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บทคัดย่อ 

 การศึกษาวิจัยครั้งนี้ใช้รูปแบบการวิจัยแบบกึ่งทดลอง (Quasi Experimental Research)         
เพ่ือศึกษาประสิทธิผลของการให้ทันตสุขศึกษาโดยการแสดงบทบาทสมมติต่อการควบคุมคราบจุลินทรีย์      
บนตัวฟันในนักเรียนชั้นประถมศึกษา กลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-6 ในต าบล               
มะขามล้ม อ าเภอบางปลาม้า จังหวัดสุพรรณบุรี ท าการเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเป็นกลุ่มจากโรงเรียนที่มี
คุณสมบัติเหมือนกัน 2 โรงเรียน เป็นกลุ่มทดลอง จ านวน 41 คน และกลุ่มควบคุม จ านวน 45 คน           
กลุ่มทดลองได้รับ การให้ทันตสุขศึกษาโดยการแสดงบทบาทสมมติ กลุ่มควบคุมได้รับการให้ทันตสุขศึกษา
แบบปกติ การเก็บรวบรวมข้อมูล 2 ครั้ง ก่อนการทดลอง และหลังการทดลองโดยใช้แบบสอบถาม และ
แบบประเมินปริมาณคราบจุลินทรีย์ วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
Paired t-test และ Independent t-test ผลการศึกษาพบว่า ภายหลังทดลองกลุ่มทดลองมีความรู้
เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพดีกว่าก่อนทดลอง และมีปริมาณคราบจุลินทรีย์บนตัวฟันน้อยกว่า                            
ก่อนทดลอง ที่ระดับนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 เมื่อเปรียบเทียบระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม พบว่า 
ภายหลังทดลองกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ และปริมาณคราบ
จุลินทรีย์บนตัวฟันไม่แตกต่างกันค าส าคัญ: ทันตสุขศึกษา, บทบาทสมมติ, คราบจุลินทรีย์ 
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Abstract 
 This study was quasi-experimental research that aimed to study the effectiveness 
of oral hygiene instruction by role-play on dental plaque control among primary school 
students (grade 4-6)  in Makhamlom subdistrict, Bangplama district, Suphanburi province. 
Cluster Random Sampling was selected from 2 schools with the same qualifications as an 
experimental group of 41 people and a control group of 45 people. The experiment group 
had oral hygiene instruction by role- play activities.  The control group had regular oral 
hygiene instruction.  The researcher collected data before and after the interventions                
by using questionnaires and evaluation forms of dental plaque level. Data were analyzed 
using percentage, mean, standard deviation, paired t- test, and independent t- test.                  
The results of the study were as follows:  After received interventions, the experimental 
group had a score of knowledge about dental health care higher than before received 
interventions, and after received interventions, the experimental group had a score of 
dental plaque less than before received intervention.  When compared between                       
the experimental group and the control group, it was found that after the experiment,              
the experimental group and the control group had no different knowledge of dental health 
care and the amount of dental plaque. 

Keyword: Oral hygiene instruction, Role-play, Dental plaque 

บทน า 

 ปัญหาสุขภาพช่องปากเป็นปัญหาส าคัญทางสาธารณสุขที่สร้างความเสียหายทางเศรษฐกิจและ
ท าลายสุขภาพของประชาชน โดยโรคในช่องปากที่พบมากและเป็นปัญหาทางสาธารณสุขที่ส าคัญ         
สองอันดับแรก ในวัยประถมศึกษา ได้แก่ โรคฟันผุ และโรคเหงือกอักเสบ โดยเฉพาะในกลุ่มประถมศึกษา
ตอนปลายซึ่งมีอายุระหว่าง 10-12 ปี ถือเป็นกลุ่มที่มีความส าคัญทางระบาดวิทยา เนื่องจากเป็นกลุ่มอายุ
ที่มีฟันถาวรขึ้นครบ 28 ซี่ในช่องปาก ตลอดจนมีการเจริญเติบโตของขากรรไกรเต็มที่ อัตราการเกิด       
โรคฟันผุและโรคเหงือกอักเสบในวัยนี้ จะเป็นเครื่องท านายแนวโน้มการเกิดโรคในวัยผู้ใหญ่ และยังเป็น
ตัวแทนเปรียบเทียบความรุนแรงของการเกิดโรคในช่องปากในอนาคต สถานการณ์ปัญหาโรคฟันผุและ            
โรคเหงือกอักเสบของกลุ่มดังกล่าว ยังน่าเป็นห่วง เมื่อไม่ได้รับการดูแลรักษาอย่างทันท่วงที โรคจะลุกลาม
และเกิดการสูญเสียฟันในที่สุด ส่งผลต่อพัฒนาการ สุขภาพ การสบฟัน การออกเสียง การเรียน             
และที่ส าคัญคือเป็นแหล่งของการติดเชื้อ อาจแพร่กระจายสู่อวัยวะอ่ืนๆ ท าให้เกิดอันตรายถึงชีวิตได้  
(Kaewsutha, Intarakamhang & Duangchan, 2013) 

สถานการณ์สุขภาพช่องปากเด็กวัยเรียนจากรายงานการส ารวจสภาวะทันตสุขภาพแห่งชาติ           
ครั้งที่ 8 พ.ศ.2560 พบว่า เด็กอายุ 12 ปีมีอัตราความชุกของโรคฟันผุ ร้อยละ 52.0 โดยมีค่าเฉลี่ยฟันผุ 
ถอน อุด 1.4 ซี่ต่อคน ซึ่งใกล้เคียงกับผลจากการส ารวจครั้งที่ 7 พ.ศ.2555 ที่มีความชุกของโรคฟันผุ      
ร้อยละ 52.3 ค่าเฉลี่ยฟันผุ ถอน อุด 1.3 ซี่ต่อคน แต่กลับพบว่าสภาวะเหงือกอักเสบสูงขึ้นจากร้อยละ 
50.3 เป็น 66.3 (Bureau of Dental Health, 2018) และจากรายงานสภาวะช่องปากของเด็กวัยเรียน
จังหวัดสุพรรณบุรี  พ.ศ.2558 - 2559 พบว่า เด็กอายุ  12 ปี  มี ฟันผุ เ พ่ิมขึ้นจากร้อยละ 42.9                  
เป็นร้อยละ 44.4 เช่นเดียวกับ อ าเภอบางปลาม้า พบว่า เด็กอายุ 12 ปี มีฟันผุเพ่ิมขึ้นจากร้อยละ 33.6 
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เป็นร้อยละ 37.7 (Suphanburi Public Health Office, 2017) ปัจจัยอย่างหนึ่งที่มีผลโดยตรงกับสุขภาพ
ช่องปาก คือ คราบจุลินทรีย์ในช่องปากซึ่งเกิดจากพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากที่ไม่เหมาะสม        
ดังจะเห็นได้จากพฤติกรรมการแปรงฟันหลังอาหารกลางวันของนักเรียนลดลงจากร้อยละ 53.9            
เป็นร้อยละ 44.7 นอกจากนี้ยังมีพฤติกรรมการบริโภคที่เสี่ยงต่อการเกิดปัญหาสุขภาพช่องปากอีก เช่น 
พฤติกรรมการดื่มน้ าอัดลมและน้ าหวาน การกินลูกอม และการกินขนมกรุบกรอบ (Bureau of Dental 
Health, 2018) พฤติกรรมเหล่านี้นอกจากจะท าให้เกิดปัญหาฟันผุในเด็กแล้ว ยังก่อให้เกิดความเจ็บปวด 
การติดเชื้อ และสร้างปัญหาการบดเคี้ยวอาหาร มีผลต่อน้ าหนักตัว การเจริญเติบโตและบุคลิกภาพ          
ของเด็ก ที่ส าคัญคือส่งผลกระทบต่อการเรียน ท าให้เด็กหยุดเรียน และปัญหาฟันผุน าไปสู่การสูญเสียฟัน
ในวัยเด็ก และอาจสะสมจนต้องสูญเสียฟันทั้งปากในวัยสูงอายุตามมา  

จากสถิติและข้อมูลที่กล่าวมาข้างต้นจะเห็นได้ว่าพฤติกรรมการแปรงฟันของเด็กนักเรียน          
ยังไม่ดีเท่าที่ควรจึงจ าเป็นต้องปรับปรุงพฤติกรรมดังกล่าวให้ถูกต้องเหมาะสม การที่บุคคลจะปฏิบัติ
พฤติกรรมได้นั้นต้องทราบก่อนว่าปฏิบัติอย่างไรจึงถูกต้องเหมาะสม เมื่อปฏิบัติแล้วจะได้ผลลัพธ์อะไร
ตามมา ตามแนวคิดของ Bandura การจัดการหรือพัฒนาพฤติกรรมจึงต้องท าให้บุคคลเกิดความเชื่อมั่น       
ในตนเอง และคาดหวังในการกระท าว่าจะส่งผลดีกับตนเอง (Badura, 1997) โดยปัจจัยที่จะท าให้เกิด
ความสามารถตนเอง (Self-Efficacy) ประกอบด้วย แหล่งความเชื่อในความสามารถ กระบวนการกระตุ้น
ความสามารถ ผลประโยชน์ที่ได้จากความสามารถ และการฝึกหัดความสามารถ (Powwattana, 
Kalampakorn, Lagampan & Rawiworrakul, 2017) ซึ่งวิธีการพัฒนาให้เกิดการรับรู้ความสามารถ
ตนเองสามารถกระตุ้นได้ 4 รูปแบบ คือจากประสบการณ์ในความส าเร็จ การใช้ตัวแบบ การพูดชักจูง และ
การกระตุ้นอารมณ์ (Viratsestasin, 2017) จากแนวคิดข้างต้นที่กล่าวมาการจะช่วยให้บุคคลรู้ว่าตน         
มีความสามารถแค่ไหนในการที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมนั้นต้องสร้างประสบการณ์ให้แก่บุคคลนั้น        
จากการให้สุขศึกษารูปแบบเดิม ๆ คือการบรรยายให้ความรู้ท าให้ผู้รับไม่สามารถเกิดพฤติกรรมได้ ดังนั้น
การปรับเปลี่ยนรูปแบบวิธีการทางสุขศึกษาใหม่ ๆ เพื่อกระตุ้นให้ผู้ฟังเกิดพฤติกรรมจึงส าคัญ ผู้วิจัยเห็นว่า
การแสดงบทบาทสมมติ  (Role-play)  จะเป็นรูปแบบการสอนที่ท า ให้ เกิดการเรียนรู้ ร่ วมกัน                  
และได้ประสบการณ์จริง โดยผู้สอนสามารถสร้างสถานการณ์และบทบาทสมมติขึ้นมา ให้ใกล้เคียงกับ
ความเป็นจริง โดยให้ผู้เรียนเป็นผู้แสดงบทบาทสมมตินั้น ๆ ตามวัตถุประสงค์ที่ผู้สอน ได้ก าหนดไว้ เพ่ือให้
ผู้เรียนได้แสดงออกทางด้านความรู้ ความคิด ที่คิดว่าตนควรจะปฏิบัติ ดังนั้นวิธีการให้ทันตสุขศึกษาโดย
การแสดงบทบาทสมมติ จึ งสอดคล้องกับแนวคิดของ  Bandura และเหมาะสมกับเด็กวัยเรียน                      
เพราะเดก็ในช่วงวัยนี้เป็นช่วงวัยที่มีความคิดสร้างสรรค์และจินตนาการ ต้องการการยอมรับ และค าเฉยชม
จากครู ผู้ปกครอง และเพ่ือนนักเรียน ซึ่งการใช้วิธีดังกล่าวท าให้นักเรียนมีความรู้ พฤติกรรม และทักษะใน
การดูแลสุขภาพช่องปากที่ดีขึ้น ผู้วิจัยจึงสนใจวิธีการให้ทันตสุขศึกษาโดยการแสดงบทบาทสมมติ            
มาใช้ในการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพช่องปาก เพ่ือท าให้นักเรียนเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมด้าน
ความรู้ ทักษะในการท าความสะอาดช่องปากที่ถูกต้อง 

วัตถุประสงค์วิจัย 
 เพ่ือศึกษาประสิทธิผลของการให้ทันตสุขศึกษาโดยการแสดงบทบาทสมมติต่อการควบคุม          
คราบจุลินทรีย์บนตัวฟันในนักเรียนชั้นประถมศึกษา 
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สมมติฐานการวิจัย 
1. ภายหลังทดลองนักเรียนมีความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพมากกว่าก่อนทดลอง 
2. ภายหลังทดลองนักเรียนมีคราบจุลินทรีย์บนตัวฟันน้อยกว่าก่อนทดลอง 
3.  ภ ายหลั ง ทดลองนั ก เ รี ยน กลุ่ ม ทดลอง มี ค ว ามรู้ เ กี่ ย ว กั บ ก ารดู แลทั นตสุ ขภ า พ                          

มากกว่ากลุ่มควบคุม 
4. ภายหลังทดลองนักเรียนกลุ่มทดลองมีคราบจุลินทรีย์บนตัวฟันน้อยกว่ากลุ่มควบคุม 

กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

 

 

 
 
 
ระเบียบวิธีวิจัย 

การศึกษาค้นคว้าครั้งนี้ เป็นการวิจัยแบบ Quasi Experimental Research ชนิดศึกษาสองกลุ่ม
วัดผลก่อนและหลังการทดลอง (Two group, pretest posttest design) 
ประชากรกลุ่มตัวอย่าง 

ประชากร ที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้  ได้แก่  นักเรียนประถมศึกษาปีที่ 4-6 ต าบลมะขามล้ม              
อ าเภอบางปลาม้า จังหวัดสุพรรณบุรี  
 กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ นักเรียนประถมศึกษาปีที่  4-6 ต าบลมะขามล้ม อ าเภอบางปลาม้า                    
จังหวัดสุพรรณบุรี ท าการเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเป็นกลุ่ม (Cluster Random Sampling) จากโรงเรียน                
ที่มีคุณสมบัติเหมือนกัน 2 โรงเรียน โดยการจับฉลากเป็นกลุ่มทดลอง จ านวน 41 คน และกลุ่มควบคุม              
จ านวน 45 คน ก าหนดเกณฑ์คัดเข้าได้แก่ 1) เข้าร่วมด้วยความสมัครใจ โดยได้รับค าบอกกล่าวอย่างเต็ม
ใจ และ 2) เป็นผู้ที่สามารถตอบค าถามเองได้ เกณฑ์ในการคัดออก ได้แก่ 1) นักเรียนที่ลาออกหรือ                    
ขาดเรียนระหว่างการท าการวิจัย และ 2) ผู้เข้าร่วมวิจัยขอถอนตัว 

 

 

 

กลุ่มทดลอง 
โปรแกรมทันตสุขศึกษาโดยการแสดงบทบาทสมมติ 
1. การพัฒนาความรู้เกีย่วกับสุขภาพช่องปาก 
2. จัดกิจกรรมกลุ่ม โดยให้ตัวแทนกลุ่มแตล่ะกลุ่ม
ออกมาแสดงละครเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่อง
ปากโดยใช้บทบาทสมมติ  

- ความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ 
- ปริมาณคราบจลุินทรีย์บนตัวฟัน 

กลุ่มควบคุม 
โปรแกรมทันตสุขศึกษาแบบบรรยาย 
1. การพัฒนาความรู้เกีย่วกับสุขภาพช่องปาก 

ตัวแปรต้น 

ตัวแปรตาม 
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เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องที่ใช้ทดลอง คือ โปรแกรมทันตสุขศึกษาโดยการแสดงบทบาทสมมติ  ประกอบด้วย         
กิจกรรม 2 ครั้ง ได้แก่ ครั้งที่ 1 บรรยายแบบมีส่วนร่วมเกี่ยวกับการป้องกันโรคฟันผุ ประกอบการแสดง
บทบาทสมมติ (Role-play) ครั้งที่ 2 กิจกรรมการแสดงบทบาทสมมติ (Role-play) เกี่ยวกับสถาณการณ์
และวิธีการป้องกันโรคฟันผุ 

เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลวิจัย คือ แบบสอบถามและแบบประเมินที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น 
ประกอบด้วย 3 ส่วน ดังนี้  

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป เป็นแบบเลือกตอบ จ านวน 2 ข้อ ได้แก่ เพศ และอายุ 
ส่วนที่ 2 ความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ จ านวน 10 ข้อ เป็นแบบเลือกตอบ 4 ตัวเลือก          

โดยคิดคะแนนจากตอบถูกเท่ากับ 1 คะแนน ตอบผิดเท่ากับ 0 คะแนน ก าหนดเกณฑ์การแปลผล 3 ระดับ 
(Bloom, 1971) ดังนี้ 

คะแนนร้อยละ 80 ขึ้นไป (คะแนนเฉลี่ย 0.80-1.00)  หมายถึง ระดับมาก   
คะแนนร้อยละ 60-79 (คะแนนเฉลี่ย 0.60-0.70)        หมายถึง ระดับปานกลาง   
คะแนนน้อยกว่าร้อยละ 60 (คะแนนเฉลี่ย 0.00-0.50) หมายถึง ระดับน้อย  

 ส่วนที่ 3 การประเมินปริมาณคราบจุลินทรีย์บนตัวฟัน โดยการประยุกต์ใช้ Plaque index (PI)       
โดยการตรวจฟัน 6 ซี่ คือ ฟันซี่ 16, 11,26, 36, 31, 46 หากไม่มีซี่ที่ก าหนดให้วัดปริมาณคราบจุลินทรีย์          
ซี่ข้างเคียงกัน ซึ่งมีคะแนนอยู่ระหว่าง 0-3 คะแนน โดยมีเกณฑ์ให้คะแนน (Ainamo & Bay, 1975) ดังนี้ 

0  คือ  ไม่มีคราบสีย้อมบนตัวฟัน 
1  คือ  มีคราบสีย้อมปกคลุมไม่เกิน 1/3 ของตัวฟันนับจากขอบเหงือก 
2  คือ  มีคราบสีย้อมปกคลุมไม่เกิน 2/3 ของตัวฟันนับจากขอบเหงือก 
3  คือ  มีคราบสีย้อมปกคลุมตัวฟันมากกว่า 2/3 ของตัวฟันนับจากขอบเหงือก 

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
ความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity) โดยประเมินจากผู้เชี่ยวชาญด้านทันตสาธารณสุข          

ด้านส่งเสริมสุขภาพ และด้านประเมินผล จ านวน 3 ท่าน โดยมีค่า IOC อยู่ระหว่าง 0.67 – 1.00  
ความเที่ยงของเครื่องมือ (Reliability) โดยการทดลองใช้เครื่องมือในโรงเรียนใกล้เคียง วิเคราะห์

ความเที่ ยงแบบทดสอบความรู้ เกี่ ยวกับทันตสุ ขภาพด้วยวิธี ของคู เดอร์  ริชาร์ดสัน ( KR 20)                               
มีค่าเท่ากับ 0.71  

ปรับมาตรฐานการประเมินคราบจุลินทรีย์ โดยผู้ตรวจกับผู้เชี่ยวชาญมีค่า Kappa ระหว่าง                
0.806 – 0.829 และปรับมาตรฐานระหว่างผู้ตรวจมีค่า Kappa ระหว่าง 0.844 – 0.889 
การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 ระยะก่อนทดลอง 
 สัปดาห์ที่ 1 ประเมินความรู้ก่อนการทดลองโดยใช้แบบสอบถามความรู้ เกี่ยวกับการดูแล                
ทันตสุขภาพ และประเมินปริมาณคราบจุลินทรีย์โดยการย้อมสีฟันแล้วใช้แบบประเมินคราบจุลินทรีย์           
ในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
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 ระยะทดลอง 
 กลุ่มทดลอง 
 สัปดาห์ที่ 2 โปรแกรมทันตสุขศึกษาครั้งที่ 1 ผู้วิจัยให้ความรู้ เกี่ยวกับการป้องกันโรคฟันผุ                
โดยประกอบการแสดงที่มีนักเรียนเป็นส่วนร่วม โดยก าหนดนักแสดง เช่น ผู้แสดงเป็นแบคทีเรีย              
ผู้แสดงเป็นแปรงสีฟัน เป็นต้น เมื่อผู้วิจัยบรรยายความรู้ นักแสดงจะปฏิบัติตามผู้ก ากับการแสดง                  
เพ่ือให้เห็นกลไกของการเกิดฟันผุ และการป้องกันฟันผุที่เป็นรูปธรรม ใช้เวลา 1 ชั่วโมง  
 สัปดาห์ที่ 3 โปรแกรมทันตสุขศึกษาครั้งที่ 2 ผู้วิจัยแบ่งนักเรียนกลุ่มเป็น 2 กลุ่ม จากนั้น
มอบหมายงานเป็นสถานการณ์ของโรคฟันผุและวิธีการป้องกัน จากนั้นให้นักเรียนทั้ง 2 กลุ่ม                        
คิดการแสดงบทบาทสมมติของกลุ่มตัวเอง และจากนั้น แต่ละกลุ่มท าการแสดงบทบาทสมมติ                    
ติดตามสถานการณ์ที่แต่ละกลุ่มได้รับหัวข้อ ใช้เวลา 3 ชั่วโมง 
 กลุ่มควบคุม 
 สัปดาห์ที่ 2 และสัปดาห์ที่ 3 นักเรียนจะได้รับโปรแกรมทันตสุขศึกษาเกี่ยวกับสุขภาพช่องปาก     
การป้องกันโรคฟันผุ และวิธีการป้องกันโรคฟันผุ สัปดาห์ละ 1 ครั้ง ครั้งละ 1 ชั่วโมง 
 ระยะหลังทดลอง 

สัปดาห์ที่ 4 ประเมินความรู้หลังการทดลองโดยใช้แบบสอบถามความรู้ เกี่ยวกับการดูแล                
ทันตสุขภาพ และประเมินปริมาณคราบจุลินทรีย์โดยการย้อมสีฟันแล้วใช้แบบประเมินคราบจุลินทรีย์              
ในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
น าข้อมูลทั้งหมดจากแบบสอบถาม มาวิเคราะห์ทางสถิติและประมวลผล โดยใช้โปรแกรม

วิเคราะห์ทางสถิติส าเร็จรูป โดยวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปด้วยสถิติ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
และเปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนเฉลี่ยของความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ และปริมาณ
คราบจุลินทรีย์บนตัวฟันก่อนการทดลองและหลังการทดลองด้วย Paired t-test และระหว่างกลุ่มทดลอง
และกลุ่มควบคุมด้วย Independent t-test เนื่องจากผลทดสอบ Normality โดย Kolmogorov-
Smirnov Test มีค่า P-value เท่ากับ 0.148 แสดงว่าข้อมูลเป็นโค้งปกติ 

จริยธรรมวิจัย 
การศึกษาครั้งนี้ ผู้ศึกษาได้ยึดหลักจริยธรรมในทุกขั้นตอนโดยผ่านการรับรองจริยธรรมการวิจัย        

ในมนุษย์จากวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดสุพรรณบุรี เลขที่ PHCSPนศ-110 พ.ศ 2562 

ผลการวิจัย 
ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า กลุ่มทดลอง เพศชาย ร้อยละ 57.89 เพศหญิง ร้อยละ 42.11 

กลุ่มควบคุม เพศชาย ร้อยละ 60.53 เพศหญิง ร้อยละ 39.47 มีอายุส่วนใหญ่อยู่ท่ี 10-11 ปี 
ผลการศึกษาประสิทธิผลของการให้ทันตสุขศึกษาโดยการแสดงบทบาทสมมติต่อการควบคุม        

คราบจุลินทรีย์บนตัวฟันในนักเรียนชั้นประถมศึกษา โดยการประเมินความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ    
และปริมาณคราบจุลินทรีย์บนตัวฟัน ดังนี้ 
 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ และปริมาณคราบจุลินทรีย์
ก่อน-หลังทดลองของกลุ่มทดลอง พบว่า ภายหลังการทดลองกลุ่มทดลองมีความรู้เกี่ยวกับการดูแล           
ทันตสุขภาพมากกว่าก่อนทดลอง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยก่อนทดลองกลุ่มทดลอง              
มีค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้ เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ เท่ากับ 7.29 คะแนน และหลังทดลอง                 
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มีค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ เท่ากับ 8.53 คะแนน และภายหลังการทดลอง          
กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคราบจุลินทรีย์บนตัวฟันน้อยกว่าก่อนทดลอง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
โดยก่อนทดลองกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคราบจุลินทรีย์บนตัวฟัน เท่ากับ 2.31 และหลังทดลองมีค่าเฉลี่ย
คราบจุลินทรีย์บนตัวฟัน เท่ากับ 1.25 ดังตารางที่ 1 

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ และปริมาณคราบจุลินทรีย์  
ก่อน-หลังทดลองของกลุ่มทดลอง 

ตัวแปร ก่อนทดลอง 
(N=41) 

หลังทดลอง 
(N=41) 

t p-value 

M SD M SD   
ความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ  7.29 1.37 8.53 0.86 6.77* <0.001 

คราบจลุินทรีย์บนตัวฟัน 2.31 0.34 1.25 0.58 11.35* <0.001 
*ระดับนัยส าคัญ 0.05 

เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพระหว่างกลุ่มทดลองกับ        
กลุ่มควบคุม พบว่า ภายหลังทดลองกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้เกี่ยวกับการดูแล
ทันตสุขภาพไม่แตกต่างกัน โดยหลังทดลองกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้ เกี่ยวกับการดูแล                  
ทันตสุขภาพ เท่ากับ 8.53 คะแนน และกลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพ 
เท่ากับ 8.00 คะแนน ดังตารางที่ 2 

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้เกี่ยวกับทันตสุขภาพ ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม    
ก่อนทดลองและหลังทดลอง 

ระยะ กลุ่มทดลอง (N=41) กลุ่มควบคุม (N=45) t p-value* 
M SD M SD 

ก่อนทดลอง 7.29 1.37 7.21 1.27 0.26 0.398 

หลังทดลอง 8.53 0.86 8.00 1.61 1.78 0.400 

เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคราบจุลินทรีย์บนตัวฟันระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มควบคุม พบว่า 
ภายหลังทดลองกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ยคราบจุลินทรีย์บนตัวฟันไม่แตกต่างกัน                     
โดยหลังทดลองกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคราบจุลินทรีย์บนตัวฟัน เท่ากับ 1.25 และกลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ย
คราบจุลินทรีย์บนตัวฟัน เท่ากับ 1.44 ดังตารางที่ 3 

ตารางที่ 3 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยปริมาณคราบจุลินทรีย์บนตัวฟัน ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม       
ก่อนทดลองและหลังทดลอง 

ระยะ กลุ่มทดลอง (N=41) กลุ่มควบคุม (N=45) t p-value 
M SD M SD 

ก่อนทดลอง 2.31 0.34 2.29 0.47 0.28 0.388 

หลังทดลอง 1.25 0.58 1.44 0.50 1.48 0.072 

อภิปรายผล 
จากการศึกษาประสิทธิผลของการให้ทันตสุขศึกษาโดยการแสดงบทบาทสมมติต่อการควบคุม                

คราบจุลินทรีย์บนตัวฟันในนักเรียนชั้นประถมศึกษา สามารถอภิปรายได้ ดังนี้ 
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 ความรู้เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพของนักเรียนกลุ่มทดลองภายหลังทดลองมากกว่าก่อนทดลอง
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 เป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 1 แสดงให้เห็นว่าการให้ทันตสุขศึกษา         
โดยการแสดงบทบาทสมมติสามารถพัฒนาความรู้ให้นักเรียนได้ เนื่องจากวิธีการให้ทันตสุขศึกษา               
โดยแสดงบทบาทสมมติเป็นวิธีที่มุ่งฝึกการท างานร่วมกัน กล้าคิด กล้าแสดงออกในการแก้ปัญหา                
การตัดสินใจ จึงท าให้เด็กนักเรียนเกิดความเข้าใจในเนื้อหามากยิ่งขึ้น  สอดคล้องกับ รัตนา จันทร               
ศึกษาพบว่า ภายหลังการเข้าร่วมโปรแกรมทันตสุขศึกษาในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมทันตสุขภาพ 
นักเรียนมีความรู้เกี่ยวกับทันตสุขภาพเพ่ิมขึ้น (Junthorn, 2016) และสอดคล้องกับ ณัฐวัฒน์ ภิญโญจิตร,                    
รุ่งฟ้า กิติญาณุสันต์ และมณเทียร ชมดอกไม้ ศึกษาพบว่า นักเรียนมีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนสุขศึกษา                    
ด้วยการจัดการเรียนรู้ด้วยบทบาทสมมติ สถานการณ์จ าลอง หลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียน (Pinyochit, 
Kitiyanusan & Chomdokmai, 2020) แต่ผลการวิจัยพบว่าการให้ทันตสุขศึกษาโดยการแสดงบทบาท
สมมติกับการสอนสุขศึกษาแบบเดิม มีผลต่อความรู้ เกี่ยวกับการดูแลทันตสุขภาพไม่แตกต่างกัน                  
ไม่เป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 2 เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างทั้งสองกลุ่มมีความสามารถในการเรียนรู้สูง               
ซึ่งดูได้จากผลการเรียนที่ผ่านมาของนักเรียน จึงท าให้การสอนรูปแบบใดก็ตามสามารถพัฒนาความรู้              
ได้ ส่วนหนึ่งเพราะเด็กมีความพร้อมในการเรียนรู้ และเด็กมีความรู้ พ้ืนฐานอยู่แล้ว ดังนั้นการสอน             
ทันตสุขศึกษาโดยการแสดงบทบาทสมมติกับการสอนสุขศึกษาแบบเดิมจึงกระตุ้นหรือฟ้ืนฟูความรู้                 
ที่มีแต่เดิมของเด็กได้จึงท าให้การสอนทันตสุขศึกษาทั้งสองวิธีสามารถเพ่ิมระดับคะแนนความรู้                    
ของนักเรียนได้ แต่การสอนทันตสุขศึกษาด้วยกิจกรรมการแสดงบทบาทสมมติ (Role-play) เป็นการสอน
ที่สนับสนุนให้ผู้เรียนมีส่วนร่วมและได้ลงมือปฏิบัติร่วมกันระหว่างผู้เรียนท าให้นักเรียนเกิดความสนใจ             
ในการเรียนสอดคล้องกับการศึกษาแนวใหม่ที่เน้นความบันเทิง (Edutainment) เนื่องจากการเรียนรู้                
ในบรรยากาศที่เพลิดเพลินสนุกสนานมีผลดีต่อการเรียนรู้  และความเต็มใจของเด็กที่จะแสดงพฤติกรรม 
(Pasawano, 2013) การสอนทันตสุขศึกษาด้วยกิจกรรมการแสดงบทบาทสมมติจึงไม่เพียงเป็นการพัฒนา
ความรู้  แต่ยังช่วยให้เด็กแสดงพฤติกรรมที่ เหมาะสมได้จากประสบการณ์ที่ เรียนรู้จากกิจก รรม                    
การแสดงบทบาทสมมต ิ

คราบจุลินทรีย์บนตัวฟันของนักเรียนกลุ่มทดลองภายหลังทดลองน้อยกว่าก่อนทดลอง                
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 เป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 2 แสดงให้เห็นว่าการให้ทันตสุขศึกษา              
โดยการแสดงบทบาทสมมติสามารถพัฒนาสุขภาพช่องปากนักเรียนได้ เนื่องจากความรู้เกี่ยวกับการดูแล
สุขภาพช่องปากที่มากขึ้น ท าให้นักเรียนมีความรู้ ความเข้าใจเรื่องการแปรงฟัน การบริโภคอาหาร                  
ที่ เหมาะสม ท าให้การสะสมของคราบจุลินทรีย์บนตัวฟันลดลงได้ สอดคล้องกับแนวคิด ทฤษฎี
ความสามารถของตนเอง (Self-efficacy theory) ทีว่าการที่บุคคลจะแสดงพฤติกรรมใดนั้น บุคคลนั้น
จะต้องรับรู้ความสามารถที่จะปฏิบัติ และมีความคาดหวังผลลัพธ์ในการกระท านั้น (Bandura, 1997)               
ซึ่งกิจกรรมการให้ทันตสุขศึกษาโดยการแสดงบทบาทสมมติเป็นกิจกรรมที่มีรูปแบบการสอนที่ท าให้                
เกิดการเรียนรู้ร่วมกัน และได้รับประสบการณ์จริง จึงสามารถกระตุ้นให้เกิดการรับรู้ความสามารถตนเอง
จากประสบการณ์ในความส าเร็จ การใช้ตัวแบบ การพูดชักจูง และการกระตุ้นอารมณ์ (Viratsestasin, 
2017) และการกระตุ้นจากผู้สอนเพ่ือน จากกระบวนการกลุ่ม นอกจากนั้นยังสร้างแรงจูงใจจากรางวัลหรือ
ค าชื่นชมจากผู้สอนและครู จึงท าให้นักเรียนปรับเปลี่ยนพฤติกรรมทันตสุขภาพที่เหมาะสม สอดคล้องกับ 
อุมาพร ชมโฉม, อารยา ปรานประวิตร และวันเพ็ญ แก้วปาน ที่ศึกษาผลของโปรแกรมทันตสุขศึกษาโดย
ประยุกต์ใช้ทฤษฎีความสามารถตนเอง พบว่า หลังเข้าร่วมโปรแกรมนักเรียนมีปริมาณคราบจุลินทรีย์            
บนตัวฟันน้อยลง (Chomchome, Pranprawit & Kaewpan, 2017) และสอดคล้องกับ ชิงชัย บัวทอง, 
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ยินดี พรหมศิริไพบูลย์, อัจริยา วัชราวิวัฒน์ ที่ศึกษา ผลของโปรแกรมส่งเสริมสุขภาพช่องปาก พบว่า            
หลังเข้าร่วมโปรแกรมนักเรียนมีปริมาณแผ่นคราบจุลินทรีย์ลดลง (Buathong, Promsiripaiboon & 
Vatchalavivat, 2015) แต่ผลการวิจัยพบว่าการให้ทันตสุขศึกษาโดยการแสดงบทบาทสมมติกับการสอน
สุขศึกษาแบบเดิมมีผลต่อการลดลงของคราบจุลินทรีย์บนตัวฟัน ไม่แตกต่างกัน ไม่เป็นไปตามสมมติฐาน
ข้อที่ 4 สมมติฐาน เนื่องจากโรงเรียนทั้งสองแห่งอยู่ในพ้ืนที่ใกล้เคียงกัน และมีกิจกรรมการแปรงฟันหลัง
อาหารกลางวันทุกวันเหมือนกัน ประกอบกับนักเรียนมีคุณลักษณะส่วนบุคคล พ้ืนฐานความรู้ และ                 
การแปรงฟันที่ดี มีระบบบริการด้านทันตสาธารณสุขเหมือนกันทั้งสองแห่ง ตลอดจนลักษณะทางสังคม                
ที่คล้ายคลึงกัน เมื่อได้รับการกระตุ้นทั้งจากการบรรยาย หรือกิจกรรมแสดงบทบาทสมมติจึงท าให้นักเรียน
เกิดความตื่นตัวมากขึ้น ปฏิบัติตนในการดูแลสุขภาพช่องปากดีขึ้น จึงอาจสรุปได้ว่าการให้ทันตสุขศึกษา
โดยการแสดงบทบาทสมมติสามารถกระตุ้นให้นักเรียนเกิดความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปาก และ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก จนน าไปสู่ผลลัพธ์ที่พึงประสงค์คือลดปริมาณ คราบจุลินทรีย์สาเหตุ
หลักของโรคฟันผุและเหงือกอักเสบได้ 

การน าผลการวิจัยไปใช้ 
1. โรงเรียนหรือหน่วยงานสาธารณสุขสามารถน าวิธีการให้ความรู้โดยการแสดงบทบาทสมมติ            

ไปปรับใช้ในการพัฒนาสุขภาพช่องปากเด็กวัยเรียนได้ 
2. ผู้ปกครองหรือผู้ดูแลเด็กสามารถประยุกต์ใช้การแสดงบทบาทสมมติไปปรับใช้ในการสร้าง

กิจกรรมกับครอบครัว เพ่ือส่งเสริมสุขภาพช่องปากเด็กวัยเรียนได้ 
3. โรงเรียนหรือหน่วยงานอ่ืน ๆ สามารถใช้กิจกรรมแสดงบทบาทสมมติไปปรับใช้ในการ

สร้างสรรค์กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพช่องปากได้ 
4. โรงเรียนควรมีระบบเวลาของการติดตามผลระยะยาว เช่น ทุก 3 เดือน หรือ 6 เดือน                 

เพ่ือดูผลการเปลี่ยนแปลงที่แท้จริง 

ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
 ควรมีการศึกษาประสิทธิผลของการให้ทันตสุขศึกษาโดยการแสดงบทบาทสมมติในแต่ละช่วงวัย             
เช่น กลุ่มเด็กก่อนวัยเรียน กลุ่มเด็กมัธยมศึกษา เพ่ือศึกษาว่าประสิทธิผลของการให้ทันตสุขศึกษา               
โดยการแสดงบทบาทสมมติมีประสิทธิผลในช่วงวัยอ่ืน ๆ หรือไม่ 
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