
 

แนวทางการปฏิบัติงานสงเสริมปองกันสุขภาพชองปาก ในสถานการณปกติ

รูปแบบใหม (new normal) 

สาขาทันตสาธารณสุข 
 

กลุมเปาหมายในการทำงานสงเสรมิสุขภาพ ประกอบดวย 4 กลุมหลกั คือ 

 

1. เด็กเล็กและเด็กกอนวัยเรียน (0-2 ป) 

2. เด็กในศูนยพัฒนาเด็กเล็ก (2 ป, 3-5 ป) 

3. เด็กนักเรียนระดับประถมศึกษา (6-12 ป) 

4. ผูสูงอายุและผูปวยติดเตียง 

 

หลักการและขอปฏิบัติทั่วไป 

1. เนนหลักการสงเสริมปองกัน ดวยการใหกลุมเปาหมายมีความรู ความเขาใจและสามารถดูแลตนเองได 

(self-care)  

2. ปรับทัศนคติเรื่องการดูแลอนามัยลดการติดเชื้อดวย การลางมือบอย ๆ ลดการสัมผัส ตา จมูกและปาก งด

ไปในสถานท่ีแออัด หากหลีกเลียงไมไดใหสวมหนากากอนามัย 

3. ประยุกตใชระบบเทคโนโลยสีารสนเทศ online, VDO call ประกอบการปฏิบัติงานสงเสริมปองกัน 
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ขอปฏิบัติเมื่อตองทำหัตถการดานการสงเสรมิปองกันเฉพาะกลุมตามสถานที่ตาง ๆ   

1. ทันตกรรมสงเสรมิปองกันเด็กเล็กและเด็กกอนวัยเรยีนในคลินิกเด็กดีคณุภาพ (0-2 

ป)  

งานทันตกรรมสงเสริมปองกันเปนสวนหนึ่งของรูปแบบบริการในคลินิกเด็กดีคุณภาพ ซ่ึงเด็กท่ีมารับบริการ

จะเปนเด็กท่ีพยาบาลแมและเด็กนัดมาเพ่ือประเมินการเจริญเติบโต ภาวะโภชนาการ พัฒนาการและรับวัคซีนเปน

หลัก ระบบการนัดหมายจึงเปนระบบท่ีอาศัยการนัดของเจาหนาท่ีผูรับผิดชอบงาน โดยมีกระบวนการจดัการ ดังนี้ 

 

ระบบการนัดหมาย 

 

1. การปรับจำนวนและชวงเวลาใหผูมารับบริการใหเหมาะสมเพ่ือลดความแออัด 

a) จำกัดจำนวนผูมารับบริการในแตละครั้ง เชน ครั้งละ 20-25 คน 

b) จำกัดจำนวนในแตละชั่วโมง ชั่วโมงละ 5-6 คน/ครอบครัว (เฉลี่ยคนละ 10 นาที) 

c) หากมีผูรับบริการมีจำนวนมาก แนะนำใหเพ่ิมจำนวนวันใหบริการ เปน 2-3 วันตอ

สัปดาห   

2. ใหผูดูแลเด็กทำความสะอาดชองปากเด็กมากอนรับบริการ เพ่ือทำใหการทาฟลูออไรดวานิชมี

ประสิทธิภาพมากข้ึน 

3. ใหผูดูแลเด็กเตรียมอุปกรณสำหรับการฝกปฏิบัติการแปรงฟนในเด็กเฉพาะบุคคล ประกอบดวย 

ยาสีฟน แปรงสีฟน และ/หรือ ผาเช็ด ทุกครั้งท่ีมารับบริการ 

4. ควรนัดเด็กกลับประเมินผล ทุก 3-4 เดือน 

       ขอมูลหรือรายละเอียดตาง ๆ ควรมีอยูในบัตรนัดรับบริการ 

 

ขอพิจารณาในการทำกิจกรรมทันตกรรมสงเสริม ปองกัน 

 

สถานบริการอาจพิจารณาจัดกิจกรรมทางดานทันตกรรมปองกันแยกออกจากคลินิกเด็กดีคุณภาพได เพ่ือ

ความ จำเพาะสำหรับกิจกรรมนั้น ซ่ึงบุคลากรควรจัดกิจกรรมใหมีความครอบคลุมท้ังงานสงเสริมสุขภาพชองปาก 
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เชน กิจกรรมการใหความรู กิจกรรมการสนทนากลุม พูดคุย แลกเปลี่ยนเรียนรู รวมกับกิจกรรมทันตกรรมปองกัน 

เชน การตรวจฟนและทาฟลูออไรดวานิช เพ่ือใหเกิดประโยชนสูงสุดแกผูมารับบริการ  ท้ังนี้ควรอาศัยความรวมมือ

ของหนวยงานในพ้ืนท่ี เชน เจาหนาท่ีสาธารณสุข อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน แกนนำชุมชน ตลอดจนผู

ท่ีมีสวนเก่ียวของ เพ่ือใหงานทันตกรรมสงเสริมปองกันในเด็กเล็กดำเนินไปไดดวยดี สำหรับความถ่ีของการนัดรับ

บริการ ควรคำนึงถึงอายุของเด็ก จำนวนฟนในชองปากเด็ก ความสามารถในการแปรงฟนของผูดูแลเด็ก และความ

เสี่ยงในการเกิดโรคฟนผุรวมดวย ซ่ึงโดยท่ัวไปควรนัดรับบริการทุก 3-4 เดือน 

 

การจัดสถานท่ี อุปกรณและสิ่งแวดลอม 

        

เนื่องจากงานทันตกรรมเปนการท่ีมีความเสี่ยงตอการแพรกระจายเชื้อสูง อีกท้ังการใหบริการในเด็กเล็ก

เปนกิจกรรมท่ีควรทำภายใตการดูแลอยางใกลชิด จึงมีขอแนะนำในการใหบริการ ดังนี้ 

1. หองหรือสถานท่ีใหบริการ 

หองท่ีใหบริการในเด็กเล็ก ควรเปนสถานท่ีเปด หองแยก หรือบริเวณท่ีแยกจากสวนอ่ืนชัดเจน มี

อากาศถายเทสะดวก อาจเปนบริเวณลานโลง พ้ืนท่ีสนามหญา หรือบริเวณอ่ืน ๆ แลวแตความเหมาะสม 

ควรงดหรือเลี่ยงการใหบริการภายในหองปรับอากาศ เนื่องจากมีความกังวลเรื่องการแพรกระจายของเชื้อ

โรค พ้ืนท่ีสำหรับจัดใหบริการควรเปนพ้ืนท่ีท่ีทำความสะอาดงาย พ้ืนเรียบ ไมมีอุปกรณท่ีเปนแหลงสะสม

หรือแพรกระจายละอองฝอยไดงาย อาจใชผารองอีกชั้นหนึ่ง และเปลีย่นทุกครั้งท่ีเปลี่ยนเด็กผูรับบริการ 

2. ความสะอาด 

การทำความสะอาดหรือเตรียมสถานท่ีสำหรับกิจกรรมทางทันตกรรม เปนสิ่งท่ีมีความสำคัญอยาง

ยิ่ง เนื่องจากมีความเสี่ยงในการแพรกระจายเชื้อไปสูผูรับริการรายอ่ืนได (cross contamination) จึงควร

เนนการทำความสะอาดพ้ืนผิว (surface disinfectant) โดยเฉพาะในพ้ืนท่ีหรือบริเวณท่ีเสี่ยงตอการ

กระจายของเชื้อโรค น้ำลาย ละอองฝอยตาง ๆ เชน พ้ืนหอง อุปกรณตาง ๆ เปนตน ซ่ึงควรมีการทำความ

สะอาดพ้ืนผิวใหเหมาะสม ดวยน้ำยาทำความสะอาดท่ีไดมาตรฐานและสามารถฆาเชื้อโรคไดตามกรรมวิธี

ทำความสะอาด 

การทำความสะอาดอุปกรณสอนการแปรงฟน 
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อุปกรณสำหรับสอนหรือฝกการแปรงฟน เชน โมเดลสอนการแปรงฟน ตุกตาจำลอง ควรมีการทำ

ความสะอาดตามมาตรการท่ีกำหนดไวหากมีการใหบริการติดตอหลายวัน แนะนำใหมีอุปกรณสอนหรือฝก

การแปรงฟน เชน โมเดล หรือตุกตา สำรองสำหรับการใชงาน 

1. โมเดลสอนการแปรงฟน แนะนำการทำความสะอาดโดยการใชผาฆาเชื้อเช็ดทำความ

สะอาด 

2. ตุกตาสอนการแปรงฟน 

a) เม่ือเปลี่ยนเด็กผูรับบริการ แนะนำใหใชผาฆาเชื้อเช็ดซ่ีฟนและอุปกรณประกอบ 

เชน แปรงสีฟน เปนตน 

b) กรณีการใหบริการแลวเสร็จ ควรทำความสะอาดตุกตาโดยวิธีการตาง ๆ เชน 

การฆาเชื้อดวยตูฆาเชื้อแสงอัลตราไวโอเลต หรือ การซักทำความสะอาดและ

ตากแดด เพ่ือฆาเชื้อ 

c) ควรจัดใหมีอุปกรณสำรองสำหรับผูดูแลเด็กท่ีไมไดนำอุปกรณมา เชน มีแปรงสี

ฟน หรือยาสีฟนสำรองไว เพ่ือสามารถใหบริการไดอยางเหมาะสม 

d) อุปกรณสำหรับการสาธิตการแปรงฟน เชน ยาสีฟน ควรเปนอุปกรณท่ีใช

สำหรับการสาธิตเทานั้น ไมแนะนำใหไปใชรวมกันกับการฝกในชองปากเด็ก 

และยาสีฟนควรเปนอุปกรณเฉพาะรายบุคคล 

e) สำหรับการบีบยาสีฟน เพ่ือการสาธิตในการแปรงฟน อาจพิจารณาบีบใสถาด 

หรือจานกระดาษ หรือกระดาษ เพ่ือลดการแพรเชื้อในข้ันตอนการบีบยาสีฟน

กอนการแปรงฟน 

f) กรณีของเลนเด็ก เชน ลูกบอล หรือของเลนเสริมพัฒนาการเด็ก ทำความสอาด

ทุกครั้งและใชเทาท่ีจำเปน เนื่องจากมีโอกาสเสี่ยงในการแพรกระจายเชื้อโรคได

สูง 

3. มาตรการเวนระยะหางทางสังคม 

ควรระมัดระวังการเขาใกล หรือเลี่ยงการมีปฏิสัมพันธ หากไมมีความจำเปน ควรยึดตามมาตรการ

เวนระยะหางทางสังคม เชน การนั่งหางกัน 1-2 เมตร หรือรอใหผูท่ีเขารับบริการ รับบริการใหเสร็จ

เรียบรอยกอน แลวจึงรอเรียกเพ่ือเขารับบริการรายถัดไป กรณีผูมารับบริการมาพรอมกันหลายคน ใหเขา
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รับบริการพรอมกับเด็กเพียงคนเดียว สวนผูท่ีมาดวยใหมีการนั่งแยกโซน ซ่ึงอยูคนละพ้ืนท่ีกับพ้ืนท่ี

ใหบริการ 

4. อุปกรณ 

สถานบริการควรจัดอุปกรณสำหรับการปองกันการแพรเชื้อ และทำความสะอาดไว เชน มีเจล

แอลกอฮอลใหบริการ มีบริเวณท่ีลางมือชัดเจน หองน้ำมีความสะอาดไดตามมาตรฐาน เปนตน 

a) อุปกรณการแปรงฟนมีเฉพาะสำหรับบุคคล ไมใชรวมกัน  เชน มีแปรงสีฟน ยาสีฟน แกวน้ำ 

ผาเช็ดหนา  หากผูดูแลไมไดนำมาใหใชของสำรอง เพ่ือสามารถใหบริการไดอยางเหมาะสม 

b) อุปกรณสำหรับการสาธิตการแปรงฟน เชน ยาสีฟน ควรเปนอุปกรณท่ีใชสำหรับการสาธิตเทานั้น 

ไมแนะนำใหไปใชรวมกันกับการฝกในชองปากเด็ก และยาสีฟนควรเปนอุปกรณเฉพาะรายบุคคล 

5. สิ่งแวดลอม 

a) ควรจัดสถานท่ีหรือสิ่งแวดลอมท่ีเอ้ือตอการทำงาน การใหบริการ และการเรียนรู เปดโอกาสใหมี

การสื่อสารระหวางผูใหบริการและผูรับบริการ  

b) เพ่ือความสะดวกและรวดเร็วในการทำกิจกรรม บุคลากรผูใหบริการควรมีการเตรียมอุปกรณท่ี

จำเปนตองใชในการทำกิจกรรมแตละครั้งไวลวงหนา เชน โมเดลสอนการแปรงฟน สื่อ รูปภาพ

ประกอบ ยาสีฟน แปรงสีฟน แปรงทาฟลูออไรดวานิช ฟลูออไรดวานิช ถุงมือ ผากอซ ถุงขยะ 

ตลอดจนเครื่องเขียนและอุปกรณอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวของ 

c) อาจทำเช็คลิสตรายการท่ีจำเปนตองใชในแตละครั้ง หรือใสกลองใหบริการท่ีแยกไวตางหาก เปน

กลองสำหรับคลินิกเด็กดีคุณภาพ 

6. ระบบการจัดการขอมูล  เม่ือทำกิจกรรมเสร็จในแตละราย ควรมีการลงบันทึกขอมูลเบื้องตน เพ่ือปองกัน

ความผิดพลาดท่ีอาจเกิดข้ึนได หรือทำการจดบันทึกไว แลวคอยนำมาคียลงบันทึกการใหบริการภายหลัง 

 

ความพรอมของบุคลากรผูใหบริการ 

บุคลากรผูใหบริการ    

บุคลากรผูใหบริการควรมีการเตรียมพรอมกอนการใหบริการในทุกครั้ง ดังนี้ 

1. ดานองคความรู  บุคลากรควรเตรียมตนเองใหพรอม และมีการศึกษาหาความรูอยางสม่ำเสมอ โดยเฉพาะ

การดูแลสุขภาพชองปากและการทำความสะอาดชองปากเด็กเล็ก ภาวะโภชนาการ อาหารท่ีรับประทาน 

ความเสี่ยงในการเกิดโรคฟนผุ ตลอดจนวิธีการปองกันโรคฟนผุ เปนตน 
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2. ดานการสื่อสาร ควรใชการสื่อสารเพ่ือการแลกเปลี่ยนประสบการณ ความรู ตลอดจนวิธีการปฏิบัติซ่ึงกัน

และกัน เนนการสื่อสารสองทาง (two-ways communication) โดยเปดโอกาสใหผูดูแลเด็กสามารถ

ซักถาม หรือแลกเปลี่ยนเรียนรูได 

3. ดานมาตรการปองกันตนเอง แนะนำใหผูใหบริการสวมเสื้อกาวน ใสหนากากอนามัย กระจังกันหนา (face 

shield) และถุงมือทุกครั้งในการใหบริการ ถุงมือควรใสคลุมถึงบริเวณแขนจั๊มพของเสื้อกาวน และถอดใส

ทุกรายดวยความระมัดระวัง (ตามประกาศของกรมการแพทยและทันตแพทยสมาคม) 

 

ความพรอมของผูรับบริการ 

การเตรียมความพรอมของผูรับบริการ ใหปฏิบัติดังนี้  

1. ผูท่ีมากับเด็กเล็ก ควรเปนผูดูแลเด็กเปนหลัก โดยหลีกเลี่ยงการใหผูสูงอายุมากับเด็ก เนื่องจากมีโอกาสใน

การติดเชื้อสูง 

2. ผูท่ีมาควรมาตามวันและเวลานัดบริการ ทำตามมาตรการเวนระยะหางทางสังคม 

3. เด็กและผูดูแลไดรับประเมินความเสี่ยงโควิด-19  ตามแบบฟอรมของทันตแพทยสภา 

a) อุณหภูมิไมเกิน 37.5 องศา  

b) ไมมี ไอ จาม เจ็บคอ มีน้ำมูก หรือ หายใจหอบเหนื่อย 

c) ไมมีคนในครอบครัวติดเชื้อโควิด-19  

4. เด็กและผูดูแล ควรใสหนากากอนามัย และปฏิบัติตามคำแนะนำของเจาหนาท่ีท่ีคลินิกเด็กดี กิจกรรม 

เทคนิค และวิธีการ 

 

กิจกรรม เทคนิคและวิธีการ 

1. กิจกรรมการใหความรูดานการดูแลสุขภาพชองปาก 

การใหความรูดานการดูแลสุขภาพชองปาก เปนการสรางองคความรูใหกับผูดูแลเด็กในการดูแล

สุขภาพชองปากบุตรหลาน โดยอาจใชการพูดคุยสื่อสาร ระหวางบุคลากรกับผูดูแลเด็ก หรือใหความรูผาน

กระบวนการและชองทางอ่ืน ๆ เชน รูปภาพหรือภาพถาย สื่อออนไลน คลิปวีดิโอสอนการทำความสะอาด

ชองปาก ซ่ึงอาจใหผูดูแลดูระหวางรอรับบริการเปนรอบ ๆ เปนตน 
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กรณีท่ีตองมีการสัมภาษณหรือซักถามขอมูลตาง ๆ อาจพิจารณาใชแบบสัมภาษณ หรือ

แบบสอบถามเพ่ิมเติมได หรืออาจใชชวงเวลาใดเวลาหนึ่งกอนการเขารับบริการในการสอบถามจากผูดูแล

เด็ก 

สิ่งท่ีควรเนนย้ำ คือ การดูแลทำความสะอาดชองปากดวยวิธีการแปรงฟนซ่ึงเปนวิธีการปฏิบัติ

พ้ืนฐาน และความสามารถในการดูแลตนเอง (self-care) 

 

2. กิจกรรมการสอน/ฝกปฏิบัติการแปรงฟนในเด็ก 

กิจกรรมการสอนการแปรงฟน เปนกิจกรรมใหความรูแกผูดูแลเด็กในการทำความสะอาดชอง

ปากเด็ก เพ่ือใหทราบถึงวิธีการแปรง เทคนิคในการแปรง ตำแหนงในการวางแปรง ปริมาณยาสีฟนท่ีใช 

ตลอดจนความรูพ้ืนฐานอ่ืน ๆ โดยเปนการสาธิตผานการใชโมเดลสอนการแปรงฟนโดยบุคลากร และให

ผูดูแลเด็กไดทดลองปฏิบัติตาม เพ่ือทบทวนความรู และความเขาใจในการทำความสะอาดชองปากเด็ก 

ควรเนนการสื่อสารแบบสองทาง 

กิจกรรมการฝกปฏิบัติการแปรงฟน เปนกิจกรรมท่ีเสริมสรางความม่ันใจในการแปรงฟนใหเด็ก

โดยผูดูแลเด็ก ไดฝกการแปรงฟนเด็กจริงทุกคน (hand-on) เนนใหผูดูแลเด็กเปนผูท่ีแปรงฟนใหเด็กจน

เด็กอายุ 6 ป แลวจึงปลอยใหเด็กแปรงเอง เนื่องจากเด็กเล็กยังคงตองพ่ึงพาผูดูแลเปนหลักในการทำความ

สะอาด 

แตในขณะเดียวกันการแปรงฟนเปนหัตถการท่ีมีการแพรกระจายของละอองฝอยท่ีสูง ซ่ึงมีโอกาส

เสี่ยงในการเกิดโรคหรือติดตอไดงาย จึงควรเพ่ิมความระมัดระวังในการฝกปฏิบัติ และมีมาตรการปองกัน

การแพรกระจายของเชื้อโรค โดยการฝกปฏิบัติการแปรงฟน แนะนำใหผูดูแลเด็กลางมือดวยสบู หรือเจล

แอลกอฮอลทุกครั้งกอนและหลังรับบริการ รวมท้ังใสแมสกตลอดการฝกปฏิบัติการแปรงฟน 

ในกิจกรรมนี้อาจแบงเปน 2 แนวทาง คือ 

1)    การฝกแปรงฟนผานตุกตาจำลอง 

ใชตุกตาจำลองการแปรงฟนในชองปากเด็ก ซ่ึงทำใหผูดูแลเกิดความม่ันใจในการแปรงฟนมากข้ึน 

บุคลากรผูใหบริการสามารถอธิบายแนวทาง วิธีการ เทคนิค ตลอดจนสามารถสาธิตตำแหนงการวางแปรง 

การจัดทาทาง วิธีการแปรง ความแรงในการแปรง และอ่ืน ๆเปนตน ซ่ึงอาจเปนการแลกเปลี่ยนแนวทาง 

วิธีการ ซ่ึงกันและกัน 

2)   การฝกแปรงฟนในชองปากเด็กจรงิ 
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เนื่องจากการแพรระบาดของโควิด-19 อาจทำใหกิจกรรมนี้ดำเนินไปไดยากข้ึน เพราะมีการฟุง

กระจายของละอองฝอย น้ำลาย ประกอบกับความรวมมือของเด็กในการแปรงฟน จึงเสนอแนวทาง ดังนี้ 

2.1) พิจารณาความพรอมและความรวมมือของเด็ก 

เด็กท่ีใหความรวมมือในการแปรงฟน ใหทำการฝกปฏิบัติการแปรงฟนไดตามปกติ  

หากเด็กไมใหความรวมมือในการแปรงฟน อาจพิจารณานัดมาใหบริการฝกปฏิบัติการแปรงฟน

ภายหลังในคลินิก 

2.2) พิจารณาความพรอมของสถานท่ีใหบริการและอุปกรณ 

ควรเปนสถานท่ีท่ีสามารถแปรงฟนไดจริง ไมฟุงกระจายมาก และไมเลอะมาก อากาศถายเท

สะดวก มีอุปกรณปองกันสำหรับผูใหบริการและผูดูแลอยางเหมาะสม 

  2.3) จัดกิจกรรมแบบกลุมยอย 

อาจพิจารณาจัดกิจกรรมฝกปฏิบัติการแปรงฟนในชองปากในเด็กจริง แบบกลุมยอย หรือจัดเปน 

work shop ประมาณ 5-10 คน ตอวัน โดยนัดเปนชวงเวลา นอกเหนือจากการใหบริการในคลินิก 

   2.4) ขอพึงระวังและสังเกตตลอดกิจกรรม 

ควรประเมินและสังเกตพฤติกรรมของเด็กเปนระยะ เนื่องจากเด็กเล็กมีการเปลี่ยนแปลงของ

พฤติกรรมไดตลอดเวลา 

เนนย้ำเรื่องการปองกันการติดเชื้อ และการทำความสะอาด 

   2.5) ในกรณีท่ีผูดูแลตองการคำแนะนำเพ่ิมเติมในการแปรงฟนใหเด็ก 

ผูดูแลสามารถถายคลิปวีดิโอการแปรงฟนใหเด็ก โดยใหญาติหรือบุคคลอ่ืนเปนผูถายให ตั้งแต

ข้ันตอนแรกของการแปรงฟน เชน การบีบยาสีฟน การจัดทาทาง การจับเด็ก การแปรงฟน การทำความ

สะอาดแปรงสีฟน สงมายังกรุปไลนเพ่ือใหบุคลากรผูใหบริการใหคำแนะนำ ตลอดจนแนะแนวทางในการ

จัดการกับพฤติกรรมเด็กในขณะแปรงฟนได 

ในกรุปไลนอาจมีการแลกเปลี่ยนแนวทางของผูดูแลทานอ่ืน ๆ ในการแปรงฟนใหเด็กได 

นอกเหนือจากบุคลากรผูใหบริการ 
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แนวทางการพิจารณากิจกรรมใหความรูและฝกปฏิบัติการแปรงฟน 

การให

ความรู 

ความรวมมือ

ของเด็ก 

การสอนการ

แปรงฟนโดย

ใชโมเดล 

ผูดูแลสามารถ

แปรงฟนใน

โมเดล 

การฝก

ปฏิบัติการแปรง

ฟน 

ความมั่นใจของ

ผูดูแลหลังการ

ฝกปฏิบัต ิ

วิธีการ 

ให ใหความ

รวมมือ 

สอน แปรงได ตุกตา หรือ 

ในปากเด็ก 

มั่นใจ ทบทวนในครั้งถัดไป 

ให ใหความ

รวมมือ 

สอน แปรงได ตุกตา หรือ 

ในปากเด็ก 

ไมมั่นใจ อัดคลิปวีดโิอขอ

คำแนะนำ 

ให ใหความ

รวมมือ 

สอน แปรงไมได ตุกตา และ 

ในปากเด็ก 

มั่นใจ ติดตามผลและทบทวนใน

ครั้งถัดไป 

ให ใหความ

รวมมือ 

สอน แปรงไมได ตุกตา และ 

ในปากเด็ก 

ไมมั่นใจ -อัดคลิปวีดิโอขอ

คำแนะนำ 

-ติดตามผลและทบทวน

ในครั้งถัดไป 

ให ไมใหความ

รวมมือ 

- - - - นัดรับบริการฝกแปรงฟน

ภายหลัง 

 

3. กิจกรรมการตรวจสุขภาพชองปาก 

บุคลากรผูใหบริการทำการตรวจสุขภาพชองปากเด็ก เชน จำนวนฟน ฟนผุ และอนามัยชองปาก 

พรอมท้ังแจงใหกับผูดูแลเด็กทราบเบื้องตน 

 

4. กิจกรรมการทาฟลูออไรดวานิช 

 

บุคลากรผูใหบริการควรคำนึงถึงความเสี่ยงในการเกิดโรคฟนผุ และความถ่ีในการทาฟลูออไรดวานิช ดังนี้ 

ความเสี่ยงในการเกิดฟนผุ ความถ่ีในการทาฟลูออไรดวานิช 

ความเสี่ยงสูง ทุก 3 – 4 เดือน 

ความเสี่ยงปานกลาง ทุก 6 เดือน 
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ความเสี่ยงต่ำ ทุก 1 ป 

  

ข้ันตอนและวิธีการตรวจสุขภาพชองปากและทาฟลูออไรดวานิช 

1. หลังจากใหความรูผูดูแลเรียบรอยแลว ใหผูดูแลพาเด็กเขามาตรวจสุขภาพชองปาก โดยจัดตำแหนง

ตามเทคนิคและความเหมาะสมของเด็ก 

2. ผูใหบริการทำการตรวจสุขภาพชองปาก และแจงผลการตรวจกับผูดูแลเด็ก 

3. ทำการทาฟลูออไรดวานิช 

4. เสร็จสิ้นการใหบริการ ผูดูแลพาเด็กกลับบาน ผูใหบริการเปลี่ยนแรพบนปลอกหมอน ทำความสะอาด

พ้ืนผิวโดยใชผาเช็ดฆาเชื้อทำความสะอาด และเตรียมพ้ืนท่ีสำหรับใหบริการในรายถัดไป 

เทคนิค 

1. กรณีเด็กเล็ก อายุ ไมเกิน 1 ป ใชทาเขาชนเขาในการตรวจ โดยหันศีรษะไปทางผูใหบริการ มีผูดูแล

จับบริเวณขา กันดิ้นหรือไมใหความรวมมือ 

2. กรณีเด็กอายุ 1 ปข้ึนไป อาจนอนตรวจท่ีพ้ืน โดยมีท่ีนอนปกนิกรอง มีหมอนหนุน 

3. ตรวจโดยใชถุงมือ และมีแสงสวางเพียงพอ เลี่ยงการสองไฟฉายไปในปากเด็ก เพราะอาจทำใหเด็กเกิด

ความตระหนก กลัว และไมใหความรวมมือได 

อุปกรณท่ีใช 

1. อุปกรณสำหรับการตรวจ เชน ถุงมือ กระจกสองปาก 

2.  อุปกรณสำหรับการเตรียมพ้ืนท่ี เชน หมอน ท่ีนอนปกนิก 

3. อุปกรณในการทำความสะอาด เชน ผาเช็ดทำความสะอาดฆาเชื้อ พลาสติกแรพ ถุงขยะ 

4. อุปกรณสำหรับการปองกันตนเอง เชน เสื้อกาวน หนากากอนามัย กระจังกันหนา (face shield) อาจ

พิจารณาใช dent guard เพ่ือปองกันการกระจายของน้ำลาย เปนตน 

หมายเหตุ: อาจเตรียมจุดสำหรับใหบริการไว 2 จุดท่ีอยูหางกัน เนื่องจากหากเด็กรองระหวางการฝก

ปฏิบัติการแปรงฟน จะมีโอกาสพนและกระจายละอองฝอยไดมากกวาปกติ 6 เทา และไกลถึง

ประมาณ 9 นิ้ว จึงแนะนำใหมีจุดบริการอยางนอย 2 จุดเพ่ือสลับกันในเด็กแตละราย และท้ิง

ระยะเวลาเพ่ือการทำความสะอาดในอีกจุดหนึ่งอยางนอย 20-30 นาที สำหรับผูใหบริการควร
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คำนึงถึงเรื่องการแพรกระจายเชื้อ โดยเปลี่ยนอุปกรณตาง ๆ และทำความสะอาดใหเรียบรอย

กอนไปยังจุดใหบริการอ่ืน 

       ในการจัดบริการรวมกับคลินิกเด็กดีคุณภาพ หากสามารถใหบริการทางทันตกรรมปองกันกอน

การฉีดวัคซีนในเด็กได จะทำใหเด็กยินยอมและใหความรวมมือมากข้ึน 
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การประเมินผลกิจกรรม 

     บุคลากรผูใหบริการและผูดูแลท่ีมารับบริการ ควรมีการประเมินผลการจัดบริการสงเสริมปองกัน

สุขภาพชองปาก เพ่ือใหเกิดการปรับกระบวนการหรือกิจกรรมตาง ๆ ภายในคลินิก และสามารถ

นำไปใชปฏิบัติไดจริงใหเหมาะสมกับบริบทพ้ืนท่ีตอไป โดยประเด็นท่ีควรนำมาพิจารณา คือ 

ระบบการนัดหมาย สถานท่ี สิ่งแวดลอม กิจกรรมตาง ๆในคลินิกเด็กดีคุณภาพ และขอเสนอแนะ

ในการจัดบริการ เปนตน 

หมายเหตุ: รพ.สต.ท่ีไมมีเจาพนักงานทันตสาธารณสุขประจำ แนะนำใหบุคลากรผูรับผิดชอบงานสามารถ

ปฏิบัติตามแนวทางดังกลาวได โดยอาจพิจารณาเลือกทำในหัตถการท่ีไมกอใหเกิดความเสี่ยงและ

ไมเปนหัตถการท่ีมีความ จำเพาะตอวิชาชีพ 
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การเขารับบริการสงเสริมปองกันสุขภาพชองปากในคลินิกเด็กดีคุณภาพ (0-2 ป) 

 

 

 

 

  

ระบบการนดัหมาย 
(จาํนวน ช่วงเวลา ส่ิงท่ีตอ้งเตรียม) 

ขั้นเตรียมการ 

 

 

ความพร้อมของบุคลากร 
(องคค์วามรู้ การส่ือสาร การป้องกนัตนเอง 

วสัดุอุปกรณ์ ระบบการจดัการขอ้มูล) 

ความพร้อมของผูรั้บบริการ 
(ผูดู้แลเด็ก อุปกรณ์ป้องกนัตนเอง) 

สถานท่ีและส่ิงแวดลอ้ม 
(ห้อง ความสะอาด มาตรการเวน้ระยะห่าง 

อุปกรณ์ ส่ิงแวดลอ้ม) 

รับบริการในคลินิกเด็กดี 

มาตรการเฝ้าระวงัของโรงพยาบาล 
(วดัอุณหภูมิ คดักรองความเส่ียง ซกัประวตั)ิ 

วนันดัรับ

บริการ 

กิจกรรมให้ความรู้การดูแลสุขภาพช่องปาก 
(ซกัถาม ส่ือ คลิป) 

 
 

กิจกรรมฝึกปฏิบตัิการแปรงฟัน 

กิจกรรมตรวจสุขภาพช่องปาก 

กิจกรรมทาฟลูออไรดว์านิช 

สอนโดยใชโ้มเดล 

ประเมินและติดตามผล 

 

 

เสร็จส้ินการรับ

บริการ 

ขั้นลงมือปฏิบติั 

ขั้นประเมินผล 

ฝึกปฏิบตัิ 

ใชตุ้๊กตา ฝึกในเด็กจริง 

ฝึกไม่ได:้ นดัรับบริการ ฝึกได:้ ฝึกตามปกติ 
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2. ทันตกรรมสงเสรมิปองกันในศูนยพัฒนาเด็กเลก็ (2 ป, 3-5 ป)  

 

งานหลักดานทันตกรรมสงเสริมและปองกันท่ีทำใน ศพด.  ท่ีกำหนดโดยกรมอนามัย คือจัดสิ่งแวดลอมท่ี

เอ้ือตอการดูแลสุขภาพชองปากเด็ก โดยจัดกิจกรรมแปรงฟนดวยยาสีฟนผสมฟลูออไรด หลังอาหารกลางวันทุกวัน 

เด็กใชแปรงสีฟนท่ีมีคุณภาพตามมาตรฐานกรมอนามัย และ ผูดูแลเด็กควรตรวจความสะอาดฟนเด็กหลังแปรงฟน  

ขอแนะนำท่ีสำคัญในการทำกิจกรรมสำหรับ ศพด. มีดังนี้  

 

ระบบคัดกรองเด็กและการจัดการ 

การคัดกรองเด็กเขา ศพด. เปนไปตามขอกำหนดของ ศพด. 

การปรับจำนวนและชวงเวลากิจกรรมแปรงฟนใหเหมาะสมเพ่ือลดความแออัดของเด็ก 

1 จำกัดจำนวนเด็กท่ีเขากิจกรรมแปรงฟนในแตละครั้งตามจำนวนอางแปรงฟน เชน ครั้งละ 1-5 หรือ 

5-10 คน เปนไปตามบริบทของ ศพด. 

2 หากมีเด็กจำนวนมากตองมีครู 2 ทานชวยกัน โดยมีครูทานหนึ่งสอนและดูแลการแปรงฟนเด็ก ครู

ทานท่ีสองจัดระเบียบเด็ก โดยใหเด็กเวนระยะหาง 1-2 เมตร  

3 แนะนำใหเพ่ิมเวลาสำหรับกิจกรรมแปรงฟนใหเหมาะสมกับจำนวนเด็ก เพ่ือครูผูดูแลเด็กจัดระเบียบ

เด็กไดตามท่ีกำหนด  

 การเตรียมสถานท่ีและสิ่งแวดลอม 

1. จัดใหมีสถานท่ีเพียงพอและพอเหมาะกับจำนวนเด็กท่ีแปรงฟนในแตละรอบ คือมี กอกน้ำ อางน้ำ 

กระจกหลังอางท่ีสะอาด เรียบรอย  

2. สถานท่ีการแปรงฟนตองโลง เปดประตู หนาตางใหเกิดการระบายอากาศท่ีดี ไมสกปรกมีน้ำขังหรือ

ลื่น  

3. ทำความสะอาดสถานท่ีแปรงฟน อางน้ำ เปนประจำทุกครั้งกอนและหลังการแปรงฟนของเด็กในแต

ละรอบ 

4. สถานท่ีตองเปนไปตามเกณฑการประเมินสุขภาพชองปาก ในมาตรฐานสถานพัฒนาเด็กปฐมวัย

แหงชาติ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข 
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ความพรอมของบุคลากรใหบริการ  

1. ผูดูแลใสอุปกรณปองกัน เชน หนากากอนามัยหรือหนากากผา Face shield ผากันเปอน 

2. ลางมือใหสะอาดท้ังกอนและหลังการดูแลการแปรงฟนของเด็กในแตละรอบ 

3. ศึกษาหาความรูดานการดูแลสุขภาพชองปากและติดตามขาวสารการระบาดและการควบคุมการ

ระบาดของโรคติดตออยางสม่ำเสมอ 

4. ศึกษาและปฏิบัติตามมาตรการผอนปรน เพ่ือการเตรียมพรอมเปดสถานพัฒนาเด็กปฐมวัย ของกรม

อนามัย กระทรวงสาธารณสุข  

 

การเตรียมความพรอมของเด็ก 

1. นักเรียนตองมีอุปกรณการแปรงฟนสวนบุคคล ไดแก แปรงสีฟน ยาสีฟน แกวน้ำ ผาเช็ดหนา แยก

รายบุคคลทุกประเภท หามใชรวมกัน 

2. ครูผูดูแลเด็กสอนเด็กใหบีบยาสีฟนสวนตัวของเด็กแตละคน ลงบนแปรงตามแนวขวางของแปรง 

3. ในกรณีท่ีจำเปนตองใชยาสีฟนรวม ใหครูบีบยาสีฟนปายท่ีปากแกวน้ำท่ีลางสะอาด หรือ แกว

กระดาษ แลวใหเด็กใชแปรงสีฟนตักไป หรือบีบใสถาดเปนจุด ๆ ตามขนาดตามปริมาณท่ีกำหนด 

ตามจำนวนแลวใหครูเปนคนตักยาสีฟนท่ีบีบออกมาดวยแปรงเด็กของแตละคน เพ่ือจะไมใหแปรงสี

ฟนของเด็กแตละคนสัมผัสปากหลอดยาสีฟน 

4. ลางมือกอนแปรงฟน และหลังแปรงฟน 

5. ระหวางการแปรงฟน ไมเอามือไปสัมผัสอางน้ำท่ีแปรงฟน  

 

กิจกรรม เทคนิคและวิธีการ 

1. เด็กและผูดูแลลางมือดวยสบูใหสะอาดกอนทำกิจกรรมแปรงฟน 

2. ผูดูแลสอนเด็กใหบีบยาสีฟนเองในปริมาณตามแนวขวางของแปรงสีฟน 

3. กรณีท่ีผูดูแลตองบีบยาสีฟนใหเด็ก ตองใชยาสีฟนเฉพาะบุคคลของเด็ก   
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4. หากจำเปนตองใชยาสีฟนหลอดรวมท้ังหอง ใหผูดูแลบีบยาสีฟนลงบนถาด ในแกวน้ำ แกกระดาษท่ี

สะอาดกอน และคอยเอาแปรงสีฟนเด็กมาตักยาสีฟนออกไป เพ่ือลดโอกาสการติดเชื้อ 

5. ตรวจความสะอาดฟนเด็กหลังการแปรงฟนตามมาตรฐานท่ีกำหนด โดย กรมอนามัย กระทรวง

สาธารณสุข 

6. ทำความสะอาด แปรงสีฟนและอุปกรณตาง ๆ เก็บแยกเปนสัดสวน นำไปผึ่งแดดใหแหง โดยการเก็บ

แปรงตั้งข้ึน ในภาชนะท่ีเปด มีสัญลักษณท่ีชัดเจนบนอุปกรณสวนตัวทุกชนิด 

7. เก็บหลังทำความสะอาดและแหงสนิท ในท่ีท่ีมิดชิด 

 

การประเมินผล 

1. เด็ก ๆ ไดรับการแปรงฟนอยางถูกวิธี ดวยยาสีฟนฟลูออไรด อยางท่ังถึงและไมใชปริมาณน้ำมาเกินไป 

2. สังเกตข้ันตอนการแปรงฟน การหยิบจับอุปกรณ การบีบยาสีฟน การแปรงฟน ทำไดโดยไมเกิดการ

ปนเปอน และมีระเบียบ 

3. ในกรณีท่ีพบเหตุการณสองขอขางตน คุณครูทบทวนและปรับปรุงกิจกรรมตามความเหมาะสม 

 

3. ทันตกรรรมปองกันในเด็กวัยวัยประถมศึกษา-งานเคลอืบหลุมรองฟน  

 

ระบบคัดกรองเด็กและการนัดหมาย   

1 คัดกรองเด็กท่ีมีความจำตองไดรับการเคลือบรองฟนลวงหนา 

2 ใหแบบฟอรมยินยอมการรับบริการใหผูปกครองตอบรับในใบยินยอมเขารับบริการ พรอมคำแนะนำ

การดูแลสุขภาพชองปากเด็ก ใหเด็กแปรงฟนใหสะอาดกอนมารับบริการ  

3 ใหเด็กไดรับประเมินความเสี่ยงโควิด-19 ในวันท่ีใหบริการตามแบบฟอรมของทันตแพทยสภา 

a. อุณหภูมิไมเกิน 37.5 องศา  

b. ไมมี ไอ จาม เจ็บคอ มีน้ำมูก หรือ หายใจหอบเหนื่อย หายใจเร็ว 

c. สูญเสียการไดกลิ่น การรับรส  
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d. ปวดศีรษะปวดกลามเนื้อ 

e. ไมมีคนในครอบครัวติดเชื้อโควิด-19  

4 นัดหมายลวงหนา ใหจำนวนเด็กพอเหมาะกับระยะเวลาการบริการ  เพ่ือปองกันไมใหเด็กมารอ และ

แออัดอยูระหวางรอการเคลือบรองฟนมากเกินไป 

การเตรียมสถานท่ีและสิ่งแวดลอม (บริบทของหนวยทันตกรรมเคลื่อนท่ีในโรงเรียนหรือใน รพสต.) 

1 จัดใหมีจุดบริการลางมือดวยสบู หรือแอลกอฮอลเจล หรือน้ำยาฆาเชื้อโรค ในการทำความสะอาดมือ

ใหนักเรียนและผูปกครอง 

2 บริเวณท่ีพักรอของนักเรียนและผูปกครอง มีการเวนระยะหาง (Physical distancing) 1-2 เมตร 

3 หองใหบริการรักษามีการระบายอากาศไดดี เทา ๆ กับอากาศภายนอก ปดเครื่องปรับอากาศ และให

มีพัดลมเปาลมในทิศทางจากหลังผูใหบริการผานท่ีท่ีเทาผูปวยแลวระบายออกนอกหอง 

4 ในกรณีใชเครื่องปรับอากาศใหจัดการคุณภาพอากาศโดยปฏิบัติตามประกาศกรมการแพทยเรื่องแนว

ปฏิบัติในการรักษาทางทันตกรรมในสถานการณการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

 

ความพรอมของบุคลากรใหบริการ  

1 สวมอุปกรณชุดปองกัน (PPE) ประกอบไปดวย  เสื้อกาวนผาแขนยาว,หมวกคลุมศีรษะ, หนากาก

อนามัย,   face shield, ถุงมือ 

2 ศึกษาแนวทางการและข้ันตอนการใสและถอดอุปกรณชุดปองพรอมท้ังปฏิบัติตามแนวทางและ

ข้ันตอนอยางเครงครัดพรอมท้ังมีมาตรการการลางมือใหสะอาดอยางถูกวิธีดวยน้ำยาฆาเชื้อกอนและ

หลังการใหบริการนักเรียนทุกราย 

3 ศึกษาแนวทางและปฏิบัติตามแนวทางการลดความฟุงกระจายในข้ันตอนการใหบริการเคลือบหลุม

รองฟนในทุกข้ันตอนบริการ 
ความพรอมของผูรับบริการ 

1. ใหเด็กแปรงฟนใหสะอาด หรืออาจใหมีการอมกลั่วคอดวย Povidone Iodine  กรณีท่ีเด็กควบคุม

การกลืนไดดี 
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2. ใหนักเรียนและผูปกครอง/ผูติดตาม สวมใสหนากากอนามัยตลอดเวลาขณะท่ีรอรับการบริการ 

3. ลดการสัมผัสสิ่งของตาง ๆ โดยการเปดประตูใหเด็ก 
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กิจกรรม เทคนิคและวิธีการ 

ทางเลือกการเคลือบหลุมรองฟน  

ระหวางการเคลือบรองฟน   

a) ทำความสะอาดพ้ืนโดยรอบเกาอ้ีทำฟน และใชแผนพลาสติกปดผิวในตำแหนงจุดสัมผสัท่ีทำความสะอาดดวย

น้ำยาไดยาก ตามหลักวิชการ เนน standard precautions  

b) ใชเครืองดูดน้ำลายความแรงสูง (high power suction) ระหวางการใหบริการ 

c) ทำความสะอาดฟนดวยการแปรงฟนโดยไมใชยาสีฟน แปรงบรเิวณผิวฟนดานบดเคี้ยวใหสะอาด หรือในกรณีท่ี

พบวามีคราบจลุินทรียสะสมหนาแนนไมสามารถแปรงฟนใหออกไดผูใหบริการพิจารณาขัดผิวฟนดวยผงขัดท่ีไม

มีฟลูออไรด โดยใชหัวขัดยาง (rubber cup) หรือหัวแปรง (rubber brush) ดวยความเร็วต่ำตามหลมุและรอง

ฟนเพ่ือขจัดคราบสกปรกท่ีตดิผิวฟนและแผนคราบจลุินทรียออก  

d) ลางผงขัดใหสะอาดดวยการควบคมุใหน้ำออกมาในปริมาณพอเหมาะท่ีเครื่องดูดน้ำลายสามารถดดูทันและไม

ลนไปท่ีคอเด็ก เพ่ือปองกันการสำลัก 

e) เปาลมท่ีฟนใหแหงโดยการเปาลมเบา  ๆ  และไมควรเปาลมเขาไปตำแหนงจุดท่ีลึกท่ีสดุกลางลำคอ เพราะจะ

ทำใหเกิดการฟุงการจายของน้ำลาย 

f) ใชสารเคลือบรองฟนในปริมาณพอเหมาะ เพ่ีอปองกันสารเคลือบรองฟนสูงและรบกวนการ สบฟน 

g) หากพบวามีจุดสบสูง การแกไขใหกรอแตงดวยดวยหัวกรอความเร็วต่ำ โดยมีเครื่องดูดน้ำลายความแรงสูงดูด

ละอองท่ีอาจฟุงกระจายข้ึนมา  

h) ข้ันตอนโดยรวมของการเคลือบหลมุรองฟนเปนไปตามหลักวิชาดานการเคลือบรองฟน 

การประเมินผล 

1. ทบทวนคุณภาพของข้ันตอนตาง ๆ ทุกสิ้นวันและปรับปรุงใหเหมาะสมกับบริบทการทำงานในแตละพ้ืนท่ี 

2. ติดตามสถานการณ อุบัติการณการเกิดโรคระบาดในพ้ืนท่ีอยางสม่ำเสมอ 

ทางเลือกการเคลอืบหลุมรองฟน

ทําในหนวยบริการ

(รพ., รพสต.)

มีเครื่องดูดนํ้าลายแรงสูง แนะนํา
ใหใช Resin sealant

ทํานอกหนวยบริการ

(โรงเรียน)

ไมมีเครื่องดูดนํ้าลายแรงสงู 
แนะนําใหใช GI sealant

มีเครื่องดูดนํ้าลายแรงสูง แนะนํา
ใหใช Resin sealant

กรณีใชเครื่องปรับอากาศใหทําตามประกาศกรมการแพทย/ 

กรณีไมใชเครื่องปรับอากาศ ใชพัดลมเปาลมจากหลงัผูใหบริการ
ไปทางเทาผูปวย

PPE, 

standard precausion 
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4. ทันตกรรมสงเสรมิปองกันและการดูแลผูสูงอายุและผูปวยติดเตียง 

 

หลักการและขอปฏิบัติท่ัวไป  

1. เนนความปลอดภัยของท้ังผูปวยและทีมสหวิชาชีพในการเยี่ยมบานผูปวยติดบานติดเตียง ในพ้ืนท่ีหลัง

การระบาดของโควิด-19 และ เพ่ิมประสิทธิภาพในการควบคุมปองกันการติดเชื้อและการระบาดของโรค

ติดเชื้อตางๆในชุมชน 

2. รักษาสมดุลระหวาง “การปองกันผูปวยไมใหติดเช้ือโควิด-19” กับ “การปองกันไมใหผูปวย

เปราะบางกลุมนี้ถูกทอดท้ิง”   

บุคลาการสาธารณสุขควรสรางชองทางการติดตอสื่อสารท้ังเชิงรุกและเชิงรับผาน telecare ไมวาจะเปน

ทาง โทรศัพท โทร VDO call ผาน LINE/Facebook หรือ การสงขอความผาน SMS หรือ mobile 

application เชน LINE ฯลฯ รวมท้ังการสรางระบบคัดกรองท่ีมีเกณฑการจัดลำดับความสำคัญ  ความ

เรงดวนฉุกเฉินท่ีเฉพาะเจาะจงกับลักษณะของผูปวยท่ีมีความตองการพิเศษประเภทตางๆ 

 

ระบบคัดกรองประเมินผูปวยติดบานติดเตียงและการนัดหมาย 

1. ทีมเยี่ยมบานสหวิชาชีพควรมีขอมูลเก่ียวกับผูปวยและครอบครัวใหพรอมกอนไปพบผูปวยท่ีบาน 

โดยเฉพาะ ขอมูลโรคประจำตัว ประวัติการดูแลรักษา ศักยภาพของผูดูแล/ครอบครัว โดยอาจใช 

telecare ในการซักประวัติ อาการ และขอมูลอ่ืนๆไวกอนทำการนัดหมายเพ่ือเยี่ยมบาน แมผูสูงอายุจะมี

ภาวะของโรคโควิด-19 รุนแรงเม่ือติดเชื้อและมีอัตราการเสียชีวิตสูงกวาวัยอ่ืน ๆ ศูนยควบคุมและปองกัน

โรคของประเทศสหรัฐอเมริกา (CDC) ระบุวาปจจัยเสี่ยงท่ีตองคำนึงถึงไมใชตัวเลขอายุแบบตรงไปตรงมา 

หากแตผูปวยทุกวัยท่ีมีโรคทางระบบลวนมีความเสี่ยง โดยเฉพาะผูปวยโรคหลอดลมอุดก้ันเรื้อรัง โรค

พังผืดท่ีปอด โรคตับ โรคไตเรื้อรัง ความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรคทางระบบประสาท เชน โรคสมอง

เสื่อม  โรคหลอดเลือดสมอง โรคโลหิตจางธาลัสซีเมีย ภูมิคุมกันบกพรองจากการปลูกถายอวัยวะ การ

ปลูกเซลลตนกำเนิด การใชยา corticosteroids โรคมะเร็ง โรคหอบหืดชนิดปานกลางถึงรุนแรง โรคหวัใจ

ระดับรุนแรง โรคอวน (BMI > 30) เปนตน โดยความเสี่ยงจะเพ่ิมสูงข้ึนทุกชวงอายุท่ีมากข้ึน เชน คนท่ี

อาย ุ50 ก็จะมีความเสี่ยงมากวาคนท่ีอายุ 40 ความเสี่ยงนี้จะสูงท่ีสุดในผูสูงอายุท่ีมีอายุมากกวา 85 ป 
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นอกจากอายุและความรุนแรงของโรคทางระบบแลว ผูปวยอาจไดรับการประเมินความเสี่ยงเพ่ิมเติม

รวมกับ ระดับความเประบาง (frailty) และ ศักยภาพในการดูแลสรางเสริมสุขภาพของผูปวยและ

ครอบครัว (health-promoting assets)  

      ในสถานการณท่ีไมมีโรคโควิด-19 แพรระบาดในพ้ืนท่ี บุคลากรสาธารณสุขควรอิงหลักการเดียวกันนี้

ในการปองกันการแพรโรคติดเชื้ออ่ืนๆ ไมวาจะเปนโรคไขหวัดใหญ หรือ โรคอุจจาระรวงจากไวรัส สูกลุม

ประชากรเปราะบางกลุมนี้เชนกัน หากผลการประเมินชี้วาผูปวยมีความเสี่ยงท่ีจะมีภาวะของโรครุนแรง

หรือเสียชีวิตเม่ือติดเชื้อ บุคคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขและสมาชิกทีมผูเยี่ยมบานทุกคนตอง

เปนผูท่ีไมมีอาการเจ็บปวย หากมีอาการเจ็บปวยดวยโรคติดเช้ือท่ีแพรระบาดได ตองไมไปรวมเย่ียม

บานผูปวยอยางเด็ดขาด แนะนำใหแจงกับทีมสหวิชาชีพทราบเพ่ือหาผูทำหนาท่ีแทนหรือใช telecare 

ประกอบกับการเยี่ยมบานโดยบุคลากรสหวิชาชีพอ่ืนๆ นอกจากนี้ ทุกครั้งท่ีทำการเย่ียมบาน บุคคลากร

ควรปฏิบัติตามหลักการควบคุมปองกันการติดเช้ืออยางเครงครัด เสมือนกับวาตนเองเปนผูท่ีมีเช้ือแต

ไมแสดงอาการ  

      ในทางกลับกัน ผูปวยกลุมนี้อาจมีโรคติดเชื้ออ่ืนๆ หรือ เชื้อกอโรคดื้อยา ท่ีสามารถแพรกระจายจาก 

เสมหะ น้ำลาย หรือ จากการสัมผัสผิวหนัง เสื้อผา เครื่องนอน ของใชในบานของผูปวย บุคลากร

สาธารณสุขตองใหความระมัดระวังเปนอยางสูงในเรื่องการควบคุมปองกันการติดเช้ือท้ังขณะสัมผัส

ใกลชิดผูปวยและการจัดการขยะเพ่ือปองกันตนเองและไมเปนผูแพรกระจายเช้ือไปสูชุมชน 

 

2. ในผูปวยท่ีมีอาการเขาเกณฑความจำเปนเรงดวน บุคลากรทางทันตสาธารณสุขและสหวิชาชีพควรจัด

ใหมีการให  คำปรึกษาผานระบบ Telecare โดยเร็วท่ีสุด เพ่ือลดความกังวลของผูปวยและญาติ พรอม

ทำการประเมินผูปวยและวางแผนการดูแลรักษาตอไปไดทันทวงที  ท้ังนี้ท้ังนั้นการประเมินความจำเปน

เรงดวนในกลุมประชากรกลุมนี้อาจมีเกณฑเพ่ิมเติมนอกเหนือไปจากเกณฑของกรมการแพทยและทันต

แพทยสภา (เกณฑประเมินในกลุมประชากรท่ัวไปไดแก อาการเจ็บปวดอยางรุนแรงท่ีไมสามารถควบคุม

ไดดวยยา ภาวะเลือดออกท่ีควบคุมไมได การอักเสบติดเชื้อท่ีกอใหเกิดการบวมของเนื้อเยื่อออนชองปากท่ี

กอใหเกิดอันตรายถึงชีวิต หรือ การไดรับอุบัติเหตุกระแทก บริเวณใบหนาท่ีมีความเสี่ยงตอการขัดขวาง

การหายใจ) ประชากรกลุมนี้มีความตองการพิเศษเรงดวนหลายประการท่ีไมตรงกับเกณฑประเมินท่ีมีอยู 

เชน  



21 
 

 
 

a) ความตองการบำบัดรักษาในชวงเวลา golden period ของการดูแลสุขภาพชองปากและบำบัด

การกลืนของผูปวยหลัง Stroke เพ่ือปองกันปอดอักเสบติดเชื้อจากการสูดสำลักและปองกันการ

สูญเสียศักยภาพในการฝกกลืน  

b) ความตองการดูแลสุขภาพชองปากและการบำบัดการกลืนเพ่ือปองกันปอดอักเสบติดเชื้อจากการ

สูดสำลัก ในผูปวยท่ีมี progressive neurological conditions เชน Multiple Sclerosis (MS) 

Progressive Supranuclear Palsy (PSP), Motor Neuron Disease (MND) ฯลฯ 

c) ภาวะทุโภชนาการหรือขาดน้ำอันเนื่องมาจากปญหาภายในชองปาก/ภาวะกลืนลำบากจากความ

ผิดปกติบริเวณชองปาก/คอหอยสวนบน (oropharyngeal dysphagia) ของผูปวย Long-term 

care Stroke, Head injury, Dementia, Parkinson’s หรอื ผูปวยท่ีอยูระหวางหรือหลังการ

รักษามะเร็งแลวมีอาการแทรกซอนในชองปาก ฯลฯ 

d) บุคลากรควรมีการตรวจคัดกรองเชิงรุกเปนระยะๆ เนื่องจากผูปวยกลุมนี้โดยเฉพาะผูสูงอายุจะมี

อาการแสดง 

i. ท่ีไมเฉพาะเจาะจง (Atypical presentation) เม่ือมีการติดเชื้อ จะไมมีไขสูงหรือบวม 

แตมักมีอาการซึม ไมทานขาว หรือมี 

ii. อาการสับสน นอกจากนี้ผูสูงอายุมักทนและไมคอยบนวาเจ็บหรือปวด ทำใหการประเมิน

ดวย pain score ไมคอยแมนยำ  

e) ผูปวยภาวะสมองเสื่อมไมสามารถสื่อสารบอกความเจ็บปวดดวยคำพูด ทันตบุคลากรตองประเมิน

ความเจ็บปวดและผลกระทบตอสุขภาพโดยรวมและคุณภาพชีวิตดวยวิธีอ่ืน ๆ ประกอบดวย  

 

3. การประเมินวาผูปวยควรไดรับการดูแลรักษาท่ีบานหรือสถานพยาบาลนั้นประกอบไปดวยปจจัยตางๆ

ดังตอไปนี้  

a) ผูปวยออกจากบานไดอยางปลอดภัยหรือไม โดยมีแนวคำถามประเมินดังตอไปนี้ ผูปวยออกจาก

บานครั้งสุดทายเม่ือไหร ไดออกจากบานไปทำกิจกรรมอ่ืนๆบางหรือไม เชน ไปท่ีศูนย day care 

เปนตน เดินทางไปอยางไร ผูปวยมีนัดกับแพทยท่ีโรงพยาบาลหรือไม ถามีนัดกับแพทยจะไปรพ.

อยางไร มีผูดูแลรวมเดินทางไปดวยไดหรือไม ประเมินความสามารถในการเคลื่อนยายของผูปวย
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วาพอเดินไดถามีคนชวยพยุง หรือ เดินไดเองถามี walker/ไมเทา หรือ ตองนั่งรถเข็น หรือ ตอง

นอนเตียง สามารถนั่งโดยไมมี support ไดหรือไม นานเทาไหร ตองการ oxygen support และ 

ใหอาหารทางหนาทอง (PEG tube feeding) หรือมีสายสวนปสสาวะ หรือไม  

b) มีความเสี่ยงท่ีอาจจะเกิดอันตรายข้ึนจากหัตถการหากทำการดูแลรักษาท่ีบานมากนอยเพียงใด 

โดยประเมินจากท้ัง ลักษณะความยากของหัตถการ ปญหาภายในชองปาก ความรุนแรงของโรค

ทางระบบ พฤติกรรมการใหความรวมมือของผูปวย และ ความพรอมของสถานท่ีและอุปกรณ

เครื่องมือ (เชน เครื่องดูดเสมหะและน้ำลายประเภทพกพา เครื่องวัดออกซิเจน ยาฉุกเฉิน 

ออกซิเจน) 

การเตรียมสถานท่ีและสิ่งแวดลอม 

1. เปนไปตามบริบทของพ้ืนท่ี 

2. ปฏิบัติตามขอแนะนำพ้ืนฐานการเยี่ยมบานของราชวิทยาลัยเวชศาสตรครอบครับแหงประเทศไทย 

 

ความพรอมของบุคลากรใหบริการ 

1. ทีมบุคลากรทางการแพทยเปนกลุมท่ีมีโอกาสในการสัมผัสเชื้อสูง การเยี่ยมบานจะตองมีวัตถุประสงค

ชัดเจน และวางแผนการเยี่ยมบานท่ีใชเวลาสั้นกระชับ 

2. เตรียมอุปกรณสำหรับการปองกัน ดังนี้ หนากาก N95 และ/หรือ หนากากอนามัย (surgical mask) 

แลวแตโรคประจำตัวของผูปวย ถุงมือ กระจังกันหนา (face shield) กาวนผาหรือกาวนกันน้ำชนิดคลุม

แขนยาว หรือ plastic apron ใชแลวท้ิง 

3. เตรียมอุปกรณและยาสำหรับการตรวจเบื้องตน ดังนี้ เครื่องวัดอุณหภูมิ เครื่องวัดความดันโลหิต 

oximeter ไฟฉาย ชุดตรวจ อุปกรณทำความสะอาดชองปาก open-wide mouth-rest หรือเทียบเทา 

และยากลุมบรรเทาอาการ / ยาท่ีใชในภาวะฉุกเฉิน เครื่องดูดเสมหะและน้ำลายประเภทพกพาหากผูปวย

ไมมีท่ีบาน ชุด X-RAY แบบพกกา พรอม lead apron  

4. อุปกรณสำหรับการทำความสะอาดฆาเชื้อและถุงขยะสำหรับเก็บและแยกขยะติดเชื้อและไมติดเชื้อ 
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คำแนะนำการดูแลสุขภาพชองปากสำหรับผูสูงอายุติดบานหรือติดเตียง 

 

1. แปรงฟนธรรมชาติ ทำความสะอาดซอกฟน แปรงฟนเทียม แปรงลิ้น ทำความสะอาดชองปาก และ เพ่ิม

ความชุมชื้นภายในชองปากและริมฝปากเปนประจำสม่ำเสมอ 

2. เลือกผลิตภัณฑในการดูแลชองปากตามความเสี่ยงในการเกิดโรคตาง ๆ หากใชยาสีฟน เลือกยาสีฟน

ฟลูออไรดท่ีไมมีฟองหรือฟองนอยและไมระคายเคือง หากใชสารหลอลื่นหรือเพ่ิมความชุมชื้น เลือก

ประเภทท่ีมีตัวทำละลายเปนน้ำแทนไขมัย/ปโตรเลียม หากใชน้ำยาบวนปากฆาเชื้อ เลือก Chlorhexidine 

0.12% หรือ Povidone Iodine 0.35-1%  

3. ทันตบุคลากรวมกับ care manager ทำแผนการดูแลทำความสะอาดชองปากสวนบุคคลใหผูปวยทุกราย 

ใหผูดูแลและญาติของผูปวยมีสวนรวม โดยคำนึงถึง caregiver’s burden ในการออกแบบแผนการดูแลฯ

สวนบุคคลเสมอ 

4. สงเสริมใหผูปวยไดรับสารอาหารท่ีเพียงพอ โดยเฉพาะโปรตีน หากผูปวยยังทานอาหารทางปากได 

สงเสริมใหเค้ียวและกลืน ปรับความหยาบละเอียด ความขนหนืดใหผูปวยไดทานอาหารทางปากไดอยาง

ปลอดภัย และทานอาหารท่ีหลากหลาย 

5. สงเสริมใหผูปวยพูดคุยและออกกำลังกายบริหารกลามเนื้อชองปากและใบหนา หากไมสามารถทำได ให

ผูดูแลเปนผูนวดหรือใชมาตรการกระตุนกลามเนื้อและการรับรูสัมผัส/อุณหภูมิ 

 

กิจกรรม เทคนิคและวิธีการ 

ตัวอยางการใหคำปรึกษาทางทันตกรรมทางไกล (Tele-dentistry)  

1. เม่ือเกิดปญหาเก่ียวกับสุขภาพชองปาก ใหผูสูงอายุหรือผูดูแล ติดตอ อสม ท่ีเปน caregiver (CG) ในพ้ืนท่ี

รับผิดชอบ แจงขาวกับเจาพนักงานทันตสาธารณสุข 

2. ญาติหรือ CG ถายรูปในชองปาก สงเขาแอพพลิเคชั่นไลนกลุมสหวิชาชีพของรพ.สต. 

เพ่ือปรึกษาหาแนวทางการรักษา/แกไขปญหา 

3. ญาติและผูปวยอายุติดบานหรือติดเตียง ติดตอสนทนากับสหวิชาชีพของรพ.สต.ผานทางแอพพลิเคชั่น 

Line ซ่ึงสามารถเห็นใบหนากันท้ังสองฝาย 
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4. สหวิชาชีพรวมกันพิจารณาวาจำเปนตองสงตัวเขารับการรักษาท่ีสถานพยาบาลหรือไม 

5. บันทึกขอมูล ประวัติสวนตัวของผูสูงอายุ อาการเจ็บปวยท่ีเกิดข้ึน แนวทางการรักษาเปนลายลักษณอักษร  

การประเมินผล 

1. ทบทวนข้ันตอนตาง ๆ ทุกครั้งท่ีเยี่ยมบานและปรับปรุงใหเหมาะสมกับบริบทการทำงานในแตละพ้ืนท่ี 

2. ติดตามสถานการณ อุบัติการณการเกิดโรคระบาดในพ้ืนท่ีอยางสม่ำเสมอ 
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