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บทคดัยอ
ปญหาที่พบบอยในผูปวยที่ใสฟนปลอมคือฟนปลอมปากลางหลวมและไมมีเสถียรภาพ การใชเทคนิคเขต

เปนกลางเปนวธิชีวยเพิม่เสถยีรภาพใหกบัฟนปลอม รายงานผปูวยรายนีเ้ปนผปูวยหญงิอาย ุ 71 ป มสีภาพไรฟน

และกระดกูขากรรไกรลางละลายตวัอยางรนุแรง ผปูวยไดรบัการรกัษาดวยการใสฟนปลอมทัง้ปาก โดยใชเทคนคิเขต

เปนกลางในการสรางฟนปลอมลาง ผลการรกัษาคอืเทคนคินีช้วยใหฟนปลอมลางมเีสถยีรภาพและประสทิธภิาพในการ

บดเคีย้วอาหารดขีึน้

คำสำคญั :เขตเปนกลาง ฟนปลอมลางทีไ่มมเีสถยีรภาพ กระดกูขากรรไกรลางละลายตวัอยางรนุแรง
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การจดัการฟนปลอมลางทีไ่มมเีสถยีรภาพ
Management of Unstable Mandibular Overdenture394

Abstract
One of the most common problem faced by denture patients is the loose and unstable lower complete

denture. Using the neutral zone technique could improved the stability of mandibular complete denture.

This article report a case of 71 years old female, edentulous and severely resorbed mandibular ridge.

She was treated for complete denture construction by utilizing the neutral zone technique. The result was

that this technique enhanced the stability of mandibular denture and masticatory efficiency.
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บทนำ
ฟนปลอมทัง้ปากเปนอวยัวะเทยีมชนดิหนึง่ ใชใน

ผูปวยที่ไมมีฟนธรรมชาติหลงเหลือในชองปากเพื่อ

ทดแทนฟนธรรมชาติและเนื้อเยื่อขางเคียงที่หายไป

ตองทำงานกลมกลืนกับเนื้อเยื่อที่เหลืออยูในชองปาก

ไดแก ลิ้น ริมฝปาก แกมและพื้นปาก การทำงาน

ประสานกันระหวางฟนปลอมทั้งปากกับกลามเนื้อ

ในชองปากเปนพื้นฐานของความสำเร็จ ทำใหไดฟน

ปลอมที่มีเสถียรภาพ1 เมื่อสูญเสียฟนธรรมชาติไป

ทั้งหมด ชองวางในชองปากก็กลายเปนที่อยูของ

ฟนปลอม เขตเปนกลางคือ ชองวางที่อยูระหวาง

รมิฝปากและแกมขางหนึง่กบัลิน้อกีขางหนึง่ เปนพืน้ที่

ซึ่งแรงที่เกิดจากลิ้นสมดุลกับแรงที่เกิดจากแกมและ

ริมฝปาก2

ปญหาทีพ่บบอยในฟนปลอมลาง คอืเจบ็และหลวม

เนือ่งจากกระดกูขากรรไกรลางมอีตัราการฝอมากกวา

กระดูกขากรรไกรบนและสันเหงือกลางหลังถอนฟน

มีขนาดเล็กกวาสำหรับการรองรับและการติดอยู

การใชเทคนิคเขตเปนกลาง เปนวิธีที่มีประสิทธิภาพ

ในผูปวยที่มีฟนปลอมลางที่ขาดเสถียรภาพและการ

ติดอยู ซึ่งผูปวยเหลานี้มีกระดูกขากรรไกรลางที่มี

การละลายตัวอยางมาก และเปนเรื่องยากในการ

เรียงฟนเพื่อใหไดฟนปลอมที่มี เสถียรภาพ3 ซึ่ ง

ตำแหนงที่ถูกตองของซี่ฟนปลอมและรูปรางของดาน

ขัดมันของฟนปลอม มีอิทธิพลตอการยึดอยูและ

เสถยีรภาพของฟนปลอม แมวามกีารใชรากฟนเทยีม

ยึดฟนเทียมทั้งปากชิ้นลาง ในการรักษาผูปวยที่

กระดูกขากรรไกรลางมีการละลายตัวไปมากเพื่อเพิ่ม

เสถียรภาพใหกับฟนปลอม แตก็ยังมีขอจำกัดในราย

ที่มีปญหาดานสุขภาพ ลักษณะกายวิภาคภายในชอง

ปากไมเหมาะสม รวมทั้งเศรษฐฐานะของผูปวยเอง

ทำใหไมสามารถฝงรากฟนเทียมได ดังนั้นการสราง

ฟนปลอมโดยใชเทคนคิเขตเปนกลาง จงึเปนทางเลอืกที่

เหลืออยูในการสรางเสถียรภาพใหกับฟนปลอม

ไมเพียงแตผูปวยที่มีกระดูกขากรรไกรลางฝอเทานั้น

ยงัใชกบัผปูวยหลงัการผาตดัลิน้เปนบางสวน (partial

glossectomy) และผาตดัขากรรไกรลาง (mandibular

resection) ไดอกีดวย4

การใชเทคนิคเขตเปนกลางเปนการใชกลามเนื้อ

โดยเฉพาะอยางยิง่ ลิน้ รมิฝปาก และแกม เพือ่ควบคมุ

ฟนปลอมทั้งปากลางใหมีเสถียรภาพ และทำใหแรง

ทีท่ำใหฟนปลอมหลดุ กลายเปนแรงทีท่ำใหฟนปลอม

ติดอยูอยางมีเสถียรภาพ5 มีผูศึกษา6 โดยแบงผูปวย

เปนสองกลุม กลุมหนึ่งสรางฟนปลอมโดยวิธีปกติ

อีกกลุมหนึ่ งสร างฟนปลอมโดยใช เทคนิคเขต

เปนกลาง แลวเปรียบเทียบทั้งสองกลุมในแงการ

บดเคีย้วอาหาร ความสบาย และการพดู ผลปรากฏวา

ผูปวยสวนใหญมีความพึงพอใจกับฟนปลอมที่สราง

โดยใชเทคนคิเขตเปนกลาง มวีสัดหุลายชนดิทีน่ำมาใช

ในการสรางเขตเปนกลาง เชน คอมเพานดพิมพปาก

ขี้ผึ้ง (soft wax) ซิลิโคน (silicone) วัสดุปรับสภาพ

เนื้อเยื่อ (tissue conditioners) และวัสดุรองพื้น

แบบออน (resilient lining materials)7 แตทีน่ยิมใชกนั

คอื คอมเพานดพมิพปาก หรอืวสัดปุรบัสภาพเนือ้เยือ่8

รายงานนีม้วีตัถปุระสงคเพือ่รายงานการใชเทคนคิเขต

เปนกลางในการทำฟนปลอมทั้งปากใหกับผูปวยที่มี

กระดูกขากรรไกรลางละลายตัวอยางรุนแรง เพื่อใช
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ประกอบการพิจารณากำหนดเปนแนวทางการดูแล

รกัษาผปูวยในลกัษณะนีต้อไป

รายงานผปูวย
ผปูวยหญงิไทยอาย ุ71 ป มาตรวจรกัษาทีก่ลมุงาน

ทันตกรรมโรงพยาบาลชัยภูมิ เนื่องจากฟนปลอมที่

ใชอยหูลวมหลดุงาย เคีย้วอาหารไมสะดวก จงึตดัสนิใจ

มาพบทันตแพทยเพื่อทำฟนปลอมชุดใหม การตรวจ

ภายในชองปาก พบวาเนือ้เยือ่โดยทัว่ไปมสีภาพปกติ

สนัเหงอืกลางละลายตวัไปมาก (ภาพที ่1-2)  ฟนปลอม

บนมีขอบเขตฟนปลอมที่ดี มีการติดอยูที่ดี สวน

ฟนปลอมลางแสดงถึงการติดอยูและเสถียรภาพที่

ไมดี ทันตแพทยวางแผนการรกัษาโดยทำฟนปลอม

ทัง้ปากชดุใหม ดวยการใชเทคนิคเขตเปนกลางในการ

สรางฟนปลอมลาง

เริ่มขั้นตอนการรักษาโดยการพิมพปากเพื่อใหได

รอยพมิพขัน้ตน ขากรรไกรบนใชถาดพมิพปากสำเรจ็รปู

ชนิดโลหะรวมกับวัสดุพิมพปากอัลจิเนต (alginate)

สวนขากรรไกรลางใชถาดพมิพปากสำเรจ็รปูชนดิโลหะ

รวมกบัคอมเพานดพมิพปาก (Red cakes impression-

compound;Kerr,USA)และอัลจิเนต (ภาพที่ 3)

นำแบบพมิพทีไ่ดมาตรวจสอบวาไดขอบเขตทีถ่กูตอง

กอนนำไปเทแบบดวยปลาสเตอรหนิเพือ่สรางเปนชิน้หลอ

ศกึษา โดยชิน้หลอศกึษาบนนำไปสรางถาดพมิพปาก

เฉพาะบุคคลเพื่อใชพิมพปากขั้นสุดทายโดยเทคนิค

การพมิพปากแบบอาปาก (open mouth technique)

สวนชิ้นหลอศึกษาลางนำไปสรางแทนกัดเพื่อใชพิมพ

ปากขั้นสุดทายโดยเทคนิคการพิมพปากแบบหุบปาก

(closed mouth technique) การสรางรอยพิมพปาก

ขัน้สดุทาย สวนขากรรไกรบนใชการเสรมิแตงขอบดวย

คอมเพานดพมิพปากสเีขยีว (Green sticks impression

compound;Kerr,USA) พมิพดวยวสัดพุมิพปากซลิโิคน

ชนิดเหลว (Elite HD+light bodyA-sil icone;

Zhermack,Italy) นำรอยพมิพปากทีไ่ดไปเทแบบเพือ่

สรางเปนชิ้นหลอสุดทาย และนำไปสรางแทนกัดบน

ตอไป สำหรับขากรรไกรลางใชเทคนิคการพิมพปาก

แบบหุบปากโดยใชแทนกัดที่ไดจากขั้นตอนที่ผานมา

ปรับแตงแทนกัดบนลางใหไดรูปรางและมิติแนวดิ่ง

ขณะสบทีเ่หมาะสม ขณะพมิพปากผปูวยอยใูนลกัษณะ

หุบปาก กัดสบฟนในตำแหนงความสัมพันธในศูนย

โดยใชวัสดุพิมพปากซิลิโคนชนิดเหลว นำรอยพิมพ

ขั้นสุดทายไปเทแบบเพื่อสรางเปนชิ้นหลอสุดทาย

และนำไปสรางแทนกดัลางตอไป

เมื่อไดแทนกัดครบทั้งบนและลางแลว นำมาลอง

ใสในปากผูปวย ตรวจสอบความแนบสนิทและการ

ติดอยู ปรับแตงความอูมนูน ความสูง ระนาบสบฟน

ของแทนกัดบน ปรับแตงแทนกัดลาง ใหมีมิติแนวดิ่ง

ขณะสบ  และระยะปลอดการสบที่เหมาะสม บันทึก

การกัดสบฟนในตำแหนงของความสัมพันธในศูนย

นำแทนกัดมาติดตั้งในเครื่องกลอุปกรณขากรรไกร

จำลอง ตอจากนัน้เตรยีมแทนกดัลางเพือ่ใชบนัทกึเขต

เปนกลาง โดยนำขี้ผึ้งออกจากแผนฐานชั่วคราว

สรางลิม่อะครลิกิ (acrylic shim) ดวยเรซนิอะครลิกิชนดิ

บมเองบนแผนฐานชัว่คราว โดยใหอยใูนแนวกึง่กลาง

สันกระดูกและมีความสูงในระยะที่สัมผัสกับแทนกัด

บนในเครื่องกลอุปกรณขากรรไกรจำลองพอดี

(ภาพที ่ 4) ตรวจสอบตำแหนงของลิม่อะครลิกิในแนว

แกมลิน้ในชองปากของผปูวยไมใหรบกวนการทำงาน

ของลิน้และกลามเนือ้รอบชองปาก  ประเมนิระยะปลอด

การสบอกีครัง้กอนการบนัทกึเขตเปนกลาง วสัดทุีใ่ชใน

การบันทึกเขตเปนกลางคือวัสดุปรับสภาพเนื้อเยื่อ

(COE-COMFORTedentulous tissue conditioners;

GCAmerica Inc,USA) นำมาฉาบบนลิม่อะครลิกิและ

นำไปใสในปากผูปวย ใหผูปวยเคลื่อนไหวกลามเนื้อ

รมิฝปาก แกมและลิน้  ประมาณ 5 นาท ีทัง้การดดูกลนื

เลยีรมิฝปาก พดูออกเสยีง และแลบลิน้ ขณะทีผ่ปูวย

เคลือ่นไหวกลามเนือ้เหลานี ้แทนกดัควรอยใูนตำแหนง

กดัสบใหมากทีส่ดุ แรงทีเ่กดิขึน้ระหวางการเคลือ่นไหว

ของรมิฝปากแกมและลิน้ดนัวสัดปุรบัสภาพเนือ้เยือ่ให

ไดรปูรางของเขตทีเ่ปนกลาง (ภาพที ่5)

เมื่อวัสดุปรับสภาพเนื้อเยื่อแข็งตัวเต็มที่แลว

นำแทนกัดออกจากปากผูปวย สรางดัชนีฉาบ (putty

index) ในแทนกดัลาง เพือ่เปลีย่นสวนของลิม่อะครลิกิ

และวัสดุปรับสภาพเนื้อเยื่อใหเปนขี้ผึ้งโดยใช putty

index เปนตวัควบคมุขอบเขต ขัน้ตอนการทำ เริม่จาก

ทำรอยบากที่ชิ้นหลอสุดทายลางบริเวณดานลิ้น

ดานขางแกมและดานรมิฝปาก จากนัน้ผสมวสัดพุมิพ

ปากซิลิโคนชนิดพุตตี้ (Flexitime Easy Putty;

HeraeusKulzer,Germany) ใหเขาเปนเนื้อเดียวกัน

และนำไปทาบกับสวนของวัสดุปรับสภาพเนื้อเยื่อ

โดยทำดานลิน้หนึง่ชิน้ ดานขางแกมและดานรมิฝปาก
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อีกหนึ่งชิ้น  ใหมีความสูงครอบคลุมรอยบากและ

ดานบดเคีย้วของวสัดปุรบัสภาพเนือ้เยือ่พอด ี(ภาพที ่6)

เมือ่วสัดแุขง็ตวัเตม็ทีแ่ลวใหแกะออกจากชิน้หลอสดุทาย

ขัน้ตอนตอไป ใหแกะวสัดปุรบัสภาพเนือ้เยือ่ออกจาก

ลิ่มอะคริลิก และกรอลิ่มอะคริลิกออก นำขี้ผึ้งสีชมพู

ที่หลอมละลายมาเทใสแผนฐานชั่วคราวโดยใช putty

index เปนตวักำหนดขนาดและขอบเขตของแทงขีผ้ึง้

(ภาพที่ 7) จากนั้นนำแทนกัดที่ไดไปเรียงฟน โดย

ตำแหนงของฟนลางใหอยูในขอบเขตของแทงขี้ผึ้ง

ซึ่งสรางขึ้นมา และตรวจสอบไดจาก putty index

(ภาพที ่8)

นำฟนปลอมที่ เรียงฟนเรียบรอยแลวมาลอง

ในผูปวย โดยตรวจสอบการติดอยู เสถียรภาพ

การสบฟนรวม ตลอดจนความสวยงามและการ

ออกเสียง เมื่อลองฟนเปนที่พอใจแลว ลอกขี้ผึ้งที่

ฟนปลอมเพื่อลองลางออก เหลือเพียงยึดซี่ฟนปลอม

ใหอยกูบัที ่ทา silicone adhesive (Coltene Adhesive;

Coltene Whaledent, USA) ทิง้ใหแหง ผสมวสัดพุมิพ

ปากซิลิโคนชนิดเหลว นำไปปายทั้งดานลิ้น ดานริม

ฝปากและดานแกมของฟนปลอมเพื่อลองลาง มีขอบ

เขตจากคอฟนของซี่ฟนปลอมถึงขอบลางของฐาน

ฟนปลอม  นำฟนปลอมเพือ่ลองบนและลางเขาในปาก

ผปูวย ใหผปูวยเคลือ่นไหวกลามเนือ้ รมิฝปาก แกม และ

ลิน้  เมือ่วสัดแุขง็ตวัแลวนำออกมาตดัแตงสวนเกนิออก

กระบวนการนีท้ำใหไดรอยพมิพสวนขดัมนัของฟนปลอม

ทีอ่ยใูนเขตเปนกลาง (ภาพที ่9) จากนัน้นำไปอดัแบบ

และนดัหมายใหผปูวยมาใสฟน ในวนัทีใ่สฟน ตรวจสอบ

ทัง้ความสวยงาม การตดิอย ูเสถยีรภาพ การสบฟนและ

ปรบัแตงอกีครัง้ (ภาพที ่10) นดัมาตดิตามผลการรกัษา

เปนระยะ พบวาผูปวยมีความพึงพอใจตอฟนปลอม

ชุดใหม เนื่องจากไมหลวมหลุดงายและเคี้ยวอาหาร

ไดดขีึน้

ภาพที ่1-2  ลกัษณะสนัเหงอืกบนและลาง

ภาพที ่4  ลิม่อะครลิกิ (acrylic shim)ภาพที ่3  รอยพมิพปากขัน้ตนสนัเหงอืกลาง
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ภาพที ่ 5 การสรางเขตเปนกลาง ภาพที ่6 การสราง putty index

ภาพที ่7 เปลีย่นเปนแทงขีผ้ึง้ ภาพที ่8  ตำแหนงฟนลางในเขตเปนกลาง

ภาพที ่10 หลงัใสฟนปลอมภาพที ่9  รอยพมิพสวนขดัมนัของฟนปลอม
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วจิารณ
เปาหมายของการทำฟนปลอม คือการบูรณะ

รูปราง การทำงานและความสวยงาม ใหแกผูปวย

ดานขัดมันของฟนปลอมทั้งสามดานถูกลอมรอบ

ดวยลิ้นและแกม สัมพันธกับการเคลื่อนไหวเชิงสรีระ

(physiologic movement) เชน การพดู การบดเคีย้ว

อาหาร การกลืน การยิ้ม และการหัวเราะ ดังนั้น

การสรางฟนปลอมตองสัมพันธกับการเคลื่อนไหว

เหลานัน้ ฟนปลอมทีไ่มเหมาะสม มผีลตอเสถยีรภาพ

และการตดิอยทูีไ่มด ีความอมูนนูของใบหนาไมเพยีงพอ

ทีว่างสำหรบัลิน้นอยเกนิไป และการออกเสยีงไมชดัเจน

การสรางฟนปลอมสำหรบัผปูวยทีก่ระดกูขากรรไกรลาง

มีการละลายตัวไปมากโดยใชเทคนิคเขตเปนกลาง

เพื่อใหแนใจวาแรงที่เกิดจากกลามเนื้อทำใหเกิดการ

ตดิอยแูละเสถยีรภาพมากกวาทำใหฟนปลอมหลดุออก

ขณะทำหนาที่4การเรยีงฟนใหอยภูายในเขตเปนกลาง

ไมรบกวนการทำงานของอวัยวะภายในชองปาก

ดวยเทคนิคนี้  ตำแหนงฟนหลังอยูคอนมาทาง

ดานแกมมากกวาอยูบริเวณสันกระดูกขากรรไกร9

การสรางฟนปลอมทั้งปากชิ้นลาง ยากกวาการสราง

ฟนปลอมทัง้ปากชิน้บนและมคีวามยากยิง่ขึน้ในภาวะ

ที่แรงกลามเนื้อชองปากมีมาก รากฟนเทียมเปน

ทางเลือกที่ดีอยางหนึ่งแตก็มีขอควรพิจารณาหลาย

ประการทั้งดานสุขภาพรางกาย ลักษณะกายวิภาค

ภายในชองปาก รวมทัง้เศรษฐฐานะของผปูวยเอง ทำให

การสรางฟนปลอมโดยใชเทคนิคเขตเปนกลางถูกนำ

มาใชเพื่อแกไขปญหาดังกลาว ขอดีคือ ทำใหแรงที่

เกิดจากกลามเนื้อชองปาก ชวยทำใหฟนปลอมมีการ

ตดิอยแูละเสถยีรภาพมากกวา ทำใหฟนปลอมหลดุออก

ขณะทำหนาที่ อีกทั้งลดการกักเก็บของเศษอาหาร

ชวยทำใหใบหนามคีวามสวยงาม และทำใหลิน้มทีีอ่ยทูี่

เพยีงพอ8

วัสดุที่นิยมใชในการบันทึกเขตเปนกลางคือ

คอมเพานดพิมพปากหรือวัสดุปรับสภาพเนื้อเยื่อ8

ในการใชคอมเพานดพมิพปาก มปีจจยัทีต่องพจิารณา

อยูสามประการคือ หนึ่งคอมเพานดตองยึดติดกับ

แผนฐานชัว่คราวซึง่สามารถใชวงลวด (wire loop)7,10

หรือลิ่มอะคริลิก11 ชวยยึดได สองคอมเพานดตองถูก

ทำใหนิ่มดวยความรอนโดยทั่วและเปนเนื้อเดียวกัน

เมือ่ใชงาน และสามตองมคีวามแขง็เพยีงพอทีไ่มไหล

และคงรูปรางอยูไดเปนแทงกัด จนกระทั่งเขาไป

อยูในชองปาก เพื่อสรางตำแหนงเขตเปนกลาง3

ขอควรระวังในการใชงานในเรื่องความรอนของวัสดุ

เมือ่นำไปใสในปากผปูวย และการตดัแตงวสัดดุวยของ

มีคม สวนวัสดุปรับสภาพเนื้อเยื่อมีจุดประสงคหลัก

ของการใชเพื่อการปรับปรุงสภาพเนื้อเยื่อในชองปาก

ที่บาดเจ็บหรือมีพยาธิสภาพ ใหกลับคืนสูสภาพปกติ

โดยวัสดุตอบรับการเปลี่ยนแปลงรูปรางของเนื้อเยื่อ

อยางคอยเปนคอยไป มคีณุสมบตัหิยนุยดื (viscoelasticity)

กลาวคือเกิดการไหลแผและคืนตัวของวัสดุไดอยาง

ตอเนือ่งประมาณ 24 ชัว่โมง สามารถนำมาใชในการ

พมิพแบบขณะใชงานและใชหาตำแหนงเขตเปนกลาง

ไดอีกดวย12 สวนการยึดติดกับแผนฐานชั่วคราว

สามารถทำโดยใชวงลวด8 สำหรับผูปวยรายนี้ใชวัสดุ

ปรบัสภาพเนือ้เยือ่รวมกบัลิม่อะครลิกิในการหาตำแหนง

ของซี่ฟนปลอมลาง โดยใชเทคนิคเขตเปนกลาง

เนื่องจากคุณสมบัติที่ดีของวัสดุปรับสภาพเนื้อเยื่อ

ดงัทีไ่ดกลาวขางตนแลว ยงัมรีะยะเวลาแขง็ตวันาน และ

สามารถบนัทกึการเคลือ่นไหวของกลามเนือ้ในชองปาก

ไดดี8สวนลิม่อะครลิกิทีใ่ชยดึวสัดปุรบัสภาพเนือ้เยือ่กบั

แผนฐานชัว่คราว พบวาสามารถทำไดงาย ไมจำเปน

ตองใชทกัษะมากเมือ่เทยีบกบัการดดัวงลวดยดึกบัวสัดุ

ปรบัสภาพเนือ้เยือ่ไดด ีอกีทัง้ยงัเพิม่เตมิตดัแตงใหได

รปูรางตามตองการไดงาย สวนการสรางรอยพมิพดาน

ขัดมันของฟนปลอมลางเพื่อใหไดขนาดและรูปรางที่

เหมาะสมสอดคลองกับการทำงานของกลามเนื้อชอง

ปากทำใหฟนปลอมมีเสถียรภาพ ลดการสะสมของ

อาหารทีผ่วิดานนอกของฟนปลอม3 วสัดทุีน่ยิมนำมาใช

ไดแก วสัดพุมิพปากซลิโิคนชนดิเหลว3,4,11 ซึง่ลอกเลยีน

รายละเอียดไดดีและสามารถยึดติดกับขี้ผึ้งของ

ฟนปลอม เมื่อลองเมื่อใชรวมกับ silicone adhesive

ไมหลดุงาย และเมือ่วสัดแุขง็ตวัแลว กส็ามารถตดัแตง

สวนเกนิไดอกีดวย สรปุคอื การใชเทคนคิเขตเปนกลาง

ในการสรางฟนปลอมใหกบัผปูวย โดยเฉพาะผปูวยทีม่ี

กระดกูขากรรไกรลาง มกีารละลายตวัอยางรนุแรง ทำให

ไดฟนปลอมทีม่เีสถยีรภาพดขีึน้ มปีระโยชนอยางมาก

ในกรณีที่ผูปวยไมสามารถฝงรากฟนเทียมเพื่อใชยึด

ฟนปลอม ไมวาจากสาเหตใุดกต็าม แมวามขีัน้ตอนและ
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คาใชจายเพิ่มขึ้นจากการทำฟนปลอมโดยวิธีทั่วไป

แตผลลัพธที่ไดเปนที่พึงพอใจของผูปวย สามารถใช

ฟนปลอมไดอยางมปีระสทิธภิาพมากยิง่ขึน้
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