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 การสาํรวจทนัตสขุภาพแห่งชาติ ปี 2550 เขต 5 เดก็ 5 ปี มีฟันผุ ร้อยละ80 วิจัยน้ีมีวัตถุประสงค์

เพ่ือประเมินผลโครงการคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทันตสุขภาพเขต 5 จังหวัดนครราชสีมา, ชัยภูมิ, 

บุรีรัมย์ และสริุนทร์ ในด้านการดาํเนินงานโครงการ ปัจจัยนาํเข้าและปัจจัยต่อการเลือกวิธกีาร แต่

ละจังหวัดคัดเลือกโรงเรียนกลุ่มตัวอย่างอย่างเฉพาะเจาะจง 2 โรงเรียนคู่หูที่มีการดาํเนินงานทนัต

สุขภาพระดับดี 4 จังหวัด 8 โรงเรียนคู่หู รวมเป็น 16 โรงเรียน (หน่ึงโรงเรียนคู่หูประกอบด้วย

โรงเรียนที่มีการดาํเนินงานส่งเสริมทันตสุขภาพระดับดีมากที่ช่วยส่งเสริมพัฒนาด้านการส่งเสริม

ทนัตสขุภาพกบัโรงเรียนที่อยู่ใกล้เคียงกนั) เกบ็ข้อมูลด้วยวิธกีารสมัภาษณ์ มิถุนายน 2553 ศึกษา

เอกสารผลการดําเนินงานโรงเรียน การสังเกตกิจกรรมและบันทึกวิดีทัศน์ ลงบันทึกแบบ

ตรวจสอบรายการด้านปัจจัยนาํเข้าและด้านปัจจัยต่อการเลือกวิธีการดาํเนินงานวิจัยเชิงคุณภาพน้ี

ตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูลแบบสามเส้า ด้านข้อมูลและด้านวิธรีวบรวมข้อมูลและวิเคราะห์

เชิงเน้ือหา พบว่า มีการจัดกิจกรรมส่งเสริมทนัตสุขภาพตามบริบทของพ้ืนที่ทั้งในระดับโรงเรียน

และจังหวัดเพ่ือคัดเลือกในระดับเขต มีโรงเรียนเข้าร่วม 68 โรงเรียน ปัจจัยนาํเข้าที่ส่งเสริมการ

ดาํเนินโครงการ 3 ด้าน ; ดา้นบุคคล บุคลากรที่เกี่ยวข้องกบัโครงการมีความรู้ความเข้าใจในการ

พัฒนาทันตสุขภาพและมีความกระตือรือร้นในการดําเนินงาน ด้านทรัพยากรสิ่ งแวดล้อม 

โรงเรียนและชุมชนร่วมมือกันระดมทรัพยากร งบประมาณ วัสดุอุปกรณ์ สถานที่ที่เอื้ อต่อทันต

สุขภาพ ด้านกลไกและกิจกรรม มีการบริหารจัดการที่ดีและสอดคล้องกับความต้องการของ

ชุมชนโดยมีการประกวดเป็นการกระตุ้ นการดําเนินการ  ปัจจัยที่ มีผลต่อการเลือกวิธีการ

ดาํเนินงาน 2 ด้าน ; ดา้นการดาํเนินการโดยภาคีเครือข่ายนักเรียน ผู้บริหารโรงเรียน อบต. โดย

มีเจ้าหน้าที่สาธารณสขุสนับสนุนการดาํเนินงานทนัตสขุภาพในโรงเรียน ดา้นมาตรการดาํเนินการ
วิชาการทันตสุขภาพ  การควบคุมอาหาร/ขนมที่เป็นอันตรายต่อทันตสุขภาพและการแปรงฟัน

หลังอาหารกลางวันทุกวันด้วยยาสีฟันผสมฟลูออไรด์ โดยสรุปทุกจังหวัดในเขต 5  มีการ

ดําเนินการคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทันตสุขภาพ มีการใช้ปัจจัยนําเข้าด้านบุคคล, ทรัพยากร

สิ่งแวดล้อม, กลไกและกิจกรรมที่เอื้ อหนุนต่อการทาํงานโดยมีปัจจัยที่มีผลต่อการเลือกวิธีการ

ดาํเนินงานด้านภาคีเครือข่ายและมาตรการทางวิชาการทันตสุขภาพ การควบคุมการบริโภคและ

การแปรงฟันเป็นวิธใีนการดาํเนินงานให้สาํเรจ็ 

  คําสําคญั: การส่งเสริมทนัตสขุภาพ, โรงเรียนประถมศึกษา
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 The	results	of	dental	health	national	survey	in	2007	revealed	that	in	region	5	,	80%	
of	 children	 5	 years	 old	 had	 dental	 caries.	 This	 study	 aimed	 to	 evaluate	 paired	
schools	 on	 dental	 health	 promotion	 in	 region	 5	 project.	 Included	 Nakhon	
Ratchasima	 ,	 Chaiyaphum	 ,	 Buriram	 and	 Surin	 province	 in	 the	 project	
implementation,	 input	 and	 selection	 method	 factors. Each	 province	 purposive	
selected	two	paired	schools	with	best	dental	health	promotion.	Four	provinces	 ,a	
total	of	16	schools,	eight	paired	schools.	(A	paired	school included	schools	that	had	
the	best	dental	health	promotion	to	help	development	of	the	promoting	the	dental	
health	promotion	 to	 school	 adjacent	 to	 each	other).	 The	 study	was	 conducted	 in	
June	 2010.	 Data	 were	 collected	 by	 mean	 of	 interview,	 reviewing	 school	 dental	
health	 reports,	 observing	 activities	 and	 taking	 DVD	 record.	 Checklist	 to	 record	 the	
inputs	and	the	process	to	implementation.	Qualitative	research	controlled	by	Data	&	
Methodological	Triangulation		technique	and		analyzed	by	content	analysis.	Found	that	
dental	health	promotion	activities	in	the	context	of	the	school	and	provincial	level	
to	select	paired	schools	for	regional	level.	There	were	68	participating	schools.	Three	
inputs	that	promote	the	implementation	of	the	project	;	Human	factors.	Consisting	
of	personnel	associated	with	 the	project	had	developed	dental	health	knowledge	
and	 enthusiasm	 for	 dental	 health	 promotion.	 Environmental	 resources.	 The	
schools	 and	 community	 collaboration	 mobilized	 resources,	 materials,	 budget,	
facilities,	 contributing	 to	 dental	 health.	 Strategies	 and	 activities.	 With	 good	
management	and	the	needs	of	the	community	and	incentive	to	contest	the	action.	
Two	 factors	 affecting	 the	 selection	 procedures.	The	network	 operated	 by	 students,	
school	administrators,	subdistrict	administrative	organization,	dental	supported	by	
the	public	health	officials	in	the	schools.	Implementation	of	the	measures.	Acadamic	
of	 dental	 health.	 Control	 food/snacks	 that	 were	 harmful	 to	 oral	 health.	 And	
brushing	teeth	after	lunch	everyday	with	fluoride	toothpaste.	In	summary,	all	 the	
provinces	 in	paired	 schools	with	 the	 implementation	of	dental	health	promotion	
had	 the	 inputs	 of	 the	 human	 factors,	 environmental	 resources,	 strategies	 and	
activities	 support	 functions.	 The	 approach	 to	 the	 project	 was	 the	 partnership	
networks	 and	measures	 of	 academic	 dental	 health,	 Control	 intake	 and	 brushing	
was	a	way	to	accomplish	the	task. 	
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บทนาํ 
เดก็วัยประถมศึกษาเป็นวัยที่สามารถประเมินผลที่

เกิดข้ึนแบบรูปธรรมได้ หากบุคลากรหรือครูแนะนําในสิ่งที่

เด็กประเมินว่าทําได้ เด็กก็จะสามารถตอบได้ นอกจากน้ี

กล้ามเน้ือมัดละเอยีด (fine motor) จะทาํงานได้ดีขึ้นเม่ือผ่าน

ไปแต่ละปี และสามารถแปรงฟันได้ในระดับดีในวัยประถมต้น 

(เพ็ญแข ลาภย่ิง และคณะ, 2549) การที่จะทาํให้เด็กและ

เยาวชนมีสุขภาพดีได้น้ัน จะต้องมีการส่งเสริมพฤติกรรม

สุขภาพขณะศึกษาในโรงเรียนระดับประถมศึกษาซ่ึงเป็น

การศึกษาภาคบังคับประกอบกับเดก็วัยน้ีมีพัฒนาการและการ

เปล่ียนแปลงหลายประการได้แก่ พัฒนาการทางร่างกาย จิตใจ 

อารมณ์ สังคมและสติปัญญา การให้ความรู้  เจตคติที่ถูกต้อง

ด้านสุขภาพ จะทําให้สามารถนําไปสู่การปฏิบัติจริงได้ใน

ชีวิตประจาํวัน และเป็นพ้ืนฐานในการสร้างสุขนิสัยที่ดีแก่เดก็

จนกระทั่ งเติบโตเข้าสู่ วัยผู้ใหญ่ เ ม่ือวิเคราะห์หลักสูตร

การศึกษาข้ันพ้ืนฐาน พุทธศักราช 2554 กลุ่มสาระการเรียนรู้

สุขศึกษาและพลศึกษา สาระที่  1 การเจริญเติบโตและ

พัฒนาการของมนุษย์พบว่าได้กาํหนดหัวข้อสาระการเรียนรู้

เกี่ยวกบัสขุภาพในช่องปากไว้ในช่วงช้ันที่ 1 (ช้ันประถมศึกษา

ปีที่ 1-3) ในประเด็นหน้าที่ของฟัน ประโยชน์ของการมี

สุขภาพปากและฟันที่ดี การแปรงฟันด้วยตนเองถึงกรามแท้  

ซ่ีแรก ความสาํคัญของการแปรงฟัน การป้องกันอันตรายที่มี

ผลกระทบต่อฟัน การแปรงฟันให้สะอาดหลังรับประทาน

อาหาร การเจริญเติบโตของกระดูกขากรรไกรในช่วงฟันแท้

กาํลังขึ้น อาหารที่มีประโยชน์ต่อฟัน อย่างไรกต็ามแม้ว่าสาระ

ในหลักสูตรจะกําหนดสาระการเ รียน รู้ไ ว้ครบถ้วนแต่

กระบวนการสาํคัญที่ทาํให้นักเรียนได้รับความรู้จนเกิดเจตคติ

และนําไปปฏิบัติได้น้ันน่าจะเป็นกิจกรรมการเรียนรู้ที่ครู

จะต้องจัดเพ่ิมขึ้ น ให้เหมาะสมทั้ งในห้องเรียนและนอก

ห้องเรียนตามนโยบายของกระทรวง ศึกษาธิการที่เปิดโอกาส

ให้โรงเรียนจัดกิจกรรมพิเศษได้นอกเหนือจากที่ระบุไว้ใน

หลักสูตรแกนกลาง (มนันชยา กองเมืองปัก, 2551) ในด้าน

การจัดการเรียนการสอนสุขศึกษาที่ดี น้ันควรส่งเสริมให้

นักเรียนมีประสบการณต์รงมากที่สดุ ด้วยการให้นักเรียนได้ลง

มือปฏิบัติด้วยตนเองให้มากที่สุด ควรมีการประเมินผลอยู่

ตลอดเวลา ทั้ ง น้ีเ พ่ือให้แน่ใจว่าการสอนได้ผลตรงตาม

จุดประสงค์ที่วางไว้ ควรมีสื่อการเรียนการสอนเพ่ือช่วยให้

นักเรียนสนใจและเข้าใจบทเรียน ควรส่งเสริมให้นักเรียน

ทาํงานเป็นหมู่คณะ ควรมุ่งให้เดก็ได้ทั้งความรู้ ทัศนคติที่ดี 

พร้อมจะนําไปปฏิบัติในชีวิตประจาํวันจนเป็นสุขนิสัย ควรมี

แรงจูงใจหรือมีเคร่ืองล่อใจ การให้รางวัล การชมเชย การให้

คะแนน สิ่งเหล่าน้ีจะกระตุ้นให้นักเรียนเกิดความสนใจและ

ตั้งใจมากย่ิงขึ้ น และควรสร้างบรรยากาศให้เหมาะสมกับการ

เรียนรู้ทั้งในแง่ของสิ่งแวดล้อมและอารมณ์ของนักเรียน ทั้งน้ี

การจัดกิจกรรมการเรียนรู้ควรกระทาํในห้องเรียนและนอก

ห้องเรียน
 
(จินตนา สรายุทธพิทักษ์, 2539) เพ่ือส่งเสริม

ป้องกันและแก้ไขปัญหาสุขภาพของนักเรียน โดยมีเป้าหมาย

ให้นักเรียนมีสขุภาพดี ประสบความสาํเรจ็ในด้านการเรียนน้ัน 

พบว่าแนวคิดการจัดโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนเป็นแนวคิด

ที่นาํไปสู่เป้าหมายดังกล่าวได้ (Meeks, 2003) แนวคิดการ

จัดโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนมีพ้ืนฐานจากความคิดที่ว่า

โรงเ รียนเป็นสถานที่ รวมของนักเ รียนที่ อ ยู่ ในวัยกํา ลัง

เจริญเติบโต โรงเรียนจึงต้องให้การดูแลนักเรียนให้ปลอดภัย

จากการเจ็บป่วยและอุบัติเหตุ พร้อมทั้งช่วยสร้างเสริมให้

นักเรียนมีสขุภาพร่างกายจิตใจ และสังคมที่มีคุณภาพ ซ่ึงเป็น

องค์ประกอบสาํคัญที่ทาํให้นักเรียนมีความเจริญงอกงามในทุก

ด้านได้อย่างสมบูรณ์ ตามความมุ่งหมายของการจัดการศึกษา  

ลักษณะกิจกรรมที่ใช้ในการดําเนินงานโปรแกรมสุขภาพใน

โรงเรียน แบ่งออกเป็น 3 ประเภทคือ การจัดสิ่งแวดล้อมใน

โรงเรียนให้ถูกสุขลักษณะ การจัดบริการสุขภาพในโรงเรียน 

และการสอนสุขศึกษา กิจกรรมทั้ง 3 ประเภทน้ี มีความ

เกี่ยวข้องและสัมพันธ์กันมาก ทั้งน้ีเพ่ือส่งเสริมให้นักเรียนมี

โอกาสได้เรียนรู้วิธีการที่จะอยู่อย่างมีสุขภาพดี กระตุ้นให้มี

ความรับผิดชอบต่อสุขภาพของตนเอง
◌ุ
(สุชาติ โสมประยูร, 

2526) สาํหรับแนวคิดการจัดโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน

ของประเทศสหรัฐอเมริกา จะประกอบด้วยกิจกรรม 8 ด้าน

คือ การจัดสิ่งแวดล้อมที่ปลอดภัยในโรงเรียน การสอนสุข

ศึกษา การสอนพลศึกษาหรือโปรแกรมกิจกรรมพลศึกษา

อื่นๆ การบริการโภชนาการ การบริการสุขภาพ การแนะแนว

สุขภาพ การส่งเสริมสุขภาพของบุคลากรในโรงเรียน ความ

ร่วมมือของครอบครัวและชุมชน ซ่ึงสอดคล้องกับแนวคิดการ

จัดโรงเรียนส่งเสริมสขุภาพของกระทรวงสาธารณสขุ (Brener, 

2006) สําหรับแนวทางการดําเนินงานโรงเรียนส่งเสริม

สขุภาพ ประกอบด้วยนโยบายของโรงเรียน การบริหารจัดการ

ในโรงเรียน โครงการร่วมระหว่างโรงเรียนและชุมชน การจัด

สิ่ งแวดล้อมในโรงเรียนที่ เอื้ อต่อสุขภาพบริการอนามัย

โรงเรียน สุขศึกษาในโรงเรียน โภชนาการและอาหารที่

ปลอดภัย การออกกําลังกายกีฬาและนันทนาการ การให้

คําปรึกษาและสนับสนุนทางสังคม และการส่งเสริมสุขภาพ

บุคลากรในโรงเรียน (กรมอนามัย, 2547) จากสภาวะ     

การประเมินผลคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทนัตสขุภาพเขต 5 
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ทันตสุขภาพที่ เด็ก ไทยมี ปัญหาเ ร่ืองสุขภาพปากและ         

ฟันเพ่ิมขึ้ นอย่างต่อเน่ืองในแต่ละปี ทั้งกลุ่มเดก็อายุ 3 ปี ที่มี

ฟันผุร้อยละ  60 กลุ่มเด็กอายุ 5 ปี  มีฟันผุ ร้อยละ 80      

ศูนย์อนามัยที่ 5 นครราชสมีาเป็นศูนย์วิชาการที่รับผิดชอบใน 

4 จังหวัด ประกอบด้วย จังหวัดสุรินทร์ จังหวัดบุรีรัมย์ 

จังหวัดชัยภูมิ และจังหวัดนครราชสีมา เห็นความสาํคัญของ

การส่งเสริมทันตสุขภาพ เน้นกลุ่มเป้าหมายหลักคือเด็ก

นักเรียนและครูที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมของเด็กนักเรียน  

โดยอาศัยกระบวนการพ่ีสอนน้อง ให้โรงเรียนพ่ีเล้ียงที่ มี

ประสบการณ์งานทันตสุขภาพ ชักชวนและสอนให้คาํแนะนํา

โรงเรียนน้องที่ ยังไม่มีประสบการณ์งานด้านทันตสุขภาพ     

ได้ศึกษาเรียนรู้งานจากโรงเรียนพ่ีเล้ียง ทาํงานในลักษณะ

เครือข่ายขยายสู่ระดับอาํเภอ จังหวัดและเขต การศึกษาน้ีจึง

สนใจศึกษาปัจจัยนําเ ข้าและปัจจัยต่อการเลือกวิธีการ

ดาํเนินงานโครงการซ่ึงเป็นสิ่งเอื้ อหนุนต่อการทาํงานและใช้

ทรัพยากรที่มีอยู่โดยวิธีการเทคนิคในการดาํเนินงานโครงการ

อย่างไรจึงจะมีโอกาสมากที่สุดในการบรรลุวัตถุประสงค์

นาํไปสู่การดาํเนินงานได้สาํเรจ็ 

วตัถุประสงคก์ารวิจยั 

เพ่ือประเมินผลด้านการดาํเนินงานโครงการ ปัจจัย

นําเข้าและปัจจัยที่มีผลต่อการเลือกวิธีการดําเนินโครงการ

โรงเรียนคู่หูส่งเสริมทันตสุขภาพเขต 5 ที่ เ ป็นการสร้าง

เครือข่ายงานทันตสุขภาพในโรงเรียนโดยใช้กระบวนการการ

ประกวดคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทนัตสขุภาพ 

วิธีการดาํเนนิการวิจยั 

นยิามปฏิบติัการ 
(1) โรงเรียนคู่หูทันตสุขภาพ หมายถึงโรงเรียน   

ที่เข้าร่วมโครงการคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทนัตสุขภาพตามเกณฑ์

ศูนย์อนามัยที่ 5 ผลงานด้านทนัตสขุภาพใน 3 หมวดกจิกรรม 

ได้แก่ หมวดการเรียนรู้เร่ืองทันตสุขภาพ หมวดการควบคุม

อาหาร/ขนมที่เป็นอันตรายต่อทันตสุขภาพ หมวดการแปรง

ฟันหลังอาหารกลางวันทุกวันด้วยยาสฟัีนผสมฟลูออไรด์ 

(2) ก า ร ป ร ะ เ มิ น ปั จ จั ย นํ า เ ข้ า  ห ม า ย ถึ ง           

การประเมินที่อาศัยข้อมูลเกี่ยวกบัทรัพยากรที่ใช้ในการดาํเนิน

โครงการคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทนัตสุขภาพ เป็นการประเมินว่า

มีทรัพยากรอะไรซ่ึงเป็นสิ่งเอื้ อหนุนต่อการทาํงาน และจะใช้

ทรัพยากรที่มีอยู่อย่างไรถึงจะมีโอกาสมากที่สุดในการบรรลุ

วัตถุประสงค์ ซ่ึงบอกถึงปัจจัยที่ทาํให้การดําเนินการเป็นไป

อย่างดี 

(3) การประเมินดา้นกระบวนการ หมายถึง การ
ประเมินกระบวนการที่ดําเนินการในโครงการคู่หูโรงเรียน

ส่งเสริมทนัตสขุภาพ  มีวิธกีารเทคนิคหรือแนวทางอย่างไร ซ่ึง

เป็นวิธใีนการทาํงานที่นาํไปสู่ความสาํเรจ็ 

ขอบเขตการวิจยั 

การศึกษาน้ีเป็นการประเมินผลด้วยกระบวนการวิจัย

เชิงคุณภาพซ่ึงเน้นข้อมูลใน 4 จังหวัด ในความรับผิดชอบศูนย์

อนามัยที่ 5 นครราชสมีา เน้นข้อมูลเชิงลึก จึงไม่สามารถขยายผล

ไปใช้กับพ้ืนที่อื่นได้ (Generalizability) เน่ืองจากบริบทของ

ชุมชนลักษณะทางสงัคมวัฒนธรรมและประชากร แตกต่างจาก

พ้ืนที่อื่นๆ 

การประเมินผล 

การประเมินผลด้านปัจจัยนําเข้าและปัจจัยต่อการ

เลือกวิธีการการดาํเนินโครงการโรงเรียนคู่หูส่งเสริมทันต

สขุภาพเขต 5 โดยใช้การเกบ็ข้อมูลเชิงคุณภาพ เคร่ืองมือที่ใช้

ในการเกบ็ข้อมูล คือ เกบ็ข้อมูลด้วยวิธีการสัมภาษณ์เชิงลึก 

(In-depth interview) โดยใช้แนวทางการสัมภาษณ ์   

(Topic  guide) กับผู้บริหารโรงเรียน คณะครู ผู้นาํชุมชน           

ทนัตบุคลากร ผู้ปกครองและนักเรียนในพ้ืนที่โดย บันทกึเสยีง

และการจดบันทึก การลงสังเกตการณ์สภาพภายในโรงเรียน 

และบันทกึด้วยกล้องวีดิทศัน์ ทั้งโรงเรียน ชุมชน สถานที่ต่างๆ 

ที่มีการจัดกจิกรรมโครงการ ศึกษาเอกสารผลการดาํเนินงาน

ของโรงเรียน ใช้ข้อมูลจากการถอดบทเรียนการแลกเปล่ียน

เรียนรู้และจากการนิเทศติดตามงานทันตสาธารณสุขเขต 5 

และลงบันทกึแบบตรวจสอบรายการด้านปัจจัยนาํเข้าและด้าน

กระบวนการที่ดําเนินการโครงการในโรงเรียนที่ เข้าร่วม

โครงการคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทันตสุขภาพ 3 หัวข้อใหญ่ๆ คือ 

การเรียนรู้เร่ืองทนัตสขุภาพที่สอดคล้องกบัหลักสตูรการศึกษา

ขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2544 การควบคุมการบริโภคอาหาร/

ขนมที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ และการแปรงฟันหลังอาหาร

กลางวันทุกวันด้วยยาสีฟันผสมฟลูออไรด์ โดยใช้เกณฑ์การ

ประกวดคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทนัตสขุภาพของกรมอนามัยใน 4 

จังหวัด จังหวัดสุรินทร์ จังหวัดบุรีรัมย์ จังหวัดชัยภูมิ และ

จังหวัดนครราชสมีา จังหวัดละ 4 โรงเรียน รวม 16 โรงเรียน 

การวิเคราะหข์อ้มูล 

ใช้การวิเคราะห์เชิงเน้ือหา (content analysis) และ

การตรวจสอบความ ถูก ต้องของ ข้อ มูลแบบสาม เ ส้ า 

(Triangulation) ด้านข้อมูล (Data Triangulation) ด้านวิธี

รวบรวมข้อมูล (Methodological Triangulation) ที่ใช้การ

Evaluation	of	Paired	Schools	on	Dental	Health	Promotion	in	Region	5 
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สงัเกตควบคู่กบัการซักถามพร้อมกนัน้ันกศ็ึกษาข้อมูลเพ่ิมเติม

จากแหล่งเอกสารและซักถามผู้ให้ข้อมูลสําคัญเพ่ือความ

แน่นอนว่าข้อมูลน้ันเที่ยงตรงตามความเป็นจริง 

ผลการวิจยั 

การดําเนินงานโครงการคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทนัตสุขภาพ 

(1) วิธีการดําเนินการในระดบัโรงเรียน มีการ

นาํเสนอผลงานและมีการจัดแสดงนิทรรศการ เน้นการสร้าง

เสริมป้องกันด้านทันตสุขภาพ โดยมีโรงเรียนพ่ีเล้ียงเป็นแกน

นําจับคู่กับโรงเรียนน้องที่ ยังไม่มีการดําเนินการด้านทันต

สุขภาพ ร่วมดาํเนินการจัดกิจกรรมส่งเสริมทนัตสุขภาพมุ่งให้

เกิดพฤติกรรมส่งเสริมทนัตสุขภาพในโรงเรียนให้เกิดขึ้นตาม

บริบทของพ้ืนที่โรงเรียนคู่น้ัน 

(2) วิธีดําเนินการในระดบัจังหวดัและเขตมีการ
ช้ีแจงรายละเอยีดเกี่ยวกบัวัตถุประสงค์ รูปแบบการดาํเนินงาน

โครงการ ขั้นตอนการดาํเนินงาน แนวทางทาํงานร่วมกนัระดับ

เขต เกณฑ์การประกวดโรงเรียน และงบประมาณ ในการ

ประชุมทันตบุคลากรจากระดับจังหวัด ระดับเขต ร่วมหารือ

ทิศทางและแนวทางการทํางานในปี 2553  และปัญหา

อปุสรรคจากการทาํงานปี 2552 เพ่ือหาแนวทางพัฒนา แก้ไข 

ปรับปรุง มีการต้ังผู้ประสานงานโครงการระดับจังหวัดโดย

บุคลากรระดับจังหวัดเสนอช่ือประสานงานโครงการ 1-2 คน 

ต่อจังหวัด เป็นผู้รับผิดชอบงานโครงการระดับจังหวัดโดยตรง 

และเป็นผู้ประสานงานทั้ งในระดับเขต และระดับพ้ืนที่

โรงเรียน ดาํเนินการประกวดคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทนัตสุขภาพ

ระดับจังหวัด มีการลงพ้ืนที่เพ่ือค้นหาข้อเทจ็จริงในการดาํเนิน

โครงการประกวดคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทนัตสขุภาพในโรงเรียน

ที่ดําเนินการประกวด จังหวัดละ 2 คู่หู (4 โรงเรียน) แล้ว

ดาํเนินการประกวดคัดเลือกคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทนัตสุขภาพ

ระดับเขต พบว่า มีโรงเรียนเข้าร่วมโครงการทั้ งสิ้ น 68 

โรงเรียน จํานวน 34 คู่หูโรงเรียน ประกอบด้วย จังหวัด

สุรินทร์ 14 โรงเรียน (7 คู่หู) ชัยภูมิ 14 โรงเรียน (7 คู่หู) 

บุรีรัมย์ 22 โรงเรียน (11  คู่หู), นครราชสีมา 18 โรงเรียน 

(9 คู่หู)  ซ่ึงทุกจังหวัดในเขต 5 มีการดําเนินการโครงการ

ประกวดคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทนัตสขุภาพในระดับจังหวัด 

ปัจจยันาํเขา้ (Input) ทีส่่งเสริมการดําเนินโครงการ
โรงเรียนคู่หูส่งเสริมทนัตสุขภาพ 

(1) ปัจจยัดา้นบุคคล 

1.1) บุคลากรที่เกี่ยวขอ้งกบัโครงการ ครู 
นกัเรียน ผูน้ําชุมชน ผูป้กครอง นกัเรียน มีความรูค้วาม

เขา้ใจในการพฒันาทนัตสุขภาพชัดเจน อยู่ในระดับที่ครู

อนามัยโรงเรียนได้รับการอบรมด้านทันตสุขภาพและให้

ความรู้ผ่านกระบวนการอบรมผู้นํานักเรียนแกนนําในการ

ส่งเสริมทันตสุขภาพ เสริมด้วยการเดินรณรงค์เย่ียมบ้านใน

ชุมชนเพ่ือให้ความรู้ด้านทนัตสขุภาพ 

1.2) บุคลากรมีความกระตือรือรน้ในการ
ดําเนินโครงการ ในระดับที่โรงเรียนมีการเขียนโครงการ

กิจกรรมทันตสุขภาพแล้ว มีการดํา เ นินการจ ริง โดยมี

โรงพยาบาลเป็นส่วนสาํคัญในการสนับสนุนด้านความรู้โดย

บุคลากรด้านทันตสาธารณสุข โรงเรียนมีความกระตือรือร้น

ส่งเสริมให้เดก็นักเรียนให้ร่วมมือปฏบัิติการทาํอาหารกลางวัน

ในโรงเรียนได้เอง ผลักดันให้โรงเรียนปลอดนํา้อัดลม ขยาย

ผลสู่ชุมชนร่วมปฏิญาณว่าจะไม่มีการนาํเอานํา้อัดลม ขนมถุง

กรุบกรอบขายให้เดก็ 

(2) ปัจจยัดา้นทรพัยากรสิง่แวดลอ้ม 

2.1) โรงเรียนและชุมชนร่วมมือกนัและ
ระดมทรัพยากรในท้องถิ่น ชุมชนมีทรัพยากรเคร่ืองมือ

การเกษตร แปลงผักสวนครัว โรงเรียนมีทรัพยากรบุคคลคือ 

นักเรียนและครู ทั้งชุมชนและโรงเรียนจึงร่วมกันปลูกผักโดย

ใช้แปลงผักของชุมชน มีนักเรียนร่วมปลูกและเก็บเกี่ยว

ผลิตผล ใช้ในการประกอบอาหารกลางวันและจาํหน่าย 

2.2) โรง เ รียนมีวัส ดุ อุปกรณ์ สถานที่ 
สามารถใช้งานได้ และตรงกับความต้องการที่เ อ้ือต่อ   

ทันตสุขภาพในระดับที่ โรงเรียนมีสื่ อการเรียนการสอน    

ทันตสุขภาพและมีแปรงสีฟันยาสีฟัน แก้วนํ้า ให้กับเด็ก

นักเรียนทุกคน สื่อการเรียนการสอนเช่น คอมพิวเตอร์ เพ่ือ

จัดทาํหนังสอื E-Book, จัดทาํโปรแกรมคอมพิวเตอร์เกี่ยวกบั

ความรู้ ด้านทันตสุขภาพ, การทําสื่ อการสอนระบบ CAI      

ซ่ึงเป็นบทเรียนผ่านคอมพิวเตอร์ มีสถานที่ให้เดก็นักเรียนได้

ปลูกผักสวนครัว มีบ่อเล้ียงปลา เพ่ือใช้ในการทําอาหาร

กลางวัน, มีการจัดสภาพแวดล้อมที่ดีในการเรียนการสอน    

มีมุมนิทรรศการ, มีห้องสมุด, มีห้องคอมพิวเตอร์ และการจัด

สภาพแวดล้อมที่ดีในการแปรงฟัน มีอ่างสําหรับแปรงฟัน     

มีนํา้ใช้แปรงฟัน การเตรียมแก้วนํา้ แปรงสฟัีน ยาสฟัีนมาจาก

บ้านหรือทางโรงเรียนจัดเตรียมให้ มีที่เกบ็แปรงสีฟัน ยาสีฟัน 

แก้วนํ้าที่ เป็นระเบียบมีการจัดทําโมเดลฟันตัวอย่างจาก

กะลามะพร้าว โดยนักเรียน อสร. นาํโมเดลไปใช้สอนนักเรียน

ในโรงเรียน สอนผู้ปกครองเพ่ือการแปรงฟันที่ถูกวิธีโรงเรียน
ไดร้บังบประมาณเพือ่พฒันาดา้นทนัตสุขภาพ อยู่ในระดับที่

การประเมินผลคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทนัตสขุภาพเขต 5 
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โรงเรียนได้รับการสนับสนุนสร้างสถานที่แปรงฟันให้กับ

นักเรียน จากสาํนักงานเขตพ้ืนที่การศึกษา จากองค์การบริหาร

ส่วนตําบล จากโรงพยาบาลนอกจากน้ีมีการจัดทําชุดความรู้ 

หลักสูตร เอกสาร ชุดนิทรรศการ เพ่ือให้ความรู้แก่เดก็นักเรียน 

มีงบประมาณด้านอาหารส่งเสริมสุขภาพ นมกล่อง ผลไม้ ผัก

สด เน้ือสัตว์ เพ่ือใช้ประกอบอาหารกลางวัน ใช้งบประมาณ

ปรับปรุงสถานที่แปรงฟันให้เหมาะสม 

(3) ปัจจยัดา้นกลไกและกิจกรรม 

3.1) การบริหารจัดการที่ดีและสอดคลอ้ง
กับความต้องการของชุมชน มีการวางแผนการดําเนิน

โครงการโรงเรียนคู่หูทันตสุขภาพและการมอบหมายงาน      

มีการช้ีแจง การนิเทศการติดตามงานอย่างสมํ่าเสมออยู่ในระดับ

ที่ โรงเรียนมีการเขียนแผนปฏิบัติการโครงการ กิจกรรม   

ทันตสุขภาพ แล้วมีการทําโครงการกิจกรรมตามแผนงาน   

การกาํหนดบทบาทภารกิจ ขั้นตอนการดาํเนินงานชัดเจนทั้ง

ในส่วนของหน่วยงานสาธารณสุขและโรงเรียนที่ดําเนิน

โครงการ โดยผู้บริหารมีความสนใจและสนับสนุนการดาํเนิน

โครงการ มีการบริหารจัดการ มีการมอบหมายงานให้กับครู

ผู้รับผิดชอบ มีการติดตามและกํากับงานอย่างสมํ่ าเสมอ

โรงเรียนมีการประเมินผลกิจกรรม มีแบบบันทึกพฤติกรรม

ทันตสุขภาพในโรงเรียนและที่ บ้าน จากความใกล้ชิดของ

โรงเรียนและชุมชนจึงมีการทาํประชาคมเร่ืองทนัตสขุภาพของ

นักเรียน ชุมชนมีส่วนร่วมในการดาํเนินงานด้านทันตสุขภาพ

ส่งผลดีต่อสุขภาพของนักเรียนและครอบครัวทําให้ชุมชน

เข้มแข็งเน่ืองจากลูกหลานของผู้นําชุมชนกอ็ยู่ในโรงเรียนน้ี

ด้วย 

3.2) มีการกระตุ้นการดําเนินโครงการ 
โดยการประกวดโรงเ รียนคู่หูทันตสุขภาพระดับเขตที่

ดําเนินการประกวดเป็นปีที่ 3 ทาํให้บรรยากาศการดําเนิน

โครงการเกิดการแข่งขันและพัฒนา ซ่ึงผู้บริหารโรงเรียนให้

ความสนใจติดตามงานอย่างสมํ่าเสมอ ทาํให้การดาํเนินงาน

โครงการประสบความสาํเรจ็ 

ปัจจัยที่มีผลต่อการเลือกวิธีการดําเนินงานโรงเรียน
คู่หูส่งเสริมทนัตสุขภาพ  

(1) ดําเนินการโดยภาคีเครือข่าย 

1.1) เครือข่ายนักเรียนนักเรียนรุ่นพ่ีช่วย
ดูแลนักเรียนรุ่นน้อง ในการย้อมสีฟันเพ่ือตรวจความสะอาด

และรุ่นพ่ีตรวจฟันรุ่นน้องหลังการแปรงฟันหลังอาหาร

กลางวันโดยใช้ทฤษฎีแรงจูงใจ วิธีส่งเสริมความดีโดยการทาํ

บัตรความดี  ที่ประเมินผลจากแบบบันทึกการตรวจฟัน และ

การแปรงฟันที่บ้าน 

1.2) เ ค รื อ ข่ า ย ผู ้ บ ริ ห า ร โ ร ง เ รี ย น 

ผู้อาํนวยการของโรงเรียนคู่หูทนัตสขุภาพมีความสนิทสนมกัน

และโรงเรียนคู่หูทนัตสขุภาพอยู่ใกล้กนั จากการที่ผู้อาํนวยการ

โรงเรียนมีการประชุมอบรมร่วมกันอย่างสมํ่าเสมอ ทาํให้มี

ความสนิทสนมกันจึงชักชวนกันร่วมทาํโครงการคู่หูโรงเรียน

ทนัตสขุภาพขึ้นและส่วนใหญ่โรงเรียนที่เป็นคู่หูทนัตสขุภาพจะ

เป็นโรงเรียนที่อยู่ใกล้กัน  ทาํให้การเดินทางเพ่ือประชุมทาํ

แผนงานทันตสุขภาพของสองโรงเรียนสะดวกและมีการ

แลกเปล่ียนเรียนรู้ระหว่างนักเรียนสองโรงเรียนอย่างต่อเน่ือง 

1.3) การที่โรงเรียนมีเครือข่ายกบั อบต. ที่

สามารถให้เงินสนับสนุนในงบประมาณอาหารกลางวัน ผัก 

ผลไม้ และแปรงสฟัีนยาสฟัีน แสดงถึงการทาํงานอย่างใกล้ชิด

ของโรงเรียน และ ชุมชน มีการร่วมดําเนินการกับกํานัน 

ผู้ใหญ่บ้าน ในการพัฒนาโครงการคู่หูทนัตสขุภาพในการปลูก

ผกัสวนครัว การทาํอนุบาลปลาเพ่ือใช้เป็นอาหารกลางวัน รวม

ไปถึงการปฏิญาณในหมู่บ้านว่าจะไม่มีการขายนํา้อัดลม ขนม

หวานในหมู่บ้าน ทาํให้มีเครือข่ายที่ย่ังยืนในการแลกเปล่ียน

เรียนรู้ซ่ึงกนัและกนั 

1.4) เ ค รื อ ข่ า ย ส า ธ า รณ สุ ข  ใ ห้ ก า ร

สนับสนุน คณะผู้บริหารสาธารณสุขมีนโยบายชัดเจน ในการ

ดาํเนินงานด้านทนัตสขุภาพในจังหวัด เน้นการดูแลสขุภาพใน

ช่องปากและฟันในเดก็นักเรียน มีการกระตุ้นให้มีการดูงาน

จากโรงเรียนหลายๆ แห่ง ในจังหวัดเพ่ือขยายเครือข่าย สร้าง

เครือข่ายใหม่ให้โรงเรียนพ่ีสอนโรงเรียนรุ่นน้อง 

(2) มาตรการการดําเนินการเรื่อง 
2.1) วิชาการ การต่อยอดความรู้และการ

จัดทาํวิชาการ โรงเรียนมีการดาํเนินงานตามองค์ประกอบของ

โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพอย่างต่อเน่ือง มีโครงการเครือข่าย

เดก็ไทยฟันดีที่ดาํเนินการมาแล้ว 3 ปี และการต่อยอดความรู้

จากโครงการทนัตสขุภาพเดิมที่ทาํอยู่แล้ว แล้วนาํนักเรียนผู้นาํ

ที่ได้รับการอบรมทนัตสุขภาพแล้วกลับมาดาํเนินโครงการคู่หู

โรงเรียนส่งเสริมทันตสุขภาพมาพัฒนาให้เป็นโรงเรียนคู่หู

ทันตสุขภาพ มีเอกสารประกอบการเรียนการสอนและการนาํ

เทคโนโลยีด้านคอมพิวเตอร์ มาใช้ในการทาํหนังสือนิทาน 

จัดทาํโปรแกรมคอมพิวเตอร์เกี่ยวกับความรู้ด้านทนัตสุขภาพ

และการทาํสื่อการสอนผ่านระบบ CAI  บทเรียนสอนผ่าน

ระบบคอมพิวเตอร์ โดยการเปล่ียนจากการทาํหนังสือเป็นเล่ม 

มาประยุกต์นําข้อมูลใส่ลงในคอมพิวเตอร์ สะดวกทั้งการ

Evaluation	of	Paired	Schools	on	Dental	Health	Promotion	in	Region	5 
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สืบค้นข้อมูลและสะดวกในการจัดเกบ็ ซ่ึงได้รับความสนใจ

เน่ืองจากมีภาพประกอบสวยงามเสยีงดนตรีที่ไพเราะน่าสนใจ

และการใช้ภมิูปัญญาพ้ืนบ้านมาทาํผลิตภัณฑท์างทนัตสุขภาพ 

เช่น นํา้ยาบ้วนปากจากกระชายและใบฝร่ัง นํา้สมุนไพรจากผัก

และผลไม้ นาํดอกอญัชันมาเป็นสย้ีอมฟัน 

2.2) การควบคุมการบริโภค มีการควบคุม

อาหาร โดยโครงการอาหารกลางวันใน 1 สัปดาห์ ต้องมีเมนู

นํ้าพริกผักสดจากการปลูกพืชผักสวนครัว โดยนักเรียนกับ

ชุมชนร่วมกันปลูกที่ยึดหลักเศรษฐกิจพอเพียงและส่งเสริม

การทําขนมอ่อนหวานแทนขนมถุงกรุบกรอบแล้วนําไป

จาํหน่ายที่สหกรณ ์

2.3) การแปรงฟัน มีกิจกรรมการแปรงฟัน

หลังอาหารกลางวันทุกวันด้วยยาสีฟันผสมฟลูออไรด์ตาม

เกณฑ์การประเมิน เสริมด้วยการย้อมสีฟันเพ่ือตรวจความ

สะอาด  มีระบบตรวจฟันหลังการแปรงฟันหลังอาหารกลางวัน

และระบบบันทึกความสะอาดฟันนักเรียนรายบุคคลและ    

รายช้ัน 

บทสรุปและอภิปรายผล 

โดยสรุปทุกจังหวัดในเขต 5 มีการดาํเนินการคู่หู

โรงเรียนส่งเสริมทนัตสุขภาพ มีการใช้ปัจจัยนาํเข้าด้านบุคคล 

ทรัพยากรสิ่งแวดล้อม กลไกและกิจกรรมที่เอื้ อหนุนต่อการ

ทาํงานโดยมีปัจจัยที่มีผลต่อการเลือกวิธีการดาํเนินงานด้าน

ภาคีเครือข่ายและมาตรการทางวิชาการทันตสุขภาพ การ

ควบคุมการบริโภคและการแปรงฟันเป็นวิธีในการดาํเนินงาน

ให้สาํเรจ็ การดาํเนินโครงการโรงเรียนคู่หูส่งเสริมทนัตสขุภาพ

มีปัจจัยนาํเข้าหลายด้านประกอบกัน ปัจจัยนาํเข้าที่สาํคัญคือ

โรงเรียนมีการดาํเนินกจิกรรมส่งเสริมทนัตสขุภาพที่สอดคล้อง

กบัความต้องการของชุมชน ทาํให้ชุมชนได้เข้ามามีส่วนร่วมใน

การดําเ นินงานของโรงเ รียน  และในด้านกระบวนการ

ดําเนินงานแต่ละโรงเรียนมีการเลือกวิธีการดําเนินงานที่

เหมาะสมกับบริบทของโรงเรียนโดยมีความสอดคล้องกับ 3 

หมวดกิจกรรม ทั้ งการสอดแทรกเน้ือหาทันตสุขภาพใน

หลักสตูรให้มีความน่าสนใจสนุกสนาน โดยเดก็นักเรียนมีส่วน

ร่วม ร่วมคิด ร่วมทาํ เกิดการเรียนรู้ นําสู่การปฏิบัติทั้งด้าน

การบริโภคที่ อ่อนหวาน และมีประโยชน์ มีมาตรการการ

ควบคุมการบริโภคในโรงเรียนที่มีการจัดอาหารกลางวัน และ

มีสหกรณ์ขายอาหารเคร่ืองดื่มสุขภาพ รวมถึงทุกโรงเรียนมี

กิจกรรมการแปรงฟันหลังอาหารกลางวัน มีการตรวจและ

บันทึกด้านความสะอาด การบันทึกติดตามพฤติกรรมการ

แปรงฟันที่บ้าน การศึกษาน้ีสอดคล้องกบัโปรแกรมสุขภาพใน

โรงเรียน (สชุาติ โสมประยูร, 2526) ในเร่ืองลักษณะกจิกรรม

ที่ใช้ดาํเนินงานการจัดสิ่งแวดล้อมในโรงเรียนให้ถูกสขุลักษณะ

ซ่ึงสอดคล้องกบัปัจจัยนาํเข้าด้านทรัพยากรสิ่งแวดล้อมและใน

เร่ืองลักษณะกิจกรรมที่ ใ ช้ดําเนินงานการสอนสุขศึกษา

สอดคล้องกับปัจจัยที่มีผลต่อการเลือกวิธีดาํเนินงานโรงเรียน

โดยใช้มาตรการเร่ืองวิชาการ แนวคิดการจัดโปรแกรมสขุภาพ

ในโรงเรียนของประเทศสหรัฐอเมริกา ในกจิกรรมด้านที่ 8 คือ

ความร่วมมือของครอบครัวและชุมชนสอดคล้องกับปัจจัยที่มี

ผลต่อการเลือกวิธีการดาํเนินงานโรงเรียนโดยภาคีเครือข่าย

กับ อบต. และหน่วยงานสาธารณสุข แนวคิดการดาํเนินงาน

โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย ด้านการบริหารจัดการ

ในโรงเรียน ซ่ึงสอดคล้องกับปัจจัยนําเข้าด้านกลไกและ

กิจกรรม ด้านการจัดสิ่งแวดล้อมให้เอื้ อต่อสุขภาพบริการ

อนามัยโรงเรียน ที่สอดคล้องกับปัจจัยนําเข้าด้านทรัพยากร

สิ่งแวดล้อม ด้านโครงการร่วมระหว่างโรงเรียนและชุมชน ซ่ึง

สอดคล้องกับปัจจัยที่ มีผลต่อการเลือกวิธีการดําเนินงาน

โรงเรียนโดยภาคีเครือข่ายกับอบต.และหน่วยงานสาธารณสุข 

ด้านสุขศึกษาในโรงเรียน ที่สอดคล้องกับปัจจัยที่มีผลต่อการ

เลือกวิธดีาํเนินงานโรงเรียนโดยใช้มาตรการเร่ืองวิชาการ และ

ด้านโภชนาการอาหารที่ปลอดภัยสอดคล้องกบัปัจจัยที่มีผลต่อ

การเลือกวิธีดําเนินงานโรงเรียนโดยใช้มาตรการเร่ืองการ

ควบคุมการบริโภค โดยโรงเรียนที่เลือกวิธีการดาํเนินงานโดย

ภาคีเครือข่าย  จะมีองค์ประกอบด้านปัจจัยนําเ ข้าด้าน

ทรัพยากรสิ่งแวดล้อมชัดเจน เน่ืองจากได้รับการสนับสนุนทั้ง

งบประมาณ สถานที่ วัสดุอุปกรณ์ อาหารกลางวัน อาหารว่าง

อย่างสมํ่าเสมอ โดยมี อบต. เข้ามาดูแลคอยอํานวยความ

สะดวกแก่โรงเรียนในด้านของสขุภาพนักเรียน ส่วนโรงเรียนที่

เลือกวิธีการดําเนินงานโดยมาตรการการดําเนินการ จะใช้

ปัจจัยนําเ ข้าด้านบุคคลผ่านทางครูอนามัยโรงเรียนที่ มี

ความสามารถและให้ความสาํคัญการทาํงานด้านทันตสุขภาพ

มากกว่าด้านอื่นๆ อกีทั้งใช้ปัจจัยนาํเข้าด้านกลไกและกจิกรรม

เพ่ือคอยกาํกบั ติดตามให้งานประสบความสาํเรจ็ 

ขอ้เสนอแนะจากการวิจยั 

โรงเรียนที่ดาํเนินการโครงการแลกเปล่ียนเรียนรู้กัน

และกันเ พ่ือหาองค์ความรู้  มีความเกื้ อหนุนกันในด้าน

ทรัพยากรและทกัษะความรู้ความสามารถของนักเรียนในด้าน

การส่งเส ริมทันตสุขภาพจะเป็นเครือข่ายที่ ย่ั ง ยืนด้าน       

ทนัตสุขภาพ ข้อเสนอแนะสาํหรับโรงเรียนอื่นต่อการนาํไปใช้

การประเมินผลคู่หูโรงเรียนส่งเสริมทนัตสขุภาพเขต 5 
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ประโยชน์ได้คือโรงเรียนที่เร่ิมต้นงานทนัตสุขภาพควรเร่ิมจาก

ปัจจัยนาํเข้าด้านบุคคลก่อนโดยการสร้างความตระหนักด้าน

ทันตสุขภาพที่ดีของนักเรียนให้เกิดขึ้ นกับครูอนามัยและครู

ประจําช้ัน แล้วใช้ปัจจัยนําเข้าด้านกลไกและกิจกรรมกาํกับ

ติดตามการดาํเนินงาน ให้ได้ตามแผนงานโครงการ โรงเรียน

สามารถประสานขอรับการสนับสนุนด้านงบประมาณ สถานที่ 

วัสดุอุปกรณ์ต่างๆ ได้จากชุมชน อบต. สาํนักงานเขตพ้ืนที่

การศึกษาประถมศึกษา หน่วยงานสาธารณสุข จากน้ันใช้

มาตรการการดาํเนินงาน 3 เร่ือง ได้แก่ มาตรการวิชาการให้

ความรู้ทนัตสุขภาพแก่นักเรียนโดยสอดแทรกในหลักสูตรวิชา

เรียน ใช้มาตรการการบริโภคลดหวาน อาหารกลางวัน

ประกอบด้วยผัก โปรตีน ให้ผลไม้เป็นอาหารว่าง และที่ต้อง

ทาํเป็นนโยบายโรงเรียนคือ มาตรการการแปรงฟันหลังอาหาร

กลางวันทุกวันด้วยยาสีฟันผสมฟลูออไรด์ ภายใต้การควบคุม

กาํกับของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปีที่ 6  โดยโรงเรียน       

มีระบบการบันทึกความสะอาดฟันนักเรียนรายบุคคลและ    

รายช้ันเรียน เ พ่ือสามารถส่งต่อนักเรียนที่ มี ปัญหาด้าน         

ทันตสุขภาพกับทันตบุคลากรได้ เน่ืองจากการศึกษาน้ีเป็น  

การประเมินผลด้วยกระบวนการวิจัยเชิงคุณภาพเน้นข้อมูล 

เ ชิ ง ลึ ก  จึ ง ไ ม่ ส าม า รถขย ายผล ไป ใ ช้ กั บ พ้ืนที่ อื่ น ไ ด้ 

(Generalizability) ข้อเสนอแนะสาํหรับการศึกษาคร้ังต่อไป

ควรมีการศึกษาในเชิงปริมาณที่มีกลุ่มตัวอย่างขนาดใหญ่ขึ้ น

เพ่ือให้ได้ข้อมูลในระดับมหภาคของประชากร แต่อย่างไรก็

ตามการศึกษาน้ีสามารถนาํไปประยุกต์ใช้กบัประชากรกลุ่มอื่น

ที่คล้ายคลึงกนัได้ (Transferability) 

กิตติกรรมประกาศ 

ขอขอบคุณ ผศ.นิวัต อุณฑพันธุ์ เป็นอาจารย์ที่

ปรึกษา การวิจัยน้ีได้รับการสนับสนุนงบประมาณดําเนิน

โครงการจากผู้อํานวยการสํานักงานหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติเขต 9 นครราชสีมา ได้รับความอนุเคราะห์จาก

ผู้อาํนวยการศูนย์อนามัยที่ 5 นครราชสมีา และคณะกรรมการ 

Node วิชาการทนัตสาธารณสขุเขต 14 เอื้ออาํนวยดาํเนินการ

ได้ประสบผลสาํเรจ็ และขอขอบคุณผู้บริหารสถานศึกษาและ

คณะครูของโรงเรียนทุกท่านที่ให้ความร่วมมือและอํานวย

ความสะดวกในการเก็บรวบรวมข้อมูลและขอขอบคุณ     

ทันตบุคลากรในจังหวัดนครราชสีมา ชัยภูมิ บุรีรัมย์และ

สริุนทร์ ที่ช่วยประสานงานกบัโรงเรียน 
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