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บัทคัด้ย�อ

 การศึกษานี�เป็นงานวิจัยเชิงปฏิบัติการ มีวัตถุุประสงค์เพ่�อพัฒนาร้ปแบบการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ในผู้้้ส้งอายภุาวะพึ�งพิง 

โดยบ้รณาการร่วมกบัโครงการเยี�ยมบ้านตามแนวคดิของเคมมสิและแม็กแท็กการ์ด (1988) และศกึษาการยอมรบัและความพงึพอใจหลงัทา 

ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ของผู้้้ส้งอายุภาวะพึ�งพิง โดยมีขั�นตอนการวิจัยแบ่งเป็น 2 ส่วน ส่วนที�หนึ�งการพัฒนาร้ปแบบการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีน

ฟัล้ออไรด์มีขั�นตอนครอบคลุมตั�งแต่การศึกษาข้อม้ลการออกเยี�ยมบ้านจากทันตาภิบาลในพ่�นที�อำาเภอม่วงสามสิบ จังหวัดอุบลราชธาน ี

การจัดอบรมทันตาภิบาลจำานวน 11 คน เพ่�อฝึึกให้ข้อม้ลก่อนทาและทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์กับอาสาสมัครผู้้้ส้งอายุจำานวน 3 คน 

การปฏบัิติตามแผู้นเพ่�อทาซี่ลิเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์ขณะออกเยี�ยมบ้าน การประเมนิผู้ลและร่วมกนัปรบัปรงุร้ปแบบการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมนี

ฟัล้ออไรด์ในผู้้้ส้งอายุ ส่วนที�สองประเมินการยอมรับและความพึงพอใจของผู้้้ส้งอายุภาวะพึ�งพิงที�ได้รับการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด ์

จำานวน 17 คนโดยการสมัภาษณ์ ผู้ลการศกึษาพบว่าร้ปแบบการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์กับผู้้้ส้งอายภุาวะพึ�งพงิโดยบ้รณาการร่วมกบั

โครงการออกเยี�ยมบ้าน ควรประกอบไปด้วย 1.เตรยีมความพร้อมและทกัษะให้ทันตบุคลากรเกี�ยวกบัซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์ 2.สนบัสนนุ

ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์และอุปกรณ์ในจำานวนที�เพียงพอและมีระบบหมุนเวียนใช้ที�มีผู้้้ประสานงาน 3.มีส่�อสำาหรับอธิบายเร่�องซิี่ลเวอร์ 

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ให้คนไข้และผู้้้ด้แลเข้าใจ 4.สร้างทีมทำางานโดยต้องมีผู้้้ช่วยขณะปฏิบัติงาน 5.ทันตบุคลากรต้องเน้นยำ�าให้ผู้้้ป่วยหร่อผู้้้ด้แล

สามารถุด้แลสุขภาพช่องปากตนเองต่อได้ และ 6.ควรมช่ีองทางส่�อสารปัญหาอุปสรรคที�เกิดขึ�นและแลกเปลี�ยนเรียนร้้ในกลุ่มทันตบุคลากร

ผู้้้ส้งอายแุละผู้้้ด้แลทุกท่านในการศึกษานี�ยอมรับการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์โดยบ้รณาการร่วมกับโครงการออกเยี�ยมบ้าน รวมทั�งการ

เกิดสีดำาที�ฟัันภายหลังการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ทั�งในฟัันหน้าและฟัันหลัง โดยหวังผู้ลให้หยุดการลุกลามของฟัันผุู้เพ่�อลดการปวด 

หร่อเสียวฟัันในอนาคต และลดภาระการมารับบริการทันตกรรมที�สถุานบริการ

คำาสำาคัญ: การวิจัยเชิงปฏิบัติการ, ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์, ทันตาภิบาล, ผู้้้ส้งอายุ, เยี�ยมบ้าน

บัทวิิทยาการ
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Abstract

บัทนำา

 The objectives of this action research were to create a model for administering silver diamine fluoride to 

dependent elders in accordance with the concept of Kemmis & McTaggart (1988), and to study the dependent 

elders’ acceptance and satisfaction following the application of silver diamine fluoride. The research methodology 

was divided into two sections. The first section was the development of model for using silver diamine fluoride 

included studying details of the home visiting program from the dental nurse in the Muang Samsib district Ubon 

Ratchathani province, holding a workshop for 11 dental nurses to practice providing information before applying 

silver diamine fluoride to patients and applying it to three elderly volunteers, following to the plan for applying 

silver diamine fluoride during home visits, and evaluation and participatory adjusting the model. The second section 

was the assessment of 17 dependent elders’ acceptance and satisfaction after being applied with silver diamine 

fluoride through interviews. The study’s findings demonstrated that the following elements should be included in  

the model of applying silver diamine fluoride for dependent elders combined with a home visiting program: 1. preparing 

knowledge and skills of silver diamine fluoride for dental practitioners, 2. supporting adequate amounts of silver 

diamine fluoride and equipment, and assigning a cooperator to rotate silver diamine fluoride, 3. having media to 

explain and illustrate about silver diamine fluoride to patients and caregivers, 4. building up a team composed of 

assistants to help in between operation, 5. dental practitioners should promote self-care oral hygiene for patients 

and caregivers and 6. the working group should have channel access to communicate about problems and learn 

from others. The elders and caregivers in this study accepted the use of silver diamine fluoride in the home visiting 

program and accepted the black staining in their both anterior and posterior teeth, after being applied with silver 

diamine fluoride. They believed that silver diamine fluoride can stop caries progression, reduce tooth pain and 

tooth sensitivity in the future, and decrease the chance of getting services in a hospital.
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พบว่าผู้้้ส้งอายุในประเทศไทยยงัคงมีปัญหาสุขภาพช่องปาก โดยเฉพาะ

การส้ญเสียฟัันจากปัญหาฟัันผุู้หร่อโรคปริทันต์ โดยผู้้้ส้งอายุในภาค 

ตะวนัออกเฉยีงเหน่อพบปัญหาฟัันผู้ทีุ�ไม่ได้รับการรกัษาส้งและรุนแรง

ที�สุดทั�งในผู้้้ส้งอายตุอนต้นและตอนปลาย1 ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ 

(Silver diamine fluoride หร่อ SDF) มีงานวิจัยรองรับว่ามีประสิทธิภาพ 

ในการหยุดยั�งฟัันผุู้ ใช้งานง่าย ใช้อุปกรณ์น้อย จึงถุ้กแนะนำาให้ใช้ 

ในเด็กที�ไม่ให้ความร่วมม่อในการทำาฟััน ผู้้้ที�ไม่สามารถุเข้าถึุงบรกิาร

ทางทันตกรรม รวมถึุงผู้้้ส้งอายุและผู้้้พิการทางด้านร่างกายและ 

สติปัญญา2 อย่างไรก็ตามงานวิจัยที�ศึกษาเร่�องประสิทธิผู้ลของการ 
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ใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ในผู้้้ส้งอายุยงัคงมีเพียงการศึกษาที�นำา

ซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์ไปทาให้ผู้้้ส้งอายใุนบ้านพักคนชราซึี่�งเป็น

บริบทของต่างประเทศ ซึี่�งแตกต่างจากบริบทของประเทศไทยที� 

ผู้้้ส้งอายมัุกอาศัยอย่้ที�บ้าน3-5 และการนำาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์

มาใช้ในผู้้้ส้งอายุในประเทศไทยส่วนใหญ่ยังค่อนข้างจำากัดอย้่ที� 

เฉพาะสถุานพยาบาล6 ทั�ง ๆ  ที�ผู้้้ส้งอายกุลุ่มพึ�งพงิที�ไม่สามารถุเข้าถุงึ

บริการทางทันตกรรมน่าจะเป็นกลุ่มที�มีความจำาเป็นที�ควรได้รับ 

บริการการทาซี่ลิเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์เพ่�อหยดุยั�งฟัันผู้มุากที�สุด 

ดังนั�นงานวิจยันี�จงึต้องการศึกษาความเป็นไปได้ของการนำาซิี่ลเวอร์

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ไปใช้กับผู้้้ส้งอายุภาวะพึ�งพิง โดยมีร้ปแบบเป็นการ

วิจัยเชิงปฏิบัติการในพ่�นที�อำาเภอม่วงสามสิบ จังหวัดอุบลราชธานี 

เพ่�อพัฒนาร้ปแบบการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์มาในโครงการ

เยี�ยมบ้านผู้้้ส้งอายุภาวะพึ�งพิงตามแนวคิดของ Kemmis & McTaggart 

(1988) และศึกษาการยอมรับและความพึงพอใจหลังทาซี่ิลเวอร์ 

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ในผู้้้ส้งอายุภาวะพึ�งพิง เพราะแม้ว่าซิี่ลเวอร์ไดเอมีน

ฟัล้ออไรด์มีข้อดีหลายประการ แต่ก็มีข้อเสียที�ทำาให้ทันตบุคลากร

ส่วนใหญ่ไม่อยากเล่อกใช้ค่อการติดสีดำาหลังทา7 และปัจจุบันยังไม่มี

งานวิจัยที�ศึกษาการยอมรับการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์โดยเฉพาะ

ประเด็นการติดสีดำาหลังทาในผู้้้ส้งอายุที�ได้รับการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีน

ฟัล้ออไรด์เช่นกัน

ขั�นตอนการวิจัยแบ่งเป็น 2 ส่วน

ส�วินท่� 1 เพ่�อพัฒนาร้ปีแบับัการใช้้ซิลุ่เวิอร์ได้เอม่นฟัลุ้่ออไรด์้ใน

โครงการเย่�ยมบ้ัานผู้้้ส้งอายุภาวิะพึ�งพิงร�วิมกับัทันตาภิบัาลุ่ในพ่�นท่�

อำาเภอม�วิงสามสิบั โดยคัดเล่อกผู้้้เข้าร่วมวจัิยแบบเฉพาะเจาะจงจาก 

ทันตาภบิาลที�ทำางานออกเยี�ยมบ้านผู้้้ส้งอาย ุประกอบด้วยทันตาภบิาล

จำานวน 11 คนจาก 11 รพ.สต.ที�มีทันตาภิบาลประจำา การดำาเนินงาน

แบ่งเป็น 2 ระยะ

 ระยะที� 1 ศึกษาข้อม้ลจากทันตาภิบาลในพ่�นที�เกี�ยวกับ

จำานวนผู้้้ป่วยภาวะพึ�งพิง จำานวนโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพตำาบล 

(รพ.สต.) โครงการออกเยี�ยมบ้านที�ดำาเนินอย้ ่กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ

ช่องปากที�กำาลังดำาเนินงานและข้อจำากัดที�เกิดขึ�น 

 ระยะที� 2 พัฒนาร้ปแบบการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์

กับผู้้้ส้งอายุภาวะพึ�งพิงโดยบ้รณาการร่วมกับโครงการออกเยี�ยมบ้าน

ตามแนวคิดของ Kemmis & McTaggart (1988) ซึี่�งประกอบด้วย 

4 ขั�นตอนได้แก่ 

 1) ขั�นวิางแผู้น (Plan) เพ่�อเตรียมความพร้อมก่อนออกไป

ทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์และออกแบบการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีน 

ฟัล้ออไรด์ร่วมกับทันตาภิบาล ทางผู้้้วิจัยได้เตรียมส่�อความร้ขั้�นตอน

การทาซี่ลิเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์สำาหรับทันตาภบิาล และส่�อสำาหรับ 

ทำาความเข้าใจซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ ซึี่�งประกอบด้วยภาพตัวอย่าง

ที�แสดงให้เห็นสีดำาที�เกิดขึ�นหลังทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ทั�งใน

ฟัันหน้าและในฟัันหลังกับผู้้้ส้งอายุและผู้้้ด้แลสำาหรับทันตาภิบาล

คนละ 1 ชุด การจัดประชุมอบรมเตรียมความพร้อมและออกแบบ

การใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ มีทันตาภิบาลเข้าร่วม 11 คน ใน 

การอบรมมีการแนะนำาให้ทันตาภิบาลร้้จักซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์

จากนั�นผู้้้วิจัยร่วมกับทีมทันตาภิบาลช่วยกันออกแบบและซัี่กซ้ี่อม

วิธีการแจ้งข้อม้ลซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์แก่ผู้้้ส้งอายแุละผู้้้ด้แลเพ่�อ

ขอความยนิยอมในการทา การบนัทึกภาพในช่องปากด้วยโทรศพัท์

ม่อถุ่อและบันทึกข้อม้ลเพ่�อติดตามผู้ล การฝึึกทักษะการทาซิี่ลเวอร์

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ในผู้้้ส้งอายกัุบอาสาสมัครผู้้้ส้งอายุจำานวน 3 คน 

โดยผู้้้วิจัยให้ข้อม้ลเบ่�องต้นแก่ทันตาภิบาลเพ่�อให้ทีมทันตาภิบาล 

ร่วมกันออกแบบวิธีที�เหมาะสมกับบริบทและข้อจำากัดของตน หลังจบ

กิจกรรมผู้้้วิจัยสร้างกลุ่มในแอพพลิเคชั�นไลน์ร่วมกับทันตาภิบาล 

เพ่�อเป็นช่องทางในการบนัทกึข้อม้ลสำาหรบัใช้ในการตดิตามผู้ลและ

แลกเปลี�ยนเรียนร้้ จากนั�นหาผู้้้รับผิู้ดชอบและประสานงานการใช้

และส่งต่อซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์ 2 ขวดสำาหรับเวียนใช้ในอำาเภอ

ม่วงสามสิบ

 2) ขั�นปีฏิบััติ (Act) โดยดำาเนินการตามแผู้นปฏิบัติการ 

ดังนี� 1) สำารวจผู้้้ส้งอายตุามเกณฑ์์ที�กำาหนด ทำาการนัดหมายผู้้้ส้งอายุ 

1 คนต่อพ่�นที� 1 รพ.สต. โดยมีทันตาภิบาลจำานวน 11 คนจาก 11 

รพ.สต.ที�มีทันตาภบิาลประจำาเข้าร่วม 2) ติดต่อผู้้้ประสานงานเพ่�อ 

ขอรับซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์ 3) ทันตาภิบาลลงเยี�ยมบ้านเพ่�อทา

ซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์ให้ผู้้ส้้งอาย ุ4) ทันตาภบิาลส่งข้อม้ลการ

ทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์รวมถึุงปัญหาและอุปสรรคที�เกิดขึ�นใน 

แอพพลิเคชั�นไลน์กลุ่ม โดยมีเกณฑ์์การคัดเข้า (Inclusion criteria) และ

เกณฑ์์คัดออก (Exclusion criteria)สำาหรบัผู้้้ส้งอายภุาวะพึ�งพงิ ดังนี� 

เกณฑ์์การคัดเข้า (Inclusion criteria)

   1) มีฟัันผู้ใุนช่องปากเป็นร้ถุงึชั�นเน่�อฟัันอย่างน้อย 1 ซี่ี�ในช่องปาก

  2) ไม่แพ้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์หร่อสารประกอบเงิน 

    3)  ผู้้้ส้งอายหุร่อผู้้้ด้แล (ในกรณีที�ผู้้้ส้งอายมีุภาวะสับสนหร่อไม่สามารถุ 

ส่�อสารได้)ยนิยอมให้ทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์

  4) สามารถุส่�อสารภาษาไทยได้

เกณฑ์์การคัดออก (Exclusion criteria) 

   1) ผู้้้ป่วยระยะท้ายของชีวิต ค่อผู้้้ป่วยที�ไม่อาจรักษาให้หายขาดได้

ผู้้้ป่วยที�มีชีวิตอย้ไ่ด้ไม่นาน โดยพิจารณาจากผู้้้ป่วยมะเร็งระยะที� 4 หร่อ 

ผู้้้ป่วยที�มี Palliative Performance Score(PPS) น้อยกว่าหร่อเท่ากับ 30

  2) ผู้้้ป่วยที�ไม่สามารถุให้ข้อม้ลในการสัมภาษณ์ได้

  3) ผู้้้ป่วยที�ไม่สามารถุอย้่จนครบกระบวนการวิจัยได้

วิิธี่ด้ำาเนินการวิิจัย
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รูปที่่� 1  ทันตาภิิบาลแสีดงภิาพึตัวัอย่างฟัันก่อนและหัลังทาซิีลเวัอร์ไดเอมีิน 
              ฟัลูออไรด์แก่ผู้สูีงอายุ
Figure 1 Dental nurse showed before and after sample images of  
 tooth applied with silver diamine fluoride

 3) ขั�นสังเกตผู้ลุ่การปีฏิบััติ (Observe) หลังจากผู้้้ส้งอายไุด้รับ 

การทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ 1-2 สัปดาห์ ผู้้้วจิยัลงเยี�ยมบ้านผู้้้ส้งอายุ

ที�ได้รับการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์เพ่�อสัมภาษณ์การยอมรบั

และความพึงพอใจหลังทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์

 4) ขั�นสะท้อนผู้ลุ่การปีฏิบััติ (Reflect) โดยมีการจัดประชุม

ร่วมกับทีมทันตาภิบาลเพ่�อแลกเปลี�ยนเรียนร้้ สรุปผู้ลการดำาเนินงาน 

วิเคราะห์ปัญหาอุปสรรคในการดำาเนินงาน และร่วมกันปรับปรุง 

ร้ปแบบการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์กับผู้้้ส้งอาย ุจัดประชุมครั�งที� 1

เม่�อวันที� 30 มีนาคม 2566  นำาข้อสรปุที�ได้ไปปรบัปรงุร้ปแบบการใช้

ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ร่วมกับการออกเยี�ยมบ้าน  โดยทดลองใช้

ตามขั�นปฏิบัติที� 2-4 และจดัประชุมครั�งที� 2 วันที� 30 พฤษภาคม 2566

ส�วินท่� 2 ศึกษาการยอมรบััแลุ่ะควิามพึงพอใจหลุ่ังทาซลิุ่เวิอร ์

ได้เอม่นฟัลุ้่ออไรด์้ของผู้้้ส้งอายุภาวิะพึ�งพิง โดยผู้้้วิจัยทำาการสมัภาษณ์

ผู้้้ส้งอายหุร่อผู้้้ด้แลในกรณีที�ผู้้้ส้งอายไุม่สามารถุส่�อสารได้ในช่วง 1 – 2

สัปดาห์ที�ได้รบัการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ โดยใช้แบบสัมภาษณ์

กึ�งมีโครงสร้าง โดยมีผู้้้ได้รับการทาซี่ลิเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์ทั�งหมด 

22 คน ทำาการสัมภาษณ์ทั�งหมด 17 คน เน่�องจากมีผู้้้ไม่ตรงเกณฑ์์ 

เช่น เป็นผู้้้มีภาวะพึ�งพิงที�อายุไม่ถึุง 60 ปี

 เคร่�องม่อที�ใช้ในการวจัิย ได้แก่ 1.แบบบนัทึกการทาซี่ลิเวอร์

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ 2.แบบสมัภาษณ์กึ�งมโีครงสร้างสำาหรับสมัภาษณ์

ความพงึพอใจในกลุ่มผู้้้ส้งอาย ุประกอบด้วยประเด็น  1) ข้อม้ลส่วนตวั

2) การรับร้้ข้อม้ลเกี�ยวกับซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ 3) ความพึงพอใจ

ในขั�นตอนการรักษา 4) ความพงึพอใจหลงัได้รับการรกัษา และ 3.แนว

คำาถุามที�ใช้สำาหรบัการสนทนากลุ่มในทนัตบคุลากร ประกอบด้วยประเด็น 

ความพึงพอใจและข้อเสนอแนะในกิจกรรมเตรียมความพร้อมก่อนทา

ซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์ และคำาถุามที�ประยุกต์จากแนวคิดการเข้าถึุง

บริการสขุภาพ ของ Penchansky and Thomas 19818 ตรวจสอบ

ความเที�ยงตรงตามเน่�อหาโดยทีมนักวิจัยร่วมกันตรวจสอบความ 

สอดคล้องของคำาถุามว่าตรงกับโครงร่างประเด็นที�ต้องการศึกษา 

และติดตามวิเคราะห์ข้อคำาถุามและผู้ลการศึกษาตั�งแต่เริ�มต้นการเก็บ

ข้อม้ลจนเสร็จสิ�นการเก็บข้อม้ล จากนั�นวิเคราะห์ข้อม้ลด้วยระเบียบ 

วิธีการวิเคราะห์ข้อม้ลเชิงคุณภาพ โดยการถุอดเทปบันทึกการสัมภาษณ์ 

ตรวจสอบความถุ้กต้อง ความน่าเช่�อถุ่อ ควบคุมคุณภาพของข้อม้ล

โดยใช้หลักการสามเส้าและวิเคราะห์ข้อม้ลเชิงเน่�อหา (content 

analysis) การวิจัยครั�งนี�ผู้่านการรับรองจริยธรรมการวิจัยจาก 

คณะกรรมการจรยิธรรมการวจัิยในมนุษย์คณะทนัตแพทยศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์เม่�อวันที� 3 มีนาคม 2566 รหัสโครงการ 

EC – 66001-004

1) เพ่�อพัฒนาร้ปีแบับัการใช้้ซิลุ่เวิอร์ได้เอม่นฟัลุ้่ออไรด์้กับัผู้้้ส้งอายุ

ภาวิะพึ�งพิงโด้ยบั้รณาการร�วิมกับัโครงการออกเย่�ยมบั้านตาม 

แนวิคิด้ของ Kemmis & McTaggart (1988)

ข้อม้ลทั�วไปของทันตาภิบาล

 ทันตาภิบาลที�เข้าร่วมกิจกรรมมีทั�งหมด 11 คนจาก 11 

รพ.สต. (ที�มีทันตาภิบาลประจำา) ประกอบด้วยเพศหญิง 9 คน 

เพศชาย 2 คน ทุกคนมีตำาแหน่งเป็นเจ้าพนักงานทันตสาธารณสุข 

อายตัุ�งแต่ 29 – 54 ปี ประสบการณ์การทำางานตั�งแต่ 10 ถึุง 32 ปี

ผู้ลการศึกษาในระยะวางแผู้น (Plan) ปฏิบัติตามแผู้น (Act) และ 

สังเกตการณ์ (Observe)

 ผู้้้เข้าร่วมให้ความร่วมม่อร่วมแสดงความคิดเห็นและ 

สอบถุามปัญหาต่าง ๆ เกี�ยวกับการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ 

บรรยากาศเป็นกันเอง หลังจบกิจกรรมทันตาภิบาลเข้าร่วมกลุ่มใน

แอพลิเคชั�นไลน์ทั�งหมด 11 คนและได้แต่งตั�งผู้้้รับผิู้ดชอบ ซิี่ลเวอร์

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ 1 คน ค่อทันตาภิบาลที�ปฏิบัตงิานที�โรงพยาบาล

ม่วงสามสิบและศ้นย์สุขภาพปฐมภ้มิอำาเภอม่วงสามสิบ หลังจากอบรม 

1 สัปดาห์ทันตาภบิาลเริ�มมีการทยอยจองคิวและนัดส่งต่อซิี่ลเวอร์ 

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ในกลุ่มแอพพลเิคชั�นไลน์ หลงัจากทนัตาภบิาลลง 

ไปทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ให้ผู้้้ส้งอายุแล้ว มีการสร้างอัลบั�มภาพ

ในกลุ่มแอพพลิเคชั�นไลน์เพ่�อลงข้อม้ลของแบบบันทึกการทาซิี่ลเวอร์

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์และรอยโรคของผู้้้ป่วย โดยในกำาหนดระยะเวลา  

1 เด่อน รอบที�หนึ�งมีทันตาภิบาลได้ทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ 

จำานวน 11 คน ผู้้้ส้งอายุภาวะพึ�งพิงได้รับการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีน 

ผู้ลุ่การศึกษา
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ฟัล้ออไรด์จำานวน 10 คน (คัดออก 1 คน เน่�องจากเป็นผู้้้ป่วยภาวะ

พึ�งพิงที�อายุไม่ถึุง 60 ปี ซึี่�งไม่ตรงเกณฑ์์การคัดเข้าในการสัมภาษณ์) 

 รอบที�สองทนัตาภบิาลไม่ได้มีการจองควิใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมนี 

ฟัล้ออไรด์ในกลุ่ม แต่เป็นการโทรประสานกับผู้้้รับผิู้ดชอบซิี่ลเวอร์ 

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์โดยตรง มีทันตาภิบาลได้ทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ 

จำานวน 11 คน ผู้้้ส้งอายไุด้รับการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ จำานวน 

8 คน (คัดออก 3 คน เน่�องจากเป็นผู้้้ป่วยที�ไม่สามารถุให้ข้อม้ลในการ

สัมภาษณ์และผู้้้ด้แลไม่อย้ว่นัสมัภาษณ์ 1 คน ผู้้้ป่วยภาวะพึ�งพิงที�อายไุม่ถึุง 

60 ปี 1 คน และผู้้้ส้งอายุที�ไม่ได้อย้่ในกลุ่มภาวะพึ�งพิง 1 คน ซึี่�งไม่

ตรงเกณฑ์์การคัดเข้าในการสัมภาษณ์) 

 ในการจัดประชุมครั�งที� 1 มีทันตาภิบาลเข้าร่วม 11 คน  จัด 

ประชุมครั�งที� 2 มีทันตาภิบาลเข้าร่วม 10คน (ลาคลอดบุตร 1 คน)

ระหว่างดำาเนินการประชุม ผู้้้เข้าร่วมให้ความสนใจ ร่วมแลกเปลี�ยน

และเสนอแนวทางการพฒันาร้ปแบบการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์

กับผู้้้ส้งอายุภาวะพึ�งพิง

ผู้ลการสะท้อนการปฏิบัติงาน (Reflect)

 จากการประชุมสะท้อนกลับผู้ลการปฏิบัติงานครั�งที� 2 

ผู้้้เข้าร่วมมมีติออกแบบการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์กับผู้้้ส้งอายุ

ภาวะพึ�งพิงดังนี�

1) การสร้างทมีและเตรยีมความพร้อมการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์

ในกลุ่มเป้าหมาย  : ควรมีทันตาภิบาล 1 คน และผู้้้ช่วย 1 คนเพ่�อ

อำานวยความสะดวกในการช่วยระหว่างทาขณะออกเยี�ยมบ้าน ดังนั�น

การอบรมเตรียมความพร้อมก่อนทาผู้้้ที�เข้าร่วมโครงการควรมีทั�ง

ทันตาภิบาลและผู้้้ช่วย

 “อย่างน้อยก็ให้ัเขาเข้าใจทฤษฎีีและการปฏิิบัติ เผ่�อลงชุื่มิชื่น 

เผ่�อเกิดเขาถืามิผู้ช่ื่วัย ผู้ช่ื่วัยก็จะตอบเขาไม่ิได้ ว่ัามัินค่ออะไรยังไง 

แต่ว่ัาหัมิายถึืงเจ้าหัน้าที�ลงไปก็ค่ออธิีบายพูึดให้ัเขาฟัังอยู่แล้วัตามิที�

ได้รับการอบรมิไป ถ้ืาเขามิาฟัังด้วัยมัินก็จะดี” (ทันตาภิิบาลคนที� 8)

 และกิจกรรมเตรียมความพร้อมควรมีทั�งภาคทฤษฎีีและ

ภาคปฏิบัติที�ให้ลองทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ในผู้้้ป่วยจริงเพ่�อ 

เสริมสร้างความมั�นใจและช่วยทำาให้เข้าใจการเล่อกซีี่�ฟัันตามเกณฑ์์

ที�ตั�งไว้ได้มากขึ�น 

2) ระบบการส่งต่อซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ : เน่�องจากตอนนี�มี 

ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์จำานวน 2 ขวดในการใช้งาน จึงให้เก็บรักษาไว้

ที�โรงพยาบาลม่วงสามสิบทั�ง 2 ขวด และมีผู้้้รับผิู้ดชอบด้แลและประ

สานงานการใช้ เม่�อมีทันตาภิบาลต้องการใช้จะแจ้งในแอพพลิเคชั�น

ไลน์กลุ่ม และตดิต่อผู่้านผู้้้รับผู้ดิชอบเพ่�อนดัควิในการมารบัซี่ลิเวอร์

ไดเอมนีฟัล้ออไรด์ที�โรงพยาบาลหร่อนัดส่งต่อในกลุ่มทันตบคุลากร

3) ขั�นตอนการลงเยี�ยมบ้านผู้้้ส้งอายภุาวะพึ�งพิง : 1.หลังจากตรวจ

ช่องปากผู้้้ส้งอายุแล้วให้แจ้งสภาวะช่องปากหร่อผู้ลการตรวจให้ 

ผู้้้ส้งอายหุร่อผู้้้ด้แลรับทราบ 2.สอบถุามโรคประจำาตัวของผู้้้ส้งอายุ

เพ่�อย่นยันข้อม้ลจากแฟ้ัม LTC (โครงการระบบการด้แลระยะยาว

ด้านสาธารณสุขสำาหรับผู้้้ส้งอายุที�มีภาวะพึ�งพิง) ให้เป็นปัจจุบัน 

3.หากผู้้้ส้งอายมุปัีญหาด้านความทรงจำาควรสอบถุามผู้้้ด้แลว่าเป็น

ผู้้้ด้แลหลักหร่อไม่ ควรแจ้งรายละเอียดในการทากับผู้้้ด้แลหลักเสมอ

4.แนะนำาให้ผู้้้ส้งอายุและผู้้้ด้แลให้ร้้จักซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ 

5.ขอความยนิยอมเป็นลายลักษณ์อักษรในการทาซี่ลิเวอร์ไดเอมนี

ฟัล้ออไรด์

4) ขั�นตอนการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ (ปรับปรุงจาก UCSF 

protocol2)

 เตรียมอุปกรณ์ :  ชุดตรวจฟััน microbrush ผู้้าก๊อซี่ วาสลีน 

mouth prop หร่อ mouth gag ที�ช่วยอ้าปาก และซิี่ลเวอร์ไดเอมีน

ฟัล้ออไรด์

 วิธีการทา : 1.ถุ่ายภาพฟัันผุู้ก่อนทาเพ่�อช่วยในการติดตาม 

หลังทาว่ารอยโรคเปลี�ยนแปลงไปหร่อไม่ 2.กำาจัดเศษอาหารจากร้ฟัันผุู้ 

ไม่จำาเป็นต้องตัก soft caries ออก 3.ทาวาสลีนบริเวณเหง่อกและ

รอบ ๆ  ริมฝีึปากเพ่�อป้องกันการติดสีชั�วคราวจากซิี่ลเวอร์ไดเอมีน

ฟัล้ออไรด์ 4.กันนำ�าลายโดยใช้ผู้้าก๊อซี่หร่อสำาลี 5.ทำาบริเวณรอยผุู้ 

ให้แห้งด้วยการใช้สำาลีเช็ด 6.ทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์บริเวณฟััน

ที�ผุู้ด้วย microbrush 7.ปล่อยให้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ด้ดซึี่ม

ประมาณ 1 นาท ีพยายามกนัไม่ให้โดนนำ�าลายประมาณ 3 นาท ีหาก

ไม่สามารถุกันได้ถึุง 3 นาท ีควรมีการติดตามผู้ลหากพบว่ารอยโรค

ไม่แข็งให้ทาซี่ำ�า 8.กำาจัดซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ส่วนเกินออก 9.ให้

ทันตสุขศึกษาแก่คนไข้และผู้้้ด้แลโดยเน้นยำ�าชี�ให้ด้ในบริเวณที�ยากแก่

การทำาความสะอาดเน่�องจากฟัันผู้้้ส้งอายุมักมีลักษณะเป็นฟัันซีี่�เดี�ยว

เหง่อกร่น หร่อกระด้กเบ้าฟัันละลายเกิดเป็นช่องสามเหลี�ยมใต้เหง่อก

ทำาให้มีหลายซี่อกมุมและแนะนำาให้คนไข้ใช้ยาสีฟัันที�มีฟัล้ออไรด์  

10.ติดตามผู้ลและทาซี่ำ�าทุก 6 เด่อน

 การบันทึกข้อม้ลเพ่�อการติดตามและการเก็บข้อม้ลในระบบ : 

ให้บันทกึรอยโรคตามการวนิิจฉยัจริง เช่น ฟัันที�เล่อกทาซี่ลิเวอร์ไดเอมนี

ฟัล้ออไรด์ส่วนใหญ่เป็นฟัันที�ผุู้ ควรลงรหัสการวนิิจฉัยเป็น “Dental 

caries” และรหัสหัตถุการที�ใกล้เคียงซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ที�สุด

ในปัจจุบัน ค่อ รหัส “ทาฟัล้ออไรด์เฉพาะที�” ทั�งนี�หากออกไปทา

ขณะเยี�ยมบ้านก็สามารถุลงรหัสงานเยี�ยมบ้านควบค่้ด้วยเช่นกัน

 ทันตาภิบาลที�เข้าร่วมโครงการส่วนใหญ่มีทัศนคติที�ดีต่อ

กิจกรรมการทาซี่ลิเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์ในการเยี�ยมบ้านผู้้้ส้งอายุ

ภาวะพึ�งพิง มีความเห็นว่าเป็นงานที�เป็นประโยชน์ต่อคนไข้ และทำาให้

ทันตาภิบาลเองร้้สึกมีคุณค่าที�ได้ช่วยเหล่อผู้้้ป่วย

 “จริง ๆ  กิจกรรมินี�เอาเข้ามิาก็ดีครับ เพึราะว่ัาเดิมิทีผู้สูีงอายุ

ติดบ้านติดเตียงนอกจากที�เราไปตรวัจฟัันและก็ให้ัคำาแนะนำาในการ
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ดูแลสุีขภิาพึช่ื่องปากแล้วั เราก็ไม่ิมีิกิจกรรมิอ่�นที�เกี�ยวัข้องกับช่ื่องปาก

แต่ถ้ืาเรามีิกิจกรรมิตัวันี�เข้าไป มัินก็เหัม่ิอนว่ัา งานด้านทันตกรรมิ

เราก็เด่นขึ�นและมีิคุณ์ค่าเพิึ�มิขึ�นครับ” (ทันตาภิิบาลคนที� 11)

 อย่างไรก็ตามร้ปแบบการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์กับ 

ผู้้้ส้งอายุภาวะพึ�งพิงโดยบ้รณาการร่วมกับโครงการออกเยี�ยมบ้านที�

ได้ร่วมกันพัฒนาขึ�นนี�ยงัมีปัญหาและอุปสรรคที�ยงัต้องการได้รับการ 

สนับสนุนและแก้ไขจากข้อเสนอแนะของทนัตาภบิาลที�ปฏิบัติงาน

ในประเด็นดังต่อไปนี�

 1) คนไข้กลุ่มเป้าหมายที�ทันตาภิบาลเล่อกลงไปทาซิี่ลเวอร์ 

ไดเอมนีฟัล้ออไรด์เป็นคนไข้ในฐานข้อม้ลโครงการระบบการด้แลระยะยาว 

ด้านสาธารณสขุสำาหรบัผู้้้ส้งอายทีุ�มีภาวะพึ�งพงิ(LTC) ส่วนใหญ่ส้ญเสีย

ฟัันไปแล้วหร่อมีปัญหาฟัันผุู้ถึุงชั�นโพรงประสาทฟัันแล้ว ส่งผู้ลให้

ไม่สามารถุทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ได้

 2) ทันตาภิบาลมีความกังวลในเร่�องระยะเวลาที�ใช้ในการ

ทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ ร่วมกับขั�นตอนตรวจฟัันและให้ทันต-

สุขศึกษา ใช้เวลานานเกินสำาหรับการลงเยี�ยมบ้านกับสหวิชาชีพ

ในครั�งเดียวกัน

 “แต่แค่ว่ัาเราจะออกร่วัมิกับเขาไม่ิได้ เน่�องจากว่ัากิจกรรมิ

มัินเยอะ เพึราะว่ัาช่ื่วังหันึ�งหันูออกร่วัมิกับเขา ถ้ืาหัากเราทาตัวันี�ไปด้วัย 

มัินจะไม่ิทัน เพึราะว่ัาเขาไม่ิได้มีิกิจกรรมิที�ต้องเป็นหััตถืการ…แต่ถ้ืาเราไป 

กว่ัาจะไปกั�นนำ�าลาย เราต้องออกแยก เราร่วัมิกับสีหัวิัชื่าชีื่พึไม่ิได้…

เขาก็จะรีบไปเคสีอ่�นน่ะค่ะ แต่ทางเราค่อนข้างใช้ื่เวัลา และการอธิีบาย

ค่อนข้างเยอะ” (ทันตาภิิบาลคนที� 2)

 3) ทันตาภบิาลไม่มีงบประมาณสนบัสนุนค่าเดนิทางเน่�องจาก 

ไม่ได้มีการเขียนแผู้นการออกเยี�ยมบ้านล่วงหน้าจึงไม่มีการจัดสรรงบ

ส่วนนี�ไว้ และค่าตอบแทนกิจกรรมเยี�ยมบ้านของแต่ละสถุานพยาบาล

ยังไม่ชดัเจน อีกทั�งรพ.สต. 9 ใน 11 แห่งไม่มรีถุประจำารพ.สต. ทำาให้

ทันตาภิบาลต้องใช้รถุส่วนตัวในการปฏิบัติงาน

 4) ควรมกีารอบรมและฝึึกทกัษะในการด้แลช่องปากผู้้้ส้งอายุ 

ร่วมด้วย เช่น การใช้อุปกรณ์ช่วยอ้าปาก การจดัการในผู้้้ส้งอายทีุ�สำาลัก

นำ�าลายง่ายเน่�องจากทันตบุคลากรยังไม่มีความมั�นใจในการจัดการ

 “ เตรียมิ mouth gag ไปด้วัย แต่ก็ไม่ิกล้าไปง้างกลัวัเขาตกใจ…” 

(ทันตาภิิบาลคนที� 2)

 5) ควรมีซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ในรพ.สต.ทุกแห่ง เพราะ

การที�มีอย่้แต่ที�โรงพยาบาลทำาให้ไม่สะดวกในการใช้หากต้องการใช้

อย่างจริงจังในอนาคต และซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ก็สามารถุใช้ได้

กับคนไข้หลายกลุ่มไม่ใช่เฉพาะในการออกเยี�ยมบ้านผู้้้ส้งอายติุดบ้าน

ติดเตียงเท่านั�น

 “อันนี�เราทำาเป็น case study ถ้ืาให้ัเราเอามิาใช้ื่จริงมัินก็

ควัรมีิทุกที� เพึราะว่ัามัินก็ไม่ิได้ว่ัาจะหัมิดอายุเร็วั 3 ปีเราก็ใช้ื่ได้เร่�อย ๆ

…เหัม่ิอนเรามีิคนไข้ในใจเรา 3 เคสี แต่ว่ัาเราต้องไปต่อคิวั SDF อีกสัีก

อาทิตย์ถึืงจะได้ พึออาทิตย์นึงผ่านไป ควัามิพึร้อมิที�จะทาคนไข้มัินก็

หัลุดไปแล้วั คนไข้ไม่ิอยูไ่ปนู่นไปนี�”(ทันตาภิิบาลคนที� 11)

 “ถ้ืามัินมีิที�ละขวัดมัินก็จะสีะดวักกว่ัามิาเวีัยนกัน เพึราะว่ัา

มัินอาจจะไม่ิได้ทำาเคสีเดียวัไง อันนี�มัินเป็น case study มัินแค่เคสีเดียวั

ก็รอกันได้ค่ะ…มัินมีิงานแทรกอยู่เร่�อย แต่ถ้ืาเรามีิในม่ิอเราไปออก 

โรงเรียน หัร่อเป็นทางกลับอาจจะแวัะไปทา ขอเสีนอว่ัาน่าจะมีิทุกที�ดีกว่ัา” 

(ทันตาภิิบาลคนที� 7)

 “จริง ๆ  เราใช้ื่ได้ในทุกกลุ่มิ... กลุ่มิที�ทำายาก ๆ  กลุ่มิที�เดินทาง

มิาลำาบาก เราไม่ิจำาเป็นจะต้องเน้นกลุ่มิผู้สูีงอายุอย่างเดียวั ติดเตียง

อย่างเดียวั ได้ทุกกลุ่มิ ผู้พิึการด้วัย คนที�เดินทางมิารับบริการที�คลินิก

เราได้ยากอันนี�มัินจะเหัมิาะ” (ทันตาภิิบาลคนที� 11)

 6) ควรเพิ�มรหสัหัตถุการการทา “ซี่ลิเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์”  

เข้าไปในระบบทั�งโรงพยาบาลม่วงสามสิบและที�รพ.สต.เพ่�อให้สามารถุ

ติดตามข้อม้ลการใช้ได้ ปัจจุบันทันตาภิบาลบันทึกหลังทาซิี่ลเวอร์ 

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ด้วยรหัส “ทาฟัล้ออไรด์เฉพาะที�” ซึี่�งเดิมจะบันทึก

รหัสนี�เม่�อทาฟัล้ออไรด์เจล และควรเพิ�มรหัสงานอ่�น ๆ  ให้มีเหม่อนกัน

ทั�งในโรงพยาบาลและรพ.สต. เน่�องจากปัจจุบันโรงพยาบาลไม่มีรหัส

งานส่งเสริมป้องกัน เช่น การออกเยี�ยมบ้าน

 7) ควรมกีารตดิตามแลกเปลี�ยนประสบการณ์และแก้ไข 

ปัญหา  เช่น ช่วงเวลาการเปลี�ยนเป็นสีดำาหลังทาของฟัันลักษณะต่าง ๆ  

เพ่�อช่วยลดความกังวลของทันตบุคลากร เพิ�มประสิทธิภาพในการทำางาน

 “เราเอาจุ่มิครั�งแรกแล้วัไปทา แล้วัรู้สึีกไม่ิมัิ�นใจว่ัามัินได้ไหัมิ 

แต่ว่ัาถ้ืาเจอ cavity ที�มัินเป็น caries เยอะ ๆ  ผมิเข้าใจว่ัามัินอาจ

จะเปลี�ยนสีีในตอนนั�นที�เราจะเห็ันได้ชัื่ดเจน แต่ว่ัาถ้ืาเจอ cavity 

ที�มัินไม่ิได้ caries เยอะๆเหัม่ิอนของผมิที�เจอ เราก็ไม่ิมัิ�นใจว่ัามัิน

เปลี�ยนสีีช้ื่าหัร่อว่ัามัินน้อยเกินไป” (ทันตาภิิบาลคนที� 11)

2) ควิามพึงพอใจหลัุ่งทาซิลุ่เวิอร์ได้เอม่นฟัลุ้่ออไรด์้ของผู้้้ส้งอายุ

ภาวิะพึ�งพิง

ข้อม้ลทั�วไปของผู้้้ส้งอายุที�ได้รับการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์

 มีผู้้้ส้งอายุที�ได้รับการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ทั�งหมด

17 คน ประกอบด้วยเพศชาย 6 คน เพศหญิง 11 คน ผู้้้ให้ข้อม้ลใน

การสัมภาษณ์มีรายละเอียดดังตารางที� 1  ปัจจุบันผู้้้ส้งอายุเก่อบ 

ทุกคนไม่ได้ทำางานและได้รับเงนิจากเบี�ยยังชพีผู้้้ส้งอายหุร่อผู้้้พิการ

บางรายมีล้กหลานทำางานหาเลี�ยง อาชีพในครอบครัวของผู้้้ส้งอายุ

ที�มีล้กหลานส่วนใหญ่ได้แก่ อาชีพเกษตรกร (ปล้กพริก ทำานา เลี�ยงวัว

หร่อควาย) และรับจ้างทั�วไป หลายบ้านมีเศรษฐานะตำ�าทำาให้ไม่สะดวก

ในการรับบริการทนัตกรรมที�โรงพยาบาลเน่�องจากสภาพร่างกายที�ไม่

เอ่�ออำานวยทำาให้ต้องพึ�งพาล้กหลาน หากจะไปโรงพยาบาลส่งผู้ลให้

ผู้้้ด้แลต้องหยุดงานและขาดรายได้ 



J DENT ASSOC THAI VOL.74 NO.2 APRIL - JUNE 202492

ตัา
รา

งที่
� 1

 ข้
อมิ

ลทั
�วัไ

ปข
อง

ผู้สี
งอ

าย
ุที�ไ

ด้รั
บก

าร
ทา

ซีล
เวั

อร์
ได

เอ
มิน

ฟัลู
ออ

ไร
ด์

Ta
bl

e 
1 

Ch
ar

ac
te

ris
tic

s 
of

 o
ld

er
 a

du
lts

 a
pp

lie
d 

sil
ve

r d
ia

m
in

e 
flu

or
id

e

คน
ท่�

เพ
ศ

อา
ยุ

โร
คปี

ระ
จำา

ตัวิ
ภา

วิะ
พึ

�งพิ
ง

จำา
นวิ

น

สม
าช้

ก

ใน
บัา

น

ผู้ ใ
ห้ข้

อม้
ลุ่

ซ่�แ
ลุ่ะ

ด้า
นฟั

นท่
�ทา

เบั
าห

วิา
น

ควิ
าม

ด้น

โลุ่
หิต

ส้ง

ไ ข
มัน

ส้ง
หลุ่

อด้
เลุ่

อด้

สม
อง

อ่�น
 ๆ

ติด้
บัา

น
ติด้

เต่
ยง

ตน
เอ

ง
ผู้ด้

แลุ่

1
ญ

73
/

/
/

/
1

/
24

 P
a

2
ญ

76
/

/
พา

ร์กิ
นสั

น
/

2
/

/
11

 M

3
ช

71
/

/
ตั ด

ขา
จา

กก
าร

ติด
เช่

� อ
/

3
/

16
B 

17
B

4
ญ

83
/

/
2

/
/

23
M

5
ช

68
/

/
/

5
/

22
B

6
ช

61
/

/
/

/
พา

ร์กิ
นสั

น
/

3
/

13
 B

M
Pa

D

7
ช

68
/

/
/

2
/

/
25

B

8
ญ

64
/

ไต
วา

ยเ
ร่�อ

รัง
/

5
/

34
B

9
ญ

85
/

/
4

/
13

 P
a

10
ญ

86
/

ห้ตึ
ง

/
6

/
26

B

11
ญ

64
/

/
/

2
/

21
D 

/ 
22

M
/2

3B

12
ช

72
/

/
หัว

ใจ
ตีบ

 /
 ตั

ดข
าจ

าก
กา

รติ
ดเ

ช่�อ
/

2
/

46
 M

13
ญ

76
/

อัล
ไซี่

เม
อร์

/
2

/
25

M

14
ญ

85
/

/
/

พา
ร์กิ

นสั
น

/
6

/
31

I/3
2I

15
ช

69
/

ไต
/เก๊

าต์
/

7
/

15
M

16
ญ

90
/

/
5

/
/

11
 B

/ 
21

B,
Li

17
ญ

84
อั ล

ไซี่
เม

อร์
/ก

ระ
ด้ก

ผู้
/

6
/

16
O

M



               Panabuth et al., 2024 93

 สภาพในช่องปากของผู้้้ส้งอายุที�ได้รับการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีน
ฟัล้ออไรด์มีการส้ญเสียฟัันตั�งแต่ 1 ซีี่�ขึ�นไปจนถึุงหลายซีี่� ฟัันมักเป็น
ลักษณะซีี่�เดียวเน่�องจากซีี่�ข้างถุ้กถุอนหร่อหลุดออกไป ผู้้้ส้งอายหุลายคน
มีฟัันผุู้จนถึุงชั�นโพรงประสาทฟัันแต่ไม่มีอาการปวดฟััน ก่อนทาซิี่ลเวอร์
ไดเอมีนฟัล้ออไรด์มีผู้้้ส้งอาย ุ4 คนที�มีอาการเสียวฟัันก่อนทา จากการ
สอบถุามมีผู้้้ส้งอายุเพียง 3 คนที�เคยเข้ารับบริการอุดฟัันมาก่อน 
ส่วนใหญ่เคยรับบริการเฉพาะถุอนฟััน
การรับร้้รายละเอียดก่อนทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์

รูปท่ี่� 2 A: ฟัันของผู้สูีงอายุก่อนทาซิีลเวัอร์ไดเอมีินฟัลูออไรด์ 
 B: ฟัันของผู้สูีงอายุหัลังทาซิีลเวัอร์ไดเอมีินฟัลูออไรด์ 5 นาที
Figure 2 A : Elder’s teeth before applied with silver diamine fluoride
  B: Elder’s teeth after applied with silver diamine fluoride 
 for 5 minutes

 ผู้้้ส้งอายุหร่อผู้้้ด้แลทุกคนรับทราบว่าทันตบุคลากรได้แจ้งถึุง
เหตผุู้ลและประโยชน์ของซี่ลิเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์แล้ว แต่มีเพียง 
11 รายที�จำาได้ว่าซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ช่วยหยดุยั�งฟัันผุู้ ป้องกัน
ไม่ให้ปวดฟัันในอนาคต มี 1 รายตัวผู้้้ป่วยเอง (ส่�อสารได้) จำาไม่ได้ 
แต่ผู้้้ด้แลจำาได้ อีก 4 รายจำาไม่ได้แล้วว่าซี่ลิเวอร์ไดเอมีนช่วยเร่�องอะไร
 “ไมิ่ใหั้มิันผุเข้าไปอีก แล้วัก็ลดการเสีียวัหัรอ เสีียวัฟััน 
แล้วัก็ช่ื่วัยไม่ิปวัดรึไง แม่ินบ่” (ผู้สูีงอายุคนที� 1)
 “เอ้า ล่มิแล้วัตั�วัล่ะ (หััวัเราะ) เขาบอกอยู่ล่มิแล้วั” 
(ผู้ดูแลผู้สูีงอายุคนที� 5)
 แต่อย่างไรก็ตามผู้้้ส้งอายุหร่อผู้้้ด้แลทุกคนจำาได้ว่าทันต- 
บุคลากรแจ้งว่าหลังทาฟัันจะมสีีดำาและยนิยอมให้ทันตบคุลากรทา
ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ให้เน่�องจากร้้ว่ามีประโยชน์และไม่อยากมี
ปัญหาปวดฟัันในอนาคต บางคนไม่ได้คิดเร่�องประโยชน์ที�จะเกดิขึ�น
กับตนเอง แต่คิดว่าเพราะหมอมาแนะนำาน่าจะเป็นสิ�งที�ดี หร่อต้องการ
เป็นเคสให้หมอได้ศึกษา
 “ย่าน (กลัวั) มัินปวัดก็เลยให้ัทานั�นครับ” (ผู้สูีงอายุคนที� 12) 
 “ตามิใจหัมิอดูครับมัินป่านนี�แล้วัผมิไม่ิไอนั�นหัรอกครับ 
แล้วัแต่หัมิอจะทำายังไงก็ใหั้หัมิอทำาด้วัย...ก็ใหั้หัมิอศัึกษาด้วัย” 
(ผู้สูีงอายุคนที� 3)

 “เพึิ�น (เขา) วั่ามิันจะดีก็เลย ก็แล้วัแต่หัมิอ..ยายวั่า” 
(ผู้ดูแลผู้สูีงอายุคนที� 5)
 “ดำาก็บ่เป็นหัยังตั�วั (ดำาก็ไม่ิเป็นอะไร) บ่เป็นจังใด๋ บ่เจ็บ 

บ่ปวัด (ไม่ิเจ็บ ไม่ิปวัด)” (ผู้สูีงอายุคนที� 8)

ความพึงพอใจในขั�นตอนการรักษาด้วยซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์

 ผู้้้ส้งอายหุร่อผู้้้ด้แลทกุคนร้สึ้กพงึพอใจในขั�นตอนการรกัษา 

ด้วยซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ ส่วนใหญ่บอกว่าสะดวกเพราะใช้

เวลาไม่นาน 

 “เอ่อรวัดเร็วัอยู่ตั�วั แปปเดียวันี�ก็แล้วัอยู่ (แปปเดียวัก็เสีร็จ)”

(ผู้ดูแลผู้สูีงอายุคนที� 5)

 แต่มีเพียงสามคนที�สามารถุเปรยีบเทียบกับการเข้ารับการ

อุดฟัันด้วยวิธีปกติได้ เน่�องจากผู้้้ส้งอายุที�เหล่อไม่เคยได้รับบริการ

อุดฟัันมาก่อนและเม่�อเปรียบเทียบกับการไปรับบริการอุดฟััน มีความ

เห็นว่าการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์มีความสะดวก ช่วยลดภาระ

การเดินทางและใช้เวลาน้อย

 “(ถ้ืาเทียบกับการไปอุดฟััน) ต่างกันครับ (อุดฟััน) นานครับ”  

(ผู้สูีงอายุคนที� 7) “ค่อเสีียเวัลาแท้ ไปก็ลำาบากค่ะ” (ผู้ดูแลผู้สูีงอายุคนที� 7)

 มีผู้้้ส้งอายุ 3 คนที�ร้้สึกว่ามีรสเฝ่ึ�อนขณะทา อีก 14 คน

ที�เหล่อไม่ร้้สึกว่ามีรสชาติอะไร

 “ดีอยู่ค่ะ พึอใจ…ก็ถืามิเพิึ�นอยู่ว่ัาเป็นจังใด๋ (ก็ถืามิเขาอยู่ว่ัา

เป็นอย่างไร) ส่ีมิปากบ่ (เปรี�ยวัปากไหัมิ)  เฝ่ื่�อนบ่ (เฝ่ื่�อนไหัมิ) ... เพิึ�น

(เขา) ก็สิีว่ัาปกติ เพิึ�น (เขา) ว่ัาธีรรมิดาเนาะ” (ผู้ดูแลผู้สูีงอายุคนที� 6) 

 “ก็จังเฝื่่�อนแหัน่หัน่อย ๆ (มิีรสีชื่าติเฝื่่�อนหัน่อย ๆ)” 

(ผู้สูีงอายุคนที� 13) 

 มีผู้้้ส้งอายุ 2 คนที�ร้้สึกว่าต้องอ้าปากนานตอนตรวจฟััน 

แต่ก็คิดว่าดีกว่าการต้องไปโรงพยาบาล

 “นานพึอเอาการ...มิันอ้านาน...ตอนทาไมิ่นานหัรอก 

แต่ตอนทานานหัน่อย...(มิาโรงพึยาบาล) มัินลำาบาก...ลำาบากคนพึามิา 

(ผู้สูีงอายุคนที� 4)

ความพึงพอใจหลังการรักษาด้วยซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์

 มีผู้้้ส้งอายุเพียง 4 คนที�มีอาการเสียวฟัันก่อนได้รับการ

ทาด้วยซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ โดย 3 คนอาการเสียวฟัันลดลง

หลังได้รับการทา อีก 1 คนอาการเสียวฟัันลดลงในวันแรก แต่เริ�ม

กลับมามีอาการเสียวฟัันในบางซีี่�หลังทา 2 สัปดาห์

 “ที�มิาทาให้ัใหัม่ิ ๆ  ดีเด๊ะ ไม่ิมีิเสีียวัเลย แล้วัก็ไม่ิปวัดนะ…

มัินเริ�มิเสีียวั เริ�มิปวัด ๆ  น่ะ เม่ิ�อวัานนี�กลางค่นเริ�มิเป็น แต่วัันที�หัมิอ

กลับไปนั�นดี” (ผู้สูีงอายุคนที� 1)

 “ตรงที�ทาก็เสีียวั ๆ  ตอนที�แกทำาครั�งแรกก็ถืามิ ตรงนี�แหัละ 

ตรงนี�…(หัลังทา) เขาบอกวั่าไมิ่มิีอะไรแล้วั ไมิ่เป็นอะไร ไมิ่เสีียวั 
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ไมิ่อะไร เพึราะวั่าเขาก็พึูดเหัมิ่อนเขาได้รักษาแล้วัอย่างนี�ก็โอเค” 

(ผู้ดูแลผู้สูีงอายุคนที� 10)

 “ไม่ิเสีียวัแล้วั หัายเลย” (ผู้สูีงอายุคนที� 11)

 เม่�อถุามถึุงความพึงพอใจต่อสีดำาที�เกิดขึ�นหลังทา พบว่า

ผู้้้ส้งอายุส่วนใหญ่ยังไม่เห็นสีดำาที�เกิดขึ�นเน่�องจากส่วนใหญ่ไม่ได้ 

ส่องกระจกด้ มีบางเคสได้รับการทาในบรเิวณฟัันหน้าแต่เน่�องจาก 

ฟัันเดิมมีลักษณะดำาอย่้แล้วผู้้้ด้แลจึงไม่ได้สังเกตเห็นความเปลี�ยนแปลง

มีเพียง 5 เคสที�ส่องกระจกด้แต่ก็ไม่ได้กังวลใจ

 “ผมิบ่ (ไม่ิ) สีนใจเร่�องนั�นถ้ืามัินสีบาย มัินอยู่ในนำา (มัินอยู่

ข้างใน) บ่แม่ินอยู่นอก (ไม่ิได้อยู่ข้างนอก)…บ่ (ไม่ิ) ได้กังวัล ถ้ืามัิน 

หันุ่มิอยู่ก็สิี (จะ) กังวัลอยู”่ (ผู้สูีงอายุคนที� 12)

 “ส่ีองอยู…่มัินน้อย...บ่ (ไม่ิ) ตกใจ ซ่ี�อ ๆ (เฉย ๆ) อยู่” 

(ผู้สูีงอายุคนที� 2)

 “มัินก็ไม่ิน่าเกลียดเท่าไรหัรอกลูก สีบาย ขอให้ัมัินฟัันแน่น ๆ  

เหันียวัแน่นก็พึอ” (ผู้สูีงอายุคนที� 11)

การยอมรับการรักษาด้วยซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์

 ผู้้้ส้งอายทุุกคนยอมรับต่อผู้ลการรกัษา และเก่อบทุกคน 

ไม่ต้องการไปอุดปิดในอนาคตเน่�องจากมีข้อจำากัดด้านร่างกายทำาให้ 

เดินทางมารับบริการที�รพ.สต.ลำาบาก แม้บางคนบ้านอย่้ตดิกับรพ.สต.

ก็ตาม และมข้ีอจำากัดด้านการเงนิ ผู้้้ส้งอายจึุงไม่ให้ความสำาคัญกบั

เร่�องความสวยงามขอแค่ให้ฟัันไม่เจ็บไม่ปวด

 “ไปเองก็ไปไม่ิได้ ถ้ืาไปได้ก็ให้ัหัมิออุดให้ัก็ได้ นี�เวัลาไป 

มัินต้องมีิรถืซีาเล้ง มิอเตอร์ไซีค์ก็ขึ�นไม่ิได้ ซ้ีอนไม่ิได้ แล้วัไม่ิกล้าซ้ีอนด้วัย 

ถ้ืาตกมิาแล้วัมัินก็ลำาบาก ต้องนั�งรถืซีาเล้งไป” (ผู้สูีงอายุคนที� 1)

 “(ไปรพึ.สีต.หัน้าบ้าน) ลำาบาก ลำาบากโจมิ (อุ้มิ) อันยายนี�

เอวัสิี (จะ) หััก โจมิ (อุ้มิ) กันนั�นใส่ีรถืเข็น... บ้านนี�ก็เอารถืเข็นมิาจอด

อันนี�ก็โจมิ (อุ้มิ) คนขึ�นมิา ก็แม่ิน (ค่อ) ยาย คั�นสิี (ถ้ืาจะ) ให้ัแต่ลูก ลูกก็หัา 

เฮ็็ดเวีัยกเฮ็็ดงาน (ลูกต้องไปทำางาน) คั�นบ่หัากินหัายากจะได้กินหัยังก็

ซีอยกัน (ถ้ืาไม่ิทำางาน จะกินอะไร ก็ต้องช่ื่วัยกัน)” (ผู้ดูแลผู้สูีงอายุคนที�  5) 

 “ถ้ืามัินพึาไปอุดก็ไปบ่ (ไม่ิ) ได้หัรอกลักษณ์ะนี�คุณ์หัมิอ 

นั�งอาบนำ�าก็ปวัด ก็ฟ่ัาวั (รีบ) มิานอน กินข้าวันี�ก็ต้องฟ่ัาวั (รีบ) นอน ปวัด 

อันกระดูกนี�ก็บ่ (ไม่ิ) ตรง….บ่ (ไม่ิ) สีวัยก็บ่ (ไม่ิ) เป็นหัยัง (อะไร) ขอแต่ว่ัาดี 

แล้วัก็บ่ (ไม่ิ) ปวัดฟััน ก็พึออยู่มีิควัามิสุีขไปวััน ๆ ” (ผู้ดูแลผู้สูีงอายุคนที� 6)

 “ถ้ืามัินพึออยู่ ก็อยู่ไป พึอได้ยาก (ไม่ิลำาบาก) ลูกหัลานอยู่

ซีำาบาย (สีบาย)” (ผู้สูีงอายุคนที� 15)

 มีเพียง 2 รายที�เป็นผู้้้ส้งอายติุดบ้านบอกว่าถุ้าหมอนัดให้

ไปอุดปิดก็จะไป และมีผู้้้ส้งอายุติดเตียงอีก 1 รายคิดว่าจะให้ล้กพา

ไปถุ้าฟัันคมและเค่องปาก

 “สีองอย่างนี�ล่ะ...ไปอุดก็ได้ บ่ (ไม่ิ) อุดก็ได้…แล้วัแต่หัมิอสัี�ง” 

(ผู้สูีงอายุคนที� 2)

 “ก็ไม่ิแน่ บางทีอาจจะไปอีกก็ได้ ถ้ืามัินเจียด (บาด) เคียง ๆ  

(เค่อง) ต้องไปอีก” (ผู้สูีงอายุคนที� 12)

 จากการวิจัยเชิงปฏิบัติการนี�พบว่า ร้ปแบบการใช้ซิี่ลเวอร์

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์กับผู้้้ส้งอายุภาวะพึ�งพิงโดยบ้รณาการร่วมกับ 

โครงการออกเยี�ยมบ้านสามารถุสำาเร็จได้ตามเวลาที�ได้กำาหนดไว้ ค่อ

ทันตาภิบาลสามารถุออกไปให้บรกิารทาซี่ลิเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์

ในผู้้้ป่วยภาวะพึ�งพิงได้อย่างน้อย 1 คนภายในระยะเวลา 1 เด่อน 

โดยปัจจัยที�ทำาให้สำาเร็จได้แก่

 1) การจดักิจกรรมเตรยีมความพร้อมก่อนออกไปทาซี่ลิเวอร์

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ให้ทันตาภิบาลทั�งในส่วนของภาคทฤษฎีีและปฏิบัติ

ทำาให้ทันตาภิบาลร้้จักซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์จากที�ไม่เคยร้้จัก

มาก่อนและเกิดความมั�นใจในการทำางาน ซึี่�งสอดคล้องกับงานวิจัย

ของประเทศบราซิี่ลที�พบว่าอุปสรรคในกลุ่มทันตบุคลากรที�ไม่เคย

ใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ค่อการไม่มีความร้้เกี�ยวกับซิี่ลเวอร์ 

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ (ร้อยละ58.3) และไม่ได้ฝึึกฝึนการใช้อย่างเพยีงพอ

(ร้อยละ27.3)7

 2) การมีข้อม้ลสภาวะสุขภาพช่องปากที�เป็นปัจจุบันใน 

ระบบช่วยให้การปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพมากขึ�น ข้อม้ลผู้้้ป่วยใน 

โครงการระบบการด้แลระยะยาวด้านสาธารณสุขสำาหรับผู้้้ส้งอายุที�

มีภาวะพึ�งพิง (LTC)  พบว่าไม่มีรายละเอียดเกี�ยวกับสภาวะสุขภาพ

ช่องปากที�เป็นปัจจบัุน เม่�อไปตรวจพบว่าผู้้ส้้งอายหุลายคนไม่มีฟััน

หร่อเป็นฟัันที�มีลักษณะผู้จุนถุงึชั�นโพรงประสาทฟัันทำาให้ไม่สามารถุ

ทาซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์ได้ ทันตาภบิาลจงึต้องออกไปเพ่�อตรวจ

ช่องปากผู้้้ป่วยก่อน 1 ครั�ง แล้วจึงนัดหมายเพ่�อเตรียมซิี่ลเวอร์ไดเอมีน

ฟัล้ออไรด์ ดังนั�นการมข้ีอม้ลสภาวะสุขภาพช่องปากที�เป็นปัจจบัุน

ในระบบจะช่วยให้การปฏบัิติงานมปีระสิทธภิาพมากขึ�น นอกจากนี�

หากทันตบุคลากรได้ลงไปด้แลผู้้้ป่วยตั�งแต่ก่อนส่งตัวออกจากโรงพยาบาล

กลับมาอย้่บ้าน อาจหยุดยั�งรอยโรคฟัันผุู้ได้ทันก่อนที�ฟัันจะผุู้ทะลุ

โพรงประสาทฟััน 

 3) การมีซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์ให้ใช้เพยีงพอ จากงาน

วิจัยก่อนหน้าพบว่าปัญหาหนึ�งที�ทำาให้ทันตบุคลากรไม่เคยใช้ซิี่ลเวอร์

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ค่อ สถุานที�ทำางานไม่มีซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์9 

แม้ว่าในการวิจัยเชิงปฏิบัติการนี�ทันตาภิบาลจะมีซิี่ลเวอร์ไดเอมีน 

ฟัล้ออไรด์ใช้เพียงพอ ค่อ 2 ขวดต่อ 11 รพ.สต. แต่ทันตาภิบาลเองคิดว่า

ควรจะมีซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ในทุกรพ.สต.เพ่�อให้สะดวกต่อ 

การปฏิบัติงาน และจากงานวจัิยก่อนหน้าที�พบว่าโรงพยาบาลเก่อบ

ทุกแห่งมีปัญหาเร่�องการไม่สามารถุใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ได้

อย่างคุ้มค่า เน่�องจากมีความจำาเป็นในการใช้ที�น้อยจนผู้ลิตภัณฑ์์หมด

บัทวิิจารณ์
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อายกุ่อนใช้หมด6 แต่ทันตาภบิาลในรพ.สต.มคีวามเห็นว่า ผู้้้ปฏิบัติงาน

ในรพ.สต.มีโอกาสได้ใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์มากกว่าใน 

โรงพยาบาลขนาดใหญ่ เน่�องจากคนไข้ที�สามารถุเดินทางไปรับการ

รักษาที�โรงพยาบาลได้ ค่อคนไข้ที�มีความพร้อมในระดบัหนึ�ง ในขณะที�

บริบทของรพ.สต.คนไข้ไม่สามารถุเข้ามารับการรักษาได้ด้วยปัญหา

ทางเศรษฐฐานะ แต่ทางทันตาภิบาลมีความใกล้ชิดกับคนในพ่�นที�

และมีโอกาสลงไปเยี�ยมบ้านได้บ่อยกว่า รวมถึุงการที�โรงพยาบาล 

ขนาดใหญ่บุคลากรมทัีกษะความสามารถุในการจดัการกบัคนไข้ได้

มากกว่าทนัตาภบิาลจงึทำาให้มีโอกาสใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์

น้อยกว่า ซึี่�งสอดคล้องกับงานวิจัยในทันตาภิบาล รัฐแคลิฟัอร์เนีย 

ของประเทศสหรัฐอเมริกาที�ทันตาภิบาลส่วนใหญ่เห็นด้วยว่าซิี่ลเวอร์

ไดเอมนีฟัล้ออไรด์อย้ใ่นขอบเขตการปฏบัิติงานของตนเองโดยซิี่ลเวอร์

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์จะส่งเสริมสุขภาพช่องปากในพ่�นที�พิเศษ คนไข้ใน

กลุ่มรายได้น้อย คนไข้เด็ก หร่อผู้้้ส้งอายทีุ�มีความยากลำาบากในการ

ทำาฟััน10 ขณะเดียวกัน ควรมีการศึกษาและพัฒนาขนาดบรรจุภัณฑ์์

ของซิี่ลเวอร์ไดเอมีนให้มีขนาดหลากหลายให้เหมาะสมกับปริมาณ

การใช้งานในแต่ละบริบท

 4) การติดตามและประเมินผู้ล โดยในงานวิจัยนี�มีการติดตามผู้ล 

ผู่้านทางกลุ่มแอพลิเคชั�นไลน์ ทำาให้ทันตาภิบาลเห็นความเคล่�อนไหว

ของเพ่�อนทันตาภิบาลด้วยกันและเกิดแรงจ้งใจในการทำางาน 

 การยอมรับและความพึงพอใจหลังทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีน 

ฟัล้ออไรด์ของผู้้้ส้งอายุภาวะพึ�งพิงพบว่าผู้้้ส้งอายุทุกคนในงานวิจัยนี�

ยอมรับและพึงพอใจกับการได้รับการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์

เพ่�อหยุดยั�งฟัันผุู้ ทั�งในฟัันหน้าและฟัันหลังซึี่�งตรงข้ามกับงานวิจัยที� 

ศึกษาการยอมรับการทาซี่ิลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ในผู้้้ใหญ่ของ

ประเทศซี่าอุดิอาระเบียที�ส่วนใหญ่ยังคงกังวลกับปัญหาสีดำาหาก

ใช้ในฟัันหน้า11 อาจเน่�องด้วยผู้้้ส้งอายุในการศึกษานี�เป็นผู้้้ส้งอายุ 

กลุ่มติดบ้านติดเตียงที�ไม่ได้เข้าสังคม และมีข้อจำากัดในการเข้ามารับ

การรักษาในสถุานพยาบาล อย่างไรก็ตามเป็นการยอมรับและพึงพอใจ

ในส่วนของสีที�เกิดขึ�นและลดการเสียวฟัันในช่วง 1-2 สัปดาห์เท่านั�น

ซึี่�งหลายการศึกษาแนะนำาว่าควรทาซี่ิลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ซี่ำ�า

ทุก ๆ  6 เด่อนร่วมกับการใช้ยาสีฟัันฟัล้ออไรด์กำาจัดคราบจลิุนทรย์ี

เพ่�อประสทิธภิาพในการหยดุยั�งฟัันผุู้2,4 ซึี่�งในการศกึษานี�ได้มีการให้

คำาแนะนำาคนไข้และผู้้้ด้แลในการทำาความสะอาดช่องปากโดยเฉพาะ

ในบริเวณที�ยากต่อการแปรงถุงึ และมีแผู้นจะกลบัมาติดตามผู้ลการ

หยุดยั�งฟัันผุู้และทาซี่ำ�าทุก 6 เด่อน

 จุดแข็งของการศึกษานี� ค่อ 1.เป็นงานวิจัยเชิงปฏิบตักิาร

ที�เป็นการทดลองปฏิบัติในสถุานการณ์ตามธรรมชาติอาศัยการมี 

ส่วนร่วมของทันตบุคลากรในพ่�นที�ตลอดการวิจัย ทำาให้ทันตบุคลากร

ในพ่�นที�เห็นปัญหาและหาทางแก้ไขปัญหาร่วมกนั 2.เป็นการศกึษา

การใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ในบริบทการออกเยี�ยมบ้าน และ 

3.เป็นการสัมภาษณ์การยอมรับและความพึงพอใจในผู้้้ส้งอายุที�ได้รับ

การทาจริง จุดอ่อนของการศกึษานี�ค่อ 1.มีการส่งต่อซิี่ลเวอร์ไดเอมีน

ฟัล้ออไรด์เพียงรพ.สต.ละ 1 เคสต่อเด่อนซึี่�งอาจไม่สะท้อนการปฏิบัติ

งานจริง 2.ใช้ระยะเวลาในการปฏิบัติงานเพียง 2 เด่อนจึงยังไม่ได้ 

ติดตามผู้ลหลังทาซี่ลิเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์ 6 เด่อนซึี่�งอาจมีผู้ลต่อ

การเปลี�ยนแปลงความพอใจของผู้้้ส้งอายุหลังทา 3.ทันตาภิบาลใน

การศึกษานี�เล่อกทาผู้้้ส้งอายุในเขตรพ.สต.ที�ตนเองปฏิบัติงานประจำา

จึงอาจทำาให้ไม่เห็นปัญหาหร่อข้อจำากัดหากลงไปทาในรพ.สต.ที�ไม่มี

ทันตาภิบาลประจำา  และ 4.ดำาเนนิกิจกรรมเฉพาะฝ่ึายทันตกรรมไม่ได้

มีการบ้รณาการร่วมกับทีมสหวิชาชีพและยังไม่มีส่วนร่วมกับชุมชน

จึงไม่สามารถุดงึผู้้้มีส่วนเกี�ยวข้องทั�งหมดให้มีส่วนร่วมเพ่�อออกแบบ

และแก้ไขปัญหาได้อย่างเป็นองค์รวม 

 ข้อเสนอแนะจากงานวิจัยและการนำาไปใช้ประโยชน์ 1.ควร

สนับสนุนให้มีซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ทุกรพ.สต.และขยายกลุ่ม

เป้าหมายในการใช้ ทั�ง ในเด็ก ผู้้้ป่วยพึ�งพิง ผู้้้พิการและกลุ่มอ่�น ๆ 

และควรมีการศึกษาความคุ้มทุนของการใช้ในรพ.สต. 2.ควรสร้าง

ระบบในการด้แลผู้้้ส้งอายุติดบ้านติดเตียงอย่างเป็นองค์รวมกับทีม

สหวิชาชีพและด้แลผู้้้ป่วยตั�งแต่ออกจากโรงพยาบาล เพ่�อลดโอกาส

ที�ฟัันจะผู้ทุะลโุพรงประสาทฟััน 3.สถุานพยาบาลแต่ละแห่งควรจดัสรร

งบประมาณสนับสนุนการเยี�ยมบ้าน ค่าเดินทางและค่าตอบแทน 

ผู้้้ปฏิบัติงาน 4.ควรเพิ�มรหัสการทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ลงใน

ระบบของโรงพยาบาลเพ่�อให้ทราบข้อม้ลการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีน 

ฟัล้ออไรด์ที�แท้จรงิ และ 5.ในจงัหวัดที�ไม่มีผู้้้ช่วยทันตาภบิาล ควรมี

การจัดเจ้าหน้าที�มาช่วยเหล่อทันตาภิบาลขณะออกเยี�ยมบ้านและ

ให้เจ้าหน้าที�ดังกล่าวเข้าร่วมกิจกรรมอบรมเพ่�อเตรียมความพร้อม

ก่อนทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ อย่างไรก็ตามงานวิจัยนี�เป็นกรณี

ศึกษาในบริบทของพ่�นที�และลกัษณะของการนำาผู้ลวิจัยไปใช้ประโยชน์

อาจต้องปรับความเหมาะสมตามบรบิทของแต่ละพ่�นที�โดยเฉพาะพ่�นที�ที�

มีความแตกต่างทางวัฒนธรรมและความเช่�อ และควรมีการติดตามรอบ 

6 เด่อนอีกครั�งเพ่�อประเมินผู้ลลัพธ์ด้านการลดโอกาสการเกิดฟัันผุู้

ได้จริงจากการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ในผู้้้ส้งอายุ

 ร้ปแบบการใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์กับผู้้้ส้งอายภุาวะ

พึ�งพงิโดยบ้รณาการร่วมกบัโครงการออกเยี�ยมบ้าน ควรประกอบไปด้วย 

1.การเตรยีมความพร้อมและทกัษะให้ทันตบุคลากรเกี�ยวกบัซิี่ลเวอร์

ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ทั�งในภาคทฤษฎีีและภาคปฏบัิติ 2.มซิีี่ลเวอร์ไดเอมนี

ฟัล้ออไรด์และอุปกรณ์เพียงพอและมีระบบหมุนเวียนใช้ที�มีผู้้้ประสานงาน 

3.มีส่�อสำาหรับอธิบายเร่�องซิี่ลเวอร์ไดเอมนีฟัล้ออไรด์พร้อมภาพตัวอย่าง

บัทสรุปี
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ฟัันก่อนและหลงัทาให้คนไข้และผู้้้ด้แลเข้าใจ 4.สร้างทมีทำางานโดย

ต้องมีผู้้้ช่วยขณะทาซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์ 5.บ้รณาการให้ผู้้้ป่วย

หร่อผู้้้ด้แลด้แลสุขภาพช่องปากตนเองต่อได้เพ่�อไม่ให้รอยโรคลุกลาม

ขึ�นมาอีกครั�งหลังทา 6.ควรมีช่องทางส่�อสารปัญหาอุปสรรคที�เกิดขึ�น

และแลกเปลี�ยนเรียนร้้ในกลุ่มทันตบุคลากร

 ผู้้้ส้งอายุและผู้้้ด้แลทุกท่านในการศกึษานี�พอใจและยอมรบั 

การใช้ซิี่ลเวอร์ไดเอมีนฟัล้ออไรด์เพ่�อหยดุยั�งฟัันผุู้ขณะออกเยี�ยมบ้าน

รวมทั�งยอมรับการเกิดสีดำาที�ฟัันภายหลังการทาซี่ิลเวอร์ไดเอมีน 

ฟัล้ออไรด์ทั�งในฟัันหน้าและฟัันหลัง โดยหวังผู้ลให้หยดุการลุกลาม

ของฟัันผุู้เพ่�อจะได้ไม่ปวดหร่อเสียวฟัันในอนาคต และลดภาระใน

การมารับบริการทันตกรรมที�สถุานบริการ

 ผู้้้วิจัยขอขอบคุณทันตาภิบาลและเจ้าหน้าที�ทุกท่านที� 

ปฏิบัติงานในอำาเภอม่วงสามสบิ จังหวัดอุบลราชธานี ที�สละเวลาเข้าร่วม
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