
บทคัดยอ 
 
การวิจัยเชิงพรรณนานี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความสัมพันธของปจจัย และพฤติกรรม

สวนบุคคลกับความรู และทัศนคติเกี่ยวกับสุขภาพชองปาก และความสัมพันธของความรู ทัศนคติ
ในการดูแลสุขภาพชองปากของนักเรียนมัธยมศึกษาปที่ 1-3 ในอำเภอเชียงดาว จังหวัดเชียงใหม 
โดยการประยุกตใชแบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ กลุมตัวอยาง คือ นักเรียนจำนวน 358 คน 
ในอำเภอเชียงดาว จังหวัดเชียงใหม ใชการสุมตัวอยางแบบมีระบบ เก็บขอมูลโดยการใชแบบสอบถาม 
และการตรวจสุขภาพ วิเคราะหขอมูลดวยสถิติพรรณนา  

ผลการศึกษาพบวา นักเรียนสวนใหญเปนเพศหญิงมากกวาเพศชาย รอยละ 63.69 และ 
36.31 ตามลำดับ จากการตรวจสุขภาพชองปากของนักเรียนพบวา นักเรียนชายฟนผุมากกวา

นักเรียนหญิง จำนวน 150 คน และ 137 คน ตามลำดับ และนักเรียนชายมีสภาวะเหงือกอักเสบ
มากกวานักเรียนหญิง จำนวน 95 คน และ 91 คน ตามลำดับ ผลการศึกษาจากแบบสอบถามพบ
วานักเรียนสวนใหญมีระดับความรูเกี่ยวกับสุขภาพในชองปากอยูในระดับสูง (  = 0.74, S.D. = 
1.75) มีระดับทัศนคติเกี่ยวกับสุขภาพในชองปากอยูในระดับปานกลาง (  = 2.26, S.D. = .44) 
และมีระดบัการปฏิบติัตวัในการดแูลสขุภาพชองปากอยูในระดับปานกลาง (  = 2.03, S.D = .16) 
การศึกษาความสัมพันธของปจจัยสวนบุคคลกับความรูเกี่ยวกับสุขภาพในชองปาก พบวา จำนวน

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากในเด็กมัธยมศึกษาตอนตน 
อำเภอเชียงดาว จังหวัดเชียงใหม 
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พี่นอง การไดรับเงินคาขนม และอาชีพผูปกครอง มีความสัมพันธกับความรูเกี่ยวกับสุขภาพ 
ในชองปากอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ ในดานความสัมพันธของปจจัยสวนบุคคลกับทัศนคติ 
เกี่ยวกับสุขภาพในชองปากพบวา เพศ อายุ อาชีพผูปกครอง การไปรับการตรวจสุขภาพชองปาก 
และการไดรับความรูเรื่องสุขภาพชองปาก มีความสัมพันธกับทัศนคติเกี่ยวกับสุขภาพชองปาก
อยางมีนัยสำคัญทางสถิติ และนอกจากนี้พบวาความรูและทัศนคติมีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ (r = .124, p = .019 และ r = .172,  
p = .001 ตามลำดับ) 

 
คำสำคัญ : พฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากในเด็กมัธยมศึกษาตอนตน 

 
 

ABSTRACT 
 
This descriptive research is aimed to study correlation between personal factors and 

knowledge, attitude on oral hygiene care, and to study correlation between knowledge and 
attitude on oral hygiene care behaviors of students in secondary school year 1-3 in Chiang 
Dao District, Chiang Mai Province, by applying Health Belief Model. The samples were 358 
students taken by systematic random sampling. Data was collected by oral health examination 
and using questionnaires, and then analyzed by descriptive statistics.  

The research findings revealed that the students mostly were female more than male 
as 63.69% and 36.31%, respectively. The results of oral health examination of the students 
showed that number of male students with decayed tooth was more than the female ones as 
150 and 137 persons, respectively, and the number of male students with gingivitis was 
more than the female ones as 95 and 91 persons, respectively. The study results from 

questionnaires showed that most of students had high level of knowledge (  = 0.74, S.D. = 
1.75), medium level of attitude (  = 2.26, S.D. = 0.44), and medium level of practice (  = 
2.03, S.D. = 0.16) on oral hygiene care. The study on correlation between personal information 

and knowledge on oral hygiene care revealed that number of siblings, pocket money, and 
parents’ career were significantly correlated to knowledge on oral hygiene care, and the 
study on correlation between personal information and attitude on oral hygiene care revealed 
that gender, age, parents’ career, taking oral heath examination, and having knowledge on 
oral health were significantly correlated to attitude on oral hygiene care. In addition, knowledge 

and attitude were positively correlated to practice on oral hygiene care (r = .124, p = .019 and  
r = .172, p = .001, respectively).  
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บทนำ 
 
ในปจจุบันปญหาสุขภาพในชองปากพบ

ไดในทุกกลุมอายุของประชากร และยังเปน
ปญหาสาธารณสุขท่ีสำคัญปญหาหน่ึงในประเทศ
ไทย (กองทันตสาธารณสุข, 2540) ซึ่งปญหา 
ที่พบมากโดยเฉพาะในวัยรุน คือ โรคฟนผุ และ
เหงือกอักเสบ ถาเปนโรคนี้ในระยะรุนแรง หรือ
เมื่อฟนผุลุกลามถึงโพรงประสาทฟน จะกอ 
ใหเกิดผลเสียตามมามากมาย จะทำใหเกิดทั้ง
ความเจ็บปวด ทุกขทรมาน เคี้ยวอาหารไมได 
เพราะโรคฟนผุที่ปลอยใหทะลุโพรงประสาท 
การเกิดภาวะแทรกซอนของโรคในชองปาก 
เชน จากการเคี้ยวอาหารไมละเอียด มักเลี่ยง
การเคี้ยวขางที่มีฟนผุ กระเพาะอาหารทำงาน
หนักขึ้น มีกลิ่นปาก เชื้อโรคกระจายสูอวัยวะ
ขางเคียง ทำใหเกิดอันตราย เชน บวมที่แกม 
ใตคาง และการเกิดโรคเหงือกอักเสบ ทำใหมี
อาการเจ็บปวด ติดเชื้อเปนหนอง เกิดกลิ่นปาก 
ฟนโยก เคี ้ยวอาหารไมละเอียด สูญเสียฟน 
หลายๆ ซี่พรอมกัน พฤติกรรมการบริโภคขนม
และเคร่ืองด่ืมน้ำอัดลม ทำใหเกิดผลเสียตอสุขภาพ
ชองปากอยางชัดเจน เนื่องจากสวนประกอบ
หลักของน้ำอัดลม คือ น้ำตาลซึ่งเปนสาเหตุ 
ที่ทำใหเกิดโรคฟนผุ นอกจากนี ้น้ำอัดลมยังมี
คาความเปนกรดสูง คือมี pH ประมาณ 2.7-

3.0 ทำใหการดื่มน้ำอัดลมจะมีผลทำใหเกิด 
ฟนกรอนไดดวย ปจจบุนัน้ำอัดลมเปนเคร่ืองด่ืม
ที่หางาย และเปนที่นิยมของเด็กเปนอยางมาก 

และจากการสำรวจการบริโภคน้ำอัดลมและ
เครื่องดื่มที่มีรสหวานประชากรอายุ 6-14 ป 
พบวาดื่มน้ำอัดลมทุกวัน รอยละ 24.46 และ
รอยละ 45.53 จะดื่มน้ำอัดลมเปนบางวัน  
เด็กในเขตเมืองดื่มน้ำอัดลมมากกวาเด็กในเขต

ชนบท ซึ่งน้ำอัดลมเปนเครื่องดื่มที่อยูในชีวิต

ประจำวันของเด็ก อัตราการดื่มน้ำอัดลม 
เพ ิ่มมากข ึ ้นในเด็กอายุ 15 ป โดยเฉพาะ 
อยางยิ่งพฤติกรรมการดื่มน้ำอัดลมเปนประจำ
ทุกวันมีมากกวาเด็กอายุ 12 ปเปน 2 เทา คือ
รอยละ 22.76 เยาวชนในภาคกลางด่ืมน้ำอัดลม
เปนประจำสูงกวาภาคอื่นๆ โดยพบถึงรอยละ 
30.60 ของเด็กในกลุมอายุ 15 ป และยังพบวา
รอยละของเด็กมัธยมศึกษาตอนตนท่ีรับประทาน
จานดวนเปนประจำ รอยละ 5.72 บริโภคอาหาร
ตามรสจัด (หวาน, เค็ม, เปรี้ยว, เผ็ด) รอยละ 
49.86 รวมไปถึงการบริโภคขนมถุงกรุบกรอบ 
ซึ่งเปนขนมที่บรรจุขายเปนอีกพฤติกรรมหนึ่ง 
ที่ทำใหเกิดภาวะเสี่ยงตอการเกิดโรคฟนผุ  
จากการสำรวจพบวา อัตราสวนการบริโภคขนม
ถุงกรุบกรอบเปนไปในทิศทางเดียวกันกับการ
ดื่มน้ำอัดลมของเด็ก โดยพบวา รอยละ 28.22 
ของเด็กอายุ 12 ป บริโภคขนมเหลานี้ทุกวัน 
และอัตราสวนมากขึ้นในกลุมเยาวชนอายุ 15 ป 
ซ่ึงประมาณ 1 ใน 3 (รอยละ 31.38) การบริโภค
ขนมเหลาน้ีทุกวัน เปนท่ีนาสังเกตวา การบริโภค
ขนมถุงกรุบกรอบทุกวันพบในเด็ก และเยาวชน
ของเขตชนบทมากกวาในเขตเมือง ซ่ึงพฤติกรรม
ดงักลาวอาจสงผลตอสุขภาพชองปากของเดก็ได 
โดยอาจเกิดเนื่องจากการขาดความรู ความ
เขาใจที่ถูกตอง หรืออาจมีทัศนคติที่ไมถูกตอง

ในการบริโภคอาหาร ขนมขบเคี้ยวตางๆ ดังนั้น
เด็กนักเรียนมัธยมศึกษาตอนตน เปนวัยที่เสี่ยง
ตอการเกิดโรคในชองปากอยางมาก ทำให 
ผูวิจัยจึงสนใจศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ชองปากในเด็กมัธยมศึกษาตอนตนในเขตอำเภอ

เชียงดาว จังหวัดเชียงใหม วามีผลตอสุขภาพ
ชองปากอยางไร เพื่อเปนฐานขอมูลสุขภาพ 
ชองปากในเด็กมัธยมศึกษาตอนตนของอำเภอ

เชียงดาว และนำขอมูลที่ไดมาใชในการจัดทำ
โครงการ/แผนงานสงเสริมสุขภาพชองปาก  
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รวมทั้งใชเปนแนวทางในการปองกันควบคุม 
และแกไขปญหาสุขภาพชองปากที่เหมาะสม
อยางมีประสิทธิภาพและยั่งยืนตอไป (กองทันต
สาธารณสุข กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, 
2550) 

 

วัตถุประสงค 
 
1. เพื่อศึกษาความสัมพันธของปจจัย

สวนบุคคลกับความรูและทัศนคติเก่ียวกับสุขภาพ
ชองปาก 

2. เพื่อศึกษาความสัมพันธของความรู 
และทัศนคติ ในการดูแลสุขภาพชองปาก 

 

สมมุติฐานการวิจัย 
 
1. ปจจั ยส วน บุคคลของ นัก เร ี ยน

มัธยมศึกษาตอนตนมีความสัมพันธกับความรู 
และทัศนคติในการดูแลสุขภาพชองปากกับ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปาก 

2. ความรู และทัศนคต ิในการดูแล
สุขภาพชองปากมีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปาก 

 
วิธีดำเนินการวิจัย 

 
การศึกษาครั ้งน ี ้ เปนการศึกษาเช ิง

พรรณนา (Descriptive study) ศึกษาความ
สัมพันธของปจจัยสวนบุคคลกับความรู ทัศนคติ
เก่ียวกับสุขภาพชองปาก และศึกษาความสัมพันธ
ของความรู  และทัศนคติการดูแลสุขภาพ 
ชองปากกบัพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปาก

ของเด็กมัธยมศึกษาตอนตนปท ี่ 1-3 ของ 
ในเขตอำเภอเชียงดาว จังหวัดเชียงใหม จำนวน 
358 คน 

ขอบเขตของการวิจัย 

1. ดานประชากรและกลุมตัวอยาง 

 1.1 ประชากรศึกษา คือ นักเรียน
ชั้นมัธยมศึกษาตอนตน ในเขตอำเภอเชียงดาว 
จงัหวดัเชียงใหม 19 โรงเรียน จำนวน 2,738 คน 

 1.2 กลุมตัวอยางที่ใชการศึกษา
ครั้งนี้มี 3 ตำบล คือ ตำบลเชียงดาว ตำบล 
แมนะ ตำบลทุงขาวพวง ในเขตอำเภอเชียงดาว 
จังหวัดเชียงใหม 

2. ขอบเขตดานเนื้อหา 

 2.1 ตัวแปรอิสระ ประกอบดวย 
  2.1.1 คณุลักษณะสวนบุคคล 

ไดแก เพศ อายุ ระดับชั้นที่กำลังศึกษา จำนวน
พ่ีนอง เงินคาขนมของนักเรียน อาชีพผูปกครอง 
รายไดของครอบครัว นักเรียนคิดวาสุขภาพชอง
ปากตนเองเปนอยางไร นักเรียนเคยไปรับการ
ตรวจสุขภาพชองปาก (ภายในเวลา 6 เดือน 
ที่ผานมา) นักเรียนเคยไดรับความรู สุขภาพ 
ชองปาก 

  2.1.2 ความรู  เก ี่ยวกับการ
บริโภคอาหารที่มีผลตอการเกิดโรคฟนผุ และ
โรคเหงือกอักเสบ 

  2.1.3 ทัศนคติเกี่ยวกับการ
บริโภคอาหารที่มีผลตอสุขภาพชองปาก 

 2.2 ตัวแปรตาม คือ พฤติกรรม

การดูแลสุขภาพชองปาก 
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กรอบแนวคิด 

ตัวแปรอิสระ  ตัวแปรตาม 

 

ความรูเกี่ยวกับ 

สุขภาพชองปาก  

พฤติกรรมการดูแล 
สุขภาพชองปาก 

ทัศนคติเกี่ยวกับ 
สุขภาพชองปาก 

คุณลักษณะสวนบุคคลนักเรียน 

1. เพศ 

2. อายุ 

3. ระดับชั้นที่กำลังศึกษา 

4. จำนวนพี่นอง 

5. เงินคาขนมของนักเรียน 

6. อาชีพผูปกครอง 
7. รายไดของครอบครัว 
8. นักเรียนคิดวาสุขภาพ 
 ชองปากตนเองเปนอยางไร 
9. นักเรียนเคยไปรับการ 
 ตรวจสุขภาพชองปาก  
 (ภายในเวลา 6 เดือนที่ผานมา) 
10. นักเรียนเคยไดรับความรู 
 สุขภาพชองปาก 

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

ลักษณะของแบบสอบถาม ประกอบดวย 
4 สวนดังนี้ 

สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไปของนักเร ียน 
ประกอบดวย เพศ อายุ ระดับชั้นที่กำลังศึกษา 
จำนวนพี่นอง เงินคาขนมของนักเรียน อาชีพ 
ผูปกครอง รายไดของครอบครัว นักเรียนคิดวา

สุขภาพชองปากตนเองเปนอยางไร นักเรียน 
เคยไปรับการตรวจสุขภาพชองปาก (ภายใน
เวลา 6 เดือนที่ผานมา) นักเรียนเคยไดรับ 
ความรูสุขภาพชองปาก 

สวนที่ 2 ความรู เกี่ยวกับการบริโภค
อาหารท่ีมีผลตอการเกิดโรคฟนผุ และโรคเหงือก 

สวนที่ 3 ทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภค

อาหารที่มีผลตอสุขภาพชองปาก  
สวนที่ 4 พฤติกรรมการบริโภคอาหาร 

ที่มีผลตอสุขภาพชองปาก 

การเก็บรวบรวมขอมูล 

สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไปของนักเร ียน 
ประกอบดวย เพศ อายุ ระดับชั้นที่กำลังศึกษา 
จำนวนพี่นอง เงินคาขนมของนักเรียน อาชีพ 
ผูปกครอง รายไดของครอบครัว นักเรียนคิดวา
สุขภาพชองปากตนเองเปนอยางไร นักเรียน 
เคยไปรับการตรวจสุขภาพชองปาก (ภายใน

เวลา 6 เดือนท่ีผานมา) นักเรียนเคยไดรับความรู
สุขภาพชองปาก 

สวนที่ 2 ความรู เกี่ยวกับการบริโภค

อาหารท่ีมีผลตอการเกิดโรคฟนผุ และโรคเหงือก
อักเสบ ลักษณะคำถามเปนแบบเลือกตอบ  
คือ ถูก ผิด โดยตอบถูกให 1 คะแนน ตอบผิด
ให 0 คะแนน 

สวนที่ 3 ทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภค

อาหารที่มีผลตอสุขภาพชองปาก ใชมาตราวัด
ประยุกตมาจากมาตราวัดแบบ Likert Scale 
แบงเปน 3 ระดับ ไดแก มาก ปานกลาง นอย 
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สวนที่ 4 การปฏิบัติตนเรื่องการบริโภค
อาหารที่ม ีผลตอสุขภาพชองปาก ลักษณะ 
คำถามเปนมาตราสวนประมาณคา 3 ระดับไดแก 
ประจำ นานๆ ครั ้ง ไมเคยเลย คำถามจะมี
ความหมายทางบวก (Positive) และทางลบ  
(Negative) 

การวิเคราะหขอมูล และสถิติที่ใช 

1. ขอมูลทั่วไป วิเคราะหขอมูลโดยใช
สถิติพรรณนา ไดแก คาความถี่ คารอยละ  
คาเฉลี่ยเลขคณิต (Mean) และคาสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน (Standard Deviation)  

2. ทดสอบความสัมพันธระหวางปจจัย
สวนบุคคลมีความสัมพันธกับความรู  และ
ทัศนคติเกี่ยวกับสุขภาพชองปากใชคาสถิติ 
ทดสอบไคสแควร (Chi-square)  

3. ทดสอบความสมัพนัธระหวาง ความรู 
ทัศนคติในการดูแลสุขภาพชองปากมีความ
สัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปาก 
โดยใชสถิติคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียรสัน  
(Pearson’s Product Moment Correlation 
Coefficient)  

 

ผลการวิจัย 
 

1. ผลการศึกษาลักษณะของขอมูล
ทั่วไปของกลุมตัวอยางนักเรียนมัธยมศึกษา 
ตอนตน ในเขตอำเภอเชียงดาว จังหวัดเชียงใหม 

ผลการศึกษาพบวาสวนใหญเปนเพศหญิง  
รอยละ 63.69 และเพศชาย คิดเปนรอยละ 
36.31 สวนใหญศึกษาอยูชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1 
คิดเปนร อยละ 54.47 รองลงมาศึกษาอยู 
ชั้นมัธยมศึกษาปที่ 3 คิดเปนรอยละ 35.20 

2. ผลการศึกษาระดับความรูเกี่ยวกับ
สุขภาพในชองปาก ทัศนคติเกี่ยวกับสุขภาพ 
ในชองปาก และพฤติกรรมเกี่ยวกับสุขภาพ 

ในชองปาก ของกลุมตัวอยางนักเรียนมธัยมศึกษา
ตอนตน ในเขตอำเภอเชียงดาว จังหวัดเชียงใหม  

ผลการศึกษาพบวาในภาพรวมระดับ
ความรู เกี่ยวกับโรคในชองปาก พบวากลุม
ตัวอยางสวนใหญมีระดับความรูเกี่ยวกับโรค 
ในชองปากอยูในระดับสูง (  = 0.74, S.D. = 
1.75) สวนระดับทัศนคติเก ี่ยวกับสุขภาพ 
ในชองปาก ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนตน
อยูในระดับปานกลาง ( = 2.26, S.D. = .44) และ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากอยูในระดับ
ปานกลาง (  = 2.03, S.D = .16) ตามลำดับ 

3. ผลการตรวจสุขภาพชองปาก กลุม
ตัวอยางของเด็กนักเร ียนพบวาระดับชั ้น
มธัยมศึกษาปที ่1 มีนักเรียนชายมีฟนผุมากกวา
นักเรียนหญิง จำนวน 49 คน เหงือกอักเสบ 
จำนวน 28 คน นักเรียนหญิงมีฟนผุ จำนวน 44 
คน เหงือกอักเสบ นักเรียนหญิงมีจำนวนมากกวา
นักเร ียนชาย จำนวน 34 คน ระดับชั ้น
มัธยมศึกษาปที่ 2 มีนักเรียนชายฟนผุนอยกวา
นักเรียนหญิง จำนวน 43 คน เหงือกอักเสบ
มากกวานักเรียนหญิง จำนวน 34 คน นักเรียน
หญิงมีฟนผุ จำนวน 47 คน เหงือกอักเสบ 
จำนวน 20 คน และระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 3 
มีนักเรียนชายฟนผุมากกวานักเรียนหญิง จำนวน 
58 คน เหงือกอักเสบนอยกวานักเรียนหญิง 
จำนวน 33 คน นักเรียนหญิงมีฟนผุ จำนวน 

46 คน เหงือกอักเสบ จำนวน 37 คน ตามลำดับ 
4. การว ิ เคราะหความสัมพันธของ

ความรู และทัศนคติกับขอมูลสวนบุคคลของ

นักเรียน ซึ่งผลการศึกษาสามารถสรุปได ดังมี
รายละเอียดดังตอไปนี ้

 4.1 ขอมูลสวนบุคคลของนักเรียน
มัธยมศึกตอนตน พบวานักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนตนเพศชาย เพศหญิง อายุ ระดับชั้นการ

ศึกษา รายไดของครอบครัวเฉลี่ยตอป เคยไป
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รับการตรวจสุขภาพชองปาก และไดรับความรู
เร่ืองสุขภาพชองปากไมมีความสัมพันธกับความรู
สุขภาพในชองปาก 

 4.2 ขอมูลสวนบุคคลของนักเรียน
มัธยมศึกตอนตน พบวานักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนตนที่มีจำนวนพี่นอง ไดรับเงินคาขนม และ
อาชีพผูปกครอง มีความสัมพันธกับความรู
สุขภาพในชองปาก 

 4.3 ขอมูลสวนบุคคลของนักเรียน
มัธยมศึกตอนตน พบวานักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนตนที่ระดับชั ้นการศึกษา จำนวนพี่นอง  
ไดรับเงินคาขนม และรายไดเฉล่ียของครอบครัว 
ไมมีความสัมพันธกับทัศนคติสุขภาพในชองปาก 

 4.4 ขอมูลสวนบุคคลของนักเรียน
มัธยมศึกตอนตน พบวานักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนตนเพศชาย เพศหญิง อายุ อาชีพผูปกครอง 
เคยไปรับการตรวจสุขภาพชองปาก และไดรับ
ความรูเรื่องสุขภาพชองปาก มีความสัมพันธ
กับทัศนคติสุขภาพในชองปาก  

5. ผลการวิเคราะหความสัมพันธของ
ความรู และทัศนคติ กับพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพในชองปากของนักเรียนมัธยมศึกษา 
ตอนตน  

 พบวาความรูเก่ียวกบัโรคในชองปาก 
มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพชองปากอยางมีนัยสำคัญที่ระดับ .05  

(r=.124) สวนทัศนคติในการดูแลสุขภาพ 
ชองปากมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพชองปากอยางมีนัยสำคัญ 

ที่ระดับ .05 (r=.172) 
 

อภิปรายผล 
 
จากการสรุปผลการวิจัย สามารถนำมา

อภิปรายผลไดดังนี้ 
1. การวิเคราะหระดับความรู ทัศนคติ 

และการปฏิบัติเกี่ยวกับสุขภาพในชองปากของ
นักเรียนมัธยมศึกษาตอนตน 

 1.1  ผลการวิเคราะหระดับความรู
เก่ียวกับโรคในชองปากของนักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนตน โดยภาพรวมกลุมตัวอยางสวนใหญ 
มีความรูอยูในระดับสูง ท้ังน้ีอาจเน่ืองจากนักเรียน
มัธยมศึกษาตอนตน ซ่ึงเปนกลุมตัวอยางในคร้ังน้ี 
แมจะมีการศึกษาในระดับมัธยมศึกษาตอนตน 
แตก็ไดรบัความรูเก่ียวกบัโรคในชองปาก จากการ
ไดรับความรู เกี่ยวกับโรคในชองปากจากครู
อนามัย เจาหนาที่ทันตบุคลากร ผูปกครอง 
และแผนพับ ดงันัน้ นกัเรียนมัธยมศึกษาตอนตน
ที่ไดรับความรู จากแหลงตางๆ จึงมีความรู   
ความเขาใจเกี่ยวกับโรคในชองปาก จึงทำให
กลุมตัวอยางสวนใหญมีความรูระดับสูง 

 1.2 ผลการวิเคราะหระดับทัศนคติ 
ในการปองกันการดูแลสุขภาพในชองปากของ
นักเรียนมัธยมศึกษาตอนตน โดยภาพรวม 
อยูในระดับปานกลาง ทั้งนี้เนื่องจากนักเรียน

มัธยมศึกษาตอนตน มีทัศนคติในความสามารถ
ของตนเองในการปฏิบัติตนเพื่อปองกันการเกิด
โรคในชองปาก โดยนักเรียนมีทัศนคติในของ

ตนเองวาถานักเรียนแปรงฟนอยางสะอาด และ
ถูกวิธีจะสามารถปองกันการเกิดโรคฟนผุ และ
โรคเหงือกอักเสบได ซึ่งถานักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนตนมีความคาดหวังในผลดีของพฤติกรรม
การแปรงฟนแลว ก็จะสงผลใหนักเรียนมีพฤติกรรม

ดานการแปรงฟนอยางตอเนื่องและสม่ำเสมอ 
ก็จะสงผลใหนักเรียนมีสุขภาพชองปากท่ีสะอาด 
แข็งแรง 
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 1.3 ผลการว ิ เคราะหระดับการ
ปฏิบัติกับการดูแลสุขภาพชองปาก ของนักเรียน
มัธยมศึกษาตอนตน โดยภาพรวมอยูในระดับ
ปานกลาง ทั้งนี้เนื่องจากนักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนตนใหความสำคัญของการปฏิบัตินอย  
ซึ่งจากการศึกษาพบวานักเรียนมัธยมศึกษา
ตอนตน มีการปฏิบัต ิในการดูแลสุขภาพ 
ชองปากโดยการแปรงฟน และตรวจฟนดวย
ตนเองอยูในระดับที่ไมดี การบริโภคอาหาร 
ที่ถูกตองและมีประโยชนตอสุขภาพชองปาก 
พบวานักเรียนมีการรับประทานอาหารประเภท
ขนมกรุบกรอบ มากกวาการรับประทานผลไม  
ในระหวางมื ้อมากกวาอาหารประเภทอื่นๆ  
จะเห็นไดวาการบริโภคอาหารของนักเรียน 
เปนสิ่งที่เกิดจากความพึงใจในรสชาติมากกวา
คุณคาของอาหาร ดังนั้นจึงทำใหภาพรวมของ
การบริโภคอาหารของนักเรียนมัธยมศึกษา 
ตอนตน อยูในระดับต่ำ 

2. การวิเคราะหหาความรู และทศันคติ
ในการดูแลสุขภาพชองปากมีความสัมพันธ
ระหวางปจจัยสวนบุคคล มีรายละเอียดดังนี้ 

 2.1 ปจจัยสวนบุคคลของนักเรียน
มัธยมศึกษาตอนตนมีความสัมพันธกับความรู
ในการดูแลสุขภาพชองปาก พบวานักเรียน
มัธยมศึกษาตอนตนจำนวนพี่นอง เงินคาขนม 
อาชีพผูปกครอง มีความสัมพันธกับความรู 

ในการดูแลสุขภาพชองปาก ซึ่งอาจเปนเพราะ
ถาผู ปกครองมีจำนวนบุตรนอยก็จะมีเวลา
เอาใจใสบุตรมากขึ้น และผูปกครองที่มีรายได

ดีก็อาจจะมีความรูที่ดีดวย 
 2.2 ปจจัยสวนบุคคลของนักเรียน

มัธยมศึกษาตอนตนมีความสัมพันธกับทัศนคติ
ในการดูแลสุขภาพชองปาก พบวา เพศชายและ
เพศหญิง อายุ อาชีพผูปกครอง นักเรียนเคย 

ไปรับการตรวจสุขภาพชองปาก นักเรียนไดรับ

ความรูเรื่องสุขภาพชองปาก มีความสัมพันธ
กับทัศนคติในการดูแลสุขภาพชองปาก ซึ่งอาจ
เปนเพราะวาการที่นักเรียนไปตรวจสุขภาพ 
ชองปาก และเคยไปรับการตรวจสุขภาพชองปาก
จะทำใหนักเรียนเกิดความตระหนักของการดูแล
รักษาสุขภาพในชองปาก และมีทัศนคติที่ดี 

3. การว ิ เคราะหความสัมพันธของ
ความรู ทัศนคติ ในการดูแลสุขภาพชองปาก 
กับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากใน 
ชองปากของนักเร ียนมัธยมศึกษาตอนตน  
มีรายละเอียดดังนี้ 

 3.1 ความรู  ในการดูแลสุขภาพ 
ชองปาก มีความสัมพันธทางบวกกับการดูแล
สุขภาพในชองปาก ในชองปาก อยูในระดับ
ปานกลาง (r = .124) ทั้งนี้เนื่องจากการรับรู
ขาวสารเปนสวนที่สัมพันธกับการเก ิดโรค 
ในชองปาก การที่นักเรียนมัธยมศึกษาตอนตน
ไดรับขอมูลขาวสารที่ถูกตองอยางเพียงพอ 
เปนการตัดส ินใจเล ือกกระทำพฤต ิกรรม 
ที่ถูกตองเหมาะสมในการปองกันการเกิดโรค
ในชองปากซึ่งนักเรียนมัธยมศึกษาตอนตน 
จะไดรับขอมูลขาวสารจากเจาหนาท่ีทันตบุคลากร
ครู ผูปกครอง และสื่อตางๆ เพื่อใหนักเรียน
มัธยมศึกษาตอนตนมีแนวทางในการปฏิบัติ 
เกี่ยวกับการปองกันการเกิดโรคในชองปาก 

 3.2 ทัศนคติในการดูแลสุขภาพ

ชองปาก มีความสัมพันธทางบวกกับการดูแล
สุขภาพในชองปากอยูในระดับปานกลาง (r = .172)
ทัศนคติในการดูแลสุขภาพชองปากเปนไปใน

ทิศทางเดียวกันกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ชองปาก ทั้งนี้เนื่องมาจากการที่เด็กจะมีการ
ปองกันการเกิดโรคในชองปากอยางไรน้ันข้ึนอยูกบั 
ความรู ความสามารถของเด็กที่จะนำความรู 
ท่ีไดรบัมานัน้ไปประยกุตใชอยางไร เพ่ือท่ีจะทำให

เกิดประโยชนกับตนเองและมีการดูแลสุขภาพ
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