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เกณฑ์มาตรฐานผู้สําเร็จหลักสูตรการฝึกอบรมทันตแพทย์ประจําบ้าน 
เพื่อวุฒิบัตรแสดงความรู้ความชํานาญ 

ในการประกอบวิชาชีพทันตกรรม สาขาทันตกรรมจัดฟัน 
ราชวิทยาลัยทันตแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย 

 เมื่อสิ้นสุดการฝึกอบรมทันตแพทย์ประจําบ้านเพื่อวุฒิบัตรแสดงความรู้ความชํานาญในการประกอบวิช
าชีพทันตกรรมสาขาทันตกรรมจัดฟัน ทันตแพทย์ประจําบ้านต้องมีความเป็นวิชาชีพ (Professionalism) 
ความรู้ความสามารถและความชํานาญทางวิชาชีพ (Professional competencies and proficiencies) 
ดังต่อไปนี้ 
 
1. ความเป็นวิชาชีพ (Professionalism) 

1.1 ด้านคุณธรรม จรรยาบรรณทางวิชาชีพ 
1.1.1 ปฏิบัติตนอย่างมีคุณธรรม จริยธรรม และประพฤติตนตามจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพทันตกรรม 
1.1.2 ปฏิบัติตนด้วยความซื่อสัตย์ สุจริต รับผิดชอบ ตลอดจนผดุงเกียรติแห่งวิชาชีพ 
1.1.3 ปฏิบัติตามข้อบังคับ ระเบียบ และข้อกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับวิชาชีพ 
1.1.4 ตระหนักถึงประโยชน์และสิทธิของผู้ป่วยเป็นสําคัญ และดําเนินการดูแลรักษาผู้ป่วย 
อย่างมีมาตรฐาน ถูกต้องตามหลักวิชาการ และด้วยจิตใจความเป็นมนุษย์ 
1.1.5 ตระหนักถึงข้อจํากัด และระดับสมรรถนะของตน 
รวมทั้งพิจารณาปรึกษาและ/หรือส่งต่อผู้ป่วยให้ได้รับการดูแลรักษาอย่างเหมาะสม 
1.1.6 ตระหนักถึงความสําคัญ และมีส่วนร่วมในการพัฒนาองค์กรวิชาชีพ 

1.2 ด้านทักษะการสื่อสาร 
1.2.1 ซักถาม พูดคุย อธิบาย หรืออภิปรายกับผู้ป่วยอย่างเหมาะสม 
เพื่อนําไปสู่การดูแลที่สอดคล้องกับความต้องการและความคาดหวังของผู้ป่วย 
รวมถึงสอดคล้องกับหลักวิชาการ 
1.2.2 สื่อสาร ปฏิสัมพันธ์กับผู้ป่วย ผู้ร่วมงาน และสาธารณชนอย่างเหมาะสม 
ด้วยความสุภาพนุ่มนวล และให้เกียรติ 
1.2.3 
ถ่ายทอดความรู้และทักษะในสาขาทันตกรรมจัดฟันแก่บุคลากรในวิชาชีพและ/หรือสาธารณชนตา
มความเหมาะสม 

1.3 ด้านทักษะทางปัญญา 
1.3.1 ตระหนักถึงการเรียนรู้ตลอดชีวิต ดําเนินการพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง 
เพื่อรักษาคุณภาพในการดูแลผู้ป่วย 
1.3.2 สืบค้น ประเมิน วิเคราะห์ สังเคราะห์ข้อมูลจากแหล่งต่างๆ อย่างมีวิจารณญาณ 
และนําไปประยุกต์ในการดูแลผู้ป่วยอย่างเหมาะสม 
1.3.3 รวบรวมและประเมินข้อมูลทางวิชาการ นําเสนอข้อมูลด้วยการเขียน และ/หรอืด้วยวาจา 
รวมทั้งอภิปรายได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
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1.3.4 พัฒนาองค์ความรู้ด้วยการศึกษา ค้นคว้า หรือวิจัย ให้เท่าทันต่อความก้าวหน้าทางวิชาการ 
และเทคโนโลยีในสาขาทันตกรรมจัดฟัน หรือสาขาวิชาที่เกี่ยวข้อง 
1.3.5 รายงานผลการวิจัยด้วยการนําเสนอด้วยวาจาในที่ประชุม 
หรือดว้ยการเขียนรายงานเพื่อการตีพิมพ์ในวารสารระดับชาติหรือนานาชาติ 

1.4 ด้านทักษะการบริหารจัดการ 
1.4.1 ทํางานเป็นทีมร่วมกับบุคลากรทางสุขภาพ ในการดูแลผู้ป่วยและพัฒนาองค์กร 
1.4.2 ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศและระบบจัดการข้อมูลในการดูแลผู้ป่วย จัดระบบปฏิบัติงาน 
ตลอดจนการพัฒนาวิชาชีพ 
1.4.3 จัดระบบการดูแลรักษาผู้ป่วย การทํางานของทันตบุคลากร 
ตลอดจนสถานที่ปฏิบัติงานให้มีประสิทธิภาพ มีความปลอดภัย 
ปราศจากการติดเชื้อและแพร่กระจายเชื้อ 
1.4.4 จัดระบบบริหารความเสี่ยงอย่างมีประสิทธิภาพ 

 
2. ความรู้ความสามารถและความชํานาญทางวิชาชีพ (Professional competencies and proficiencies) 
   (C) = Competent, (P) = Proficient 

2.1    จัดการผู้ป่วยที่เกิดภาวะฉุกเฉินทางการแพทย์ในคลินิกทันตกรรม (C) 
2.2    รวบรวมข้อมูลจากการซักประวัติทางการแพทย์และทันตกรรม การตรวจทางคลินิก ประเมิน 

สภาวะทางจิตใจ พฤติกรรม สังคม 
วิเคราะห์และแปลผลข้อมูลเพื่อระบุความสัมพันธ์ของข้อมูลที่ได้ต่อการรักษาทางทันตกรรมจัดฟั
น (P) 

2.3    ตรวจ วิเคราะห์ แปลผล 
เพื่อวินิจฉัยแยกความผิดปกติของความสัมพันธ์ของโครงสร้างกะโหลกศีรษะ ใบหน้า ขากรรไกร 
และการสบฟัน (P) 

2.4    วเิคราะห์และคาดการณ์การเปลี่ยนแปลงที่จะเกิดขึ้นอันเป็นผลจากการเจริญเติบโต (ถ้ามี) 
และ/หรือจากการรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน 
ทั้งในกรณีที่ผู้ป่วยได้รับหรือไม่ได้รับการรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน (P) 

2.5    วางแผนการรักษาทางทันตกรรมจัดฟันให้เหมาะสมกับความผิดปกติหรือปัญหาของผู้ป่วย (P) 
2.6    ปรึกษา ประสานงาน วางแผนการรักษา ตลอดจนจัดการให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลรักษา 

และ/หรือรักษาร่วม จากทันตแพทย์ผู้ชํานาญในสาขาอื่น (Interdisciplinary treatment) 
อย่างเหมาะสม (P) 

2.7    จัดการให้ผู้ป่วยที่มีโรคทางระบบร่วมกับการสบฟันผิดปกติได้รบัการรักษาอย่างเหมาะสม (P) 

2.8    รักษาทางทันตกรรมจัดฟันเชิงป้องกัน (Preventive Orthodontics) (P) 
2.9    รักษาทางทันตกรรมจัดฟันเชิงป้องปราม (Interceptive Orthodontics) (P) 
2.10   รักษาทางทันตกรรมจัดฟันเชิงแก้ไข (Corrective Orthodontics) ในความผิดปกติต่างๆ ดังนี้ 

(C) 
  a) Class I malocclusion  
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  b) Class II division 1 malocclusion 
  c) Class II division 2 malocclusion 
  d) Class III malocclusion 
  e) Vertical problems 

  f)  Transverse discrepancies, i.e. maxillary constriction, facial asymmetry 
2.11  รักษาผู้ป่วยปากแหว่งเพดานโหว่ หรือมีความวิการของกะโหลกศีรษะใบหน้าและขากรรไกร 

(Orofacial clefts and craniofacial anomalies) 
ร่วมกับแพทย์หรือทันตเพทย์ผู้ชํานาญในสาขาอื่นอย่างเหมาะสม (C) 

2.12   ดูแลรักษาผู้ป่วยที่มีปัญหาด้านทันตกรรมบดเคี้ยวและข้อต่อขากรรไกร (Occlusion and TMJ) 
ร่วมด้วยให้ได้รับการรักษาที่เหมาะสม (C) 

2.13   ดูแลรักษาผู้ป่วยที่ต้องการอรรถบําบัด (Speech therapy) ร่วมด้วย 
ให้ได้รับการรักษาที่เหมาะสม (C) 

2.14   เลือกใช้เครื่องมือทางทันตกรรมจัดฟันได้อย่างเหมาะสม (C) 
2.15   จัดการให้ผู้ป่วยที่ไม่ให้ความร่วมมอื (Noncompliance patients) ได้รับการรักษาทางทันต 

กรรมจัดฟันที่เหมาะสม (C) 
2.16    จัดการดูแลรักษาผลข้างเคียงของการรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน (C) 
2.17    ตรวจทราบและแก้ไขความผิดพลาดระหว่างการรักษา (P) 
2.18    จัดการให้ผู้ป่วยมีสุขภาพช่องปากที่ดีระหว่างการรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน (P) 
2.19    ประเมินและติดตามผลการรักษาในระยะยาวเพื่อให้เกิดความเสถียร (Stability) 

ตลอดจนป้องกันการคืนกลับ (Relapse) ของการรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน (C) 
2.20   บันทึกข้อมูลผู้ป่วยอย่างครบถ้วนเป็นระบบ สามารถนํามาใช้ในการประเมินผลการรักษา 

และวางแผนการดูแลอย่างต่อเนื่อง (P)  
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ภาคผนวก 

ภาคผนวก 1  คําจํากัดความ (Glossary of Terms) 

ความสามารถทางวิชาชีพ (Professional Competencies ) หมายถึง 
ความสามารถของทันตแพทย์ในการดูแลรักษาผู้ป่วยด้วยตนเองตามมาตรฐานภายในระยะเวลาที่เหมาะสม 
โดยไม่เกิดข้อผิดพลาดร้ายแรง  ซึ่งความสามารถนี้เกิดจากการประสาน (coordinate) สามองค์ประกอบหลัก 
ได้แก่ความรู้ (knowledge) ทักษะ (skills) และทัศนคติ/เจตคติ (attitude) ของการเป็นทันตแพทย์ที่ดี   

ระดับความสามารถนี้ ไม่ใช่ระดับความสามารถสูงสุด 
แต่เป็นระดับความสามารถที่อยู่ระหว่างผู้เริ่มต้น (beginners) และผู้เชี่ยวชาญ (experts) 

ความชํานาญทางวิชาชีพ (Professional Proficiencies) หมายถึง ความสามารถของทันตแพทย์ในระดับสูง 
คือมีความชํานาญ ซึ่งจะเกิดขึ้นได้เมื่อทันตแพทย์มีความรู้ที่มากขึ้นทั้งในเชิงกว้างและในเชิงลึก 
ผ่านประสบการณ์ทํางานในสถานการณ์ที่หลากหลายและซับซ้อนมากขึ้น  
จึงสามารถที่จะดูแลรักษาผู้ป่วยที่มีปัญหาในระดับยุ่งยากซับซ้อนได้  

ความชํานาญของทันตแพทย์มักจะเกิดจากการศึกษาต่อเฉพาะทาง หรือผ่านประสบการณ์ทํางานใน 
ระยะเวลาหลายปี และยังไม่ใช่ระดับความสามารถสูงสุด 

ความรู้และทักษะพื้นฐาน (Foundation Knowledge and Skills) 
หมายถึงความรู้และทักษะพื้นฐานที่จําเป็นและสัมพันธ์กับความสามารถทางวิชาชีพหรือวามชํานาญทางวิชาชี
พตามที่ระบุไว้แต่ละข้อ  
ซึ่งจะช่วยให้สถาบันฝึกอบรมฯสามารถจัดหลักสูตรและทําการประเมินผู้เรียนได้ตรงเป้าหมาย 

การรักษาทางทันตกรรมจัดฟันเชิงป้องกัน (Preventive Orthodontic Treatment) หมายถึง วิธีการใดๆ 

ที่มีวัตถุประสงค์เพื่อคงสภาพพัฒนาการที่ปกติของฟันและกระดูกขากรรไกร ลดโอกาสเกิดการสบฟันผิดปกติ 

ได้แก่ การกําจัดโอษฐนิสัย (oral habits)  การบูรณะฟัน การใส่ฟันชั่วคราวหรือเครื่องมือเพื่อทําหน้าที่เป็น 

เครื่องมือกันที่ฟัน (space maintainer) ในกรณีสูญเสียสูญเสียฟันน้ํานมก่อนกําหนด 

การถอนฟันน้ํานมที่ไม่หลุดตามปกติเพื่อเปิดโอกาสให้ฟันแท้ที่อยู่ข้างใต้ขึ้นมาได้ในตําแหน่งที่เหมาะสม 

การรักษาทางทันตกรรมจัดฟันเชิงป้องปราม (Interceptive Orthodontic Treatment) หมายถึง 

การรักษาที่มวีัตถุประสงค์เพื่อกําจัดสาเหตุหรือบรรเทาความรุนแรงของการเกิดการสบฟันผิดปกติที่เกิดขึ้นแล้ว

ในระยะชุดฟันน้ํานมหรือชุดฟันผสม ได้แก่ การแก้ไขการสบคร่อมที่มีสาเหตุจากฟัน (dental crossbite) 

การคืนเนื้อที่ที่สูญเสียไปในขากรรไกรเพื่อให้ฟันแท้มีที่ขึ้นมาได้ตามปกติ การกําจัดโอษฐนิสัย (oral habits) 

การกําจัดสิ่งกีดขวางการขึ้นหรือเรียงตัวเป็นปกติของฟันแท้ เข่น การตัดเนื้อยึดที่เกาะในตําแหน่งผิดปกติออก 

(frenectomy) ฯลฯ การกําจัดสิ่งกีดขวางการกัดสบ (occlusal interference) การกรอตัดด้านประชิด 
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(proximal reduction, disking, slicing) ในฟันน้ํานมเพื่อช่วยให้ฟันแท้ขึ้นได้ตามปกติ การใสส่เปสรีเกนเนอร์ 

(space regainer) การถอนฟันตามลําดับ (serial extraction) การกําจัด/ลดโอกาสเกิดฟันขึ้นผิดที ่(ectopic 

eruption) การแก้ไขสภาวะปากแหว่งเพดานโหว่ (cleft lip/cleft palate) การส่งเสริมให้กระดูกขากรรไกร 

มีการเจริญเติบโตที่เหมาะสมเพื่อลดความผิดปกติของโครงสร้างกระดูกขากรรไกรใบหน้า 

การรักษาทางทันตกรรมจัดฟันเชิงแก้ไข (Corrective Orthodontic Treatment) หมายถึง 

การแก้ไขการสบฟันผิดปกติของฟันแท้ รวมทั้งผลที่เกิดขึ้นจากการมีการสบฟันผิดปกติ 

โดยใช้เครื่องมือทันตกรรมจัดฟันชนิดต่างๆ เช่น เครื่องมือจัดฟันชนิดถอดได้ (removable appliances) 

เครื่องมือจัดฟันชนิดติดแน่น (fixed appliances) เครื่องมือออร์โธพิดิก (orthopedic appliances)  

เครื่องใช้กระตุ้นเพื่อการจัดฟัน (functional appliances)  ศัลยกรรมจัดกระดูกขากรรไกร (orthognathic 

surgery) เป็นต้น 
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ภาคผนวก 2  ความรู้และทักษะพื้นฐาน (Foundation Knowledge and Skills) 

 ความรู้และทักษะพื้นฐาน ประกอบการมีความสามารถและความชํานาญทางวิชาชีพ ได้แก่ 

1. ความเป็นวิชาชีพ (Professionalism) 

 1.1 ด้านคุณธรรม จรรยาบรรณทางวิชาชีพ 

 1.1.1 ปฏิบัติตนอย่างมีคุณธรรม จริยธรรม และประพฤติตนตามจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพทันตกรรม 

 1.1.2  ปฏิบัติตนด้วยความซื่อสัตย์ สุจริต รับผิดชอบ ตลอดจนผดุงเกียรติแห่งวิชาชีพ 

1.1.3  ปฏิบัติตามข้อบังคับ ระเบียบ และข้อกฎหมายที่เกี่ยวขอ้งกับวิชาชีพ  

1.1.4  ตระหนักถึงประโยชน์และสิทธิของผู้ป่วยเป็นสําคัญ 

และดําเนินการดูแลรักษาผู้ป่วยอย่างมีมาตรฐาน ถูกต้องตามหลักวิชาการ 

และด้วยจิตใจความเป็นมนุษย์ 

- จรรยาบรรณในวิชาชีพ Professional Ethics 

- กฎหมายที่เกี่ยวข้องกับวิชาชีพ 

- สิทธิของผู้ป่วย 

- Interaction between Generalist and Specialists  

1.1.5  ตระหนักถึงข้อจํากัด และระดับสมรรถนะของตน 

รวมทั้งพิจารณาปรึกษาและ/หรือส่งต่อผู้ป่วยให้ได้รับการดูแลรักษาอย่างเหมาะสม  

- Self assessment of competence 

- Standard of care 

- Communication skills both orally and written 

1.1.6  ตระหนักถึงความสําคัญและมีส่วนร่วมในการพัฒนาองค์กรวิชาชีพ 

- Professional and organizational development 

 

 1.2 ด้านทักษะการสื่อสาร 
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1.2.1  ซักถาม พูดคุย อธิบาย 

หรืออภิปรายกับผู้ป่วยอย่างเหมาะสมเพื่อนําไปสู่การดูแลที่สอดคล้องกับความต้องการและ

ความคาดหวังของผู้ป่วย รวมถึงสอดคล้องกับหลักวิชาการ  

- Communication skills 

- Addressing patient concerns/issues/problems  

1.2.2  สื่อสาร ปฏิสัมพันธ์กับผู้ป่วย ผู้ร่วมงาน และสาธารณชนอย่างเหมาะสม ด้วยความสุภาพ 

นุ่มนวล และให้เกียรติ  

- Communication skills 

- Addressing patient concerns/issues/problems  

- Interpersonal skills 

- Reflective listening 

1.2.3  ถ่ายทอดความรู้และทักษะในสาขาที่ชํานาญแก่บุคลากรในวิชาชีพ และ/หรือ 

สาธารณชนตามความเหมาะสม 

- Teaching and learning 

- Transferable skills 

- Communication skills 

 

 1.3 ด้านทักษะทางปัญญา 

1.3.1  ตระหนักถึงการเรียนรู้ตลอดชีวิต ดําเนินการพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง 

เพื่อรักษาคุณภาพในการดูแลผู้ป่วย 

- Self assessment skill 

- Self direct learning skill 

1.3.2  สืบค้น ประเมิน วิเคราะห์ สังเคราะห์ข้อมูลจากแหล่งต่างๆ อย่างมีวิจารณญาณ 

และนําไปประยุกต์ในการดูแลผู้ป่วยอย่างเหมาะสม 
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- Critical thinking skill 

- Clinical reasoning skill 

- Data analysis of trends in health care  

- Evidence-based dentistry 

- Application of scientific method to clinical problem solving  

1.3.3  รวบรวมและประเมินข้อมูลทางวิชาการ นําเสนอข้อมูลด้วยการเขียน และ/หรือ ด้วยวาจา 
รวมทั้งอภิปรายได้อย่างมีประสิทธิภาพ  

- Data gathering skills 

- Critical thinking and appraisal skills 

- Communication skills  

- The hierarchy of research evidence   

1.3.4  พัฒนาองค์ความรู้ด้วยการศึกษา ค้นคว้า หรือวิจัย 

ให้เท่าทันต่อความก้าวหน้าทางวิชาการและเทคโนโลยีทางสาขาที่ชํานาญ 

หรือสาขาวิชาที่เกี่ยวข้อง 

- Research methodology 

- Biostatistics 

1.3.5  รายงานผลการวิจัยด้วยการนําเสนอด้วยวาจาในที่ประชุม 
หรือด้วยการเขียนรายงานเพื่อการตีพิมพ์ในวารสารระดับชาติหรือนานาชาติ  

- Data management and report preparation 

- The process of paper review in appraising grant submissions and scientific 
manuscript 

 1.4  ทักษะด้านการบริหารจัดการ 

1.4.1 ทํางานเป็นทีมร่วมกับบุคลากรทางสุขภาพในการดูแลผู้ป่วยและพัฒนาองค์กร 

- Working as a team 

- Practice management 
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- Concepts and principles of quality assurance and quality assessment 

- Importance and implications of the interrelationship between endodontics and 

other clinical disciplines. 

1.4.2  ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ และระบบจัดการข้อมูลในการดูแลผู้ป่วย 

ตลอดจนการพัฒนาวิชาชีพ 

- Informatics technology and application 

- Computer system for practice management 

1.4.3  จัดระบบการดูแลรักษาผู้ป่วย การทํางานของทันตบุคลากร 

ตลอดจนสถานที่ปฏิบัติงานให้มีประสิทธิภาพ มีความปลอดภัย 

ปราศจากการติดเชื้อและแพร่กระจายเชื้อ 

- Health and safety working environment 

- Infection control measures in dentistry 

1.4.4  จัดระบบบริหารความเสี่ยงให้มีประสิทธิภาพ 

- Risk management  

 

2. ความสามารถและความชํานาญทางวิชาชีพ (Professional Competencies and Proficiencies) 

 (C) = Competent, (P) = Proficient 

 2.1 จัดการผู้ป่วยที่เกิดภาวะฉุกเฉินทางการแพทย์ในคลินิกทันตกรรม (C) 

- medical emergency in dental practice 

 2.2 รวบรวมข้อมูลจากการซักประวัติทางการแพทย์และทันตกรรม การตรวจทางคลินิก ประเมิน 
สภาวะทางจิตใจ พฤติกรรม สังคม 
วิเคราะห์และแปลผลข้อมูลเพื่อระบุความสัมพันธ์ของข้อมูลที่ได้ต่อการรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน (P) 

- applied anatomy of the head and neck 
- applied biomedical sciences related to oral diseases 
- craniofacial growth and development  
- development of the dentition and normal occlusion  
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- classification of malocclusion  
- etiology of malocclusion  
- influences of peri-oral muscles and factors affecting dentofacial development 

- principles of history taking and  clinical examination in orthodontics 
- dental photography  

 2.3 ตรวจ วิเคราะห์ แปลผล เพื่อวินิจฉัยแยกความผิดปกติของความสัมพันธ์ของโครงสร้างกะโหลกศีรษะ 
ใบหน้า ขากรรไกร และการสบฟัน (P) 

- model analysis 

- cephalometric analysis 

- interpretation of intraoral and  extraoral radiographs 

 2.4  วิเคราะห์และคาดการณ์การเปลี่ยนแปลงที่จะเกิดขึ้นอันเป็นผลจากการเจริญเติบโต (ถ้ามี) 
และ/หรือจากการรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน ทั้งในกรณีที่ผู้ป่วยได้รับหรือไม่ได้รับการรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน 
(P) 

- forecasting of growth and treatment results 

- tissue reaction in orthodontics 

 2.5 วางแผนการรักษาทางทันตกรรมจัดฟันให้เหมาะสมกับความผิดปกติหรือปัญหาของผู้ป่วย (P) 

- principles of treatment planning in orthodontics 

- computer in orthodontics 
- principles of biomechanics and orthodontic techniques  
- orthodontic appliances including principles of appliance  selections, mechanics 
and side effects 

- applied biomedical sciences of tissues related to tooth movement 

 2.6 ปรึกษา ประสานงาน วางแผนการรักษา ตลอดจนจัดการให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลรักษา และ/หรือรักษาร่วม 
จากทันตแพทย์ผู้ชํานาญในสาขาอื่น (Interdisciplinary treatment) อย่างเหมาะสม (P) 

- interdisciplinary treatment in orthodontics  

- adult orthodontics 
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- management of unrupted and impacted teeth 
- combined orthodontic treatment with orthognathic surgery 
- management of patients with cleft lip/ palate or other craniofacial anomalies 

- management of patients with dental traumatic injuries 

 2.7 จัดการให้ผู้ป่วยที่มีโรคทางระบบร่วมกับการสบฟันผิดปกติได้รับการรักษาอย่างเหมาะสม (P) 

- basic knowledge in general medicine 

 2.8 รักษาทางทันตกรรมจัดฟันเชิงป้องกัน (Preventive Orthodontics) (P) 

- principles of preventive orthodontic treatment 

- management of oral habits 

 2.9 รักษาทางทันตกรรมจัดฟันเชิงป้องปราม (Interceptive Orthodontics) (P) 

- management of oral habits 

- principles of interceptive orthodontic treatment  

- space maintenance and regaining 

 2.10 รักษาทางทันตกรรมจัดฟันเชิงแก้ไข (Corrective Orthodontics) ในความผิดปกติต่างๆ ดังนี้ (C) 

a) Class I malocclusion  

b) Class II division 1 malocclusion 

c) Class II division 2 malocclusion 

d) Class III malocclusion 

e) Vertical problems 

f)  Transverse discrepancies, i.e. maxillary constriction, facial asymmetry 

 2.11  รักษาผู้ป่วยปากแหว่งเพดานโหว่ หรือมีความวิการของกะโหลกศีรษะใบหน้าและขากรรไกร 
(Orofacial clefts and craniofacial anomalies) 
ร่วมกับแพทย์หรือทันตเพทย์ผู้ชํานาญในสาขาอื่นอย่างเหมาะสม (C) 

- congenital craniofacial anomalies 
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- management of patients with cleft lip/ palate or other congenital craniofacial 
anomalies 

 2.12 ดูแลรักษาผู้ป่วยที่มีปัญหาด้านทันตกรรมบดเคี้ยวและข้อต่อขากรรไกร (Occlusion and TMJ) 
ร่วมด้วยให้ได้รับการรักษาที่เหมาะสม (C) 

- occlusion and temporomandibular disorders 

 2.13 ดูแลรักษาผู้ป่วยที่ต้องการอรรถบําบัด (Speech therapy) ร่วมด้วย ให้ได้รับการรักษาที่เหมาะสม (C) 

- role of speech therapy in orthodontics 

 2.14 เลือกใช้เครื่องมือทางทันตกรรมจัดฟันได้อย่างเหมาะสม  (C) 

- orthodontic materials 

 2.15 จัดการให้ผู้ป่วยที่ไม่ให้ความร่วมมือ (Noncompliance patients) ได้รับการรักษาทางทันต 
กรรมจัดฟันที่เหมาะสม (C) 

- basic knowledge in psychology and human behaviors 

 2.16 จัดการดูแลรักษาผลข้างเคียงของการรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน (C) 

- risks and complications in orthodontic treatment 

 2.17 ตรวจทราบและแก้ไขความผิดพลาดระหว่างการรักษา (P) 
- iatrogenic and adverse effects of orthodontic treatment  

 2.18 จัดการให้ผู้ป่วยมีสุขภาพช่องปากที่ดีระหว่างการรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน (P) 

- oral health care for orthodontic patients 

 2.19 ประเมินและติดตามผลการรักษาในระยะยาวเพื่อให้เกิดความเสถียร (Stability) 
ตลอดจนป้องกันการคืนกลับ (Relapse) ของการรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน (C) 

- retention appliances and treatment  stability 

 2.20 บันทึกข้อมูลผู้ป่วยอย่างครบถ้วนเป็นระบบ สามารถนํามาใช้ในการประเมินผลการรักษา 
และวางแผนการดูแลอย่างต่อเนื่อง (P)  

- computer in orthodontics 

- practice management 
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ภาคผนวก 3  ประสบการณ์ทางคลินิกที่แนะนํา (Recommended Clinical Experiences) 

- early orthodontic treatment (preventive and interceptive orthodontic treatment)  

- corrective orthodontic  treatment ใน dental/ skeletal malocclusion ชนิดต่างๆ ได้แก่   

a) Class I, Class II division 1, Class II division 2,  Class III  
b) open/ deep bite 
c) transverse discrepancies 

- orthodontic  treatment ในผู้ป่วยที่มี severe skeletal discrepancies 

- adjunctive orthodontic treatment ร่วมกับทันตกรรมสาขาอื่นๆ เช่น   ortho-perio, ortho-endo, 

ortho-prosth, ortho-surgery เป็นต้น 

- orthodontic  treatment ด้วยวิธี growth modification 

- orthodontic  treatment combined with orthognathic surgery  

- orthodontic  treatment ในผู้ป่วยที่ต้องทํา artificial eruption 

- orthodontic  treatment ในผู้ป่วยที่มี cleft lip/ palate 
	



แนวทางปฏบิัติทางคลนิิกในการถ่ายภาพรังสีส าหรับงานทนัตกรรมจัดฟัน 

(Clinical Practice Guideline for the Use of Radiographs in Orthodontic Practice) 

วตัถุประสงค์ทัว่ไปในการใช้ภาพถ่ายรังสีในงานทนัตกรรมจัดฟัน 

1. เพื่อเป็นขอ้มูลเร่ิมตน้ก่อนให้การรักษาทางทนัตกรรมจดัฟัน และใชส้ าหรับประเมินในการวางแผนการ

รักษาทางทนัตกรรมจดัฟัน 

1) สภาวะของฟัน เน้ือเยื่อปริทนัต ์และอวยัวะในช่องปาก 

2) กระดูกขากรรไกร ความสัมพนัธ์ของฟันกบักระดูกขากรรไกร รวมถึงความสัมพนัธ์ของกระดูก

ขากรรไกรกบักะโหลกศีรษะ 

2. เพื่อตรวจวเิคราะห์เพิ่มเติมในการวนิิจฉยั กรณีมีขอ้บ่งช้ีทางคลินิกถึงความผดิปกติ 

3. เพื่อติดตามผลการรักษาระหวา่งใหก้ารรักษา และภายหลงัการรักษา 

วตัถุประสงค์เฉพาะในการใช้ภาพถ่ายรังสีแต่ละชนิดในงานทนัตกรรมจัดฟัน 

1. Orthopantomograph 

- เพื่อใหไ้ดข้อ้มูลโดยทัว่ไป การพฒันาการของฟัน รวมถึงวเิคราะห์ลกัษณะปกติ ผดิปกติ การมี

อยู ่และพยาธิสภาพบริเวณฟัน รากฟัน อวยัวะปริทนัต ์กระดูกขากรรไกร รวมไปถึงขอ้ต่อ

ขากรรไกร โพรงอากาศ 

- เพื่อวเิคราะห์การเอียงตวัของตวัฟันและรากฟัน 

2. Lateral cephalograph 

- เพื่อวเิคราะห์ลกัษณะ ต าแหน่ง การเอียงตวัของกระดูกขากรรไกร ฟัน เน้ือเยือ่อ่อนใบหนา้ 

รวมถึงความสัมพนัธ์ของโครงสร้างดงักล่าว 

- เพื่อประเมินและติดตามการเจริญเติบโตของกระดูกขากรรไกร ความสัมพนัธ์ของฟัน และ

เน้ือเยือ่อ่อนใบหนา้ 

3. Postero-anterior cephalograph 

- เพื่อประเมินความสมมาตร และการเอียงของใบหนา้ กระดูกขากรรไกร จมูก การสบฟัน 

บริเวณแนวก่ึงกลางใบหนา้ และโครงสร้างทางดา้นซา้ยและขวา 

- เพื่อประเมินความสัมพนัธ์ของขากรรไกรในแนวด่ิง และแนวราบ 



4. Bitewing radiograph 

- เพือ่ตรวจหารอยผทุางดา้นประชิดของฟัน รอยผใุตว้สัดุอุดฟัน รวมถึงความรุนแรงของรอยผุ 

- เพื่อประเมินลกัษณะของสันกระดูกเบา้ฟัน 

- เพื่อประเมินความแนบสนิทของวสัดุอุดฟันและวสัดุบูรณะฟัน 

5. Periapical radiograph 

- เพื่อประเมินลกัษณะของฟัน กระดูกเบา้ฟัน และพยาธิสภาพอ่ืนๆ 

- เพื่อประเมินการมีอยู ่และต าแหน่งของฟันคุด ฟันฝัง ฟันเกิน 

- เพื่อประเมินขนาดและการเปล่ียนแปลงของโพรงประสาทฟัน วสัดุอุดคลองรากฟัน และ

เน้ือเยือ่ปริทนัต ์

- เพื่อประเมินลกัษณะของสันกระดูกเบา้ฟัน 

- เพื่อประเมินความยาวของรากฟัน และการละลายตวัของรากฟัน 

6. Occlusal radiograph 

- เพื่อประเมินลกัษณะ และต าแหน่งของฟันคุด ฟันฝัง หรือพยาธิสภาพบริเวณฟันและกระดูก

ขากรรไกร 

7. Hand-wrist radiograph 

- เพื่อประเมินระยะของการเจริญเติบโตของผูป่้วย 

8. Transcranial radiograph 

- เพื่อประเมินพยาธิสภาพบริเวณขอ้ต่อขากรรไกร 

9. Cone-beam computed tomography 

- เพื่อประเมินฟันคุด ฟันฝัง หรือพยาธิสภาพ รวมถึงความสัมพนัธ์กบัอวยัวะอ่ืนซ่ึงภาพถ่ายรังสี

ปกติใหข้อ้มูลไดไ้ม่ครบถว้น และเพื่อวเิคราะห์ในการวางแผนการรักษา 

- เพื่อวางแผนการรักษา และใชติ้ดตามผลการรักษาบริเวณท่ีอาจมีความเส่ียงต่อความเสียหายท่ี

อาจเกิดข้ึนจากการจดัฟัน 

ข้อบ่งช้ีส าหรับการภาพถ่ายรังสีเพิม่เติม 

1. Postero-antererior radiograph 

- ผูป่้วยมีความสมมาตรของใบหนา้ท่ีผดิปกติอยา่งชดัเจน หรือมีการเอียงตวัของใบหนา้ เพื่อ

ประเมินอวยัวะท่ีมีความผดิปกติ ต าแหน่ง และความรุนแรง 



- ผูป่้วยมีความกวา้งของกระดูกขากรรไกรบนและล่างไม่สมัพนัธ์กนั 

- ผูป่้วยท่ีมีการเอียงตวัของฟันกรามผดิปกติจากความความผดิปกติของความกวา้งของ

ขากรรไกรบนและล่าง 

2. Bitewing radiographs 

- ผูป่้วยท่ีมีฟันประชิดในฟันหลงั และประวติัฟันผ ุหรือมีฟันผใุนช่องปาก 

- ผูป่้วยท่ีมีความเส่ียงจากการประเมินความเส่ียงการก่อโรคฟันผใุนระดบัปานกลางถึงสูง 

- ผูป่้วยท่ีมีวสัดุอุดฟัน หรือวสัดุบูรณะฟันทางดา้นประชิดท่ีมีขอ้บ่งช้ีความผดิปกติทางคลินิก 

3. Periapical radiographs 

- ผูป่้วยท่ีมีการกระจายของโรคในช่องปากโดยทัว่ไป หรือมีประวติัรักษาโรคดงักล่าว เช่น โรค

ปริทนัตอ์กัเสบ 

- ผูป่้วยผูใ้หญ่ท่ีมีความเส่ียงในการกระจายของโรคในช่องปาก เช่น โรคปริทนัตอ์กัเสบ 

- ผูป่้วยท่ีพบความผดิปกติของฟัน และอวยัวะปริทนัตจ์ากภาพถ่ายรังสี OPG 

4. Occlusal radiograph 

- ผูป่้วยท่ีมีฟันคุด ฟันฝัง หรือพยาธิสภาพ โดยเฉพาะในต าแหน่งบริเวณฟันหนา้หรือกระดูก

ขากรรไกรส่วนหนา้ของขากรรไกรบน 

5. Hand-wrist radiograph 

- ผูป่้วยท่ีอยูใ่นช่วงท่ีมีการเจริญเติบโตของกระดูกขากรรไกร 

- ผูป่้วยท่ีมีขอ้บ่งช้ีในการใชเ้คร่ืองมือจดัฟันชนิดฟังชนันอลเพื่อใชป้รับการเจริญเติบโตของ

กระดูกขากรรไกร 

6. Transcranial radiograph 

- ผูป่้วยท่ีมีขอ้บ่งช้ีของความผิดปกติบริเวณขอ้ต่อขากรรไกร 

- ผูป่้วยท่ีพบความผดิปกติบริเวณขอ้ต่อขากรรไกรจากภาพถ่ายรังสี OPG 

7. Cone-beam computed tomography 

- ผูป่้วยท่ีมีฟันคุด ฟันฝัง หรือพยาธิสภาพ เพื่อประโยชน์ในการวางแผนการรักษา และใชใ้นการ

ประเมิน ติดตามในการรักษา 

- ผูป่้วยท่ีมีความเส่ียงของฟันและอวยัวะปริทนัตท่ี์อาจไดรั้บผลกระทบจากการจดัฟัน และใชใ้น

การประเมิน ติดตามในการรักษา 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผูป่้วยใหมท่ี่มารับการรักษาทางทนัตกรรมจดัฟัน 

ภาพถ่ายรังสีโดยทัว่ไป 

1. Orthopantomograph (รวมถึงกรณีท่ีผูป่้วยเคยถ่ายภาพรังสีดงักล่าวเกินกวา่หกเดือน) 

2. Lateral cephalograph (รวมถึงกรณีท่ีผูป่้วยเคยถ่ายภาพรังสีดงักล่าวเกินกวา่หกเดือน) 

ภาพถ่ายรังสีเพิ่มเติมกรณีมีขอ้บ่งช้ีทางคลินิก 

3. Postero-antererior radiograph 

4. Bitewing radiographs 

5. Periapical radiographs 

6. Occlusal radiograph 

7. Hand-wrist radiograph 

8. Transcranial radiograph 

9. Cone-beam computed tomography 

ติดตามผลการรักษาขณะใหก้ารรักษา (ระยะเวลามากกวา่หกเดือนหลงัการถ่ายคร้ังแรก) 

1. Orthopantomograph 

2. Lateral cephalograph 
3. ภาพถ่ายรังสีอ่ืนๆ กรณีขอ้บ่งช้ี หรือใชติ้ดตามการรักษา 

ภายหลงัการรักษาเสร็จส้ิน 

1. Orthopantomograph 

2. Lateral cephalograph 

3. ภาพถ่ายรังสีอ่ืนๆ กรณีขอ้บ่งช้ี หรือใชติ้ดตามการรักษา 
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