี่ยนแปลงของแรงโซ่อีลาสโตเมอร์ท่ีได้ในการ

ศึกษานี้จึงอาจเกิดจากผลของน�้ำลายเทียมก็เป็นได้ ดังนั้น การ

ศึกษาจึงควรมีการเพิ่มเติมกลุ่มท่ีแช่ในน�้ำลายเทียมเพียงอย่าง

เดียวเป็นตัวเปรียบเทียบด้วย เพื่อศึกษาว่าน�้ำลายเทียมมีผลต่อ

การลดลงของแรงหรือไม่

	 ถึงแม้การศึกษานี้จะไม่ได้ใช้น�้ำลายเทียมเป็นกลุ่ม

ควบคุม แต่การศึกษาในสารละลายทุกชนิดรวมทั้งกลุ่มควบคุมมี

การแช่โซ่อีลาสโตเมอร์ในน�้ำลายเทียมตลอดการทดลอง เพื่อ

เป็นการจ�ำลองสภาพแวดล้อมภายในช่องปาก การเปลี่ยนแปลง

ของค่าแรงโซ่อลีาสโตเมอร์ทีแ่ตกต่างกนัในแต่ละกลุม่จงึไม่น่าเป็น

ผลจากน�้ำลายเทียมเพียงอย่างเดียว โดยอาจเป็นผลมาจากปัจจัย

อืน่ ๆ  เช่น ส่วนประกอบทีต่่างกนัของน�ำ้ยาบ้วนปากแต่ละชนดิดงั

ที่กล่าวไปแล้วข้างต้น

	 ในความเป็นจริง สภาวะแวดล้อมในช่องปากประกอบ

ไปด้วยน�้ำลาย อาหาร สารละลายบัฟเฟอร์ (buffer capacity) 

อุณหภูมิและการบดเคี้ยว ซึ่งแตกต่างจากสภาวะแวดล้อมในการ

ทดลองของผู้วิจัย ดังนั้นในการศึกษาต่อไปควรออกแบบการวิจัย

โดยศึกษาในมนุษย์ (in vivo) เพื่อให้ได้สภาวะที่แท้จริงของช่อง

ปากและสามารถทราบปัจจัยที่เกี่ยวข้องได้อย่างชัดเจน

	 จากผลการศึกษานี้ สามารถน�ำไปประกอบการแนะน�ำ

ผู้ป่วยจัดฟันในการหลีกเลี่ยงการใช้น�้ำยาบ้วนปากท่ีส่งผลให้โซ่อี

ลาสโตเมอร์มแีรงทีล่ดลงมาก ๆ  เพราะแรงทีใ่ช้ในการเคลือ่นฟันจะลดลง 

ซึ่งแม้ว่าจะยังสามารถท�ำให้ฟันเคลื่อนท่ีได้แต่อัตราการเคล่ือนท่ี

จะน้อย อันเป็นการเพิ่มระยะเวลาในการรักษาทางทันตกรรมจัด

ฟันให้นานออกไป นอกจากนี้ยังช่วยให้ทันตแพทย์สามารถน�ำ

ความรูท้ีไ่ด้ไปประยกุต์ใช้ในการปรบัเปลีย่นแรงทีเ่หมาะสมในการ

เคลื่อนฟันแก่ผู้ป่วยจัดฟันในแต่ละรายได้อีกด้วย

	 โซ่อีลาสโตเมอร์ที่ทดสอบกับสารละลายทุกชนิดมีการ

ลดลงของแรงสูงสุดภายใน 24 ชั่วโมงแรก แล้วจึงค่อย ๆ ลดลง

อย่างต่อเนื่องจนถึงวันท่ี 28 และภายในระยะเวลา 28 วัน  

โซ่อีลาสโตเมอร์ที่มีการลดลงของแรงสูงสุดได้แก่ โซ่อีลาสโตเมอร์

ที่ทดสอบกับน�้ำยาบ้วนปากสมุนไพรปัญจศรี รองลงมาคือน�้ำยา

บ้วนปากฟลโูอคารีลออร์โธ 123, คอลเกตพลกัซ์, ลสิเตอรนีคลูมนิต์ 

และซสิเทม็มาแจเปนสิเชอร์รบีลอสซมัตามล�ำดบั โดยไม่พบความ

สัมพนัธ์อย่างมนียัส�ำคัญระหว่างค่าความเป็นกรดด่างในน�ำ้ยาบ้วน

ปากกับค่าแรงที่ลดลงของโซ่อีลาสโตเมอร์ ซึ่งอาจจะเกิดขึ้นจาก

ส่วนประกอบอื่น ๆ ในน�้ำยาบ้วนปาก 
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