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บทคัดย่อ

	ก ารวิิจััยนี้้�มีีวััตถุุประสงค์์เพ่ื่�อศึึกษา การยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์ของสารเคลืือบหลุุมร่่องฟััน และการเกิิดฟัันผุุของฟัันที่่�ได้้รับการเคลืือบ

หลุุมร่่องฟัันในนัักเรีียนตามระยะเวลา เปรีียบเทีียบการยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์ของการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันในคลิินิิกทันตกรรมและหน่่วยทัันตกรรม

เคล่ื่�อนที่่�และเปรีียบเทีียบการเกิิดฟัันผุุในฟัันที่่�ได้้รับการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันและไม่่ได้้รับการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน โดยทำำ�การสืืบค้้นข้้อมููลจาก 

2 แหล่่ง คืือวารสารที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับงานทัันตแพทยศาสตร์์ ตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ. 2536-2565 และเอกสารอ้้างอิิงที่่�ศึึกษาในประเทศไทย และฐานข้้อมููล 

Pubmed ผลการศึึกษารวมพบทั้้�งหมด 3,832 เร่ื่�อง ผ่่านเกณฑ์์การคััดเลืือก 17 เร่ื่�อง ผลการศึึกษาพบร้้อยละการยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์ 

ในช่่วง 6-12 13-24 และ 25-60 เดืือน อยู่่�ที่่� 53.80 32.84 และ 24.43 ตามลำำ�ดับ การเกิิดฟัันผุุในฟัันที่่�ได้้รับการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันที่่� 

ช่่วงเวลา 6-12 เดืือน 18-36 เดืือน และ 60 เดืือน อยู่่�ที่่�ร้้อยละ 5.78 20.09 และ 26.66 ตามลำำ�ดับ การเปรีียบเทีียบระหว่่างให้้บริิการ 

เคลืือบหลุุมร่่องฟัันในโรงพยาบาลและหน่่วยทัันตกรรมเคล่ื่�อนที่่� ที่่�ระยะเวลา 12 เดืือน พบรููปแบบของการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันที่่�โรงพยาบาล

มีีโอกาสพบการยึดึติิดอย่่างสมบููรณ์์เป็็น 1.79 เท่่า (95% CI 1.18,2.61) และเปรีียบเทีียบระหว่่างการเกิิดฟัันผุุในฟัันที่่�ได้้รับการเคลืือบหลุุม

ร่่องฟัันและไม่่ได้้รับการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันที่่�ระยะเวลา 24 เดืือน พบฟัันที่่�ได้้รับการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันสามารถป้องกัันฟัันผุุได้้ 1.44 เท่่า 

(95% CI 0.81, 2.69) โดยสรุุปประสิิทธิิผลของโครงการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันค่่อนข้้างต่ำำ��ทั้้�งการยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์ และการป้้องกัันการเกิิดฟัันผุุ 

การให้้บริิการในโรงพยาบาลมีีการยึดึติิดอย่า่งสมบููรณ์์ที่่�ดีีกว่าหน่่วยทัันตกรรมเคล่ื่�อนที่่� การเกิิดฟัันผุุในนัักเรีียนที่่�ได้้รับต่ำำ��กว่าการไม่่ได้้รับ 

การเคลืือบหลุุมร่่องฟััน การศึึกษานี้้�มีีข้้อเสนอแนะคืือ ควรมีีมาตรการเพ่ื่�อเพิ่่�มประสิิทธิิผลของการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน การตรวจประเมิินและ

ให้้บริิการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันซ้ำำ��ในกรณีีที่่�จํําเป็็น เช่่น กรณีีที่่�หลุุด หรืือเด็็กมีความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคฟัันผุุสููง การเพิ่่�มการเข้้าถึึงบริิการหรืือ 

จััดหน่่วยทัันตกรรมเคล่ื่�อนที่่�ซึ่่�งต้้องคํํานึึงถึึงคุุณภาพของการทํํางานหรืืออาจพิจารณาทางเลืือกอื่�น 

คำำ�สำำ�คัญ: การเคลืือบหลุุมร่่องฟััน, การยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์, นัักเรีียนประถมศึึกษา, ประสิิทธิิผล, ฟัันผุุ

	        		            Sanupong et al., 2023 199

article in press



J DENT ASSOC THAI VOL.73 NO.3 JULY - SEPTEMBER 2023200

ar
tic

le
 in

 p
re

ss

Abstract 

บทนำ�

	 The aim of this study was (1) to identify sealant retention and caries on sealed teeth among primary school 

students by follow-up time, (2) to compare sealant retention between mobile dental clinic and hospital clinic and (3) 

to compare caries between sealed and non-sealed teeth. The searching was done from two data sources; journals 

related to dental health from 1993-2022, citation and PubMed database. Among the total of 3,832 publications, 17 

were selected according to the inclusion criteria. The result showed that the percentages of complete retention at 

6-12, 13-24 and 25-60 months were 53.80, 32.84 and 24.43, respectively and the percentages of caries on sealed 

teeth at 6-12, 18-36 and 60 months were 5.78, 20.09 and 26.66. Compared between hospital and mobile dental 

clinics at 12 months, the odd ratio of complete retention was 1.79 times (95% CI = 1.18, 2.61). The odd ratio of 

caries on teeth receiving sealant and those not receiving sealant at 24 months was 1.44 (95% CI = 0.81, 2.69). In 

conclusion, the effectiveness of the school sealant in Thai was low, both of sealant retention and caries prevention. 

Dental sealants provided in hospital clinic showed more complete retention than mobile clinic. Caries on sealed 

teeth lower than non-sealed teeth. This study suggested measures to increase the effectiveness of dental sealants; 

assessment of dental sealant and re-sealant in needed children i.e. high-risk caries or loss of sealant retention. 

Strategies to enhance accessibility to dental services should be considered along with ensuring service quality.

Keywords: Dental Sealant, Complete retention, Primary school children, Effectiveness, Caries
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	จ ากรายงานผลการสำำ�รวจสภาวะสุุขภาพช่่องปากแห่่งชาติิ 

ครั้้�งที่่� 8 ประเทศไทย สำำ�นักทันตสาธารณสุุข กรมอนามััย พบว่่า 

โรคฟัันผุุในฟัันแท้้ของเด็็กกลุ่่�มอายุุ 12 ปีี มีีฟัันผุุที่่�ยัังไม่่ได้้รับการ 

รัักษาร้้อยละ 31.5 มีีฟัันผุุระยะเริ่่�มต้้นร้้อยละ 21.1 มีีฟัันผุุ/ถอน/อุุด 

ร้้อยละ 52.01 ซึ่่�งแนวโน้้มของโรคค่่อนข้้างคงที่่�เม่ื่�อเทีียบกัับรายงาน

ครั้้�งก่่อนหน้้า อย่่างไรก็็ตามโรคฟัันผุุยัังคงเป็็นปััญหาสุุขภาพที่่�สำำ�คัญ

ในกลุ่่�มเด็็กวััยเรีียน ซึ่่�งกระทบต่่อปััญหาสุุขภาพของเด็็กโดยตรงและ

ส่่งผลต่่อผู้้�ปกครองที่่�ต้้องสููญเสีียเวลาและค่่าใช้้จ่าย

	 มาตรการในการป้้องกัันฟัันผุุที่่�สำำ�คัญในปััจจุบััน นอกจาก

การแปรงฟัันด้้วยยาสีีฟัันผสมฟลููออไรด์์อย่่างสม่ำำ��เสมอ การใช้้ 

ฟลููออไรด์์เสริิมในรููปแบบอ่ื่�น ๆ  การควบคุุมการบริิโภคอาหารหวาน 

และการให้้ทัันตสุุขศึึกษา การเคลืือบหลุุมร่่องฟัันในฟัันที่่�มีีหลุุม 

ร่่องฟัันลึึกเป็็นมาตรการป้้องกัันฟัันผุุที่่�ได้้รับการยอมรัับอย่่างกว้้าง

ขวางและได้้รับการแนะนำำ�ให้้ดำำ�เนิินการทั้้�งในระดัับบุุคคลและชุุมชน2 

โดยการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันในเด็็กวััยเรีียน (school sealant program) 

ได้้รับการแนะนำำ�จาก Community Preventive Services Task Force  

(CPSTF) พบว่่าสามารถป้องกัันการเกิิดฟัันผุุในเด็็กได้้ โดยพิิจารณา 

จากหลัักฐานเชิิงประจัักษ์ที่่�มีีความน่่าเช่ื่�อถืือสููง (strong evidence)3

	ผ ลในการป้้องกัันฟัันผุุของการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันขึ้้�นกัับ

การยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์ของสารเคลืือบหลุุมร่่องฟััน ในประเทศที่่� 

พััฒนาแล้้วโครงการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันที่่�ดำำ�เนิินการในระดัับชุุมชน 

โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันให้้กัับนัักเรีียนประสบ 

ความสำำ�เร็็จเป็็นอย่่างดีี4,5 ในประเทศไทย โครงการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน

ให้้กับนัักเรีียนประถมศึึกษาได้้ดำำ�เนิินการมาตั้้�งแต่่ พ.ศ. 2539 โดยมีี
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โรงพยาบาลชุุมชนจำำ�นวนมากที่่�ดำำ�เนิินโครงการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน

ให้้กัับนัักเรีียนประถมศึึกษา และเริ่่�มมีีการดำำ�เนิินงานในลัักษณะ 

โครงการระดัับประเทศในปีี พ.ศ. 2548 เป็็นต้้นมา6 โดยในปีี พ.ศ. 

2548-2550 ดำำ�เนิินการในช่ื่�อโครงการยิ้้�มสดใสเด็็กไทยฟัันดีี7 มีีการ

บริิหารโครงการโดยจ่่ายค่่าบริิการให้้กับผู้้�ให้้บริิการแบบ Vertical 

program ต่่อมาในปีี พ.ศ. 2551-2553 เพ่ื่�อเป็็นการกระตุ้้�นให้้มีการ

จััดบริิการอย่่างต่่อเน่ื่�อง ได้้บริิหารโดยกระตุ้้�นให้้นำำ�เข้้าข้้อมููลในระบบ

ยิ้้�มสดใส และจ่่ายค่่าตอบแทนนำำ�เข้้าข้้อมููล โดยทั้้�งสองระยะเน้้นใน

ฟัันกรามแท้้ซี่่�แรกของนัักเรีียนชั้้�นประถมศึึกษาปีีที่่� 1  ในปีี พ.ศ. 2554-

2556 มีีนโยบายกองทุุนทัันตกรรม8 ให้้บริิการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน

ในนัักเรีียนชั้้�นประถมศึึกษาปีีที่่� 1-6 และเน้้น comprehensive care 

ในนัักเรีียนชั้้�นประถมศึึกษาปีีที่่� 1 ในปััจจุบัันตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ. 2563-2564 

โครงการได้้เปลี่่�ยนรููปแบบการบริิหารจััดการเป็็นจ่่ายตามรายบริิการ 

(Fee schedule) ให้้บริิการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันในนัักเรีียนชั้้�นประถม

ศึึกษาปีีที่่� 1-6 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่่ามีีการประเมิินผล 

โครงการยิ้้�มสดใส เด็็กไทยฟัันดีีที่่�ดำำ�เนิินการในปีี พ.ศ. 2548-25506  

โดยนัักเรีียนที่่�ได้้รับการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันมีีฟัันผุุเป็็นครึ่่�งหนึ่่�งของ

นัักเรีียนที่่�ไม่่ได้้รับการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันและการศึึกษานี้้�ยัังพบว่่า

โครงการดัังกล่าวทำำ�ให้้เกิิดการพััฒนาระบบบริิการทัันตสุุขภาพใน

จัังหวััดอีีกด้้วย นอกจากนี้้�มีีการศึึกษาพบความแตกต่างของประสิิทธิิผล 

การเคลืือบหลุุมร่่องฟัันในประเทศไทยกัับต่่างประเทศค่่อนข้้างมาก 

โดยการยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์ของสารเคลืือบหลุุมร่่องฟัันในรายงานต่่าง

ประเทศที่่�ระยะเวลา 1 2 3 4 และ 5 ปีี อยู่่�ที่่�ร้้อยละ 52.7-91.0 

74.7-85.0  61.7-81.0  76.0 และ 69.0 ตามลำำ�ดับ7  ส่่วนการศึึกษา

ในประเทศไทยที่่�ระยะเวลา 1 2 และ 3 ปีี อยู่่�ที่่�ร้้อยละ 19.6-67.7 

8.9-41.8 และ 0-52.1 ตามลำำ�ดับ7 ซึ่่�งพบว่่าที่่�ระยะเวลาเดีียวกันมีี

ความแตกต่างกัันมาก นอกจากนี้้�ยัังรายงานอััตราการเกิิดฟัันผุุใน

ฟัันที่่�ได้้รับการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันที่่�สููงกว่าต่่างประเทศอีีกด้้วย7   

	ปั จจุบัันการศึึกษาการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันในประเทศไทย

มีีจำำ�นวนมากและส่่วนใหญ่่เป็็นการศึึกษาประสิิทธิิผลในระดัับพื้้�นที่่� 

ซึ่่�งพบว่่ามีีประสิิทธิิผลที่่�แตกต่างกัันตามบริิบทและรููปแบบการให้้

บริิการ ดัังนั้้�นการวิิจััยนี้้�จึึงมีีวััตถุุประสงค์์เพ่ื่�อศึึกษาการยึึดติิดอย่่าง

สมบููรณ์์ของสารเคลืือบหลุุมร่่องฟััน และการเกิิดฟัันผุุของฟัันที่่�ได้้

รัับการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันในนัักเรีียนตามระยะเวลา เปรีียบเทีียบการ

ยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์ของการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันในโรงพยาบาล 

และหน่่วยทัันตกรรมเคล่ื่�อนที่่� และเปรีียบเทีียบการเกิิดฟัันผุุในฟััน

ที่่�ได้้รับการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันและไม่่ได้้รับการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน 

เพื่่�อเป็็นหลัักฐานเชิิงประจัักษ์์ในการพััฒนาการดำำ�เนิินงานของ 

ประเทศต่่อไป

	ก ารศึึกษาเป็็นการทบทวนวรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบและ 

การวิิเคราะห์์อภิิมาน (Systematic review and Meta analysis) 

โดยศึึกษาประสิิทธิิผลของการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน โดยอ้้างอิิงตาม

เกณฑ์์การรายงานของ Preferred Reporting Items for Systematic 

Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) Checklist guideline9 

(รููปที่่� 1)

	ก ารศึึกษานี้้�สืืบค้้นข้้อมููลจาก 2 แหล่่ง แหล่่งแรกเป็็นการ

สืืบค้้นข้้อมููลจากวารสารที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับงานทัันตแพทยศาสตร์์ และ

งานทัันตสาธารณสุุข 10 วารสารในประเทศไทย ตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ. 2536-2565 

ได้้แก่่ วิิทยาสารทัันตแพทยศาสตร์์ วิิทยาสารทัันตแพทยศาสตร์ ์

มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น เชีียงใหม่่ทัันตแพทยสาร วิิทยาสารทัันต- 

แพทยศาสตร์์มหิิดล วารสารทัันตแพทยศาสตร์์จุุฬาลงกรณ์์มหาวิิทยาลััย  

วารสารทัันตแพทยศาสตร์์มหาวิิทยาลััยสงขลานคริินทร์์ วิิทยาสาร

ทัันตแพทยศาสตร์์มหาวิิทยาลััยศรีีนคริินทร์์วิิโรฒ วารสารวิิจััยระบบ

สาธารณสุุข วิิทยาสารทัันตสาธารณสุุข และวารสารทัันตาภิิบาล โดย

สืืบค้้นวารสารตั้้�งแต่่วัันที่่�มีีการเผยแพร่่เอกสารทางอิินเตอร์์เน็็ต จนถึึง 

30 กัันยายน พ.ศ. 2565 โดยมีีการกำำ�หนดคำำ�สำำ�คัญ (Keywords) 

เคลืือบหลุุมร่่องฟััน เด็็กประถมศึึกษา ประถมศึึกษา ตาม PICO 

frameworks ได้้แก่่ P (participants) คืือ เด็็กประถมศึึกษา 

นัักเรีียนประถมศึึกษา  I (interventions) คืือ เคลืือบหลุุมร่่องฟััน 

เคลืือบหลุุมและร่่องฟััน  C (comparison) คืือ เด็็ก/นัักเรีียน/กลุ่่�ม

ที่่�ไม่่ได้้รับบริิการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน  O (outcomes) คืือ การยึึดติิด

อย่่างสมบููรณ์์ ฟัันไม่่ผุุ ฟัันผุุ การป้้องกััน

	 แหล่่งที่่�สองจากเอกสารอ้้างอิิงที่่�ศึึกษาในประเทศไทย 

และฐานข้้อมููล Pubmed กำำ�หนดคำำ�สำำ�คัญ คืือ (sealant) AND 

((primary school) OR (children)) AND (thai) โดยสืืบค้้นตั้้�งแต่่ 

ปีี พ.ศ. 2539 – 2565 ซึ่่�งการคััดเลืือกงานวิิจััยเพ่ื่�อนำำ�มาทบทวน 

กระทำำ�โดยนัักวิจััย 3 ท่่าน โดยเกณฑ์์คััดเข้้า เป็็นการศึึกษาที่่�เกี่่�ยว

ข้้องกัับประสิิทธิิผลของการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน และสภาวะฟัันผุุ 

เป็็นการศึึกษาในกลุ่่�มเป้้าหมายคืือนัักเรีียนประถมศึึกษา10 และการ

ศึึกษาในประเทศไทยเท่่านั้้�น ส่่วนเกณฑ์์คััดออก เป็็นการศึึกษาในงาน

ทัันตกรรมส่่งเสริิมป้้องกัันอ่ื่�น หรืือเป็็นการศึึกษาในห้้องปฏิิบััติิการ 

โดยการตรวจสอบคุุณภาพงานวิิจััยประเมิินโดยผู้้�วิิจััย 3 ท่่าน ในกรณีี

ที่่�ผู้้�วิิจััยอ่่านผลงานวิิจััยแล้้วพบว่่ามีีการประเมิินค่่างานวิิจััยไม่่ตรงกััน 

จะใช้้วิธีีประชุุมเพ่ื่�อหาข้้อสรุุป (consensus) เคร่ื่�องมืือประเมิินค่่า

งานวิิจััย (Critical Appraisal Tools) ใช้้แบบประเมิิน Quality 

Assessment Tool for Observational Cohort and Cross-Sectional 

Studies ใช้้เกณฑ์์จาก The National Institutes of Health (NIH)11

วัสดุอุปกรณ์และวิธีการ



J DENT ASSOC THAI VOL.73 NO.3 JULY - SEPTEMBER 2023202

ar
tic

le
 in

 p
re

ss

รููปท่ี่� 1	 แผนภาพ PRISMA

Figure 1	 PRISMA Flow Chart

โดยแบบประเมิินนี้้�ถููกออกแบบเพ่ื่�อใช้้สำำ�หรัับการศึึกษาที่่�มีีวิิธีีวิิจััย

แบบ cohort และ cross-sectional studies มีีจำำ�นวน 14 ข้้อ ซึ่่�ง

ประกอบด้้วย 1. คำำ�ถามวิิจััยหรืือวััตถุุประสงค์์ชััดเจนหรืือไม่่  2. กลุ่่�ม

ประชากรที่่�ศึึกษาถููกระบุุและกำำ�หนดไว้้อย่่างชััดเจนหรืือไม่่  3. อััตรา

การเข้้าร่่วมของกลุ่่�มตััวอย่่าง มีีอย่่างน้้อยร้้อยละ 50 หรืือไม่่ 4. การ

คััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างได้้มาจากประชากรกลุ่่�มเดีียวกันหรืือมีีความ 

คล้้ายคลึึงกััน (รวมถึึงระยะเวลาเดีียวกัน) หรืือไม่่ เกณฑ์์คััดเข้้าและ 

คััดออกได้้ถููกกำำ�หนดไว้้ล่วงหน้้าและใช้้กับผู้้�เข้้าร่่วมการศึึกษาทุุกคน

หรืือไม่่ 5. มีีการคำำ�นวณขนาดตััวอย่่างหรืือไม่่ 6. ปััจจััยที่่�สนใจศึกษา

ได้้วััดก่่อนผลลััพธ์์หรืือไม่่ 7. ระยะเวลาที่่�ประเมิินเหมาะสมหรืือไม่่ 8. 

ปััจจััยที่่�สนใจศึกษามีีระดัับของการวััดที่่�เหมาะสมหรืือไม่่ 9. การวััด

ปััจจััยที่่�สนใจศึกษากำำ�หนดไว้้อย่่างชััดเจน ถููกต้้อง เช่ื่�อถืือได้้หรืือไม่่ 

10. การวััดปััจจััยที่่�สนใจศึกษามากกว่า 1 ครั้้�งหรืือไม่่ 11. การวััด

ผลลััพธ์์กำำ�หนดไว้้อย่่างชััดเจน ถููกต้้อง เช่ื่�อถืือได้้หรืือไม่่ 12. มีีการ

ปกปิดสถานะของปััจจััยที่่�สนใจศึกษาต่่อผู้้�ประเมิินผลลััพธ์์หรืือไม่่ 

13. การหายไปจากการติิดตามของกลุ่่�มตััวอย่่างมากกว่าร้้อยละ 20 

หรืือไม่่ 14. ปััจจััยกวนที่่�สำำ�คัญได้้รับการวััดและปรัับผลกระทบต่่อ

ความสััมพัันธ์์ระหว่่างปััจจััยที่่�ศึึกษาและผลลััพธ์์ด้้วยสถิิติิหรืือไม่่ 

จากนั้้�นเม่ื่�อคััดเลืือกงานวิิจััยตามเกณฑ์์ได้้แล้้ว การสกััดข้้อมููลของ

แต่่ละบทความตามหััวข้้อต่่อไปนี้้� 1. ข้้อมููลพื้้�นฐานของงานวิิจััย 

ประกอบด้้วยช่ื่�อผู้้�นิิพนธ์์ ปีีที่่�พิิมพ์์ พื้้�นที่่�ที่่�ศึึกษา ปีีที่่�ศึึกษา 2. ประชากร

กลุ่่�มเป้้าหมาย ประกอบด้้วย อายุุ และจำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่าง 3. รููปแบบ

การศึึกษา ประกอบไปด้้วย หน่่วยให้้บริิการ ผู้้�ให้้บริิการ ระยะเวลา

ติิดตาม วััตถุุประสงค์์ 4. ผลการศึึกษา ประกอบไปด้้วย ผลการยึึดติิด

อย่่างสมบููรณ์์ สภาวะฟัันผุุ การวิิเคราะห์์ข้้อมููลใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนา

เพ่ื่�อวิิเคราะห์์ข้้อมููลทั่่�วไปของรายงานวิิจััยด้้วยจํํานวน ร้้อยละและ

สััดส่่วน ส่่วนประสิิทธิิผลของการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน ได้้จากการ 

วิิเคราะห์์อภิิมาน โดยใช้้โปรแกรม Microsoft Excel12 และ โปรแกรม 

Review Manager version 5.4 

	ก ารศึึกษานี้้�ได้้ผ่านการรัับรองจริยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ 

ของคณะทัันตแพทยศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยสงขลานคริินทร์์ รหััส 

โครงการวิิจััย EC6501-002

ผลการศึกษา

	จ ากการสืืบค้้นพบการศึึกษารวม 3,832 เร่ื่�อง โดยได้้จาก

การสืืบค้้นจากวารสารอิิเล็็กทรอนิิกส์์ เมื่่�อคััดการศึึกษาที่่�ไม่่ได้้ 

เกี่่�ยวข้้องกัับงานเคลืือบหลุุมร่่องฟัันออก 3,793 เร่ื่�อง เหลืือ 39 เร่ื่�อง 

และเม่ื่�อพิิจารณาการคััดเลืือกตามเกณฑ์์คััดเข้้าและคััดออกแล้้ว เหลืือ 

17 บทความ 13-29 ซึ่่�งได้้จากการสืืบค้้นจากวารสารทางทัันตแพทย์์

ในประเทศไทย 12 บทความ และจากเอกสารอ้้างอิิง 5 บทความ
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(รููปที่่� 1) จากการศึึกษาบทความทั้้�ง 17 เร่ื่�อง เพ่ื่�อนำำ�มาทบทวนวรรณกรรม 

อย่่างเป็็นระบบ ซึ่่�งการศึึกษาส่่วนใหญ่่เป็็นการศึึกษาในจัังหวััดสงขลา 

จำำ�นวน 7 บทความ จาก 17 บทความ กลุ่่�มตััวอย่่างคืือนัักเรีียนปร

ะถมศึึกษาปีีที่่� 1 โดยจะมีีรููปแบบงานวิิจััย การศึึกษาแบบตััดขวาง 

(Cross-sectional Study) จำำ�นวน 13 บทความ ข้้อมููลทุุติิยภููมิ 

(Secondary data) 1 บทความการศึึกษาไปข้้างหน้้า (Prospective 

Study) 3 บทความ โดยมีีระยะการติิดตามการยึึดติิดกระจายอยู่่�

ในช่่วง 6-60 เดืือน จากการทบทวนวรรณกรรมและการวิิเคราะห์์

อภิิมานพบว่่าช่ว่งที่่�มีีการยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์ของสารเคลืือบหลุุม 

ร่่องฟัันสููงที่่�สุุด เป็็นช่่วง 6-12 เดืือน และพบอััตราการเกิิดฟัันผุุ 

สููงที่่�สุุดที่่� 60 เดืือน (ตารางที่่� 1) จากการทดสอบความไม่่เป็็นเอกพันธ์์ 

ในการทบทวนวรรณกรรม (Clinical and methodological 

heterogeneity) พบว่่ามีีความแตกต่างกัันของช่่วงเวลาที่่�ติิดตาม

ประเมิินผล กลุ่่�มเป้้าหมายที่่�ได้้รับบริิการ (ประถมศึึกษาปีีที่่� 1 3 

6 หรืือทุุกกลุ่่�ม) รููปแบบการให้้บริิการ (หน่่วยทัันตกรรมเคล่ื่�อนที่่� 

หรืือคลิินิิกทันตกรรม) และผู้้�ให้้บริิการ (ทัันตแพทย์์ ทัันตาภิิบาล 

การมีีหรืือไม่่มีีผู้้�ช่่วย) จึึงวิิเคราะห์์อภิิมานแบบบรรยายตามช่่วงเวลา 

วิิเคราะห์์อภิิมานแบบเปรีียบเทีียบระหว่่างรููปแบบการให้้บริิการ 

และ การได้้รัับหรืือไม่่ได้้รัับบริิการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน ส่่วนผู้้�ให้้ 

บริิการและกลุ่่�มเป้้าหมายในภาพรวมแต่่ละการศึึกษานำำ�เสนอข้้อมููล

ไม่่ชััดเจนจึึงไม่่ได้้วิเคราะห์์อภิิมานในสองประเด็็นนี้้�

	ก ารประเมิินคุุณภาพบทความวิิจััยโดยใช้้เกณฑ์์การประเมิิน  

Quality Assessment Tool for Observational Cohort and 

Cross-Sectional Studies ของ The National Institutes of 

Health (NIH) ซึ่่�งมีีผลการประเมิินดัังนี้้� (ตารางที่่� 2)

	ก ารศึึกษาที่่�อยู่่�ในระดัับดีี มีีจำำ�นวน 7 การศึึกษา การศึึกษา

ที่่�อยู่่�ในระดัับปานกลาง มีีจำำ�นวน 4 การศึึกษา การศึึกษาที่่�อยู่่�ในระดัับ

ต่ำำ��กว่าเกณฑ์์ มีีจำำ�นวน 6 การศึึกษา ซึ่่�งการศึึกษาที่่�อยู่่�ในระดัับต่ำำ��กว่า

เกณฑ์์มาตรฐาน ส่่วนใหญ่่จะมีีปััญหาเร่ื่�องของการควบคุุมคุุณภาพ

ของการวััด โดยไม่่ได้้ระบุุถึึงวิิธีีการควบคุุมคุุณภาพ หรืือการปรัับ

มาตราฐานผู้้�ตรวจ ทั้้�งการปรัับความถููกต้้องภายในตััวผู้้�ตรวจ (Intra-

calibration) และ การปรัับความถููกต้้องระหว่่างผู้้�ตรวจ (Inter- 

calibration) และการวิิเคราะห์์เพ่ื่�อแสดงผลการควบคุุมคุุณภาพด้้วย

ค่่าสถิิติิ เช่่น ค่่าแคปปา (Kappa)

	ก ารศึึกษาการยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์ของสารเคลืือบหลุุม 

ร่่องฟััน สามารถแบ่่งตามระยะเวลาการติิดตามได้้แก่่ 6-12 เดืือน 

13-24 เดืือน และ 25-60 เดืือน จากการวิิเคราะห์์อภิิมานพบการติิด

อยู่่�ที่่�ระยะเวลาติิดตามที่่� 6-12 เดืือน มีีค่่าเฉลี่่�ยของการยึึดติิดอย่่าง

สมบููรณ์์ร้้อยละ 53.80 ระยะเวลาติิดตามที่่� 13-24 เดืือน มีีค่่าเฉลี่่�ย 

ของร้้อยละการยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์อยู่่�ที่่� 32.84 และระยะเวลา 

ติิดตามที่่� 25-60 เดืือน มีีค่่าเฉลี่่�ยของร้้อยละการยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์

อยู่่�ที่่� 24.43 การประเมิิน heterogeneity ทางสถิิติิ พบว่่าข้้อมููล 

ไม่่เป็็นเนื้้�อเดีียวกัน โดยมีีค่่า I2 อยู่่�ที่่�ร้้อยละ 99 83 และ 99 ตามลำำ�ดับ 

(รููปที่่� 2) จึึงเลืือกใช้้การวิิเคราะห์์อภิิมานแบบ random effect model30    

	ก ารศึึกษาการเกิิดฟัันผุุในฟัันที่่�ได้้รับการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน 

พบ 10 บทความ สามารถแบ่่งตามระยะเวลาการติิดตามได้้แก่่ 6-12 เดืือน  

18-36 เดืือน และ 60 เดืือน จากการวิิเคราะห์์อภิิมานพบการเกิิดฟัันผุุ

ในฟัันที่่�ได้้รับการเคลืือบหลุุมร่่องที่่�ติิดตามผลในระยะเวลา 6-12 เดืือน 

มีีค่่าเฉลี่่�ยอยู่่�ที่่�ร้้อยละ 5.78 ระยะเวลาการติิดตามผลของฟัันผุุใน 

ช่่วง 18-36 เดืือน มีีค่่าเฉลี่่�ยอยู่่�ที่่�ร้้อยละ 20.09 และระยะเวลาการ

ติิดตามผลของฟัันผุุที่่� 60 เดืือน มีีค่่าเฉลี่่�ยอยู่่�ที่่�ร้้อยละ 26.66 ซึ่่�งแสดง

ให้้เห็็นว่่ายิ่่�งระยะเวลามากขึ้้�น พบการเกิิดฟัันผุุที่่�สููงขึ้้�นโดยจากช่วง 

6-12 เดืือน มายัังช่่วง 18-36 เดืือน หลัังเคลืือบหลุุมร่่องฟัันพบสููงขึ้้�น

ถึึงร้้อยละ 15  และการประเมิิน  heterogeneity พบว่่าข้้อมููลไม่่เป็็น

เนื้้�อเดีียวกัน โดยมีีค่่า I2 อยู่่�ที่่�ร้้อยละ 88 95 และ 99 ตามลำำ�ดับ (รููปที่่� 3)  

จึึงเลืือกใช้้การวิิเคราะห์์อภิิมานแบบ random effect model30

	ก ารวิิเคราะห์์อภิิมานเปรีียบเทีียบระหว่่างการให้้บริิการ

เคลืือบหลุุมร่่องฟัันในโรงพยาบาลและหน่่วยทัันตกรรมเคลื่่�อนที่่� 

ที่่�ระยะเวลาติิดตาม 12 เดืือน พบว่่ารููปแบบของการเคลืือบหลุุม 

ร่่องฟัันที่่�โรงพยาบาลมีีโอกาสพบการยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์เป็็น 1.79 

เท่่า (OR = 1.79, 95% CI 1.18,2.61) เม่ื่�อเทีียบกัับรููปแบบการให้้

บริิการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันโดยการออกหน่่วย (รููปที่่� 4)

	ก ารวิิเคราะห์์อภิิมานเปรีียบเทีียบระหว่่างการเกิิดฟัันผุุ

ในฟัันที่่�ได้้รัับการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันและไม่่ได้้รัับการเคลืือบหลุุม

ร่่องฟัันที่่�ระยะเวลาติิดตาม 24 เดืือน พบว่่าฟัันที่่�ได้้รับการเคลืือบ

หลุุมร่่องฟัันมีีโอกาสพบฟัันผุุเป็็น 0.68 เท่่า (95%, CI 0.37, 1.24) 

เม่ื่�อเปรีียบเทีียบกัันฟัันที่่�ไม่่ได้้รับการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน หรืือสามารถ

ป้้องกัันฟัันผุุได้้ 1.47 เท่่า (รููปที่่� 5)
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รููปท่ี่� 2	 การวิเคราะห์์อภิิมานของการยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์จำำ�แนกตามเวลา 6-12, 13-24 และ 25-60 เดืือน

Figure 2	 Meta-analysis of complete retention by follow up time; 6-12, 13-24 and 25-60 months
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รููปท่ี่� 3	 การวิเคราะห์์อภิิมานฟัันผุุของฟัันท่ี่�ได้้รัับการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน จำำ�แนกตามเวลา 6-12, 18-36 และ 60 เดืือน

Figure 3	 Meta-analysis of caries on sealed surfaces by follow up time; 6-12, 18-36 and 60 months

รููปท่ี่� 4	 การวิเคราะห์์อภิิมานของการยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์จำำ�แนกตามหน่่วยบริการที่�ระยะเวลา 12 เดืือน

Figure 4	 Meta-analysis of complete retention by setting at 12 months
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รููปท่ี่� 5	 การวิเคราะห์์อภิิมานเปรีียบเทีียบอุุบัติิการณ์ฟัันผุุของฟัันท่ี่�ได้้รัับและไม่่ได้้บริการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน ท่ี่�ระยะเวลา 24 เดืือน

Figure 5	 Meta-analysis to compare caries incidence between sealed and non-sealed teeth at 24 months

	จ ากผลการทบทวนวรรณกรรมของการยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์ 

และการเกิิดฟัันผุุ พบว่่าการศึึกษาส่่วนใหญ่่ในประเทศไทยมีีระยะเวลา

ในการประเมิินประสิิทธิิผลของการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันที่่�ระยะเวลาสั้้�น 

มีีระยะเวลานานสุุดอยู่่�ที่่� 5 ปีี 23,25,26 ส่่วนในต่่างประเทศพบมีีการ 

ประเมิินตั้้�งแต่่ 2-3 วัันหลัังการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันจนถึึงมีีการศึึกษา

ที่่�ระยะเวลา 20 ปีี7 ซึ่่�งผลศึึกษาการยึึดติิดอยู่่�ของสารเคลืือบหลุุม

ร่่องฟัันในประเทศไทย มีีการยึดึติิดค่่อนข้้างต่ำำ�� ซึ่่�งค่่าเฉลี่่�ยพบว่่ามีี

การหลุุดของสารเคลืือบหลุุมร่่องฟัันประมาณกึ่่�งหนึ่่�ง และเมื่่�อ 

เปรีียบเทีียบร้้อยละของการยึึดติิดอย่่างสมบููรณ์์ของการศึึกษานี้้�กัับ

การศึึกษาในต่่างประเทศพบว่่ามีีการยึดึติิดอย่า่งสมบููรณ์์ต่ำำ��และมีี

อััตราการเกิิดฟัันผุุสููงกว่าต่่างประเทศ7,31,32 ซึ่่�งการหลุุดของสารเคลืือบ

หลุุมร่่องฟัันที่่�ระยะเวลาสั้้�น อาจจะเกี่่�ยวข้้องกัันกัับการควบคุุมความ

ชื้้�นได้้ไม่่ดีี จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่่ามีีคำำ�แนะนำำ�ในการปรัับปรุุง

การควบคุุมความชื้้�น ได้้แก่่ การมีีผู้้�ช่่วยทัันตแพทย์์นั่่�งข้้างเก้้าอี้้� เคร่ื่�อง

ดููดน้ำำ��ลาย เคร่ื่�องฉายแสง แสงสว่่าง ประสิิทธิิภาพการทำำ�งานของ 

ทัันตบุุคลากร ความเร่่งรีีบ เหน่ื่�อยล้้าของทัันตบุุคลากร ความพร้้อม

ของอุุปกรณ์์และเคร่ื่�องมืือ การขึ้้�นของฟัันที่่�ได้้รับการผนึกหลุุมและ

ร่่องฟััน หรืือใช้้เคร่ื่�องมืือในการควบคุุมความชื้้�น7,21,33 การบริิหารจััด

การให้้จำำ�นวนเด็็กต่อครั้้�งในการให้้บริิการที่่�ไม่่มากเกิินไป ช่่วยลดความ

เร่่งรีีบของการทำำ�ก็็ส่่งผลต่่อการยึึดติิดและอััตราการเกิิดฟัันผุุได้้ 

จากการศึึกษาที่่�ผ่่านมาพบว่่า19,22,24,28 อััตราการยึึดติิดของสารเคลืือบ

หลุุมร่่องฟัันเม่ื่�อทำำ�ในโรงพยาบาลหรืือคลิินิิกทันตกรรมจะสููงกว่าการ

ทำำ�ในหน่่วยทัันตกรรมเคล่ื่�อนที่่� เน่ื่�องจากอาจเป็็นเพราะการบริิการ

ในคลินิิิกทัันตกรรมมีีความพร้้อมของเครื่่�องมืืออุุปกรณ์์และผู้้�ช่่วย 

ทำำ�ให้้มีการยึึดติิดที่่�สููง ส่่วนการทำำ�งานหน่่วยทัันตกรรมเคล่ื่�อนที่่�จะมีี

ความกดดัันให้้เร่่งรีีบในการบริิการจนทำำ�ให้้คุณภาพน้้อยลง คุุณภาพ

ของเคร่ื่�องมืือทำำ�ฟันในหน่่วยทัันตกรรมเคล่ื่�อนที่่� การไม่่มีีเคร่ื่�องดููด

น้ำำ��ลายชนิดแรงสููงและไม่่มีีผู้้�ช่่วยข้้างเก้้าอี้้� ทำำ�ให้้ไม่่สามารถควบคุุม

ความชื้้�นได้้ดีซึ่่�งเป็็นสาเหตุุหลัักที่่�ทำำ�ให้้เกิิดความล้้มเหลวในการเคลืือบ

หลุุมร่่องฟััน21 ที่่�น่่าสนใจคืือการเกิิดฟัันผุุที่่�ระยะเวลา 6-12 เดืือน 

18-36 เดืือน และ 60 เดืือน พบว่่ามีีการเพิ่่�มขึ้้�นของการเกิิดฟัันผุุใน

ด้้านที่่�เคลืือบหลุุมร่่องฟััน ภายหลัังที่่�ระยะเวลา 1 ปีี โดยหลัังจาก

ระยะเวลา 1 ปีี ไปแล้้วพบว่่าเกิิดฟัันผุุ 4 ถึึง 5 เท่่า เม่ื่�อเทีียบกัับการ

เกิิดฟัันผุุในช่่วง 6-12 เดืือน ซึ่่�งอาจจะเกิิดจากในฟัันที่่�ไม่่มีีการยึึดติิด

หรืือมีีการยึึดติิดบางส่่วนของสารเคลืือบหลุุมร่่องฟัันและไม่่มีี resin 

tag ในฟัันเหล่่านี้้�21 การให้้บริิการในสถานพยาบาลที่่�มีีความพร้้อม 

ของอุุปกรณ์์จะสามารถควบคุุมความชื้้�นได้้ดี รวมถึึงลดความเหน่ื่�อยล้้า 

และความเครีียดของบุุคลากรทำำ�ให้้ได้้ประสิิทธิิผลที่่�ดีีกว่าเม่ื่�อเทีียบกัับ

การทำำ�งานในหน่่วยทัันตกรรมเคล่ื่�อนที่่�24 อย่่างไรก็็ตามยัังมีีการศึึกษา

ที่่�พบว่่าการทำำ�ในหน่่วยทัันตกรรมเคล่ื่�อนที่่�ให้้ผลดีี หรืือไม่่ต่่างจาก 

การทำำ�งานในโรงพยาบาล จากการศึึกษาของ วลีรััตน์์ ชุุมภููปัน 2554 

ที่่�ศึึกษาเปรีียบเทีียบอััตราการยึึดติิดของสารผนึกหลุุมและร่่องฟััน

ของหน่่วยทัันตกรรมเคลื่่�อนที่่�ในโรงเรีียนกัับคลิินิิกทัันตกรรมใน 

ระยะเวลา 6 12 และ 36 เดืือน พบว่่าการทำำ�ในหน่่วยทัันตกรรม 

เคล่ื่�อนที่่�ในโรงเรีียนมีีอััตราการยึึดติิดสมบููรณ์์สููงกว่าการทำำ�ในคลิินิิก

ทัันตกรรม เม่ื่�อควบคุุมปััจจััยต่่าง ๆ  ได้้แก่่ จำำ�นวนเด็็กที่่�รัับบริิการ  

ความพร้้อมของอุุปกรณ์์ การมีีผู้้�ช่่วยข้้างเก้้าอี้้� กัับในคลิินิิกทันตกรรม 

มีีผู้้�ช่่วยข้้างเก้้าอี้้� ผลการศึึกษาพบว่่าการให้้บริิการในหน่่วยทัันตกรรม

เคล่ื่�อนที่่�มีีการยึึดติิดของสารผนึกหลุุมและร่่องฟัันสููงกว่าการทำำ�ใน

คลิินิิกทันตกรรม34 

	จุ ดแข็็งของการศึึกษาครั้้�งนี้้�คืือ คืือเป็็นการทบทวนวรรณกรรม 

อย่่างเป็็นระบบที่่�ครอบคลุุมการศึึกษาในประเทศไทย ระยะเวลาตั้้�งแต่่

การศึึกษาแรก ๆ  ก่่อนมีีนโยบายระดัับประเทศจนถึึงปััจจุบััน เป็็นระยะ

เวลา 29 ปีี และครอบคลุุมวารสารหลัักที่่�นัักวิจััยและทัันตบุุคลากรส่่ง

ผลงานเพ่ื่�อตีีพิิมพ์์ ดัังนั้้�นสามารถสะท้้อนภาพการทํํางานของโครงการ

เคลืือบหลุุมร่่องฟัันในนัักเรีียนประถมศึึกษาในประเทศไทยได้้เป็็น 

อย่่างดีี และมีีการวิิเคราะห์์อภิิมานตามกลุ่่�มย่่อยของลัักษณะการศึึกษา 

(subgroup analysis) 

บทวิจารณ์
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	ข้้ อจำำ�กัดของการศึึกษา คืือ จากการวิิเคราะห์์อภิิมานทั้้�ง 

3 ประเด็็น พบว่่าผลของข้้อมููลขาดความเป็็นเนื้้�อเดีียวกันมาจาก 

แง่่มุุมของทางคลิินิิกและระเบีียบวิิธีีวิิจััย (clinical and methodo-

logical diversity)30 แม้้จะมีีการจััดกลุ่่�มย่่อยตามปััจจััยหลัักที่่�ส่่งผล 

เช่่น ช่่วงเวลาที่่�ติิดตาม และสถานที่่�ให้้บริิการ ก็็ยัังพบความแตกต่าง

ของกลุ่่�มประชากรที่่�ศึึกษา และผู้้�ให้้บริิการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน การมีี

หรืือไม่่มีีผู้้�ช่่วย ซึ่่�งในการศึึกษาส่่วนใหญ่่ไม่่ได้้ระบุุอย่่างชััดเจน และ

คุุณภาพของผลงานวิิจััยซึ่่�งอาจเกิิดอคติิจากการวััด (measurement 

bias) โดยไม่่ได้้แสดงข้้อมููลการควบคุุมคุุณภาพ และผลการควบคุุม

คุุณภาพ และไม่่ได้้ควบคุุมตััวแปรอ่ื่�น ๆ  ที่่�อาจมีผลต่่อผลลััพธ์์ของ 

การศึึกษา (extraneous variables) ดัังนั้้�นการประเมิินระดัับของ

หลัักฐานเชิิงประจัักษ์ในภาพรวม (GRADE approach) เป็็นระดัับต่ำำ�� 

เน่ื่�องจากการศึึกษาส่่วนใหญ่่เป็็นการศึึกษาภาคตััดขวาง และมีีอคติิ

ในบางบทความ35

	ข้้ อเสนอแนะจากการศึึกษาคืือ การมีีมาตรการเพ่ื่�อเพิ่่�ม 

ประสิิทธิิผลของการเคลืือบหลุุมร่่องฟััน การตรวจประเมิินและให้้ 

บริิการเคลืือบหลุุมร่่องฟัันซ้ำำ��ในกรณีีที่่�จํําเป็็น เช่่น กรณีีที่่�หลุุด หรืือ

เด็็กมีความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคฟัันผุุสููง โดยควรติิดตามฟัันที่่�ได้้รับ

การเคลืือบหลุุมร่่องฟัันภายใน 1 ปีี เพราะหลัังจากนั้้�นมีีโอกาสการเกิิด

ฟัันผุุได้้อย่่างรวดเร็็ว และการเพิ่่�มการเข้้าถึึงบริิการโดยการจััดหน่่วย

ทัันตกรรมเคล่ื่�อนที่่�ต้้องคํํานึึงถึึงคุุณภาพของการให้้บริิการภายใต้้

ข้้อจำำ�กัดของหน่่วยทัันตกรรมเคล่ื่�อนที่่� หรืืออาจพิจารณาทางเลืือกอื่�น

ในการเพิ่่�มการเข้้าถึึง เช่่น การจััดให้้เด็็กมารัับบริิการที่่�โรงพยาบาล 

นอกจากนี้้�ควรมีีการตรวจประเมิินเพ่ื่�อพััฒนาคุุณภาพบริิการ

	จ ากการทบทวนวรรณกรรมและการวิิเคราะห์์อภิิมานของ
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