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กิตติกรรมประกาศ 
 
 วิทยานิพนธฉบับนี้สําเร็จลุลวงไดดวยความชวยเหลือจาก ผูชวยศาสตราจารย      
ทันตแพทย สมหมาย ชอบอิสระ อาจารยที่ปรึกษาวทิยานพินธ ซึง่ทานใหคําแนะนําและขอคิดเห็น
ตางๆมากมายอันเปนประโยชนอยางยิง่ตองานวิจยั ตลอดจนชวยตรวจทานแกไขจนวทิยานพินธ  
ฉบับนี้สําเร็จ 
 ขอกราบขอบพระคุณ ผูชวยศาสตราจารยทนัตแพทยหญงิรุจิรา เผื่อนอัยกา            
รองศาสตราจารยทนัตแพทยหญิง วชัราภรณ ทัศจันทร  และ   ผูชวยศาสตราจารยทันตแพทยหญิง 
สุภาภรณ จงวศิาล  คณะกรรมการสอบวทิยานพินธ   ซึง่ไดใหคําแนะนาํและขอคิดเหน็ที่เปนประโยชน
ตอการวิจัย 
 ขอกราบขอบพระคุณอาจารย ไพพรรณ พิทยานนท  ทีใ่หคําปรึกษาและคําแนะนําทาง
สถิติ 
 ขอขอบคุณผูอํานวยการและคณะครูโรงเรียนวัดปทุมวนารามและโรงเรียนวัดหัวลาํโพง
ที่ชวยอํานวยความสะดวกในการนัดผูปวยเด็กมารับการรักษาทางทันตกรรม  
                      ขอขอบคุณเรือเอกหญิง จิตติมนต จารุมนตรี และเจาหนาทีโ่รงพยาบาลสมเด็จ      
พระนางเจาสริิกิติ์ จังหวัดชลบุรี รวมทัง้เจาหนาที่คลนิิกบัณฑิตศึกษาของภาควิชาทันตกรรม       
สําหรับเด็ก  คณะทันตแพทยศาสตร จฬุาลงกรณมหาวทิยาลยั  ทีเ่อื้อเฟอสถานที่และอุปกรณในการ
วิจัย 
 ขอขอบคุณเจาหนาที่ศนูยวจิัยชีววิทยาชองปากและศนูยวิจัยทนัตวัสดุศาสตร              
คณะทันตแพทยศาสตรจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยทุกทานที่ใหคําแนะนําในการใชอุปกรณที่เกี่ยวของ
กับงานวิจัย     
 ขอขอบคุณบัณฑิตวิทยาลยั จุฬาลงกรณมหาวิทยาลยั   ซึง่สนับสนนุทุนวิจัยบางสวน     
 ทายนี้ผูวิจัยขอกราบขอบพระคุณผูมีพระคุณที่ไมสามารถกลาวนามไดทั้งหมด ทีช่วย 
เหลือในการทาํงาน และใหกําลังใจแกผูวจิัยเสมอมา 
 
 

 
 
 
 



สารบัญ  
 

  หนา 
บทคัดยอภาษาไทย .........................................................................................................ง 

บทคัดยอภาษาอังกฤษ ................................................................................................... จ 

กิตติกรรมประกาศ ......................................................................................................... ฉ 

สารบัญ ......................................................................................................................... ช 

สารบัญตาราง ..............................................................................................................ญ 

สารบัญภาพ ..................................................................................................................ฏ 
 
บทที ่ 1   บทนํา................................................................................................................... 1 

ความเปนมาและความสาํคญัของปญหา.......................................................................... 1 
คําถามการวจิยั .............................................................................................................. 5 
วัตถุประสงคของการวิจัย ................................................................................................ 5 
สมมุติฐานของการวิจัย ................................................................................................... 6 
สมมุติฐานทางสถิติ ....................................................................................................... 6 

     กรอบแนวความคิด……………………………………………………………………………...6 
คําจํากัดความที่ใชในการวจิัย.......................................................................................... 7
ขอตกลงเบื้องตน ............................................................................................................ 8 
รูปแบบการวิจยั ............................................................................................................. 9 
ขอจํากัดของการวิจัย .................................................................................................... 10 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ ............................................................................................ 10 

 
บทที ่ 2   เอกสารและงานวจิัยที่เกี่ยวของ............................................................................. 11

ลักษณะทางกายวิภาคของรากฟน ................................................................................. 11
       ลักษณะทางกายวิภาคของรากฟนแท……………………………………………….11 
       ลักษณะทางกายวิภาคของรากฟนน้ํานม……………………………………………12 

ความแตกตางทางลักษณะกายวิภาคและการรักษาคลองรากฟนระหวาง 
      ฟนน้าํนมและฟนแท…………………………………………………………………………  14 
     การละลายของรากฟนน้ํานม………………………………………………………………….14 

การรักษาประสาทฟนน้ํานมพัลเพคโตม…ี………………………………………………….. 16 



 
 

  หนา 

ซ

วิธีหาความยาวทาํงานในฟนน้ํานม…………………………………………………………   16 
     การมวีัสดุอุดเกินปลายรากฟนในฟนน้าํนม…………………………………………………...18 
     แผนภูมิสรุปความเปนมาของเครื่องกาํหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟา………… 18 

ประวัตเิครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟา…………………………………19 
เครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟารูทซีเอกซ………………………………22 
               การศึกษาความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองราก 

                        ฟนดวยไฟฟาในฟนแท………………………………………………………….23 
               ปจจัยที่มีผลตอความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลอง 
                   รากฟนดวยไฟฟา……………………………………………………………….24                

                      การศึกษาความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองราก 
                      ฟนดวยไฟฟาในฟนน้าํนม………………………………………………………29 
 
บทที ่ 3   ระเบียบวิธวีิจัย .................................................................................................... 32 

ประชากรและตัวอยาง .................................................................................................. 32 
ประชากร..................................................................................................................... 32 
เกณฑในการเลือกตัวอยาง............................................................................................ 32 
การจัดกลุมตัวอยาง ..................................................................................................... 33 
เครื่องมือที่ใชในการวิจัย ............................................................................................... 34 
ข้ันตอนการดําเนนิการวิจัย............................................................................................ 35 
แผนภูมิสรุปวธิีดําเนนิการวจิัย ....................................................................................... 42 
การวิเคราะหขอมูล....................................................................................................... 44 
การหาขนาดกลุมตัวอยาง ............................................................................................. 44 

     ขอพิจารณาปญหาทางจริยธรรม……………………………………………………………...44 
 
บทที ่ 4   ผลการศึกษาและวเิคราะหขอมูล........................................................................... 46 

การทดสอบความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟน 
ดวยไฟฟาในฟนน้ํานม………………………………………………………………………   46 
ความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาในฟน 
น้ํานมที่มีระดบัการละลายของรากฟนตางๆกัน ............................................................... 49 



 
 

  หนา 

ฌ

บทที ่ 5   อภิปรายผล  สรุปผลการวิจยั และขอเสนอแนะ  ..................................................... 52 
อภิปรายผลการวิจัย ..................................................................................................... 52      
สรุปผลการวิจยั............................................................................................................ 69 

     ขอเสนอแนะ………………………………………………………………………………….. 69 
รายการอางองิ ............................................................................................................. 70 
ภาคผนวก ................................................................................................................... 77 
ภาคผนวก ก  เอกสารสําหรับผูปวย................................................................................ 78 

                          ขอมูลสําหรับผูปวย ……………………………………………………………79 
                          แบบฟอรมใบยินยอมเขารวมการวิจัย …………………………………………81 

ภาคผนวก ข  เอกสารรับรองการผานคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัในมนษุย.................. 84 
ภาคผนวก ค  ขอมูลของกลุมตัวอยาง ............................................................................ 86 

                          ผลการวเิคราะหทางสถิตดิวยโปรแกรม SPSS……………………………….. 93 
                          การคํานวณทางสถิติเพือ่ตอบคําถามรองโดยใชสถติิ chi square…………… 95 
                          ทดสอบความแมนยําของการวัดระยะปลายไฟลจนถึงขอบบนสุดของ 
                          รูเปดปลายคลองรากฟนจากกลองจลุทรรศนสเตอริโอและโปรแกรม 
                           คอมพวิเตอร (Reliability)……………………………………………………..99 
                          ทดสอบสภาวะของเนื้อเยื่อฟน Vital และ Necrotic …………………………102 
   ทดสอบชนิดของฟน…………………………………………………………..103 
       ประวัติผูเขียนวทิยานพินธ.…………………………………………………………………110 
 



�����������	
�

������ � �����
������	����
��
��
������������
��������
��
��
��������������� ����������������������������������� ��
������������������� �
���!������

��
����������� ����������������������������������������������������������� "�
������#�������$%�&�
��
'
�����(����'���)���$%�&�(���!�*+,-��,������ �������������������������� �#�
������.�������$%�&�
��
'
�����(����'���)���$%�&�(�
� &�/�� ��������������������������������������� �.�
������0�������$%�&�
��
'
�����(����'���)�
1�!(2�3���4���'����������5������������������������0�
������6�������$%�&�
��
'
�����(����'���)���7���
�!�������3������555�����������������6�
������8�������$%�&�
��
'
�����(����'���)7���7!�9��/(�
�!��������������������������������� �6�
��������������$%�&�
��
'
�����(����'���)
��

�2��,�7!�:;��*�43�����5555���������8�
������"�������$%�&�
��
'
�����(����'���)����4���7!�*���������������������������������������8�
������	<�����$%�&�
��
'
�����(����'���)2�,�����=7!�:��4���������������������������������������������
������		�����$%�&�
��
'
�����(�����>���
�)���$%�&�(���!�*+,-��,������������������������������"�
������	������$%�&�
��
'
�����(�����>���
�)���$%�&�(�
� &�/������������������������������������� #<�
������	#��
��
�,�
(����(2��
�1�!����������'����*���
�!�����������9��?�55555#	�
������	.��'3��
����������
����!����3 �'�4
��
�����3 ��@
,��,�
��A����*���9��/����������������������
� ������7!--�3 �7!��B�*C�*���
�!�������(�'���4�� �
���!�� ������������������������������� .8�
������	0��'3��������'�4��!��47!�
�!����������
��4�4*���9��/�������7!--�3 ��

����7!��B�*C�*���������!�B�(�2����D<�0�
,��,�
�����������������������������������������������������.8�
������	6��'3��������'�4��!��47!�
�!����������
��4�4*���9��/�������7!--�3 ��

����7!��B�*C�*���������!�B�(�2����D	�<�
,��,�
�����������������������������������������������������.8�
������	8����������!��47!�
�!����������
��4�4������*���9��/E%�7!--�3 ��

�����7!��B�*C�*���
�!�������(�2�������=55555555555555555�.��
������	����������!��47!�
�!����������
��4�4������*���9��/E%�7!--�3 ��

�����7!��B�*C�*���
�!�������(�2�������=(��� �
����	555555555555���."	
������	"���������!��47!�
�!����������
��4�4������*���9��/E%�7!--�3 ��

�����7!��B�*C�*���
�!�������(�2�������=(��� �
�����555555555555���0<�
��������<�3� *F����$%�&�7!��
�1�!����������'����*���
�!�����������9��?��

����������;!�/�G��!�G/555555555555555555555555550	�
	

�

H�



�����������	
�
��	
�

������ � �����
�������	�����������!�����@
�!�������A�������$%�&�
��
'
��������
�,�,�(����'������������������������������
�� ����'�4����>���
5555555555555555555555555555�00�
����������
��
'
�����7!��
�1�!����������'����*���
�!��������B�G��!�G/����������������������������
�� �������
�,�,�(����'��5555���555555555555555555555�06�
�������#��F����$%�&����
�,�,�(�����>���
���F���
�����-��-���$%�&���>5555555�08�
�������.�
���������4�4������*���9��/E%����'����!���!,�������$%�&����
�,�,�(����'�� 0��
�������0��
���������D�3����-�����-�
���I��������$%�&����
�,�,�(�����>���
5555���6<�
�������6��'3��
����!�3 ��
��
��3 ��'�42��������7!�7�!
B�7!����$%�&�(����'����55���6	�
�������8��'3��
����!�3 ��
��
��3 ��'�42��������7!�7�!
B�7!����$%�&�(�����>���
556��
����������'3������4���7!��������>���
���
�F���!
��
'
��7!��
�1�!�5555���55���6#�
�������"��'3��
��

�2��,�7!����'��'�4����>���
���
�F���!
��
'
�����7!��
�1�!�5556.�
������#	��������
�!���������
2�,�7!����������
�>���
��� �
����	55555555����8�
������#���������
�!���������
2�,�7!����������
�>���
��� �
�����55555555������
������##���7�!
B�
��
���������7!��� �
���!��������	55555555����5���������������������"�
������#.���7�!
B�
��
���������7!��� �
���!���������55555555����5��������������������"<�
������#0���F����$%�&��4�4*���9��/E%�7!--�3 �7!��B�*C�*���
�!���������
�����������������@
,��,�
��A�(��� �
����	555555555555555555555555�"	��
������#6���F����$%�&��4�4*���9��/E%�7!--�3 �7!��B�*C�*���
�!���������
�����������������@
,��,�
��A�(��� �
�����555555555555555555555555�"���
������#8���7�!
B�3J��4(�
�!�������555555555555555555555���"#�
�
�

�

K�



���������	
�

�������	
� � ��
��
���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������� ��
��������������� !����"� "��#
�$%�&�'��������(������
 ������������������������������������������������� ���
�������)�������%��*�	�%�� 
��	�+�,�%	�,+���������������������������������������������������������������������������� )-�
�������-�������%��*�	����.�/���$% 	�+ ��������������������������������������������������������������������������������� )-�
�������0������� !����"����%��*�	�%�� 
��	�+�,�%	�,+	"���"���� !����"��1�0�
��+�

����(����23�4�����'$�$�������������������������������������������������������������������������������������������)5�
�������5����$6���������������������
��.�/���$% 	�+ ��������������������������������������������������������� )7�
������������������(8
�'
	�9"���:��$;$ �'%8*�	� "	��
�'
	�;<'���2�+�% 	�$/	������������������������ )7�
�������7����������
���3�'��4&��'	���������=��-��
��>>>>>>>>>>>>>>���)?�
�������?��������$6�������%�
�@"�2:��+�'��A	����'�%���
��
�%�'�� �B��.�
������������������������������
������������������"��������%�
�@"�2:��+�'��A	����'�%�"���
���111��$''$%� �>>>>>>>��)?�
��������1��������(8
�@"����'������ $���� !����"�A	

��<�A	��:%�C���������������������������������
����������������'���'	��������DEFGFHIJ�KIGL�FM�IKNEIJ�MFGIOPHQ>>>>>>>>>>>>-1��
���������������'��%�&R+����!�����"��������%�S��"�'
�DTQ���'��"�
���DUQ ������������������ -1�
����������������� �����%�*�	(�
%�V� !����"��'��.�'+����$''$%� �>>>>>>>>>>��-��
��������)������������������;���'��.�'+93��"��A	��'��������/��(8
/��������

���WXYZ[W\��11��>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>��-��
��������-���������=!��������A	
���� ����93�����
A	
%��*	��!�(�
��@' "	������"� �����
���������������A	�%��*�	�>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>5?�
��������0������������=!������ �
��
�'�/�
��!�(�
��@' "	������"� ��A	�%��*�	��!�(�
�
���������������%��*�	�	"���"�.�
��=���"�A	

��<�A	��:%�C��'���'	�����������-1��$''$%� ���
������������������'��1�?1���$''$%� �>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>�5?�
��������5������������������;���'��.�'+93��"��A	��'��������/��(8
/��������
��� ���WXYZ[W\��11���>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>���1?�
�
�
�
�

]�



บทที่ 1 
 

บทนํา 
 
ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
 ความสาํคัญของฟนน้าํนมคือ เปนเครื่องกันที่ตามธรรมชาติใหฟนแทข้ึนในตําแหนงที่
เหมาะสม ชวยในการออกเสียง ชวยในการบดเคี้ยว ความสวยงาม คงสภาพตามแนวโคงของ  
ขากรรไกร ปองกันนิสัยที่ผิดปกติของลิ้น (Goerig และ Camp,1983; Camp,1984) โรคฟนผุใน 
ฟนน้ํานมเปนปญหาที่สําคญัและถามีการผุลึกจนทะลุโพรงประสาทมกีารอักเสบและลุกลามจนถงึ
ปลายรากฟน จะตองรักษาดวยวิธพีัลเพคโตมี (pulpectomy) ในบางรายไมสามารถรักษาไดหรือ
การรักษาลมเหลวอาจทาํใหมีการสูญเสียฟนน้ํานมไปกอนกําหนด   
 การรักษาประสาทฟนโดยวธิีพัลเพคโตมีในฟนน้าํนม มีวัตถุประสงคที่สําคัญเพื่อขจัดเอา
เชื้อโรคออก และเก็บรักษาฟนน้ํานมซีน่ั้นไวจนกวาจะถึงเวลาทีฟ่นแทข้ึน อัตราความสาํเร็จของ 
การรักษาพัลเพคโตมีที่สําคญัขึ้นกับ การบูรณะสวนบนและการอุดวัสดุอุดคลองรากฟนไมใหเกนิ
ปลายราก (Holan และ Fuks,1993; Coll และ Sadrian,1996;  Moskovitz และคณะ, 2005)   
ดังนัน้การหาความยาวรากฟนจึงเปนขั้นตอนที่สําคัญขั้นตอนหนึ่ง  วธิทีี่นยิมใชอยูในปจจุบนัคือวธิี
ถายภาพรังสีโดยใสไฟลลงในคลองรากฟนและนาํผูปวยไปถายภาพรงัสี  แตวธิีนีม้ีขอยุงยากมาก
เนื่องจากการถายภาพรังสีในเด็กตองอาศัยความรวมมอืของเด็กอยางมาก ขณะใสเครื่องมือไวใน
คลองรากฟนอาจทาํใหเครือ่งมือตกลงในคอเด็ก ดังนั้นในเด็กเล็กมาก จงึใชการประเมินความยาว
รากฟนจากภาพรังสีเบื้องตนแลวคาดเดาความยาวของรากฟนเอา โดยในฟนที่ไมมกีารละลายของ
ปลายรากฟนใหลดความยาวลง 1-2 มิลลิเมตร และในฟนทีม่ีการละลายของปลายรากฟนใหลด
ความยาวลง 2-3 มิลลิเมตรจากภาพรังส ี(Goerig และ Camp,1983)  ซึ่งวิธนีี้มีปญหาในการทําให
เครื่องมือที่ใชขยายคลองรากฟนเกนิปลายรากฟนหรือส้ันกวาปลายรากฟนได 
 การทาํความสะอาดคลองรากฟนถาเกนิปลายรากฟนในฟนน้ํานมจะสงผลใหสวนของเนื้อ
ฟนที่ตดิเชื้อ (infected dentinal debris) ในคลองรากฟนถูกดนัเขาไปในบริเวณปลายรากฟน   
อาจทาํใหเกิดความผิดปกตติางๆดังมีรายงานดังนี้ไดแก อาการปวด การขึ้นของฟนแทผิดตําแหนง 
(Rifkin,1980; Garcia-Godoy,1987)  ฟนแทไมสามารถขึ้นมาในชองปากได (Jerrell และ Ronk, 
1982)  การอักเสบเรื้อรังเนื่องจากไฟลเกินปลายรากฟนออกไปทาํลายเนื้อเยื่อรอบปลายราก         
การเกิดถงุน้าํ (Holan และ Fuks,1993)  การตายของกระดูกและซีเมนตัม (Erausquin และ 
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Muruzabal,1967) วัสดุอุดไมละลายเหลือตกคางอยูที่กระดูกรอบปลายรากฟน ทําใหเกิดการ
อักเสบ (Barker และ Lockett,1971) 
 การทาํความสะอาดและการอุดคลองรากฟนสัน้กวาปลายรากฟนสงผลให  อาจจะมีเชื้อ
แบคทีเรียเหลอืคางอยูภายในคลองรากฟนและจะแบงตัวเพิ่มมากขึน้  ทําใหมกีารแทรกซึมของ 
ของเหลวที่อยูในเนื้อเยื่อ (tissue  fluid) กลับเขาไปในคลองรากฟนซึง่เปนแหลงอาหารใหกบั
แบคทีเรีย (Nair และคณะ,1990)  ทําใหการรักษาลมเหลวได 
 การอุดพอดี  ส้ันหรือเกนิปลายรากยังสงผลตออัตราความสาํเร็จของการรักษาพัลเพคโตม ี
ดังนี้โดยพบวาการอุดเกินปลายรากพบอัตราความสําเร็จนอยที่สุดคือรอยละ 41  การอุดสั้นกวา
ปลายรากพบอัตราความสําเร็จรอยละ 83  และการอุดพอดีปลายรากพบอัตราความสําเร็จรอยละ 
89  ระยะเวลาติดตามผลที่ 12 เดือนถงึมากกวา 48 เดือน  (Holan และ Fuks, 1993) 

วิธีถายภาพรังสียังมีขอจํากดัเนื่องจาก 
1.   ภาพรงัสีเปนภาพ 2 มิติ  จะบอกลักษณะที่ปรากฎในแนวใกลกลางไกลกลาง (mesio-

distal)  ได  แตไมสามารถบอกลักษณะในแนวแกมล้ิน (bucco-lingual)  ในกรณีที่รากฟนอยู
ซอนทับกัน หรือมีการละลายของปลายรากเพียงเล็กนอย จะไมสามารถมองเหน็ในภาพรังสี    

2.   การถายภาพรังสีตองใชเทคนิคในการถายที่ดีไดแกตองมีการวางฟลมในตาํแหนงที่ดี  
การใชมุมในการถายที่ถกูตอง รวมถึงกระบวนการลางฟลมที่ดี  (Goldman และคณะ, 1972)  
เพื่อใหไดภาพถายรังสทีี่มีสัดสวนของภาพที่ดี  ไมมีการบิดเบี้ยวของภาพ  ซึ่งในเดก็เล็กทําไดยาก  
เนื่องจากตองอาศัยความรวมมือของเด็กสงู   

3. ผูปวยทีม่อีาการอาเจียน (gag reflex)  โดยเฉพาะในเด็กเลก็ที่มีอาการกลัวจะไม
สามารถถายภาพรังสีได   

4. ไมเห็นรูเปดปลายรากฟนที่แทจริง  จากการศึกษาในฟนแทพบวารอยละ 43 ของ
เครื่องมือที่เหน็วาสั้นกวาปลายรากฟนในภาพถายรังส ี  แตเมื่อถอนฟนออกมาดูแลวพบวาเกิน
ปลายรากฟนออกไป (Chun และคณะ,1981)   

5.   การไดรับรังสีของผูปวยเด็ก  ปกติจะถอืหลักวาใหถูกรังสีนอยที่สุด (ALARA = as low 
as reasonably achievable)  (Lincorn, 1985) 

ในปจจุบันมีการใชเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยกระแสไฟฟา 
(electronic  apex  locator)  มาชวยในการกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนแท  ซึ่งเปนวิธีที่
งาย  สะดวก  ปลอดภัย  ไมทําใหเกิดความเจ็บปวด (Chong และ Pitt,1994)  เปนการลดความถี่
ของการถายภาพรังสีในขั้นตอนการรักษา (Katz และคณะ,1991)  และแนะนาํใหใชไดในฟนน้าํนม 
(Katz และคณะ,1996; Mente และคณะ, 2002; Kielbassa และคณะ, 2003; เกศวลี ชลิตังกรู 
และสมหมาย ชอบอิสระ, 2005) 
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การศึกษาความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยกระแสไฟฟา
รูทซีเอกซสวนใหญเปนการศึกษาในฟนแท  ซึ่งพบวามีความแมนตรงมากกวารอยละ 80  โดย
ศึกษาทั้งเมื่อเครื่องอานคาทีต่ําแหนง “0.5 บาร” และเครื่องอานคาที ่ “APEX”  บริษัทผูผลิตเครื่อง
ไดแนะนําใหอานคาที่ตําแหนง “0.5 บาร”  ตําแหนงนี้เปนตําแหนงที่ปลายไฟลผานยืน่เลยสวน
แคบสุดของคลองรากฟน (apical  constriction)  มาทางปลายราก  0.2-0.3  มิลลิเมตร   และ
ความยาวที่ใชในการทํางาน (working  length)  คือความยาวของไฟลที่ตําแหนง “0.5 บาร”  และ
หักลบอีก 0.5 มิลลิเมตร  สวนตําแหนง “APEX”  เปนตําแหนงรูเปดปลายคลองรากฟน (apical  
foramen)  ซึ่งไมนิยมใชในฟนแท 

สําหรับในฟนน้ํานม การศึกษาความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองราก
ฟนดวยไฟฟายังมกีารศึกษานอย  โดยเฉพาะการศึกษาในคลินิกมีเพียง 2 การศึกษาคือ           
การศึกษาของ Kielbassa และคณะ (2003) และการศึกษาของเกศวลี ชลิตังกูร และสมหมาย 
ชอบอิสระ (2005) 

การศึกษาของ Kielbassa และคณะ (2003)  ทาํในฟนของผูปวยเด็กที่จําเปนตองถอน
ภายใตการดมยาสลบ  จํานวน 105 คลองรากฟน  โดยทนัตแพทย 2 คน  ใสไฟลจนกระทั่ง
สัญญาณบนจอของเครื่องรูทซีเอกซอานคาที่ 0.5 บาร  ใชปากกาทาํเครื่องหมายแสดงตําแหนง
อางอิงบนตัวฟนและถอดไฟลออกเพื่อถอนฟน  และวัดความยาวจริงโดยใสไฟลตัวเดิมจนถึงรูเปด
ปลายคลองรากฟน (apical  foramen)   เปรียบเทียบความยาวไฟลที่วดัไดจากเครื่องรูทซีเอกซกับ
ความยาวทํางาน (ความยาวจริงลบ 1 มิลลิเมตร)  ซึง่ผลการศึกษาพบวา    ความแตกตางระหวาง
ความยาวไฟลที่วัดไดจากเครื่องรูทซีเอกซกับความยาวทํางานมีคาความแตกตางอยูในชวงกวาง
ตั้งแต +2 มิลลิเมตร  จนถึง –5 มิลลิเมตร  และทนัตแพทย 2 คนใหคาเฉลี่ยผลการวัดที่แตกตางกัน
อยางมีนยัสําคัญ  ความแมนตรงในชวง+1 มิลลิเมตรจากความยาวทาํงาน  เปนรอยละ 76.2 โดย
ทันตแพทยคนที่ 1 และรอยละ 55.6  โดยทนัตแพทยคนที ่ 2  ซึ่งแตกตางกันอยางมีนัยสาํคัญทาง
สถิติ  ความคลาดเคลื่อนอาจเกิดจากวิธกีารศึกษาโดยการทําตาํแหนงอางอิงบนตัวฟนดวยปากกา     
และใสไฟลกลับอาจไมไดตําแหนงเดิม  และหรือความคลาดเคลื่อนที่เกิดจากการวัดที่ตําแหนง
ปลายไฟลและปลายคลองรากฟน 

การศึกษาของเกศวลี ชลิตังกูร และสมหมาย ชอบอิสระ (2005)  ทําการศึกษาในฟน
น้ํานมจาํนวน 40 คลองรากฟนโดยแบงเปน 2 กลุมคือกลุมที่มกีารละลายของรากฟนน้าํนมนอย
กวาหนึ่งในหกของความยาวรากฟนเฉลี่ยจาํนวน  20  คลองรากฟน  และกลุมที่สองคือกลุมทีม่ี
การละลายของรากฟนน้ํานมตั้งแตหนึง่ในหกถงึสองในหกของความยาวรากฟนเฉลีย่จํานวน  20  
คลองรากฟน  ศึกษาโดยใชเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนรูทซีเอกซอานคาที่ตําแหนง 
“APEX”  แลววัดระยะตั้งฉากจากปลายไฟลกับขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน      ผลการ 
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ศึกษาพบวาความแมนตรงในชวง + 0.5 มิลลิเมตร คิดเปนรอยละ 62.5  และความแมนตรงในชวง 
+ 1 มิลลิเมตรคิดเปนรอยละ 97.5  โดยความแมนตรงของกลุมตัวอยางทัง้สองกลุมพบวาไม
แตกตางกนัอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ   โดยจากการศึกษานี้พบวาไฟลอยูพอดีหรือยาวเกนิขอบ
บนสุดของรูเปดปลายรากทกุคลองรากฟน   โดยรอยละ 97.5 (39 คลองรากฟน)  ไดระยะหางจาก
ปลายไฟลถึงขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟนตัง้แต 0-0.963 มิลลิเมตร และมีเพียงรอยละ 
2.5 (1 คลองรากฟน) ไดระยะหางจากปลายไฟลถงึขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟนเทากับ 
1.375 มิลลิเมตร     

จากการศึกษาของ Nguyen และคณะ (1996)  พบวาเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลอง
รากฟนดวยไฟฟารูทซีเอกซสามารถบงชี้ตําแหนงแคบสุดของคลองรากฟน (apical  constriction )  
ในฟนแทไดถึงแมวาตําแหนงแคบสุดของคลองรากฟนจะถูกกาํจัดออกไปแลว 

ดังนัน้การศึกษานีจ้ึงตองการทดสอบวาเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวย
ไฟฟาอานคาที่ตําแหนง 0.5 บารซึ่งใชกาํหนดตําแหนงแคบสุดของคลองรากฟนแทนัน้สามารถใช
กําหนดตําแหนงขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟนน้าํนมไดหรือไม  
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คําถามของการวิจยั 
 

คําถามหลกั 
 

 เครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาเดนตาพอรทซีเอกซ  (Dentaport  ZX  
Electronic  Apex  locator)  อานคาที่ตําแหนง  0.5  บาร  สามารถใชกําหนดตําแหนงปลายคลอง
รากฟนน้าํนมทางคลินิกในระดับความแมนตรงในชวง +0.5 และ +1 มิลลิเมตรไดรอยละเทาใด 

 
คําถามรอง 

 
 ระดับการละลายของรากฟนน้ํานมมีผลตอความแมนตรงในการกาํหนดตําแหนงปลาย
คลองรากฟนดวยเครื่องกาํหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาเดนตาพอรทซีเอกซอานคา 
ที่ตําแหนง 0.5 บารหรือไม 
 
วัตถุประสงคของการวิจยั 
 
 วัตถุประสงคหลัก 
  
 เพื่อหารอยละความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟา
เดนตาพอรทซเีอกซทางคลนิกิในชวง +0.5 มิลลิเมตรและ+ 1.0 มิลลิเมตรเมื่อเทียบกับขอบบนสุด
ของรูเปดปลายคลองรากฟน (coronal  part  of  apical  foramen) 
 
 วัตถุประสงครอง 
 

เพื่อเปรียบเทยีบความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวย    ไฟฟา
เดนตาพอรทซเีอกซในฟนน้ํานม (ขอ 1)  ทีม่ีระดับการละลายรากฟนตางกนัในทางคลินิก (รากฟน
มีการละลายนอยกวาหนึ่งในหกและรากฟนมีการละลายตั้งแตหนึง่ในหกถึงสองในหกของความ
ยาวรากฟนเฉลี่ย) 
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สมมติฐานการวิจยั 
 
 เครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาเดนตาพอรทซีเอกซโดยอานคาที่
ตําแหนง  0.5 บาร  สามารถใชกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนในฟนน้าํนมไดแมนตรงในชวงที่
ยอมรับไดทางคลินิกคือในชวง +0.5 มิลลิเมตรหรือ + 1.0 มิลลิเมตรเมื่อเทียบกบัขอบบนสุดของ       
รูเปดปลายคลองรากฟน (coronal part of apical foramen) 
 
สมมติฐานทางสถิติ 
 
 การละลายของรากฟนน้ํานมที่แตกตางกนัสองระดับคือรากฟนมีการละลายนอยกวา        
หนึง่ในหกและรากฟนมกีารละลายตั้งแตหนึง่ในหกถึงสองในหกของความยาวรากฟนเฉลี่ย  ไมมี
ความสัมพันธกับความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาเดนตา
พอรทซีเอกซอานคาที่ 0.5 บาร 
 
กรอบแนวคดิ 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

สภาพของคลองรากฟน: แหง/เปยก 
การขยายคลองรากฟนสวนตน 
ความมีชวีิตของโพรงประสาทฟน 
ขนาดของไฟลที่ใช 
ความตีบของคลองรากฟน 
ย
เครื่องกําหนดตําแหนงปลาย        
คลองรากฟนดวยไฟฟา           
เดนตาพอรทซเีอกซ 
ขอบบนสุดของรูเปดปลา
คลองรากฟนน้ํานม  
(coronal part of apical 
foramen) 
ระดับการละลายของรากฟนน้ํานม 
• รากละลายนอยกวา1ใน6 
• รากละลาย1ใน6 ถึง 2ใน6 
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คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 
 
 1.   ปลายคลองรากฟนน้ํานม  คือ  ปลายสุดของรากฟนในกรณีรากฟนยังไมละลาย  ถามี
การละลายเกดิขึ้นมักจะเปนการละลายแนวดิ่ง (vertical  resorption)  ซึ่งจะมีขอบบนของรูเปด
ปลายคลองรากฟน (coronal  part    of  apical  foramen)  และขอบลางของรูเปดปลายคลอง
รากฟน (apical  part  of  apical  foramen)    
 
 2. ความยาวรากฟนน้าํนม  คือ  ระยะทีว่ัดจากสวนที่โคงที่สุดของรอยตอระหวางชั้น
เคลือบฟนและชั้นเคลือบรากฟน  (crest  of  curvature  at  cementoenamel  junction)  จนถงึ
สวนปลายสุดของรากฟน  (root  apex) 
 

                         
                             ภาพที ่1 การวัดความยาวรากฟน 

 
3. ความยาวรากฟนน้าํนมทีม่ีการละลายนอยกวาหนึง่ในหกของความยาวรากฟนเฉลีย่  

คือ  ฟนน้าํนมที่มีรากฟนเหลืออยูมากกวาหาในหกของความยาวรากฟนเฉลีย่ 
 
 4.  ความยาวรากฟนน้ํานมที่มีการละลายตั้งแตหนึง่ในหกถึงสองในหกของความยาวราก
ฟนเฉลีย่คือ  ฟนน้ํานมที่มีรากฟนเหลืออยูต้ังแตส่ีในหกถึงหาในหกของความยาวรากฟนเฉลีย่ 
 
 5.    ความยาวรากฟนน้ํานมที่มีการละลายมากกวาสองในหกของความยาวรากฟนเฉลี่ย  
ค   ฟนน้าํนมที่มีรากฟนเหลืออยูนอยกวาสี่ในหกของความยาวรากฟนเฉลี่ย ือ
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 6.  ความแมนตรง (accuracy)  คือความสามารถของเครื่องกาํหนดตําแหนงปลาย   
คลองรากฟนดวยไฟฟาในการกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนไดใกลเคียงกับตําแหนงขอบ
บนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน 
 
 7.  ความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาเดนตาพอรท   
ซีเอกซในระดบัที่ยอมรับไดทางคลินิก  คือความแมนตรงของเครื่องที่ใชวัด  ระยะระหวางปลาย
ไฟลส้ันหรือยาวกวาขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน (coronal  part  of apical  foramen)  
ไมเกิน 0.5 มิลลิเมตรและ 1 มิลลิเมตร 
 
ขอตกลงเบื้องตน 
 

1. การจัดกลุมตัวอยางตามระดับของการละลายของรากฟนเปน 2 กลุมคือ  รากฟนที่มี
การละลายนอยกวาหนึ่งในหก  และรากฟนมีการละลายหนึง่ในหกถึงสองในหก  โดยจะวัดความ
ยาวรากฟนเทยีบกับความยาวรากฟนเฉลีย่ทีท่ําการศึกษาโดย Black (1897  อางถงึใน 
Ash,1993)  แลวนํามาคํานวณหาคาความยาวระหวางหาในหกและสี่ในหกของความยาวรากฟน
เฉล่ีย  ดงัตารางที่  1-2 

 
ตารางที่ 1  คาความยาวรากฟนที่คํานวณจากคาความยาวรากฟนเฉลีย่ 
 
 

ฟนน้ํานม ความยาวรากฟน
เฉล่ีย (มิลลิเมตร) 

หาในหกของความ
ยาวรากฟนเฉลี่ย 
(มิลลิเมตร) 

ส่ีในหกของความยาว
รากฟนเฉลี่ย 
(มิลลิเมตร) 

ฟนกรามบนซีท่ี่ 1 10 8.3 6.7 
ฟนกรามบนซีท่ี่ 2 11.7 9.8 7.8 
ฟนกรามลางซีท่ี่ 1 9.8 8.2 6.5 
ฟนกรามลางซีท่ี่ 2 11.3 9.4 7.5 
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ตารางที่ 2  การจัดกลุมตัวอยางตามความยาวรากฟน 
 

ฟนน้ํานม ความยาวรากฟน  
มากกวาหาในหกของ
ความยาวรากฟนเฉลีย่
(มิลลิเมตร) 

ความยาวรากฟนตัง้แต 
ส่ีในหกถึงหาในหกของ
ความยาวรากฟนเฉลีย่ 
(มิลลิเมตร) 

ความยาวรากฟน  
นอยกวาสี่ในหกของ
ความยาวรากฟน
เฉล่ีย (มิลลิเมตร) 

ฟนกรามบนซีท่ี่ 1 >8.3 6.7-8.3 <6.7 
ฟนกรามบนซีท่ี่ 2 >9.8 7.8-9.8 <7.8 
ฟนกรามลางซีท่ี่ 1 >8.2 6.5-8.2 <6.5 
ฟนกรามลางซีท่ี่ 2 >9.4 7.5-9.4 <7.5 

 
ความยาวรากฟนมากกวาหาในหกของความยาวรากฟนเฉลี่ย  หมายถงึรากฟนมกีารละลายไม
เกินหนึง่ในหก  จัดเปนกลุมที่ 1 
ความยาวรากฟนตัง้แตส่ีในหกถงึหาในหกของความยาวรากฟนเฉลีย่  หมายถึงรากฟนมีการ
ละลายหนึง่ในหกถงึสองในหก  จัดเปนกลุมที่ 2 
ความยาวรากฟนนอยกวาสีใ่นหกของความยาวรากฟนเฉล่ีย  หมายถงึรากฟนมีการละลาย
มากกวาสองในหก  ตัดออกไมนํามาศึกษา 
 

การยอมรับทางคลินิกที่ถือวาการกาํหนดตาํแหนงปลายคลองรากฟนดวยเครื่องกาํหนด
ตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาเดนตาพอรทซีเอกซมีความแมนตรงสูง คือ ระยะระหวาง
ปลายไฟลถึงขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟนอยูในชวง +0.5 มิลลิเมตรและ + 1.0 
มิลลิเมตรตามลําดับ 
 
คําสําคัญ 
 Electronic apex locator, working length, pulpectomy, primary tooth, clinical study 
 
รูปแบบการวจิัย 
 การวิจยัในทางคลินิก (clinical  trial) 
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ขอจํากัดของการวิจัย 
 
 ฟนที่ใชศึกษาบางสวนเปนฟนที่จาํเปนตองถอนเนื่องจากมีพยาธิสภาพขนาดใหญบริเวณ
ปลายรากฟนจนถงึหนอฟนแทที่อยูขางใต  ซึ่งอาจใชเปนตัวแทนของฟนน้ํานมที่ใชในการรักษาราก
ฟนน้ํานมตามปกติไมได  เนื่องจากในฟนน้าํนมที่มพียาธิสภาพขนาดใหญเปนขอหามในการรักษา
ประสาทฟนน้าํนมพัลเพคโตมี  แตเนื่องจากขอจํากัดทางจริยธรรมของการทาํศึกษาวจิัย  จงึจําเปน 
ตองใชฟนที่มพียาธิสภาพขนาดใหญ 
 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรบั 
 
 การใชเครื่องกาํหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาเดนตาพอรทซีเอกซใน         
ฟนน้ํานมโดยการอานคาที่ 0.5 บาร  ถามีความแมนตรงสูงสามารถนํามาใชในการทําการรักษา 
เพื่อใหการรักษามีประสิทธภิาพ  สะดวก  รวดเร็ว  ประหยัดและลดผลกระทบจากการถายภาพรังสี
ในเด็ก 
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บทที่  2 
 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 
ลักษณะทางกายวิภาคของรากฟน 
 
ลักษณะทางกายวิภาคของปลายรากฟนในฟนแท 
 ตําแหนงตางๆที่สัมพนัธกับการรักษาคลองรากฟนมนีิยามดังตอไปนี ้
 ตําแหนงรูเปดปลายคลองรากฟน (apical  foramen) คือบริเวณที่คลองรากฟนยงัคง
สัมผัสกับผิวรากฟน  ซึง่ถัดจากตําแหนงนี้ออกไปจะเปนตําแหนงของเนื้อเยื่อปริทันต (periodontal  
ligament) (AAE, 1984) 

ตําแหนงแคบสุดของคลองรากฟน (apical  constriction) คือตําแหนงที่บริเวณปลายราก
ฟนที่มีเสนผาศูนยกลางนอยที่สุด (AAE, 1984) เปนตําแหนงเดียวกับตําแหนงที่เชื่อมตอระหวาง
เนื้อฟนและเคลือบรากฟน (cemento-dentinal  junction) (Kuttler,1955)  เปนตาํแหนงสิน้สุดใน
การทาํความสะอาดและอุดคลองรากฟน (Orban, 1930; Skillen, 1930) 

ตําแหนงของปลายรากฟนจากภาพรังส ี (radiographic  apex)  คือตําแหนงสุดทายทาง
กายวิภาคของปลายรากฟนในภาพรงัสี (AAE, 1984) 

ตําแหนงปลายรากฟน (anatomical  apex) คือตําแหนงสุดทายทางกายวิภาคของปลาย
รากฟน (AAE, 1984) 

 
 

 
                   ภาพที ่2  แสดงตําแหนงตางๆบริเวณปลายรากฟนในฟนแท 
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การศึกษาสวนใหญพบวาตําแหนงแคบสดุของคลองรากฟนจะอยูเหนือตําแหนงรูเปด
ปลายรากฟนไดแก 0.524 – 0.659 มิลลิเมตรแตกตางกันตามอาย ุ (Kuttler,1955),                     
0.51 มิลลิเมตร (Dummerและคณะ,1984), 0.45 มิลลิเมตร (Nguyen,1996)  และพบวาตําแหนง
รูเปดปลายคลองรากฟนจะไมอยูที่จุดสิน้สดุของปลายรากแตจะมีการเบี่ยงเบนไปดานใดดานหนึง่
ถึงรอยละ 50-98 (Kuttler,1955; Burch และ Hulen,1972; Pineda และ Kuttler,1972)  ดังนัน้ถา
ตําแหนงรูเปดปลายคลองรากฟนมีการเบี่ยงเบนไปทางดานแกมหรือดานลิน้จะไมสามารถมองเหน็
ไดในภาพถายรังสี  ทําใหเกดิความผิดพลาดในการหาความยาวรากฟน 
 ความสัมพันธของตําแหนงแคบสุดของคลองรากฟนและตําแหนงปลายรากฟน การศึกษา
ของ Dummer และคณะพบวาตําแหนงแคบสุดของคลองรากฟนจะอยูเหนือตอตําแหนงปลายราก
ฟนโดยเฉลี่ย 0.89 มิลลิเมตรในฟนหนา ฟนเขี้ยวและฟนกรามนอย (Dummer และคณะ,1984)  
และการศึกษาของ Mitzutani และคณะพบวาตําแหนงแคบสุดของคลองรากฟนจะอยูเหนือตอ
ตําแหนงปลายรากฟนโดยเฉลี่ยประมาณ 1 มิลลิเมตร (Mitzutani และคณะ,1992) 
 ความสัมพันธของตําแหนงรูเปดปลายคลองรากฟนและตําแหนงปลายรากฟน พบวารูเปด 
ปลายคลองรากฟนสวนใหญไมไดอยูที่ตําแหนงปลายรากฟน และจากภาพถายรงัสพีบวามีระยะ 
ทางตางกัน 0-3 มิลลิเมตร (Burch และ Hulen,1972) 
 
ลักษณะทางกายวิภาคของรากฟนน้าํนม (Hibbard และ Ireland, 1957; Barker และคณะ,  
1975; Goerig และ Camp, 1983; Cohen และ Burns,1984) 

เมื่อฟนน้าํนมสรางรากเสร็จใหมๆ จะมี 1 คลองรากฟนใน 1 โพรงประสาทฟน  หลังจาก
นั้นฟนน้าํนมจะมีการละลายของรากฟนทนัทีเมื่อฟนน้าํนมสรางรากฟนอยางสมบูรณ  ซึง่การ
ละลายนี้ทาํใหตําแหนงของรเูปดปลายคลองรากฟน (apical foramen) มีการเปลี่ยนแปลง
ตลอดเวลา รวมกับมกีารสะสมของเนื้อฟน (secondary dentin) ในคลองรากฟน  เปนผลทําใหมี
การเปลี่ยนแปลงของจํานวนและขนาดของคลองรากฟน  รวมถงึมีแขนงตางๆซึ่งเชื่อมตอระหวาง
คลองรากฟนทางดานแกมและทางดานลิน้ หรืออาจทาํใหคลองรากฟนแยกออกจากกันอยาง
ชัดเจน  นอกจากนัน้การมีคลองรากฟนเสริม (accessory  canal)  การมีคลองรากฟนทางดานขาง 
(lateral  canal) และทางเชือ่มระหวางคลองรากฟน (apical  ramification) สามารถพบไดในฟน
กรามน้าํนมถงึรอยละ 10-20  (Barker และคณะ, 1975) 
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ฟนกรามน้าํนมบนซี่ที่หนึง่ 
 มี 3 รากโดยพบมี 2-5 คลองรากฟน  รากฟนดานเพดาน (palatal root ) มีขนาดกลมและ
ใหญกวาอีก 2 ราก  รอยละ 75 พบวารากฟนดานเพดานและรากฟนดานแกมไกลกลาง 
(distobuccal  root)  จะเชือ่มกันอยางสมบูรณ หรือมแีผนบางๆเปนตัวเชื่อม (dentino-cemental  
lamina)   สวนรากฟนดานแกมใกลกลาง (mesiobuccal root)  รากนี้มักจะแยกตวัออกจากราก
อีก 2 รากโดยเปนรากใหญเพียงรากเดยีว  โดยรากนี้จะพบ 2 คลองรากฟนไดถึงรอยละ 75           
ในฟนกรามน้าํนมซีท่ีห่นึง่นีไ้มพบมีคลองรากฟนทางดานขาง และทางเชื่อมระหวางคลองรากฟน  
 
ฟนกรามน้าํนมบนซี่ที่สอง 
 รอยละ 58 พบวารากฟนดานเพดาน และรากฟนดานแกมไกลกลาง  จะมีการแยกกนั
อยางไมสมบูรณซึ่งไมพบบอยเทาในฟนกรามน้าํนมบนซีท่ี่หนึ่ง  และอาจพบวาทั้ง 3 รากแยกจาก
กันไดบอยเชนกัน 
 กรณีที่รากฟนดานเพดาน และรากฟนดานแกมไกลกลางเชื่อมติดกนั  รากฟนดานแกม
ใกลกลาง จะเปนรากที่แข็งแรงที่สุด พบม ี 2 คลองรากฟนรอยละ 85-95 ซึ่งพบบอยกวาใน  ฟน
กรามน้าํนมบนซี่ทีห่นึ่ง   โดยรากนี้จะโคงออกในแนวใกลกลางเล็กนอยและจะโคงกลับในแนวปกติ
เมื่อถึงตอนกลางของรากจนถึงสวนปลายสุดของราก  สวนรากฟนดานเพดาน และรากฟนดาน
แกมไกลกลางที่เชื่อมกนัจะมีทางเชื่อมเล็กๆของคลองรากฟนเขาดวยกัน 
 รากฟนดานแกมไกลกลางจะกางออก (divergence) และโคงกลับมาเชนเดิม 
(recurvature) 

   
ฟนกรามน้าํนมลางซ่ีที่หนึ่ง 

โดยทัว่ไปจะพบมี 2-5 คลองรากฟนเชนเดียวฟนกรามน้ํานมบน  แตสวนใหญพบมี               
3 คลองรากฟนตามรูปรางของรากฟนภายนอก  ที่รากฟนใกลกลาง (mesial root)  พบมี 2 คลอง
รากฟนรอยละ 75  สวนในรากฟนดานไกลกลาง (distal root) พบมีคลองรากฟนมากกวา 1 คลอง
รากฟนรอยละ  25   
 
ฟนกรามน้าํนมลางซ่ีที่สอง 

รากฟนใกลกลาง (mesial root)  พบมี 2 คลองรากฟนรอยละ 85   สวนในรากฟนดานไกล
กลาง (distal root) พบมีคลองรากฟนมากกวา 1 คลองรากฟนรอยละ  25  เชนเดียวกับฟนกราม
น้ํานมลางซีท่ีห่นึง่  ไมพบมคีลองรากฟนทางดานขาง และทางเชื่อมระหวางคลองรากฟน  
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ความแตกตางทางลักษณะกายวิภาคและการรักษาคลองรากฟนระหวางฟนน้ํานมและ  
ฟนแท (Goerig และ Camp, 1983) 
 1.  ฟนน้ํานมเล็กกวาฟนแททุกดาน (all dimension) ชั้นเคลือบฟนและชั้นเนื้อฟนบางกวา
ฟนแท ระยะจากดานบดเคี้ยวจนถึงพื้นโพรงฟนสั้นกวาฟนแท ดังนัน้การเปดทางเขาสูคลองรากฟน
ตองระวังการทะลุพืน้โพรงฟน 
 2.  รากฟนน้าํนมมีลักษณะโคง และผายออกกวาง (widely divergent) เพื่อเปนที่สําหรับ
การสรางฟนแท ในกรณทีี่รากฟนโคงโอกาสเกิดการทะลุ (perforate) บริเวณปลายรากฟนหรอื
บริเวณรากฟนสวนบนหนึ่งในสามที่ติดกบัรอยตอของการแยกราก  ในขั้นตอนการเตรียมคลองราก
ฟนได  ดงันัน้แนะนาํใหดัดเครื่องมือใหโคงกอนการขยายคลองรากฟน เพื่อลดโอกาสเกิดการทะลุ
รากฟน  นอกจากนี้การขยาย (flaring) คลองรากฟนควรทําใหนอยทีสุ่ด เพราะผนงัเนื้อฟนในสวน
รากบาง 
 3.  ความแปรปรวนของลกัษณะคลองรากฟนน้ํานม ทําใหการเตรียมคลองรากฟนเพื่อ
กําจัดเนื้อเยื่อที่ตายออกใหหมดทาํไดยาก 
 4.  การใสเครื่องมือในข้ันตอนการเตรียมคลองรากฟนและการอุดคลองรากฟนควรระวัง
ไมใหเกนิปลายรากฟน เพื่อปองกนัอันตรายที่อาจจะเกดิกับหนอฟนแทขางใต 
 5.  วัสดุที่ใชอุดคลองรากฟนน้ํานมตองละลายได  เพื่อปองกนัไมใหขัดขวางการขึ้นของ 
ฟนแท 
 
การละลายของรากฟนน้ํานม 

ปญหาที่สําคญัในการรักษาคลองรากฟนในฟนน้าํนมไดแกการละลายของรากฟนน้ํานม  
ซึ่งมทีั้งการละลายตัวตามธรรมชาติ (physiologic resorption)  ซึ่งฟนน้ํานมจะมกีารละลายตัว
ของรากฟนทนัททีี่รากฟนสรางเสร็จสมบูรณรวมกับมีการสะสมของเนือ้เยื่อแข็ง (hard tissue 
deposition) ทําใหมีการเปลี่ยนแปลงของลักษณะของคลองรากฟน  และนอกจากนั้นยังมกีาร
ละลายตัวของรากฟนเนื่องจากพยาธิสภาพ (pathologic resorption)  เนื่องจากมกีารอักเสบของ
โพรงประสาทฟนและหรือการอักเสบของอวัยวะปริทนัต (Obersztyn,1963)   

สําหรับการละลายตัวตามธรรมชาติ  ในฟนน้ํานมแตละซี่ฟนและแตละรากฟนจะมีอัตรา
การละลายของรากฟนแตกตางกนัไป โดยพบวาในฟนกรามน้าํนมบนรากฟนดานเพดานจะมีอัตรา
การละลายของรากฟนชาโดยเฉพาะอยางยิ่งในฟนกรามน้ํานมบนซี่ที่สองถึงแมวาจะมีหนอฟนแท
อยูขางใตเนื่องจากรากฟนดานเพดานมีลักษณะกางออก  สวนในฟนกรามน้าํนมลางรากฟนดาน
ไกลกลางจะพบมีอัตราการละลายของรากฟนชากวารากฟนดานใกลกลางโดยเฉพาะอยางยิง่ใน
ฟนกรามน้ํานมลางซีท่ี่สอง (Prove และคณะ,1992)   และรากฟนดานแกมจะยาวกวารากฟน



 15

น้ํานมดานลิ้นเนื่องจากมีแรงกดจากหนอฟนแททาํใหบริเวณปลายรากฟนทางดานลิ้นเริ่มละลาย
ตัวกอน  และหนอฟนแทจะขึ้นในทิศทางจากดานลิน้ไปยังดานแกม (Obersztyn, 1963; 
Rimondini และ Baroni, 1995)  นอกจากนัน้การศึกษาของ Sari และคณะโดยศกึษาฟนน้ํานมที่
เร่ิมมีการละลายของรากฟน (มีการละลายของรากฟนนอยกวา 1/3) และมีการละลายของรากฟน
คอนขางมาก (มีการละลายของรากฟน1/2 ถึง 2/3) พบวาโพรงประสาทฟนมีลักษณะทางฮิสโตไม
แตกตางกนั (Sari และคณะ,1999) 

ความยาวรากฟนในฟนน้าํนมเปนตัวบงชีท้ี่สําคัญในการบอกลักษณะของคลองรากฟน
และลักษณะของปลายรากฟน  การศึกษาของ Rimondini  และ Baroni  (1995) พบวาฟนน้ํานมที่
มีความยาวรากฟนมากกวา 7 มิลลิเมตรสัมพันธกับปลายรากฟนที่มลัีกษณะปกต ิ (regular) , คง
บริบูรณ (intact) , กลม (round) หรือมหีลายราก  โดยปลายรากฟนจะมีเสนผาศูนยกลางขนาด
เล็ก (0.1 มิลลิเมตร ) และรูปรางของปลายรากฟนมลัีกษณะโคง  และเมื่อปลายรากฟนสัน้กวา     
7 มิลลิเมตร จะมีการละลายของรากฟนทั้งในแนวตัง้ (vertical) และในแนวนอน (horizontal)  โดย
บริเวณปลายรากฟนจะเปนรูปวงรีในแนวตัง้ (vertical-oval shape) และเสนผาศูนยกลางของ
ปลายรากฟนจะมีขนาดใหญข้ึน  และพบความสัมพนัธระหวางปลายรากฟนที่เปนรูปวงรี  ทีม่ี
ขนาดเสนผาศนูยกลางมากกวา 1 มิลลิเมตร  โดยพบวาคลองรากฟนทางดานเพดานมักมีลักษณะ
คลองรากฟนเปนรูปวงรีที่มีขนาดใหญและมีการละลาย  พบวามีความแตกตางระหวางสวนปลาย
สุดของคลองรากฟนและสวนปลายสุดของปลายรากฟนแตกตางกนั    1 มิลลิเมตร  

สําหรับการละลายของรากฟนเนื่องจากพยาธิสภาพ (pathologic  resorption)  พบวาฟน
ที่มีรอยผุของฟนจะมีการละลายตัวของรากฟนน้ํานมมากกวาฟนที่ไมมีรอยผุ (Fanning, 1962) 
การศึกษาของ Rimondini  และ Baroni (1995) ศึกษาในฟนกรามน้ํานมจาํนวน 80 ซี่  พบวา
ความยาวของรากฟนเปนปจจัยสําคัญในการดูระดับและรูปรางลักษณะการละลายของคลองราก
ฟน  โดยถาฟนกรามน้ํานมนั้นมีความยาวมากกวา 10 มิลลิเมตรมกัไมมีการละลายของรากฟน  
ฟนกรามน้ํานมที่สามารถรักษารากฟนไดควรมีความยาวของรากฟนตัง้แต 4 มิลลิเมตรเปนอยาง
นอย  สําหรับตําแหนงทีม่ีการละลายพบวาถารากฟนมคีวามยาว 7-10 มิลลิเมตร  การละลายจะ
ปรากฏที่ตําแหนงงามรากฟน (furcation)  และจะทะลุไปที่ปลายรากฟนเมื่อรากฟนมีความยาวสั้น
กวา 4 มิลลิเมตร ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ Furseth และ Rolling (1981) พบวาลาคนูา 
(lacunae) จะปรากฏบนพื้นของโพรงประสาทฟน (pulpal  floor) เฉพาะเมื่อมีการละลายไปมาก
เทานัน้ (advance  stage  of  resorption)  
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การรกัษาประสาทฟนน้าํนมพัลเพคโตมี 
จุดประสงคของการเก็บรักษาฟนน้าํนมไวเพื่อชวยในการบดเคี้ยว  เกบ็รักษาฟนน้ํานมไว

ในกรณีที่ไมมหีนอฟนแทข้ึนทดแทน  ปองกันนิสัยที่ผิดปกติของลิ้น  ปองกันความผดิปกติของการ
ออกเสียง  ชวยในเรื่องความสวยงาม  ปองกนัความผิดปกติทางดานจิตใจในกรณีที่สูญเสียฟน
น้ํานมไปกอนกําหนด  ชวยใหฟนแทข้ึนในเวลาที่เหมาะสม  ซึ่งการสญูเสียฟนน้าํนมไปกอนกาํหนด
สงผลทาํใหฟนแทที่อยูขางใตข้ึนกอนหรือหลังเวลาที่เหมาะสม (Fanning, 1962) 

ฟนน้ํานมที่มีการผุทะลุโพรงประสาทฟนมวีิธีการรักษาตางๆไดแก  พัลโพโตมี  พัลเพคโตมี  
และการถอนฟน   กรณีที่การอักเสบของโพรงประสาทฟนนัน้อยูในระดับคลองรากฟนสวนตน 
(coronal pulp)  ทันตแพทยสามารถใหการรักษาโพรงประสาทฟนโดยวิธพีัลโพโตมีโดยใชสาร 
ฟอรโมครีซอล ซึ่งเปนวธิีที่ใหผลสําเร็จสูงมากกวารอยละ 90 (Doyle และคณะ, 1962)  ขอหามใน
การรักษาโพรงประสาทฟนพัลโพโตมีไดแกฟนน้าํนมที่มปีระวัติปวดเองโดยไมมีส่ิงกระตุน  ฟนทีม่ี
อาการเคาะเจบ็เนื่องจากมีพยาธิสภาพที่อวัยวะปริทนัต  ฟนที่มหีนองในคลองรากฟน  ฟนที่มีตุม
หนอง  ฟนที่หลงัจากรักษาประสาทฟนพัลโพโตมีแลวเลือดไมหยดุหลังจากใชสารฟอรโมครีซอล
เปนเวลา 5 นาทีแลว  ฟนทีม่ีรอยโรคที่บริเวณปลายรากหรือที่งามรากฟน  ฟนที่มีเนือ้เยื่อประสาท
ฟนตายแลว (Goerig,1983) ซึ่งเปนขอบงชี้ในการรักษาประสาทฟนพลัเพคโตม ี

ขอหามในการรักษาโพรงประสาทฟนน้าํนมโดยวิธพีัลเพคโตมีไดแก  ฟนที่ไมสามารถ
บูรณะได   ฟนที่มกีารผหุรือมีเครื่องมือทะลุที่พืน้ของโพรงประสาทฟน  ฟนที่มกีารละลายของราก
ฟนมากกวา 2 ใน 3 ของรากฟน  ฟนทีม่กีารสูญเสียกระดูกที่รองรับฟนเนื่องจากมกีารทําลายของ
อวัยวะปริทนัต  มีถงุน้าํเดนติเจอรัสหรือถุงน้ําฟอลลิคูลาร  จากภาพรังสีพบมีการละลายจากดาน
ใน (internal  resorption)  โดยในฟนน้ํานมแนะนาํใหอุดคลองรากฟนดวยวัสดุทีส่ามารถละลาย 
(Camp, 1984) 
 
วิธีหาความยาวทาํงานในฟนน้ํานม 
   เนื่องจากผลสําเร็จในการรักษาโพรงประสาทฟนดวยวธิีพัลเพคโตมีทัง้ในทางคลินิกและ
ทางภาพรงัสีจากการอุดคลองรากฟนเกิน (overfilling) จะใหผลสําเร็จตํ่ากวาการอุดคลองรากฟน
ขาด (underfilling)  จากการศึกษาเปรียบเทียบผลสาํเร็จทั้งทางคลินกิและทางภาพรังสีของการอุด
คลองรากฟนกรามน้าํนมดวยซงิคออกไซดยูจินอลชวงระยะเวลาติดตามผล 12 เดือนถึงมากกวา 
48 เดือน  พบวาในรากฟนที่อุดพอดีรากฟนพบผลสาํเร็จเทากับรอยละ 89  อุดขาดผลสําเร็จ     
รอยละ 83  และอุดเกินปลายรากฟนผลสาํเร็จเพยีงรอยละ 41 (Holan และ Fuks, 1993)  ดังนั้น
การหาความยาวทํางานไดถกูตองเพื่อทําความสะอาดคลองรากฟนจนตลอดความยาวคลองราก
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ฟนเปนปจจัยสําคัญอันหนึง่ที่จะนําไปสูความสําเร็จของการรักษาคลองรากฟนในฟนน้าํนม              
ซึ่งการหาความยาวทาํงานในฟนน้าํนมที่ใชอยูมีหลายวธิีคือ 
 1.  วิธีวัดจากภาพรังสีกอนรักษา  ซึ่งแนะนําใหส้ันกวาปลายรากในภาพรังส ี1-2 มิลลิเมตร   
และใหส้ันกวาปลายรากในภาพรังส ี 2-3 มิลลิเมตรในกรณีที่ฟนมีการละลายของปลายราก 
(Cohen และ Burns, 1984) 
 2.  วิธีใชความรูสึกสัมผัสของปลายนิ้วบนเครื่องมือในการหาแรงตานตําแหนงแคบสุดของ
คลองรากฟนที่ปลายรากขณะเคลื่อนเครื่องมือลงไปในคลองรากฟน (Mathewson และ 
Primosch, 1995) 
 ขอจํากัดของวธิีนี้คือ  เปนการใชความรูสึกของทนัตแพทยแตละคน  ซึ่งทําใหแตกตางกนั
ไปขึ้นกับขนาดของคลองรากฟน ขนาดของไฟล และความสามารถของทนัตแพทย  ดังนั้นความ
แมนตรงในการกําหนดตําแหนงดวยวิธนีีจ้ึงแตกตางกันไปในแตละคน  จากการศึกษาของ Ounsi 
และคณะ (1998)  ศึกษาความแมนตรงของการกาํหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนในฟนแทดวย
วธิีใชความรูสึกสัมผัสเทยีบกับวิธีใชภาพรังสีและวิธีใชเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟน
พบวาวิธีใชความรูสึกสัมผัสใหความแมนตรงนอยที่สุดเพยีงรอยละ 43.38 เทานัน้ 
 3.  วิธีใชคาเฉลี่ยความยาวรากฟนน้ํานม  ขอจํากัดของวธิีนี้คือความยาวของฟนแตละซี่มี
ความแตกตางกัน  จงึไมสามารถไดคาความยาวทีถู่กตองได 
 4. วิธีใสไฟลในคลองรากโดยประมาณคราวๆจากภาพรังสกีอนรักษาลบออก 1-2 มิลลิ 
เมตร    และถายภาพรังสี (Goerig และ Camp, 1983) 

ขอจํากัดของวธิีนี้คือ  รูเปดปลายคลองรากฟนจะเบีย่งเบนจากปลายรากฟนไดมากถงึ     
2 มิลลิเมตร  การเบี่ยงเบนนี้ไมสามารถเห็นไดในภาพรงัสีที่เปน 2 มิติ  ถาคลองรากฟนมาเปดที่
ดานแกมหรือดานลิน้ของปลายรากฟน  ทาํใหภาพรังสีใชวัดความยาวคลองรากฟนไดไมแมนตรง  
ถารูเปดปลายคลองรากฟนไมตรงกับปลายรากฟน  การทําความสะอาด  และอุดคลองรากฟนอาจ
เกินเมื่อใชปลายรากฟนในภาพรังสีเปนจุดอางอิง (ElAyouti และคณะ, 2002)  และจากการศึกษา
ตําแหนงของรเูปดปลายคลองรากฟนในฟนแท  พบวาในภาพถายรังสทีี่เห็นวาปลายไฟลอยูที่
ตําแหนงปลายรากฟนจริง  แตจริงๆแลวสวนใหญไฟลยาวเกนิปลายรากออกไปอยางนอย 1 
มิลลิเมตร  และอาจเกนิไดมากถงึ 2.5  มิลลิเมตร (Palmer และคณะ, 1971)  นอกจากนีก้าร
ถายภาพรังสยีงัมีการบิดเบือนของภาพถาใชเทคนิคไมถกูตอง  หรืออาจไมสามารถถายภาพรังสีให
ชัดเจนไดเนื่องจากลักษณะทางกายวิภาค  หรือแผนยางกั้นน้ําลายและแคลมปขัดขวางในการวาง
ฟลม  การถายภาพรังสีตองเสียเวลาในการถายภาพและลางฟลม  นอกจากนี้การถายภาพรังสทีํา
ไดยากโดยเฉพาะในเด็กที่ไมใหความรวมมืออาจตองมกีารถายภาพซ้าํ  ทําใหเสียเวลามากขึ้น  
และเด็กตองไดรับรังสีเพิ่มมากขึ้น 
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การมวีัสดุอุดเกินปลายรากฟนในฟนน้าํนม 
จากการศึกษาของ Erausquin และ Muruzabal (1967) โดยศึกษาการอุดคลองรากฟน

ดวยซิงคออกไซดยูจีนอลในหนทูดลอง  เปนการศึกษาในหองปฏิบัติการ  โดยศึกษาในหนูจํานวน 
141 ตัว อาย ุ 2 เดือน  โดยติดตามผล 1-90 วัน  พบวาการอุดคลองรากฟนดวยซิงคออกไซดยู
จีนอลเกนิปลายรากสงผลใหเกิดการตาย (necrosis) ของกระดูกและเคลือบรากฟนที่สัมผัสกบั
วัสดุ  โดยพบการแทรกซึมของโพลมีอรโฟนวิเคลียรเซลล (polymorphonuclear cell)  ในเอน็ยดึ
ปริทันตนานกวา 2  สัปดาห  และวัสดุยงัหลงเหลืออยูโดยมีไฟบรัสแคบซูล (fibrous  capsule)   
มาลอมรอบวสัดุที่เกนิปลายรากฟน  ซึง่อาจใชเวลาเปนเดือนหรือปกวาจะละลาย  

Coll  และ Sadrian (1996)  พบวาฟนที่รักษาโดยการทาํพัลเพคโตมีดวยซงิคออกไซด     
ยูจีนอล  จะเปลี่ยนแปลงทศิทางการขึ้นของฟนแทไดรอยละ 20  โดยเกิดภาวะฟนหนาสบครอม 
(anterior  crossbite)  หรือ การขึ้นของฟนทางดานเพดาน (palatal  eruption)  ของฟนหนาแทได
รอยละ 20 และเกิดการขึน้ผดิตําแหนง (ectopic  eruption)  ของฟนกรามนอยรอยละ 21.6 
 ดวยขอจํากัดของการวัดความยาวทํางานแตละวิธีดังที่กลาวมา  จึงไดมีผูคิดคนประดิษฐ
เครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟา (electronic  apex  locator)  ข้ึนเพื่อหา
ความยาวทํางานและไดมีการพัฒนาเครื่องมือใหมีประสิทธิภาพมากขึน้เปนลาํดับ 
 
แผนภูมิสรุปประวัติความเปนมาของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟา 
 

ไฟฟากระแสตรง (Sunada, 1962)  
 
 
 ไฟฟากระแสสลับใชหลักรีซิสแทนซ 

(Resistance)  
 
 

ไฟฟากระแสสลับใชหลักอิมพีแดนซ 
(Impedance) 

 
 
 
 

ี ่
ไฟฟากระแสสลับใชหลักคาความถ
(Frequency) 



 19

ประวัติเครื่องกําหนดตาํแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟา 
 Suzuki  (1942)  ไดศึกษาการไหลเวียนกระแสไฟฟาของฟนสนุัข  พบวาความตานทาน
ไฟฟาระหวางเครื่องมือในคลองรากฟนและขั้วไฟฟา (Electrode) ที่เนื้อเยื่อออน (mucous  
membrane) ในชองปาก ซึง่เมื่อนาํมาคํานวนแลวจะมคีาเทากับความยาวของคลองรากฟน 
 
การใชไฟฟากระแสตรง  : Sunada  (1962) 
 
หลักการ : ความตานทานไฟฟาระหวางเยื่อบุชองปาก(mucous membrane) และเนื้อเยื่อปริทันต 
(Periodontium) มีคาเทากบั 6.5 กิโลโอหม  โดยคานี้จะมีคาคงที่ในทกุสวนของเนื้อเยื่อปริทนัต  
โดยไมข้ึนกับอายุของผูปวย  รูปรางและชนดิของฟน   
  
 
 ขอจํากัด : 1. ข้ัวไฟฟาของรีมเมอรจะรบกวนการวัด   

                2. จําเปนตองขัดปลายของรีมเมอรบอยๆ  
                3. เนื่องจากเครื่องวัดโดยใชกระแสไฟฟาตรงมีคาไมคงที ่

 
 
การใชไฟฟากระแสสลับโดยใชหลกัรีซิสแทนซ (Resistance  type) 
 
 ตัวอยางเครือ่ง 

• The  root  canal  meter (Onuki  Medical  Co.,  Tokyo,  Japan) 
• The  Endodontic  Meter (Onuki  Medical  Co.,  Tokyo,  Japan)  
      ใชไฟฟากระแสสลับ 150 เฮิรตซ 
• The  Endodontic  Meter  S  II  (Onuki  Medical  Co.,  Tokyo,  Japan) 
• Dentometer  ( Dahlin  Electromedicine,  Copenhagen,  Denmark) 
• Endo  Radar  (Electronica  Liarre,  Imola,  Italy) 
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ขอจํากัด : วัดไดไมแมนตรงในคลองรากฟนที่มีของเหลว  เลือด  หนอง  เนื้อเยื่อประสาท
ฟน  เนื่องจากของเหลวภายในคลองรากฟนสัมผัสกับเนื้อเยื่อปริทนัต  เมื่อไฟลสัมผัสกับของเหลว 
จะทาํใหกระแสไฟฟาครบวงจรทําใหวัดไดส้ันกวาคาที่เปนจริง  ดังนั้นจะตองกาํจัดเนื้อเยื่อโพรง
ประสาทและซบัคลองรากใหแหงกอนทีจ่ะทําการวัด 

 
 
การใชไฟฟากระแสสลับโดยใชหลกัอมิพีแดนซ  (Impedance  type) 
 
 หลักการ :ความตานทานไฟฟาถูกเหนี่ยวนาํเมื่อมทีอขนาดเล็ก  ความตานทานไฟฟาจะ
เพิ่มมากขึ้นเมือ่ทอมีขนาดเลก็และยาวขึ้น  ซึ่งปรากฎการณนี้มาประยกุตใชกับฟนเพราะคลองราก
ฟนเปรียบเสมอืนทอที่ยาว  และมีเสนผาศูนยกลางเลก็  ทําใหพบวามีความตานทานไฟฟาต่ํา
บริเวณดานบน (coronal)  และมีความตานทานไฟฟาสูงบริเวณปลายราก (apical) (Hasegawa 
และคณะ,1986;  McDonald,1992)   โดยความตานทานไฟฟามีคาสูงสุดที่ตําแหนงแคบสุดของ
คลองรากฟน (apical  constriction)  ซึ่งเปนสวนปลายสุดของตําแหนงทีม่ีแทรนซแพเร็นทเดนทีน 
(Transparent dentin)  และคานี้จะลดลงอยางรวดเร็วเมื่ออยูที่ตําแหนงรูเปดปลายรากฟน 
(apical  foramen)   โพรบที่ใชวัดความยาวรากฟนจะมีฉนวนเคลือบไวที่ผิวดานนอกยกเวนสวน
ปลาย 

 
 
ตัวอยาง 

• Sono-Explorer 
• Sono-Explorer  Mk  III 
• Endocater 
• Apex  finder 

 
 
• Digipex  I,II,III 
• Exact-A-Pex 
• Formatron  IV 
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ขอดี 
1. เครื่องนี้ใชโพรบที่มีฉนวนหุมทําใหสามารถวัดไดในคลองรากที่มีของเหลวและ

เนื้อเยื่อประสาทฟน (Pallerer และ Faus, 1994) 
2. สามารถใชหาตําแหนงคลองรากดานขาง (lateral  canal)  และรอยทะลุ 

(perforation)  เนื่องจากตําแหนงเหลานี้มีการเปลี่ยนแปลงของความตานทาน  
ไฟฟาของแทรนซแพเรน็ท  เดนทนี (McDonald, 1992;  Weine, 1996) 

3. ใชข้ัวไฟฟา (electrode)  แบบมือจับ (hand-held  return  electrode)  ซึ่ง
กระแสไฟฟาจะครบวงจรโดยผานขัว้ไฟฟา  การใชข้ัวไฟฟาแบบมอืจับแทนตัว
คลองริมฝปาก  จะชวยลดความผิดพลาดของการวดัที่อาจเกิดจากตัวคลองริม
ฝปากสัมผัสกบัริมฝปากไมดี  ทาํใหกระแสไฟฟาไมครบวงจร  และยังลดโอกาส
การปนเปอนของเชื้อโรคจากการใชตัวคลองริมฝปากดวย (McDonald, 1992;  
Weine, 1996) 

 
ขอจํากัด 
1. ในฟนของผูปวยอายุนอย และมีปลายรากฟนเปด แทรนซแพเรน็ทเดนทนี  จะยงั

สรางไมสมบูรณ  ทาํใหคาทีว่ัดไดมีความแปรปรวน 
2. การมีฉนวนเคลือบไวบนผิวดานนอกของโพรบ ทาํใหโพรบมีความหนา ขัดขวาง

การใสเครื่องมอืลงไปในคลองรากฟน  โดยเฉพาะคลองรากฟนที่แคบและโคง  
และมักมีปญหาการหลุดลอกของฉนวนขณะใชงาน  ทําใหการวัดไดไมแมนตรง 

3. การใชเครื่องมอืนี้จําเปนตองมีการปรับมาตรฐานการวัดกอนการใช 
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การใชไฟฟากระแสสลับโดยใชหลกัความถี่  (Frequency-dependent  type)   
 

ตัวอยาง 
• The  Endex (Osada Electric Co., Tokyo, Japan)  

: Yamashita (1990)  ใชการคํานวนคาอิมพีแดนซจากสองความถีท่ี่แตกตางกันไดแก      
1 และ 5 กิโลเฮิรตซ  เมื่อขยบัไฟลจนถงึตาํแหนงปลายราก พบวาจะมคีาสูงสุดที่ตําแหนง
แคบสุดของคลองรากฟน  และสามารถใชงานไดแมจะมีหนองหรอืสารตางๆอยูในคลอง
รากฟน  

• Root  ZX (J. Morita Corp., Tustin, California) 
: Kobayashi  และ  Suda  (1994)  ใชการคํานวนคาอิมพีแดนซจากสองความถี่ที่แตกตาง
กันไดแก 0.4 กิโลเฮิรตซและ 8 กิโลเฮิรตซ และพบวาสดัสวนของอิมพีแดนซจะลดลงอยาง
รวดเร็วเมื่อใกลกับตําแหนงแคบสุดของปลายรากฟน (apical  constriction)  ซึ่งสดัสวนนี้
จะไมมีการเปลี่ยนแปลงเมื่อใชสารอิเลคโตรไลตตางกัน 

• The  AFA (all  fluids  allowed)  Apex  Finder  Model  7005 (Analytic  
Endodontics,  Orange,  California) 

: ใช 5 ความถีท่ี่แตกตางกันไดแก 0.5, 1, 2, 4, 8 กิโลเฮิรตซ 
• The  Bingo  1020  (Forum  Engineering  Technologies,  Rishon  Lezion,  

Israel)   
: ใชเพียงความถี่เดียว  การใชความถีเ่ดียวทาํให filter สามารถแยกความถี่ไดงายขึน้  ขจัด
เสียงที่ไมเหมาะสม   ตําแหนงของปลายไฟลจากเครื่อง Bingo 1020  คํานวนจากการวัด
คาเฉลี่ยปลายราก (root  mean  square)    จากการศึกษาของ Kaufman และคณะ 
(2002)  พบวาใหความแมนยําไมแตกตางจากการใชเครื่องรูตซีเอกซ 
 

 
เครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟารูทซีเอกซ 
 ในป ค.ศ. 1991 Kobayashi และ Suda ไดประดิษฐรูทซีเอกซ (RootZX) ซึ่งเปนเครื่อง
กําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟา จากการทดสอบในแบบจําลองโดยใชฟนที่ปลาย
รากจุมอยูในน้าํเกลือความเขมขนรอยละ 0.9 
 หลักการทาํงานคือ เครื่องจะคํานวณคาสัดสวนอิมพิแดนซ (Impedance ratio) จากไฟฟา
กระแสสลับ 2 ความถี่คือ 8 กิโลเฮิรตซ (kilohertz) และ 400 เฮิรตซ (hertz) โดยคาสัดสวน         
อิมพิแดนซ (Impedance ratio) จะมีคาเทากบั 0.67 เมื่อปลายเครื่องมือผานตําแหนงแคบสุดของ
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คลองรากฟนออกไปยังรูเปดปลายรากฟน  โดยการเปลี่ยนแปลงนีจ้ะแสดงออกมาบนหนาปทมที่
เครื่องอานคา 0.5 บาร (Kobayashi,1995) 
 ในการใชงานรูทซีเอกซ  ทาํไดโดยใสไฟลลงไปในคลองรากฟน ใชข้ัวไฟฟาไฟลคลิป (file 
clip) ตอกับไฟล  สวนลิปคลิป (lip clip) คลองที่ริมฝปากผูปวยกระแสไฟฟาจะหมุนเวียนตอเนื่อง
ครบวงจร  หนาปทมจะแสดงสัญญาณบอกการเคลื่อนที่ของปลายไฟลในคลองรากที่ระดับตางๆ  
โดยมีสัญญาณเสียงประกอบ  ใสไฟลลงไปในคลองรากฟนจนกระทัง่สัญญาณขึ้นที่เอเพกซ 
(APEX) แลวดึงไฟลข้ึนมาจนสัญญาณเปน 0.5 บาร (J.morita cooperation) 
 สําหรับในฟนแท  ตามคําแนะนาํของ Kobayashi (1995)  แนะนําใหใชเครื่องกําหนด
ตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟารูทซีเอกซอานคาที่ 0.5 บารและลบออกไปอีกประมาณ        
0.5  มิลลิเมตรเปนคาความยาวทาํงานในคลินิก มีการศึกษาตางๆทีศ่ึกษาถงึความแมนตรงของ
การใชเครื่องกาํหนดตําแหนงดวยไฟฟารูทซีเอกซ 
 
การศึกษาความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนรูทซีเอกซใน    
ฟนแท 

การศึกษาความแมนตรงในฟนแท :ในหองปฎิบัติการ 
 

ตารางที่ 3  การศึกษาความแมนตรงในฟนแท :การศึกษาในหองปฏบิัติการ 
 
การศึกษา รอยละความแมน

ตรง (+ระยะทางที่
ยอมรับ) 

ตําแหนงที่
อานคา 

เปรียบเทียบกับ วิธีที่ศึกษา ซ่ีฟนที่ใชศึกษา จํานวน
ตัวอยาง 

Czerw และ
คณะ(1995) 

100 (+0.5มม.) Apex 
 –0.5 มม. 

ความยาวฟน 
–0.5 มม. 

Direct view 
(magnifier) 

Incisor, Canine 30 

Ibarrola และ
คณะ(1999) 

84.4(+0.5มม.) Apex 
 

Apical 
constriction 

Visilog 5 
imaging 
software 
program 

Mesial root of 
mand. molar 

32 

Ounsi และ
Naaman(1999) 

50   (+0.5มม.) 
84.2(+0.5มม.) 

0.5 บาร 
Apex 

ความยาวฟน 
–0.5 มม. 

Direct view 
(magnifier) 

Single-root 36 

เจนจิราและ
จินตวี(2000) 

52   (+0.5มม.) 
88   (+0.5มม.) 

0.5 บาร 
0.5 บาร 
(-0.5มม.) 

ความยาวทํางาน Microscope Single-root 50 

Meares และ
Steiman(2002) 

83   (+0.5มม.) Apex ความยาวฟน Direct view  Molar,Premolar, 
Anterior 

58 
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การศึกษาความแมนตรงในฟนแท :การศึกษาในมนุษย   
 โดยการศึกษาความแมนตรงในมนษุยสามารถทาํได 2 วิธีไดแกทดลองวัดกับฟนผูปวย
ดวยเครื่องแลวจึงถอนฟนซีน่ั้นออกมา  เพื่อเปรียบเทียบความยาวทีว่ัดไดกับความยาวของฟนที่
ถอนออกมาถงึตําแหนงรูเปดปลายราก  ซึ่งจะศึกษาในฟนที่จําเปนตองถอนเนื่องจากความรุนแรง
ของโรคซึ่งตองไดรับความยนิยอมจากผูปวย  และอีกวธิีหนึ่งคือการศึกษาเปรียบเทยีบความยาวที่
วัดไดกับความยาวจากภาพรงัสีซึ่งเปนวิธีทีใ่ชประเมินความเที่ยงตรงซึง่สามารถทาํไดในผูปวยที่
ไดรับการรักษาคลองรากตามปกติ  แตความเที่ยงตรงจะไมชัดเจนเทากับเชนการศึกษาในฟนที่
ถอนแลว 
 

ตารางที่ 4  การศึกษาความแมนตรงในฟนแท :การศึกษาในมนุษย 
 
การศึกษา ความแมนตรง (%) ตําแหนงที่

อานคา 
เปรียบเทียบกับ วิธีที่ศึกษา จํานวน

ตัวอยาง 
Shabahangและ
คณะ(1996) 

96.2(+0.5มม.) 0.5 บาร Apical foramen Microscope 26 (ฟนที่
มีชีวิต) 

Vajrabhaya และ
Tepmongkol(1997) 

100(+0.5-(-1)มม.) 0.5 บาร Apical foramen Microscope  20 

ละอองทอง  วัชรา
ภัย(1997) 

93(0-(-1.5)มม.) 0.5 บาร Radiographic  apex คา r ซ่ึงเปนการประเมินคา
ความสัมพันธระหวางการ
วัด 2 วิธี 

161 

Pavaginoและคณะ 
(1998) 

82.75(+0.5มม.) 
100(+1.0มม.) 

Apex Apical foramen SEM 29(ฟนที่มี
ชีวิต) 

Dunlapและคณะ
(1998) 

82.3(+1.0มม.) 0.5 บาร Apical constriction Microscope 34 

Welkและคณะ
(2003) 

91(+0.5มม.) 
Minor diameter 

0.5 บาร Apical  foramen Direct view (magnifier) 32 

 
ปจจัยที่มีผลตอความแมนตรงของเครื่องกําหนดตาํแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟา
ไดแก                                   -    สารละลายอิเลคโตรไลต 

-    การขยายคลองรากฟนสวนตน 
-    ขนาดของไฟลที่ใชในคลองรากฟน 
-    ความมีชีวติของโพรงประสาทฟน 
-    การละลายของปลายรากฟน 
-    ตําแหนงทีเ่ครื่องอานคา 
-    ตําแหนงทีเ่ครื่องอานคาและการดึงโพรงประสาทฟน 
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1. สารละลายอเิลกโตรไลตตางๆ 
 

ตารางที่ 5  การศึกษาความแมนตรงในฟนแท :เมื่อใชสารละลายแตกตางกนั 
 
การศึกษา ศึกษาใน ความแมนตรง (%) ตําแหนงที่

อานคา 
เปรียบเทียบ
กับ 

วิธีที่ศึกษา จํานวน
ตัวอยาง 

Shabahang 
และคณะ
(1995) 

มนุษย 96.2 (+0.5มม.) 0.5 บาร Apical  
foramen 

ทําฟนใสและวัดโดย
ใช
Stereomicroscope 

26 (ฟน
ที่มีชีวิต) 

Weigerและ
คณะ (1999) 

หอง 
ปฎิบัติ
การ 

ไมมีความแตกตางระหวาง
สารละลายน้ําเกลือ, 3%H2O2, 
1%NaOCl,  

Apex 
0.5 บาร 

Apical  
constriction 

Microscope 41 

Jenkinและ
คณะ (2001) 

หอง 
ปฎิบัติ
การ 

ไมมีความแตกตางระหวาง
สารละลายน้ําเกลือ,H2O2, 
Peridex,EDTA,5.25%NaOCl,  
2%xylocaine/1:100,000epi., 
RC prep. 

Apex 
 

ML-AL Direct view 
(x2.5magnifier) 

30 

Mearesและ
Steiman 
(2002) 

หอง 
ปฎิบัติ
การ 

83(+0.5มม.) 
ไมมีความแตกตางระหวางการ
ไมใชNaOCl , NaOClความ
เขมขน 2.125,5.25 

Apex 
 

ความยาว
ฟน 

Direct view 58 

Tinazและคณะ
(2002) 

หอง 
ปฎิบัติ
การ  

ไมมีความแตกตางระหวาง
NaOCl ความเขมขน 
5.25,2.65,1.00,0.50 และ
น้ําเกลือ 

0.5 บาร -Apical 
constriction 
-Apical  
foramen 

Direct view (x10 
magnifier) 

50 

Kaufmanและ
คณะ (2002) 

หอง 
ปฎิบัติ
การ  

ไมมีความแตกตางระหวาง
xylol,0.2%chlorhexidine,17
%EDTA, 3%NaOCl,น้ําเกลือ,
คลองรากแหง 

(ไมได
บอกวา
เครื่อง
อานคาที่
ตําแหนง
ใด) 

-Apical  
foramen 

Microscope(x5) 60 
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2. การขยายคลองรากฟนสวนตน   
 
ตารางที่ 6  การศึกษาความแมนตรงในฟนแท :การขยายคลองรากฟนสวนตน 
 

การศึกษา ศึกษาใน เปรียบเทียบ อานคาที่ตําแหนง เปรียบเทียบ
กับ 

วิธีที่ศึกษา จํานวน
ตัวอยาง 

Ibarrola และ
คณะ(1995) 

หองปฏิบัติ 
การ 

คลองรากฟนที่ไมได
ขยายสวนตน(กลุม
ควบคุม) 
คลองรากฟนที่ไดรับ
การขยายสวนตน
(กลุมทดลอง) 

Apex Apical  
foramen 

Visilog 5 
Imaging 
Software 
program 

32 

 
ผลการศึกษาพบวาการขยายคลองรากฟนสวนตนดวยโปรไฟล (Profile) ขนาด 0.04 มิลลิเมตร
กอนการใชเครื่องรูทซีเอกซใหคาความแมนตรงที่ระดับ +0.5 มิลลิเมตรมากกวาคลองรากฟนที่   
ไมไดรับการขยายสวนตนอยางมีนยัสําคญัทางสถิติ (Ibarrola และคณะ,1995) 
 

3. ขนาดของไฟลในคลองรากฟน (Nguyen และคณะ,1996) 
 
ตารางที่ 7  การศึกษาความแมนตรงในฟนแท :ขนาดของไฟลในคลองรากฟน 
 

การศึกษา ศึกษาใน เปรียบเทียบ อานคาที่
ตําแหนง 

เปรียบเทียบ
กับ 

วิธีที่ศึกษา จํานวน
ตัวอยาง 

Nguyen และ
คณะ(1996) 

หองปฏิบั ติ
การ 

การใชไฟลเบอร10 และ
การใชไฟลเบอร 60 

0.5 บาร ความยาว
ฟน 

Visilog 5 
Imaging 
Software 
program 

21 

 
การศึกษาในหองปฎิบัติการของ (Nguyen และคณะ,1996) โดยศึกษาความแมนตรงของ

เครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟารูทซีเอกซโดยเปรียบเทียบไฟลตัวแรกที่ใสใน
คลองรากฟนคือไฟลเบอร 10 และเปรียบเทียบไฟลตวัสุดทายที่ใสในคลองรากฟนคือไฟลเบอร 60  
พบวาความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงไฟฟาไมแตกตางกนั  ซึ่งสอดคลองกับคําแนะนาํ
ของบริษัทผูผลิตวาขนาดของไฟลไมมีผลตอคาความแมนตรงของเครื่องรูทซีเอกซ (User’s 
Manual, Root ZX, J. Morita Corp., Kyoto, Japan) 
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 แตถึงแมวาขนาดของไฟลจะไมมีผลตอความแมนตรงของเครื่องรูทซีเอกซ  แตจําเปน
จะตองใหขนาดของไฟลที่จะใชวัดความยาวนัน้แนนพอด ี(fit) กับคลองราก  นอกจากนั้นการศึกษา
ของอังสนา ใจแนนและคณะ (2002)  พบวาถาไมใชไฟลขนาดที่พอดี  สัญญาณบารกราฟบน
หนาจอของเครื่องจะไมข้ึน  และเมื่อใชไฟลขนาดพอดกีับคลองรากจะทําใหสามารถปรับตําแหนง
ของรับเบอร สตอปในการวัดความยาวไดถกูตอง  โดยที่ไฟลไมมีการขยับขณะทําการปรับตําแหนง   

 
4. ความมีชวีิตของโพรงประสาทฟน 
 
ตารางที่ 8  การศึกษาความแมนตรงในฟนแท :ความมชีีวิตของโพรงประสาทฟน 
 

การศึกษา การศึกษาใน ความแมนตรง (%) ระยะทางเฉลี่ย เปรียบเทียบ
กับ 

จํานวนตัวอยาง 

Dunlap และ
คณะ(1998)   

มนุษย(อานคาที่ 
0.5บาร) 

82.3 (+0.5มม.) 0.21มม.(vital pulp) 
0.49มม.(necrotic pulp) 

Apical  
constriction 

17 (vital pulp) 
17(necrotic 
pulp) 

 
การศึกษาของ Dunlap และคณะ(1998)  เปรียบเทยีบการใชเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลอง
รากฟนดวยไฟฟารูตซีเอกซโดยเปรียบเทยีบในฟนทีม่ีชีวติและฟนที่ตายแลวพบวา  ในฟนที่ตาย
แลว 2 คลองรากฟนเครื่องจะอานคาเกนิตําแหนงตาํแหนงแคบสุดของคลองรากฟนออกไป 1.5 
มิลลิเมตร  ซึง่ Dunlap ใหความเหน็วาฟนที่ตายแลว   สวนของตาํแหนงแคบสุดของคลองรากฟน 
จะถูกกําจัดออกไปโดยเฉพาะในฟนที่มพียาธสิภาพที่ปลายรากฟนจากภาพถายรงัสจีะพบวามกีาร 
ทําลายของเนือ้เยื่อปริทันตและกระดูกบริเวณปลายรากฟนซึง่จะไมมกีารลดลงของคาอิมพิแดนซ
เชนเดียวกับทีเ่กิดที่ตําแหนงแคบสุดของคลองรากฟนในฟนที่มีชวีิต 
 

5. การละลายของปลายรากฟน 
 
ตารางที่ 9  การศึกษาความแมนตรงในฟนแท :การละลายของปลายรากฟน 
 

การศึกษา ศึกษาใน ความแมนตรง (%) อานคาที่
ตําแหนง 

เปรียบเทียบ
กับ 

วิธีที่ศึกษา จํานวน
ตัวอยาง 

Goldberg
และคณะ 
(2002) 

หองปฏิบัติ 
การ 

62.7(+0.5มม.) 
94.0(+1.0มม.) 
100.0 (+1.5มม.) 

0.5 บาร ความยาว
ฟนลบ 0.5 
มม. 

Microscope 51 
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6. ชนิดตางๆของโลหะ 
 
ตารางที่ 10  การศึกษาความแมนตรงในฟนแท :ชนิดตางๆของโลหะ 
 

การศึกษา ศึกษาใน เปรียบเทียบ อานคาที่
ตําแหนง 

เปรียบเทียบ
กับ 

วิธีที่ศึกษา จํานวน
ตัวอยาง 

Thomasและ
คณะ(2003) 

หองปฏิบัติ 
การ 

การใชนิกเกิลไททาเนียม
ไฟล และการใชสแตน
เลสสตีลไฟล 

APEX ความยาว
ฟน 

Microscope 20 

 
การศึกษาของ Thomas  และคณะ (2003)  โดยศึกษาความแมนตรงของเครื่องกาํหนด

ตําแหนงดวยไฟฟารูตซีเอกซ โดยใชโลหะแตกตางกนั 2 ชนิดคือ นกิเกิลไททาเนยีม และ สแตน
เลสสตีล พบวาไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติ  

 
7. ตําแหนงที่เครื่องอานคาและการดึงเนือ้เยื่อในโพรงประสาทฟน 
การศึกษาเปรยีบเทยีบความแมนตรงในการอานคาที่เอเพกซและที่ 0.5 บาร มีดงันี ้
-  การศึกษาในหองปฏิบัติการในฟนแท การศึกษาของ Ounsi และ Naaman (1999) 

พบวาเมื่ออานคาที ่ 0.5 บาร ความยาวคลองรากฟนจะยอมรับไดเพียงรอยละ 50 ในขณะที่อาน
คาที่ตําแหนงเอเพกซไดคาความยาวคลองรากฟนทีย่อมรับไดรอยละ 84.72 

-  การศึกษาทางคลินิกในฟนแท  การศึกษาของ Shabahang และคณะ (1996) ศึกษา
โดยวัดความยาวไฟลในฟนที่มีชีวิต 26 คลองรากโดยทีย่ังไมไดดึงเนือ้เยื่อในโพรงฟนออก  โดยใส
ไฟลลงไปจนถงึตําแนงทีเ่ครื่องอานคา0.5 บาร พบวาความแมนตรงของการวัดโดยใชเกณฑ +0.5 
มิลลิเมตรจากรูเปดปลายรากฟนเทากับรอยละ 96.2 แตถาใชเกณฑโดยพิจารณาตําแหนงที่ไฟล
อยูพอดีรูเปดปลายรากจะไดคาความแมนตรงรอยละ 64 

-  การศึกษาของอังสนา ใจแนนและคณะ (2002) การศึกษาในฟนทีม่ีชีวิต 40 คลองราก
เปนฟนที่ตองถอนเนื่องจากการรักษาทางทันตกรรมจัดฟน จากการทดลองนี้สามารถสรุปไดวาการ
วัดความยาวรากฟนดวยรูตซีเอกซสามารถใหคาความยาวรากที่ใกลเคียงกับความยาวรากฟนจริง
ในกลุมที่อานคาที่ตําแหนงเอเพกซกอนการดึงเนื้อเยื่อในโพรงฟนมากกวาที่ตําแหนงอืน่ๆ 
 
ความสามารถอื่นๆของเครื่องกําหนดตาํแหนงปลายรากฟนดวยกระแสไฟฟา 

1. ใชตรวจสอบจุดทะลุ (perforation) 
เนื่องจากการมีจุดทะลุในแนวแกมล้ิน สามารถตรวจสอบไดยากในภาพรังสี  การศึกษาของ 
Kaufman และคณะ (1997) โดยศึกษาการตรวจสอบจุดทะลุโดยใชเครื่องกําหนดตําแหนงปลาย
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คลองรากฟนดวยไฟฟา 3 ชนิดไดแก  Root ZX, Apit III (Endex)  และ Sono Explorer Mark II 
โดยศึกษาในฟนที่ถอนออกมาแลว 30 ซี่ พบวาเครื่องสามารถตรวจสอบไดเมื่อเครื่องมือออกมา
นอกปลายรากตั้งแต  0.06-0.60  มิลลิเมตร 

2.มีการเพิ่มสวนประกอบอื่นๆของเครื่องมากขึ้น  ไดแกเครื่องตรวจสอบความมีชีวิตของ
ฟน (vitality test)   เครื่องขยายคลองรากฟน (TriautoZX) เพื่อเพิ่มความสามารถของเครื่อง 
 
การศึกษาเครื่องกําหนดตาํแหนงปลายคลองรากฟนรูทซีเอกซในฟนน้าํนม 
การศึกษาความแมนตรงในฟนน้าํนม:การศึกษาในหองปฏิบัติการ 
 

ตารางที่ 11  การศึกษาความแมนตรงในฟนน้าํนม :การศึกษาในหองปฏิบัติการ 
 
การศึกษาของ รอยละความแมนตรง  

(ระยะทางที่ยอมรับได) 
อานคาที่ เปรียบเทียบกับ จํานวนตัวอยาง 

Katz และคณะ 
(1996) 

100(+0.5มม.) 0.5 บาร ความยาวจริง 
– 0.5 มม. 

20 

Menteและคณะ 
(2002) 

98(+1.0มม.) 0.5 บาร ความยาวจริง 24 

อรอุมา อังวราวงศ 
(2545) 

96.77(+0.5มม.) APEX ความยาวจริง 124 

 
 การศึกษาในหองปฏิบัติการของ Katz และคณะ (1996) และ Mente และคณะ (2002) 

พบวาการใชเครื่องรูทซีเอกซอานคาที่ 0.5 บารใหความแมนตรงมากกวาการใชภาพรังส ี  ในฟนที่มี
การละลายของปลายรากและไมมีการละลายของปลายรากใหผลตอความแมนตรงไมแตกตางกนั 
(Mente  และคณะ, 2002)  ในฟนน้าํนมทีม่ีการละลายของปลายรากนอยกวา 1 ใน 6 เทียบกับฟน
น้ํานมที่มีการละลายของปลายราก 1 ใน 6 ถึง 1 ใน 3 ไมมีผลตอความแมนตรงของเครือ่ง           
รูทซเีอกซ (อรอุมา อังวราวงศ, 2545)   และการใชสารละลายแตกตางกนัซึ่งไดแกคลองรากฟน
แหง  น้ําเกลือและ 2.6 เปอรเซนตโซเดียมไฮโปคลอไรด ใหผลตอความแมนตรงของเครื่องไม
แตกตางกนั 
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การศึกษาความแมนตรงในฟนน้าํนม:การศึกษาในมนุษย 
 

ตารางที่ 12  การศึกษาความแมนตรงในฟนน้าํนม :การศึกษาในมนษุย 
 
การศึกษาของ รอยละความแมนตรง 

(+ระยะทางที่ยอมรับ) 
อานคาที่ เปรียบเทียบกับ จํานวนตัวอยาง 

Kielbassaและคณะ
(2003) 

64(+1.0มม.) 0.5 บาร ความยาวทํางาน 
(ความยาวจริง - 1มม.) 

105 

เกศวลี ชลิตังกูร และ 
สมหมาย ชอบอิสระ 
(2005) 

62.5(+0.5มม.) 
97.5(+1.0มม.) 

APEX ความยาวจริง 40 

 
การศึกษาของ Kielbassa และคณะ (2003)  ทาํในฟนของผูปวยเด็กที่จําเปนตองถอน

ภายใตการดมยาสลบ  จํานวน 105 คลองรากฟน  โดยทนัตแพทย 2 คน  ใสไฟลจนกระทั่ง
สัญญาณบนจอของเครื่องรูทซีเอกซอานคาที่ 0.5 บาร  จากนัน้ใชปากกาทาํเครือ่งหมายแสดง
ตําแหนงอางองิบนตวัฟนและถอดไฟลออกเพื่อถอนฟน  จากนัน้จะวดัความยาวจรงิโดยใสไฟลตวั
เดิมจนถงึรูเปดปลายรากฟน (apical  foramen)   เปรียบเทียบความยาวไฟลที่วดัไดจากเครื่อง     
รูทซีเอกซกับความยาวทาํงาน (ความยาวจริงลบ 1 มิลลิเมตร)  ซึ่งผลการศกึษาพบวาความ
แตกตางระหวางความยาวไฟลทีว่ัดไดจากเครื่องรูทซีเอกซกับความยาวทํางานมีคาความแตกตาง
อยูในชวงกวางตั้งแต +2 มิลลิเมตร  จนถึง –5 มิลลิเมตร  และทนัตแพทย  2  คนใหผลการวัดที่
แตกตางกนัอยางมีนยัสําคัญ  ความแมนตรงในชวง+1 มิลลิเมตรจากความยาวทาํงานเปนรอยละ 
76.2 โดยทนัตแพทยคนที ่1  และรอยละ 55.6  โดยทนัตแพทยคนที ่2  ความคลาดเคลื่อนอาจเกิด
จากวธิีการศึกษาโดยการทาํตําแหนงอางองิบนตวัฟนดวยปากกาและใสไฟลกลับอาจไมได
ตําแหนงเดิม   

การศึกษาของเกศวลี ชลิตังกูร และสมหมาย ชอบอิสระ (2005)  ทําการศึกษาในฟน
น้ํานมจาํนวน 40 คลองรากฟนโดยแบงเปน 2 กลุมคือกลุมที่มกีารละลายของรากฟนน้าํนมนอย
กวาหนึ่งในหกของความยาวรากฟนเฉลี่ยจาํนวน  20  คลองรากฟน  และกลุมที่สองคือกลุมทีม่ี
การละลายของรากฟนน้ํานมตั้งแตหนึง่ในหกถงึสองในหกของความยาวรากฟนเฉลีย่จํานวน  20  
คลองรากฟน  ทําการศึกษาโดยใชเครื่องกาํหนดตําแหนงปลายรากฟนรูทซีเอกซอานคาที่ตําแหนง 
“Apex”  เปรียบเทยีบกับขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน  ผลการศึกษาพบวาความแมน
ตรงในชวง + 0.5 มิลลิเมตร คิดเปนรอยละ 62.5  และความแมนตรงในชวง + 1 มิลลิเมตรคิดเปน
รอยละ 97.5  โดยความแมนตรงของกลุมตัวอยางทัง้สองกลุมพบวาไมแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ   โดยจากการศึกษานีพ้บวาไฟลอยูพอดีหรือยาวเกินขอบบนสุดของรูเปดปลาย
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รากทกุคลองรากฟน   โดย 39 คลองรากฟน  ไดระยะหางจากปลายไฟลถึงขอบบนสุดของรูเปด
ปลายคลองรากฟนตั้งแต 0-0.9625 มิลลิเมตร  และมี 1 คลองรากฟนเทากบั 1.375 มิลลิเมตร     

ถึงแมวาเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาจะใชงานไดสะดวก  แตยังมี
ทันตแพทยนิยมใชนอย ดังแสดงในตางรางที ่13 

 
ตารางที่ 13  ความนิยมในการใชเครื่องกาํหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟา 
 

การศึกษา ประเทศ ผูใช เปอรเซนต 
Whitten และคณะ (1996) 
Saunder และคณะ (1999) 
Yoshikawa และคณะ (2001) 
Chandler และ Koshy (2002) 
 
Hommez และคณะ (2003) 

สหรัฐอเมริกา 
สกอตแลนด 
ญี่ปุน 
นิวซีแลนด 
 
เบลเยี่ยม 

ทันตแพทยทั่วไป 
ทันตแพทยทั่วไป 
ทันตแพทยทั่วไป 
ทันตแพทยทั่วไป 
ทันตแพทยเฉพาะทาง 
ทันตแพทยทั่วไป 

10 
7.7 
90 
27.5 
60 
16 
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บทที่  3 
 

ระเบียบวธิวีจิัย 
 
ประชากร 
 

ประชากรเปาหมาย 
ฟนกรามน้ํานมผุทะลุโพรงประสาทฟน  และมีลักษณะตามขอบงชี้ที่สามารถรักษา 

เนื้อเยื่อในโดยวิธีการพัลเพคโตมี 
 
ประชากรตัวอยาง 

 ฟนกรามน้ํานมซี่ทีห่นึง่และซี่ที่สองทั้งบนและลางผทุะลโุพรงประสาทฟนจากผูปวยเด็ก
นักเรียนชัน้อนบุาลปที่ 3   ชั้นประถมศึกษาปที่ 1  ในโรงเรียนในเขตปทุมวนั  ในโรงพยาบาล
สมเด็จพระนางเจาสิริกิติ ์  จังหวัดชลบุรี และคลินิกทนัตกรรมสําหรับเด็กคณะทนัตแพทยศาสตร  
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย   
 
 เกณฑในการเลือกตัวอยาง 
 เกณฑคัดเขา (Inclusion  criteria) 
 1.  ฟนกรามน้ํานมทั้งบนและลาง  ทีผุ่ทะลุโพรงประสาทฟน  ในผูปวยเด็กที่ใหความ
รวมมือในการทําฟน  และผูปกครองใหความยนิยอม 
 
 2.  ฟนที่จาํเปนตองถอนเนื่องจากไมสามารถรักษารากฟนดวยวิธพีลัเพคโตมีได  เชน      
มีรากใดรากหนึ่งละลายมากกวาสองในหก  แตบางรากละลายนอยกวาสองในหก  ซึ่งสามารถ
นํามาศึกษาได  หรือ  มพียาธิสภาพจนถงึหนอฟนแทแตรากฟนยงัมีความยาวทีส่ามารถทดสอบ
ความแมนตรงของเครื่องได  หรือฟนที่ไมสามารถบูรณะใชบดเคี้ยวได 
 
 3.  รากฟนที่มีการละลายไมมากกวาสองในหก  ซึง่เปนไปตามขอบงชี้ของการรักษา
ประสาทฟนดวยวธิีพัลเพคโตมี  (ประเมินระดับการละลายของรากฟนจากภาพรังสีคราวๆ  โดยวัด
ระยะจากรอยตอระหวางเคลือบฟนและเคลือบรากฟน  (cemento-enamel  junction)   ที่ตําแหนง
ใกลกลางและไกลกลาง  จนถึงปลายรากฟนเทยีบกับความยาวรากฟนเฉลี่ย ในตารางที ่2) 
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 4.  ตัวฟนทีเ่หลืออยูเพียงพอที่จะสามารถถอนไดโดยไมแตกหักหรือเมื่อถอนแลวตองไมทํา
ใหไฟลขยับไปจากตําแหนงที่ยึดไว 
  
 เกณฑคัดออก  (Exclusion  criteria) 

1. ในผูปวยเด็กทีม่ีพฤติกรรมขาดความสามารถในการใหความรวมมือ  หรือผูปกครอง 
ไมยินยอม 

2. คลองรากฟนอุดตันไมสามารถใสไฟลขนาดเล็กสุดในคลองรากฟนได 
3. ฟนที่ถอนออกมาแลวพบวารากฟนหักหรือตัวฟนแตกจนวัสดุอุดคอมโพสิตหลุดและ 

ไฟลขยับไปจากตาํแหนงที่ยดึไว 
4. ฟนที่เหลือแตรากฟน 
5. ฟนที่มีการละลายของรากฟนทกุๆรากไปมากกวาสองในหก  โดยประเมินเบื้องตนจาก

ภาพรังส ี
6. คลองรากฟนที่เครื่องกาํหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาเดนตาพอรทซี

เอกซไมสามารถอานคาที่ตําแหนง 0.5 บารได 
 
การจัดกลุมตัวอยาง 
การจัดกลุมตัวอยางตามระดับการละลายของรากฟน : ตามตารางที ่ 2  โดยแบงเปนกลุม

รากละลายนอยกวาหนึ่งในหกของความยาวเฉลี่ย  และกลุมรากละลายหนึง่ในหกถึงสองในหก
ของความยาวเฉลี่ย 

 
ตัวแปร 
ตัวแปรอิสระ (Independent  variable) 
การละลายของรากฟนน้ํานม  คือ  รากฟนมีการละลายนอยกวาหนึง่ในหก  และรากฟนมี

การละลายหนึง่ในหกถงึสองในหก 
ตัวแปรตาม (Dependent  variable) 
ระยะระหวางปลายไฟลที่วดัดวยเครื่องกาํหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟา   

เดนตาพอรทซเีอกซอานคาที ่0.5 บาร  กับขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน 
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เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 
 1.  เครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาเดนตาพอรทซีเอกซ  (Dentaport 
ZX)  RootZX  Module รุน DP-ZX, J-Morita,Japan 

 
     ภาพที่ 3  แสดงเครื่องเดนตาพอรทซีเอกซ 

 
 2.  กลองจุลทรรศนสเตอริโอ (Stereomicroscope)  รุน SZH 10, Olympus  optical  
Co.,Japan 
 3.  กลองถายรูปดิจิตัล  (Digital  camera)  รุน C-5060  Wide  Zoom  RM-2 (Remote  
control) , Olympus  America  Inc. 

4. โปรแกรมคอมพิวเตอรสําหรับการวัดและประมวลผล (Digital  image  recording  
and  processing  system  for  scanning  electron  microscope)  :  โปรแกรม Autocad 2002 

5. เครื่องวัดไมโครมิเตอร (Digimetric micrometer) , Mitsutaya Japan Inc. 

                      
ภาพที ่4  แสดงเครื่องวัดไมโครมิเตอร 
 

6. เครื่องฉายแสงที่ใหแสงสีน้ําเงิน  ซึง่มคีวามยาวคลืน่ 400-500  นาโนเมตร  (Curing  
light  XL  3000, 3M  Co., USA) 
 7.  ชุดตรวจ  ไดแก  ถาดวางเครื่องมือ  กระจกสองปาก  ปากคีบสําล ี และเอกซพลอเรอร 
(explorer)   
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 8.  ชุดถอนฟน  ไดแก  คีมถอนฟนบนและลาง  อีลีเวเตอรชนดิดามตรง  (Straight  
elevator)  
 9.   หัวกรอรูปทรงตางๆ  เชน  หวักรอกากเพชรรูปกลม  หัวกรอกากเพชรรูปทรงกระบอก  
หัวกรอ D2 

10.  ไฟลชนิดเค (K file) ขนาดตางๆ  (Mani, Matsutani Seisakusho  Co.,Japan) 
11. บารบโบรช (barbed  broach) ขนาดตางๆ  (Mani, Matsutani Seisakusho  

Co.,Japan) 
12.วัสดุคอมโพสิตความหนดืต่ําชนิดแข็งตัวดวยแสง (Light-curing flowable   

composite  : Kerr  Revolution, Kerr  coporation.,USA) 
13.  สารบอนดงิ (Optibond  Solo  Plus, Kerr  corporation.,USA) 
14.  กระบอกฉีดยา  ขนาด 10 มลิลิเมตร  เข็มเบอร 26  ยาว 25  มิลลิเมตร 
15.  สารละลายน้าํเกลือความเขมขนรอยละ 0.9 
16.  สําลีกอนกลมขนาดเล็ก 
17.  สารละลายโซเดียมไฮเปอรคลอไรท  ความเขมขนรอยละ 5.25 
18.  ดามมีด  และใบมีดผาตัด  เบอร 12 
 

ขั้นตอนการดําเนินการวจิัย 
 
 ขั้นตอนในคลินิก 
 1.  อธิบายวิธกีารดําเนินการวิจัย  ประโยชนในการนาํไปใช  ขอดี  ขอเสีย  แกผูปกครอง
และใหผูปกครองเซ็นยินยอมในแบบฟอรมที่เตรียมไว (ภาคผนวก ก.) 
 2.  จดบันทกึขอมูลผูปวย  ชื่อ  อายุ  เพศ  ซีฟ่นที่ใชในการศึกษา  ลงหมายเลขผูปวย
ตามลําดับ 
 3.  ถายภาพรังสีชนิดรอบปลายรากฟน  (periapical)  กอนเริ่มการศึกษา  เพื่อตรวจดู
ระดับการละลายของรากฟน  พยาธิสภาพ  ลักษณะของคลองรากฟนและจดบันทกึ 
 4.  ฉีดยาชาเฉพาะที ่(2% Mepivacaine  with  1:100,000 epinephrine)  ใสแผนยางกัน
น้ําลาย 
 5.  เปดทางเขาสูคลองรากฟนดวยหัวกรอกากเพชรรูปกลม  กับเครื่องกรอความเร็วสูง
กําจัดเนื้อเยื่อใน  ดวยบารบโบรช  จดบันทกึลักษณะของเนื้อเยื่อในวามีชวีิตหรือตาย (vital  or  
necrotic  pulp)  โดยใชหลกัเกณฑวาฟนที่มีชีวิตคือฟนที่มีเลือดออกในโพรงประสาทฟน 

6. ลางคลองรากฟนดวยน้าํเกลือ 
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7.   ใชสําลีกอนเล็กซับน้ําเกลือสวนเกนิบริเวณโพรงในตัวฟน (pulp  chamber)  โดยไม
จําเปนตองซับคลองรากฟนใหแหง  ตามคาํแนะนําของบริษัทผูผลิต 

8.  หาตาํแหนงปลายคลองรากฟนดวยเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนเดนตา
พอรทซีเอกซโดย 

  8.1  เลือกไฟลขนาดเบอร 15 หรือ 20 ตามขนาดเสนผาศูนยกลางของคลองรากฟน  ซึ่ง
เปนขนาดที่สามารถใสในคลองรากฟนไดพอดีโดยไมตองออกแรงดัน  และสามารถใสไดถงึ
ตําแหนงปลายราก  หาตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟน
ดวยไฟฟาเดนตาพอรทซีเอกซ  ตอเครื่องใหครบวงจรโดยนาํตัวคลองริมฝปาก (contrary  
electrode)   คลองที่ริมฝปากผูปวย 

  8.2  นําที่ยดึไฟล (file  holder)  ยึดไฟลที่เลือกไว  คอยๆใสลงไปในคลองรากฟน  
จนกระทั่งสัญญาณบนหนาจอของเครื่องเดนตาพอรทซีเอกซเคลื่อนผานตําแหนง 0.5 บาร  ขยับ
ไฟลลงไปทางปลายรากอกีเล็กนอยเพื่อใหสัญญาณบนหนาจอของเครื่องถงึตําแหนง APEX   จะมี
เสียงปบยาวและคํา “APEX” กะพริบ  จากนั้นขยับไฟลข้ึนอีกเลก็นอยเพื่อใหสัญญาณกลับมาที่
ตําแหนง 0.5 บารอีกครั้งซึ่งเปนตําแหนงสวนแคบสุดของคลองรากฟน (apical  constriction) 

 

                         
ภาพที ่5  แสดงตําแหนงที่เครื่องเดนตาพอรทซีเอกซอานคาที่ตําแหนง 0.5 บาร 

    ในการศึกษาทางคลนิิก 
 
   8.3  ใชพูกันจุมสารบอนดิง (Optibind  Solo Plus)  ทาทีโ่พรงในตัวฟน  รอบๆรูเปด
คลองรากฉายแสงเปนเวลา 40 วินาท ี

  8.4  ใสไฟลพรอมที่ยึดไฟลตัวเดิมใสในคลองรากฟนเดิม  กําหนดตําแหนงปลายคลอง
รากฟนดวยเครื่องเดนตาพอรทซีเอกซอีกครั้ง  ทาํซ้ําเชนเดิมโดย คอยๆใสลงไปในคลองรากฟน  
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จนกระทั่งสัญญาณบนหนาจอของเครื่องเดนตาพอรทซีเอกซเคลื่อนผานตําแหนง 0.5 บาร  ขยับ
ไฟลลงไปทางปลายรากอกีเล็กนอยเพื่อใหสัญญาณบนหนาจอของเครื่องถึงตําแหนง  APEX          
เครื่องปรากฏการกระพริบและมีเสียงรองตอเนื่อง  จากนั้นขยับไฟลข้ึนอีกเล็กนอยเพื่อใหสัญญาณ
กลับมาที่ตําแหนง 0.5 บารอีกครั้งซึ่งเปนตําแหนงสวนแคบสดุของคลองรากฟน (apical  
constriction)  จัดตําแหนงของยางซิลิโคน (rubber  stop)  ใหอยูในตําแหนงที่เหมาะสมกับดาน
บดเคี้ยวของฟน  ทาํการวัดซ้าํอีก 1 คร้ัง 

  8.5  ยึดไฟลใหติดกับโพรงในตัวฟนดวยวัสดุคอมโพสติความหนืดต่าํชนิดแข็งตัวดวยแสง 
(light-curing  flowable  composite)  แลวทาํการฉายแสงเปนเวลา 60  วินาที  เพื่อใหวัสดุแข็ง 
(เพิ่มระยะเวลาการฉายแสงเนื่องจากไมสามารถวางปลายของเครื่องฉายแสงใหเขาใกลวัสดุอุด
คอมโพสิตไดเนื่องจากติดดามไฟล)  ในขณะที่ฉายแสงเครื่องแสดงตําแหนง 0.5 บารตลอดเวลา 

8.6 ตรวจสอบตําแหนงบนหนาจอของเครื่องใหแสดงคาที่ 0.5 บาร  ถอดทีย่ดึไฟลออก 
ใชที่คีบสําลีจบัดามไฟลไว  ตัดสวนของไฟลที่อยูเหนือวัสดุคอมโพสติออก  โดยเหลือความยาวไว
ประมาณ 2 มลิลิเมตร  ดวยหัวกรอกากเพชรรูปทรงกระบอกกับเครื่องกรอความเร็วสูง 
   8.7  ทําการกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟน  ตามขอ 8.1-8.6  ในรากฟนที่เหลือ    
(ถาม)ี 

  8.8  หลงัจากทาํครบทกุรากแลว  ยึดไฟลใหแนนมากขึ้นโดยใสวัสดุอุดคอมโพสิตเพิ่ม
และฉายแสงอกีครั้งเปนเวลา 40 วนิาท ี

8.9 ถอดแผนยางกันน้ําลายออก 
9.   ถอนฟนออกดวยความระมัดระวังอยาใหรากหัก  หรือตัวฟนแตกหักจนไฟลขยับจาก

ตําแหนงทีย่ึดไว 
10.  แชฟนทีถ่อนออกมาในสารละลายโซเดียมไฮโปคลอไรท  ความเขมขนรอยละ 5.25  

เพื่อกาํจัดเศษเนื้อเยื่อออนประมาณ 20 นาที  แลวนาํฟนมาแชในน้าํเกลือจนกวาจะนาํฟนไป
ศึกษาตอในหองปฏิบัติการ 

 
ขั้นตอนการศึกษาในหองปฏิบัติการ 

1.   วัดความยาวรากฟนน้ํานมโดยเครื่องวัดไมโครมิเตอร  วัดระยะจากสวนที่โคงทีสุ่ดของ
รอยตอระหวางชั้นเคลือบฟนและชั้นเคลือบรากฟนจนถงึสวนปลายสดุของรากฟน  จดบันทึกความ
ยาว รากฟนแตละรากทีว่ัดได โดยวัด 2 คร้ังในแตละรากแลวหาคาเฉลี่ย นําความยาวรากฟนเฉลีย่
ที่วัดไดจากไมโครมิเตอรมาเทียบกับความยาวรากฟนเฉลี่ยทีท่ําการศึกษาโดย Black (1897 อาง
ถึงใน Ash,1993)  แบงฟนเปนกลุมที่ 1 และกลุมที่ 2  ตามระดับการละลายของรากฟนตามตาราง
ที่ 2  



 38

               
                            ภาพที ่6   วธิีการวัดความยาวรากฟนดวยไมโครมิเตอร 
 

2. นําฟนที่ไดมาดูดวยกลองจลุทรรศนสเตอริโอ (Stereomicroscope)  ยี่หอ Olympus รุน 
SZH10 ที่กาํลังขยาย 40 เทา  ถายภาพลักษณะรากฟนดวยกลองดิจิตัลยี่หอ Olympus รุน         
C-5060 ซ่ึงตอกับเลนสตาของกลองสเตอริโอไมโครสโคป บันทกึภาพรากฟนทัง้ 4 ดานของฟน 
 

 
ภาพที ่7  แสดงการใชกลองถายรูปดิจิตัลเชื่อมตอกับกลองจุลทรรศนสเตอริโอ 
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       ดานแกม (buccal)           ดานลิน้ (lingual) 

  
    ดานใกลกลาง (mesial)                                      ดานไกลกลาง (distal) 

                         ภาพที ่8 แสดงการบนัทกึลักษณะคลองรากฟนทั้ง 4 ดาน 
  

3. นําฟนมาดูดวยกลองจุลทรรศนสเตอริโอ  กาํลังขยาย 40 เทาเพื่อดูตําแหนงขอบบนสุด
ของรูเปดปลายคลองรากฟน (coronal  part  of  apical  foramen) กําหนดตําแหนงขอบบนสดุ
ของรูเปดปลายคลองรากฟนโดยใชแผนวงกลมสีแดงซึง่มีขนาดเสนผาศูนยกลาง 1.000 มิลลิเมตร
เทากับสเกลมาตรฐานติดทีฟ่น 

 

 
               ภาพที ่ 9  แสดงวิธีการวัดเสนผาศนูยกลางของวงกลมเทียบกับสเกลมาตรฐานไดคา
ความยาวเสนผาศูนยกลางของวงกลมเทากับ 1.000 มลิลิเมตร 
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                   ภาพที ่ 10   แสดงการใชแผนวงกลมสแีดงติดที่ตําแหนงขอบบนสดุของรูเปดปลาย
คลองรากฟน (coronal part of apical foramen)   
 

4. ในกรณีที่ปลายไฟลส้ันกวาสวนของปลายรากฟน  ใหกําหนดคาเปนคาลบ (-)   และกรณี
ที่ปลายไฟลยาวกวาสวนของปลายรากฟน  ใหกาํหนดคาเปนบวก (+)  ตามหลกัเกณฑ
ของ Dunlap และคณะ (1998)  ซึ่งศึกษาในฟนแท 

 
ภาพที ่11  แสดงหลักเกณฑการกําหนดคาระยะทางเปนคาลบ (-)  และคาบวก (+) 

 
5. ในกรณีที่ปลายไฟลส้ันกวาสวนของปลายรากฟน ตัดฟนโดยใชหวักรอกากเพชร D2  และ

เมื่อถึงบริเวณใกลปลายไฟล ใหใชใบมีดเบอร 12 ตัด และตองระวังในการตัดอยาใหโดน
ปลายไฟล  โดยตัดใหเหน็สวนของไฟลออกมาจากผิวฟนประมาณ 2 มลิลิเมตร            
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ภาพที ่12   แสดงการตัดฟนเพื่อใหเห็นตาํแหนงปลายไฟล 2 มิลลิเมตร 
 

6. ลากเสนและวดัระยะทางโดยใชโปรแกรม AUTOCAD 2002 ดังแสดงในภาคผนวก ง. 
หนา 109  ทาํการวัด 2 คร้ังและนําผลมาเปรียบเทียบกนั 

 
 
ภาพที ่13    แสดงการวัดระยะทางจากปลายไฟลถงึสวนของปลายรากฟนโดยใชโปรแกรม  

AUTOCAD 2002 
 
 



 42

แผนภูมิสรุปวิธีดําเนินการวิจัย 
 
ขั้นตอนในคลินิก 
 
    ตรวจฟนและถายภาพรงัสี 
    ขออนุญาตผูปกครองและเด็กเพื่อทําการวิจัยและใหผูปกครองเซ็นใบยินยอมในแบบฟอรม 
 

 
• ฉีดยาชาเฉพาะที่และใสแผนยางกันน้ําลาย 
• กําจัดรอยผุและเปดทางเขาสูคลองราก 
• กําจัดเนื้อเยื่อประสาทฟนและลางคลองรากฟนดวยน้าํเกลือ 
• ซับโพรงในตัวฟนดวยสําลกีอนเล็ก 
• เลือกไฟลขนาดพอดกีับคลองรากฟน 
• ทดสอบเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนเดนตาพอรทซเีอกซที่ตําแหนง 0.5 บาร 
• ยึดไฟลใหติดกับโพรงในตัวฟนดวยวัสดุอุดคอมโพสิตและตัดดามไฟลออก 
• ทําจนครบทุกราก 

 
 
 

ถอนฟนน้ํานม 
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ขั้นตอนในหองปฏิบัติการ 
 
วัดความยาวรากฟนและแบงฟนเปน 2 กลุมตามระดับการละลายของรากฟนตามตารางที่ 2 
 

       กลุมรากละลายนอยกวา 1/6                กลุมรากละลาย 1/6-1/3 
 
 
 
นําฟนทั้งหมดมาดูดวยกลองจุลทรรศนสเตอริโอเพื่อหาตําแหนงขอบบนสุดของรูเปดปลายรากฟน 

กําหนดตําแหนงขอบบนสุดของรูเปดปลายรากฟนดวยแผนวงกลมสแีดง 
 
 
 

ถายภาพฟนจากกลองดิจิตัลซึ่งเชื่อมตอกบักลองจุลทรรศนสเตอริโอ 
 
 
 

วัดตําแหนงระหวางปลายไฟลถึงขอบบนสดุของรูเปดปลายรากฟนโดยใช 
โปรแกรมคอมพิวเตอรออโตแคท (Autocad 2002) 

 
ไฟลอยูส้ันกวาคลองรากฟนใหคาเปนลบ    ไฟลยาวเกนิคลองรากฟนใหคาเปนบวก 

 
 
 นําคาทีว่ัดไดมาวิเคราะหทางสถิติ 
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การวิเคราะหขอมูล 
1. ใชสถิติเชิงพรรณนา  ไดแก  การวัดแนวโนมเขาสูสวนกลาง (คาเฉลีย่)  การวัดการ

กระจาย (คาสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน)  สถิติแจกแจงความถี ่ (เปอรเซนตของความ
แมนตรงทีย่อมรับในชวง + 0.5 มิลลิเมตร  และ+ 1.0 มลิลิเมตร  ) 

2. สถิติทดสอบไคสแควร  ในการวิเคราะหความสัมพันธของตัวแปรเชิงกลุม 2 ตัว  เพื่อ
ทดสอบสมมตฐิานทางสถิติ  คือระดับการละลายของรากฟนไมมีผลตอความแมนตรง
ของการกาํหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยเดนตาพอรทซีเอกซทีต่ําแหนง 0.5 
บาร 

 
การหาขนาดกลุมตวัอยาง 
ใชสูตรประมาณความแตกตางของสัดสวน 2 คา ในกรณ ีn1 = n2

n = Z2
1-α/2 P1[P1(1-P1)+P2(1-P2)] / d2 

P1 = สัดสวนของตัวอยางกลุมที่ 1 = 0.6 
P2 = สัดสวนของตัวอยางกลุมที่ 2 = 0.4               
Z1-α/2  = 1.96 
d     =  ความคลาดเคลื่อนที่ยอมรับได (acceptable error) = 0.05 
จากการทาํการศึกษานาํรองใน 20 คลองรากฟนเปนกลุมที1่ และกลุมที่ 2 จํานวนตัวอยางกลุมละ 
10 คลองรากฟนพบวาไดคา P1 = 0.6 และ P2 = 0.4 (ความแมนตรงทีต่ําแหนง + 0.5 มม.) 
ไดคา n= 46 / กลุม 
 
ขอพิจารณาปญหาทางจริยธรรม 
 ผูปวยเด็กที่อายุ 4-7 ป ทันตแพทยจะขออนุญาติจากผูปกครองเพือ่เขารวมในการวิจัย  
โดยผูปกครองจะยินยอมหรือปฏิเสธการเขารวมไดตามความสมัครใจไมมีการบังคับ  หลงัจาก
ทราบผลดีผลเสียที่จะเกิดขึ้นในการเขารวมการวิจยัครั้งนี ้  และมกีารเซ็นยนิยอมเปนลายลกัษณ
อักษร  ผูปกครองสามารถบอกเลิกการยินยอมเขารวมวจิัยนี้ในเวลาใดก็ได 
 ปจจุบันเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนใชกระแสไฟนอยมากและเปนกระแส 
สลับ  กระแสไฟที่ออกมาแค 10  ไมโคร แอมแปร (uA) (J.Morita  Mfg. Corp. Fully  automatic  
root  canal  measuring  device : Dentaport ZX : Operation  instruction) นอยกวากระแสไฟ
ของเครื่องวัดความมีชวีิตของฟน (Electrical  pulp  tester)  ที่ใชทดสอบอยูเสมอในผูปวยเดก็ที่
ไดรับอุบัติเหตุกับฟน  ซึ่งใหกระแสไฟ 29 มิลลิแอมแปร (mA) (Automatic  digital  painless  
pulp  tester : operation  instruction)  ดังจะเห็นวาเดนตาพอรทซีเอกซใหกระแสไฟนอยกวา
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เครื่องวัดความมีชีวิตของฟนถงึ 29,000  เทา  จงึไมมีผลกระทบตอหนอฟนถาวรขางใต  และ
ข้ันตอนของการวิจัย  หลังจากใสยาชาแลวจะใสแผนยางกนัน้ําลายทุกครั้งเปนการปองกันไมใหมี
น้ําหรือเครื่องมือหลนลงคอเด็กเปนการปองกนัอันตรายที่อาจจะเกิดขึน้ได   
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บทที่ 4 
 

ผลการศึกษาและวิเคราะหขอมูล 
 

ผลการศึกษา 
 
  ตัวอยางในการศึกษานี้เปนคลองรากฟนกรามน้าํนมจาํนวน 60 คลองรากฟนจาก
ฟนกรามน้ํานม 40  ซี่ฟน  (ฟนกรามน้ํานมซี่ทีห่นึง่ 20 ซี่ และฟนกรามน้ํานมซีท่ี่สอง 20 ซี่) ในเด็ก
อายุ 4-7 ป (อายุเฉล่ีย 5  + 6.10  ป)  จํานวน 35 คน แบงเปน 2 กลุมคือ 
 

กลุมที ่ 1 คือฟนกรามน้าํนมที่มกีารละลายของรากฟนนอยกวาหนึ่งในหกของ
ความยาวรากฟนเฉลีย่ จาํนวน 30 คลองรากฟน (ขอมูลความยาวรากฟนของกลุมตัวอยางกลุมที่ 
1 ตารางที่ 33 ภาคผนวก ค. หนา 88) 

 
กลุมที่ 2  คือฟนกรามน้ํานมที่มีการละลายของรากฟนตั้งแตหนึง่ในหกถึงสองใน

หก ของความยาวรากฟนเฉลี่ย จาํนวน 30 คลองรากฟน (ขอมลูความยาวรากฟนของกลุมตัวอยาง
กลุมที ่2 ตารางที ่34 ภาคผนวก ค. หนา 89) 

 
การทดสอบความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟน

ดวยไฟฟาในฟนน้ํานม 
 
วัดระยะทางจากปลายไฟลจนถงึขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟนภายใต

กลองจุลทรรศนสเตอริโอ  รวมกับการใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป ไดผลดังนี้คอื 
 
จํานวนตวัอยางทั้งหมด 60 คลองรากฟน  พบวาปลายไฟลอยูหางจากขอบบนสุด

ของรูเปดปลายคลองรากฟนมีระยะทางตัง้แต -1.140 ถึง +0.586 มิลลิเมตร  คาเฉลี่ยระยะทาง
จากปลายไฟลถึงขอบบนสดุของรูเปดปลายคลองรากฟน + สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน เทากบั         
– 0.266 + 0.337  มิลลิเมตร  ความแมนตรงของเครือ่งกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนในชวง 
+ 0.5 มิลลิเมตร มีจํานวน 44 คลองรากฟน คิดเปนรอยละ 73.3 และความแมนตรงในชวง + 1 
มิลลิเมตร มีจาํนวน 59 คลองรากฟน คิดเปนรอยละ 98.3 
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 ตารางที ่ 14  แสดงคาเฉลี่ย  คานอยที่สุดและคามากที่สุด (มิลลิเมตร) ที่ปลายไฟลหางจากขอบ
บนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟนในแตละกลุมทดลอง 

 
กลุมทดลอง จํานวน

ตัวอยาง 
คานอยที่สุด
(มิลลิเมตร) 

คามากที่สุด
(มิลลิเมตร) 

คาเฉลี่ย
(มิลลิเมตร) 

สวนเบีย่งเบน
มาตรฐาน 

กลุมที ่1 30 -1.140 +0.323 -0.254 0.054 
กลุมที ่2 30 -0.901 +0.586 -0.278 0.069 
ทั้งหมด 60 -1.140 +0.586 -0.266 0.337 

 
ตารางที่ 15 แสดงจํานวนและรอยละของคลองรากฟนที่มีระยะปลายไฟลหางจากขอบบนสุดของ  
รูเปดปลายคลองรากฟนอยูในชวง +0.5 มลิลิเมตร 
 

ระยะทาง-0.5 ถึง +0.5 มิลลิเมตร กลุมทดลอง 
ยอมรับ ไมยอมรับ 

จํานวนตวัอยาง 

กลุมที ่1 26 (86.7%) 4 (13.3%) 30 
กลุมที ่2 18 (60.0%) 12 (40.0%) 30 
ทั้งหมด 44 (73.3%) 16 (26.7%) 60 

 
ตารางที่ 16 แสดงจํานวนและรอยละของคลองรากฟนที่มีระยะปลายไฟลหางจากขอบบนสุดของ  
รูเปดปลายคลองรากฟนอยูในชวง +1.0 มลิลิเมตร 
 

ระยะทาง-1.0 ถึง +1.0 มิลลิเมตร กลุมทดลอง 
ยอมรับ ไมยอมรับ 

จํานวนตวัอยาง 

กลุมที ่1 29 (96.7%) 1 (3.3%) 30 
กลุมที ่2 30 (100.0%) - 30 
ทั้งหมด 59 (98.3%) 1 (1.7%) 60 
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ตารางที ่ 17  จํานวนและรอยละของคลองรากฟนทีม่ีระยะทางจากปลายไฟลถงึขอบบนสุดของ     
รูเปดปลายคลองรากฟนในชวงตางๆ 
 
ระยะทางจากปลายไฟลถึง
ขอบบนสุดของรูเปดปลาย
คลองรากฟน (มิลลิเมตร) 

Frequency Percent Cumulative Percent 

< -1 1 1.7 1.7 
-0.7501 ถึง -1 2 3.3 5.0 

-0.5001 ถึง -0.750 12 20.0 25.0 
-0.2501 ถึง -0.500 18 30.0 55.0 
-0.0001 ถึง -0.250 15 25.0 80.0 

0 1 1.7 81.7 
0.0001 ถึง 0.250 5 8.3 90.0 
0.2501 ถึง 0.500 5 8.3 98.3 
0.5001 ถึง 0.750 1 1.7 100.0 

Total 60 100.0  
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กลุมที่ 1 ฟนน้าํนมที่มกีารละลายของรากฟนนอยกวาหนึ่งในหก ของความยาวรากฟน
เฉล่ีย จาํนวน 30 คลองรากฟนไดผลดังตารางที่ 35 ในภาคผนวก ค. หนา 90 

 
ระยะทางจากปลายไฟลถึงขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟนอยูระหวาง -1.140 ถึง 

+0.323 มิลลิเมตร  คาเฉลีย่ระยะทางจากปลายไฟลถงึขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน + 
สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน เทากับ -0.254 + 0.054 มิลลิเมตร ความแมนตรงของเครื่องกาํหนด
ตําแหนงปลายคลองรากฟนทางคลนิิกจะใชระยะหางจากปลายไฟลจนถงึขอบบนสุดของรูเปด
ปลายคลองรากฟนในชวง + 0.5 มิลลิเมตร ในกลุมที ่1 นี้มีจํานวน 26 คลองรากฟน คิดเปนรอยละ 
86.7 และความแมนตรงในชวง + 1.0 มิลลิเมตร มีจํานวน 29 คลองรากฟน คิดเปนรอยละ 96.7  
ดังแสดงในตารางที ่18 

 
ตารางที่ 18 จํานวนรอยละของคลองรากฟนที่มีระยะทางจากปลายไฟลถึงขอบบนสดุของ

รูเปดปลายคลองรากฟนในชวงตางๆกนัในกลุมที ่1 
 
ระยะทางจากปลายไฟลถึง
ขอบบนสุดของรูเปดปลาย
คลองรากฟน (มิลลิเมตร) 

Frequency Percent Cumulative 
Percent 

< -1 1 3.3 3.3 
-0.7501 ถึง -1 0 0 3.3 

-0.5001 ถึง -0.75 3 10.0 13.3 
-0.2501 ถึง -0.50 12 40.0 53.3 
-0.0001 ถึง -0.25 9 30.0 83.3 

0 0 0 83.3 
0.0001 ถึง 0.25 3 10.0 93.3 
0.2501 ถึง 0.50 2 6.7 100.0 
0.5001 ถึง 0.75 0 0 100.0 

Total 30 100.0  
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กลุมที่ 2 ฟนน้ํานมที่มีการละลายของรากฟนตั้งแตหนึง่ในหก ถงึสองในหก ของความยาว
รากฟนเฉลี่ย จํานวน 30 คลองรากฟนไดผลดังตารางที ่36 ในภาคผนวก ค. หนา 91 

 
ระยะทางจากปลายไฟลถึงขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟนอยูระหวาง -0.901 ถึง 

+0.586 มิลลิเมตร  คาเฉลีย่ระยะทางจากปลายไฟลถงึขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน + 
สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน เทากับ -0.278 + 0.069 มิลลิเมตร ความแมนตรงของเครื่องกาํหนด
ตําแหนงปลายคลองรากฟนทางคลนิิกจะใชระยะหางจากปลายไฟลจนถงึขอบบนสุดของรูเปด
ปลายคลองรากฟนในชวง + 0.5 มิลลิเมตร ในกลุมที ่2 นี้มีจํานวน 18 คลองรากฟน คิดเปนรอยละ 
60.0  และความแมนตรงในชวง + 1.0 มิลลิเมตร มีจํานวน 30 คลองรากฟน คิดเปนรอยละ 100.0  
ดังแสดงในตารางที ่19 

 
ตารางที่ 19 จํานวนรอยละของคลองรากฟนที่มีระยะทางจากปลายไฟลถึงขอบบนสดุของ

รูเปดปลายคลองรากฟนในชวงตางๆในกลุมที่ 2 
 
ระยะทางจากปลายไฟลถึง
ขอบบนสุดของรูเปดปลาย
คลองรากฟน (มิลลิเมตร) 

Frequency Percent Cumulative 
Percent 

< -1 0 0 0 
-0.7501 ถึง -1 2 6.7 6.7 

-0.5001 ถึง -0.75 9 30.0 36.7 
-0.2501 ถึง -0.50 6 20.0 56.7 
-0.0001 ถึง -0.25 6 20.0 76.7 

0 1 3.3 80.0 
0.0001 ถึง 0.25 2 6.7 86.7 
0.2501 ถึง 0.50 3 10.0 96.7 
0.5001 ถึง 0.75 1 3.3 100.0 

Total 30 100.0  
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ความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาในฟน
น้ํานมที่มรีะดับการละลายของรากฟนตางๆกัน 

 
จากการวิเคราะหดวยสถิติไคสแควรโดยใชเกณฑความแมนตรงในชวง + 0.5 มิลลิเมตร 

จากขอบบนสดุของรูเปดปลายคลองรากฟน เพื่อเปรียบเทียบความแมนตรงของเครื่องกําหนด
ตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาเดนตาพอรทซีเอกซในฟนน้ํานมที่มีการละลายของรากฟน
ตางกนัสองระดับพบวาระดับการละลายของรากฟนน้ํานมที่ตางกันสองระดับมีผลตอความแมน
ตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนเดนตาพอรทซเีอกซอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่
ระดับความเชือ่มั่นรอยละ 95 (p=0.041)  แตเมื่อทดสอบดวยสถติิไคสแควรโดยใชเกณฑความ
แมนตรงในชวง + 1 มม.ใหผลแตกตางกนัโดยพบวาระดับการละลายของรากฟนที่แตกตางกนัสอง
ระดับไมมีผลตอความแมนตรงของเครื่อง ดังตารางสถติิไคสแควรในภาคผนวก ค. หนา 95-98 
และพบวาในกลุมที่ 1 คือกลุมที่มกีารละลายของรากฟนนอยกวาหนึ่งในหกของความยาวเฉลี่ยให
ความแมนตรงมากกวาในกลุมที่ 2 ดังแสดงในตารางที ่20 
 
ตารางที่ 20 สรุปผลการศึกษาของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาเดนตา 
พอรทซีเอกซ 
 

ความแมนตรงในชวง เปรียบเทยีบความแมน
ตรงของ 2 กลุมโดยใช
สถิติไคสแควรในชวง 

กลุม จํานวน
ตัวอยาง 

คาเฉลี่ย + 
สวน

เบี่ยงเบน
มาตรฐาน + 0.5 มม. +1.0 มม. + 0.5 มม. + 1.0 มม. 

กลุมที ่1 30 -0.254 + 
0.054 

86.7% 96.7% 

กลุมที ่2 30 -0.278 + 
0.069 

60.0% 100.0% 

แตกตาง
กันอยางมี
นัยสําคัญ
ทางสถิต ิ

(p=0.041) 

ไม
แตกตาง
กันอยางมี
นัยสําคัญ
ทางสถิต ิ

รวม 60 -0.266 + 
0.337 

73.3% 98.3%   
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บทที่  5 
 

อภิปรายผล สรุปผลการวิจัย และขอเสนอแนะ 
 
อภิปรายผลการวิจัย 
 
 การแบงระดับการละลายของรากฟนน้ํานมนั้นมีเกณฑการแบงแตกตางกนัออกไปในแต
ละการศึกษา  ไมมีเกณฑการแบงที่แนนอน  ในการศกึษาวิจัยครั้งนีใ้ชเกณฑการละลายของราก
ฟนน้ํานมเปน 2 กลุมคือ 1 ใน 6 และ 1 ใน 6 ถึง 2 ใน 6 เชนเดียวกับการศึกษาของอรอุมา อังวรา
วงศและคณะ (2547) และเกศวลี ชลิตังกูรและสมหมาย  ชอบอิสระ (2548) 

การศึกษาทางคลินิกในฟนน้าํนมนี้เลือกใชเครื่องกาํหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวย
ไฟฟาชนิดเดนตาพอรทซีเอกซซึ่งเปนเครื่องที่ไดรับการพฒันามาจากเครื่องกําหนดตําแหนงปลาย
คลองรากฟนดวยไฟฟาชนดิรูทซีเอกซโดยจากคาํแนะนําของบริษทัผูผลิตไดใหคําแนะนาํวาการ
กําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟามีคุณสมบัติเชนเดียวกบัรูทซีเอกซ  ใหคาความแมน
ตรงสูงและมีคณุสมบัติของการใชขยายคลองรากฟนเพิ่มเติมข้ึนมา ยังไมมีการศึกษาใดศึกษาถึง
ความแมนตรงของเครื่องนีท้ัง้การศึกษาในฟนแทและในฟนน้ํานม  สําหรับการอานคาบนหนาจอ
ของเครื่องนัน้จากคําแนะนําของบริษัทผูผลิตกลาววาใหอานคาบนหนาจอที่ตําแหนง 0.5 บารซึ่ง
เปนตําแหนงทีไ่ฟลผานตาํแหนงสวนแคบสุดของคลองรากฟนมาทางปลายราก ประมาณ 0.2-0.3 
มิลลิเมตร (J. Morita Co., Kyoto, Japan)  ซึ่งเปนตําแหนงที่เลือกใชในการอานคาในการศึกษานี ้
 ตําแหนงอางองิในการเปรียบเทียบความแมนตรง  จากการศึกษาความแมนตรงของเครื่อง
กําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาทางคลนิกิในฟนแทมีผูใชตําแหนงอางอิงแตกตางกนั
ในแตละการศกึษาไดแกสวนแคบสุดของคลองรากฟน (apical constriction) (Dunlap และคณะ, 
1998) รูเปดปลายรากฟน (apical foramen) (Shabahang และคณะ, 1996; Vajrabhaya และ 
Tepmongkol, 1997; Pagavino และคณะ, 1998) ตําแหนงของปลายรากฟนจากภาพรงัสี 
(radiographic apex) (ละอองทอง วัชราภัย, 1997) และการศึกษาทางคลินิกในฟนน้าํนม
ตําแหนงอางองิที่ใชไดแกความยาวทํางานซึ่งไดจากความยาวรากฟนจริงลบ 1 มิลลิเมตร 
(Kielbassa และคณะ, 2003) และขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน (เกศวลี ชลิตังกูร และ
สมหมาย ชอบอิสระ, 2548)  สําหรับในการศึกษานี้เลือกใชตําแหนงขอบบนสุดของรูเปดปลาย
คลองรากฟนเชนเดียวกับการศึกษาของเกศวลี ชลิตงักรู และ สมหมาย ชอบอิสระ (2548) 
เนื่องจากเมื่อรากฟนน้ํานมมกีารละลาย การละลายจะเปนแนวดิ่งคือจะมีขอบบนและขอบลางของ
รูเปดปลายคลองรากฟน และฟนน้ํานมจะมีการละลายตัวตลอดเวลาตั้งแตเมื่อรากฟนสรางเสรจ็
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สมบูรณ รากฟนน้ํานมจงึไมมีตําแหนงแคบสุดของคลองรากฟนเชนเดียวกับในฟนแท ดังนั้น
จุดอางอิงที่ใชจึงเปนขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟนซึ่งเปนตําแหนงที่ตองการในการรักษา
ประสาทฟนน้าํนมเพื่อใหการทําความสะอาดไดหมดตลอดคลองรากและไมเกินปลายรากออกไป
ทําอันตรายตอเนื้อเยื่อปริทนัต 

ความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาโดยวัดระยะทาง
จากปลายไฟลถึงขอบบนสดุของรูเปดปลายคลองรากฟน การวัดระยะทางโดยใชโปรแกรม
คอมพิวเตอรสําเร็จรูปออโตแคต 2002 ซึ่งเปนโปรแกรมทีใ่ชในการวัดใหความเทีย่งตรงสูง สามารถ
ใหความละเอยีดในการวัดไดมากถงึทศนยิม 8 ตําแหนง สามารถทาํซ้ําได  จากการศึกษานีพ้บวา
เมื่อทดสอบความแมนยาํของการวัดระยะทางจากปลายไฟลถึงขอบบนสุดของรูเปดปลายคลอง
รากฟนจากการวัด 2 คร้ัง  ซึ่งเปนการทดสอบ Reliability ของขบวนการวัดทัง้หมด (ซึ่งหมายถึงผู
วัดและเครื่องมือที่ใชวัด)  โดยใชสถิต ิ Pearson Correlation พบวาไดคาความสัมพันธเทากับ 
0.998 ซึ่งอยูในเกณฑระดับสูง คือ มีคามากกวา 0.8 (เติมศรี ชํานิจารกิจ, 2537) และการใชสถิติ 
Paired T-test พบวามนีัยสาํคัญทางสถิต ิ (ดังแสดงในภาคผนวก ค. หนา 100-102)  ดังนั้นสรุป
จาก Pearson correlation และ Paired T-test : การวดัครั้งที่ 1 และครั้งที ่ 2 สอดคลองกัน ได
คาเฉลี่ยที่ไมแตกตางกนั  ดงันัน้จึงมี reliability ในการวดั  สวนปจจัยที่มีผลตอการวัดไดแกการติด
แผนวงกลมสแีดงที่ขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟนใหอยูในตาํแหนงที่ถูกตอง  ซึ่งได
ปองกนัขอผิดพลาดโดยการดูดวยกลองจลุทรรศนสเตอริโอที่กําลงัขยาย 40 เทา 

สําหรับจํานวนตัวอยางในการศึกษานี้จากการทําการศึกษานํารองจํานวน 20 คลองราก
ฟน นาํมาคํานวณจาํนวนตวัอยางไดกลุมละ 46 คลองรากฟนรวม 92 คลองรากฟนแตเนื่องจาก
ขอจํากัดทางจริยธรรมซึ่งตองถอนฟนเด็กออกมา และสวนใหญเปนฟนที่จําเปนตองถอน และมี
รากใดรากหนึง่ที่มีความยาวมากกวา 2 ใน 6    เด็กและผูปกครองตองใหความรวมมือในการทํา
การวิจยันี้จงึเปนขอจํากัดใหหาจํานวนตวัอยางไดเพียงกลุมละ 30 คลองรากฟน แตอยางไรก็ตาม
จํานวนตวัอยางจากการศึกษาทางคลนิิกในฟนน้าํนมนีก้็ใกลเคียงกับการศึกษาอื่นทางคลินิกดงั
แสดงในตารางที ่21 
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ตาราง 21 แสดงจํานวนตัวอยาง (คลองรากฟน) จากการศึกษาความแมนตรงทางคลินิก
ในฟนแทและในฟนน้าํนม 

 
ผูศึกษา ปที่ศึกษา จํานวน

ตัวอยาง 
(คลองราก
ฟน) 

เครื่องรูตซี
เอกซอานคาที่
ตําแหนง 

ชนิดของฟน 

Shabahang และคณะ 1996 26 0.5 บาร ฟนแท 
Vajrabhaya และ 

Tepmongkol 
1997 20 0.5 บาร ฟนแท 

ละอองทอง วชัราภัย 1997 161 0.5 บาร ฟนแท 
Pagavino และคณะ 1998 29 APEX ฟนแท 
Dunlap และคณะ 1998 35 0.5 บาร ฟนแท 
Welk และคณะ 2003 32 0.5 บาร ฟนแท 

Kielbassaและคณะ 2003 105 0.5 บาร ฟนน้ํานม 
เกศวลี ชลิตงักูร และ 
สมหมาย ชอบอิสระ 

2005 40 APEX ฟนน้ํานม 

การศึกษาวิจยันี ้ 2005 60 0.5 บาร ฟนน้ํานม 
 

ความแมนตรงที่ไดจากการศึกษานี้เปรียบเทียบกับการศกึษาทางคลินกิอื่นในฟนแท  ผล
การศึกษาความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาเดนตาพอรทซี
เอกซในฟนน้ํานมอานคาที่ตาํแหนง 0.5 บารการศึกษานี้ไดคาความแมนตรงในชวง + 0.5 
มิลลิเมตร คิดเปนรอยละ 73.3  เมื่อเปรียบเทยีบกับการศึกษาความแมนตรงของเครื่องรูทซีเอกซ
ทางคลินิกในฟนแทที่ผานมาพบวาการศึกษานี้ใหคาความแมนตรงนอยกวา  ดงัแสดงในตารางที่ 
22   
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ตารางที่ 22 ความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนรูทซีเอกซทาง
คลินิกในฟนแท 
 

ผูทํา 
การศึกษา 

ป จํานวน
ตัวอยาง 

อานคาที่
ตําแหนง 

จุดอางอิง ยอมรับ
ความแมน
ตรงในชวง 

ความแมน
ตรง 

Shabahang 
และคณะ 

1996 26 0.5 บาร รูเปดปลาย 
รากฟน 

+ 0.5 96.2% 

Vajrabhaya 
และ 
Tepmongkol 

1997 20 0.5 บาร รูเปดปลาย
รากฟน 

+0.5-(-1) 100% 

ละอองทอง 
วัชราภัย 

1997 161 0.5 บาร Radiographic 
apex 

0-(-1.5) 93% 

Pagavino 
และคณะ 

1998 35 Apex รูเปดปลาย
รากฟน 

+ 0.5 
+ 1 

82.75% 
100% 

Dunlap และ
คณะ 

1998 35 0.5 บาร สวนแคบสุด
ของคลองราก

ฟน 

+ 0.5 82.35% 

Welk และ
คณะ 

2003 32 0.5 บาร สวนแคบสุด
ของคลองราก

ฟน 

+ 0.5 90.7% 

 
ความแมนตรงที่ไดจากการศึกษานี้เปรียบเทียบกับการศกึษาทางคลินกิอื่นในฟนน้าํนม 

ผลการศึกษาความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาเดนตาพอรทซี
เอกซในฟนน้ํานมอานคาที่ตาํแหนง 0.5 บารการศึกษานี้ไดคาความแมนตรงในชวง + 0.5 
มิลลิเมตร คิดเปนรอยละ 73.3  และความแมนตรงในชวง + 1.0 มิลลิเมตร คิดเปนรอยละ 98.3   
เมื่อเปรียบเทยีบกับการศึกษาความแมนตรงของเครื่องรูทซีเอกซทางคลินิกในฟนน้าํนมที่ผานมา
พบวาการศึกษานี้ใหคาความแมนตรงสูงกวา  ดังแสดงในตารางที ่23 
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ตารางที่ 23  ผลการศึกษาทางคลินกิในฟนน้าํนมที่ผานมาเทียบกับการศึกษานี ้
 

ผูทํา 
การศึกษา 

ป จํานวน
ตัวอยาง 

เครื่อง/
อานคาที่
ตําแหนง 

เทียบกับ ความแมน
ตรงในชวง 
+ 0.5 มม. 

ความแมน
ตรงในชวง 
+ 1.0 มม. 

Kielbassa 
และคณะ 

2003 105 Root ZX / 
0.5 บาร 

ความยาวทํางาน 
(ความยาวจรงิ -1 

มม.) 

- 64% 

เกศวลี      
ชลิตังกูร 
และ 

สมหมาย 
ชอบอิสระ 

2005 40 Root ZX / 
Apex 

ขอบบนสุดของ     
รูเปดปลายคลอง

รากฟน 

62.5% 97.5% 

การศึกษานี ้ 2005 60 Dentaport 
ZX / 0.5 
บาร 

ขอบบนสุดของ     
รูเปดปลายคลอง

รากฟน 

73.3% 98.3% 

 
เปรียบเทยีบคาเฉลี่ยของระยะทางจากปลายไฟลถงึขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองราก

ฟนของการศกึษานี้กับการศึกษาอืน่ จากผลการศึกษานีพ้บวาเมื่อเครือ่งอานคาบนหนาจอที่
ตําแหนง 0.5 บารพบวาตําแหนงนี้ปลายไฟลอยูในตาํแหนงที่ส้ันกวาขอบบนสุดของรูเปดปลาย
คลองรากฟน (coronal part of apical foramen) โดยเฉลี่ย 0.266 มิลลิเมตร ซึ่งสอดคลองกับ
การศึกษาของ Vajrabhaya และ Tepmongkol (1997) ศึกษาในทางคลินกิในฟนแทใชตําแหนง
สวนแคบสุดของคลองรากฟนเปนจดุอางองิ อานคาบนหนาจอของเครื่องที่ตําแหนง 0.5 บาร 
พบวาที่ตาํแหนงนี้ปลายไฟลอยูในตําแหนงที่ส้ันกวาตาํแหนงปลายสุดของรูเปดปลายรากฟน 
(cervical edge of apical foramen) โดยเฉลี่ย 0.266 มิลลิเมตร ดังแสดงในตารางที ่24 
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ตารางที่ 24 คาเฉลี่ยระยะทางจากปลายไฟลถึงตาํแหนงอางองิจากการศึกษาทางคลินิกในฟนแท 
 
ผูทํา 
การศึกษา 

ป จํานวน
ตัวอยาง 

อานคาที่
ตําแหนง 

จุดอางอิง คาเฉลี่ยระยะทาง
จากปลายไฟลถึง
ตําแหนงอางองิ 

(มม.) 
Shabahang 
และคณะ 

1996 26 0.5 บาร รูเปดปลาย 
รากฟน 

- 

Vajrabhaya 
และ 
Tepmongkol 

1997 20 0.5 บาร รูเปดปลาย
รากฟน 

- 0.266 

Pagavino 
และคณะ 

1998 35 Apex รูเปดปลาย
รากฟน 

0.395 

Dunlap และ
คณะ 

1998 35 0.5 บาร สวนแคบสุด
ของคลองราก

ฟน 

vital = 0.21 
Necrotic = 0.51 

Welk และ
คณะ 

2003 32 0.5 บาร รูเปดปลาย
รากฟน 

0.189 

 
และเมื่อเปรียบเทียบคาเฉลีย่ระยะทางจากปลายไฟลถงึตําแหนงอางอิงของการศึกษานี้

กับการศึกษาทางคลินิกในฟนน้ํานมอืน่ดงัแสดงในตารางที่ 25 
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ตารางที่ 25 คาเฉลี่ย + สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานจากการศึกษาทางคลินิกในฟนน้าํนม 
 

ผูทํา 
การศึกษา 

ป จํานวน
ตัวอยาง 

เครื่อง/
อานคาที่
ตําแหนง 

เทียบกับ คาเฉลี่ย 
+ สวนเบีย่งเบน
มาตรฐาน 

Kielbassa 
และคณะ 

2003 105 Root ZX / 
0.5 บาร 

ความยาวทํางาน 
(ความยาวจรงิ - 1 มม.) 

(-) 0.98 + 1.75 

เกศวลี        
ชลิตังกูร 
และ 
สมหมาย 
ชอบอิสระ 

2005 40 Root ZX / 
Apex 

ขอบบนสุดของรูเปดปลาย
คลองรากฟน 

(+) 0.457 + 0.293 

การศึกษา
นี ้

2005 60 Dentaport 
ZX /      

0.5 บาร 

ขอบบนสุดของรูเปดปลาย
คลองรากฟน 

(-) 0.266 + 0.337 

 
  

จากผลการศึกษาทางคลนิิกในการอานคาที่ตําแหนง 0.5 บารนี้เมือ่เปรียบเทียบกับผล
การศึกษาทางคลินิกที่ตาํแหนง 0.5 บารในฟนน้าํนมอืน่คือการศึกษาของ Kielbassa และคณะ 
(2003) พบวาสอดคลองกันคือสวนใหญปลายไฟลจะสั้นกวา โดยคาเฉลี่ยปลายไฟลจะสัน้กวา 
0.98 มิลลิเมตร ซึ่งสัน้มากกวาการศึกษานีเ้นื่องจากการศึกษาของ Kielbassa ทําในฟนกรามและ
ฟนหนาน้ํานมเนื่องจากในฟนหนาที่มกีารละลายของปลายราก รูเปดของปลายรากฟนใหญกวาใน
ฟนกรามน้ํานมรวมถงึไมไดใสแผนยางกนัน้ําลายในขณะทําอาจทําใหมีการแทรกซมึของน้ําลาย 
ทําใหมีการครบวงจรของกระแสไฟฟากอนถงึรูเปดปลายคลองรากฟนจริง ทําใหคาที่อานไดส้ันกวา
ความเปนจริง (Ingle และคณะ,2002; Goldberg และคณะ,2002  และ Kobayasi, 1995) และ
เนื่องจากวิธีการศึกษาโดยการศึกษาของ Kielbassa และคณะ (2003)  ทําในฟนของผูปวยเด็กที่
จําเปนตองถอนภายใตการดมยาสลบ  จํานวน 105 คลองรากฟน  โดยทนัตแพทย 2 คน  ใสไฟล
จนกระทั่งสัญญาณบนจอของเครื่องรูทซีเอกซอานคาที ่ 0.5 บาร  ใชปากกาทําเครื่องหมายแสดง
ตําแหนงอางองิบนตวัฟนและถอดไฟลออกเพื่อถอนฟน  และวัดความยาวจริงโดยใสไฟลตัวเดิม
จนถงึรูเปดปลายคลองรากฟน (apical  foramen)   เปรียบเทียบความยาวไฟลทีว่ดัไดจากเครื่อง
รูทซีเอกซกับความยาวทาํงาน (ความยาวจริงลบ 1 มิลลิเมตร)  ซึ่งผลการศกึษาพบวาความ
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แตกตางระหวางความยาวไฟลทีว่ัดไดจากเครื่องรูทซีเอกซกับความยาวทํางานมีคาความแตกตาง
อยูในชวงกวางตั้งแต +2 มลิลิเมตร  จนถงึ –5 มิลลิเมตร  และทนัตแพทย 2 คนใหคาเฉลี่ยผลการ
วัดที่แตกตางกันอยางมีนยัสําคัญ  ความแมนตรงในชวง+1 มิลลิเมตรจากความยาวทํางาน  เปน
รอยละ 76.2 โดยทันตแพทยคนที ่1 และรอยละ 55.6  โดยทันตแพทยคนที ่2   ความคลาดเคลื่อน
อาจเกิดจากวธิีการศึกษาโดยการทําตําแหนงอางองิบนตวัฟนดวยปากกา    และใสไฟลกลับอาจ
ไมไดตําแหนงเดิม  และหรือความคลาดเคลื่อนที่เกิดจากการวัดที่ตาํแหนงปลายไฟลและปลาย
คลองรากฟน 

การกระจายของขอมูลในการวัดของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟา
ทางคลินิกในฟนน้ํานมที่ตําแหนง 0.5 บารเมื่อเทยีบกับที่ตําแหนง Apex จากการศกึษาของเกศวลี 
ชลิตังกูร (2546) พบวาที่ตําแหนง Apex ขอมูลมีการกระจายนอยกวาคือมีคาตั้งแต         0-1.375 
มิลลิเมตร แตจากการศึกษาที่ตําแหนง 0.5 บารนี้พบวาขอมูลมีการกระจายมากกวาคือมีคาตั้งแต 
-1.141 จนถึง 0.586 ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาอืน่ในฟนน้ํานมไดแกการศึกษาของ Kielbassa 
และคณะ (2003) ซึ่งมกีารกระจายของขอมูลต้ังแต -5 จนถงึ +2 มิลลิเมตรจากความยาวทํางาน 
(ความยาวจรงิลบ 1 มิลลิเมตร) และการศึกษาในฟนแทของ Ounsi และ Naaman (1999) ที่ศึกษา
เปรียบเทยีบการอานคาบนหนาจอของเครื่องรูทซีเอกซทั้ง 2 ตําแหนงในฟนแททางหองปฏิบัตกิาร
โดยใชรูเปดปลายรากฟนเปนจุดอางองิ พบวาเมื่ออานคาที ่Apex การกระจายของขอมูลอยูในชวง
ที่แคบกวาแตเมื่ออานคาที่ 0.5 บารจะมถีึงรอยละ 50 ที่ส้ันกวารูเปดปลายรากฟนตั้งแตมากกวา 
0.5 มิลลิเมตร จนถึงมากกวา 2 มิลลิเมตร ดังแสดงในตารางที่ 26 
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ตารางที่ 26  แสดงคานอยสุด คามากสดุ และชวงกวางของขอมูล ของการศึกษาทางคลินิกในฟน
แท 
 
ผูทํา 
การศึกษา 

ป จํานวน
ตัวอยาง 

อานคาที่
ตําแหนง 

จุดอางอิง คานอย
สุด 

(มม.) 

คามาก
สุด 

(มม.) 

ชวงกวาง
ของ
ขอมูล 
(มม.) 

Shabahang 
และคณะ 

1996 26 0.5 บาร รูเปดปลาย 
รากฟน 

-3 + 0.50 3.50 

Vajrabhaya 
และ 
Tepmongkol 

1997 20 0.5 บาร รูเปดปลาย
รากฟน 

- 0.3 + 0.1 0.40 

Pagavino 
และคณะ 

1998 35 Apex รูเปดปลาย
รากฟน 

0 + 0.85 0.85 

Dunlap และ
คณะ 

1998 35 0.5 บาร สวนแคบ
สุดของ
คลองราก
ฟน 

- 0.52 + 2.35 2.87 

Welk และ
คณะ 

2003 32 0.5 บาร รูเปดปลาย
รากฟน 

- 0.525 + 1.730 2.255 

 
และในฟนน้าํนม ดังแสดงในตารางที ่27 
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ตารางที่ 27  แสดงคานอยสุด คามากสดุ และชวงกวางของขอมูล ของการศึกษาทางคลินิกในฟน
น้ํานม 
 

ผูทํา 
การศึกษา 

ป จํานวน
ตัวอยาง 

อานคาที่
ตําแหนง 

จุดอางอิง คานอย
สุด 

(มม.) 

คามาก
สุด 

(มม.) 

ชวงกวาง
ของ
ขอมูล 
(มม.) 

Kielbassa 
และคณะ 

2003 105 0.5 บาร ความยาว
ทํางาน 
(ความยาว
จริง - 1 
มม.) 

- 5 + 2 7 

เกศวลี       
ชลิตังกูร และ 
สมหมาย 
ชอบอิสระ 

2005 40 Apex ขอบบนสุด
ของรูเปด
ปลายคลอง
รากฟน 

0 + 1.375 1.375 

การศึกษานี ้ 2005 60 0.5 บาร ขอบบนสุด
ของรูเปด
ปลายคลอง
รากฟน 

- 1.140 + 0.569 1.709 

 
ระดับการละลายของปลายรากฟนที่แตกตางกนัสองระดับคือระดับการละลายนอยกวา

หนึง่ในหกและระดับการละลายหนึง่ในหกถึงสองในหกพบวามีผลตอความแมนตรงของเครื่อง
กําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาอยางมนียัสําคัญทางสถิติที่ระดับความเชื่อมัน่ 
p=0.041 ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ Huang (1987) ซึ่งพบวาขนาดของรูเปดปลายรากฟนที่
นอยกวา 0.2 มิลลิเมตรไมมีผลตอความแมนตรง แตเมื่อปลายรากฟนมีขนาดของรูเปดมากกวา 
0.2 มิลลิเมตรจะมีผลตอความแมนตรงของเครื่อง และ Wu และคณะ (1992) พบวารูเปดปลาย
รากที่มีขนาดใหญเกนิ 0.2 ตารางเซนตเิมตร จะมีผลใหเครื่องวัดแสดงปลายรากที่ส้ันกวาความ
เปนจริง ทัง้นีอ้าจเนื่องจากรูเปดคอนขางใหญมีโอกาสใหของเหลวจากเนื้อเยื่อปริทนัตซึมเขามาใน
คลองรากฟนมากเมื่อมาสัมผัสกับเครื่องมอืขยายที่ใสในคลองรากฟน ทาํใหเครือ่งบอกตําแหนง
ปลายรากที่ระดับสูงขึ้นมา 
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ตารางที่ 28  แสดงการศึกษาระดับการละลายของรากฟนน้ํานมที่มีผลตอความแมนตรงของเครื่อง  
 

ผูทํา การศึกษา ป จํานวน
ตัวอยาง 

ชนิด
ของฟน 

ชนิดของ
การศึกษา 

อานคาที่
ตําแหนง 

ผลการ 
ศึกษา 

Katz และคณะ 1996 20 ฟน
กราม
น้ํานม 

หองปฎิบั
ติการ 

0.5 บาร ไม
แตกตาง 

Mente และคณะ 2002 24 ฟนหนา
น้ํานม
บน 

หองปฎิบั
ติการ 

0.5 บาร ไม
แตกตาง 

อรอุมา อังวราวงศ 
และคณะ 

2003 124 ฟน
กราม
น้ํานม 

หองปฎิบั
ติการ 

Apex ไม
แตกตาง 

Kielbassa และคณะ 2003 105 ฟน
กราม
และฟน
หนาบน
น้ํานม 

ทาง
คลินิก 

0.5 บาร ไม
แตกตาง 

เกศวลี ชลิตงักูร, 
สมหมาย   ชอบอิสระ 

2005 40 ฟน
กราม
น้ํานม 

ทาง
คลินิก 

Apex ไม
แตกตาง 

การศึกษานี ้ 2005 60 ฟน
กราม
น้ํานม 

ทาง
คลินิก 

0.5 บาร แตกตาง 

 
สําหรับการศึกษานี้ใหผลแตกตางเมื่อเปรียบเทยีบกับการศึกษาอืน่เนือ่งจากการศึกษานี้

ใชสถิติไคสแควร  แตการศึกษาอื่นใชสถิติทีเทสต (T-test) ซึ่งถาใชสถติิทีเทสตทดสอบเชนเดียวกบั
การศึกษาอื่นจะพบวาไมแตกตางกันเชนกนั  ดงัแสดงในภาคผนวก ค. 

ความมีชวีิตและความไมมชีวีิตของเนื้อเยือ่ในโดยพิจารณาจากการมีเลือดในคลองรากฟน
หรือไม (ตารางที่ 37 หนา 93) จากการศึกษานีแ้ละนําขอมูลมาวิเคราะหทางสถิติดวยสถิติ       
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ไคสแควรกําหนดความแมนตรงที่ + 0.5 มิลลิเมตรจากขอบบนสดุของรูเปดปลายคลองรากฟน
พบวาลักษณะของเนื้อเยื่อในไมมีผลตอความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองราก
ฟนดวยไฟฟาซึ่งสอดคลองกับการศึกษาทางคลินิกในฟนแท (Dunlap และคณะ, 1998) และ
การศึกษาทางคลินิกในฟนน้าํนม (Kielbassa และคณะ, 2003 ; เกศวลี ชลิตังกูร และ สมหมาย 
ชอบอิสระ, 2005) 

 
ตารางที่ 29  แสดงความมีชวีิตของฟนแทและฟนน้ํานมที่มีผลตอความแมนตรงของเครื่อง  
 
ผูทําการศึกษา ป จํานวน

ตัวอยาง 
ชนิดของฟน ชนิดของ

การศึกษา 
อานคาที่
ตําแหนง 

ผล
การศึกษา 

Dunlap และคณะ 1998 35 ฟนกรามแท ทางคลินิก 0.5 บาร ไมแตกตาง 
Katz และคณะ 1996 20 ฟนกราม

น้ํานม 
หองปฎิบัติ

การ 
0.5 บาร ไมแตกตาง 

Mente และคณะ 2002 24 ฟนหนา
น้ํานมบน 

หองปฎิบัติ
การ 

0.5 บาร ไมแตกตาง 

อรอุมา อังวราวงศ 
และคณะ 

2003 124 ฟนกราม
น้ํานม 

หองปฎิบัติ
การ 

Apex ไมแตกตาง 

Kielbassa และ
คณะ 

2003 105 ฟนกราม
และฟนหนา
บนน้าํนม 

ทางคลินิก 0.5 บาร ไมแตกตาง 

เกศวลี ชลิตงักูร, 
สมหมาย ชอบอิสระ 

2005 40 ฟนกราม
น้ํานม 

ทางคลินิก Apex ไมแตกตาง 

การศึกษานี ้ 2005 60 ฟนกราม
น้ํานม 

ทางคลินิก 0.5 บาร แตกตาง 

 
 

การอานคาที่ตําแหนง Apex และที่ตําแหนง 0.5 บาร  ในฟนแท มี 2 การศึกษาที่
เปรียบเทยีบความแมนตรงในการอานคาที่ตําแหนง 0.5 บารและที่ตําแหนง Apex  โดยพบวาการ
อานคาที่ตําแหนงทัง้สองใหคาความแมนตรงแตกตางกนั     ดังแสดงในตารางที ่30 
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ตารางที่ 30 แสดงการอานคาและตาํแหนงที่ใชอางอิงของการศกึษาความแมนตรงของเครือ่ง
กําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนรูทซีเอกซ 
 

ผูทํา 
การศึกษา 

ปที่ศึกษา จํานวน
ตัวอยาง 

ตําแหนงอางองิ ความแมนตรง 
ที ่0.5 บาร 

ความแมนตรง 
ที่ Apex 

Ounsi และ 
Naaman 

1999 39 ตําแหนงรูเปด
ปลายรากฟน 

50% 84.72% 

Weiger และ
คณะ 

1999 46 ตําแหนงแคบสุด
ของคลองรากฟน 

80% 76% 

 
 
 ในฟนน้าํนมยงัไมมีการศึกษาใดที่ศึกษาเปรียบเทียบการอานคาที่ตําแหนงทัง้สองนี ้
ผลการศึกษาวิจัยที่ไดเปรียบเทียบรอยละของความแมนตรงในระยะที่ยอมรับไดในทางคลินิกกับ
การศึกษาความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาทางคลินกิในฟน
น้ํานมอืน่ๆ 
 
การศึกษาของ ป จํานวน

ตัวอยาง 
(คลองราก
ฟน) 

เครื่องรูตซีเอกซ
อานคาที่
ตําแหนง 

+0.5 
มิลลิเมตร 

+1.0 
มิลลิเมตร 

Kielbassa และ
คณะ 

2003 105 0.5 บาร - 64.0 

เกศวลี ชลิตังกูร 
และสมหมาย 
ชอบอิสระ 

2005 40 APEX 62.5 97.5 

การศึกษาวิจยันี ้ 2005 60 0.5 บาร 73.3 98.3 
 

ผลจากการศึกษาวิจยันี ้ (การอานคาที่ตําแหนง 0.5 บาร) เมือ่เปรียบเทียบกับผล
การศึกษาของเกศวลี ชลิตังกูร (2546)  (อานคาที่ตําแหนงเอเพกซ)  มีดังนี้ การอานคาที่ตําแหนง
เอเพกซ ปลายไฟลจะอยูพอดีหรือยาวเกนิขอบบนสุดของรูเปดปลายรากทกุคลองรากฟน   โดย 39 
คลองรากฟน  ไดระยะหางจากปลายไฟลถึงขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟนตั้งแต 0-0.963 
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มิลลิเมตร  และมี 1 คลองรากฟนเทากับ 1.375 มิลลิเมตร  สวนจากผลการศึกษาในการอานคาที่
ตําแหนง 0.5 บารนี้เมื่อเปรียบเทียบกับการศึกษาของเกศวลีซึ่งอานคาที่ตําแหนง Apex พบวาที่
ตําแหนง 0.5 บารรอยละ 81.67 ปลายไฟลจะสั้นกวาหรอืพอดีขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองราก
ฟน  แตการอานคาที่ตําแหนง Apex รอยละ 97.5 ปลายไฟลจะยาวกวาขอบบนสุดของรูเปดปลาย
คลองรากฟน (เกศวล ี ชลิตงักูร และสมหมาย ชอบอิสระ, 2005) ซึ่งถาปลายไฟลยาวเกนิขอบ
บนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟนจะมีผลในการรบกวนหนอฟนแท ดันเอาเดนทนีที่ติดเชือ้ใน
คลองรากฟนออกไปยังบริเวณรอบปลายรากฟน  การอานคาที่ตําแหนง 0.5 บารพบวา 49 จาก 60 
คลองรากฟน (รอยละ 81.7) ปลายไฟลจะอยูพอดีหรือส้ันกวาขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองราก
ฟน  ดังนัน้จึงไมทําอันตรายตอหนอฟนแทที่อยูขางใต 

ขอดีของการใชเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาในฟนน้ํานมเพื่อลด
อันตรายจากการใชรังสี โดยใชหลัก ALARA (As Low As Reasonably Achieveable principle) 
อยางไรก็ตามยังแนะนาํใหมกีารถายภาพรังสีกอนและหลังการรักษาเพื่อการวินิจฉัยที่ถกูตองและ
เพื่อเปนหลักฐานในทางกฎหมาย (Gordon, 2004) เมื่อเปรียบเทียบกับวิธกีารหาความยาวทาํงาน
ในฟนน้าํนมวธิีอ่ืนพบวา วิธกีารใชความรูสึกสมัผัสใหผลไมแมนตรงในคลองรากฟนที่เอาโพรง
ประสาทฟนทีต่ิดเชื้อออกไมหมด คลองรากฟนทีม่ีพยาธิสภาพบริเวณปลายรากฟน พนัทีม่ีการ
ละลายตัวตามธรรมชาติ และฟนที่มีคลองรากฟนแคบและโคง (Subramaniam และคณะ, 2005)  
การประเมนิจากภาพรังสีเบือ้งตนมีขอจํากัดคือตองอาศัยความรวมมือของเด็ก ถามีการละลาย
ของปลายรากฟนเพียงเล็กนอยจะไมสามารถสังเกตเห็นได การซอนทบักับหนอฟนแทและอวัยวะ
ตางๆซึ่งมีอยูปกติในชองปาก 

ดังนัน้จากการศึกษาวจิัยนี้แนะนําวาการใชเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวย
ไฟฟาอานคาที่ตําแหนง 0.5 บารใหความแมนตรงสูงในชวง + 0.5 มิลลิเมตร มีขอดีคือไมทําใหเกิด
ความเจ็บปวด ลดความจําเปนในการถายภาพรังสี ทําซ้าํได จึงแนะนาํใหใชการอานคาที่ตําแหนง 
0.5 บารในฟนน้าํนมเปนความยาวทาํงาน ซึง่แตกตางจากในฟนแท โดยในฟนแทแนะนําใหอาน
คาที่ตําแหนง 0.5 บารและลบอีก 0.5 มิลลิเมตรเปนความยาวในการทํางาน (Kobayasi, 1995) 
และไมแนะนาํใหใชในฟนที่มกีารแตกหักของฟนจนถึงระดับขอบเหงอืก และในฟนที่เคยมีตุมหนอง
มากอน  ฟนทีม่ีการละลายของรากฟน 1/6-1/3  นอกจากนัน้ในฟนที่รากฟนตีบมากและโคงพบวา
เครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาจะอานคาไดส้ันกวาขอบบนสดุของรูเปด
ปลายคลองรากฟนมาก ในฟนเหลานี้ควรถายภาพรังสีเพื่อเช็คความยาวทํางานอีกครั้งเพื่อปองกัน
การเกนิหรือส้ันกวาปลายรากฟน  นอกจากนัน้สิง่ที่สําคัญคือกอนใชเครื่องกําหนดตําแหนงปลาย
คลองรากฟนดวยไฟฟาควรกําจัดเนื้อเยื่อโพรงประสาทฟน เลือด รวมถึงวัสดุบูรณะฟนที่เปนโลหะ  
เนื้อฟนสวนทีผุ่ น้าํลาย ออกจากคลองรากฟนกอนทาํการวัด (Trope และคณะ, 1985)  
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ขอแนะนําในการใชเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาในฟนน้ํานมมีดังนี ้
1. ใสยาชาและใสแผนยางกนัน้ําลาย 
2. กําจัดสวนผุออกใหหมด เปดทางเขาสูคลองรากฟน และขยายคลองรากฟนสวน

ตนใหผายออกเล็กนอย แตงดานบดเคี้ยวออกเล็กนอยใหแบน เพื่อใหสตอปเปอร
ไมขยับ 

3. กําจัดเนื้อเยื่อในโพรงฟนออกใหหมด 
4. ซับคลองรากฟน โดยใชเฉพาะกอนสาํลี ไมตองใชแทงกระดาษ (paper point) 
5. ถามวีัสดุบูรณะเปนโลหะตองระมัดระวงัในการใชเครื่องไมใหโพรบสัมผัสกับ

โลหะ 
6. ใสไฟลลงไปในคลองรากฟนโดยขนาดของไฟลที่ใชจะตองแนน (fit) พอดีกับ

คลองรากฟน ถาไมใชไฟลที่แนนพอดีกับคลองรากฟนสัญญาณบารกราฟบน
หนาจอของเครื่องจะไมข้ึน 

7. ใสไฟลจนเครือ่งอานคาที ่ 0.5 บารดันไฟลตอไปจนถึงตําแหนง Apex และขยับ
ไฟลข้ึนมาจนเครื่องอานคาที ่0.5 บารอีกครั้ง 

8. ตั้งสตอปเปอรตามตําแหนงที่ตองการ 
กรณีที่เคร่ืองไมอานคาทาํดังนี ้

1. ปดเครื่องแลวเปดเครื่องใหม 
2. ตรวจสอบการซับคลองรากฟนอีกครัง้ โดยลางน้าํเกลือในคลองรากฟนแลวซบั

ใหมโดยใชสําลีกอนเล็ก 
 
ขอสังเกตุ 
 
1.  ฟนที่เปนหนองและความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวย
ไฟฟา 

สําหรับในฟนที่มีการอักเสบโดยเฉพาะในฟนที่เคยเปนหนองพบวามผีลตอความแมนตรง
ของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ 
Kavacevic และ Tamarut (1998) ซึ่งพบวาปฎิกิริยาการอักเสบมีผลทําใหความเขมขนของแคท
ไอออนซึ่งไดแกโซเดียมไอออน โปตัสเซยีมไอออน และแคลเซียมไอออนในคลองรากฟนลดต่ําลงซึ่ง
มีผลตอความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟา และในฟนทีม่กีาร
อักเสบบริเวณปลายราก มีพยาธิสภาพบริเวณปลายรากพบวาไมมีเนื้อเยื่อปริทนัตและกระดูกที่
บริเวณปลายรากฟนถกูทาํลายทาํใหคาที่อานไดเกนิปลายรากฟน (Dunlap และคณะ, 1998) 
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2.  ฟนที่แตกลงไปใตเหงือกและความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองราก
ฟนดวยไฟฟา 

การศึกษานีพ้บวามฟีนที่เครือ่งมือกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนอานคาสัน้กวาและ
ยาวกวาขอบบนสุดของรูเปดคลองรากฟนมากกวา 0.5 มิลลิเมตรจํานวน 9 คลองรากฟน ซึง่พบวา
คลองรากฟนของฟนเหลานีข้อบของฟนลงไปต่ํากวาเหงอืกดังแสดงในภาพที ่ 14 ซึ่งอาจมีผลทาํให
น้ําลายและเลอืดจากบริเวณเหงือกเขาไปในคลองรากฟนทาํใหมีผลตอความแมนตรงของเครื่อง 
ซึ่งถงึแมวาจากหลายการศึกษาจะพบวาการมีน้าํลายและเลือดจะไมมีผลตอความแมนตรงของ
เครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟา (Katz และคณะ)  แตอยางไรก็ตามจาก
คําแนะนําคูมอืการใชของบริษัทผูผลิตจะไมแนะนําใหใชเครื่องในฟนทีม่ีการแตกหกัของเนื้อฟน
จนถงึบริเวณขอบเหงือก  

 

 
ภาพที ่ 14 แสดงฟนน้าํนมที่มีขอบฟนแตกหักถึงระดับขอบเหงือกทําใหมีผลตอความแมน

ตรงของเครื่อง 
 

3.  ฟนที่รากตีบโคงและความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวย
ไฟฟา 

พบวามี 2 คลองรากฟนที่เครื่องกําหนดตําแหนงขอบบนสุดของคลองรากฟนอานคาไดส้ัน
กวาเปนระยะทาง 1.140 มิลลิเมตร และ 0.901 มิลลิเมตร ดังแสดงในภาพที่ 15 ซึ่งจากการศึกษา
อ่ืนๆในฟนแทพบวาฟนทีเ่ครื่องอานคาไดส้ันกวาจะเปนรากฟนทีย่ังสรางไมเสร็จสมบูรณ 
(Immature) หรือฟนที่ปลายรากฟนทู (blunderbuss) (Berman และ Fleischman, 1984 ; Wu 
และคณะ, 1992) เนื่องจากปลายไฟลไมสัมผัสกับสวนของผนงัเดนทีนที่ปลายรากฟน (apical 
dentine walls)  (Hulsmann และ Pieper, 1989) 
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ภาพที ่ 15 แสดงรากฟนน้าํนมที่ตีบแคบและโคงทาํใหมีผลตอความแมนตรงของเครื่องทํา

ใหเครื่องอานคาไดส้ันกวาขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน 1.140 มิลลิเมตร และ 0.901 
มิลลิเมตร 
 
สรุปผลการวจิัย 
 

1. จากจาํนวนตวัอยางทั้งหมด 60 คลองรากฟน เครื่องกาํหนดตําแหนงไดสวนใหญ 
ส้ันกวาขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน โดยมรีะยะทางตัง้แต -1.140 ถึง +0.586 
มิลลิเมตร  คาเฉลี่ยระยะทางจากปลายไฟลถึงขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน + สวน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน เทากบั – 0.266 + 0.337  มิลลิเมตร  ความแมนตรงของเครื่องกําหนด
ตําแหนงปลายคลองรากฟนในชวง + 0.5 มิลลิเมตร มีจาํนวน 44 คลองรากฟน คิดเปนรอยละ 
73.3 และความแมนตรงในชวง + 1 มิลลิเมตร มีจํานวน 59 คลองรากฟน คิดเปนรอยละ 98.3 
 
        2.  ระดับการละลายของปลายรากฟนน้าํนมที่แตกตางกนัสองระดับคือ   รากฟน
ละลาย 1 ใน 6 และรากฟนละลาย 1 ใน 6 ถึง 2 ใน 6 มีความสมัพนัธตอความแมนตรงของเครือ่ง
กําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาเดนตาพอรทซีเอกซอานคาที่ตําแหนง 0.5 บารอยาง
มีนัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับความเชื่อมัน่ p=0.041 
 
       3.  ในการใชเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาหาความยาวทํางาน
ในฟนน้าํนม  ถาใหเครื่องอานคาที่ 0.5 บารสามารถใชคาที่ไดเปนความยาวทาํงาน แตถาใหเครื่อง
อานคาที่ Apex ควรลบความยาวที่ไดออก 1 มิลลิเมตรเปนความยาวทํางาน 
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ขอเสนอแนะ 
 
 สําหรับการศึกษาความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนเดนตา
พอรทซีเอกซอานคาที่ 0.5 บารนี้ควรทําการศึกษาโดยเพิ่มจํานวนตัวอยางมากขึน้ และฟนน้ํานมที่
ใชในการศึกษาควรเปนฟนทีไ่มมีพยาธิสภาพขนาดใหญ ฟนที่ไมไดอักเสบเปนตุมหนองเพื่อให
ใกลเคียงกบัฟนที่ใชรักษารากฟนจริงซึง่อาจตองใชเวลาในการศึกษาวจิัยนาน  
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แบบฟอรมใบยินยอมเขารวมการวิจยั 

ใบยินยอมใหทําการถอนฟน 
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ขอมูลและรายละเอียดเกีย่วกับการทําวิจัยทีใ่ชประกอบ 
การพจิารณาเขารวมโครงการ  (Inform  Consent) 

 
หัวขอวิจัยเรือ่ง    การศึกษาความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟน 
ดวยไฟฟาทีตํ่าแหนง o.๕ บารในฟนน้าํนม 
 
เรียน  อาสาสมัครทุกทาน 

1. โครงการนี้เปนการศึกษาความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลอง
รากฟนดวยไฟฟาที่ตําแหนง o.๕ บาร  โดยทําการศึกษาในฟนน้าํนมของมนษุย  
ซึ่งเปนฟนทีม่กีารผุทะลโุพรงประสาทฟนซึ่งจําเปนตองไดรับการรักษาโดยการ
ถอนฟน 

2. วัตถุประสงคของการวิจัย 
1.  เพื่อหารอยละความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลอง

รากฟนดวยไฟฟาเดนตาพอรทซีเอกซทางคลินิกในชวง +0.5 มิลลิเมตรและ+ 1 
มิลลิเมตรเมื่อเทียบกับขอบบนของรูเปดปลายคลองรากฟน (coronal  part  of  
apical  foramen) 

2.  เพื่อเปรียบเทียบความแมนตรงของเครื่องกาํหนดตําแหนงปลาย
คลองรากฟนดวย    ไฟฟาเดนตาพอรทซีเอกซในฟนน้ํานมที่มีระดบัการละลาย
รากฟนตางกนัในทางคลินกิ     (รากฟนมีการละลายนอยกวาหนึง่ในหกและราก
ฟนมกีารละลายตั้งแตหนึง่ในหกถึงสองในหกของความยาวรากฟนเฉลี่ย) 
3. ฟนน้ํานมที่ทาํการศึกษาวิจยั 

เปนฟนที่มีการผุทะลุโพรงประสาทฟนซึง่จาํเปนตองไดรับการถอนฟน  โดย
อาสาสมัครจะไดรับการรักษาเหมือนขั้นตอนการรักษารากฟนน้ํานมซึง่ใช
ระยะเวลาประมาณ 15—30 นาทีข้ึนอยูกบัจํานวนรากฟนที่สามารถใชทดสอบได  
โดยอาสาสมัครจะไดรับการรักษาฟนซี่ใกลเคียงกับฟนทีท่าํการทดสอบไปพรอม
กันตามความเหมาะสม  และจะไดรับการยกเวนคาใชจายในการรักษาครั้งนี ้   
4. ประโยชนที่ไดรับจากผลงานวิจัย 

การใชเครื่องกาํหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟาในฟนน้าํนม
โดยการอานคาที ่ 0.5 บาร  ถามีความแมนตรงสูงสามารถนาํมาใชในการทําการ
รักษา เพื่อใหการรักษามีประสิทธิภาพ  สะดวก  รวดเร็ว  และลดผลกระทบจาก
การถายภาพรังส ี
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5.   การเขารวมเปนอาสาสมัครในโครงการวิจัยเปนโดยสมัครใจ  และอาสาสมัคร
อาจปฎิเสธที่จะเขารวม  หรือสามารถถอนตัวออกจากการวิจยัไดทุกขณะ  โดยไม
ตองไดรับโทษ   หรือ สูญเสยีประโยชนซึ่งพึงไดรับ 

                         6. ผูกํากับดูแลการวิจัย ผูตรวจสอบ  คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรม และ
คณะกรรมการที่เกี่ยวของกบัการควบคุมยา  สามารถเขาไปตรวจสอบบันทกึ
ขอมูลทางการแพทยของอาสาสมัคร  เพื่อเปนการยนืยนัถึงขัน้ตอนในการวิจยั
ทางคลินิกและขอมูลอ่ืนๆ  โดยไมลวงละเมิดเอกสิทธิ์ในการปดบังขอมูลของ
อาสาสมัคร  ตามกรอบทีก่ฎหมายและกฎระเบียบไดอนุญาตไว   นอกจากนี้โดย
การเซ็นใหความยนิยอม  อาสาสมัคร  หรือผูแทนตามกฎหมายจะมีสิทธิ
ตรวจสอบและมีสิทธทิี่จะไดรับขอมูลดวยเชนกนั 
7. อาสาสมัครจะไดรับการปกปด และยกเวนวาไดรับคํายินยอมไวโดยกฎระเบียบ
และกฎหมายที่เกีย่วของเทานัน้    จงึจะเปดเผยขอมูลแกสาธารณชนได   ในกรณี
ที่ผลการวิจัยไดรับการตีพิมพ  ชื่อและที่อยูของอาสาสมคัรจะตองไดรับการปกปด
อยูเสมอ โดยมีขอความระบุวาอาสาสมคัรหรือผูแทนตามกฎหมายจะไดรับแจง
โดยทนัทวงทีในกรณีที่มีขอมลูใหมซึ่งอาจใชประกอบการตัดสินใจของอาสาสมัคร
วาจะยังคงเขารวมในโครงการวิจัยตอไปไดหรือไม    
8. หากทานมีขอสงสัยประการใดกรุณาติดตอผูวิจัย  ทพญ. ชญานทิพ ศรีรัฐ 
นิสิตปริญญาโทภาควิชาทนัตกรรมสําหรับเด็ก  คณะทนัตแพทยศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย โทร. 01-3734660  
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เอกสารยินยอมเขารวมการวิจยั (Consent Form) 
 
หัวขอวิจัยเรือ่ง    การศึกษาความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟน 
ดวยไฟฟาทีตํ่าแหนง o.๕ บารในฟนน้าํนม 
 
 กอนที่จะลงนามในใบยนิยอมใหทาํการวิจยันี้    ขาพเจาไดรับการอธิบายจากผูวิจยัถงึวัตถ ุ
ประสงคของการวิจัย   วิธกีารวิจัย   อันตราย  หรืออาการที่อาจเกิดขึ้นจากการวิจัย   หรือจากยาที่
ใชรวมทัง้ประโยชนที่จะเกิดขึ้นจากการวิจัยอยางละเอียด   และมีความเขาใจดีแลว 
 ผูวิจัยรับรองวาจะตอบคําถามตางๆ   ที่ขาพเจาสงสยัดวยความเต็มใจไมปดบังซอนเรนจน 
ขาพเจาพอใจ 
 ขาพเจาเขารวมโครงการวิจยันี้โดยสมัครใจ  ขาพเจามีสิทธิที่จะบอกเลิกการเขารวมใน
โครงการวิจยันี้เมื่อใดก็ไดและการบอกเลกิการเขารวมการวิจยันี ้ จะไมมีผลตอการรักษาโรคที ่
ขาพเจาจะพึงไดรับตอไป 
 ผูวิจัยรับรองวาจะเก็บขอมูลเฉพาะเกี่ยวกบัตัวขาพเจาเปนความลับ   และจะเปดเผยได 
เฉพาะในรูปทีเ่ปนสรุปผลการวิจัย   การเปดเผยขอมูลเกีย่วกับตัวขาพเจาตอหนวยงานตางๆ ที ่
เกี่ยวของกระทําไดเฉพาะกรณีจําเปน   ดวยเหตุผลทางวิชาการเทานัน้ 
 ผูวิจัยรับรองวาหากเกิดอนัตรายใดๆ    จากการวจิัยดังกลาว    ขาพเจาจะไดรับการรักษา 
พยาบาลโดยไมคิดมูลคา    
 ขาพเจาไดอานขอความขางตนแลว   และมีความเขาใจดีทุกประการ  และไดลงนามในใบ 
ยินยอมนี้ดวยความเต็มใจ 
 
 ลงนาม............................................................................................ผูยินยอม 
 (.................................................................................................................) 
 ลงนาม.................................................................................................พยาน 
 (..................................................................................................................) 
 ลงนาม.................................................................................................พยาน 
 (..................................................................................................................) 
 ลงนาม.............................................................................หวัหนาโครงการวิจัย 
 (...................................................................................................................) 
            วันใหคํายินยอมเขารวมวิจัย    วันที่...........เดือน..........................พ.ศ............... 
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 ขาพเจาไมสามารถอานหนงัสือได  แตผูวิจัยไดอานขอความในใบยินยอมนี้ใหแกขาพเจา
ฟงจนเขาใจดแีลว  ขาพเจาจึงลงนาม หรือประทับลายนิ้วหัวแมมือขวาของขาพเจาในใบยนิยอมนี้
ดวยความเต็มใจ 
 
ลงนาม............................................................................................................ผูยนิยอม 
(.................................................................................................................................) 
ลงนาม.................................................................................................................พยาน 
(..................................................................................................................................) 
ลงนาม.................................................................................................................พยาน 
(..................................................................................................................................) 
ลงนาม............................................................................................หัวหนาโครงการวิจัย 
(..................................................................................................................................) 
วันใหคํายนิยอมเขารวมวิจยั วันที่..............เดือน..........................พ.ศ....................... 
 
ในกรณีที่ผูถกูทดลองยงัไมบรรลุนิติภาวะ  จะตองไดรับการยินยอมจากผูปกครองหรือผูอุปการะ 
โดยชอบดวยกฎหมาย 
 
ลงนาม............................................................................................................ผูยนิยอม 
(.................................................................................................................................) 
ลงนาม.................................................................................................................พยาน 
(..................................................................................................................................) 
ลงนาม.................................................................................................................พยาน 
(..................................................................................................................................) 
ลงนาม............................................................................................หัวหนาโครงการวิจัย 
(..................................................................................................................................) 
วันใหคํายนิยอมเขารวมวิจยั วันที่..............เดือน..........................พ.ศ....................... 
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เอกสารยกเลิกการยนิยอมเขารวมวิจยั  (Withdrawal  Form) 
 
หัวขอวิจยัเรื่อง    การศึกษาความแมนตรงของเครื่องกําหนดตําแหนงปลายคลองรากฟนดวยไฟฟา    
ที่ตําแหนง o.๕ บารในฟนน้าํนม 

 
เหตุผลในการยกเลิกการยนิยอมเขารวมวจิัย 

  ยายภูมิลําเนา 
  ไมสะดวกในการเดินทาง 

 เหตุผลอ่ืน................................................................................................... 
              
 

ลงนาม..................................................................................................ผูยกเลิกการยินยอม 
 (...........................................................................................................) 
ลงนาม.................................................................................................พยาน 
 (...........................................................................................................) 
ลงนาม..................................................................................................พยาน 
 (...........................................................................................................) 
ลงนาม..................................................................................................หวัหนาโครงการวิจัย 
 (............................................................................................................) 
วันยกเลิกการยินยอมเขารวมวิจัย  วันที่................เดือน...................................พ.ศ. ................ 
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ภาคผนวก ข. 

 

เอกสารรับรองการผานคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัในมนุษย 

เมื่อวันที่ 8 กรกฎาคม 2548 
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ภาคผนวก ค. 

 

ขอมูลของกลุมตัวอยาง 

กลุมที่ 1 เปนฟนกรามน้ํานมที่มีการละลายตัวของรากฟนนอยกวา 1/6 ของความยาวราก
ฟนเฉลีย่  จํานวนทั้งหมด 30 คลองรากฟน แสดงชนิดของรากฟนดังตารางที่ 31 

ตารางที่ 31 จํานวนคลองรากฟนตามชนิดของรากฟนกรามน้าํนม กลุมที่ 1  

 รากฟน จํานวน (คลองรากฟน) 

ฟนบน รากดานแกม – ใกลกลาง (MB) 3 

 รากดานแกม – ไกลกลาง (DB) - 

 รากดานเพดาน (P) 3 

ฟนลาง รากดานแกม – ใกลกลาง (MB) 9 

 รากดานลิน้ – ใกลกลาง (ML) 4 

 รากดานแกม – ไกลกลาง (DB) 10 

 รากดานลิน้ – ไกลกลาง (DL) 1 

รวม 30 
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กลุมที ่2 เปนฟนกรามน้ํานมที่มีการละลายตัวของรากฟนนอยกวา 1/6-1/3 ของความยาว
รากฟนเฉลี่ย  จํานวนทั้งหมด 30 คลองรากฟน แสดงชนดิของรากฟนดังตารางที่ 32 

ตารางที่ 32 จํานวนคลองรากฟนตามชนิดของรากฟนกรามน้าํนม กลุมที่ 2  

 รากฟน จํานวน (คลองรากฟน) 

ฟนบน รากดานแกม – ใกลกลาง (MB) 5 

 รากดานแกม – ไกลกลาง (DB) 1 

 รากดานเพดาน (P) 6 

ฟนลาง รากดานแกม – ใกลกลาง (MB) 5 

 รากดานลิน้ – ใกลกลาง (ML) 5 

 รากดานแกม – ไกลกลาง (DB) 7 

 รากดานลิน้ – ไกลกลาง (DL) 1 

รวม 30 
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ตารางที่ 33   ขอมูลความยาวรากฟนของกลุมตัวอยางที่ 1 
 

ความยาวราก (มิลลิเมตร) ซี่/ราก 
วัดครั้งที่ 1 วัดครั้งที่ 2 เฉล่ีย 

#65MB 10.12 10.12 10.12 
#74MB 8.84 8.83 8.82 
#74DB 9.06 9.08 9.07 
#55P 9.86 9.86 9.86 

#75MB 9.43 9.45 9.44 
#75DB 9.98 9.98 9.98 
#75MB 10.72 10.74 10.73 
#75ML 10.06 10.08 10.07 
#75DB 10.19 10.17 10.18 
#84MB 9.76 9.76 9.76 
#74DB 8.62 8.62 8.62 
#65P 9.83 9.83 9.83 

#74MB 9.53 9.57 9.55 
#84DB 8.52 8.54 8.53 
#84DB 8.80 8.80 8.80 
#75MB 10.76 10.78 10.77 
#75DB 10.26 10.26 10.26 
#85MB 10.27 10.25 10.26 
#85ML 10.55 10.51 10.53 
#85DB 10.25 10.25 10.25 
#75ML 9.51 9.49 9.50 
#75DB 9.49 9.51 9.50 
#84MB 10.01 10.00 10.00 
#84ML 9.01 9.00 9.00 
#54MB 10.01 10.00 10.00 
#74DB 8.99 9.01 9.00 
#74MB 10.49 10.51 10.50 
#85DL 10.50 10.50 10.50 
#54MB 9.49 9.51 9.50 
#64P 10.01 10.00 10.00 
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ตารางที่ 34 ขอมูลความยาวรากฟนของกลุมตัวอยางที ่2 
 

ความยาวราก (มิลลิเมตร) ซี่/ราก 
วัดครั้งที่ 1 วัดครั้งที่ 2 เฉล่ีย 

#75DB 9.33 9.35 9.34 
#75ML 7.59 7.55 7.57 
#75ML 9.23 9.23 9.23 
#54MB 7.55 7.55 7.75 
#54P 6.89 6.87 6.88 
#65P 8.81 8.81 8.81 

#74MB 7.82 7.84 7.83 
#54P 7.81 7.81 7.81 

#84DB 6.51 6.49 6.50 
#85DB 7.75 7.74 7.75 
#84DB 7.22 7.23 7.22 
#65P 8.49 8.51 8.50 

#65MB 8.89 8.89 8.89 
#74MB 7.23 7.25 7.24 
#74DB 7.75 7.73 7.74 
#75MB 8.46 8.46 8.46 
#75ML 7.55 7.53 7.54 
#55MB 8.67 8.65 8.66 
#55P 7.99 7.97 7.98 

#75ML 8.76 8.74 8.75 
#75MB 9.30 9.30 9.30 
#55MB 8.89 8.91 8.90 
#55P 8.96 8.94 8.95 

#84DB 7.16 7.14 7.15 
#84DL 7.01 7.00 7.00 
#74ML 8.01 8.00 8.00 
#85MB 9.21 9.18 9.20 
#85DB 7.90 7.90 7.90 
#54DB 9.01 8.99 9.00 
#75MB 7.90 7.90 7.90 
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ขอมูลดิบ 
 
ตารางที่ 35 ผลการศึกษาระยะปลายไฟลถึงขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน 
(มิลลิเมตร) ในกลุมที่ 1  

ซ่ี/ราก วัดครั้งที่1 
(มิลลิเมตร) 

วัดครั้งที่ 2 
(มิลลิเมตร) 

เฉลี่ย 
(มิลลิเมตร) 

#65MB -0.359 -0.369 -0.364 
#74MB -0.072 -0.066 -0.069 
#74D -0.159 -0.133 -0.146 
#55P -0.191 -0.173 -0.182 

#75MB +0.275 +0.269 +0.272 
#75D -0.514 -0.502 -0.508 

#75MB +0.170 +0.168 +0.169 
#75ML -1.139 -1.142 -1.140 
#75D -0.281 -0.286 -0.2835 

#84MB -0.598 -0.582 -0.590 
#74D -0.464 -0.475 -0.467 
#65P -0.172 -0.179 -0.1755 

#74MB -0.300 -0.320 -0.310 
#84D +0.223 +0.210 +0.217 
#84D -0.286 -0.270 -0.278 

#75MB -0.246 -0.252 -0.249 
#75D +0.327 +0.319 +0.323 

#85MB +0.104 +0.112 +0.108 
#85ML -0.149 -0.129 -0.139 
#85D -0.482 -0.490 -0.486 

#75ML -0.179 -0.157 -0.168 
#75DB -0.273 -0.279 -0.276 
#84MB -0.432 -0.425 -0.429 
#84ML -0.407 -0.390 -0.398 
#54MB -0.292 -0.324 -0.309 
#74D -0.132 -0.115 -0.124 

#74MB -0.253 -0.242 -0.248 
#85DL -0.339 -0.329 -0.335 
#54MB -0.489 -0.454 -0.472 
#64P -0.534 -0.567 -0.551 
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ตารางที่ 36 ผลการศึกษาระยะปลายไฟลถึงขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน 
(มิลลิเมตร) ในกลุมที่ 2 
 
ช่ือเด็ก-ราก วัดครั้งที่1 

(มิลลิเมตร) 
วัดครั้งที่ 2 
(มิลลิเมตร) 

เฉลี่ย 
(มิลลิเมตร) 

#75D -0.427 -0.440 -0.433 
#75ML -0.592 -0.563 -0.577 
#75ML -0.051 -0.051 -0.051 
#54MB -0.617 -0.625 -0.621 
#54P -0.522 -0.500 -0.511 
#65P -0.659 -0.601 -0.630 

#74MB -0.464 -0.432 -0.448 
#54P -0.266 -0.263 -0.264 
#84D +0.084 +0.078 +0.081 
#85D -0.135 -0.120 -0.127 
#84D +0.028 +0.028 +0.028 
#65P +0.602 +0.570 +0.586 

#65MB -0.498 -0.477 -0.487 
#74MB -0.193 -0.235 -0.214 
#74D +0.293 +0.297 +0.295 

#75MB -0.027 -0.026 -0.026 
#75ML -0.247 -0.267 -0.257 
#55MB 0.00 0.00 0.00 
#55P -0.454 -0.466 -0.460 

#75ML +0.322 +0.334 +0.328 
#75MB -0.179 -0.157 -0.168 
#55MB -0.647 -0.673 -0.660 
#55P +0.472 +0.487 +0.480 

#84DB -0.625 -0.604 -0.615 
#84DL -0.553 -0.518 -0.536 
#74ML -0.623 -0.613 -0.618 
#85MB -0.888 -0.914 -0.901 
#85D -0.158 -0.178 -0.168 

#54DB -0.579 -0.579 -0.579 
#75MB -0.817 -0.775 -0.796 
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ตารางที่ 37 ขอมูลสภาวะในคลองรากฟน 
 

กลุม 1 สภาวะ กลุม 2 สภาวะ 
#65MB vital #75D Non-vital 
#74MB vital #75ML Non-vital 
#74D vital #75ML Non-vital 
#55P vital #54MB vital 

#75MB Non-vital #54P vital 
#75D Non-vital #65P Non-vital 

#75MB vital #74MB Non-vital 
#75ML vital #54P vital 
#75D vital #84D Non-vital 

#84MB Non-vital #85D vital 
#74D vital #84D Non-vital 
#65P vital #65P Non-vital 

#74MB vital #65MB vital 
#84D Non-vital #74MB vital 
#84D vital #74D Non-vital 

#75MB Non-vital #75MB vital 
#75D Non-vital #75ML vital 

#85MB Non-vital #55MB Non-vital 
#85ML Non-vital #55P Non-vital 
#85D Non-vital #75ML Non-vital 

#75ML Non-vital #75MB vital 
#75DB Non-vital #55MB Non-vital 
#84MB vital #55P Non-vital 
#84ML vital #84DB vital 
#54MB Non-vital #84DL vital 
#74D vital #74ML Non-vital 

#74MB vital #85MB vital 
#85DL vital #85D vital 
#54MB vital #54DB vital 
#64P vital #75MB Non-vital 
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ผลการวิเคราะหทางสถิติดวยโปรแกรม SPSS 
Descriptives 
 

 N Minimum Maximum Mean Std.Deviation 
DISTANCE 60 -1.140 0.586 -0.26593 0.337140 
Valid N (listwise) 60     

 
กลุม1 

กลุมตาม
ความยาว
รากฟน 

ระยะเฉลี่ยจากปลายไฟลถึงขอบบนสุดของรู
เปดปลายคลองรากฟน 

 Statistic Std.Error 

1 Mean  -0.25357  
 95% Confidence Interval for 

Mean 
Lower Bound -0.36345  

  Upper Bound -0.14369  
 5% Trimmed Mean  -0.24559  
 Median  -0.27700  
 Mode  -1.140  
 Variance  0.086590  
 Std.Deviation  0.294261  
 Minimum  -1.140  
 Maximum  0.323  
 Range  1.463  
 Interquartile Range  0.30350  
 Skewness  -0.355 0.427 
 Kurtosis  1.966 0.833 
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กลุม 2 
 

กลุมตาม
ความยาว
รากฟน 

ระยะเฉลี่ยจากปลายไฟลถึงขอบบนสุดของรู
เปดปลายคลองรากฟน 

 Statistic Std.Error 

2 Mean  -0.27830 0.069364 
 95% Confidence Interval for 

Mean 
Lower Bound -0.42016  

  Upper Bound -0.13644  
 5% Trimmed Mean  -0.29169  
 Median  -0.34850  
 Mode  -0.168  
 Variance  0.144  
 Std.Deviation  0.379921  
 Minimum  -0.901  
 Maximum  0.586  
 Range  1.487  
 Interquartile Range  0.56850  
 Skewness  0.619 0.427 
 Kurtosis  -0.290 0.833 
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การคํานวณทางสถิติเพื่อตอบคําถามรองโดยใชสถติิ Chi-square 
ก. ยอมรับความแมนตรงในชวง + 0.5 มิลลิเมตรจากขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน 
กลุมตามความยาวรากฟน *ACCURACY Crosstabulation 
 

ACCURACY GROUP  
Accept Unaccept 

Total 

Count 26 4 30 
Expected Count 22.0 8.0 30.0 
% within กลุมตามความยาวรากฟน 86.7% 13.3% 100.0% 
% within ACCURACY 59.1% 25.0% 50.0% 

1 

% of Total 43.3% 6.7% 50.0% 
Count 18 12 30 
Expected Count 22.0 8.0 30.0 
% within กลุมตามความยาวรากฟน 60.0% 40.0% 100.0% 
% within ACCURACY 40.9% 75.0% 50.0% 

2 

% of Total 30.0% 20.0% 50.0% 
Count 44 16 60 
Expected Count 44.0 16.0 60.0 
% within กลุมตามความยาวรากฟน 73.3% 26.7% 100.0% 
% within ACCURACY 100.0% 100.0% 100.0% 

Total 

% of Total 73.3% 26.7% 1000.0% 
  Accept หมายถึง ระยะทางจากปลายไฟลถึงขอบบนสดุของรูเปดปลายคลองราก
ฟนอยูในระดบัที่ยอมรับได คืออยูในชวง + 0.5 มิลลิเมตร 
  Unaccept หมายถงึ ระยะทางจากปลายไฟลถึงขอบบนสุดของรูเปดปลายคลอง
รากฟนอยูในระดับที่ไมยอมรับ คือไมอยูในชวง + 0.5 มิลลิเมตร 
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Chi-Square Tests

5.455b 1 .020
4.176 1 .041
5.649 1 .017

.039 .020

5.364 1 .021

60

Pearson Chi-Square
Continuity Correctiona

Likelihood Ratio
Fisher's Exact Test
Linear-by-Linear
Association
N of Valid Cases

Value df
Asymp. Sig.
(2-sided)

Exact Sig.
(2-sided)

Exact Sig.
(1-sided)

Computed only for a 2x2 tablea. 

0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is
8.00.

b. 

 
 

H0 : ระดับการละลายของรากฟนกับความแมนตรงของการกําหนดตําแหนงปลายคลองราก 
  ฟนภายในระยะ+0.5 มิลลิเมตรไมมีความสัมพันธกนั 

H1 : ระดับการละลายของรากฟนกับความแมนตรงของการกําหนดตําแหนงปลายคลองราก 
  ฟนภายในระยะ+0.5 มิลลิเมตรมีความสมัพันธกนั 

 
จาก Pearson Chi-square, Continuity Correction, Fisher’s Exact Test ใหผลเหมือนกนั
โดยใหคา Sigนอยกวา .05 ดังนั้นปฏิเสธ Ho คือระดับการละลายของรากฟนมผีลตอความ
แมนตรงของเครื่องเดนตาพอรทซีเอกซอยางมนีัยสาํคัญทางสถิติ 
 

หาความสัมพันธ 
Symmetric Measures

.289 .020
60

Contingency CoefficientNominal by Nominal
N of Valid Cases

Value Approx. Sig.

Not assuming the null hypothesis.a. 

Using the asymptotic standard error assuming the null hypothesis.b. 
 

ไดคา r =0.289  หมายถึงตวัแปรทั้ง 2 ตัวแปร มีความสมัพันธกนัโดยถาตัวแปรหนึ่งเพิ่มข้ึน 1 
อีกตัวแปรหนึง่จะเพิ่มข้ึน 0.289 
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ข. ยอมรับความแมนตรงในชวง + 1.0 มิลลิเมตรจากขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน 
กลุมตามความยาวรากฟน *ACCURACY Crosstabulation 

 
 

ACCURACY GROUP  
Accept Unaccept 

Total 

Count 29 1 30 
Expected Count 29.0 1.0 30.0 
% within กลุมตามความยาวรากฟน 96.7% 3.3% 100.0% 

1 

% within ACCURACY 49.2% 100.0% 50.0% 
Count 30  30 
Expected Count 30.0  30.0 
% within กลุมตามความยาวรากฟน 100.0%  100.0% 

2 

% within ACCURACY 50.8%  50.0% 
Count 59 1 60 
Expected Count 59.0 1.0 60.0 
% within กลุมตามความยาวรากฟน 98.3% 1.7% 100.0% 

Total 

% within ACCURACY 100.0% 100.0% 100.0% 
   

Accept หมายถึง ระยะทางจากปลายไฟลถึงขอบบนสดุของรูเปดปลายคลองราก 
      ฟนอยูในระดับที่ยอมรับได คืออยูในชวง + 1.0 มิลลิเมตร 

  Unaccept หมายถงึ ระยะทางจากปลายไฟลถึงขอบบนสุดของรูเปดปลายคลอง
รากฟนอยูในระดับที่ไมยอมรับ คือไมอยูในชวง + 1.0 มิลลิเมตร 

Chi-Square Tests

1.017b 1 .313
.000 1 1.000

1.403 1 .236
1.000 .500

1.000 1 .317

60

Pearson Chi-Square
Continuity Correctiona

Likelihood Ratio
Fisher's Exact Test
Linear-by-Linear
Association
N of Valid Cases

Value df
Asymp. Sig.
(2-sided)

Exact Sig.
(2-sided)

Exact Sig.
(1-sided)

Computed only for a 2x2 tablea. 

2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count
is .50.

b. 
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H0 : ระดับการละลายของรากฟนกับความแมนตรงของการกําหนดตําแหนงปลายคลองราก 
  ฟนภายในระยะ+1.0 มิลลิเมตรไมมีความสัมพันธกนั 

H1 : ระดับการละลายของรากฟนกับความแมนตรงของการกําหนดตําแหนงปลายคลองราก 
  ฟนภายในระยะ+1.0 มิลลิเมตรมีความสมัพันธกนั 

จาก Pearson Chi-square, Continuity Correction, Fisher’s Exact Test ใหผลเหมือนกนั
โดยใหคา Sigมากกวา .05 ดังนัน้ยอมรับ Ho คือระดับการละลายของรากฟนไมมีผลตอความ
แมนตรงของเครื่องเดนตาพอรทซีเอกซอยางมนีัยสาํคัญทางสถิติ 

 
 ทดสอบดวยสถิติทีเทสต 
 
T-Test 

Group Statistics

30 -.25357 .294261 .053724
30 -.27830 .379921 .069364

ระดับการละลายของรากฟน
รากละลาย<1/6
รากละลาย1/6-2/6

ระยะทางเฉลี่ย
N Mean Std. Deviation

Std. Error
Mean

 
 

Independent Samples Test

3.844 .055 .282 58 .779 .02473 .087736 .150890 .200357

.282 54.586 .779 .02473 .087736 .151124 .200591

Equal variances as
Equal variances no
assumed

ระยะทางเฉ
F Sig.

Levene's Test for
quality of Variance

t df ig. (2-tailed
Mean

Difference
Std. Error
Difference Lower Upper

95% Confidence
Interval of the

Difference

t-test for Equality of Means

 
 

จาก T-Test ใหคา Sigมากกวา .05  คือระดับการละลายของรากฟนไมมีผลตอความแมนตรง
ของเครื่องเดนตาพอรทซีเอกซอยางมีนยัสาํคัญทางสถิติ 
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ทดสอบความแมนยําของการวัดระยะปลายไฟลจนถึงของบนสุดของรูเปดปลาย
รากฟนจากการวัด 2 ครั้ง 

เปนการทดสอบ Reliablility ของขบวนการวัดทั้งหมด (ซึ่งหมายถึงผูวดัและเครื่องมือที่ใช
วัด)  โดยใช Pearson Correlation และสถิติ Pair T-test 

 
 
การทดสอบความแมนยําในการวัดในกลุมที1่  
Correlation 

  ระยะวัดครั้งที่ 1 ระยะวัดครั้งที่ 2 
ระยะวัดครั้งที่ 1 Pearson Correlation 1.000 .998 
 Sig. (2-tailed) . .000 
 N 30 30 
ระยะวัดครั้งที่ 2 Pearson Correlation .998 1.000 
 Sig. (2-tailed) .00 . 
 N 30 30 
 
  ** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
 

การทดสอบความแมนยําในการวัดในกลุมที2่  
Correlation 

  ระยะวัดครั้งที่ 1 ระยะวัดครั้งที่ 2 
ระยะวัดครั้งที่ 1 Pearson Correlation 1.000 .998 
 Sig. (2-tailed) . .000 
 N 30 30 
ระยะวัดครั้งที่ 2 Pearson Correlation .998 1.000 
 Sig. (2-tailed) .00 . 
 N 30 30 
 
 ** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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การทดสอบความแมนยําในการวัด รวม 60 ตัวอยาง  
Correlation 

  ระยะวัดครั้งที่ 1 ระยะวัดครั้งที่ 2 
ระยะวัดครั้งที่ 1 Pearson Correlation 1.000 .998 
 Sig. (2-tailed) . .000 
 N 60 60 
ระยะวัดครั้งที่ 2 Pearson Correlation .998 1.000 
 Sig. (2-tailed) .00 . 
 N 60 60 
 
 ** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
 

วัดระยะปลายไฟลจนถงึขอบบนสุดของรูเปดปลายคลองรากฟน 2 คร้ังเพื่อนาํมาหา
คาเฉลี่ย  ไดคา r=.998 

 
ความหมายของคา r 

1. คา r  เปนบวกแสดงวา x และ y มีความสมัพันธกนัในทางเดียวกนั  คอืถา x เพิ่ม y จะเพิ่ม
ดวย  แตถา x ลด y จะลดดวย   

2. คา r  มีคาเขาใกล 1 หมายถงึ x และ y สัมพันธในทิศทางเดียวกัน  และมีความสัมพนัธกนั
มาก 
สรุปจาก Pearson  correlation  :  มีความแมนยาํในการวัดครั้งที ่1 และครั้งที่ 2 มีความ

สอดคลองกัน 
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Paired T-Test 
Paired Samples Statistics 

  Mean N Std. Deviation Std. Error Mean 
Pair 1 ระยะวัดครั้งที ่1 -.26773 60 .338902 .043752 
 ระยะวัดครั้งที ่2 -.26428 60 .335755 .043346 

 
 
 
 Paired Samples Correlations 

  N Correlation Sig. 
Pair 1 ระยะวัดครั้งที ่1 & 

ระยะวัดครั้งที ่2 
60 
 

.998 
 

.000 
 

 
Paired Differences 

95% 
Confidence 
Interval of the 
Difference 

 
Mean Std. 

Deviation 
Std. 
Error 
Mean 

Lower Upper 

t df Sig.(2-
tailed) 

Pair 
1 

ระยะ
วัดครั้ง
ที่ 1 – 
ระยะ
วัดครั้ง
ที่ 2 

-.00345 .019920 .002572 -.00860 .00170 -1.342 59 .185 

 
จากสถิติ pair T-test ไดคา sig มากกวา .05 แสดงวาคาเฉลี่ยของระยะทางในการวัดครั้งที1่ และ
คร้ังที2่ ไมแตกตางกัน 
สรุปจาก Pearson  correlation และ pair T-test  : การวัดครั้งที ่1 และครั้งที ่2 สอดคลองกัน  ได
คาเฉลี่ยที่ไมแตกตางกนั  ดังนั้นจงึม ีreliability ของการวดั 
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ทดสอบสภาวะของเนื้อเยือ่ในฟน Vital และ Necrotic 
Report

ระยะทางเฉลี่ย

-.35234 32 .257668 -.29650 -1.140 .169 1.309
-.16718 28 .391387 -.20850 -.796 .586 1.382
-.26593 60 .337140 -.27700 -1.140 .586 1.726

ความมีชีวิตของฟน
vital
non-vital
Total

Mean N Std. Deviation Median Minimum Maximum Range

Case Processing Summary

60 100.0% 0 .0% 60 100.0%
ความมีชีวิตของฟน *
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5

N Percent N Percent N Percent
Valid Missing Total

Cases

 
 

ความมีชีวิตของฟน * ระยะทาง-0.5ถึง+0.5 Crosstabulation

24 8 32
23.5 8.5 32.0

75.0% 25.0% 100.0%

54.5% 50.0% 53.3%

40.0% 13.3% 53.3%
20 8 28

20.5 7.5 28.0
71.4% 28.6% 100.0%

45.5% 50.0% 46.7%

33.3% 13.3% 46.7%
44 16 60

44.0 16.0 60.0
73.3% 26.7% 100.0%

100.0% 100.0% 100.0%

73.3% 26.7% 100.0%

Count
Expected Count
% within ความมีชีวิตของฟน
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
% of Total
Count
Expected Count
% within ความมีชีวิตของฟน
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
% of Total
Count
Expected Count
% within ความมีชีวิตของฟน
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
% of Total

vital

non-vital

ความมีชีวิตของฟน

Total

accept no accept
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5

Total
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Chi-Square Tests

.097b 1 .755

.000 1 .984

.097 1 .755
.778 .491

.096 1 .757

60

Pearson Chi-Square
Continuity Correctiona

Likelihood Ratio
Fisher's Exact Test
Linear-by-Linear
Association
N of Valid Cases

Value df
Asymp. Sig.
(2-sided)

Exact Sig.
(2-sided)

Exact Sig.
(1-sided)

Computed only for a 2x2 tablea. 

0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is
7.47.

b. 

 
 

สรุปจาก Chi-square : สภาวะของเนื้อเยื่อในฟนไมสัมพันธกับความแมนตรงของเครื่อง
รูทซีเอกซ 

 
ทดสอบชนิดของฟนซ่ึงไดแกฟนกรามซี่ที่หนึ่งหรือฟนกรามซี่ทีส่องและฟนบน 

หรือฟนลาง 
 

Case Processing Summary

30 100.0% 0 .0% 30 100.0%

30 100.0% 0 .0% 30 100.0%

30 100.0% 0 .0% 30 100.0%

30 100.0% 0 .0% 30 100.0%

30 100.0% 0 .0% 30 100.0%

30 100.0% 0 .0% 30 100.0%

ซี่ฟน * ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
#D/#E *
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
UPORLOWE *
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
ซี่ฟน * ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
#D/#E *
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
UPORLOWE *
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5

ระดับการละลายของรากฟน
รากละลาย<1/6

รากละลาย1/6-2/6

N Percent N Percent N Percent
Valid Missing Total

Cases

 
 
ซี่ฟน * ระยะทาง-0.5ถึง+0.5 
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Crosstab

2 0 2

7.7% .0% 6.7%

1 0 1

3.8% .0% 3.3%

6 0 6

23.1% .0% 20.0%

4 1 5

15.4% 25.0% 16.7%

1 0 1

3.8% .0% 3.3%

2 0 2

7.7% .0% 6.7%

8 1 9

30.8% 25.0% 30.0%

2 2 4

7.7% 50.0% 13.3%

26 4 30

100.0% 100.0% 100.0%

2 2 4

11.1% 16.7% 13.3%

1 3 4

5.6% 25.0% 13.3%

3 1 4

16.7% 8.3% 13.3%

3 1 4

16.7% 8.3% 13.3%

1 2 3

5.6% 16.7% 10.0%

6 2 8

33.3% 16.7% 26.7%

2 1 3

11.1% 8.3% 10.0%

18 12 30

100.0% 100.0% 100.0%

Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5

#54

#64

#74

#84

#55

#65

#75

#85

ซี่ฟน

Total

#54

#74

#84

#55

#65

#75

#85

ซี่ฟน

Total

ระดับการละลายของรากฟน
รากละลาย<1/6

รากละลาย1/6-2/6

accept no accept
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5

Total
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Chi-Square Tests

6.731a 7 .457 .455
6.732 7 .457 .545
6.511 .509

2.438
b

1 .118 .145 .068 .024

30
4.653c 6 .589 .696
4.704 6 .582 .745
4.706 .698

.993
d

1 .319 .367 .183 .040

30

Pearson Chi-Square
Likelihood Ratio
Fisher's Exact Test
Linear-by-Linear
Association
N of Valid Cases
Pearson Chi-Square
Likelihood Ratio
Fisher's Exact Test
Linear-by-Linear
Association
N of Valid Cases

ระดับการละลายของรากฟน
รากละลาย<1/6

รากละลาย1/6-2/6

Value df
Asymp. Sig.
(2-sided)

Exact Sig.
(2-sided)

Exact Sig.
(1-sided)

Point
Probability

14 cells (87.5%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .13.a. 

The standardized statistic is 1.562.b. 

14 cells (100.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.20.c. 

The standardized statistic is -.997.d. 
 

 
#D/#E * ระยะทาง-0.5ถึง+0.5 
 

Crosstab

13 1 14

50.0% 25.0% 46.7%

13 3 16

50.0% 75.0% 53.3%

26 4 30

100.0% 100.0% 100.0%

6 6 12

33.3% 50.0% 40.0%

12 6 18

66.7% 50.0% 60.0%

18 12 30

100.0% 100.0% 100.0%

Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5

1

2

#D/#E

Total

1

2

#D/#E

Total

ระดับการละลายของรากฟน
รากละลาย<1/6

รากละลาย1/6-2/6

accept no accept
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5

Total
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Chi-Square Tests

.871b 1 .351 .602 .352

.156 1 .693

.913 1 .339 .602 .352
.602 .352

.842
c

1 .359 .602 .352 .286

30
.833d 1 .361 .458 .296
.284 1 .594
.831 1 .362 .458 .296

.458 .296

.806
e

1 .369 .458 .296 .198

30

Pearson Chi-Square
Continuity Correctiona

Likelihood Ratio
Fisher's Exact Test
Linear-by-Linear
Association
N of Valid Cases
Pearson Chi-Square
Continuity Correctiona

Likelihood Ratio
Fisher's Exact Test
Linear-by-Linear
Association
N of Valid Cases

ระดับการละลายของรากฟน
รากละลาย<1/6

รากละลาย1/6-2/6

Value df
Asymp. Sig.
(2-sided)

Exact Sig.
(2-sided)

Exact Sig.
(1-sided)

Point
Probability

Computed only for a 2x2 tablea. 

2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.87.b. 

The standardized statistic is .917.c. 

1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 4.80.d. 

The standardized statistic is -.898.e. 
 

 
UPORLOWE * ระยะทาง-0.5ถึง+0.5 
 

Crosstab

6 0 6

23.1% .0% 20.0%

20 4 24

76.9% 100.0% 80.0%

26 4 30

100.0% 100.0% 100.0%

6 5 11

33.3% 41.7% 36.7%

12 7 19

66.7% 58.3% 63.3%

18 12 30

100.0% 100.0% 100.0%

Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5
Count
% within
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5

1

2

UPORLOWE

Total

1

2

UPORLOWE

Total

ระดับการละลายของรากฟน
รากละลาย<1/6

รากละลาย1/6-2/6

accept no accept
ระยะทาง-0.5ถึง+0.5

Total
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Chi-Square Tests

1.154b 1 .283 .557 .388
.162 1 .687

1.934 1 .164 .557 .388
.557 .388

1.115
c

1 .291 .557 .388 .388

30
.215d 1 .643 .712 .466
.006 1 .938
.214 1 .643 .712 .466

.712 .466

.208
e

1 .648 .712 .466 .269

30

Pearson Chi-Square
Continuity Correctiona

Likelihood Ratio
Fisher's Exact Test
Linear-by-Linear
Association
N of Valid Cases
Pearson Chi-Square
Continuity Correctiona

Likelihood Ratio
Fisher's Exact Test
Linear-by-Linear
Association
N of Valid Cases

ระดับการละลายของรากฟน
รากละลาย<1/6

รากละลาย1/6-2/6

Value df
Asymp. Sig.
(2-sided)

Exact Sig.
(2-sided)

Exact Sig.
(1-sided)

Point
Probability

Computed only for a 2x2 tablea. 

2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .80.b. 

The standardized statistic is 1.056.c. 

1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 4.40.d. 

The standardized statistic is -.456.e. 
 

 
ดังนัน้จากสถติิไคสแควรพบวา 
1. ซี่ฟนไมมีความสัมพนัธกับความแมนตรงของเครื่องเดนตาพอรทซเีอกซอานคาที่ 0.5 บาร 
2. ฟนกรามน้ํานมซี่ทีห่นึง่หรือฟนกรามน้ํานมซี่ที่สองไมมคีวามสัมพันธกับความแมนตรงของ

เครื่องเดนตาพอรทซีเอกซอานคาที่ 0.5 บาร 
3. ฟนกรามน้ํานมบนหรือฟนกรามน้าํนมลางไมมีความสัมพันธกับความแมนตรงของเครื่อง

เดนตาพอรทซเีอกซอานคาที ่0.5 บาร 
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ภาคผนวก ง. 

 
การวัดระยะดวยโปรแกรม AUTOCAD 2002 มีข้ันตอนดังนี ้
1. เปดโปรแกรม AUTOCAD 2002 
2. Insert        Raster  image         เลือก file 
3. คลิกขวา      ลากเหมือน  
4. คลิก           ลากเสนจากจุดกึ่งกลางของเครื่องมือถึงจุดปลายเครื่องมอื 
5. กด ESC        UCS object   ลากเสนตอ        กด F8ไมตองคลิก mouse        Enter 
6. คลิก            ลากเสนตอจากจุดปลายเครื่องมือ 
7. คลิกจุดศูนยกลางของวงกลมลากเสนมาตั้งฉากกับเสนทีผ่านจากจุดกึง่กลางของ

เครื่องมือถงึจดุปลายเครื่องมือ  จะขึน้คําวา perpendicular 
8. วาดวงกลม  โดยมีจุดศูนยกลางวงกลมเปนจุด center 
9. ลากเสนจากจดุศูนยกลางวงกลมขนานกับเสนที ่1                กด F8 เพือ่ใหเสนตรง 
10. ลากเสนที ่3,4 ใหต้ังฉากกบัเสนที ่1 ดังแสดงในภาพที ่16 

Scale 
       11. UCS  world                       quadrant           ลาก scale              Enter 
       12.                  เลือกวัตถุทัง้หมด      คลิกซายเปนเสนประ           กด Enter 
เลือก endpoint   ซาย            พมิพ r   กด enter 
เลือก endpoint   ซาย            เลือก endpoint ขวา          พมิพ 1 
ต้ัง dimscale 
       13. พิมพ dimscale         0.03              Enter 
       14. dimension         update (90degree) 
       15.  Tool         display  order         send  to  back         เลือก        ที่ขอบ        กด Enter 
       16.  Dimension       align              ลากเสนทีว่ัด 
       17.  Dimension       diameter                ที่วงกลม            พิมพed        กด Enter      คลิกที ่
diameter                    .000         
วัด 
        18. Properties         เลือก dimension        primary  unit       Precision 
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ภาพที ่16 แสดงการวัดระยะทางจากปลายไฟลถึงสวนของปลายรากฟนโดยใชโปรแกรม  
      AUTOCAD 2002 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 

 

นางสาว ชญานทิพ ศรีรัฐ   เกิดเมื่อวนัที ่ 28 พฤศจิกายน พ.ศ. 2518  ที่จงัหวัด
กรุงเทพมหานคร สําเร็จการศึกษาปริญญาตรีทันตแพทยศาสตรบัณฑิตจากคณะทันตแพทย 
ศาสตรจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย   เมื่อเดือนมีนาคม พ.ศ. 2541   และเขาศึกษาตอในหลักสูตร
วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาทนัตกรรมสําหรับเด็กในปการศึกษา 2547   ปจจุบันทาํงานเปน
ทันตแพทยในคลินิกเอกชน 
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