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บทคัดย่อ 

การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง มีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรม
สร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากในนักเรียนชั้น
ประถมศึกษาปีท่ี 6 โรงเรียนบ้านมะขาม จังหวดัจันทบุรี ก าหนดกลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียนชั้ น
ประถมศึกษาปีท่ี 6 ทั้งหมดของโรงเรียน จ านวน 50 คน คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างโดยการจับฉลาก
แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 25 คน และกลุ่มควบคุม 25 คน ใชร้ะยะเวลาในการศึกษา 6 สัปดาห์ เคร่ืองมือใน
การวิจยั ได้แก่ โปรแกรมสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก และแบบสอบถาม วิเคราะห์
ขอ้มูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน สถิติเชิงอนุมาน 
ได้แก่ Chi-square test, Fisher’s exact test, Paired t-test และ Independent t-test ก าหนดความเช่ือมั่น
ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

ผลการวิจยัพบว่า ค่าเฉล่ียคะแนนความรอบรู้สุขภาพช่องปากและพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ช่องปากของกลุ่มทดลองสูงกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ (P-value < 0.05) ยกเวน้ความ
รอบรู้สุขภาพช่องปากด้านการรู้เท่าทันส่ือท่ีมีค่าเฉล่ียคะแนนไม่แตกต่างกัน ดังนั้ นบุคลากร
สาธารณสุขสามารถน าโปรแกรมสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากไปประยุกต์ใช้ใน
แผนงาน เพื่อส่งเสริมพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากของนกัเรียนให้มีการดูแลสุขภาพช่องปากได้
ดียิง่ขึ้น โดยน าโปรแกรมไปปรับใหส้อดคลอ้งกบับริบทของพื้นท่ี 
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Abstract  
 

 This quasi-experimental research aims to study the effectiveness of an oral health literacy 
enhancement program on oral health care behaviors among 6th-grade students at Ban Makham School 
in Chanthaburi Province. The sample group consisted of all 6th-grade students at the school, totaling 
50 students. The participants were selected by lottery and divided into an experimental group of 25 
students and a control group of 25. The study lasted 6 weeks. The research instruments included an 
oral health literacy enhancement program and a questionnaire. Data were analyzed using descriptive 
statistics, including percentages, means, and standard deviations, as well as inferential statistics 
including the Chi-square test, Fisher’s exact test, Paired t-test, and Independent t-test, with a statistical 
significance level set at 0.05. 

The results showed that the mean scores for oral health literacy and oral health care behaviors 
were significantly higher in the experimental group than in the control group (P-value < 0.05), except 
for the media literacy aspect of oral health literacy, which showed no significant difference. Therefore, 
health personnel can apply the oral health literacy enhancement program in their planning to promote 
better oral health care behaviors among students by adapting the program to fit the context of the area. 
 
Keywords:  Oral Health Care, Oral Health Literacy, Elementary School Students 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



บทน า 
สุขภาพช่องปากมีความสัมพันธ์และส่งผลกระทบต่อร่างกาย รวมถึงคุณภาพชีวิติ โดย

กระทรวงสาธารณสุขไดมี้การก าหนดนโยบายตลอดจนการด าเนินงานทนัตสาธารณสุขให้สอดคลอ้ง
กับการพฒันาสุขภาพช่องปากควบคู่กับการมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ซ่ึงการมีสุขภาพช่องปากท่ีดีท าให้
สามารถรับประทานอาหารไดอ้ย่างมีความสุข รวมถึงความมัน่ใจในการเขา้สังคม โดยเฉพาะในกลุ่ม
เด็กวยัเรียนอาย ุ12 ปี เป็นวยัท่ีตอ้งใหก้ารดูแลพิเศษเพื่อป้องกนัโรคฟันผ ุเน่ืองจากเด็กวยัน้ี จะมีฟันแท้
ขึ้นครบ 28 ซ่ี แต่พบวา่เด็กวยัเรียนอาย ุ12 ปี มีปัญหาโรคฟันผท่ีุเกิดขึ้นบ่อยและเป็นปัญหาสุขภาพช่อง
ปากท่ีส าคญั ซ่ึงส่งผลกระทบต่อการด าเนินชีวิตประจ าวนั ผลกระทบท่ีเกิดขึ้นไดบ้่อยคือ ผลต่อการ
รับประทานอาหาร การดูแลท าความสะอาดฟัน การรักษาสภาพอารมณ์ให้เป็นปกติ และบางคร้ังยงั
ส่งผลใหเ้ด็กตอ้งหยดุเรียนเน่ืองจากมีอาการปวดฟันหรือเพื่อไปรักษาฟันท่ีมีปัญหา(1)  

จากรายงานการส ารวจสภาะสุขภาพช่องปากแห่งชาติคร้ังท่ี 9(2) พบว่าเด็กอายุ 12 ปี ในดา้น

สภาวะสุขภาพช่องปากมีค่าความชุกของโรคฟันผรุ้อยละ 52.7 มีสภาวะเหงือกอกัเสบร้อยละ 80.2 และ

เด็กนักเรียนท่ีหยุดเขา้เรียนเพื่อไปรับบริการทนัตกรรม 1.3 วนัต่อคน ในดา้นพฤติกรรมสุขภาพช่อง

ปากของเด็กวยัเรียนมีพฤติกรรมการไม่เคยแปรงฟันช่วงเช้า ช่วงกลางวนั และช่วงก่อนนอนเท่ากบั

ร้อยละ 1.4, 57.8 และ 10.9 ตามล าดับ เม่ือเปรียบเทียบจากรายการส ารวจสภาวะสุขภาพช่องปาก

แห่งชาติคร้ังท่ี 8(3) มีค่าความชุกของโรคฟันผรุ้อยละ 52.0 มีสภาวะเหงือกอกัเสบร้อยละ 66.3 และเด็ก

นกัเรียนท่ีหยดุเขา้เรียนเพื่อไปรับบริการทนัตกรรม 1.3 วนั/คน ในดา้นพฤติกรรมสุขภาพช่องปากของ

เด็กวยัเรียนมีพฤติกรรมการไม่เคยแปรงฟันช่วงเชา้ ช่วงกลางวนั และช่วงก่อนนอนเท่ากบัร้อยละ 2.3, 

55.3 และ 9.6 ตามล าดบั ซ่ึงพบว่ามีจ านวนมากขึ้น  ส่งผลให้โรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบยงัเป็น

ปัญหาดา้นทนัตสาธารณสุขท่ีส าคญั และพบมากท่ีสุดในกลุ่มเด็กช่วงอายุ 12 ปี และปัญหาดา้นทนั

สาธารณสุขเหล่าน้ียงัส่งผลใหเ้กิดการสูญเสียฟันแทใ้นท่ีสุด  

จากรายงานการส ารวจสภาวะสุขภาพช่องปากประจ าปีของโรงพยาบาลมะขาม (4) จงัหวดั

จนัทบุรี พ.ศ.2564 พบว่า เด็กนักเรียนชั้นประถมศึกษาชั้นปีท่ี 6 ในโรงเรียนบา้นมาะขาม มีจ านวน

ความชุกของโรคฟันผุร้อยละ 59.0 มีสภาวะเหงือกอกัเสบร้อยละ 44.2 โดยมีสาเหตุมาจากพฤติกรรม

การดูแลสุขภาพช่องปากของเด็กนกัเรียน ซ่ึงมีพฤติกรรมการไม่เคยแปรงฟันช่วงกลางวนัร้อยละ 78.6 

การบริโภคเคร่ืองด่ืมน ้ าหวานน ้ าอดัลมเป็นประจ าทุกวนัร้อยละ 48.2 และการบริโภคขนมกรุบกรอบ

เป็นประจ าทุกวนัร้อยละ 65.9 เม่ือน าไปเปรียบเทียบจะพบว่ามีค่าสูงกว่าระดบัประเทศ จึงควรท่ีจะ

ไดรั้บการส่งเสริมพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก  

จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวกบัการศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความรอบรู้ดา้นสุขภาพ

ช่องปากกบัพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากในงานวิจยัของวชัรพล วิวรรศน์ เถาวพ์นัธ์(5) พบว่า 

ความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากมีความสัมพนัธ์กับระดับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากการ

ส่งเสริมให้นักเรียนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากในระดับดี  จะส่งผลต่อพฤติกรรมการดูแล



สุขภาพช่องปากในอนาคต   และในงานวิจยัของจามจุรี แซ่หลู่ (6) พบว่า เม่ือเด็กมีความรอบรู้ด้าน

สุขภาพในระดับท่ีเพียงพอก็สามารถน าไปใช้ในการปรับพฤติกรรมสุขภาพให้มีความถูกต้อง

เหมาะสมมากขึ้น และในการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวการศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมสร้าง

เสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากและการดูการดูแลสุขภาพช่องปากในงานวิจัยของของ  

อรดี ไชยวงศ์ (7) พบว่า หลงัส้ินสุดการด าเนินการโปรแกรมกลุ่มทดลองมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

พฤติกรรมการบริโภคอาหาร การแปรงฟัน การตรวจและเฝ้าระวงัสุขภาพช่องปากดีขึ้นกว่าก่อน

ทดลองและดีกวา่กลุ่มเปรียบเทียบอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ และวุฒิพงศ ์ธนะขวา้ง(8) พบวา่หลงัส้ินสุด

โปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้ทางด้านสุขภาพช่องปาก ซ่ึงประกอบด้วยการเข้าถึงข้อมูลสุขภาพ 

ความรู้ความเขา้ใจ การส่ือสาร การจดัการตนเอง การตดัสินใจ และการรู้เท่าทนัส่ือ ผูเ้ขา้ร่วมโปรแกรม

มีระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพการดูแลสุขภาพช่องปาก ความรู้ในการดูแลสุขภาพช่องปาก 

พฤติกรรมในการดูแลสุขภาพช่องปาก และประสิทธิภาพการแปรงฟัน เพิ่มสูงขึ้นอยา่งมีนยัส าคญัทาง

สถิติท่ีระดบั 0.05 ทั้งน้ีจึงสรุปไดว้่าหากไดรั้บการพฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากท่ีเพิ่มสูงขึ้น 

ก็สามารถปรับเปล่ียนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากท่ีดียิง่ขึ้นได ้ 

จากท่ีกล่าวมาขา้งตน้ ท าให้ทราบว่าปัญหาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากสามารถน า

ความรอบรู้สุขภาพซ่ึงประกอบดว้ยการเขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพ ความรู้ความเขา้ใจ การส่ือสาร การจดัการ

ตนเอง การตดัสินใจ และการรู้เท่าทนัส่ือ ท่ีได้จากการทบทวนวรรณกรรมในงานวิจยัดงักล่าวมาเป็น

แนวทางในการประยุกตส์ร้างโปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของเด็กนกัเรียนชั้น

ประถมศึกษาชั้นปีท่ี 6 ช่วงอายุ 12 ปี เพื่อส่งเสริมความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก และปรับเปล่ียน

พฤติกรรมในการดูแลสุขภาพช่องปากของเด็กช่วงอาย ุ12 ปี ใหดี้ยิง่ขึ้น 
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ระเบียบวิธีวิจัย 
 การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงก่ึงทดลอง (Quasi experimental research) แบ่งประชากร
ออกเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลอง (Experimental Group) และกลุ่มควบคุม (Control Group) ท าการ
วดัผลก่อนและหลงัการทดลอง โดยกลุ่มทดลองจะไดเ้ขา้ร่วมโปรแกรมสร้างเสริมความรอบรู้ด้าน
สุขภาพช่องปาก ส่วนกลุ่มควบคุมจะไม่ไดเ้ขา้ร่วมโปรแกรม ระยะในการด าเนินการวิจยั 6 สัปดาห์   

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากรท่ีใช้ในการวิจัยคร้ังน้ีคือ นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 โรงเรียนบ้านมะขาม 

ทั้งหมดจ านวน 2 หอ้ง มีนกัเรียนหอ้งละ 25 คน 
 กลุ่มตวัอยา่งในการวิจยัคร้ังน้ี ใชวิ้ธีการคดัเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling)  คือ 
นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 6 ทั้งหมดแบ่ง 2 กลุ่ม เป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ใช้วิธีการสุ่ม
อยา่งง่าย (Simple Random Sampling) โดยการจบัฉลาก ซ่ึงหอ้งแรกเป็นกลุ่มทดลองท่ีไดรั้บโปรแกรม
ส่งเสริมสความรอบรู้สุขภาพช่องปาก และจับฉลากห้องท่ีสองจะเป็นกลุ่มควบคุมท่ีจะไม่ได้รับ
โปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้สุขภาพช่องปาก 
 

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

ช่องปากของนักเรียน 

1.การเขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพและบริการ
สุขภาพ  
2.ความรู้ ความเขา้ใจ  
3.ทกัษะการส่ือสาร  
4.การจดัการตนเอง  
5.ทกัษะการตดัสินใจ  
6.การรู้เท่าทนัส่ือ 

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 

ช่องปากของนักเรียน 

1.การเลือกรับประทานอาหาร 

2.การแปรงฟันท่ีถูกวิธี 

3.การตรวจสุขภาพช่องปากของตนเอง 

4.การรับบริการดา้นทนัตสุขภาพ 

 

โปรแกรมเสริมสร้างความรอบรู้ 

ด้านสุขภาพช่องปาก 

กจิกรรมท่ี 1 : ตะลุยแดนช่องปาก 

กจิกรรมท่ี 2 : อาหารดี ช่องปาก 

กจิกรรมท่ี 3 : วา้ว ช่องปากสะอาดจงั 

กจิกรรมท่ี 4 : เร่ืองไม่ลบัของเจา้

แปรงสีฟัน 

กจิกรรมท่ี 5 : ตอ้งไปหาหมอฟันแลว้ 

กจิกรรมท่ี 6 : หลอกกนัไม่ไดน้ะจ๊ะ 

 

 

 

 

1. แนวคิดเก่ียวกบั

พฤติกรรมการดูแล

สุขภาพช่องปาก 

 

2. แนวคิดเก่ียวกบั

ความรอบรู้ดา้นสุขภาพ

ช่องปาก 



เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
1.  โปรแกรมสร้างเสริมเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก โดยผูวิ้จยัได้พฒันาขึ้นจาก

แนวคิดความรอบรู้ดา้นสุขภาพ (Health Literacy)9 ซ่ึงการจดัโปรแกรมสร้างเสริมความรอบรู้ทางดา้น
สุขภาพช่องปาก ใชร้ะยะเวลาทั้งหมด 6 สัปดาห์ ๆ ละ 1 กิจกรรม มีทั้งหมด 6 กิจกรรม ดงัน้ี 

กจิกรรมที่ 1 “ตะลุยแดนช่องปาก”  
ผูว้ิจยับรรยายให้ความรู้เก่ียวกบัโครงสร้างของฟัน หนา้ท่ีและชนิดของฟัน การเกิดโรคฟันผุ 

การเกิดโรคเหงือกอกัเสบ และวิธีการป้องกนัการเกิดโรคในช่องปาก แก่นกัเรียน เพื่อให้นกัเรียนเกิด
ความรู้ ความเขา้ใจเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปาก ซ่ึงสอดคลองกบัแนวคิดความรอบรู้ดา้นความรู้ 
ความเขา้ใจ (Cognitive skill) 

กจิกรรมที่ 2 “อาหารดี ช่องปากแข็งแรง”  
ผูว้ิจยับรรยายให้ความรู้เก่ียวอาหารท่ีมีประโยชน์ต่อสุขภาพช่องปาก และการแบ่งอาหาร  

ตามสี หลงัจากนั้นพาท ากิจกรรม “เลือกอาหารตามสี” โดยแบ่งนักเรียนเป็น 3 กลุ่ม และแจกภาพ
อาหาร ให้นักเรียนแต่ละกลุ่มคดัเลือกอาหารตามสีของกลุ่มตนเอง เสร็จแลว้จึงให้ตวัแทนออกมา
น าเสนออาหารท่ีเลือก พร้อมอธิบายเหตุผล เพื่อให้นกัเรียนเกิดความรู้  ความเขา้ใจ และฝึกทกัษะการ
ส่ือสารท่ีเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปาก ซ่ึงสอดคลองกบัแนวคิดความรอบรู้ดา้นความรู้ ความเขา้ใจ 
(Cognitive skill) และดา้นทกัษะการส่ือสาร (Communication skill) 

กจิกรรมที่ 3 “ว้าว ช่องปากสะอาดจัง”  
ผูว้ิจยัเปิดคลิปวีดีโอการแปรงฟันอย่างถูกวิธีให้นักเรียนรับชม พร้อมฝึกทกัษะการแปรงฟัน 

และการตรวจสุขภาพช่องปากดว้ยตนเองเบ้ืองตน้โดยการปฏิบติัจริง  เพื่อให้นกัเรียนมีทกัษะในการ
ดูแลจดัการสุขภาพช่องปากของตนเอง ซ่ึงสอดคลองกับแนวคิดความรอบรู้ด้านทกัษะการจดัการ
ตนเอง (Self-management skill) 

กจิกรรมที่ 4 “เร่ืองไม่ลบั ของเจ้าแปรงสีฟัน”  
ผูว้ิจัยบรรยายให้ความรู้เก่ียวกับวิธีการสืบค้นข้อมูล และยกตัวอย่างแหล่งสืบค้นข้อมูล

ทางดา้นสุขภาพ หลงัจากนั้นจึงแบ่งกลุ่มให้นกัเรียนออกเป็น 2 กลุ่ม ให้แต่ละกลุ่มส่งตวัแทนออกมา
สุ่มจบัฉลากหัวขอ้ในการสืบคน้ไดแ้ก่ หัวขอ้ท่ี 1 “การเลือกแปรงสีฟันและยาสีฟันท่ีเหมาะสบกบัเด็ก
วยัเรียน” และหัวขอ้ท่ี 2 “การเก็บและดูแลแปรงสีฟัน” โดยให้สืบคน้ขอ้มูลผ่านโทรศพัทมื์อถือ เสร็จ
แลว้จึงใหต้วัแทนออกมาน าเสนอ เพื่อใหน้กัเรียนพฒันาทกัษะการสืบคน้ขอ้มูล และทกัษะการส่ือสาร
ท่ีเก่ียวกับการดูแลสุขภาพช่องปาก ซ่ึงสอดคลองกับแนวคิดความรอบรู้ด้านทักษะการส่ือสาร 
(Communication skill) และดา้นการเขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพและบริการสุขภาพ (Access skill) 

กจิกรรมที่ 5 “ต้องไปหาหมอฟันแล้ว” 5  
ผูวิ้จยัพานกัเรียนเล่นเกม “ช่วยนอ้งกุ๋งก๋ิง เลือกหน่อย” โดยผูว้ิจยัจดัท าภาพประกอบเหตุการณ์

สมมุติเก่ียวกบัการเกิดปัญหาสุขภาพช่องปากจ านวน 4 เหตุการณ์ ซ่ึงในแต่ละเหตุการณ์ก็จะมีตวัเลือก
เก่ียววิธีการจดัการปัญหาสุขภาพจ านวน 2-3 ขอ้ ให้นกัเรียนช่วยกนัเลือกและให้อธิบายเหตุผลท่ีเลือก



ค าตอบขอ้น้ี หลงัจากนั้นผูวิ้จยัเฉลยค าตอบและอธิบายเพิ่มเติม เพื่อใหน้กัเรียนพฒันาความสามารถใน
การตดัสินใจท่ีเก่ียวการดูแลสุขภาพช่องปากของตนเอง ซ่ึงสอดคลองกับแนวคิดความรอบรู้ด้าน
ทกัษะการตดัสินใจ (Decision skill) 

กจิกรรมที่ 6 “หลอกกนัไม่ได้นะจ๊ะ” 6 
ผูวิ้จยัให้ความรู้เร่ืองแก่นกัเรียนเก่ียวการรู้เท่าทนัส่ือ ในหัวขอ้ “10 เทคนิครู้เท่าทนัส่ือ” และ

พาท ากิจกรรมเล่นเกม “จบัผิดภาพส่ือออนไลน์” โดยผูว้ิจยัน าภาพส่ือความรู้ทางดา้นสุขภาพช่องปาก
ท่ีแกไ้ขให้มีความผิดปกติเปิดให้นักเรียนดูและวิเคราะห์ แลว้จึงให้นักเรียนร่วมกนัช้ีจุดท่ีผิดพลาด 
และมีความน่าสงสัย พร้อมอธิบาย หลงัจากนั้นผูวิ้จยัจึงเฉยค าตอบและอธิบายเพิ่มเก่ียวกบัภาพส่ือท่ี
น ามาใหน้กัเรียนวิเคราะห์ เพื่อใหน้กัเรียนมีความสามารถในการสังเกตุ ตรวจสอบความน่าเช่ือถือของ
ส่ือท่ีเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพปาก การตดัสินใจน ามาใช้ปฏิบติั ซ่ึงสอดคลองกบัแนวคิดความรอบรู้
ดา้นทกัษะการตดัสินใจ (Decision skill) และดา้นการรู้เท่าทนัส่ือ (Media literacy skill) 

2. แบบสอบถาม ผูวิ้จัยสร้างแบบสอบถามฉบับน้ีขึ้นจากเน้ือหาทฤษฎี และผลงานวิจยัท่ี

เก่ียวขอ้ง โดยมีทั้งส้ิน 5 ส่วน ดงัน้ี 

ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไป มีจ านวนทั้งหมด 5 ขอ้ เป็นสอบถามเก่ียวกบัขอ้มูลทัว่ไปของนกัเรียน  

ส่วนท่ี 2 พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก มีจ านวนทั้งหมด 12 ขอ้ เป็นแบบสอบถามชนิด

ปรนยัให้เลือกตอบ (Multiple Choice) แบบหลายตวัเลืออก สอบถามเก่ียวกบัพฤติกรรมการแปรงฟัน 

การบริโภคอาหาร การตรวจสุขภาพช่องปาก และการเขา้รับบริการทนัตกรรม ซ่ึงแต่ละขอ้จะมีจ านวน

ค าตอบไม่เท่ากนั โดยก าหนดเกณฑก์ารใหค้ะแนนแตกต่างกนัไวใ้นแต่ละตวัเลือก  

 ส่วนท่ี 3 ความรู้ ความเข้าใจท่ีเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก มีจ านวนทั้ งหมด 10 ข้อ เป็น
แบบทดสอบชนิดปรนัยชนิดให้เลือกตอบ (Multiple Choice) แบบ 4 ตวัเลือก โดยเลือกตอบเพียง
ค าตอบเดียวใน 4 ตัวเลือก ซ่ึงก าหนดเกณฑ์การให้คะแนนค าตอบท่ีถูกต้องมีค่าคะแนนเท่ากับ 1 
คะแนน ค าตอบท่ีไม่ถูกตอ้งมีค่าคะแนนเท่ากบั 0 คะแนน  
 ส่วนท่ี 4 การตดัสินใจท่ีเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก มีจ านวนทั้งหมด 5 ขอ้ เป็นแบบทดสอบ
ชนิดปรนัยให้เลือกตอบ (Multiple Choice) แบบ 4 ตวัเลือก โดยตอ้งเลือกตอบได้เพียงค าตอบเดียว 
ใน 4 ตวัเลือก ก าหนดเกณฑก์ารให้คะแนนตั้งแต่ 1 – 4 คะแนน โดยท่ี 1 คะแนนเป็นการตดัสินใจไม่ดี 
และไล่ล าดบัไปจนถึง 4 คะแนน เป็นการตดัสินใจท่ีดีมาก 

ส่วนท่ี 5 การเขา้ถึงขอ้มูลท่ีเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก การส่ือสารท่ีเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 

การจดัการตนเองท่ีเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก และการรู้เท่าทนัส่ือท่ีเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก มีจ านวน

ทั้งหมด 20 ขอ้ เป็นแบบสอบถามท่ีสร้างตามแบบของลิเคิร์ท (Likert)(10)  มีลกัษณะแบ่งเป็นมาตราส่วน

ประมานค่า (Rating Scale) แบ่งเป็น 4 ระดบั ไดแ้ก่ ยาก ค่อนขา้งยาก ค่อนขา้งง่าย และง่าย โดยให้

เลือกตอบไดเ้พียงแค่ค  าตอบเดียว แบ่งเป็นจ านวน 4 ตอน  

 



การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

1. ความตรงดา้นเน้ือหา (Content Validity)(11) 

ผูว้ิจัยน าโปรแกรมสร้างเสริมความรู้ด้านสุขภาพช่องปากให้ผูท้รงคุณวุฒิ  3 ท่าน ตรวจ

พิจารณาความถูกตอ้ง ความชดัเจน และการใชภ้าษาของเน้ือหา น ามาวิเคราะห์ดชันีความสอดคลอ้ง 

ดว้ยค่า IOC (Index of Item Objective Congruence) มีท่ีค่ามากกวา่ 0.5 

ผูว้ิจยัน าแบบสอบถามให้ผูท้รงคุณวุฒิ 3 ท่าน ตรวจพิจารณาความถูกตอ้ง ความชดัเจน และ

การใช้ภาษาของเน้ือหา น ามาวิเคราะห์ดัชนีความสอดคลอ้ง ด้วยค่า IOC (Index of Item Objective 

Congruence) มีค่ามากกวา่ 0.5 

2. ความเท่ียงของเน้ือหา (Reliability)(11)  

ผูว้ิจยัน าแบบสอบถามท่ีผ่านการตรวจสอบ และมีการปรับปรุง น าไปเก็บขอ้มูล Try out กบั

เด็กนักเรียนชั้ นประถมศึกษาปีท่ี  6โรงเรียนบ้านหนองสลุด อ า เภอมะขาม จังหวัดจันทบุ รี 

จ านวน 30 คน น ามวิเคราะห์ด้วยสัมประสิทธ์ิแอลฟ่าของครอนบาค  (Cronbach alpha coefficient) 

รายขขอ้ของส่วนท่ี 5 มีค่าความเท่ียงเท่ากบั 0.742-0.773 

3. ความยากง่าย (Level of Difficulty)(11) 

ผูว้ิจยัน าแบบสอบถามท่ีผา่นการ Try out มาหาค่าความยากง่ายของแบบสอบถามในส่วนท่ี 3 

ความรู้ ความเข้าใจในการดูแลสุขภาพช่องปาก เพื่อหาประสิทธิภาพในการจ าแนกกลุ่มตัวอย่าง  

มีค่าความยากง่ายอยูใ่นช่วง 0.3-0.7 

การวิเคราะห์ข้อมูล 

1. วิเคราะห์ขอ้มูลทัว่ของเด็กนักเรียนไปด้วยสถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ การแจกแจงความถ่ี 

ค่าเฉล่ีย ค่าร้อยละ และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

2. วิเคราะห์หาความสัมพนัธ์ของคะแนนเฉล่ียข้อมูลทั่วไปของเด็กนักเรียนระหว่างกลุ่ม

ทดลองและกลุ่มควบคุม ดว้ยสถิติ Chi-Square test และ Fisher’s exact test 

3. วิเคราะห์ความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียค่าเฉล่ียของคะแนนความรอบดา้นสุขภาพช่องปาก 

และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก ดว้ยสถิติเชิงอนุมาน โดยลท าการวิเคราะห์ขอ้มูลก่อนและ

หลงัดว้ยสถิติ Paired Samples t-test และวิเคราะห์ขอ้มูลระหวา่งกลุ่มดว้ยสถิติ Independent t-test 

 
 
 
 
 
 



ผลการวิจัย 

 กลุ่มทดลองพบว่าส่วนใหญ่เป็นเพศชาย(ร้อยละ 56) จะนับถือศาสนาพุทธทั้ งหมด 

(ร้อยละ100) อยูอ่าศยักบัพ่อแม่(ร้อยละ 88 ) ผูป้กครองส่วนใหญ่ของนกัเรียนประกอบอาชีพเกษตรกร

(ร้อยละ 48) และนกัเรียนส่วนใหญ่น าเงินค่าขนมมาโรงเรียนวนัละประมาณ 51-100 บาท(ร้อยละ 64)  

 กลุ่มควบคุมพบว่าส่วนใหญ่เป็นเพศชาย(ร้อยละ 52) จะนับถือศาสนาพุทธเป็นส่วนใหญ่

(ร้อยละ96) อยู่อาศยักับพ่อแม่(ร้อยละ68 ) ผูป้กครองส่วนใหญ่ของนักเรียนประกอบอาชีพรับจา้ง

ทัว่ไป(ร้อยละ 44) และนกัเรียนส่วนใหญ่ไดเ้งินค่าขนมมาโรงเรียนนอ้ยกวา่วนัละ 50 บาท(ร้อยละ 60)  

ตารางท่ี 1 ค่าเฉล่ียของคะแนนความรอบดา้นสุขภาพช่องปาก และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก 

หลงัจากเขา้ร่วมโปรแกรมสร้างเสริมความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพช่องปากภายในกลุ่มทดลอง (n=25) 

ค่าเฉลีย่คะแนนกลุ่มทดลอง n Mean S.D. t 
Mean 

Difference 

95% CI 
p-value Lower Upper 

การเข้าถึงข้อมูลสุขภาพ     2.97 1.20 0.36 2.03 0.007* 
     ก่อนทดลอง 25 15.72 2.61      
     หลงัทดลอง 25 16.92 2.51      
ความรู้ ความเข้าใจ    5.28 1.32 0.80 1.83 0.000* 
     ก่อนทดลอง 25 7.24 3.50      
     หลงัทดลอง 25 8.56 2.76      
การส่ือสาร    2.57 1.48 0.29 2.67 0.017* 
     ก่อนทดลอง 25 15.48 3.01      
     หลงัทดลอง 25 16.96 2.33      
การจัดการตนเอง    3.19 1.16 0.40 1.91 0.004* 
     ก่อนทดลอง 25 14.96 1.67      
     หลงัทดลอง 25 16.12 2.35      
การตัดสินใจ    2.62 0.64 0.13 1.14 0.015* 
     ก่อนทดลอง 25 18.52 1.26      
     หลงัทดลอง 25 19.16 1.10      
การรู้เท่าทันส่ือ    2.11 1.48 0.03 2.93 0.046* 
     ก่อนทดลอง 25 14.24 3.21      
     หลงัทดลอง 25 15.72 3.08      
         



ค่าเฉลีย่คะแนนกลุ่มทดลอง n Mean S.D. t 
Mean 

Difference 

95% CI 
p-value Lower Upper 

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ช่องปาก    

2.83 2.20 0.60 3.80 0.009* 

     ก่อนทดลอง 25 27.92 3.50      
     หลงัทดลอง 25 30.12 2.76      

*มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ทดสอบดว้ยสถิติ Paired t-test 

จากตารางท่ี 1 พบวา่ หลงัการทดลองความรอบรู้สุขภาพช่องปากดา้นการเขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพ

มีคะแนนสูงกวา่ก่อนการทดลอง 1.20 คะแนน (95% CI= 0.13-1.14, P-value=0.015) ดา้นความรู้ความ

เขา้ใจมีสูงกว่าก่อนการทดลอง 1.32 คะแนน (95% CI= 0.80-1.83, P-value=0.000) ดา้นการส่ือสารมี

สูงกว่าก่อนการทดลอง 1.48 คะแนน (95% CI= 0.29-2.67, P-value=0.017 ดา้นการจดัการตนเองมีสูง

กว่าก่อนการทดลอง 1.16 คะแนน (95% CI= 0.40-1.91, P-value=0.004)  ดา้นการตดัสินใจมีสูงกว่า

ก่อนการทดลอง 0.64 คะแนน (95% CI= 0.36-2.03, P-value=0.010) ดา้นการรู้เท่าทนัส่ือมีคะแนนสูง

กว่าก่อนการทดลอง 1.48 คะแนน (95% CI= 0.03-2.93, P-value=0.046) และพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพช่องปากมีคะแนนสูงกวา่ก่อนการทดลอง 2.20 คะแนน(95% CI= 0.60-3.80, P-value=0.09) 

ตารางท่ี 2 ค่าเฉล่ียของคะแนนความรอบรู้สุขภาพช่องปากและพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ช่องปากหลงัการทดลอง จ าแนกตามกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม (n = 50) 

ค่าเฉลีย่ของคะแนน  
หลงัการทดลอง 

n Mean S.D. t 
Mean 

Difference 
95% CI 

p-value 
Lower Upper 

การเข้าถึงข้อมูลท่ี    2.689 1.96 0.49 3.42 0.010* 
     กลุ่มทดลอง 25 16.92 2.515      
     กลุ่มควบคุม 25 14.96 2.637      
ความรู้ ความเข้าใจ    4.699 1.76 1.00 2.52 0.000* 
     กลุ่มทดลอง 25 8.56 0.916      
     กลุ่มควบคุม 25 6.80 1.632      
การส่ือสาร    3.377 2.40 0.97 3.83 0.001* 
     กลุ่มทดลอง 25 16.96 2.335      
     กลุ่มควบคุม 25 14.56 2.678      
การจัดการตนเอง    2.850 2.08 0.61 3.55 0.006* 
     กลุ่มทดลอง 25 16.12 2.350      
     กลุ่มควบคุม 25 14.04 2.791      



ค่าเฉลีย่ของคะแนน  
หลงัการทดลอง 

n Mean S.D. t 
Mean 

Difference 
95% CI 

p-value 
Lower Upper 

การตัดสินใจ    2.708 1.76 0.43 3.09 0.011* 
     กลุ่มทดลอง 25 19.16 1.106      
     กลุ่มควบคุม 25 17.40 3.055      
การรู้เท่าทันส่ือ    1.733 1.68 -0.27 3.63 0.090 
     กลุ่มทดลอง 25 15.72 3.208      
     กลุ่มควบคุม 25 14.04 3.634      
พฤติกรรมการดูแล
สุขภาพช่องปาก    

3.806 3.68 1.73 5.63 0.000* 

     กลุ่มทดลอง 25 30.12 2.758      
     กลุ่มควบคุม 25 26.44 3.969      

* มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ทดสอบดว้ยสถิติ Independent t-test 

จากตารางท่ี 2 พบว่า กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียความรอบรู้สุขภาพช่องปากดา้นการเขา้ถึง

ขอ้มูลสุขภาพมีคะแนนสูงกว่ากลุ่มควบคุม 1.96 คะแนน (95% CI= 0.49-3.42, P-value=0.010) ความ

รอบรู้ด้านความรู้ความเข้าใจมีคะแนนสูงกว่ากลุ่มควบคุม 1.76 คะแนน (95% CI= 1.00-2.52, 

P-value=0.000) ความรอบรู้ด้านการส่ือสารมีคะแนนสูงกว่ากลุ่มควบคุม 2.40 คะแนน (95% CI= 

0.97-3.83, P-value=0.001) ความรอบรู้ด้านการจัดการตนเองมีคะแนนสูงกว่ากลุ่มควบคุม 2.08 

คะแนน (95% CI= 0.61-3.55, P-value=0.006)  ความรอบรู้ด้านการตดัสินใจมีคะแนนสูงกว่ากลุ่ม

ควบคุม 1.76 คะแนน (95% CI= 0.43-3.09, P-value=0.011) ความรอบรู้ดา้นการรู้เท่าทนัส่ือมีคะแนน

สูงกว่ากลุ่มควบคุม 1.68 คะแนน (95% CI= -0.27-2.93, P-value=0.090) และพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพช่องปากมีคะแนนสูงกวา่ก่อนกลุ่มควบคุม 3.68 คะแนน (95% CI= 1.73-5.63, P-value=0.000) 

 

สรุปผลการวิจัย 

 1. ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนความรอบรู้ด้านการเข้าถึงข้อมูลท่ี

เก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก พบว่าในกลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนนก่อนการทดลองกบัหลงัการทดลอง 

และระหวา่งกลุ่มทดลองกบักลุ่มควบคุม มีความแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

2. ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนความรอบรู้ด้านความรู้ ความเขา้ใจท่ี

เก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก พบว่าในกลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนนก่อนการทดลองกบัหลงัการทดลอง 

และระหวา่งกลุ่มทดลองกบักลุ่มควบคุม มีความแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 



3. ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนความรอบรู้ด้านการส่ือสารท่ีเก่ียวกับ

สุขภาพช่องปาก พบว่าในกลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนนก่อนการทดลองกับหลงัการทดลอง และ

ระหวา่งกลุ่มทดลองกบักลุ่มควบคุม มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

4. ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนความรอบรู้ด้านการจัดการตนเองท่ี

เก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก พบว่าในกลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนนก่อนการทดลองกบัหลงัการทดลอง 

และระหวา่งกลุ่มทดลองกบักลุ่มควบคุม มีความแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

5. ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนความรอบรู้ดา้นการตดัสินใจท่ีเก่ียวกบั

สุขภาพช่องปาก พบว่าในกลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนนก่อนการทดลองกับหลงัการทดลอง และ

ระหวา่งกลุ่มทดลองกบักลุ่มควบคุม มีความแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

6. ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนความรอบรู้ด้านการรู้เท่าทันส่ือท่ี

เก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก พบว่าในกลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนนก่อนการทดลองกบัหลงัการทดลอง 

อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 แต่ระหวา่งกลุ่มทดลองกบักลุ่มควบคุมไม่มีความแตกต่างกนั  

7. ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก 

พบว่าในกลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนนก่อนการทดลองกบัหลงัการทดลอง และระหว่างกลุ่มทดลอง

กบักลุ่มควบคุม มีความแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

 

อภิปรายผลการวิจัย 

 ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนความรอบรู้สุขภาพช่องปาก พบว่าในกลุ่ม

ทดลองมีค่าเฉล่ียคะแนนความรอบรู้ดา้นการเขา้ถึงขอ้มูล ความรู้ความเขา้ใจ การส่ือสาร การจดัการ

ตน และการตดัสินใจ เพิ่มสูงขึ้นแตกต่างจากกลุ่มควบคุม อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 เป็น

ผลมาจากนกัเรียนในกลุ่มทดลองไดรั้บโปรแกรมสร้างเสริมความรู้สุขภาพท่ีกระตุน้ใหน้กัเรียนพฒันา

ความรอบรู้ในการดูแลสุขภาพช่องปากใหดี้ยิง่ขึ้น ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษางานวิจยัของวุฒิพงศ ์ธนะ

ขวา้ง(8) พบว่าหลงัส้ินสุดโปรแกรมส่งเสริมความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพช่องปาก ผูเ้ขา้ร่วมโปรแกรมมี

ระดบัความรอบรู้ดา้นสุขภาพการดูแลสุขภาพช่องปาก เพิ่มสูงขึ้นอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 

0.05 แต่ค่าเฉล่ียคะแนนความรอบรู้ดา้นของกลุ่มทดลองไม่แตกต่างจากกลุ่มควบคุม ซ่ึงแตกต่างจาก

การศึกษางานวิจยัของอจัฉริยา มาลยัมาตย์(12) ท่ีพบว่า นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีบท่ี 6 หลงัเขา้ร่วม

โปรแกรมความรอบรู้ดา้นการรู้เท่าทนัส่ือท่ีเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก  เพิ่มสูงขึ้นอย่างมีนัยส าคญัทาง

สถิติท่ีระดบั 0.05 อาจเป็นผลมาจากการออกรูปแบบกิจกรรมของโปรแกรมท่ีช่วยเพิ่มดา้นการรู้เท่าทนั

ส่ือท่ีเก่ียวกบัสุขภาพช่องปากมีเพียง 1 กิจกรรม คือ กิจกรรมท่ี 6 “หลอกกนัไม่ไดน้ะจ๊ะ”  ซ่ึงต่างจาก

ความรอบรู้ในดา้นอ่ืน ท่ีจะมีการแอบแฝงในการจดัตวักิจกรรมต่าง ๆ ส่งผลใหน้กัเรียนไม่สามารถเพิ่ม

ความรู้รอบสุขภาพช่องปากดา้นการรู้เท่าทนัส่ือท่ีเก่ียวกบัสุขภาพช่องปากอยา่งเพียงพอ 



ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก พบว่า 

หลงัส้ินสุดการทดลอง กลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียของคะแนนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก หลงัการ

ทดลองสูงกว่าก่อนการทดลอง และกลุ่มควบคุม อย่ามีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 เน่ืองจากกลุ่ม

ทดลองไดเ้ขา้ร่วมโปรแกรมในกิจกรรมท่ี 2 “อาหารดี ช่องปากแข็งแรง” โดยกลุ่มทดลองไดค้วามรู้

เก่ียวกบัอาหารท่ีมีประโยชน์กบัสุขภาพช่องปาก และฝึกการเลือกอาหารท่ีส่งผลกระทบสุขภาพช่อง

ปาก เพื่อให้นกัเรียนเกิดการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการเลือกบริโภคอาหารท่ีส่งผลต่อสุขภาพช่องปาก 

ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษางานวิจยัของอจัฉริยา มาลยัมาตย์(12) ท่ีพบว่า นกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีบท่ี 

6 หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมความรอบรู้สุขภาพช่องปากต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหารท่ีเส่ียงต่อการเกิด

โรคฟันผุ ส่งผลให้นกัเรียนมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมบริโภคอาหารท่ีส่งผลต่อสุขภาพช่องปากดีขึ้น 

และในกิจกรรมท่ี 3 “วา้ว ช่องปากสะอาดจงั” นกัเรียนไดรั้บความรู้วิธีการแปรงฟันอยา่งถูกวิธี และได้

ฝึกปฏิบัติจริง ส่งผลให้เกิดการแสดงออกของพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากท่ีดียิ่งขึ้ น ซ่ึง

สอดคลอ้งกบัวิจยัของวุฒิพงศ ์ธนะขวา้ง(8) พบวา่ หลงัส้ินสุดโปรแกรม ค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการ

ดูแลสุขภาพช่องปาก หลกัการทดลองสูงกวา่ก่อนการทดลอง อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

 

ข้อเสนอแนะจากการวิจัย 

 ควรมีการน าผลการศึกษาในวิจยั ไปประยุกตใ์ชก้บักลุ่มเด็กวยัอ่ืน ๆ โดยมีการปรับเน้ือหาให้

เหมาะสมกบักลุ่มเป้าหมาย และเพิ่มการติดตามประเมินผลในระยะเวลา 6 เดือน เพื่อประเมินความ

รอบรู้สุขภาพช่องปากและพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก 

 

กติติกรรมประกาศ 

ขอขอบคุณอาจารย ์ผศ.ดร.นิภา มหารัชพงศ ์อาจารยท่ี์ปรึกษา ท่ีให้ค  าแนะน าและสนบัสนุน

อย่างดียิ่งตลอดมา และขอขอบคุณผูอ้  านวยการโรงเรียนบา้นมะขาม คุณครูอนามยัโรงเรียน นกัเรียน 

และเจา้หนา้ท่ีฝ่ายทนัตกรรมโรงพยาบาลมะขาม ท่ีใหค้วามสนบัสนุนในการศึกษาวิจยัคร้ังน้ี 
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