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Abstract 
This research was a descriptive cross- sectional study.  The sample of this study 

consisted of 206 subjects.  Data were collected by a questionnaire.  Data analysis included 
frequency, percentage, average, standard deviation and Chi-square. 

The results of the study indicated that 53.9% was male, 92.2% completed primary 
education level, 61.7% was married, 84% had universal health care coverage, 90.3% had 
personal illnesses, 38.9% had 11-20 teeth left in the oral cavity, 58.3% had a high level of 
believe in dental health, 45.6% had resources that support for dental service at a moderate 
level, 78.6% had a need to receive dental service at a moderate level, 61.2% had a low level 
of using dental health care service behavior. Relationship analysis revealed that age, education 
level, marital status, health care rights, personal illnesses, beliefs in dental health, resources 
which support for dental service usage, and the need to receive dental services, are associated 
with dental health service usage behavior among the elderly at Ban Ton Ngun Sub District 
Health Promoting Hospital, Mueang Pan District, Lampang Province, with statistically significant 
at the level of 0.05. Gender, occupation, and number of teeth remaining in the oral cavity, have 
no association. 

The results of this study suggested that there should be guidelines and measures to 
promote oral health for the elderly, appropriate for community lifestyle.  Elderly should be a 
role model in taking care of their oral health, and also being a role model for others of all age 
groups, to enable them to have access at a higher level for dental health care services. 
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ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพ 
 ในผูสูงอายุของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน  

อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปาง 
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บทคัดยอ 
การศึกษาครั้งนี้ เปนการศึกษาเชิงพรรณนาแบบตัดขวาง กลุมตัวอยางเปนผูสูงอายุจํานวน 

206 คน เก็บรวบรวมขอมูลใชแบบสอบถาม วิเคราะหขอมูลดวยความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย สวน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน และไคสแควร  

 ผลการศึกษาพบวากลุมตัวอยางเปนเพศชาย รอยละ 53.9 สําเร็จการศึกษาระดับประถมศึกษา 

รอยละ 92.2 มีสถานภาพสมรส รอยละ 61.7 มีสิทธิการรักษาหลักประกันสุขภาพ 30 บาท รอยละ 84.0 มี

โรคประจําตัว รอยละ 90.3 จํานวนฟนที่เหลือในชองปาก สวนใหญมีฟนเหลือในชองปาก 11-20 ซี่ รอยละ 

38.9 มีความเชื่อดานทันตสุขภาพระดับสูงรอยละ 58.3 มีทรัพยากรที่เอื้อตอการใชบริการระดับปานกลาง 

รอยละ 45.6 มีความจําเปนในการรับบริการ  ทันตกรรมระดับปานกลาง รอยละ 78.6 และมีพฤติกรรมการใช

บริการดานทันตสุขภาพระดับตํ่า รอยละ 61.2 การวิเคราะหความสัมพันธ พบวา อายุ ระดับการศึกษา 

สถานภาพสมรส สิทธิการรักษาพยาบาล โรคประจําตัว ความเช่ือดานทันตสุขภาพ ทรัพยากรท่ีเอ้ือตอการใช

บริการ ความจําเปนในการรับบริการทันตกรรม มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพ

ในผูสูงอายุของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปานจังหวัดลําปาง อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ 0.05 สวนเพศ อาชีพ และจํานวนฟนท่ีเหลือในชองปาก ไมมคีวามสัมพันธ 

ผลการศึกษาในครั้งน้ีเสนอวา ควรกําหนดแนวทางและมาตรการในการสงเสริมสุขภาพชองปากของ

ผูสูงอายุ ใหสอดคลองกับวิถีชีวิตของคนในชุมชน กลุมผูสูงอายุท่ีมีบทบาทในการเปนแบบอยางท่ีดีในการดูแล

สุขภาพชองปากของตนเองแกผูอื่นและเพื่อใหประชาชนทุกกลุมวัยสามารถเขาถึงระบบบริการในดานทันต

สุขภาพท่ีมากข้ึนตอไป 
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บทนํา (Introduction) 

สุขภาพในชองปากถือเปนปราการดานแรกของการมีสุขภาพรางกายที่ดีดังคํากลาวที่วา 

“ชองปาก เปนประตูสูสุขภาพ” ทั้งนี้เพราะฟนและอวัยวะในชองปากเปนสวนประกอบที่สําคัญสวน

หนึ่งของรางกายทําหนาที่ในการบดเค้ียวอาหาร ชวยในการพูด ออกเสียงและสงเสริมความสวยงามบน

ใบหนา เมื่อมีความผิดปกติของฟนและอวัยวะในชองปากเกิดขึ้น ยอมสงผลใหเกิดการเปลี่ยนแปลง

โครงสรางของใบหนาอันนําไปสูความผิดปกติของระบบบดเคีย้วและการทําหนาที่ของอวัยวะตางๆ ที่

เก่ียวของตามไปดวย (ศรัณยา ณฐัเศรษฐสกุล, 2561) โดยคําประกาศสิทธิของผูปวยที่สภาวิชาชีพทาง

การแพทยและกระทรวงสาธารณสุข รวมกันประกาศรับรองสิทธิของผูปวยเพื่อเปนการรับรองสิทธิ

ของผูปวยตอการรับบริการทางการแพทย ผูประกอบวิชาชีพทันตกรรมตระหนักและปฏิบัติตามสิทธิ

ของผูปวยอยางแทจริง จึงสมควรใหคําประกาศสิทธิของผูปวยมีผลทางกฎหมาย อันจะเปนการ

คุมครองผูรับบริการทางดานทันตกรรม (ทันตแพทยสภา, 2541) ในปจจุบันทั่วโลกมีประชากรที่มีอายุ 

60 ปขึ้นไปเพิ่มมากขึ้น เนื่องจากโครงสราง ประชากรเกิดการเปลี่ยนแปลง ในสวนของประเทศไทย 

สัดสวนและจํานวนผูสูงอายุมีแนวโนมเพิ่มข้ึนอยางตอเนื่องโดยในป พ.ศ. 2557 ประเทศไทยมีจํานวน

ผูสูงอายุทั้งหมด 10,014,705 คน หรือคิดเปนรอยละ 14.9 ของประชากรทั้งประเทศ ซึ่งมากกวารอย

ละ 10 จึงอาจกลาวไดวาประเทศไทยเขาสูการเปนสังคมของผูสูงวัย (Aging Society) อยางแทจริง 

โดยปญหาสุขภาพชองปากของ ผูสูงอายุที่พบไดบอย 7 อันดับ ไดแก การสูญเสียฟน ฟนผุ และราก

ฟนผุ เหงือกอักเสบ ภาวะนํ้าลายแหง แผลและ มะเร็งชองปาก ฟนสึก และโรคชองปากที่เก่ียวของกับ

โรคเบาหวาน ซึ่งปญหาดังกลาวทําใหผูสูงอายุตองเขารับบริการทันตกรรม การเขารับบริการทันตก

รรมมีความสําคัญ ในการควบคุมปองกันโรคเพื่อลดอัตราการสูญเสียฟน และการมีสภาวะสุขภาพชอง

ปากที่ดีขึ้น ผูสูงอายุควรไปพบทันตแพทยเพื่อตรวจฟนธรรมชาติและฟนเทียม เปนระยะๆ ทุก 6 

เดือน หรืออยางนอยปละครั้ง เพื่อรักษาและแกไขปญหาตางๆในชองปากที่เกิดขึ้นไดอยางทันทวงที 

และเพื่อคงประสิทธิภาพในการบดเคี้ยวการสูญเสียฟนมีความสัมพันธกับสุขภาพกายและ คุณภาพ

ชีวิตดานทันตสุขภาพ จากการศึกษาการเขารับบริการสุขภาพชองปากของคนไทย 5 ป หลังจากการ

ดําเนินโครงการหลักประกันสุขภาพถวนหนา พ.ศ. 2550 พบวา ประชาชนกลุมอายุ 60 ปขึ้นไป มี

อัตราการเขารับบริการเพิ่มขึ้นจากป พ.ศ. 2545 (จาก 7.68 เปน 9.47 คนตอ 100 ประชากร) แตยัง
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ถือวาอยูในอัตราที่ตํ่า (ชุลีพร เผานิ่มมงคล,2561) สถานการณขอมูลการสํารวจสภาวะทันตสุขภาพ

ระดับประเทศ สํานักทันตสาธารณสุข ป 2560 พบวา ผูสูงอายุ 60-74 ป (เฉลี่ยอายุ 67 ป) มีฟนแท

เพียงพอตอการบดเคี้ยวอยางนอย 20 ซี่ หรือ 4 คูสบ รอยละ 56.1 แตเมื่ออายุ 80-85 ป พบผูมีฟน

แท 20 ซี่ เหลือเพียงรอยละ 22.4 แสดงใหเห็นถึงความชุกความรุนแรงของโรคในชองปากที่นําไปสู

การสูญเสียฟนจํานวนมาก ในชวงวัยนี้ และปญหาสุขภาพชองปากผูสูงอายุไมไดมีเพียงฟนผุ/ฟน 

โยก/ฟนสึก/ถอนที่กระทบตอการบดเค้ียว แตยังมีปญหานํ้าลายแหงกลืนลําบาก โรคในชองปากที่มีผล

ตอความรุนแรงของโรคเรื้อรังทางรางกาย เชน เบาหวาน มีผลตอการอักเสบติดเชื้อที่ปอด/ในกระแส

เลือด มะเร็ง ชองปากที่กระทบคุณภาพชีวิต กระทบคาใชจาย แตโรคในชองปากเปนโรคที่ปองกันได 

ถาผูสูงอายุดูแลอนามัยชองปากตนเองได ตรวจพบเร็ว และเขาถึงบริการคุณภาพที่จําเปนไดในเวลาที่

เหมาะสม(สํานักทันตสาธารณสุข กรมอนามัย,2561) โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน 

อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปางเปนโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลระดับ S ซึ่งดูแลใหบริการ

สุขภาพประชาชนตําบลหัวเมอืงในเขตรับผิดชอบประมาณ 1,417 คน มีผูสูงอายุทั้งหมด 366 คน คิด

เปนรอยละ 25.82 ของประชากรทั ้งหมด ซึ ่งประชากรมีแนวโนมเขาสู ส ังคมผู สูงอายุมากข้ึน 

ประกอบดวยชาวไทยพื้นราบ ชาวไทยภูเขาเผากะเหรี่ยงและชาวไทยภูเขาเผามูเซอร ประชากรสวน

ใหญประกอบอาชีพเกษตรกรรม เนื่องจากการประกอบอาชีพที่หาเชากินค่ํา และอาศัยอยูบนพื้นที่สูง 

ซึ่งมีระยะทางหางไกลและมีความยากลําบากในการเขาถึงระบบบริการ จึงทําใหการมารับบริการและ

การเขาถึงบริการทันตกรรมเปนไปไดดวยความยากลําบาก ประกอบกับประชาชนไมไดใหความสําคัญ

กับการดูแลสุขภาพชองปากของตนเอง จะมารับบริการก็ตอเมื่อมีอาการปวดฟน หรือปลอยใหการ

ดําเนินของโรคเปนไปแลว จากนั้นจึงมาถอนฟนทีหลัง ประกอบกับชุมชนนีอ้ยูหางไกลจากโรงพยาบาล

ในตัวอําเภอ ดังนั้นโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุ น จึงเปนโรงพยาบาลหลักในการ

ใหบริการดานทันตสุขภาพแกประชาชน ผูวิจัยจึงมีความสนใจในศึกษาขอมูลทั่วไป ความจําเปนใน

การรับบริการทันตกรรม และความเชื่อดานทันตสุขภาพของผูสูงอายุใน โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบลบานตนงุน ซึ่งผลการวิจัยจะเปนประโยชนในการใชกําหนดแนวทางและวิธีดําเนินการในการ

สงเสริมสุขภาพชองปากใหแกผูสูงอายุในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมือง

ปาน จังหวัดลําปาง และเพื่อใชเปนขอมูลในการแกไขปญหาสุขภาพชองปากในผูสูงอายุในพื้นที่ ให
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สอดคลองกับวิถีชีวิตของคนในชุมชน โดยเฉพาะอยางยิ่งประชาชนในกลุมผูสุงอายุจะไดมีบทบาทใน

การเปนแบบอยางดานการดูแลสุขภาพชองปากของตนเองแกผูอื่นและเพื่อใหประชาชนทุกกลุมวัย

สามารถเขาถึงระบบบริการในดานทันตสุขภาพที่มากข้ึน 

วัตถุประสงคการวิจัย (Objectives) 

 เพื ่อศึกษาปจจัยที ่ม ีความสัมพันธกับการใชบริการดานทันตสุขภาพของผู ส ูงอายุ 

ในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปาง 

วิธีการดําเนินการศึกษา (Methods) 

การศึกษาครั ้งนี ้ เปนการศึกษาเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ ่ง แบบตัดขวาง 

(Descriptive Cross-sectional Study) โดยการใชแบบสอบถาม มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาปจจัยที่มี

ความสัมพันธกับการใชบริการดานทันตสุขภาพของผูสูงอายุในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบาน

ตนงุน อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปาง จํานวน 366 คน  โดยศึกษาในกลุมตัวอยาง จํานวน 206 คน 

การกําหนดขนาดกลุมตัวอยางจากสูตรของเครจซี่ มอรแกน (Krejcie and Morgan,1970) 

เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย 

 ผูวิจัยใชแบบสอบถาม ที่ผูวิจัยไดประยุกตมาจากปจจัยที่มีความสัมพันธกับการใชบริการ

ทันตกรรมของผูสูงอายุในเขตตําบลนครชัยศรี อําเภอนครชัยศรี จังหวัดนครปฐม (อุดมพร ทรัพยบวร, 

2561) ซึ ่งมีโครงสรางของแบบสอบถามแบงเปน 5 สวน ไดดังนี ้ส วนที ่ 1 จํานวน 8 ขอ เปน

แบบสอบถามขอมูลปจจัยสวนบุคคลของกลุมตัวอยางในการศึกษาลักษณะสวนบุคคล สวนที่ 2 

จํานวน 30 ขอ เปนแบบสอบถามปจจัยความเชื่อดานทันตสุขภาพ สวนที่ 3 จํานวน 15 ขอ เปน

แบบสอบถามปจจัยสนับสนุนทางทรัพยากรที่เอื ้อตอการใชบริการ สวนที่ 4 จํานวน 12 ขอ เปน

แบบสอบถามปจจัยความจําเปนในการรับบริการทันตกรรม และสวนที่ 5 จํานวน 20 ขอ เปน

แบบสอบถามเกี่ยวกับพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพในผูสูงอายุจากโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปาง 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

 ตรวจสอบความเที่ยงตรงของเครื่องมือที่ใชในการวิจัยโดยการหาความตรงของเนื ้อหา 

(Content validity) โดยการนําแบบสอบถามที่สรางขึ้นเรียบรอยแลว ทําการตรวจสอบความถูกตอง

และตรวจสอบความสมบูรณของเนื้อหา โดยผูเชี ่ยวชาญ จํานวน 3 คน และปรับปรุงแกไขตาม
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ขอเสนอแนะ ไดคา IOC เทากับ 0.75 และหาความเชื ่อมั ่นของเครื ่องมือ (Reliability) โดยนํา

แบบสอบถามที่ผานการตรวจสอบและปรับปรุงแกไขจากผูเชี่ยวชาญไปใชกับกลุมตัวอยางที่มีลักษณะ

คลายคลึงกับกลุมตัวอยางที่จะทําการศึกษา แลวนํามาหาคาความเชื่อมัน่ของแบบสอบถามโดยใชสูตร

ส ัมประส ิทธิ์แอลฟาของคอนบราค (Cronbach’s alpha coefficient) ได ความเช ื ่อม ั ่นของ

แบบสอบถาม เทากับ 0.827 ผู ว ิจ ัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลจากกลุ มตัวอยาง โดยใช

แบบสอบถามใหกลุมตัวอยางตอบเก่ียวกับปจจัยสวนบุคคลดานขอมูลทั่วไป ปจจัยความเชื่อดานทันต

สุขภาพปจจัยสนับสนุนที ่เอื ้อตอการมารับบริการ ปจจัยความจําเปนในการมารับบริการ และ

พฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพในผูสูงอายุ การพิทักษสิทธิ์กลุมตัวอยางในการดําเนินการ

วิจัยโดยมีการยินยอมเขารวมโครงการวิจัยจากอาสาสมัครทุกคน 

การวิเคราะหขอมูลและสถิติที่ใช 

 1. สถ ิต ิพรรณนา (Descriptive Statics) ได แก   การแจกแจงความถ ี ่  (Frequency) 

 รอยละ (Percentage) คาเฉลี่ยเลขคณิต (Mean) สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) ใน

การอธิบายลักษณะปจจัยสวนบุคคลดานขอมูลทั่วไป ปจจัยความเชื่อดานทันตสุขภาพ ปจจัย

สนับสนุนที่เอื้อตอการมารับบริการ ปจจัยความจําเปนในการมารับบริการ และพฤติกรรมการใช

บริการดานทันตสุขภาพในผูสูงอายุจากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปาน 

จังหวัดลําปาง 

2. สถิต ิเช ิงว ิเคราะห (Analysis Statics) ป จจ ัยที ่ม ีความสัมพันธ ก ับการใช บริการ 

ดานทันตสุขภาพในผูสูงอายุของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปาน จังหวัด

ลําปาง โดยใชสถิติไคสแควร (Chi-square test) 

ผลการศึกษา (Results) 

 ผลการศึกษาพบวากลุมตัวอยาง จํานวน 206 คน สวนใหญเปนเพศชาย จํานวน 111 คน 

คิดเปนรอยละ 53.9 รองลงมาเปนเพศหญิง จํานวน 95 คน คิดเปนรอยละ 46.1 ผูสูงอายุสวนใหญมี

อายุ 60-79 ป จํานวน 135 คน คิดเปนรอยละ 65.5 รองลงมาคือผูสูงอายุตอนปลาย 80 ปขึ้นไป 

จํานวน 71 คน คิดเปนรอยละ 34.5 ดานอาชีพสวนใหญประกอบอาชีพ เกษตรกร รับจาง และคาขาย
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ทั่วไป จํานวน 145 คน คิดเปนรอยละ 70.4 รองลงมาคืออาชีพพอบาน แมบาน เกษียณอายุและ

ขาราชการ จํานวน 61 คน คิดเปนรอยละ 29.6 ระดับการศึกษา สวนใหญจบการศึกษาระดับ

ประถมศึกษา จํานวน 190 คน คิดเปนรอยละ 92.2 ระดับมัธยมศึกษาขึ้นไป จํานวน 16 คน คิดเปน

รอยละ 7.8ดานสถานภาพสวนใหญมีสถานภาพสมรส จาํนวน 127 คน คิดเปนรอยละ 61.7 รองลงมา

คือหมาย หยา แยก จํานวน 59 คน คิดเปนรอยละ 28.6และนอยที่สุดคือ โสด จํานวน20 คน คิดเปน

รอยละ 9.7 ดานสิทธิการรักษา สวนใหญมีสิทธิการรักษาหลักประกันสุขภาพ 30 บาท สิทธิอ่ืนๆ เชน 

ขาราชการ จํานวน 173 คน คิดเปนรอยละ 84 รองลงมาคือประกันสังคม ครอบครัว อสม. จํานวน 33 

คน คิดเปนรอยละ 16 ดานโรคประจําตัวสวนใหญมีโรคประจําตัว จํานวน 186 คน คิดเปนรอยละ 

90.3 และไมมีโรคประจําตัวจํานวน 20 คน คิดเปนรอยละ 9.7 จํานวนฟนที่เหลือในชองปาก สวนใหญ

มีฟนเหลือในชองปาก 11-20 ซี่ 80 คน คิดเปนรอยละ 38.9 รองลงมาคือ มีฟนเหลือในชองปากนอย

กวา 10 ซี่ จํานวน 70 คน คิดเปนรอยละ 34.0 และนอยที่สุดคือมีฟนเหลือในชองปากมากกวา 20 ซี่ 

56 คนคิดเปนรอยละ 27.1 

 ความเชื่อดานทันตสุขภาพ กลุมตัวอยางสวนใหญอยูในระดับสูง จํานวน 120 คน คิดเปน

รอยละ 58.3 รองลงมาอยูในระดับปานกลาง จํานวน 84 คน คิดเปนรอยละ 40.8 และในระดับตํ่า 

จํานวน 2 คน คิดเปนรอยละ 1.0  

 ปจจัยสนับสนุนทางทรัพยากรที่เอ้ือตอการใชบริการ กลุมตัวอยางสวนใหญอยูในระดับปาน

กลาง จํานวน 94 คน คิดเปนรอยละ 45.6 รองลงมาอยูในระดับตํ่า จํานวน82 คน คิดเปนรอยละ 39.8 

และในระดับสูง จํานวน 30 คน คิดเปนรอยละ 14.6  

 ความจําเปนในการรับบริการทันตกรรม กลุมตัวอยางสวนใหญอยูในระดับปานกลาง จํานวน 

162 คน คิดเปนรอยละ 78.6 รองลงมาอยูในระดับตํ่าและสูง อยางละ 22 คน คิดเปนรอยละ 10.7 

  

 พฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพประกอบดวยคําถามเกี่ยวของกับพฤติกรรมการ

แปรงฟน การรับประทานอาหารและการเขารับบริการทางทันตกรรมในผูสูงอายุของโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปาง กลุมตัวอยางสวนใหญอยูในระดับตํ่า 

จํานวน 126 คน คิดเปนรอยละ 61.2 รองลงมาอยูในระดับปานกลาง จํานวน 62 คน คิดเปนรอยละ 

30.1 และอยูในระดับสูง จํานวน 18 คน คิดเปนรอยละ 8.7 ตามลําดับ 
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ตารางที่ 1 แสดงจ ํานวนและร อยละ โดยจ ําแนกตามความส ัมพ ันธ ระหว างป จจ ัยต างๆ 

กับพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพในผู สูงอายุของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 

บานตนงุน อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปาง 

ปจจัย 

พฤติกรรมการใชบริการดานทันต

สุขภาพ 
𝒙𝒙𝟐𝟐 df P-value 

ต่ํา 

จํานวน(%) 

ปานกลาง 

จํานวน

(%) 

สูง 

จํานวน

(%) 

   

เพศ    0.516 2 0.773 

ชาย 66(59.5) 34(30.6) 11(9.9)    

หญิง 60(63.2) 28(29.5) 7(7.4)    

รวม 126(61.2) 62(30.1) 18(8.7)    

อายุ(ป)    14.347 2 0.001** 

อายุ 60-79 ป 70(51.9) 50(37.0) 15(11.1)    

ผูสูงอายุตอนปลาย 80  

ปข้ึนไป 

56(78.9) 12(16.9) 3(4.2)    

รวม 126(61.2) 62(30.1) 18(8.7)    

อาชีพ    0.890 2 0.641 

เกษตรกร / รับจาง / 

คาขายท่ัวไป 

86(59.3) 45(31.0) 14(9.7)    

พอบาน / แมบาน / 

เกษียณอายุ 

40(65.6) 17(27.9) 4(6.6)    

รวม 126(61.2) 62(30.1) 18(8.7)    

ระดับการศึกษา    13.995 2 0.001** 

       ประถมศึกษา 123(64.7) 51(26.8) 16(8.4)    
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ปจจัย 

พฤติกรรมการใชบริการดานทันต

สุขภาพ 
𝒙𝒙𝟐𝟐 df P-value 

ต่ํา 

จํานวน(%) 

ปานกลาง 

จํานวน

(%) 

สูง 

จํานวน

(%) 

   

       มัธยมศึกษาข้ึนไป 3(18.8) 11(68.8) 2(12.5)    

      รวม 126(61.2) 62(30.1) 18(8.7)    

สถานภาพ    18.884 4 0.001** 

โสด 12(60.0) 5(25.0) 3(15.0)    

สมรส 65(51.2) 50(39.4) 12(9.4)    

หมาย / หยา / แยก 49(83.1) 7(11.9) 3(5.1)    

รวม 126(61.2) 62(30.1) 18(8.7)    

สิทธิการรักษา    16.492 2 0.001** 

สิทธิหลักประกันสุขภาพ 

30บาท 

116(67.1) 43(24.9) 14(8.1)    

สิทธิอ่ืนๆ เชน                  10(30.3)        19(57.6) 

ขาราชการบํานาญ/ประกันสังคม/ ครอบครัว อสม. 

4(12.1)    

รวม 126(61.2) 62(30.1) 18(8.7)    

โรคประจําตัว    19.899 2 0.001** 

ม ี 123(66.1) 49(26.3) 14(7.5)    

ไมม ี 3(15.0) 13(65.0) 4(20.0)    

รวม 126(61.2) 62(30.1) 18(8.7)    

จํานวนฟนท่ีเหลือในชองปาก   8.362 4 0.079 

นอยกวา 10 ซี่ 49(70.0) 16(22.9) 5(7.1)    

11-20 ซี่ 45(56.3) 24(30.0) 11(13.8)    
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ปจจัย 

พฤติกรรมการใชบริการดานทันต

สุขภาพ 
𝒙𝒙𝟐𝟐 df P-value 

ต่ํา 

จํานวน(%) 

ปานกลาง 

จํานวน

(%) 

สูง 

จํานวน

(%) 

   

มากกวา 20 ซี่ 32(57.1) 22(39.3) 2(3.6)    

รวม  

 

126(61.2) 62(30.1) 18(8.7)    

ความเชื่อดานทันตสุขภาพ  23.153 2 0.001** 

ระดับตํ่าถึงปานกลาง 37(43.0) 41(47.7) 8(9.3)    

ระดับสูง 89(74.2) 21(17.5) 10(8.3)    

รวม 126(61.2) 62(30.1) 18(8.7)    

ปจจัยสนับสนุนทางทรัพยากรท่ีเอ้ือตอการใชบริการ 43.743 2 0.001** 

ระดับตํ่าถึงปานกลาง 122(69.3) 46(26.1) 8(4.5)    

ระดับสูง 4(13.3) 16(53.3) 10(33.3)    

รวม 126(61.2) 62(30.1) 18(8.7)    

ความจําเปนในการรับบริการทันตกรรม 16.240 2 0.001** 

ระดับตํ่าถึงปานกลาง 120(65.2) 52(28.3) 12(6.5)    

ระดับสูง 6(27.3) 10(45.5) 6(27.3)    

รวม 126(61.2) 62(30.1) 18(8.7)    

หมายเหตุ *p ≤ 0.05, ** p ≤ 0.001 

 

อภิปรายผล (Discussion) 

ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลกับพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพ 

ในผูสูงอายุของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปางของกลุม

ตัวอยาง 
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อายุ มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพในผูสูงอายุของโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปาง สอดคลองกับการศึกษาของ ศิริพันธ 

หอมแกนจันทร (2557) ซึ่งศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากของ

ผูปวยเบาหวานชนิดที่ 2 โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในเขตอําเภอแมทะ จังหวัดลําปาง พบวา 

ปจจัยสวนบุคคลคืออายุมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพชองปากอยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติ (p-value < 0.05) และยังสอดคลองกับการศึกษาของ ชณัฐดา สืบสิงหคาร (2560) ซึ่งปจจัยที่มี

ความสัมพันธตอการเขารับบริการทันตกรรมของหญิงตั้งครรภโรงพยาบาลสังคม จังหวัดหนองคาย

จากการศึกษา พบวา ปจจัยนําไดแก ลักษณะสวนบุคคล คือ อายุ การศึกษา รายได สิทธิการรักษา

ทางพยาบาล ความรู เก่ียวกับสุขภาพชองปาก ประวัติดานสุขภาพ ประวัติการตั้งครรภ และการมาใช

บริการกอนตั้งครรภ ปจจัยเอื้อ ไดแก สถานที่ตั้ง ชองทางการไดรับความรูดานสุขภาพชองปากความ

สะดวกใน การเดินทาง และความสะดวก รวดเร็วในการใหบริการของทันตแพทยและปจจัยเสริมไดแก 

การไดรับขอมูลขาวสารเก่ียวกับ สุขภาพชองปากที่มีความสัมพันธกับการมารับบริการทันตกรรม  

ระดับการศึกษา มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพในผูสูงอายุของ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปาง สอดคลองกับการศึกษา

ของสุภาพร แสงอวม (2558) ซึ่งศึกษาปจจัยที่สัมพันธกับการเขาถึงบริการทันตกรรมของผูสูงอายุใน

เขตภาคเหนือตอนลาง ประเทศไทย พบวา ปจจัยที่สัมพันธกับการเขาถึงบริการทันตกรรมในผูสูงอายุ

ในการศึกษานี้ ไดแก ระดับการศึกษา อาชีพ (เกษตรกร และอาชีพรับจาง) การอาศัยอยูคนเดียว และ

การมีรายไดของตนเอง โดยระดับการศึกษาเปนปจจัยที่สัมพันธกับการเขาถึงบริการทันตกรรมใน

ผูสูงอายุในการศึกษานี้มากที่สุด 

สถานภาพ มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพในผูสูงอายุของ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปาง สอดคลองกับการศึกษา

ของณัฐพนธ สมสวาท (2559) ซึ่งศึกษาความตองการการบริการทางทันตกรรมของผูสูงอายุในเขต

ตําบลจองคํา อําเภอเมือง จังหวัดแมฮองสอน พบวา ปจจัยที่มีความสัมพันธกับความตองการการ

บริการทางทันตกรรมของผูสูงอายุ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) ไดแก แรงสนับสนุน

ทางสังคม และสถานภาพสมรสและสอดคลองกับการศึกษาของ ศรัณยา ณัฐเศรษฐสกุล (2561) ซ่ึง

ศึกษาปจจัยที ่มีผลตอการตัดสินใจเลือกรับบริการทางทันตกรรมจากคณะทันตแพทยศาสตร

มหาวิทยาลัยมหิดลของผูมารับบริการ ผลการศึกษาพบวา ผูมารับบริการที่มีสถานภาพตางกัน มี
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ความสัมพันธกับการตัดสินใจเลือกรับบริการทางทันตกรรมจากคณะทันตแพทยศาสตรด าน

กระบวนการ แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  

สิทธิการรักษาพยาบาล มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพใน

ผูสูงอายุของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปาง สอดคลอง

กับการศึกษาของบุญเกียรติ วัฒนเรืองรอง (2561) ซึง่ศึกษาปจจัยที่สงผลตอการตัดสินใจใชบริการทัน

ตกรรมโรงพยาบาลของรัฐ ในจังหวัดสมุทรปราการ  ผลการศึกษาพบวา สิทธิการรักษาพยาบาลมีผล

ตอการตัดสินใจเลือกใชบริการทันตกรรมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (p-Value = 0.001) 

โรคประจําตัว มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพในผูสูงอายุของโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปาง สอดคลองกับการศึกษาของชุลีพร 

เผานิ่มมงคล (2561) ซึ่งศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับความตองการเขารับบริการทันตกรรมของ

ผูสูงอายุในเขตองคการบริหารสวนตําบลบางบอ จังหวัดสมุทรปราการ ผลการศึกษาพบวาโรค

ประจําตัวมีความสัมพันธกับความตองการเขารับบริการทันตกรรมของผูสูงอายุในเขตองคการบริหาร

สวนตําบลบางบอ จังหวัดสมุทรปราการ 

 ความเชื่อดานทันตสุขภาพ มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพใน

ผูสูงอายุของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปานจังหวัดลําปาง ซึ่งสอดคลอง

กับการศึกษาของ วรยา มณีลังกา (2563) ซึ่งศึกษาความสัมพันธระหวางความเชื่อดานทันตสุขภาพ

กับการใชบริการทางทันตกรรมของผูสูงอายุในบานศิลา หมูที่ 1 ตําบลศิลา อําเภอเมือง จังหวัด

ขอนแกน จากการศึกษาพบวา ความเชื่อดานทันตสุขภาพมีความสัมพันธกับการไปใชบริการทางทัน

ตกรรมอยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติ ที่ระดับความผิดพลาดไมเกินรอยละ5 

ปจจัยสนับสนุนทางทรัพยากรที่เอื้อตอการใชบริการ มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใช

บริการดานทันตสุขภาพในผูสูงอายุของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปาน 

จังหวัดลําปาง สอดคลองกับการศึกษาของ นิตยา เจริญกุล (2558) ซึ่งศึกษาปจจัยที่สัมพันธกับ

พฤติกรรมดานทันตสุขภาพของผูใชบริการทันตกรรม กรณีศึกษาโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชเวียง

สระ พบวา การไดรับแรงสนับสนุนและตัวอยางจากครอบครัว มีความสัมพันธกับการดูแลตนเองดาน

ทันตสุขภาพ และพบวาผูที่ไดรับตัวอยางจากครอบครัวแตกตางกันจะมีพฤติกรรมการดูแลตนเองดาน

ทันตสุขภาพที่แตกตางกัน นั่นคือการไดรับตัวอยางจากครอบครัวที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการ

ดูแลตนเองดานทันตสุขภาพและผูที่ไดรับตัวอยางจากครอบครัวมีพฤติกรรมการดูแลตนเองดานทนัต

สุขภาพที่สูงกวา  
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ความจําเปนในการรับบริการทันตกรรม มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชบริการดานทันต

สุขภาพในผูสูงอายุของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปาง 

ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ ชุลีพร เผานิ่มมงคล (2561) ซึ่งศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับความ

ตองการเขารับบริการทันตกรรมของผู สูงอายุ ในเขตองคการบริหารสวนตําบลบางบอ จังหวัด

สมุทรปราการ พบวา ปจจัยตระหนักถึงความจําเปนตอการเขารับการรักษาทางทันตกรรมเปนเพียง

ปจจัยเดียวที่มีความสัมพันธเชิงบวกกับความตองการเขารับบริการทันตกรรมของผูสูงอายุ โดย

ผูสูงอายุมีตองการรับบริการทันตกรรมใสฟนเทียมทดแทนมากที่สุด รองมาคือการอุดฟนและถอนฟน

ตามลําดับ โดยมีความตองการรักษากอนเนื้องอกนอยที่สุด 

 

สรุปผลการวิจัย (Recommendations) 

กลุมตัวอยางสวนใหญมีความเชื่อดานทันตสุขภาพอยูในระดับสูง มีการสนับสนุนทาง

ทรัพยากรที่เอื้อตอการใชบริการ และมีความจําเปนในการรับบริการทันตกรรมอยูในระดับปานกลาง 

และพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพในผูสูงอายุอยูในระดับตํ่า การวิเคราะหความสัมพันธ

พบวา อายุ ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส สิทธิการรักษาพยาบาล โรคประจําตัว ความเชื่อดาน

ทันตสุขภาพ ปจจัยสนับสนุนทางทรัพยากรที่เอื้อตอการใชบริการ และความจําเปนในการรับบริการ

ทันตกรรมเปนปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพในผูสูงอายุของ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน อําเภอเมืองปาน จังหวัดลําปาง 

   

ขอเสนอแนะจากการวิจัย 

1. จากการศึกษากลุมตัวอยางสวนใหญกลุมตัวอยางสวนใหญมีความเชื่อดานทันตสุขภาพอยูใน

ระดับสูง มีระดับปจจัยสนับสนุนทางทรัพยากรท่ีเอ้ือตอการใชบริการและมีระดับปจจัยความจําเปนในการรับ

บริการทันตกรรม อยูในระดับปานกลาง และมีระดับพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพในผูสูงอายอุยู

ในระดับตํ่า ผลการศึกษาในครั้งนี้แสดงใหเห็นถึงพฤติกรรมการเขาถึงการใชบริการดานทันตสุขภาพใน

ผูสูงอายุอยูในระดับตํ่า จึงควรสงเสริมพฤติกรรมการใชบริการดานทันตสุขภาพในผูสูงอายุใหมีการเขาถึง

ระบบบริการทันตกรรมใหมากยิ่งข้ึนในอนาคตตอไป 

2. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานตนงุน ควรจัดระบบการประชาสัมพันธในการใหผูสูงอายุ

มารับบรกิารทันตกรรมผานชองทางสื่อตางๆและควรมีการใหบริการทันตกรรมเชิงรุกท่ีมากข้ึนเพ่ือใหผูสูงอายุ

สามารถเขาถึงระบบบริการอยางท่ัวถึงและมีสุขภาพชองปากท่ีดี 
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