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บทคัดย่อ 

 

  การวจิยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อ (1) พฒันาและตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษา และ (2) ประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก

ของนกัเรียนประถมศึกษา 

 กลุ่มตวัอย่างในการวิจยั คือ นักเรียนชั้นประถมศึกษาตอนปลาย จงัหวดัสุพรรณบุรี  

ปีการศึกษา 2561 จํานวน 500 คน คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างด้วยวิธีการสุ่มแบบหลายขั้ นตอน  

เก็บ รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก การวิ เคราะห์ข้อมูล 

ใช้การวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนั ทฤษฎีการตอบขอ้สอบแบบ 2 พารามิเตอร์ โมเดล GRM 

และการวนิิจฉยัทางพุทธิปัญญา 

 ผลการวิจยัปรากฏว่า (1) แบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากมี 6 องค์ประกอบ 

ได้แก่ การเข้าถึงข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก, ความเข้าใจข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก,  

การประเมินค่าขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก, การใชข้อ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก, การส่ือสาร

กบัวิชาชีพทนัตกรรม และการสนบัสนุนจากสังคม โมเดลการวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก

สอดคล้องกบัขอ้มูลเชิงประจกัษ์ (X2/df = 2.06, RMSEA = 0.046, SRMR = 0.048) และแบบวดั   

มีความตรงตามเกณฑ์ (2) การประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของนักเรียนประถมศึกษา 

พบว่า นักเรียนมีรูปแบบความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากครบทั้ ง 6 ประกอบ ร้อยละ14.84 

เม่ือพิจารณารายองคป์ระกอบของความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก พบวา่ องค์ประกอบท่ีนกัเรียน    

มีความรอบรู้มากท่ีสุดคือ การส่ือสารกบัวชิาชีพทนัตกรรม รองลงมาคือ การสนับสนุนจากสังคม 

ส่วนองคป์ระกอบท่ีนกัเรียนมีความบกพร่องมากท่ีสุดคือ ความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 

รองลงมาคือ การเขา้ถึงขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 

 

 

 

คําสําคัญ การประเมิน  ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก  ประถมศึกษา 



 จ 

Thesis title: Assessment of Oral Health Literacy of Primary School Students  
Researcher:  Mr.Anuphong  Sodsee; ID: 2582500241; 
Degree: Degree of Master of Education (Educational Evaluation);  
Thesis advisors: (1) Dr. Nalinee  Na Nakorn,  Associate Professor;  
(2) Dr. Sungworn  Ngudgratoke, Associate Professor; Academic year: 2018 

 
 

Abstract 
  
 The purposes of this research were (1) to develop and verify quality of a test on 
oral health literacy of primary school students; and (2) to evaluate oral health literacy of 
primary school students.  
 The research sample consisted of 500 upper primary students in Suphan Buri 
province during the 2018 academic year, obtained by multi-stage sampling. Research data 
were collected by administering the test on oral health literacy with students in the sample 
group.  Research data were analyzed using confirmatory factor analysis, GRM model of 
two-parameter item response theory, and cognitive diagnostic model.  
 Research findings were as follows: (1) The developed test on oral health 
literacy was composed of six components, namely, accessibility of information on oral 
health, understanding of information on oral health, evaluation of information on oral 
health, utilization of information on oral health, communications with dentistry 
profession, and supports from society. The model of test on oral health literacy 
corresponded to the empirical data, (X2/df = 2.06, RMSEA = 0.046, and SRMR = 0.048), 
and the test had criterion-related validity. (2) Evaluation results of primary school 
students’ oral health literacy indicated that 14.84% of students had oral health literacy in 
all of the six components.  When specific components of oral health literacy were 
considered, it was found that the component that the students had the highest literacy 
score was that of the communications with dentistry profession, followed by that of the 
supports from society; while the component that the students had the lowest literacy score 
was that of the understanding of information on oral health, followed by that of the 
accessibility of information on oral health. 
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บทที ่ 1 

บทนํา 

 

 

1. ความเป็นมาและความสําคญัของปัญหา 

 

 สุขภาพช่องปากเป็นส่วนสําคัญของสุขภาพโดยทั่วไปทั้ งทางร่างกายและจิตใจ 

การมีสุขภาพช่องปากท่ีดี อยู่ในส่ิงแวดล้อมท่ีเหมาะสมย่อมส่งผลต่อสุขภาพและคุณภาพชีวิตของ

ประชาชนทุกกลุ่มวยั (FDI World Dental Federation, 2016) สํานักทันตสาธารณสุข กรมอนามัย 

กระทรวงสาธารณสุขเล็งเห็นถึงความสําคญัของสุขภาพช่องปากกับคุณภาพชีวิต จึงได้ดาํเนินการ

สํารวจคุณภาพชีวิตในมิติสุขภาพช่องปากในการสํารวจสุขภาพช่องปากแห่งชาติคร้ังท่ี 8 พ.ศ. 2560 

โดยสํารวจกลุ่มเด็กอายุ 12 ปี ซ่ึงเป็นกลุ่มเป้าหมายหลกัของงานทนัตสาธารณสุข และเป็นกลุ่มท่ีควร

ให้ความสําคญั เน่ืองจากมกัพบปัญหาสุขภาพช่องปากเกิดข้ึนกบัวยัน้ี เช่น ปวดฟัน หรือความรู้สึกอบั

อายต่อฟันตนเอง ไม่เพียงแต่จะส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตในปัจจุบนั เช่น นอนไม่หลบั ขาดเรียน

หรือขาดความมัน่ใจ แต่อาจจะนาํไปสู่ผลเสียทางด้านการศึกษาและพฒันาการดา้นต่างๆ ในอนาคต 

(สํานักทนัตสาธารณสุข, 2561) และผลการสํารวจสุขภาพช่องปากพบว่า มีความชุกของโรคฟันผ ุ

ในเด็กอายุ 12 ปี ร้อยละ 52.0 โดยมีค่าเฉล่ียฟันผุ ถอน อุด 1.4 ซ่ี/คน ซ่ึงใกลเ้คียงกบัผลจากการสํารวจ

คร้ังท่ี 7 พ.ศ. 2555 ท่ีมีความชุกของโรคฟันผุ ร้อยละ 52.3 ค่าเฉล่ียฟันผุ ถอน อุด 1.3 ซ่ี/คน สภาวะการ

เกิดโรคฟันผุค่อนขา้งคงท่ี และพบว่าในการสํารวจคร้ังน้ี เด็กอายุ 12 ปี มีสภาวะเหงือกอกัเสบสูงกว่า

การสํารวจในคร้ังท่ี 7 พ.ศ. 2555 จากร้อยละ 50.3 เป็นร้อยละ 66.3 ด้านพฤติกรรมสุขภาพช่องปาก 

ปัจจยัท่ีมีผลโดยตรงต่อสภาวะเหงือกอกัเสบคือพฤติกรรมการแปรงฟัน พบวา่ร้อยละของการแปรงฟัน

หลังอาหารกลางวนัของเด็กอายุ 12 ปี ลดลงจากร้อยละ 53.9 เป็นร้อยละ 44.7 และมีพฤติกรรมการ

บริโภคท่ีเส่ียงต่อการเกิดโรคฟันผุเพิ่มข้ึน คือด่ืมนํ้ าอดัลมทุกวนัเพิ่มข้ึนจากร้อยละ 9.6 เป็นร้อยละ 

13.4 จากสถานการณ์ดังกล่าว เด็กนักเรียนยงัมีปัญหาด้านสุขภาพช่องปากค่อนขา้งมาก ทั้งปัญหา 

โรคฟันผุ สภาวะปริทันต์อกัเสบ พฤติกรรมการบริโภคอาหารท่ีมีผลเสียต่อสุขภาพช่องปาก และ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปากท่ีไม่ดีพอ โดยสาเหตุของปัญหาสุขภาพช่องปากมีปัจจยัหลายดา้น 

และมีการศึกษาพบว่า ความรอบรู้ ด้านสุขภาพช่องปากมีความสัมพนัธ์กบัสภาวะสุขภาพช่องปาก 

(อนุพงษ์ สอดสี, ภาสกร ศรีไทย และ ธีราภรณ์ พนาวลัย์, 2560; Itsaranuwat Yongpisanphop, 2017; 

Ueno, Takeuchi, Oshiro & Kawaguchi, 2013) ความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากเป็น “ระดับท่ีบุคคลมี
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ความสามารถท่ีจะไดรั้บการคิดวิเคราะห์และเขา้ใจขอ้มูลสุขภาพขั้นพื้นฐานในช่องปากและบริการท่ี

จาํเป็นในการตดัสินใจสุขภาพท่ีเหมาะสม” (Horowitz and Kleinman, 2008) ต่อมามีการศึกษาความ

รอบรู้ดา้นสุขภาพ ช่องปากอย่างแพร่หลายมากข้ึน และเสนอว่าความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากคือ

ทักษะใหม่ ท่ี ต้องพัฒนาซ่ึงจะช่วยในกระบวนการรับข้อมูลข่ าวสาร การประเมิ นแนวคิด  

การประยุกต์ใช้การป้องกนัโรคในช่องปาก และการวางแผน การรักษาอย่างเหมาะสม (Horowitz & 

Kleinman, 2008) ในช่วง  ปี ค.ศ. 2010-2015 American Dental Association (2010) มีการกาํหนดแผน

กลยุทธ์ในการ สร้างเสริมความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากข้ึน และเสนอกรอบแนวคิดท่ีระบุวา่ ความ

รอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากมีความสัมพนัธ์กบัผลลพัธ์สุขภาพช่องปาก จึงเป็นจุดเร่ิมตน้ของการศึกษา 

และการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก ส่วนในประเทศไทยมีการกําหนดแผนเก่ียวกับ 

การพฒันา ความรอบรู้ด้านสุขภาพไวใ้นแผนยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี (ด้านสาธารณสุข) กระทรวง

สาธารณสุข (2559) และแผนพัฒนาสุขภาพแห่งชาติ ฉบับท่ี 12 (พ.ศ. 2560 -2564) ซ่ึงสํานักทันต

สาธารณสุข กรมอนามยัไดน้าํแผนดงักล่าวมากาํหนดเป็นแนวทางการดาํเนินงานทนัตสาธารณสุข 

ประจาํปี 2561 โดยมีกิจกรรมท่ีเก่ียวข้องกบัความรอบรู้ด้านสุขภาพคือ ผลิตชุดความรอบรู้และ 

การส่ือสารสังคมเพื่อการส่งเสริมสุขภาพเด็กวยัเรียนและโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ ภายใต้

โครงการพฒันาเครือข่ายโรงเรียนเด็กไทยฟันดี สุขภาพดี และประชุมวชิาการเพื่อแลกเปล่ียนเรียนรู้ 

ปี 2561 จะเห็นได้ว่าประเทศไทยเร่ิมมีการให้ความสําคญัและนาํแนวคิดความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

มาใชม้ากข้ึน 

 อย่างไรก็ตามจากการศึกษาเอกสารและงานวิจัยเก่ียวกับความรอบรู้ด้านสุขภาพ      

ช่องปากในต่างประเทศ พบว่า เคร่ืองมือวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากส่วนใหญ่ จะเน้นวดั

ทักษะความรู้ความเข้าใจด้านคําศพัท์ทางทันตกรรม (Dickson-Swift, Kenny, Farmer, Gussy & 

Larkins, 2014) และมีนักวิจยัหลายท่านท่ีพยายามพฒันาแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก  

ให้มีมิ ติท่ีกว้างข้ึนตามนิยามความรอบรู้ด้านสุขภาพขององค์การอนามัยโลก เพื่อประเมิน          

ความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากได้อย่างครอบคลุม ส่วนในประเทศไทยมีการศึกษาเก่ียวกับ      

ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากไม่มากนัก งานวิจยัท่ีทาํการศึกษาเป็นการศึกษาความรอบรู้ด้าน

สุขภาพช่องปากภายใต้แนวคิดของ Nutbeam (2008) โดยการปรับข้อคําถามมาจากแบบวดั        

ความรอบรู้ด้านสุขภาพทั่วไป เช่น การพฒันาแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากในกลุ่ม 

ผูสู้งอายุ (ศิริภา คงศรี และสดใส ศรีสะอาด, 2561) ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากและสภาวะ

สุขภาพช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษา (อนุพงษ ์สอดสี, ภาสกร ศรีไทย และ ธีราภรณ์ พนาวลัย,์ 

2560) ประสิทธิผลของโปรแกรมสุขศึกษาเพื่อพฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพดา้นทนัตสุขภาพของ

นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 1 (สุภาณี วงษ์สิงห์, สมบูรณ์ จิระสถิตย ,์ ประเสริฐศกัด์ิ กายนาคา, 
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ณัฐกฤตา  ศิริโสภณ และภูเบศร์ นภทัรพิทยาธร, 2560) ซ่ึงงานวิจยัท่ีศึกษาในนกัเรียนประถมศึกษา

ข้างต้นเป็นการวิจัยท่ีศึกษาในรูปแบบกรณีศึกษา จึงทําให้ผลการศึกษาอธิบายความรอบรู้ 

ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียนประถมศึกษาได้เฉพาะกลุ่ม และงานวิจัยท่ีสืบค้นพบไม่ได้

ทาํการศึกษาเก่ียวกบัองค์ประกอบของความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก จึงทาํให้มีขอ้มูลเก่ียวกบั

ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากท่ีไม่เพียงพอสําหรับนาํไปใช้ในการสร้างเสริมสุขภาพช่องปาก 

หรือดาํเนินการตามแผน ในการพฒันาความรอบรู้ตามยุทธศาสตร์ชาติ ท่ีตอ้งอาศยัผลการศึกษาท่ี

สามารถบ่งช้ีสภาพปัญหาของความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากในกลุ่มนักเรียนประถมศึกษา  

ดว้ยเหตุผลดงักล่าวขา้งตน้ผูว้ิจยัจึงศึกษาความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากในนกัเรียนประถมศึกษา 

และพฒันาเคร่ืองมือวดัความ  รอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากท่ีมีคุณภาพสามารถนําไปใช้ในงาน 

ดา้นทนัตสาธารณสุขต่อไปได ้

 

2. วตัถุประสงค์การวจิัย 

 

 2.1 เพื่อพัฒนาและตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก 

ของนกัเรียนประถมศึกษา 

 2.2 เพื่อประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษา 

 

3. ขอบเขตของการวจิัย 

  

 3.1 การวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากในการวิจยัคร้ังน้ีแบ่งความรอบรู้ด้าน

สุขภาพช่องปากออกเป็น  2 ส่วน ได้แก่ ทักษะทางปัญญา และทักษะทางสังคม ตามนิยาม          

ความรอบรู้ด้านสุขภาพขององค์การอนามยัโลก (WHO, 1998) โดยทกัษะทางปัญญาประยุกต์ใช้

แนวคิดความรอบรู้ดา้นสุขภาพของ Sorensen (2013) ส่วนทกัษะทางสังคม ประยกุตใ์ชแ้นวคิดของ 

Jones, Parker, Mills, Brennan and Jamieson (2014) และจากทั้ง 2 แนวคิด ผูว้จิยักาํหนดความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปากออกเป็น 6 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) การเขา้ถึงขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก     

2) ความเข้าใจข้อมูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 3) การประเมินค่าข้อมูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก       

4) การใชข้อ้มลูเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 5) การส่ือสารกบัวิชาชีพทนัตกรรม และ 6) การสนบัสนุน

จากสังคม 
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 3.2 การพฒันาแบบวดัเพื่อประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียน 

ประถมศึกษาคร้ังน้ี ผูว้ิจยัทาํการศึกษาในบริบทของนกัเรียนประถมศึกษาปีท่ี 4-6 ในโรงเรียนสังกดั

สํานักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน สังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน และสังกัด

สํานักงานคณะกรรมการส่งเสริมการศึกษาเอกชน ตามฐานข้อมูลสารสนเทศของสํานักงาน

ศึกษาธิการจงัหวดัสุพรรณบุรี กลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการวิจยั คือนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 4-6             

ซ่ึงนกัเรียนชั้นน้ี เป็นกลุ่มท่ีไดรั้บความรู้หรือประสบการณ์ดา้นสุขภาพช่องปากมาตั้งแต่ระดบัชั้น

ประถมศึกษาปีท่ี 1 และเกิดกระบวนการเรียนรู้ดา้นสุขภาพช่องปากมาถึงชั้นประถมศึกษาปีท่ี 4-6 

ผูว้จิยัจึงกาํหนดนกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 4-6 เป็นกลุ่มตวัอยา่งสาํหรับการวจิยัคร้ังน้ี 

 

4. นิยามศัพท์เฉพาะ 

 

 4.1 ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก หมายถึง ทกัษะทางปัญญา และทกัษะทางสังคม

ของบุคคล ในการเขา้ถึงขอ้มูลดา้นสุขภาพช่องปาก ความรู้ความเขา้ใจขอ้มูลสุขภาพช่องปากขั้น

พื้นฐาน การประเมินและตดัสินใจในการเลือกใชข้อ้มูล การส่ือสารกบับุคลากรดา้นทนัตกรรม และ

ความสามารถในการแสวงหาการสนบัสนุนทางสังคมเพือ่ดูแลสุขภาพของตนเองไดอ้ยา่งเหมาะสม  

 4.2 การเขา้ถึงขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก หมายถึง ความสามารถท่ีจะสืบคน้ขอ้มูล

จากแหล่งขอ้มูลต่างๆ เก่ียวกบัสาเหตุ อาการ วิธีการรักษา การป้องกนัโรคในช่องปาก และวิธีการ

ดูแลสุขภาพช่องปากตนเอง 

 4.3 ความเข้าใจข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก หมายถึง ความสามารถในการทํา     

ความเขา้ใจและอธิบายคาํศพัทท์างทนัตกรรม ขอ้มูลเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปาก การป้องกนั

โรค การรักษาโรคในช่องปากจากบุคลากรทางทนัตกรรม และแหล่งขอ้มูลต่างๆ 

 4.4 การประเมินค่าข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก หมายถึง ความสามารถใน            

การตีความ การประเมินขอ้มูลทางทนัตกรรมท่ีรับจากบุคลากรทางทนัตกรรม และแหล่งขอ้มูล

ต่างๆ เพื่อตดัสินใจเลือกปฏิบติัในการดูแลสุขภาพช่องปาก ป้องกนัโรค และรักษาโรคในช่องปาก 

 4.5 การใช้ข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก หมายถึง การนําความรู้ ความเข้าใจ  

ดา้นสุขภาพช่องปาก มาประยกุตใ์ชใ้นชีวติประจาํวนัเพื่อป้องกนัโรค และดูแลสุขภาพช่องปากของ

ตนเองไดอ้ยา่งเหมาะสม 

 4.6 การส่ือสารกบัวิชาชีพทนัตกรรม หมายถึง ความสามารถในการพูดคุยเพื่ออธิบาย

ปัญหาสุขภาพช่องปากให้กบับุคลากรวิชาชีพทนัตกรรม การพูดคุยขณะรับการรักษา การสอบถาม
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ขอ้สังสยั หรือความกงัวลเก่ียวกบัปัญหาสุขภาพช่องปากของตนเอง รวมถึงการพดูเพื่อขอคาํแนะนาํ

เก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปาก 

 4.7 การสนับสนุนจากสังคม หมายถึง ความสามารถในการแสวงหาการสนับสนุน  

ทางสังคมจากครอบครัว ครู โรงเรียน ทนัตบุคคลกร เพื่อให้สามารถดูแลสุขภาพช่องปาก ป้องกนั

โรคในช่องปากและสร้างเสริมสุขภาพช่องปากได ้

 

5. ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 

 

 5.1 แบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา สามารถนาํไปใชใ้น

การประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก ซ่ึงผลการประเมินจะเป็นประโยชน์ต่อการวางแผน

พฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษา 

 5.2 การประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา สามารถนาํผล

การประเมินไปใช้ในการพฒันาวิธีการเสริมสร้างความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากให้กบันกัเรียน 

เช่น การพัฒนาทักษะทันตบุคลากรเก่ียวกับการให้สุขศึกษากับนักเรียน  การพัฒนาความรู้

ความสามารถครู หรือผูป้กครองในการพฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากใหก้บันกัเรียน 

 



บทที ่ 2 

วรรณกรรมที่เกีย่วข้อง 

 

 

 ผู ้วิจ ัยได้ศึกษาเอกสารและงานวิจัยท่ี เก่ียวข้อง เพื่อใช้เป็นกรอบในการพัฒนา 

และตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียนประถมศึกษา  

และการประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียนประถมศึกษา ซ่ึงมีรายละเอียด

ดงัต่อไปน้ี 

 1. แนวคิดของความรอบรู้ดา้นสุขภาพ  

  1.1 ความหมายของความรอบรู้ดา้นสุขภาพ 

  1.2 องคป์ระกอบของความรอบรู้ดา้นสุขภาพ 

 2. แนวคิดของความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก 

  2.1 ความหมายของความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก 

  2.2 เคร่ืองมือวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก 

 3. การวเิคราะห์องคป์ระกอบ 

  3.1 การวเิคราะห์องคป์ระกอบเชิงสาํรวจ  

  3.2 การวเิคราะห์องคป์ระกอบเชิงยนืยนั  

 4. ทฤษฎีการตอบขอ้สอบ  

 5. โมเดลการวฉิยัทางพทุธิปัญญา  

 

1. แนวคดิความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

 

 ความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก เป็นแนวคิดท่ีได้รับการพฒันามาจากความรอบรู้ 

ดา้นสุขภาพ ผูว้ิจยัทาํการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัความหมายของความรอบรู้ดา้นสุขภาพ และ

แนวคิดการวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพ  เพื่อนํามาเป็นกรอบในการวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพ      

ช่องปาก โดยมีสาระสาํคญัดงัน้ี 

1.1 ความหมายความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

  Nutbeam (2008) ใดก้าํหนดนิยามความรอบรู้ด้านสุขภาพว่า หมายถึง ทกัษะทาง

ปัญญา และทกัษะทางสังคม ท่ีช้ีนาํก่อให้เกิดแรงจูงใจและความสามารถของแต่ละบุคคลให้เขา้ถึง 
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เข้าใจและใช้ข้อมูลข่าวสารในวิถีทางเพื่อการส่งเสริมและคงรักษาสุขภาพท่ีดีของตนเองอย่าง

ต่อเน่ือง ซ่ึงการให้นิยามน้ีสอดคลอ้งกบัการนิยามความรอบรู้ดา้นสุขภาพของ WHO (1998) ท่ีได้

กาํหนดนิยามความรอบรู้ด้านสุขภาพว่า หมายถึง กระบวนการทางปัญญา (cognitive skill) และ

ทกัษะทางสังคม (social skill) ท่ีก่อให้เกิดแรงจูงใจและความสามารถของปัจจเจกบุคคลท่ีจะเขา้ถึง 

เขา้ใจและใชข้อ้มูลข่าวสารเพื่อส่งเสริมและดาํรงรักษาสุขภาพท่ีดี 

  คณะกรรมการดา้นความรอบรู้ดา้นสุขภาพเพื่อกิจการทางวิทยาศาสตร์ของสมาคม

การแพทยแ์ห่งชาติสหรัฐอเมริกา (American Medical Association, 1999) ให้ความหมายความรอบรู้

ดา้นสุขภาพวา่ หมายถึง กลุ่มทกัษะท่ีรวมถึงความสามารถ (ability) พื้นฐานในการอ่านขอ้ความและ

การคาํนวณตวัเลข เพือ่การปฏิบติัตนในการดูแลรักษาสุขภาพ 

  Ratzan and Parker (2000) ให้ความหมายความรอบรู้ด้านสุขภาพว่า หมายถึง 

ระดับความสามารถ (ability) ของแต่ละบุคคลท่ีจะเข้าถึง มีวิธีการ และทาํความเข้าใจในข้อมูล

พื้นฐานทางสุขภาพและบริการท่ีจาํเป็นเพื่อการตดัสินใจทางสุขภาพท่ีเหมาะสมของตนเอง 

  Sorensen (2013) ให้ความหมายความรอบรู้ด้านสุขภาพว่า หมายถึง เป็นการรู้

หนังสือ (literacy) ท่ีเก่ียวขอ้งกบัความรู้ท่ีจาํเป็น แรงจูงใจ และสมรรถนะ (competences) ในการ

เข้าถึง เข้าใจ ประเมินและการประยุกต์ใช้ข้อมูลข่าวสารทางสุขภาพเพื่ อการตัดสินใจใน

ชีวิตประจาํวนัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการดูแลสุขภาพ การป้องกนัโรคและการส่งเสริมสุขภาพเพื่อการคงอยู่

ในการดูแลสุขภาพตนเองและคุณภาพชีวติท่ีดีตลอด 

  กระทรวงสาธารณสุข (2560) ให้ความหมายความรอบรู้ด้านสุขภาพว่า หมายถึง    

ความรอบรู้และความสามารถดา้นสุขภาพของบุคคลในการท่ีจะกลัน่กรอง ประเมินและตดัสินใจ ท่ี

จะปรับเปล่ียนพฤติกรรม เลือกใช้บริการและผลิตภัณฑ์สุขภาพได้อย่างเหมาะสม กระทรวง

สาธารณสุข (อา้งถึงใน องัศินนัท ์อินทรกาํแหง, 2560, น.15) 

  จากนิยามความรอบรู้ดา้นสุขภาพ จะเห็นไดว้า่ความรอบรู้ดา้นสุขภาพ สามารถเแบ่ง 

ออกเป็น 2 กลุ่ม คือ ทกัษะทางปัญา และทกัษะทางสังคม โดยมีรายละเอียดของทกัษะ (skills) และ

ความสามารถ (ability) ทางดา้นสุขภาพของบุคคล ประกอบดว้ยความสามารถในการเขา้ถึงและเขา้ใจ

ขอ้มูลดา้นสุขภาพ ประเมินตดัสินใจในการนาํขอ้มูลดา้นสุขภาพไปใชดู้แลสุขภาพตนเองให้มีสุขภาพ

ดีอยูเ่สมอ ทั้งน้ีความรอบรู้ดา้นสุขภาพสามารถแบ่งออกเป็นหลายประเภท เช่น Nutbeam (2000) เสนอ

ว่าความรอบรู้ด้านสุขภาพสามารถแบ่งออกเป็น 3 ประเภท ได้แก่  1) ความรอบรู้ขั้ นพื้ นฐาน 

(basic/functional literacy) คือ ทกัษะพื้นฐาน (basic skills) ดา้นการอ่านและเขียนท่ีใช้ในชีวิตประจาํวนั

ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 2) ความรอบรู้ขั้ นปฏิสัมพันธ์  (communicative/interactive literacy) คือ  

ทกัษะทางปัญญาและความรอบรู้ขั้นท่ีสูงข้ึน รวมถึงทกัษะทางสังคม ท่ีพบในชีวิตประจาํวนัได้แก่ 
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การรับและแปลความหมายข้อมูล ท่ีได้จากการส่ือสาร และการประยุกต์ใช้ข้อมูลใหม่ๆ 

ตามสถานการณ์ ท่ีเปล่ียนแปลง 3) ความรอบรู้ขั้นวิจารณญาณ (critical literacy) คือทกัษะทาง

ปัญญาท่ีสูงข้ึน รวมถึงทกัษะทางสังคม ท่ีสามารถวิเคราะห์ขอ้มูล และใช้ข้อมูลในการควบคุม

เหตุการณ์และสถานการณ์ท่ีเกิดข้ึนในชีวิตไดม้ากข้ึน ส่วน Manganello (2008) ทาํการศึกษาความ

รอบรู้ด้านสุขภาพในกลุ่มวยัรุ่น โดยพฒันาแนวคิดของ Nutbeam (2000) จากเดิม 3 ประเภท เพิ่ม

เป็น 4 ประเภท ซ่ึง Manganello มองว่าในปัจจุบนัวยัรุ่นมีการใช้ส่ือเทคโนโลยีมาก จึงได้เสนอ

ประเภทความรอบรู้ด้านสุขภาพ เพิ่มอีก 1 ประเภทคือ ระดับรู้เท่าทันส่ือ (media literacy) เป็น

ความสามารถในการวเิคราะห์และประเมินขอ้มูลจากส่ือสารมวลชน  

1.2 องค์ประกอบความรอบรู้ด้านสุขภาพ (dimensions of health literacy) 

  กองสุ ขศึกษา กรมสนับ สนุ นบริการสุ ขภาพ  กระทรวงสาธารณ สุ ข  และ 

Intrakamhang & Kwanchuen (อา้งถึงใน องัศินนัท์ อินทรกาํแหง, 2560, น. 16-19) ไดท้าํการสังเคราะห์

องค์ประกอบการวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพและสร้างเคร่ืองมือประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพของ 

คนไทยอายุ 15 ปีข้ึนไป และสรุปการกาํหนดองค์ประกอบความรอบรู้ดา้นสุขภาพของนักวิชาการไว้

ดงัน้ี 

  Kickbusch (2001) เสนอว่าความรอบรู้ด้านสุขภาพแบ่งออกเป็น 3 องค์ประกอบ 

ไดแ้ก่ 1) การเขา้ถึงขอ้มูลและความรู้ดา้นสุขภาพ 2) ความสามารถในการใชภ้าษาในการกรอกแบบ

แสดงความยินยอมดว้ยความสมคัรใจ 3) ทกัษะการเจรจาต่อรองเพื่อจะไดมี้ทางเลือกในการรักษาท่ี

ห่างไกลจากความเส่ียง 

  Lee, Arozullah and Cho (2004) เสนอว่าความรอบรู้ด้านสุขภาพแบ่งออกเป็น 4 

องค์ประกอบ ได้แก่  1) ความรู้เร่ืองโรคและการดูแลตนเอง 2) พฤติกรรมเส่ียงทางสุขภาพ  

3) การดูแลป้องกนัและการตรวจสุขภาพ และ 4) การปฏิบติัตามคาํแนะนาํของแพทย ์

  Zarcadoolas Pleasant and Greer (2005) เสนอว่าความรอบรู้ด้านสุขภาพ แบ่ ง

ออกเป็น 4 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ 1) ความรู้พื้นฐาน 2) ความรู้ดา้นวิทยาศาสตร์ 3) การอ่านออกเขียน

ไดข้องประชาชน และ 4) ความรู้ทางวฒันธรรม 

  Rootman and Ronson (2005); Rootman (2009) เสนอว่าความรอบรู้ด้านสุขภาพ

แบ่งออกเป็น 2 องคป์ระกอบหลกั ไดแ้ก่ 1) การรู้หนงัสือทัว่ไป (genneral literacy) เช่น สมรรถนะ     

ในการอ่าน คาํนวณ การพูด การฟัง การทาํความเขา้ใจ การต่อรอง การวิพากษ์ และการตดัสินใจ    

2) การรู้หนงัสือดา้นอ่ืนๆ เช่น วทิยาศาสตร์ วฒันธรรม คอมพิวเตอร์ และส่ือต่างๆ เป็นตน้ 
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  Nutbeam (2008) ได้พัฒนาแนวคิด “conceptual model of health literacy as a risk”.

โดยเสนอว่าความรอบรู้ด้านสุขภาพประกอบด้วย 6 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) การเข้าถึงข้อมูล 

(access) 2) ความรู้ความเขา้ใจ(cognitive) 3) ทกัษะการส่ือสาร (communication skill) 4) การจดัการ

ตนเอง (self management) 5) การรู้เท่าทนัส่ือ (media literacy) และ 6) ทกัษะการตดัสินใจ (decision 

skill) แนวคิดน้ีพฒันามาจากสองประเด็นท่ีต่างกนัในการดูแลรักษาทางคลินิก (clinical care) และ

การพฒันาสุขภาพของประชาชน (public health) ซ่ึงสะทอ้นให้เห็นถึง "ความเส่ียงต่อการเกิดโรค" 

ในกรณีบุคคลมีความรอบรู้ด้านสุขภาพตํ่า จะส่งผลต่อการปฏิบติัตวัและการจดัการทางสุขภาพ  

โดยแนวความคิดน้ีมีรากฐานมาจากการวิจยัการรู้หนงัสือ (literacy) ท่ีเก่ียวกบัการเรียนรู้ของผูใ้หญ่

และการส่งเสริมสุขภาพ จะให้ความสําคญัต่อการพฒันาทกัษะและศกัยภาพท่ีส่งผลให้บุคคลมี          

การควบคุมสุขภาพ และปรับเปล่ียนปัจจยัท่ีส่งผลใหป้ระชาชนมีสุขภาพดีข้ึน 

  Chin et al. (2011) ได้พฒันาแนวคิด Process-Knowledge Model of health literacy 

ซ่ึงเสนอว่าความรอบรู้ด้านสุขภาพแบ่งออกเป็น 3 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) กระบวนการพฒันา

ศกัยภาพ (processing capacity) คือปัจจยัท่ีส่งเสริมความสามารถ เช่น ความจาํ 2) ความรู้ทั่วไป 

(general knowledge) คือความสามารถในการวิเคราะห์และสังเคราะห์ และ 3) ความรู้เฉพาะเร่ือง 

(specific health knowledge)  

  Edward, Wood, Davies and Edward (2012) ได้พัฒ น าแน วคิ ด  The health literacy 

pathway model แบ่งความรอบรู้ด้านสุขภาพออกเป็น 7 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) ความรู้ทางสุขภาพ 

(Health knowledge) 2) การสืบหาและใช้ข้อมูลสารสนเทศอย่างกระตือรือร้น (active information 

seeking and use) 3) การส่ือสารกบัผูเ้ช่ียวชาญดา้นสุขภาพอย่างกระตือรือร้น (actively communicating 

with health professionals) 4) ทักษะการจัดการตนเอง (self-management skills) 5) การแสวงหาและ 

การเจรจาต่อรองทางเลือกในการรักษา (seeking and negotiating treatment options) 6) การตัดสินใจ 

(decision making)  และ7) ผลลพัธ์ของความรอบรู้ดา้นสุขภาพ (health literacy outcome) 

  น อกจาก น้ี ย ัง มี แน วคิดการว ัดค วาม รอบ รู้ด้าน สุ ขภาพ  และการกําห น ด

องคป์ระกอบความรอบรู้ดา้นสุขภาพ ไดแ้ก่ 

  Sorensen (2013) พฒันาโมเดลความรอบรู้ด้านสุขภาพ ท่ีเป็นกรอบในการสํารวจ    

ความรอบรู้ดา้นสุขภาพในยุโรป เป็นโมเดลท่ีมีการผสมผสานองคป์ระกอบทั้งทางดา้นการแพทยแ์ละ

การสาธารณสุขท่ีมีรากฐานมาจากโมเดลของ Nutbeam (2000) และโมเดลของ Manganello (2008)  

ซ่ึงองคป์ระกอบความรอบรู้ดา้นสุขภาพนั้นอยูใ่นมิติของทกัษะทางปัญญาในดา้นความรอบรู้ทางการ

แพทย ์(medical health literacy) เป็นพื้นฐานของความรอบรู้ทางสาธารณสุข (public health literacy) ท่ี

ถูกพฒันาข้ึนมาจากแนวคิดทฤษฎีทางดา้นการส่งเสริมสุขภาพ (health promotion theory and model) 
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โดยช้ีให้เห็นวา่ ความรอบรู้ดา้นสุขภาพนั้น เป็นพลวตัรและเป็นกระบวนการเขา้ถึง เขา้ใจ ประเมิน 

และการนาํขอ้มูลสุขภาพไปใช้ (the process of accessing, understanding, appraising and applying 

health-related information) ท่ีเร่ิมตน้จาก 1) การเขา้ถึง (access) หมายถึง ความสามารถในการคน้หา

และรับขอ้มูลสารสนเทศ 2) การเขา้ใจ (understand) หมายถึง ความสามารถในการทาํความเขา้ใจ

และอธิบายขอ้มูลสารสนเทศนั้นได้ถูกตอ้ง 3) การประเมิน (appraise) หมายถึง ความสามารถใน

การตีความ กลัน่กรอง ตดัสินขอ้มูลท่ีไดรั้บมา และ 4) การนาํขอ้มูลสารสนเทศดา้นสุขภาพไปใช ้

(apply) และเป็นโมเดลเชิงเหตุและผลท่ีเป็นแนวทางสนับสนุนการทาํงานในยุโรป ไดแ้ก่ 1) การ

สํารวจประเมินระดบัความรอบรู้ด้านสุขภาพให้ครอบคลุมพร้อมเปรียบเทียบขอ้มูลท่ีจาํเป็นของ

ภาครัฐในยุโรป 2) สนบัสนุนการก่อตั้งศูนยค์วามเป็นเลิศในยโุรป และ 3) แลกเปล่ียนเรียนรู้ร่วมกนั 

ดงัแสดงในโมเดลเส้นทางอิทธิพล (path model) ท่ีระบุถึงปัจจยัเชิงสาเหตุท่ีมีอิทธิพลต่อความรอบรู้

ดา้นสุขภาพ และมีผลกระทบ ต่อการใชบ้ริการสุขภาพ ตน้ทุนทางสุขภาพและผลลพัทธ์ทางสุขภาพ 

ดงัภาพท่ี 2.1 

 

 
 

ท่ีมา : โมเดลความรอบรู้ดา้นสุขภาพ (Sorensen, 2013). 

 

ภาพท่ี 2.1 โมเดลความรอบรู้ดา้นสุขภาพ  

 

  Sorensen (2013) เสนอกรอบการนาํความรอบรู้ดา้นสุขภาพไปใชก้บัขอบเขตงาน

ด้านสาธารณสุขด้านการดูแลสุขภาพ การป้องกันโรค และการส่งเสริมสุขภาพ ซ่ึงเป็นตาราง       

เมทริกซ์ท่ีใชใ้นการสร้างขอ้คาํถามของแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพยุโรป The European Health 

Literacy (HLS-EU) มีรายละเอียดดงัตารางท่ี 2.1 



 11 

ตารางท่ี 2.1 เมทริกซ์ใน 4 มิติของการนาํความรู้ดา้นสุขภาพไปใชใ้น 3 ขอบเขตงานดา้นสุขภาพ  

 

ขอบเขต

งานสุขภาพ 

การเข้าถึงข้อมูล

สุขภาพ 

การเข้าใจในข้อมูล

สุขภาพ 

การประเมิน

ข้อมูลสุขภาพ 

การนําข้อมูลไปใช้

เพือ่ดูแลสุขภาพ 

การดูแล

สุขภาพ 

(Health 

care) 

ความสามารถ

เขา้ถึงขอ้มลูและ

บริการทาง

การแพทย์

สถานการณ์การ

เจบ็ป่วย 

ความสามารถทาํ

ความเขา้ใจขอ้มูล

ทางการแพทยแ์ละ

เขา้ใจความหมายท่ี

ถูกตอ้ง 

ความสามารถใน

การตีความและ

ประเมินขอ้มูล

ทางการแพทย ์

ความสามารถใน

การตดัสินใจเลือก

เช่ือและใชบ้ริการ

บนสถานการณ์

การเจบ็ป่วยและ

ดูแลสุขภาพ 

การป้องกนั

โรค 

(Disease 

prevention) 

ความสามารถ

เขา้ถึงขอ้มูลปัจจยั

เส่ียงต่อสุขภาพ 

ความสามารถทาํ

ความเขา้ใจขอ้มูล

ความเส่ียงต่อ

สุขภาพและเขา้ใจ

ความหมายถูกตอ้ง 

ความสามารถใน

การตีความและ

ประเมินขอ้มูล

ปัจจยัเส่ียงต่อ

สุขภาพ 

ความสามารถใน

การตดัสินใจเลือก

เช่ือหรือกระทาํ

การดูแลสุขภาพ

บนฐานขอ้มูล

ปัจจยัเส่ียงต่อ

สุขภาพ 

การส่งเสริม

สุขภาพ 

(Health 

promotion) 

ความสามารถใน

การเพิ่มความรู้ท่ี

ทนัสมยัดา้น

สภาพแวดลอ้มทาง

กายภาพและทาง

สังคมท่ีเป็น

ตวักาํหนดปัญหา

สุขภาพประชาชน 

ความสามารถทาํ

ความเขา้ใจขอ้มูล

ดา้นสภาพแวดลอ้ม

ทางกายภาพและ

ทางสังคมท่ีกาํหนด

ปัญหาสุขภาพและ

เขา้ใจความหมายท่ี

ถูกตอ้ง 

ความสามารถใน

การตีความและ

ประเมินปัจจยั

ดา้นสภาพแวด- 

ลอ้มทางกายภาพ

และทางสังคมท่ี

เป็นตวักาํหนด

ปัญหาสุขภาพ 

ความสามารถใน

การตดัสินใจบน

ฐานขอ้มูลการ

วเิคราะห์ปัจจยั 

ดา้นสภาพแวดลอ้ม

ทางกายภาพและ

ทางสังคมท่ีเป็น

ตวักาํหนดปัญหา 

ท่ีมา : Sorensen, (2013). 

  

  Jordan, Buchbinder and  Osborne (2009) ได้พฒันาแนวคิดความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

โดยการวิจยัเชิงคุณภาพ ดว้ยวิธีการสัมภาษณ์เพื่อวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพกบัผูป่้วย ผลการศึกษาพบ 

ความสามารถท่ีสะทอ้นความรอบรู้ด้านสุขภาพในมุมมองของผูป่้วย แบ่งออกเป็น 7 องค์ประกอบ 
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ได้แก่ 1) รู้ช่วงเวลาในการแสวงหาข้อมูล 2) แหล่งท่ีจะแสวงหาข้อมูล 3) การส่ือสารด้วยวาจา  

4) การกลา้แสดงออก 5) ความรอบรู้ดา้นสุขภาพ 6) กาจดจาํและประมวลผลขอ้มูล และ 7) ทกัษะ

การประยกุตใ์ช ้นอกจากน้ีในกรอบแนวคิดความรอบรู้ดา้นสุขภาพยงัประกอบดว้ยปัจจยัท่ีมีผลกบั

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ  และปฏิสัมพันธ์ระหว่างผู ้ป่วยกับผู ้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพ  

(ภาพท่ี 2.2) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ท่ีมา: Jordan, Buchbinder and  Osborne (2009). 

 

ภาพท่ี 2.2  แนวคิดความรอบรู้ดา้นสุขภาพของ Jordan, Buchbinder and Osborne 

 

 

1. ลกัษณะเฉพาะของผูป่้วย 

    - กายภาพ/อารมณ์ 

    - ความกลวั/กงัวล 

    - ความไวว้างใจ/มัน่ใจต่อวชิาชีพ 

2. วชิาชีพดา้นสาธารณสุข – ผูป่้วย 

    - การแลกเปล่ียนขอ้มูล 

    - การรับรู้องคค์วามรู้ท่ีแนะนาํ 

3. การเขา้ถึงวชิาชีพดา้นสาธารณสุข 

    - คาํศพัทท์างการแพทย ์

    - การถ่ายทอดขอ้มูล 

ปฏิสัมพนัธ์ผู้ป่วย – วชิาชีพด้านสาธารณสุข 

- ระบบดูแลสุขภาพ 

- ปัจจยัเศรษฐกิจและสงัคม 

- ทศันคติของผูป่้วยและประสบการณ์ 

- การสนบัสนุนทางสงัคม 

- การศึกษา 

- อิทธิพลทางวฒันธรรม 

ปัจจยัทีม่ผีลกบัความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

1. รู้ช่วงเวลาในการแสวงหาขอ้มูล 

2. แหล่งท่ีจะแสวงหาขอ้มูล 

3. การส่ือสารดว้ยวาจา 

4. การกลา้แสดงออก 

5. ความรอบรู้ดา้นสุขภาพ 

6. การจดจาํและประมวลผลขอ้มูล 

7. ทกัษะการประยกุตใ์ช ้

ความรอบรู้ด้านสุขภาพของผู้ป่วย 
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  ต่ อ ม า  Briggs, Jordan, O’Sullivan, Buchbinder, Burnett, Osborne and Straker (2011) 

ทาํการศึกษาเก่ียวกับการประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพผูป่้วยท่ีมีอาการปวดหลังส่วนล่าง และได้

พัฒนาแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพ โดยนําแนวคิดของ Jordan et al. (2009) มาทําการวิเคราะห์

องคป์ระกอบเชิงสํารวจ และการวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงยืนยนั ผลการพฒันาแบบวดัพบวา่ ความรอบ

รู้ดา้นสุขภาพ แบ่งออกเป็น 8 องค์ประกอบ (ตารางท่ี 2.2) แบบวดัมีช่ือว่า Health Literacy Management 

Scale (HeLMS) มีจาํนวน 29 ขอ้ แต่ละขอ้แบ่งออกเป็น 5 ระดบัคะแนนตามรูปแบบ Likert scale 

 

ตารางท่ี 2.2 นิยามองคป์ระกอบความรอบรู้ดา้นสุขภาพ ของแบบวดั HeLMS 

 

องค์ประกอบ ช่ือองค์ประกอบ นิยาม 

1 ทศันคติของผูป่้วยต่อ

สุขภาพตนเอง 

ความสามารถของแต่ละบุคคลในการตอบสนองต่อ        

ความตอ้งการดา้นสุขภาพและความเตม็ใจเปล่ียนวถีิ

ชีวติหรือปรับเปล่ียนพฤติกรรมเพือ่รักษาสุขภาพ 

2 การทาํความเขา้ใจ

ขอ้มูลดา้นสุขภาพ 

ความสามารถของแต่ละบุคคลในการเขา้ถึงและเขา้ใจ

รูปแบบขอ้มูลสุขภาพท่ีแตกต่างกนั 

3 การสนบัสนุนทาง

สังคม 

ความสามารถในการแสวงหาการสนบัสนุนทางสังคม

ของ แต่ละบุคคลเพื่อใหพ้วกเขาสามารถจดัการสุขภาพ

ไดก้ารสนบัสนุนทางสังคมยงัหมายถึงครอบครัวเพื่อน

และเครือข่ายชุมชนท่ีกวา้งข้ึน 

4 ปัจจยัทางเศรษฐกิจ

และสังคม: การเขา้ถึง

บริการดา้นสุขภาพ 

สถานการณ์ทางสังคมและเศรษฐกิจท่ีกวา้งข้ึนของแต่

ละบุคคล (ทรัพยากรทางการเงิน) ท่ีทาํใหเ้ขา้ถึงขอ้มูล

และบริการสุขภาพได ้

5 การเขา้ถึงบริการ

สุขภาพ 

ความสามารถของแต่ละบุคคลในการเขา้ถึงบริการ            

ดา้นสุขภาพ และการรู้จกัแหล่งขอ้มูลดา้นสุขภาพ 

6 การส่ือสารกบัวชิาชีพ

ดา้นสุขภาพ 

ความสามารถของแต่ละบุคคลในการส่ือสารกบั

ผูเ้ช่ียวชาญดา้นสุขภาพเพื่อรับขอ้มูลท่ีาตอ้งการเก่ียวกบั

สุขภาพของตนเอง 
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ตารางท่ี 2.2 (ต่อ) 

 

องค์ประกอบ ช่ือองค์ประกอบ นิยาม 

7 การปฏิบติัเชิงรุก ความสามารถของแต่ละบุคคลในการแสวงหาและทาํ

ความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพของพวกเขา 

8 การใชข้อ้มูลสุขภาพ ความสามารถของแต่ละบุคคลในการทาํความเขา้ใจ

และใชข้อ้มูลเพื่อการตดัสินใจดา้นสุขภาพและการ

รักษาสุขภาพ 

   

  โดยขั้นตอนการพฒันาแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพ HeLMS ไดรั้บการอธิบาย

ไวใ้นการศึกษาของ Jordan et al. (2013) มีขั้นตอนในการพฒันา 7 ขั้นตอน ดงัน้ี 1) พฒันาแนวคิด

กรอบความรอบรู้ด้านสุขภาพ 2) ตั้ งสมมติฐานกําหนดองค์ประกอบความรอบรู้ด้านสุขภาพ  

3) กาํหนดขอ้คาํถามและระดบัการตอบ 4) การวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงสํารวจ 5) การสัมภาษณ์

เพื่อทดสอบความรู้ความเขา้ใจแบบทดสอบ 6) สร้างแบบจาํลองและตรวจสอบโดยการวิเคราะห์

องค์ประกอบเชิงยืนยนั 7) กําหนดคะแนนและทดสอบความเช่ือมัน่ ซ่ึงในขั้นตอนการพฒันา

แนวคิดความรอบรู้ดา้นสุขภาพ Jordan และคณะ ไดใ้ช้วิธีการสัมภาษณ์ผูป่้วย และการประชุมเชิง

ปฏิบติัการเพื่อทาํแผนท่ีความคิด ไดอ้อกมาเป็นกรอบแนวคิดเก่ียวกบัความรอบรู้ดา้นสุขภาพจาก

มุมมองของผูป่้วย (ภาพท่ี 2.3) 
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ท่ีมา : Jordan et al. (2013). 

 

ภาพท่ี 2.3  กรอบแนวคิดเก่ียวกบัความรอบรู้ดา้นสุขภาพจากมุมมองของผูป่้วย 

 

2. ความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก   

 

2.1 ความหมายความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก 

  การศึกษาความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก (oral health literacy) ในระยะแรก    

ส่วนใหญ่จะเป็นรูปแบบการประเมินดว้ยเคร่ืองมือวดัความรอบรู้ดา้นการอ่าน จดจาํคาํ ความเขา้ใจ

คาํศพัทท์างทนัตกรรม จึงทาํให้ความหมายครอบคลุมเพียงการอ่าน จดจาํคาํ ความเขา้ใจคาํศพัทท์าง

ทนัตกรรม การศึกษาระยะต่อมีการกาํหนดนิยามความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากตามนิยามความ

รอบรู้ด้านสุขภาพ มีความหมายว่า  “ระดับความสามารถของบุคคล ในการทําความเข้าใจ

กระบวนการ และข้อมูลทนัตสุขภาพขั้นพื้นฐาน ข้อมูลทางด้านสุขภาพช่องปากและการได้รับ

บริการท่ีจาํเป็น ได้อย่างเหมาะสมกับการตดัสินใจด้านสุขภาพ” (Horowitz & Kleinman, 2008)  

จากนิยามดงักล่าวจึงเป็นจุดเร่ิมตน้ของการพฒันาเคร่ืองมือวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากท่ีมี

การวดัทกัษะหลายดา้นมากข้ึน 
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2.2 เคร่ืองมือวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก 

  เคร่ืองมือวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากส่วนใหญ่ได้รับการพฒันามาจาก   

การวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพ จึงมีการกาํหนดองค์ประกอบในการศึกษาความรอบรู้ดา้นสุขภาพ      

ช่องปากหลายแนวคิด ดงัน้ี 

  Lee, Rozier, Lee, Bender and Ruiz (2007) ไดพ้ฒันาเคร่ืองมือการวดัความรอบรู้ดา้น

สุขภาพช่องปากท่ีใช้ว ัดการจดจําคํา ท่ีจะทดสอบ ความรอบรู้ด้านสุขภาพในทางทันตกรรม  

มีช่ือเรียกว่า REALD-30 ซ่ึงใช้วดัในผูใ้หญ่ ประกอบด้วย 30 คาํ ในดา้นทนัตกรรมทัว่ไป ตั้งแต่คาํท่ี

ง่ายท่ีสุดจนถึงยากท่ีสุด แบบวดัมีค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของคอนบราคเท่ากบั 0.87  และคะแนนของ

แบบวดัมีความสัมพนัธ์กบัคะแนนของแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพ TOFHLA  ต่อมา Richman, 

Lee, Rozier, Gong, Pahel and Vann (2007) เพิ่ มคําใหม่ อีก  69 คําใน REALD-30 ซ่ึ งมี ช่ื อเรียกว่า 

REALD-99 แบบวดัมีค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของคอนบราคเท่ากับ 0.86 และคะแนนของแบบวดัมี

ความสัมพนัธ์กบัแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพ REALM และในปี 2011 Richman, Huebner, Leggott, 

Mouradian and Mancl. (2011) ได้พฒันาแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก Oral health literacy 

inventory for parents (OH-LIP) แบบวดัน้ีวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก 3 องค์ประกอบ ได้แก่ 

การจดจาํคาํ ความรู้ดา้นคาํศพัทแ์พทย ์และความเขา้ใจ โดยการจดจาํคาํคดัเลือกจาก REALD เป็นคาํท่ี

เก่ียวกับฟันนํ้ านม ท่ีผูป้กครองต้องใช้กับทนัตแพทย ์การวดัความรู้ศพัท์แพทยจ์ะเป็นการถามถึง

นิยามศค์าํศพัท ์ส่วนการวดัความเขา้ใจจะมีขอ้ความเก่ียวกบัคาํแนะนาํทางทนัตกรรมให้ผูป้กครองอ่าน

และตอบคาํถามจากเน้ือหา แบบวดัมีค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของครอนบาค อยูร่ะหวา่ง 0.86 – 0.93 และ

มีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ภายในชั้น (Intraclass Correlation Coefficient) ระหวา่ง 0.94 -0.98 

  Atchison, Gironda, Messadi and Martirosian (2010) พัฒนาแบบวัดความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปาก มีช่ือว่า Rapid estimate of adult literacy in medicine and dentistry (REALM-

D) ประกอบดว้ยคาํศพัท์ทางการแพทยจ์าํนวน 66 คาํ และคาํศพัท์ดา้นทนัตกรรม 18 คาํ แบ่งเป็น 3 

ส่วนตามความยากง่าย แบบวดัมีค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของครอนบาคเท่ากบั 0.95 และความสัมพนัธ์

ของคะแนนในการทดสอบซํ้ า มีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน เท่ากบั 0.95  

  Gong et al. (2007) ได้พัฒนาแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพ มี ช่ือว่า Test of 

functional health literacy in dentistry (TOFHLiD) ประกอบดว้ยการทดสอบความเขา้ใจในการอ่าน 

68 ขอ้ และการทดสอบการคาํนวณตวัเลข 12 ขอ้ ในส่วนของการอ่านทาํความเขา้ใจ ประกอบดว้ย 3 

ดา้น ไดแ้ก่ 1) คาํแนะนาํสาํหรับผูดู้แลเด็กภายหลกัจากไดรั้บฟลูออไรดว์านิชของเด็ก 2) แบบฟอร์ม

การให้อนุญาตในการรับบริการทนัตกรรม และ 3) สิทธิความรับผิดชอบทางการแพทย ์ส่วนการ

คาํนวณแบ่งออกเป็น 4 ดา้น ไดแ้ก่ 1) คาํแนะนาํในการใชย้าสีฟันฟลูออไรด์ 2) การนดัหมายมารับ
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บริการทนัตกรรม 3) ฉลากยาสําหรับใช้ฟลูออไรด์ชนิดหยอด และ 4) ฉลากสําหรับใช้ฟลูออไรด์

ชนิดเม็ด แบบวัดมีค่าสัมประสิทธ์ิอัลฟ่าของครอนบาค  เท่ ากับ 0.63 และคะแนนแบบวัด                  

มีความสัมพนัธ์กบัคะแนนแบบวดั REALD-99 

  Sabbahi (2013) ไดพ้ฒันาแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากท่ีมีองคป์ระกอบ

ด้าน ก ารส่ื อ ส าร แล ะ ก ารวิ เค ราะ ห์  มี ช่ื อว่ า  Critical and communicative oral health literacy 

instrument (CCOHLI) โดยแบบวดัแบ่งออกเป็น 2 ส่วน ส่วนแรกเป็นการประเมินการส่ือสาร        

มีจาํนวน 5 ขอ้ เป็นคาํถามเก่ียวกบัสุขภาพช่องปากท่ีผูป่้วยตอ้งใชใ้นการส่ือสาร และส่วนท่ี 2 เป็น

การวเิคราะห์ มีจาํนวน 4 ขอ้ แบบวดัมีลกัษณะเป็นมาตรประมาณค่า 4 ระดบั โดยตวัเลือกเร่ิมตั้งแต่ 

1 (ไม่เคย) ถึง 4 (บ่อยคร้ัง) ผูท่ี้มีคะแนนสูงจะเป็นผูท่ี้มีความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากมาก แบบวดั

มีค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของครอนบาค เท่ากบั 0.81 

  Parker, Misan, Chong, Mills, Thomson, Horowitz and Jamieson (2012) ศึ ก ษ า

การพฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากกลุ่มผูใ้หญ่ในชนบทประเทศออสเตรเลีย โดยใชแ้บบวดั 

HeLMS มาปรับเป็นลกัษณะคาํถามดา้นสุขภาพช่องปาก และจากการวิจยั Parker และคณะ กล่าววา่

แบบวดั HeLMS เป็นเคร่ืองมือท่ีเหมาะสมและเป็นท่ียอมรับในการประเมินช่องปากสุขภาพดีกว่า 

REALD-30  

  Jones, Parker, Mills, Brennan and Jamieson (2014) พัฒนาแบบวัดความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปากท่ีมีช่ือว่า Health literacy in dentistry scale (HeLD) ทาํการศึกษาในประชาชน

ท่ีมีอายุตั้งแต่ 18 ปี โดยมีองค์ประกอบและรายละเอียดของขอ้คาํถามมาจากแบบวดั HeLMS และ

ปรับขอ้คาํถามจากความรอบรู้ดา้นสุขภาพมาเป็นความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก โดย HeLD ผ่าน

การตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาโดยศูนยว์ิจยัสุขภาพช่องปากประเทศออสเตรเลีย (Australian 

Research Centre for Population Oral Health) และทาํการวิเคราะห์องค์ประกอบ ผลการวิจยัพบว่า 

องค์ประกอบความรอบรู้ด้านสุขภาพ  ในบริบทสุขภาพช่องปาก มี  7 องค์ประกอบ ได้แก่                 

1) การเปิดรับข้อมูล 2) ความเข้าใจ 3) การสนับสนุน 4) ข้อจาํกัดด้านเศรษฐกิจ 5) การเข้าถึง  

6) การส่ือสาร และ 7) การใช้ประโยขน์ โดยแบบวดัมีขอ้คาํถามจาํนวน 29 ขอ้ มีลกัษณะเป็นมาตร

ประมาณค่าเช่นเดียวกบัแบบวดั HeLMS แบบวดัมีค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของครอนบาค เท่ากบั 0.80 

  Rahardjo, Adinda, Nasia, Adiatman, Setiawati, Wimardhani and Maharani 

(2015) ทาํการศึกษาความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากในกลุ่มนักเรียนอายุ 12-14 ปี เมืองจากาตาร์ 

ประเทศอินโดนีเซีย จาํนวน 462 คน โดยนาํแบบวดั HeLD-14 มาแปลเป็นภาษาอินโดนีเซีย และมี

การตดัองค์ประกอบท่ีไม่สามารถวดัในนกัเรียนได ้คือองคป์ระกอบการเขา้ถึงบริการ และขอ้จาํกดั

ด้านเศรษ ฐกิจ เพ ราะนัก เรียนจะไปรับ บริการและชําระเงินโดยผู ้ป กครอง แบ บวัด จึงมี 
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5 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) การเปิดรับข้อมูล 2) ความเข้าใจ 3) การสนับสนุน 4) การส่ือสาร และ 

5) การใช้ประโยขน์ จาํนวน 7 ขอ้ แบบวดัมีค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของครอนบาคเท่ากบั 0.77 มีค่า

อาํนาจจาํแนก (corrected item-total correlation, CITC) ระหวา่ง 0.39 – 0.55 และผลการศึกษาพบวา่

นกัเรียนท่ีมีคะแนนความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากสูงมีความสัมพนัธ์กบัการดูแลสุขภาพทัว่ไป 

และสุขภาพช่องปากของตนเอง 

  Veerasamy (2016) พฒันาเคร่ืองมือเพื่อประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก

ในกลุ่มเด็กวยัรุ่นอายุระหว่าง 12 -15 ปี ประเทศอินเดีย โดยแบบวดัแบ่งออกเป็น 5 องค์ประกอบ 

ไดแ้ก่ พื้นฐานความรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก พฤติกรรมดา้นทนัตสุขภาพ การจดัการตนเอง ทศันคติ

เก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปาก ความรู้ ความเขา้ใจท่ีไดจ้ากการอ่านขอ้ความทางดา้นทนัตสุขภาพ 

แบบวดัแต่ละองค์ประกอบจะมีลกัษณะคาํถามแตกต่างกนั โดยมีทั้งให้เลือกคาํตอบ ถูก-ผิด และ

แบบมาตรประเมินค่า 3 ระดบั และ 5 ระดบั  แบบวดัมีค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของครอนบาคระหวา่ง 

0.46 - 0.69  

  นอกจากน้ีในประเทศไทยมีการนาํแนวคิดความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากมาใช้

ในการสร้างเสริมสุขภาพช่องปาก และมีการพัฒนาการวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก                 

ตวัอยา่งดงัน้ี 

  อนุพงษ ์สอดสี, ภาสกร ศรีไทย และธีราภรณ์ พนาวลัย ์(2560) ศึกษาความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปากและสภาวะสุขภาพช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษา โดยการพฒันาแบบวดั    

ความรอบรู้ดา้นสุขภาพตามนิยามของ Nutbeam (2008) มาใชใ้นบริบทของความรอบรู้ดา้นสุขภาพ

ช่องปาก โดยมีองค์ประกอบของความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก จาํนวน 6 องค์ประกอบ ได้แก่     

1) ความรู้ ความเข้าใจ เก่ียวกบัทนัตสุขภาพและการป้องกันโรค 2) การเข้าถึงขอ้มูลและบริการ

สุขภาพ 3) ทกัษะการส่ือสาร 4) ทกัษะการจดัการตนเอง 5) การรู้เท่าทนัส่ือ 6) ทกัษะการตดัสินใจ 

แบบวดัมีค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของคอนบราค ระหวา่ง 0.87 ผลการวิจยัสามารถอธิบายระดบัความ

รอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของนกัเรียนอยูใ่นระดบัปานกลาง และความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก 

มีความสัมพนัธ์กบัค่าเฉล่ียฟันผุ ถอน อุด (DMFT) ถึงแมแ้บบวดัสามารถอธิบายความรอบรู้ด้าน

สุขภาพช่องปากได ้งานวิจยัดงักล่าว อนุพงษ์ สอดสี และคณะ (2560) เป็นกรณีศึกษาในโรงเรียน

ประถมศึกษาในความร่วมมือกบัวทิยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัสุพรรณบุรี โดยมีประชากร

ทั้งหมด 166 คน  จึงมีขอ้เสนอแนะว่า ควรศึกษาในรูปแบบการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงสํารวจ 

(Exploratory factor analysis) เพื่อวิเคราะห์จาํนวนองคป์ระกอบ และพฒันาเคร่ืองมือวดัความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปากท่ีเหมาะสมกบัการนาํไปใชใ้นการศึกษาท่ีมีประชากรขนาดใหญ่มากข้ึน 
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  Itsaranuwat Yongpisanphop (2017) ศึกษาเร่ืองสภาวะฟั นผุของเด็กอายุ  0-3 ปี      

ในจงัหวดัราชบุรี ประเทศไทย ในการวิจยัมีการศึกษาระดบัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของ

ผูดู้แลเล็ก และความสัมพนัธ์ระหว่างความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากกบัสภาวะฟันผุ โดยแบบวดั

ความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากพฒันามาจากแนวคิดของ Nutbeam (2008) ร่วมกบัแบบวดั Test of 

Function Health literacy in Adults (TOFHLA) แบบวดัมีค่าค่าสัมประสิทธ์ิอัลฟ่าของครอนบาค

เท่ากบั 0.96 และผลการศึกษาพบว่าผูดู้แลส่วนใหญ่มีความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากในระดบัตํ่า 

ร้อยละ 58.8 ความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากโดยรวมมีความสัมพนัธ์กบัสภาวะฟันผุ ทั้งน้ีเด็กอาย ุ  

0-3 ปี ท่ีได้รับการดูแลจากผูดู้แลท่ีมีความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากไม่ดีมีความเป็นไปได้สูง            

ท่ีจะมีฟันผไุดถึ้ง 39 เท่าของผูดู้แลผูเ้ด็กท่ีมีความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากในระดบัดี 

  สุภาณี วงษ์สิงห์ และคณะ (2560) ศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมสุขศึกษาเพื่อ

พฒันาความรอบรู้ด้านสุขภาพด้านทันตสุขภาพของนักเรียนชั้ นประถมศึกษาปีท่ี 1 โรงเรียน    

ประชาฤกษ์สมบูรณ์ จงัหวดัฉะเชิงเทรา เป็นรูปแบบการวิจยัก่ึงทดลอง (Quasi – Experimental 

Research) โดยใช้แบบทดสอบความรอบรู้ดา้นสุขภาพดา้นทนัตสุขภาพ ตามแนวคิดของ Nutbeam 

(2008) ไดแ้ก่ 1) ความรู้ ความเขา้ใจ เก่ียวกบัทนัตสุขภาพและการป้องกนัโรค 2) การเขา้ถึงขอ้มูล

และบริการสุขภาพ 3) ทักษะการส่ือสาร 4) ทักษะการจัดการตนเอง 5) การรู้เท่าทันส่ือ และ           

6) ทักษะการตดัสินใจ ในการประเมินประสิทธิภาพของโปรแกรมสุขศึกษา ผลการวิจยัพบว่า

ภายหลงัการทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียความรอบรู้ดา้นสุขภาพดา้นทนัตสุขภาพแตกต่าง

จากก่อนการทดลองอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 โดยมีคะแนนเฉล่ียความรอบรู้ดา้นสุขภาพ

ดา้นทนัตสุขภาพหลงัการทดลองสูงกวา่ก่อนการทดลอง 

  ศิริภา คงศรี และ สดใส ศรีสะอาด (2561) ศึกษาองคป์ระกอบของความรอบรู้ดา้น

สุขภาพในการดูแลสุขภาพช่องปากของผูสู้งอายุจงัหวดัขอนแก่น โดยการศึกษาใช้แบบวดัความ

รอบรู้ดา้นสุขภาพในการดูแลสุขภาพช่องปาก แบ่งออกเป็น 6 องค์ประกอบประยุกต์ตามแนวคิด

ของกองสุขศึกษา กระทรวงสาธารณสุข ประกอบด้วย 1) ความรู้ความเขา้ใจในการดูแลสุขภาพ    

ช่องปาก เป็นแบบเลือกตอบ ถูก-ผิด  2) การเขา้ถึงขอ้มูลและบริการเพื่อการดูแลสุขภาพช่องปาก    

3) ทกัษะการส่ือสารเพื่อการดูแลสุขภาพช่องปาก 4) ทกัษะการจดัการตนเองในการดูแลสุขภาพ  

ช่องปาก และ 5) การรู้เท่าทนัส่ือเพื่อการดูแลสุขภาพช่องปาก โดยองค์ประกอบท่ี 2-5 แบบวดั         

มีลกัษณะเป็นมาตรประมาณค่า ตั้งแต่ปฏิบติัทุกคร้ัง จนถึงไม่เคยปฏิบติัเลย และองค์ประกอบท่ี 6 

คือ การตดัสินใจเพื่อการปฏิบติัในการดูแลสุขภาพช่องปาก เป็นแบบ 4 ตวัเลือก รวมแบบสอบถาม

ทั้งส้ิน 24 ข้อ แบบวดัมีค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของครอนบาคเท่ากับ 0.60  ผลการวิจยัสรุปได้ว่า

ผูสู้งอายจุงัหวดัขอนแก่น มีความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากอยูใ่นระดบันอ้ย 
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  จากการทบทวนวรรณกรรมเร่ืองความรอบรู้ด้านสุขภาพและความรอบรู้ด้าน

สุขภาพช่องปาก จะเห็นไดว้า่มีการกาํหนดองคป์ระกอบในการวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพและความ

รอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก ตั้ งแต่ 1 ถึง 8 องค์ประกอบ โดยการแบ่งองค์ประกอบจะข้ึนอยู่กับ

วตัถุประสงคแ์ละบริบทของแต่ละงานวิจยั แต่ทั้งน้ีเม่ือพิจารณาองค์ประกอบในการวดัความรอบรู้

ด้านสุขภาพช่องปากแล้วสามารถกาํหนดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากไดเ้ป็น 2 ส่วน ได้แก่

ทกัษะทางปัญญา และทกัษะทางสังคม ซ่ึงเป็นไปตามนิยามความรอบรู้ด้านสุขภาพของ WHO 

(1998) และตรงกับแนวคิดของ Nutbeam (2015) ท่ี เสนอว่าการว ัดความรอบรู้ด้านสุขภาพ

จาํเป็นตอ้งประเมินความแตกต่างของทกัษะทางปัญญา และทกัษะทางสังคม ดงันั้นผูว้ิจยัจึงสร้าง

เคร่ืองมือวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากให้ครอบคลุมทั้ง 2 ส่วน โดยทกัษะทางปัญญา ผูว้ิจยั

แบ่งออกเป็น 4 องค์ประกอบ ตามแนวคิดของ Sorensen (2013) ประกอบดว้ย 1) การเขา้ถึงขอ้มูล

สุขภาพ 2) เขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพ 3) การประเมินค่าขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพ และ 4) ประยกุต/์ใช้

ขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพ ซ่ึงสาเหตุท่ีกาํหนดตามแนวคิดของ Sorensen (2013) เน่ืองจากเป็นแนวคิดท่ี

มีการนาํไปพฒันาเป็นแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพท่ีใช้ในยุโรป จาํนวน 8 ประเทศ ขั้นตอน    

การพฒันาเคร่ืองมือมีการวิเคราะห์องคป์ระกอบจึงทาํให้การกาํหนดองคป์ระกอบมีความน่าเช่ือถือ 

รวมถึงมีการนาํแบบวดัมาปรับใชใ้นเอเชีย และมีการวเิคราะห์องคป์ระกอบเชิงยนืยนัพบวา่แบบวดั

มีความตรงเชิงโครงสร้าง (Duong et al., 2017) เม่ือพิจารณาทั้ง 4 องค์ประกอบของแบบวดัความ

รอบรู้ดา้นสุขภาพตามแนวคิดของ Sorensen (2013) สามารถนาํมาใชว้ดัทกัษะทางปัญญาของความ

รอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากได้อย่างครอบคลุม ส่วนทักษะทางสังคมนั้ น ผูว้ิจยัแบ่งออกเป็น 2 

องค์ประกอบ โดยอิงองค์ประกอบจากการวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของ Jones et al. 

(2014) ท่ีมีองค์ประกอบความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากทั้ งหมด 7 องค์ประกอบ เป็นทักษะ         

ทางสังคม 4 องค์ประกอบ ผูว้ิจยัพิจารณาเลือกมาจาํนวน 2 องค์ประกอบท่ีเหมาะสมกับบริบท       

ในการวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียนประถมศึกษา คือ การส่ือสาร และ             

การสนบัสนุน เช่นเดียวกบังานวิจยัของ Rahartdjo et al. (2015) ท่ีนาํองคป์ระกอบการส่ือสาร และ

การสนับสนุน ไปใช้วดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากในวยัรุ่นประเทศอินโดนีเซีย นอกจากน้ี   

ขั้นตอนการพฒันาแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของ Jones et al. (2014)  มีขั้นตอนการ

วิเคราะห์องค์ประกอบเชิงสํารวจ และการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนั จึงสามารถยืนยนัไดว้่า

องค์ประกอบการส่ือสาร และการสนบัสนุนเป็นองคป์ระกอบของความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก 

จากแนวคิดความรอบรู้ดา้นสุขภาพ และความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากขา้งตน้ ผูว้ิจยันาํมากาํหนด

เป็นองคป์ระกอบ และนิยามศพัทใ์นการวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก มีรายละเอียดดงัตาราง

ท่ี 2.3 
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ตารางท่ี 2.3  ผลการสังเคราะห์องคป์ระกอบ และนิยามศพัทใ์นการวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก 

 

องค์ประกอบความรอบรู้ด้าน

สุขภาพทัว่ไป 

องค์ประกอบความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก องค์ประกอบ และนิยามศัพท์แบบวดัความรอบรู้ 

ด้านสุขภาพช่องปาก ในการศึกษาคร้ังนี ้

WHO (1998) Sorensen (2013) HeLMS (Parker et 

al., 2012) 

HeLD (Jones 

et al., 2014) 

Rahartdjo et 

al. (2015) 

1.ทกัษะทาง

ปัญญา 

1.การเขา้ถึง

ขอ้มูลเก่ียวกบั

สุขภาพ 

1.การเขา้ถึงบริการ

สุขภาพ 

2.การแสวงหา

ความรู้ 

1. การเปิดรับ

ขอ้มูล 

 

1. การเปิดรับ

ขอ้มูล 

1. การเข้าถึงข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก 

     ความสามารถท่ีจะสืบคน้ขอ้มูลจากแหล่งขอ้มูลต่างๆ 

เก่ียวกบัสาเหตุ อาการ วธีิการรักษา การป้องกนัโรคใน       

ช่องปาก และวธีิการดูแลสุขภาพช่องปากตนเอง 

 2.เขา้ใจขอ้มูล

เก่ียวกบัสุขภาพ 

3.การทาํความเขา้ใจ

ขอ้มูลดา้นสุขภาพ 

2. ความเขา้ใจ 2. ความเขา้ใจ 2. ความเข้าใจข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก 

       ความสามารถในการทาํความเขา้ใจและอธิบายคาํศพัท์

ทางทนัตกรรม ขอ้มูลเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปาก         

การป้องกนัโรค การรักษาโรคในช่องปาก จากบุคลากร

ทางทนัตกรรม และแหล่งขอ้มูลต่างๆ 

 3.การประเมินค่า

ขอ้มูลเก่ียวกบั

สุขภาพ 

4.ทศันคติของผูป่้วย

ต่อสุขภาพตนเอง 

- - 3. การประเมินค่าข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก 

      ความสามารถในการตีความ การประเมินขอ้มูลทาง       

ทนัตกรรมท่ีรับจากบุคลากรทางทนัตกรรม และแหล่งขอ้มูล 
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ตารางท่ี 2.3 (ต่อ) 

 

องค์ประกอบความรอบรู้ด้าน

สุขภาพทัว่ไป 

องค์ประกอบความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก องค์ประกอบ และนิยามศัพท์แบบวดัความรอบรู้ 

ด้านสุขภาพช่องปาก ในการศึกษาคร้ังนี้ 

WHO (1998) Sorensen (2013) HeLMS (Parker et 

al., 2012) 

HeLD (Jones 

et al., 2013) 

Rahartdjo et 

al. (2015) 

     ต่างๆ เพื่อตดัสินใจเลือกปฏิบติัในการดูแลสุขภาพช่องปาก 

ป้องกนัโรค และรักษาโรคในช่องปาก 

 4.ประยกุต/์ใช้

ขอ้มูลเก่ียวกบั

สุขภาพ 

5.การใชข้อ้มูล

สุขภาพ 

3. การใช้

ประโยชน์ 

3. การใช้

ประโยชน์ 

4. การใช้ข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก 

      การนาํความรู้ ความเขา้ใจ ดา้นสุขภาพช่องปาก           

มาประยกุตใ์ชใ้นชีวติประจาํวนัเพื่อป้องกนัโรค และดูแล

สุขภาพช่องปากของตนเองไดอ้ยา่งเหมาะสม 

2. ทกัษะทาง

สังคม 

- 6.การส่ือสารกบั

วชิาชีพดา้นสุขภาพ 

 

4. การส่ือสาร 

 

 

 

 

 

4. การส่ือสาร 5. การส่ือสารกบัวชิาชีพทนัตกรรม 

     ความสามารถในการพดูคุยเพื่ออธิบายปัญหาสุขภาพ  

ช่องปากใหก้บับุคลากรวชิาชีพทนัตกรรม การพดูคุยขณะ

รับการรักษา การสอบถามขอ้สังสัย หรือความกงัวล

เก่ียวกบัปัญหาสุขภาพช่องปากของตนเอง รวมถึงการพดู

เพื่อขอคาํแนะนาํเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพช่องปาก 
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ตารางท่ี 2.3 ต่อ 

 

องค์ประกอบความรอบรู้ด้าน

สุขภาพทัว่ไป 

องค์ประกอบความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก องค์ประกอบ และนิยามศัพท์แบบวดัความรอบรู้

ด้านสุขภาพช่องปาก ในการศึกษาคร้ังนี ้

WHO (1998) Sorensen 

(2013) 

HeLMS (Parker et al., 

2012) 

HeLD (Jones et 

al., 2013) 

Rahartdjo et 

al. (2015) 

  7.การสนบัสนุนทาง

สังคม 

8.ปัจจยัทางเศรษฐกิจ

และสังคม: การเขา้ถึง

บริการดา้นสุขภาพ 

5. การสนบัสนุน 

6. ปัจจยัทาง

เศรษฐกิจ 

7. การเขา้ถึง

บริการ 

5. การ

สนบัสนุน 

6. การสนับสนุนจากสังคม 

     ความสามารถในการแสวงหาการสนบัสนุนทาง

สังคมจากครอบครัว ครู โรงเรียน ทนัตบุคคลกร 

เพื่อใหส้ามารถดูแลสุขภาพช่องปาก ป้องกนัโรค

ในช่องปากและสร้างเสริมสุขภาพช่องปากได ้
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3. การวเิคราะห์องค์ประกอบ 

 

 การวิเคราะห์องค์ประกอบ (factor analysis ) เป็นวิธีการทางสถิติท่ีใช้วิเคราะห์หา

โครงสร้างร่วมของตวัแปรหลายๆ ตวั ภายใตห้ลกัการท่ีวา่ตวัแปรชุดใดก็ตามท่ีมีความสัมพนัธ์กนั

นั้น อาจมีลกัษณะบางอย่างร่วมกนัหรือเรียกวา่องค์ประกอบร่วม (common factor) ดงันั้นจึงกล่าว

ได้ว่าการวิเคราะห์องค์ประกอบคือการวิเคราะห์หาองค์ประกอบร่วมของตัวแปร (สังวรณ์             

งัดกระโท ก , 2559, น . 18) โดยมีการวิ เคราะห์องค์ประกอบ  2 ประเภท คือ  การวิ เคราะห์

องค์ประกอบเชิงสํารวจ (exploratory factor analysis: EFA) และการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิง

ยนืยนั (confirmatory factor analysis; CFA) รายละเอียดดงัน้ี 

3.1 การวเิคราะห์องค์ประกอบเชิงสํารวจ 

  การวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงสํารวจ มีว ัตถุประสงค์เพื่ อสํารวจและระบุ

องคป์ระกอบร่วมท่ีสามารถอธิบายความสัมพนัธ์ระหวา่งตวัแปรสังเกตได ้ผลท่ีไดจ้ากการวิเคราะห์

องค์ประกอบทาํให้นกัวิจยัลดจาํนวนตวัแปรสังเกตไดใ้นการวิเคราะห์ต่อไปโดยการสร้างตวัแปร

ใหม่ในรูปขององค์ประกอบร่วม (นงลกัษณ์ วิรัชชยั, 2542, น. 128) การวเิคราะห์องค์ประกอบเชิง

สํารวจมีวิธีการวิเคราะห์หลายวิธีซ่ึงจะมีรายละเอียดแตกต่างกันข้ึนอยู่กบัโปรแกรมทางสถิติท่ี

เลือกใช ้การวจิยัคร้ังน้ีจะนาํเสนอขั้นตอนการวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงสํารวจดว้ยโปรแกรม SPSS

ตามขั้นตอนการวเิคราะห์ของ กลัยา วานิชบญัชา (2554, น. 8-16) ดงัน้ี 

  3.1.1 การตรวจสอบความสัมพันธ์ของตัวแปร โดยถา้ตวัแปรมีความสัมพนัธ์กนั

มาก หรือมีความสัมพนัธ์กนัอยา่งมีนยัสําคญัจะสามารถใช้เทคนิควิเคราะห์องค์ประกอบได ้แต่ถา้

ตวัแปรไม่สัมพนัธ์กนั หรือสัมพนัธ์กนันอ้ยไม่ควรใชเ้ทคนิควเิคราะห์องคป์ระกอบ 

  3.1.2 การสกัดองค์ประกอบ ขั้นตอนน้ีมีวตัถุประสงค์ เพื่อหาจาํนวนองคป์ระกอบ    

ท่ีสามารถใช้แทนตัวแปรทั้ งหมดทุกตัวได้ หรือเป็นการดึงรายละเอียดจากตัวแปรมาไว้ใน

องค์ประกอบ วิธีการสกัดปัจจยัมีหลายวิธี โดยวิธีท่ีได้รับความนิยมมากท่ีสุดคือ วิธี principal 

component analysis หรือ PCA ซ่ึงเป็นเทคนิคท่ีจะนํารายละเอียดของตวัแปรท่ีมีจาํนวนตัวแปร

มากๆ มาไวใ้นองค์ประกอบท่ีมีเพียงไม่ก่ีองค์ประกอบ โดยพิจารณาจากรายละเอียดทั้งหมดจาก    

แต่ละตวัแปร ขั้นตอนน้ีจะสามารถประมาณค่านํ้ าหนกัองคป์ระกอบ (factor loading) โดยท่ีค่าน้ีจะ

ใชใ้นการพิจารณาวา่มีตวัแปรใดบา้งท่ีควรจะอยูใ่นองคป์ระกอบเดียวกนั ซ่ึงในแต่ละองคป์ระกอบ

ให้พิจารณาค่านํ้ าหนักองค์ประกอบของแต่ละตวัแปร ถ้านํ้ าหนกัองค์ประกอบมีค่ามาก (เขา้สู่ -1 

หรือ +1) ควรจดัตวัแปรนั้นอยู่ในองค์ประกอบเดียวกนั แต่ในบางกรณีมีค่านาํหนกัองค์ประกอบ

กลางๆ ทาํใหไ้ม่แน่ใจวา่ควรจดัอยูใ่นองคป์ระกอบใดก็ควรทาํการหมุนแกน 
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  3.1.3 การหมุนแกนองค์ประกอบมี 2 วิธี คือ วิธี orthogonal เป็นการหมุนแกนท่ียงัคง

ทาํให้องค์ประกอบยงัคงตั้งฉากกนั หรือองค์ประกอบยงัคงเป็นอิสระจากกนั ซ่ึงมีวิธีย่อย 3 แบบ คือ 

varimax equamax และ quartimax ส่วนวิธี oblique เป็นการหมุนแกนท่ีเม่ือหมุนแล้วปัจจยัอาจจะไม่ตั้ง

ฉากกนั หรือปัจจยัไม่เป็นอิสระกนั แบ่งออกเป็น 2 แบบ คือ promax และ direc quartimin 

  3.1.4 การคํานวณหาค่า factor score เม่ือสามารถจดัตวัแปรท่ีมีอยูจ่าํนวนมากเหลือ

เป็นกลุ่มตัวแปรไม่ ก่ีกลุ่ม สามารถคํานวณหาค่า factor score ของแต่ละกรณีได้ เช่น ถ้ามี  2 

องค์ประกอบก็สามารถคํานวณหาค่า factor score ของทั้ ง 2 องค์ประกอบได้ และถือว่าทั้ ง 2 

องคป์ระกอบ เป็นตวัแปรใหม่ท่ีนาํไปวเิคราะห์ต่อไปได ้

 3.2 การวเิคราะห์องค์ประกอบเชิงยนืยนั 

  การวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนัเป็นการวิเคราะห์องค์ประกอบเพื่อทดสอบ

สมมติฐานของโครงสร้างความสัมพันธ์ของตัวแปร (model) ในกรณี น้ีนักวิจัยต้องกําหนด

สมมติฐานตามกรอบแนวคิดและทฤษฎีท่ีนกัวิจยัไดศึ้กษา และใชว้ิธีการวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิง

ยนืยนัเตรวจสอบวา่ขอ้มูลเชิงประจกัษส์อดคลอ้งกบัโมเดลการวจิยั (นงลกัษณ์ วรัิชชยั, 2542, น. 39)  

โดยวธีิวเิคราะห์องคป์ระกอบเชิงยนืยนัมี 5 ขั้นตอน (เสรี ชดัเขม้, 2547) ดงัน้ี 

  3.2.1 การกําหนดข้อมูลจําเพาะของโมเดล (model specification) เป็นการกาํหนด

ความสัมพนัธ์เชิงโครงสร้างระหวา่งส่วนประกอบต่าง ๆ ในโมเดลองคป์ระกอบ ซ่ึงเป็นประเด็นท่ี

สําคัญในแผนผงัโมเดลองค์ประกอบแสดงด้วยเส้นทางระหว่างตวัแปรซ่ึงใช้แทนส่ิงท่ีผูว้ิจ ัย

คาดการณ์ไว ้ในทางปฏิบติัผูว้จิยัอาจตอ้งการศึกษาโมเดลองคป์ระกอบหลายโมเดลท่ีแตกต่างกนัไป

ตามหลกัฐานท่ีนาํมาสนบัสนุน 

  3.2.2 การระบุความเป็นไปได้ค่าเดียวของโมเดล (model identification) เป็นการระบุวา่

โมเดลองคป์ระกอบนั้นสามารถนาํมาประมาณค่าพารามิเตอร์ไดเ้ป็นค่าเดียวหรือไม่ (นงลกัษณ์ วิรัชชยั, 

2542, น. 153) ในวิธี CFA ผูว้ิจยัตอ้งการทดสอบโมเดลระบุเกินพอดี (overidentified model) ท่ีมีจาํนวน

พารามิเตอร์ท่ีทราบค่า (ความแปรปรวนและความแปรปรวนร่วมของข้อคําถาม) มากกว่าจาํนวน

พารามิเตอร์ท่ีไม่ทราบค่า (เช่น นํ้ าหนักองค์ประกอบ ความคลาดเคล่ือนในการวดั เป็นตน้) ส่วนกรณี

จาํนวนพารามิเตอร์ท่ีทราบค่าน้อยกว่าจาํนวนพารามิเตอร์ท่ีไม่ทราบค่าเรียกว่า โมเดลระบุไม่พอดี 

(underidentified model) แต่ถ้าจาํนวนพารามิเตอร์ท่ีทราบค่าเท่ากับจาํนวนพารามิเตอร์ท่ีไม่ทราบค่า

เรียกวา่โมเดลระบุพอดี (just identified model) 

  3.2.3 การประมาณค่าพารามิเตอร์ (estimating the parameter) เป็นการวิเคราะห์

ขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่งโดยการแกส้มการโครงสร้างเพื่อหาค่าพารามิเตอร์ซ่ึงเป็นตวัไม่ทราบค่าใน

สมการ เป็นการดาํเนินการโดยเคร่ืองคอมพิวเตอร์ การประมาณค่าพารามิเตอร์ไดจ้ากการใช้ขอ้มูล
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จากกลุ่มตวัอย่าง (ความแปรปรวนและความแปรปรวนร่วมของตวัแปรสังเกตได้หรือขอ้คาํถาม) 

ประมาณค่าพารามิเตอร์ของประชากร เช่น ค่านํ้ าหนักองค์ประกอบ ค่าสหสัมพันธ์ระหว่าง

องคป์ระกอบ ค่าเศษเหลือ เป็นตน้ 

  3.2.4 การประเมินความสอดคล้องของโมเดล (evaluating the data-model fit) 

ผูว้ิจยัประเมินความสอดคลอ้งของโมเดลองค์ประกอบ โดยการพิจารณาค่าสถิติต่าง ๆ ในผลการ

วเิคราะห์ขอ้มูล ค่าสถิติเหล่าน้ีใชเ้ป็นหลกัฐานสนบัสนุนวา่โมเดลสอดคลอ้งกบัขอ้มูลเชิงประจกัษดี์

หรือไม่ หรือแนะนาํว่าโมเดลไม่สอดคล้องกบัขอ้มูลอย่างไร ซ่ึงในกรณีโมเดลไม่สอดคล้องกับ

ขอ้มูลตอ้งปฏิเสธโมเดลองคป์ระกอบตามสมมติฐาน หรืออาจใชค่้าสถิติท่ีให้มากบัผลการวเิคราะห์

ประกอบการตดัสินใจกาํหนดขอ้มูลจาํเพาะของโมเดลหรือปรับโมเดลใหม่ โดยดชันีท่ีใชป้ระเมิน

ความสอดคลอ้งของโมเดลองคป์ระกอบมีหลายตวั เช่น ค่าไค-สแควร์สัมพทัธ์ (relative chi-square) 

เป็นอตัราส่วนระหว่างค่าสถิติไค-สแควร์กบัจาํนวนองศาอิสระ (X2/df) โดยหลกัทัว่ไป ถ้าค่าไค-

สแควร์สัมพทัธ์นอ้ยกวา่ 3.00 ถือวา่โมเดลสอดคลอ้งกบัขอ้มูลเชิงประจกัษ ์(Mueller, 1996) หรือใช้

หลกัการพิจารณาจาก 2 ค่าร่วมกนัไดแ้ก่ ค่ารากของค่าเฉล่ียกาํลงัสองของเศษเหลือในรูปคะแนน

มาตรฐาน (standardized root mean square residual: standardized RMR) และค่ารากของค่าเฉล่ีย

กาํลงัสองของความคลาดเคล่ือนโดยประมาณ (root mean square error of approximation: RMSEA) 

ค่า RMSEA ถา้ทั้ง 2 ดชันีมีค่าตํ่ากวา่ 0.05 แสดงวา่โมเดลสอดคลอ้งกบัขอ้มูลเชิงประจกัษดี์ (Hu & 

Bentler, 1998) 

  3.2.5 ก ารดั ด แป รโม เด ล  (model modification) ใน ก รณี ท่ี ค่ าส ถิ ติ ว ัด ค วาม

สอดคลอ้งของโมเดลช้ีว่าโมเดลองค์ประกอบไม่สอดคลอ้งกบัขอ้มูลเชิงประจกัษ์ ทั้งน้ีอาจเป็นไป

ไดว้า่การกาํหนดความสัมพนัธ์ (เส้นทาง) ต่างๆ ในโมเดลไม่สอดคลอ้งกบัสภาพความเป็นจริง เช่น 

ผูว้ิจยัมีสมมติฐานว่า คาํถามบางขอ้มีนํ้ าหนกับนองคป์ระกอบ 1 ตวั แต่คาํถามขอ้นั้นควรมีนํ้ าหนกั

บนองค์ประกอบมากกว่า 1 ตวั หรือตามทฤษฎีแล้วองค์ประกอบต่างๆ สัมพนัธ์กันแต่ในสภาพ

ความเป็นจริงแลว้ไม่สัมพนัธ์กนั ผูว้ิจยัสามารถปรับพารามิเตอร์ในโมเดลสมมติฐานแลว้ทดสอบผล

การปรับโมเดลได้ โปรแกรมให้ค่าดัชนีดัดแปรโมเดล (modification indices: MI) ดัชนี  MI  

จะเสนอแนะวา่ ควรเพิ่มหรือตดัพารามิเตอร์ตวัใดออกจากโมเดลเพื่อให้โมเดลสอดคลอ้งกบัขอ้มูล 

ส่วนการตัดสินใจปรับพารามิเตอร์ตวัใดข้ึนอยู่กับดุลยพินิจ ผูว้ิจยัต้องปรับพารามิเตอร์อย่างมี

ความหมายในเชิงเน้ือหาและสามารถตีความหมายค่าพารามิเตอร์นั้นๆ ไดช้ดัเจน 

  การวิจยัคร้ังน้ีผูว้ิจยันาํการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนัมาใช้ในการวิเคราะห์

คุณภาพเคร่ืองมือ เพื่อตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างของแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่อง

ปาก จึงไม่ได้ทาํการวิเคราะห์ในขั้นตอนการดัดแปรโมเดล และผูว้ิจยัเลือกใช้โปรแกรม Mplus      
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ในการวิเคราะห์ เน่ืองจากโปรแกรม Mplus เป็นโปรแกรมท่ีสามารถใช้วิเคราะห์โมเดลสมการ

โครงสร้างพหุระดบัในระดบัสูงอยา่งแพร่หลาย ไม่วา่จะเป็นโมเดลเด่ียวหรือการวเิคราะห์ โมเดลใน

ระดับเดียว (single model) และโมเดลพหุระดับ (multilevel model) นอกจากน้ีโปรแกรม Mplus 

สามารถนํามาใช้วิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนย ัน ท่ีสามารถแสดงดัชนีในการตรวจสอบ             

ความสอดคลอ้งของโมเดลไดห้ลายดชันี จึงเหมาะสําหรับใชป้ระเมินความสอดคลอ้งของโมเดลกบั

ขอ้มูลเชิงประจกัษ ์

 

4. ทฤษฎกีารตอบข้อสอบ 

 

 ทฤษฎีการตอบข้อสอบ (Item response theory ใช้ตัวย่อว่า IRT) เป็นทฤษฎีท่ีถือว่า

คุณสมบัติหรือคุณลักษณะต่างๆ ของข้อสอบ เช่น ค่าความยาก ค่าอํานาจจาํแนก ค่าโอกาส            

ในการเดา ไม่แปรไปตามความเก่งอ่อนของกลุ่มผูส้อบ และถือวา่ความสามารถของผูส้อบ (ability) 

เป็นคุณสมบติัหรือคุณลกัษณะท่ีประจาํอยู่ภายในตวัผูส้อบไม่ควรมีค่าเปล่ียนไปตามค่าความยาก

ของขอ้สอบ (บุญชม ศรีสะอาด, 2540, น. 204) จึงเป็นทฤษฎีท่ีสามารถแก้ไขขอ้จาํกดัของทฤษฎี

ทดสอบแบบดั้งเดิม โมเดลการตอบขอ้สอบ สามารถแบ่งตามชนิดของขอ้มูลได ้2 ประเภท ไดแ้ก่ 

โมเดลการตอบข้อสอบแบบตรวจให้คะแนน 2 ค่า (binary IRT model หรือ dichotomous IRT 

model) และโมเดลการตอบขอ้สอบแบบตรวจให้คะแนนมากกว่า 2 ค่า (polytomous IRT model) 

(สังวรณ์ งดักระโทก, 2559, น.43-66) 

 4.1 โมเดลการตอบข้อสอบสําหรับข้อสอบทีม่ีการให้คะแนน 2 ค่า  

  โมเดลการตอบขอ้สอบรูปแบบน้ีใชส้ําหรับวิเคราะห์ขอ้สอบแบบให้คะแนนสอง

ค่า (dichotomusly scored item) เช่น 0 และ 1 โดยหากตอบขอ้สอบถูกจะไดค้ะแนน 1 หากตอบผิด

ได ้0 คะแนน แนวคิดสําคญัของโมเดล คือ การมุ่งอธิบายว่าผูส้อบมีโอกาสตอบขอ้สอบไดถู้กตอ้ง

มากน้อยเพียงใด และข้ึนอยู่กบัปัจจยัใดบา้ง แนวความคิดน้ีนาํไปสู่การพฒันาโมเดลของทฤษฎี         

การตอบข้อสอบหลายโมเดลท่ีอธิบายผลการตอบข้อสอบต่างๆ กัน ลักษณะสําคญัของทฤษฎี     

การตอบขอ้สอบคือ การระบุความสัมพนัธ์ของโอกาสในการตอบขอ้สอบถูก (probability: p) และ

ความสามารถของผูส้อบ (ability หรือ θ) ซ่ึงจะแสดงความสัมพนัธ์ดว้ย “โคง้คุณลกัษณะขอ้สอบ” 

คือ ผูส้อบมีความสามารถมากข้ึนโอกาสในการตอบขอ้สอบถูกจะเพิ่มข้ึน และอาจพบโคง้ลกัษณะ

ขอ้สอบท่ีผูส้อบมีความสามารถสูงมีโอกาสตอบขอ้สอบไดถู้กนอ้ยกวา่ผูมี้ความสามารถนอ้ยกวา่ได้

ในกรณีท่ีขอ้สอบไม่มีคุณภาพ 
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 4.2 โมเดลการตอบข้อสอบทีม่ีการให้คะแนนหลายค่า 

  โมเดลการตอบข้อสอบท่ีมีการให้คะแนนหลายค่า (polytomous item response 

models) หรือการตรวจให้คะแนนแบบพหุวิภาค (polytomous) ใช้สําหรับวิเคราะห์ขอ้สอบท่ีมีการ

ให้คะแนนมากกวา่ 2 ค่า รวมทั้งการให้คะแนนในมาตรประมาณค่าท่ีใช้วดัคุณลกัษณะชนิดต่างๆ 

ซ่ึงในมาตรประมาณค่าก็จะมีการกาํหนดให้คะแนนตามลาํดบัขั้น โดยถา้เป็นแบบวดัคุณลกัษณะ

คะแนนแต่ละค่ามกัแสดงถึงระดบัของคุณลกัษณะ แต่ถ้าเป็นแบบสอบผลสัมฤทธ์ิทางการเรียน    

การให้คะแนนแต่ละค่าแสดงถึงระดบัความสามารถของผูส้อบท่ีตอบขอ้สอบนั้น และแบบสอบ

ผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนอาจมีวิธีให้คะแนนแตกต่างกนัออกไป เช่นการให้คะแนนตามระดบัความ

มัน่ใจในการตอบ การใหค้ะแนนตามความสามารถในการตดัตวัลวงของขอ้สอบนั้น การให้คะแนน

ความรู้บางส่วน เป็นตน้ 

  โมเดลการตอบข้อสอบแบบตรวจให้คะแนนมากกว่า 2 ค่า สามารถนํามา

ประยุกต์ใช้ในการทดสอบ ได้แก่ 1) การปรับปรุงขอ้คาํถาม โดยการวิเคราะห์หาตวัเลือกท่ีไม่ดี 

ผูพ้ฒันาแบบทดสอบสามารถปรับปรุงตวัเลือกนั้น หรือตดัตวัเลือกนั้นออกได ้2) นาํไปใช้ในการ

พฒันาแบบวดั โดยเลือกขอ้คาํถามท่ีมีสารสนเทศสูงๆ และกระจายตั้งแต่ช่วงความสามารถตํ่าไป

จนถึงความสามารถสูงๆ การพฒันาแบบทดสอบดว้ยแนวทางน้ีจะทาํให้ไดแ้บบวดัท่ีมีสารสนเทศ 

หรือมีความเท่ียงสูง สามารถวดัไดอ้ย่างน่าเช่ือถือ และจะเป็นแบบวดัท่ีมีจาํนวนขอ้คาํถามไม่มาก 

แต่มีความสามารถในการวดัสูง  

  โมเดลการตอบขอ้สอบในกลุ่มน้ีมีหลากหลายโมเดล และมีผูพ้ฒันาโมเดลใหม่ ๆ 

ข้ึนมาเป็นระยะ แต่โมเดลท่ีเป็นท่ีคุ้นเคย และรู้จักกัน  ได้แก่ Graded Response Model (GRM), 

Modified Graded Response Model (M-GRM),  Partial Credit Model (PCM),  Generalized Partial 

Credit Model (G-PCM), Rating Scale Model (RSM) แ ล ะ  Nominal Response Model (NRM) เม่ื อ

พิจารณาโมเดลต่างๆ แล้วพบว่า GRM เหมาะสมกับข้อมูลท่ีได้จากแบบวดัท่ีมีลักษณะเป็น          

มาตรประมาณค่า (Likert rating scale) ผูว้จิยัจึงนาํมาเป็นโมเดลในการวิเคราะห์คุณภาพแบบวดัความ

รอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากในการวิจยัคร้ังน้ี 

  GRM พัฒนาโดย Samejima ในปี ค.ศ. 1969 เป็นโมเดลการตอบข้อสอบแบบ

ตรวจให้คะแนนมากกว่า 2 ค่า ท่ีเหมาะสําหรับขอ้มูลท่ีมีตวัเลือกรายการคาํตอบแบบเรียงลาํดับ 

(ordered categories responses) เช่น มาตรประมาณค่าของลิเคิร์ท GRM เป็นโมเดลท่ีขยายมาจาก

โมเดลโลจิสแบบสองพารามิเตอร์ (2PL) และมีการคาํนวณค่าความน่าจะเป็นในการเลือกรายการ

คาํตอบแบบสองขั้นตอน (two-step process) จดัเป็นโมเดลการตอบขอ้สอบแบบทางออ้ม (indirect 

IRT models) โดยในแต่ละขอ้คาํถามอาจมีตวัเลือกรายการคาํตอบเท่ากนั หรือไม่เท่ากนั ก็ได ้เพราะ
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ไม่ว่าจะมีจาํนวนรายการคาํตอบเท่ากนัหรือไม่เท่ากนั ก็ไม่ส่งผลต่อความยุ่งยากในการประมาณ

ค่าพารามิเตอร์ในโมเดล GRM ขอ้คาํถามแต่ละขอ้ (i ) จะประกอบดว้ยพารามิเตอร์ความชนั (slope 

parameter: αi) และพารามิเตอร์เทรชโฮลด์ (threshold parameter: β ij ) ซ่ึง j แสดงถึง ช่วงเทรช

โฮลดใ์นขอ้คาํถามนั้น ๆ (ช่วงระหวา่งตวัเลือกรายการคาํตอบ) และมีค่าไดต้ั้งแต่ 1 ถึง mi โดย m1 + 

1 = Ki ซ่ึง Ki เป็นค่าท่ีแสดงถึงจาํนวนตวัเลือกรายการคาํตอบ ในขอ้คาํถามนั้น ๆ (Embretson and 

Reise, 2000 อา้งถึงในสุชาดา สกลกิจรุ่งโรจน์, 2558)  

 

5. โมเดลการวฉัิยทางพทุธิปัญญา  

 

 โมเดลการวิฉัยทางพุทธิปัญญา (Cognitive diagnostic models: CDM) เป็นโมเดลทาง

จิตวิทยาท่ีพฒันาข้ึนเพื่อใช้วินิจฉัยความรู้ความสามารถของผูเ้รียน ซ่ึงให้ข้อมูลเก่ียวกับทักษะ       

การเรียนรู้เฉพาะดา้นของผูเ้รียนเป็นรายบุคคล โดยแสดงขอ้มูลในเร่ืองทกัษะท่ีโดดเด่น และทกัษะ

ท่ียงัตอ้งไดรั้บการปรับปรุง ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการวิเคราะห์จะสะทอ้นรูปแบบความรอบรู้ของผูต้อบ

แบบทดสอบ (mastery pattern) มากกว่าท่ีจะมุ่งเน้นเพื่อตรวจสอบผลคะแนนจากการทดสอบ 

ดงันั้น ผลจากการใช้ CDM เพื่อวินิจฉัยความรอบรู้จะทาํให้ผูว้ิจยัสามารถทราบถึงรูปแบบความ 

รอบรู้ของนกัเรียน ซ่ึงสามารถนาํผลการวนิิจฉยัไปใชใ้นการพฒันาความรอบรู้ของนกัเรียน 

 โมเดลเชิงวินิจฉัยทางพุทธิปัญญา จะมีการออกแบบขอ้สอบในแต่ละขอ้ให้มีทกัษะ

เฉพาะดา้นท่ีตอ้งการวินิจฉัย ซ่ึงอาจมีทกัษะมากกว่าหน่ึงในหน่ึงขอ้ หากนักเรียนมีทกัษะเฉพาะ

ครบตามข้อคาํถาม นักเรียนก็จะสามารถตอบคาํถามข้อดงักล่าวได้อย่างถูกต้อง ในทางกลบักัน   

หากนักเรียนขาดทกัษะใดทกัษะหน่ึงก็อาจไม่สามารถตอบข้อสอบนั้นได้ ซ่ึงโมเดลเชิงวินิจฉัย    

ทางพุทธิปัญญา จะทาํการวิเคราะห์ความน่าจะเป็นของผูท้าํแบบทดสอบว่ามีความรอบรู้ในการทาํ

แบบทดสอบข้อนั้ นหรือไม่ โดยในแบบทดสอบแต่ละข้อจะต้องมีการวิเคราะห์เพื่อหาทักษะ

เฉพาะท่ีจาํเป็นเพื่อใชใ้นการทาํขอ้สอบขอ้นั้นๆ ก่อน โดยใชเ้ทคนิคการวิเคราะห์ขอ้สอบ Q-matrix 

(Tatsuoka, 1985 อา้งถึงในเอกราช ดีนาง, 2559) 

 โมเดลเชิงวนิิจฉยัทางพุทธิปัญญาในปัจจุบนัถูกพฒันาข้ึนมาอยา่งหลากหลาย อาทิ DINA 

Model (Deterministic Input, Noisy ‘‘And’’ gate), G-DINA Model (Generalized; DINA, LCDM  

(Log-linear cognitive diagnostic model, NIDA Model (Noisy Input, Deterministic-And gate model) 

นอกจากน้ียงัมีโมเดลการวินิจฉัยการเรียนรู้อีกมากมายท่ีถูกพัฒนาข้ึนมาเพื่อใช้ในการวินิจฉัย

กระบวนการเรียนรู้ของนักเรียน แต่ทว่าโมเดลท่ีได้รับความนิยมและถือเป็นโมเดลประหยัด 

(parsimonious model) ในการวิ นิ จฉัยการเรียน รู้โมเดลหน่ึ งคื อ ดีไอเอ็น เอ หรือ ดิ น่ าโมเดล  
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(DINA model) ซ่ึงเป็นโมเดลท่ีมีการศึกษาอย่างกวา้งขวาง มีความสะดวกในการประยุกต์ใช้ และ             

การตีความหมายเพื่อวนิิจฉยัการเรียนรู้ของผูเ้รียน (เอกราช ดีนาง, 2559)  

 โมเดลดิน่า (Deterministic Input, Noisy ‘‘And’’ gate: DINA Model) เป็นโมเดลเชิง

วินิจฉัยทางพุทธิปัญญาท่ีมีการวินิจฉัยทักษะเฉพาะรายข้อคาํถาม โดยมีสมมติฐานว่าผูเ้ข้ารับ         

การทดสอบจะตอ้งมีทกัษะเฉพาะครบตามความตอ้งการของแบบทดสอบขอ้นั้นๆ จึงจะถือวา่ผูเ้ขา้

รับการทดสอบมีความรอบรู้ในข้อนั้ นๆ รูปแบบการวินิจฉัยแบ่งออกเป็นสองรูปแบบ ได้แก่ 

รูปแบบท่ี 1 คือ ผูเ้ขา้รับการทดสอบมีทกัษะเฉพาะครบตามจาํนวนท่ีขอ้คาํถามตอ้งการ จะทาํให้ผู ้

เขา้รับการทดสอบสามารถตอบขอ้คาํถามนั้นๆ ไดอ้ย่างถูกตอ้ง (การให้คะแนนเท่ากบั 1 คะแนน) 

ส่วนรูปแบบท่ี 2 คือผูเ้ขา้รับการทดสอบมีทกัษะเฉพาะไม่ครบตามจาํนวนท่ีขอ้คาํถามนั้นตอ้งการ 

ซ่ึงจะทาํให้ผูเ้ขา้รับการทดสอบ ไม่สามารถตอบขอ้คาํถามนั้นไดถู้กตอ้ง (การให้คะแนนเท่ากบั 0 

คะแนน) ซ่ึงจาํนวนทกัษะต่างๆ ท่ีจาํเป็นของแต่ละขอ้ของแบบทดสอบ จะตอ้งสอดคลอ้งกบัการ

วเิคราะห์ทกัษะเฉพาะในตาราง Q-matrix (de la Torre, 2011) 

 การวินิจฉัยดว้ยโมเดลดิน่า สามารถให้สารสนเทศเก่ียวกบัพารามิเตอร์ของขอ้สอบท่ี

สําคัญสองพารามิเตอร์ คือ พารามิเตอร์ความสะเพร่า (slip parameter) และ พารามิเตอร์การเดา

ข้อสอบถูก (guess parameter) พารามิเตอร์ความสะเพร่า หมายถึงความน่าจะเป็นท่ีผูเ้ข้ารับการ

ทดสอบ ซ่ึงมีทกัษะเฉพาะครบตามจาํนวนท่ีขอ้สอบขอ้นั้นๆ (ขอ้ท่ี j) ตอ้งการ แต่ตอบขอ้สอบขอ้

นั้นๆ ผดิ ในขณะท่ีพารามิเตอร์การเดาขอ้สอบถูก หมายถึงความน่าจะเป็นท่ีผูเ้ขา้รับการทดสอบ ซ่ึง

มีทกัษะเฉพาะไม่ครบตามจาํนวนท่ีขอ้สอบข้อนั้นๆ (ขอ้ท่ี j) ต้องการ แต่ตอบข้อสอบข้อนั้ นๆ 

ถูกตอ้ง (de la Torre, 2009) ค่าพารามิเตอร์ดงักล่าวสามารถนาํมาใช้อธิบายคุณภาพของแบบวดัราย

ขอ้ซ่ึงเป็นประโยชน์ในการพฒันาเคร่ืองมือ 

 จากรายละเอียดขา้งตน้ จะเห็นได้ว่าโมเดลการวินิจฉัยทางพุทธิปัญญาโมเดล DINA 

สามารถให้สารสนเทศของการวิเคราะห์คุณภาพขอ้สอบไดอี้กรูปแบบหน่ีง นอกจากการวดัผลแบบ

ดั้งเดิม และทฤษฎีการตอบขอ้สอบ อีกทั้งสามารถให้ผลการวนิิจฉยัความสามารถในการเรียนรู้ของ

ผูเ้รียนโดยมุ่งเน้นเพื่อการตรวจสอบขอ้มูลความรอบรู้ ผูว้ิจยัจึงนาํมาใชใ้นการประเมินความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปาก เพื่อประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษา 

 

 

 



บทที ่ 3 

วธีิดาํเนินการวจิัย 

 

 

 การวิจยัเร่ือง การประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา เป็น

การวจิยัเชิงประเมิน (evaluation research)  มีวตัถุประสงคเ์พื่อพฒันาและตรวจสอบคุณภาพแบบวดั

ความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก และประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียน

ประถมศึกษา โดยมีขั้นตอนในการดาํเนินการวจิยั ดงัต่อไปน้ี 

 1. ประชากรและกลุ่มตวัอยา่ง 

 2. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั 

 3. วธีิดาํเนินการวจิยั 

 4. การเก็บรวมรวมขอ้มูล 

 5. การวเิคราะห์ขอ้มูล 

 

1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

 

 1.1 ประชากร ประชากรในการวิจยัคือ นักเรียนชั้นประถมศึกษา สังกัดสํานักงาน

คณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน สังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน และสังกัดสํานักงาน

คณะกรรมการส่งเสริมการศึกษาเอกชน ปีการศึกษา 2561 ตามข้อมูลสารสนเทศของสํานักงาน

ศึกษาธิการ จงัหวดัสุพรรณบุรี จาํนวนทั้งส้ิน 28,755 คน 

 1.2 กลุ่มตัวอย่าง กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวิจยัแบ่งออกเป็น 2 กลุ่มตามขั้นตอนการวิจยั 

ไดแ้ก่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการพฒันาแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 

และกลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการตรวจสอบคุณภาพแบบวดัและประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก

นกัเรียนประถมศึกษา มีรายละเอียดดงัน้ี 

  1.2.1 กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการพัฒนาแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก

นกัเรียนประถมศึกษาคือ นกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 4-6 สังกดัสาํนกังานคณะกรรมการการศึกษา

ขั้นพื้นฐาน สังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน และสังกัดสํานักงานคณะกรรมการส่งเสริม

การศึกษาเอกชน ปีการศึกษา 2561 จาํนวน 360 คน แบ่งเป็นกลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการทดลองคร้ังท่ี 1    

และ 2 จาํนวนคร้ังละ 30 คน และกลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ความตรงเชิงโครงสร้างของแบบวดั 
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จาํนวน 300 คน กาํหนดจาํนวนกลุ่มตวัอย่างในขั้นตอนน้ีโดยใช้หลักการของ Comrey and Lee 

(1992) ท่ีเสนอว่ากลุ่มตวัอย่างจาํนวน 300 ราย ถือว่า ดี (as a good) ซ่ึงกลุ่มตัวอย่างผูว้ิจยัเลือก

นกัเรียนจากโรงเรียนในเขตพื้นท่ีการศึกษาประถมศึกษาสุพรรณบุรีเขต 3 จาํนวน 3 โรงเรียน 

  1.2.2 กลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการตรวจสอบคุณภาพแบบวดัและประเมินความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษาคือ นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 4-6 สังกดัสํานักงาน

คณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน สังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน และสังกัดสํานักงาน

คณะกรรมการส่งเสริมการศึกษาเอกชน ปีการศึกษา 2561 โดยมีขั้นตอนการกาํหนดจาํนวนกลุ่ม

ตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวจิยั และวธีิการสุ่ม ดงัน้ี 

   การกาํหนดจาํนวนกลุ่มตวัอย่าง ในการวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงยืนยนัเพื่อ

ตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างของแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก และใช้ประเมิน

ความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา ผูว้ิจยักาํหนดจาํนวนกลุ่มตวัอย่างโดยใช้

หลักการของ Comrey and Lee (1992) ท่ี เสนอว่ากลุ่มตัวอย่างจํานวน 500 ราย ถือว่า ดีมาก 

(as exellent) ร่วมกบัหลกัการของ Lindeman, Merenda, & Gold, (1980) ท่ีเสนอแนะว่า อตัราส่วน

ระหวา่งจาํนวนหน่วยกลุ่มตวัอยา่งกบัจาํนวนพารามิเตอร์หรือตวัแปรควรเป็น 20 : 1 ดงันั้นในการ

วิจยัคร้ังน้ีผูว้ิจยัจึงกาํหนดจาํนวนกลุ่มตวัอยา่งเท่ากบั 500 คน และใชว้ิธีการสุ่มแบบหลายขั้นตอน 

(multi-stage random sampling) ดงัน้ี 

   1) แ บ่ ง โรง เรี ย น อ อ ก ต าม สั ง กัด  ไ ด้ แ ก่  โ รง เรีย น สั ง กัด สํ านั ก ง าน

คณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน สังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน และสังกัดสํานักงาน

คณะกรรมการส่งเสริมการศึกษาเอกชน 

   2) สุ่มโรงเรียนสังกดัสํานกังานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน ตามเขต

พื้นท่ีการศึกษาประถมศึกษา 2 เขต จาก 3 เขต โดยการจบัสลาก ไดเ้ขตพื้นท่ีการศึกษาประถมศึกษา

สุพรรณบุรีเขต 1 และ 2 สุ่มโรงเรียนเขตพื้นท่ีการศึกษาประถมศึกษาสุพรรณบุรี เขตละ 1 อาํเภอ 

จากนั้นสุ่มโรงเรียนตามขนาด โดยสุ่มโรงเรียนขนาดเล็ก 5 โรงเรียน ขนาดกลาง 4 โรงเรียน และ

ขนาดใหญ่ 1 โรงเรียน 

   3) โรงเรียนสังกัดสํานักงานคณะกรรมการส่งเสริมการศึกษาเอกชน และ

โรงเรียนสังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน ผูว้ิจยักาํหนดสุ่มจากโรงเรียนท่ีตั้ งอยู่ในเขตพื้นท่ี

การศึกษาประถมศึกษาสุพรรณบุรีเขต 1 และ 2 สุ่มโรงเรียนโดยวธีิการจบัสลากจากรายช่ือโรงเรียน

ทั้งหมด จาํนวนสังกดัละ 1 โรงเรียน 
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   4) สุ่มนกัเรียนในแต่ละโรงเรียน ตามระดบัชั้นประถมศึกษาชั้นปีท่ี 4-6 ให้มี

จาํนวนใกลเ้คียงกนั โดยใช้ห้องเรียนเป็นหน่วยในการสุ่ม รายละเอียดจาํนวนประชากร และกลุ่ม

ตวัอยา่ง ในการวจิยัดงัตารางท่ี 3.1 

 

ตารางท่ี 3.1  จาํนวนประชากร และกลุ่มตวัอยา่งในการวิจยั 

 

สังกดัโรงเรียน จํานวนประชากร จํานวนกลุ่มตัวอย่างที่

ใช้ในการวจัิย 

สาํนกังานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน   

     โรงเรียนขนาดเล็ก 6,000 104 

     โรงเรียนขนาดกลาง 11,236 195 

     โรงเรียนขนาดใหญ่ 5,209 91 

กรมส่งเสริมการปกครองทอ้งถ่ิน 1,233 22 

สาํนกังานคณะกรรมการส่งเสริมการศึกษาเอกชน 5,077 88 

รวม 28,755 500 

 

2. เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการวจิัย 

 

 เคร่ืองมือในการวจิยั เป็นแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 

ประกอบดว้ย 4 ส่วน ซ่ึงไดแ้ก่ ขอ้มูลทัว่ไป ขอ้มูลดา้นทนัตกรรม แบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพ

ช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา และแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพทัว่ไป โดย 3 ส่วนแรกผูว้ิจยัเป็น

ผูพ้ฒันา สําหรับส่วนท่ี 4 เป็นแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพคนไทย ซ่ึงพัฒนาโดยอังศินันท ์   

อินทรกาํแหง (2560) รายละเอียดแบบวดัทั้ง 4 ส่วนมีดงัน้ี 

 ส่วนท่ี 1 ข้อมูลทั่วไป มีจํานวน 4 ข้อ ข้อคําถามเป็นแบบเติมคํา และเลือกตอบ            

ซ่ึงสอบถามขอ้มูลโรงเรียน ระดบัชั้น เพศ และอาย ุ

 ส่วนท่ี 2 ขอ้มูลดา้นทนัตกรรม มีจาํนวน 4 ขอ้ ขอ้คาํถามเป็นแบบเติมคาํ และเลือกตอบ 

ซ่ึงสอบถามขอ้มูลประสบการณ์การปวดฟัน การตรวจฟัน และการรักษาโรคในช่องปาก  

 ส่วนท่ี 3 แบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา แบ่งเป็น 6 

องค์ประกอบ ได้แก่ 1) การเข้าถึงข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก 2) ความเข้าใจข้อมูลเก่ียวกับ

สุขภาพช่องปาก 3) การประเมินค่าขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 4) การใช้ขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพ
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ช่องปาก 5) การส่ือสารกบัวิชาชีพทนัตกรรม และ 6) การสนบัสนุนจากสังคม มีขอ้คาํถามจาํนวน 

24 ข้อ มีลักษณะเป็นมาตรประมาณค่า 4 ระดับ ได้แก่ ยาก ค่อนข้างยาก ค่อนข้างง่าย และง่าย  

โดยใหพ้ิจารณาในการตอบดงัน้ี 

   ยาก  หมายถึง นกัเรียนคิดวา่ไม่สามารถปฏิบติัไดด้ว้ยตนเอง 

     ตอ้งไดรั้บการช่วยเหลือจากผูอ่ื้น  

   ค่อนขา้งยาก  หมายถึง นกัเรียนคิดวา่สามารถปฏิบติัไดเ้ป็นบางคร้ัง  

     และตอ้งไดรั้บการช่วยเหลือจากผูอ่ื้น 

   ค่อนขา้งง่าย  หมายถึง นกัเรียนคิดวา่สามารถปฏิบติัดว้ยตนเองไดบ้่อยคร้ัง 

   ง่าย  หมายถึง นกัเรียนคิดวา่สามารถปฏิบติัดว้ยตนเองไดทุ้กคร้ัง 

   การแปลเป็นคะแนน 

   ยาก เท่ากบั  1 คะแนน 

   ค่อนขา้งยาก  เท่ากบั  2 คะแนน  

   ค่อนขา้งง่าย  เท่ากบั  3 คะแนน 

   ง่าย เท่ากบั  4 คะแนน 

 ส่วนท่ี 4 แบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพคนไทย ซ่ึงพฒันาโดยองัศินนัท ์ อินทรกาํแหง 

(2560) แบ่งออกเป็น 5 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) การเขา้ถึงข้อมูลและบริการสุขภาพ 2) การเข้าใจ

ข้อมูลและบริการสุขภาพท่ีเพียงพอต่อการปฏิบัติ 3) การตรวจสอบข้อมูลและบริการสุขภาพ           

4) การจดัการสุขภาพตนเอง และ 5) การส่ือสารและการสนบัสนุนทางสังคม มีขอ้คาํถามจาํนวน 47 

ขอ้ ลกัษณะเป็นมาตรประมาณค่า 5 ระดบั ให้เลือกตอบตามระดบัความเป็นจริง  ได้แก่ มากท่ีสุด 

มาก ปานกลาง นอ้ย และนอ้ยท่ีสุด 

 

3. วธีิดําเนินการวจิัย 

 

 วิธีดาํเนินการวิจยั แบ่งตามวตัถุประสงคก์ารวิจยัเป็น 2 ระยะ คือ ระยะท่ี 1 การพฒันา

และตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา แบ่งออกเป็น      

1.1 การพฒันาแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา และ1.2 การตรวจสอบ

คุณภาพแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา ระยะท่ี 2 การประเมินความ

รอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา มีรายละเอียดดงัน้ี 

 

 



 35 

 ระยะที ่1 การพัฒนาและตรวจสอบคุณภาพแบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก

นักเรียนประถมศึกษา 

 1.1 การพฒันาแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

  ผูว้ิจยัพฒันาแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษาโดยใช้

ทฤษฎีการทดสอบแบบดั้ งเดิม กําหนดขั้ นตอนการดําเนินการพัฒนาแบบวัดความรอบรู้  

ดา้นสุขภาพช่องปากเป็น 3 ขั้นตอน ไดแ้ก่ 1) ขั้นคน้ควา้เอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อกาํหนด

องคป์ระกอบ นิยาม(ลกัษณะท่ีมุ่งวดั)  และคาํถาม 2) ขั้นตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาของแบบวดั

ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา และ 3) ขั้นวิเคราะห์คุณภาพแบบวดัความ

รอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษารายขอ้และทั้งฉบบั รายละเอียดมีดงัน้ี 

  ขั้นตอนท่ี 1 ค้นควา้เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องเพื่อกําหนดองค์ประกอบ  

นิยาม และคาํถาม 

  ผูว้ิจยัค้นควา้เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องกับความรอบรู้ด้านสุขภาพ และ     

ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก ประกอบดว้ย ความหมาย องค์ประกอบ และเคร่ืองมือในการวดั

ความรอบรู้ด้านสุขภาพและความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก โดยนําข้อมูลท่ีได้มาเป็นแนวทาง      

ในการกาํหนดองคป์ระกอบความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก นิยามความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก 

และสร้างขอ้คาํถามในการวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษา รายละเอียด

ดงัตารางท่ี 3.2 

 

ตารางท่ี 3.2 องคป์ระกอบ นิยาม และขอ้คาํถามของแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก 

 นกัเรียนประถมศึกษา 

 

องค์ประกอบ นิยาม ข้อคําถาม 

การเข้าถึง

ข้อมูล

เกีย่วกบั

สุขภาพ 

ช่องปาก 

ความสามารถท่ีจะสืบคน้

ขอ้มูลจากแหล่งขอ้มูล

ต่างๆ เก่ียวกบัสาเหตุ 

อาการ วธีิการรักษา การ

ป้องกนัโรคในช่องปาก 

และวธีิการดูแลสุขภาพ 

ช่องปากตนเอง 

1. คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัสาเหตุของโรคฟันผ ุ

2. คน้หาขอ้มูลอาหารท่ีเส่ียงต่อการเกิดโรคฟันผุ 

3. คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัอาการของโรคเหงือกอกัเสบ 

4. คน้หาขอ้มูลวธีิการแปรงฟันท่ีถูกตอ้ง 

5. คน้หาขอ้มูลประโยชน์ของฟลูออไรด์ 

6. คน้หาขอ้มูลเร่ืองฟันซอ้นเก และการจดัฟัน 

7. คน้หาขอ้มูลเร่ืองขั้นตอนการรักษารากฟัน 
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ตารางท่ี 3.2 (ต่อ) 

 

องค์ประกอบ นิยาม ข้อคําถาม 

ความเข้าใจ

ข้อมูลเกีย่วกบั  

ความสามารถในการทาํ

ความเขา้ใจและอธิบาย

คาํศพัทท์างทนัตกรรม  

1. อ่านแผน่พบัความรู้เร่ืองอวยัวะในช่องปาก และ

โรคฟันผ ุรวมทั้งทาํความเขา้ใจตามท่ีเขียนบรรยาย

ไวใ้น 

แผน่พบั 

สุขภาพ        

ช่องปาก 

ขอ้มูลเก่ียวกบัการดูแล

สุขภาพช่องปาก 

การป้องกนัโรค           

การรักษาโรคในช่องปาก 

จากบุคลากรทาง          

ทนัตกรรม และ

แหล่งขอ้มูลต่างๆ 

2. ทาํความเขา้ใจความสาํคญัของการตรวจฟันเป็น

ประจาํ 

3. ทาํความเขา้ใจเวลาหมอฟันอธิบายเร่ืองสุขภาพ        

ช่องปากกบันกัเรียน 

4. อธิบายวธีิการรักษาเม่ือฟันผทุะลุโพรงประสาท

ฟัน 

5. อธิบายผลเสียของการมีคราบหินปูน 

6. อธิบายผลเสียของการถูกถอนฟันแท ้

7. อธิบายวธีิการอุดฟัน 

การประเมิน

ค่าข้อมูล

เกีย่วกบั

สุขภาพ 

ช่องปาก 

ความสามารถใน         

การตีความ การประเมิน

ขอ้มูลทางทนัตกรรมท่ี

รับจากบุคลากรทาง 

ทนัตกรรม และ

แหล่งขอ้มูลต่างๆ เพื่อ

ตดัสินใจเลือกปฏิบติัใน

การดูแลสุขภาพช่องปาก 

ป้องกนัโรค และรักษา

โรคในช่องปาก 

1. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น การ

โฆษณา ส่ือออนไลน์ ในการเลือกใชย้าสีฟันหรือ

นํ้ายาบว้นปาก ประเภทต่างๆ 

2. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น  

การโฆษณา ส่ือออนไลน์ ในการเลือกวธีิการ

ป้องกนัโรคฟันผ ุ

3. ตดัสินใจไดว้า่เม่ือไรจะบอกผูป้กครองใหพ้าไป

พบหมอฟัน 

4. แยกแยะอาหารท่ีเส่ียงต่อการเกิดโรคฟันผ ุ

5. หาความรู้จากหลายๆ แหล่ง เพื่อเลือกวธีิการดูแล

สุขภาพช่องปากท่ีเหมาะสมกบัตนเอง 

6. ตดัสินใจเลือกรับการรักษาโดยพิจารณาจากผลดี

และผลเสีย 
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ตารางท่ี 3.2 (ต่อ) 

 

องค์ประกอบ นิยาม ข้อคําถาม 

การใช้ข้อมูล

เกีย่วกบั

สุขภาพ 

ช่องปาก 

การนาํความรู้ ความ

เขา้ใจ ดา้นสุขภาพช่อง

ปาก มาประยกุตใ์ชใ้น

ชีวติประจาํวนัเพื่อ

ป้องกนัโรค และดูแล 

1. หลีกเล่ียงอาหารท่ีเส่ียงต่อโรคฟันผ ุตาม

คาํแนะนาํจากหมอฟัน 

2. ตรวจดูรอยผท่ีุฟันดว้ยตนเอง 

3. เอาเศษอาหารออกจากซอกฟันโดยการใชไ้หม

ขดัฟัน 

4. แปรงฟันดว้ยวธีิท่ีถูกตอ้ง ตามคาํแนะนาํของ

หมอฟัน 

 สุขภาพช่องปาก           

ของตนเองไดอ้ยา่ง 

เหมาะสม 

5. เลือกวธีิในการป้องกนัโรคฟันผท่ีุเหมาะสมกบั

ตนเอง 

6. ปฏิบติัตนอยา่งเหมาะสมเม่ือพบคราบหินปูนท่ีฟัน 

7. เลือกซ้ือยาสีฟันท่ีมีส่วนผสมของฟลูออไรด์ 

การส่ือสารกบั

วชิาชีพ          

ทนัตกรรม 

ความสามารถใน 

การพดูคุยเพื่ออธิบาย

ปัญหาสุขภาพช่องปาก

ใหก้บับุคลากรวชิาชีพ             

ทนัตกรรม  การพดูคุย

ขณะรับการรักษา  

การสอบถามขอ้สังสัย 

หรือความกงัวลเก่ียวกบั

ปัญหาสุขภาพช่องปาก

ของตนเอง รวมถึงการ

พดูเพื่อขอคาํแนะนาํ

เก่ียวกบัการดูแลสุขภาพ

ช่องปาก 

1. พดูคุยเพื่อขอคาํแนะนาํในการดูแลสุขภาพช่อง

ปากจากหมอฟัน 

2. ปฎิบติัตามคาํแนะนาํของหมอฟันในการป้องกนั

โรคในช่องปาก เช่น การใชไ้หมขดัฟัน การแปรง

ฟันท่ีถูกวธีิ 

3. สอบถามหมอฟันเร่ืองขอ้สงสัยเก่ียวกบัปัญหา

สุขภาพช่องปาก 

4. เล่าอาการผดิปกติในช่องปากใหห้มอฟันเขา้ใจ 

5. ปฏิบติัตามคาํสั่งของหมอฟันในขณะทาํฟัน 

6. บอกหมอฟัน เม่ือมีอาการผดิปกติขณะทาํฟันได ้
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ตารางท่ี 3.2 (ต่อ) 

 

องค์ประกอบ นิยาม ข้อคําถาม 

การสนับสนุน

จากสังคม 

ความสามารถในการ

แสวงหาการสนบัสนุน

ทางสังคมจากครอบครัว 

คุณครู โรงเรียน          

ทนัตบุคคลากร เพื่อให้

สามารถแลสุขภาพช่อง

ปาก ป้องกนัโรคใน     

ช่องปากและสร้างเสริม

สุขภาพช่องปากได ้

1. ขอใหค้รูสอนวธีิการป้องกนัโรคฟันผุ 

2. ขอครูใชอิ้นเตอร์เน็ตในการสืบคน้วธีิการดูแล

สุขภาพช่องปาก 

3. ขอใหผู้ป้กครองพาไปพบหมอฟันเพื่อตรวจ/

รักษาโรคในช่องปาก 

4. ขอใหผู้ป้กครองซ้ือแปรงสีฟัน ยาสีฟัน 

5. ขอใหโ้รงเรียนจดัสถานท่ีแปรงฟันใหพ้อเพียง

และเหมาะสม 

6. ขอใหเ้จา้หนา้ท่ีจากสถานีอนามยัหรือ

โรงพยาบาลแนะนาํวธีิการป้องกนัการเกิดโรคฟันผ ุ

7. ขอใหเ้จา้หนา้ท่ีจากสถานีอนามยัหรือ

โรงพยาบาลสอนการแปรงฟันท่ีถูกวธีิ 

 

  ขั้นตอนท่ี 2 ตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาของแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพ        

ช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษา 

  ผูว้จิยัดาํเนินการตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาของแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพ        

ช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา โดยการให้ผูเ้ช่ียวชาญพิจารณาความสอดคลอ้งขององค์ประกอบ 

นิยาม และข้อคาํถามท่ีใช้วดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา ผูเ้ช่ียวชาญ

ประกอบดว้ยทนัตแพทยด์า้นการวจิยัทางทนัตแพทยศาสตร์ 1 ท่าน ทนัตแพทยด์า้นทนัตสาธารณสุข

ท่ีมีประสบการณ์ในดา้นการส่งเสริมสุขภาพและการวจิยั 1 ท่าน อาจารยคุ์ณวฒิุปริญญาเอกดา้นการ

วดัและประเมินผล 1 ท่าน อาจารย์คุณวุฒิปริญญาเอกด้านการวิจัย 1 ท่าน และครูท่ีมีคุณวุฒิ         

ปริญญาโทดา้นวดัและประเมินผล 1 ท่าน 

  ขั้นตอนท่ี 3 วิเคราะห์คุณภาพแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษารายขอ้และทั้งฉบบั โดยการทดลองใช ้3 คร้ัง ดงัน้ี 

  คร้ังท่ี 1 ผูว้ิจยันาํแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

นาํไปทดลองใชก้บันกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 4-6 ชั้นละ 10 คน รวม 30 คน เพื่อหาคุณภาพแบบ

วดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษารายขอ้โดยวิเคราะห์หาค่าความสัมพนัธ์
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ระหว่างคะแนนรายข้อกับคะแนนรวม (corrected item total correlation: CITC) และหาคุณภาพ

แบบวดัทั้งฉบบัโดยหาค่าความเท่ียง (reliability) และนาํผลการวิเคราะห์มาใช้ปรับขอ้คาํถามใน

แบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 

  คร้ังท่ี 2 ผูว้ิจยันาํแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษาท่ี

ปรับจากคร้ังท่ี 1 นาํไปทดลองใชก้บันกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 4-6 ชั้นละ 10 คน รวม 30 คน เพื่อ

หาคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษารายขอ้โดยวิเคราะห์หาค่า

ความสัมพนัธ์ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวม และหาคุณภาพแบบวดัทั้งฉบบัโดยหาค่าความ

เท่ียงอีกคร้ัง 

  คร้ังท่ี 3 ผูว้ิจยันาํแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

นาํไปทดลองใช้กบันักเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 4-6 ชั้นละ 100 คน รวม 300 คน เพื่อหาคุณภาพ

แบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษารายข้อโดยวิเคราะห์หาค่า

ความสัมพนัธ์ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวม หาคุณภาพแบบวดัทั้งฉบบัโดยหาค่าความเท่ียง 

และตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างโดยการวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงสํารวจ และการวิเคราะห์

องคป์ระกอบเชิงยนืยนั 

 1.2 การตรวจสอบคุณ ภาพแบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษา 

  ผูว้ิจยันําแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษาไปเก็บ

ขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่ง จาํนวน 500 คน ตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก

นักเรียนประถมศึกษาดังน้ี 1) วิเคราะห์คุณภาพแบบวดัด้วยทฤษฎีการตอบข้อสอบ  แบบ 2 

พารามิเตอร์โมเดล GRM 2) การวิเคราะห์คุณภาพแบบวดัในเชิงโมเดลการวินิจฉัยทางพุทธิปัญญา 

โมเดล DINA 3) ตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างด้วยการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนั          

และ  4) ตรวจสอบความตรงตามเกณฑ์สัมพันธ์ (criterion-related validity) ด้วยการวิเคราะห์         

หาความสัมพันธ์ระหว่างคะแนนความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก กับคะแนนความรอบรู้ 

ดา้นสุขภาพทท่ีไดจ้ากแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพคนไทยขององัศินนัท ์อินทรกาํแหง (2560) 

  ระยะที ่2 การประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

  ผูว้ิจยันาํขอ้มูลท่ีรวบรวมจากขั้นตอนการตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้

ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษามาวิเคราะห์ด้วยสถิติเชิงพรรณนาเพื่อบรรยายข้อมูล

ทัว่ไปของนกัเรียน บรรยายคะแนนความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษา และ

ป ระเมิน ความ รอบ รู้ด้านสุ ขภาพ ช่องป ากนัก เรียนป ระถม ศึกษ าด้วยโมเดลการวินิจฉัย                   

ทางพุทธิปัญญาโมเดล DINA 
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  ขั้นตอนการดาํเนินการวจิยัสรุปไดด้งัภาพท่ี 3.1 

 

ข้ันตอนการดําเนินการวจัิย 

ระยะที ่1 การพฒันาและตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษา 

1.1 การพฒันาแบบวดัความรอบรู้ด้าน 

สุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

ข้ันตอนที ่1 ค้นคว้าเอกสารและงานวจัิย 

ทีเ่กีย่วข้องเพือ่กาํหนดองค์ประกอบ นิยาม  

และคําถาม 

 

ข้ันตอนที ่2 ตรวจสอบความตรงเชิงเนือ้หา 

 

 

 

ข้ันตอนที ่3 การหาคุณภาพแบบวดัความ 

รอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียน 

ประถมศึกษา 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

เอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวกบัความรอบรู้ดา้น

สุขภาพ และความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก 

กาํหนดองคป์ระกอบ นิยาม และคาํถาม 

ทดลองใชค้ร้ังท่ี 1  

นกัเรียนประถมศึกษาชั้นปีท่ี 4-6 จาํนวน 30 คน 

- หาคุณภาพรายขอ้โดยวเิคราะห์ความสอดคลอ้ง

ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวม 

 - หาคุณภาพแบบวดัโดยวเิคราะห์หาความเท่ียง

 

 

 

ผูเ้ช่ียวชาญพิจารณาความสอดคลอ้งของ

องคป์ระกอบ ลกัษณะท่ีมุ่งวดั และขอ้คาํถาม 

ทดลองใชค้ร้ังท่ี 2 

นกัเรียนประถมศึกษาชั้นปีท่ี 4-6 จาํนวน 30 คน 

- หาคุณภาพรายขอ้โดยวเิคราะห์ความสอดคลอ้ง

ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวม 

 - หาคุณภาพแบบวดัโดยวเิคราะห์หาความเท่ียง 

ปรับมาตรวดัจาก 5 ระดบั เป็น 4 ระดบั 
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1.2 การตรวจสอบคุณภาพแบบวดั 

ความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก 

นักเรียนประถมศึกษา 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ทดลองใชค้ร้ังท่ี 3 

นกัเรียนประถมศึกษาชั้นปีท่ี 4-6 จาํนวน 300 คน 

- หาคุณภาพรายขอ้โดยวเิคราะห์ความสอดคลอ้ง

ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวม 

 - หาคุณภาพแบบวดัโดยวเิคราะห์หาความเท่ียง 

- ตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างโดยวิเคราะห์

องคป์ระกอบเชิงสาํรวจ และวเิคราะห์องคป์ระกอบ

เชิงยนืยนั 

เก็บขอ้มูลจากนกัเรียนประถมศึกษาชั้นปีท่ี 4-6 

จาํนวน 500 คน 

- วเิคราะห์คุณภาพทฤษฎีการตอบขอ้สอบ แบบ 2 

พารามิเตอร์โมเดล GRM 

- วเิคราะห์คุณภาพแบบวดัในเชิงโมเดลการวนิิจฉยั

ทางพุทธิปัญญาโมเดล DINA  

- ตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างโดยการวเิคราะห์                  

องคป์ระกอบเชิงยนืยนั 

- ตรวจสอบความตรงตามเกณฑส์มัพนัธ์ 
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ระยะที ่2 การประเมินความรอบรู้ด้าน 

สุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

 

 

ภาพท่ี 3.1  ขั้นตอนการดาํเนินการวจิยั 

 

  ผูว้จิยัแบ่งการเก็บรวบรวมขอ้มูล ออกเป็น 2 ระยะ ไดแ้ก่ 

  ระยะท่ี 1 การเก็บขอ้มูลสําหรับพฒันาแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก

นกัเรียนประถมศึกษา  

  ผูว้ิจยันําแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษาไปแจก

ให้กับนักเรียน และอธิบายรายละเอียดของแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษาให้กบันกัเรียนทราบ จากนั้นให้เวลานกัเรียนทาํแบบวดั 25 นาที เม่ือครบกาํหนดเวลา

ผูว้ิจยัเก็บแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา และตรวจสอบความ

ครบถว้นของการตอบ 

  ระยะท่ี 2 การเก็บขอ้มูลสําหรับตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพ

นกัเรียนประถมศึกษา และการประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 

  ผูว้ิจยัแบ่งการเก็บขอ้มูลเป็น 2 วิธี 1) เก็บขอ้มูลดว้ยตนเอง และ 2) การนาํแบบวดั

ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษาไปใหก้บัครูประจาํชั้นเพื่อเก็บขอ้มูล ดงัน้ี 

  1) เก็บขอ้มูลดว้ยตนเอง ผูว้ิจยันาํแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียน

ประถมศึกษาไปแจกให้กบันักเรียน และอธิบายรายละเอียดของแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพ    

ช่องปากนักเรียนประถมศึกษาให้กบันกัเรียนทราบ จากนั้นให้เวลานักเรียนตอบแบบวดั 45 นาที 

โดยให้นักเรียนตอบคาํถามลงในแบบวดั เม่ือครบกําหนดเวลา ผูว้ิจ ัยเก็บแบบวดัความรอบรู้         

ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา พร้อมทั้งตรวจสอบความครบถว้นของการตอบ  

  2) การนาํแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษาไปให้กบั

ครูประจาํชั้นเพื่อเก็บขอ้มูล ผูว้ิจยัดาํเนินการช้ีแจงรายละเอียด และวิธีการตอบแบบวดัความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษาให้ครูประจาํชั้นทุกท่านทราบ และให้ครูประจาํชั้นอ่าน

ทาํความเข้าใจแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา เม่ือครูประจาํชั้น          

มีความเขา้ใจเป็นอยา่งดีแลว้ ผูว้ิจยันาํแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา

มอบใหก้บัครูประจาํชั้นตามจาํนวนนกัเรียนแต่ละชั้นเรียน พร้อมกาํหนดเวลาใหน้กัเรียนทาํแบบวดั 

ประเมินดว้ยโมเดลการวนิิจฉยัทางพุทธิปัญญา 

โมเดล DINA 
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45 นาที โดยให้นกัเรียนตอบคาํถามลงในแบบวดั และผูว้ิจยันดัหมายวนัเวลาในการมารับแบบวดั

ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษากลบัคืน 

 

5. การวเิคราะห์ข้อมูล 

 

 ผูว้จิยัดาํเนินการวิเคราะห์ขอ้มูลเป็นลาํดบัดงัน้ี 

 5.1 วิเคราะห์คุณภาพแบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

ดงัน้ี 

  5.1.1 วิเคราะห์ความตรงเชิงเน้ือหาโดยหาค่าดชันีความสอดคล้อง (index of item 

objective congruence: IOC) ระหว่างองค์ประกอบ นิยาม และขอ้คาํถามของแบบวดัความรอบรู้ 

ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 

  5.1.2 วเิคราะห์คุณภาพขอ้คาํถามโดยหาค่าความสัมพนัธ์ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบั

คะแนนรวม 

  5.1.3 วิเคราะห์หาความเท่ียงของแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียน

ประถมศึกษา โดยหาค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟาของครอนบาค (Cornbrash’s alpha coefficient) 

  5.1.4 ตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างของแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพ      

ช่องปากนกัเรียนประถมศึกษาดว้ยการวเิคราะห์องคป์ระกอบเชิงสํารวจ โดยสกดัองคป์ระกอบดว้ย

วธีิวเิคราะห์องคป์ระกอบหลกั (principal component analysis) 

  5.1.5 ตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างของแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพ      

ช่องปากนกัเรียนประถมศึกษาดว้ยการวเิคราะห์องคป์ระกอบเชิงยนืยนั 

 5.2 ตรวจสอบคุณภาพแบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

ดงัน้ี 

  5.2.1 ทดสอบความเป็นเอกมิติ (unidimensionality) โดยใช้วิธีการเปรียบเทียบผล

การวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงยืนยนัแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 

ท่ีแบ่งเป็น 1 2 และ 6 องคป์ระกอบ ดว้ยโปรแกรม Mplus7 

  5.2.2 วเิคราะห์คุณภาพแบบวดัดว้ยโมเดล GRM ซ่ึงเป็นทฤษฎีการตอบขอ้สอบ แบบ 2 

พารามิเตอร์สําหรับข้อคําถามท่ีมีค่าคะแนนมากกว่า 2 ค่า โดยใช้โปรแกรม R Studio พิจารณาค่า  

ความชัน (α) ค่าพารามิเตอร์เทรชโฮลด์ของข้อคาํถาม (β) พิจารณาโค้งลกัษณะปฏิบัติการของข้อ

คําถาม (item operation characteristic curves) โค้งคุณลักษณะของตัวเลือก (item response category 

characteristic curves) และโคง้สารสนเทศของแบบทดสอบ (item information curves) 
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  5.2.3 วเิคราะห์คุณภาพแบบวดัในเชิงโมเดลการวินิจฉยัทางพุทธิปัญญา โดยใชโ้มเดล 

DINA วิเคราะห์ด้วยโปรแกรม Rx64 3.3.2 เพื่อหาค่าพารามิเตอร์การเดา (discrimination) พารามิเตอร์

ความสะเพร่า (slip parameter) และดชันีอาํนาจจาํแนกในเชิงวินิจฉยั (guessing parameter) 

  5.2.4 ตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างของแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพ ช่องปาก

นกัเรียนประถมศึกษาดว้ยการวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงยืนยนั โดยพิจารณาดชันีบ่งช้ีความสอดคลอ้ง 

ค่าไค-สแควร์สัมพทัธ์ (relative chi-square: X2/df), ค่ารากของค่าเฉล่ียกาํลงัสองของความคลาดเคล่ือน

โดยประมาณ (root mean square error of approximation: RMSEA) และ ค่ารากของค่าเฉล่ียกาํลังสอง

ของเศษเหลือในรูปคะแนนมาตรฐาน (standardized root mean square residual: SRMR) 

  5.2.5 ตรวจสอบความตรงตามเกณฑ์สัมพนัธ์ โดยใช้โปรแกรมสําเร็จรูปทางสถิติ 

วเิคราะห์หาความสัมพนัธ์ระหวา่งคะแนนวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก กบัคะแนนความรอบ

รู้ดา้นสุขภาพทัว่ไป ซ่ึงพฒันาโดยองัศินนัท์ อินทรกาํแหง (2560) ดว้ยค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์

ของเพียร์สัน (Pearson’s correlation) 

 5.3 การประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียนประถมศึกษา 

  5.3.1 วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของนักเรียนโดยวิเคราะห์ ค่าความถ่ี ร้อยละ และ

วเิคราะห์ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากโดยหาค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

  5.3.2 การประเมินความรอบรู้ด้านสุ ขภาพช่องปากนักเรียนป ระถมศึกษ า 

ดว้ยโมเดลการวฉิยัทางพุทธิปัญญา โดยใชโ้มเดล DINA วเิคราะห์ดว้ยโปรแกรม Rx64 3.3.2 เพื่อหา

ค่าร้อยละของรูปแบบความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียนประถมศึกษา และค่าสัดส่วน

นกัเรียนท่ีมีความรอบรู้ดา้นสุขภาพรายองคป์ระกอบ  



บทที ่4 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

 

 

 การวิจยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงค์เพื่อพฒันาและตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้   

ด้านสุขภาพช่องปาก และประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียนประถมศึกษา              

การนาํเสนอผลการวเิคราะห์ขอ้มูล ผูว้จิยัแบ่งออกเป็น 2 ตอน ดงัน้ี 

 ตอนท่ี 1 ผลการพฒันาและตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก

นกัเรียนประถมศึกษา ประกอบดว้ย 

   1.1 ผลการพฒันาแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 

    1.1.1 ผลการตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาของแบบวดัความรอบรู้ 

ดา้นสุขภาพช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษา 

    1.1.2 ผลการหาคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียน

ประถมศึกษา 

   1.2 ผลการตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก

นกัเรียนประถมศึกษา ไดแ้ก่ 

    1.2.1 ผลการวิเคราะห์คุณภาพแบบวดัดว้ยทฤษฎีการตอบขอ้สอบแบบ 2 

พารามิเตอร์ โมเดล GRM 

    1.2.2 ผลการวิเคราะห์คุณภาพแบบวดัในเชิงโมเดลการวินิจฉัยทางพุทธิ

ปัญญา โมเดล DINA 

    1.2.3 ผลการตรวจส อบ ความตรงเชิ งโครงส ร้างโดยการวิ เคราะห์

องคป์ระกอบ เชิงยนืยนั 

    1.2.4 ผลการตรวจสอบความตรงตามเกณฑส์ัมพนัธ์  

 ตอนท่ี 2 ผลการประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 

   2.1 ขอ้มูลทัว่ไปนกัเรียนประถมศึกษา 

   2.2 ผลการวเิคราะห์ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 

   2.3 ผลการประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา          

ดว้ยโมเดลการวนิิจฉยัทางพุทธิปัญญาโมเดล DINA 
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ตอนที ่1 ผลการพฒันาและตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก 

 นักเรียนประถมศึกษา 

 

 1.1 ผลการพฒันาแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

  1.1.1 ผลการตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาของแบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพ

ช่องปากของนักเรียนประถมศึกษา 

   ผลการตรวจสอบความสอดคลอ้งขององคป์ระกอบ นิยาม และขอ้คาํถามของ

แบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา พบว่า ผูเ้ช่ียวชาญเห็นด้วยกับ         

การแบ่งองคป์ระกอบของความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากออกเป็น 6 องคป์ระกอบ และขอ้คาํถาม         

มีความสอดคลอ้งกบัองคป์ระกอบ และนิยามศพัท ์มีค่าดชันีความสอดคลอ้ง IOC  องคป์ระกอบการ

เขา้ถึงขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปากอยูร่ะหวา่ง 0.6 – 1.0 องคป์ระกอบความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบั

สุขภาพช่องปากอยูร่ะหวา่ง 0.6 – 1.0  องค์ประกอบการประเมินค่าขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก

อยูร่ะหวา่ง 0.6 – 1.0  องคป์ระกอบการประเมินค่าขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก อยูร่ะหวา่ง 0.8 – 

1.0  องคป์ระกอบการใชข้อ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปากทุกขอ้มีค่าเท่ากบั 1 องคป์ระกอบการส่ือสาร

กบัวชิาชีพทนัตกรรมอยูร่ะหวา่ง 0.8 – 1.0 องคป์ระกอบการสนบัสนุนจากสังคมทุกขอ้มีค่าเท่ากบั 1  

ซ่ึงถือวา่ขอ้คาํถามทุกขอ้มีความตรงเชิงเน้ือหา รายละเอียดในภาคผนวก ข 

  1.1.2 ผลการหาคุณ ภาพ แบบ วัดความรอบรู้ด้ านสุขภาพ ช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษา 

   ผลการท ดลองใช้แบ บ วัดความ รอบ รู้ด้าน สุ ขภาพ ช่ องป ากนัก เรียน

ประถมศึกษาเพื่อวเิคราะห์หาคุณภาพทั้ง 3 คร้ัง มีรายละเอียดดงัน้ี 

   คร้ังท่ี 1 ผลการหาคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษารายข้อและทั้งฉบบั พบว่า ขอ้คาํถามมีค่าความสัมพนัธ์ระหว่างคะแนนรายข้อกับ

คะแนนรวม ตั้ งแต่ 0.20 ข้ึนไปจํานวน 31 ข้อ และมีค่าไม่ถึง 0.20 จาํนวน 9 ข้อ ส่วนผลการ

วเิคราะห์ความเท่ียง พบวา่แบบวดัทั้งฉบบัมีค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟาของครอนบาค เท่ากบั 0.841 และ

รายองคป์ระกอบ อยูร่ะหวา่ง 0.485 – 0.771 และขณะดาํเนินการทดลองผูว้จิยัพบวา่นกัเรียนมีความ

สับสนในการเลือกตอบมาตรวดั “ไม่ทราบ” เพราะนกัเรียนจะพิจารณาระหวา่งไม่ทราบคาํศพัทท์าง

ทนัตกรรม กบัไม่ทราบถึงวิธีการปฏิบติัตามรายละเอียดขอ้คาํถาม ผูว้ิจยัจึงนาํแบบวดัไปปรับปรุง

ดา้นภาษา และปรับมาตรวดัการตอบจาก 5 ระดบั (ไม่ทราบ ยาก ค่อนขา้งยาก ค่อนขา้งง่าย และง่าย) 

เป็น 4 ระดบั (ยาก ค่อนขา้งยาก ค่อนขา้งง่าย และง่าย) โดยตดั ตวัเลือก “ไม่ทราบ” ออก 
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   คร้ังท่ี 2 ผลการหาคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษารายขอ้และทั้งฉบบัเม่ือปรับมาตรวดัและทดลองใช้แบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพ   

ช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา ผลการหาคุณภาพแบบวดัรายขอ้ พบวา่ ขอ้คาํถามมีค่าความสัมพนัธ์

ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวม ตั้งแต่ 0.20 ข้ึนไปจาํนวน 38 ขอ้ และมีค่าไม่ถึง 0.20 จาํนวน 

2 ข้อ (รายละเอียดในภาคผนวก ค) ส่วนผลการวิเคราะห์ความเท่ียง พบว่าแบบวดัทั้งฉบับมีค่า

สัมประสิทธ์ิอลัฟาของครอนบาค เท่ากบั 0.926 และรายองคป์ระกอบ อยูร่ะหวา่ง 0.620 – 0.825 

   คร้ังท่ี 3 ผลการหาคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษารายขอ้และทั้งฉบบัในคร้ังท่ี 3 พบวา่ 

   ค่าความสัมพนัธ์ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวมมีค่าตั้งแต่ 0.20 ข้ึนไป

จาํนวน 37 ขอ้ และมีค่าไม่ถึง 0.20 จาํนวน 3 ขอ้ ผูว้ิจยัตดัขอ้คาํถามทั้ง 3 ขอ้ท่ีมีค่าความสัมพนัธ์

ระหว่างคะแนนรายขอ้กับคะแนนรวมไม่ถึง 0.20 ได้แก่ องค์ประกอบการเข้าถึงข้อมูลเก่ียวกับ

สุขภาพช่องปาก ขอ้ท่ี 4 คน้หาขอ้มูลวิธีการแปรงฟันท่ีถูกตอ้ง องคป์ระกอบการประเมินค่าขอ้มูล

เก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก ขอ้ท่ี 3 ตดัสินใจไดว้่าเม่ือไรจะบอกผูป้กครองให้พาไปพบหมอฟัน และ

องค์ประกอบการใช้ข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก ข้อ 7 เลือกซ้ือยาสีฟันท่ีมีส่วนผสมของ

ฟลูออไรด ์เน่ืองจากพิจารณาแลว้แบบวดัยงัสามารถวดัไดค้รอบคลุมนิยามศพัท ์

   ความเท่ียงมีค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟาของครอนบาคทั้งฉบบั เท่ากบั 0.871 และ

รายองคป์ระกอบอยูร่ะหวา่ง 0.584 – 0.666 (รายละเอียดในภาคผนวก ค) 

   ผลการตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างของแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพ

ช่องปากนกัเรียนประถมศึกษาโดยการวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงสํารวจพบวา่ องคป์ระกอบถูกแบ่ง

ออกเป็น 11 องคป์ระกอบ ผูว้ิจยัพิจารณาคดัเลือกเฉพาะองคป์ระกอบท่ีมีขอ้คาํถาม จาํนวนตั้งแต่ 3 

ขอ้ข้ึนไป ตามขอ้เสนอการคดัเลือกองค์ประกอบของ Costello and Osborne (2005) พบว่ามีจาํนวน 

6 องค์ประกอบ ซ่ึงองค์ประกอบดงักล่าวสอดคล้องกบัผลการสังเคราะห์องค์ประกอบ และนิยาม

ศพัท์ในการวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของผูว้ิจยั มีขอ้คาํถามทั้งหมดท่ีถูกคดัเลือกเขา้ใน

องคป์ระกอบ จาํนวนทั้งหมด 24 ขอ้ โดยองคป์ระกอบท่ี 1 การเขา้ถึงขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 

มีขอ้คาํถาม 4 ขอ้ มีค่านํ้ าหนกัองคป์ระกอบ ระหว่าง 0.642 ถึง 0.702 องค์ประกอบท่ี 2 ความเขา้ใจ

ข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก มีข้อคาํถาม 5 ข้อ มีค่านํ้ าหนักองค์ประกอบ ระหว่าง -0.291  

ถึง -0.692 องค์ประกอบท่ี 3 การประเมินค่าขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก มีขอ้คาํถาม 4 ขอ้ มีค่า

นํ้ าหนกัองคป์ระกอบ ระหว่าง 0.229 ถึง 0.703 องค์ประกอบท่ี 4 การใชข้อ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่อง

ปาก มีข้อคําถาม 3 ข้อ มีค่านํ้ าหนักองค์ประกอบ ระหว่าง 0.327 ถึง 0.680 องค์ประกอบท่ี  5 
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การส่ือสารกับวิชาชีพทันตกรรม  มีข้อคาํถาม 3 ข้อ มีค่านํ้ าหนักองค์ประกอบ ระหว่าง -0.319  

ถึง -0.653 และองค์ประกอบท่ี  6 การสนับสนุนจากสังคม  มีข้อคําถาม 5 ข้อ มีค่านํ้ าหนัก

องคป์ระกอบ ระหวา่ง 0.228 ถึง 0.576 (รายละเอียดในภาคผนวก ง) 

   ผลการตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างของแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพ

ช่องปากนักเรียนประถมศึกษาโดยการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนั ทดสอบความสอดคลอ้ง

ระหว่างโมเดลการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนักบัขอ้มูลเชิงประจกัษ์ ดว้ยโปรแกรม Mplus7 

ผลการวิเคราะห์พบวา่ โมเดลการวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงยืนยนัสอดคลอ้งกบัขอ้มูลเชิงประจกัษ ์

โดยมีค่าดัชนี X2/df เท่ากับ 1.648 RMSEA เท่ากับ 0.046 และ SRMR เท่ากับ 0.059 มีค่านํ้ าหนัก

องคป์ระกอบระหวา่ง 0.259 – 0.666 (รายละเอียดในภาคผนวก จ) 

 1.2 ผลการตรวจสอบคุณภาพแบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษา 

  ผลการตรวจสอบคุณภาพแบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษา รายขอ้และทั้งฉบบั มีรายละเอียดดงัน้ี 

  1.2.1 ผลการวิเคราะห์ค ุณภาพแบบวัดด้วยทฤษฎีการตอบข้อสอบแบบ 2 

พารามิเตอร์โมเดล GRM 

   1) การทดสอบความเป็นเอกมิติ 

    ผลทดสอบความเป็นเอกมิติของขอ้มูลตามขอ้ตกลงเบื้องตน้ทฤษฎี 

การตอบขอ้สอบ แบบ 2 พารามิเตอร์ โมเดล GRM ดว้ยวิธีการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนั 

ตรวจสอบความสอดคลอ้งระหว่างโมเดลกบัขอ้มูลเชิงประจกัษ์ โดยการวิเคราะห์ขอ้มูลตาม

รูปแบบโมเดลที่ไดจ้ากการทบทวนวรรณกรรม คือโมเดลที่ 1 จาํแนกความรอบรู้ดา้นสุขภาพ

ช่องปากออกเป็น 1 องค์ประกอบ โมเดลที่ 2 จาํแนกความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากออกเป็น 2 

ทกัษะ ไดแ้ก่ ทกัษะทางปัญญา และทกัษะทางสังคม และโมเดลที่ 3 จาํแนกความรอบรู้ดา้น

สุขภาพช่องปากออกเป็น 6 องค์ประกอบ ไดแ้ก่ 1) การเขา้ถึงขอ้มูลเกี่ยวกบัสุขภาพช่องปาก      

2) ความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 3) การประเมินค่าขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 

4) ก ารใช ้ข อ้ ม ูล เกี ่ย วก บั สุข ภ าพ ช ่อ งป าก  5) ก ารสื ่อ ส ารก บั ว ิช าช ีพ ท นั ต ก รรม  แ ล ะ                      

6) การสนบัสนุนจากสังคม 

    ผลการวิเคราะห์พบว่า โมเดล 6 องคป์ระกอบ มีค่าไค-สแควร์สอดแทรก 

(X2) น้อยที่สุด แสดงถึงโมเดลมีความสอดคลอ้งกบัขอ้มูลเชิงประจกัษ์มากที่สุด ดงันั้นการวดั

ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก ท่ีแบ่งออกเป็น 6 องค์ประกอบ แต่ละองค์ประกอบแยกออกจากกนั 
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เป็นโมเดลที่มีความเป็นเอกมิติซ่ึงเป็นไปตามขอ้ตกลงเบื้องตน้ของทฤษฎีการตอบขอ้สอบ 

รายละเอียดดงัตารางท่ี 4.1 และภาพท่ี 4.1 

 

ตารางท่ี 4.1  ดชันีความสอดคลอ้งของโมเดลการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนั 

 

โมเดล X2 df X2/df RMSEA SRMR TLI CFI 

1 องคป์ระกอบ 998.878 252 3.964 0.077 0.071 0.638 0.670 

2 องคป์ระกอบ 752.474 251 2.998 0.063 0.060 0.756 0.778 

6 องคป์ระกอบ 489.116 237 2.064 0.046 0.048 0.870 0.889 
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ภาพท่ี 4.1  โมเดลความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก 6 องค์ประกอบ 

 

   2) ค่าพารามิเตอร์ความชัน และค่าพารามิเตอร์เทรชโฮลด์ของข้อคาํถาม 

    การวิเคราะห์คุณภาพแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียน

ประถมศึกษาดว้ยทฤษฎีการตอบขอ้สอบแบบ 2 พารามิเตอร์ โมเดล GRM แสดงค่าพารามิเตอร์

ความชนั (α) และค่าพารามิเตอร์เทรชโฮลด์ของขอ้คาํถาม (β) โดยค่าความชนัแต่ละขอ้จะมี

เพียงค่าเดียว ส่วนค่าพารามิเตอร์เทรชโฮลด์จะแสดง 3 ค่า ไดแ้ก่ เทรชโฮลด์ที่ 1 (β 1), เทรช

โฮลด์ท่ี 2 (β2) และเทรชโฮลด์ท่ี 3 (β3) 
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    ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลพบว่า ขอ้คาํถามมีค่าความชนัอยู่ระหว่าง 0.536 

ถึง 1.172 โดยขอ้ F1 พูดคุยเพื่อขอคาํแนะนาํในการดูแลสุขภาพช่องปากจากหมอฟัน มีค่าความ

ชนัสูงสุด มีค่าความชนัเท่ากบั 1.172 รองลงมาเป็นขอ้ B1 ทาํความเขา้ใจความสําคญัของการ

ตรวจฟันเป็นประจาํ มีค่าความชนัเท่ากบั 1.156  ส่วนขอ้ที่มีความชนัตํ่าสุดคือขอ้ E1 ตรวจดูรอย

ผุที่ฟันดว้ยตนเอง มีค่าความชนัเท่ากบั 0.536 โดยค่าความชนัที่สูงจะแสดงถึงการจาํแนกผู ้

ทดสอบที่มีระดบัคุณลกัษณะแฝกที่แตกต่างกนัไดด้ี เมื่อพิจารณาค่าพารามิเตอร์เทรชโฮลด์ 

พบว่าเทรชโฮลด์ที่ 1 มีค่าอยู่ระหว่าง -4.654 ถึง - 0.843 เทรชโฮลด์ที่ 2 มีค่าอยู่ระหว่าง -3.234 

ถึง 2.223 และ เทรชโฮลด์ที่ 3 มีค่าอยู่ระหว่าง -1.431 ถึง 4.025 โดยขอ้ที่มีค่าพารามิเตอร์เทรช

โฮลด์สูงสุด คือขอ้ C2 อธิบายวิธีการรักษาเมื่อฟันผุทะลุโพรงประสาทฟัน มีค่าเท่ากบั -0.843, 

2.223 และ 4.025 เมื่อพิจารณาค่าพารามิเตอร์เทรชโฮลด์ทุกขอ้คาํถาม พบว่ามีค่าเรียงลาํดบั 

เป็นไปตามเง่ือนไขของ GRM แสดงถึงโอกาสในการเลือกตอบ นกัเรียนท่ีตอบในเทรชโฮลด์ท่ี 1 

(ยาก – ค่อนขา้งยาก) จะมีความสามารถแฝงนอ้ยกวา่ในเทรชโฮลดท่ี์ 2 (ค่อนขา้งยาก – ค่อนขา้งง่าย) 

และเทรชโฮลด์ที ่ 2 จะมีความสามารถแฝงน ้อยกว ่าเทรชโฮลด์ที ่ 3 (ค ่อนขา้งง่าย – ง่าย) 

รายละเอียดดงัตารางท่ี 4.2 

 

ตารางท่ี 4.2  ค่าพารามิเตอร์ความชนั และค่าพารามิเตอร์เทรชโฮลดข์องขอ้คาํถาม 

   

ข้อคําถาม α β1 β2 β3 

B1 คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัอาการของโรคเหงือกอกัเสบ 1.156 -1.725 0.036 1.782 

B2 คน้หาขอ้มูลประโยชน์ของฟลูออไรด ์ 0.907 -1.920 -0.32 2.011 

B3 คน้หาขอ้มูลเร่ืองฟันซ้อนเก และการจดัฟัน 0.974 -1.652 0.171 1.737 

B4 คน้หาขอ้มูลเร่ืองขั้นตอนการรักษารากฟัน 1.066 -1.556 -0.106 1.382 

หมายเหตุ -2log Likelihood = -2497.53     

C1 ทาํความเขา้ใจความสาํคญัของการตรวจฟันเป็น

ประจาํ 

1.18 -2.411 -0.687 1.186 

C2 อธิบายวธีิการรักษาเม่ือฟันผทุะลุโพรงประสาทฟัน 0.743 -0.843 2.223 4.025 

C3 อธิบายผลเสียของการมีคราบหินปูน 1.079 -1.485 0.729 2.35 

C4 อธิบายผลเสียของการถูกถอนฟันแท ้ 0.911 -1.499 0.524 2.307 

C5 อธิบายวธีิการอุดฟัน 0.798 -1.765 0.561 2.582 

หมายเหตุ -2log Likelihood = -3000.61     
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ตารางท่ี 4.2  (ต่อ) 

   

ข้อคําถาม α β1 β2 β3 

D1 พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น  

การโฆษณา ส่ือออนไลน์ ในการเลือกใชย้าสีฟัน

หรือ นํ้ายาบว้นปาก ประเภทต่างๆ 

0.621 -2.872 0.021 2.614 

D2 พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น  

การโฆษณา ส่ือออนไลน์ ในการเลือกวธีิการป้องกนั

โรคฟันผุ 

0.999 -1.952 0.073 2.127 

D3 หาความรู้จากหลายๆ แหล่ง เพื่อเลือกวธีิการดูแล 

สุขภาพช่องปากท่ีเหมาะสมกบัตนเอง 

0.915 -3.152 -0.865 1.422 

D4 ตดัสินใจเลือกรับการรักษาโดยพิจารณาจากผลดี

และผลเสีย 

0.983 -2.451 -0.486 1.449 

หมายเหตุ -2log Likelihood = -2512.42     

E1 ตรวจดูรอยผท่ีุฟันดว้ยตนเอง 0.536 -2.637 0.629 2.583 

E2 เลือกวธีิในการป้องกนัโรคฟันผท่ีุเหมาะสมกบั

ตนเอง 

0.94 -2.672 -0.51 1.453 

E3 ปฏิบติัตนอยา่งเหมาะสมเม่ือพบคราบหินปูนท่ีฟัน 1.017 -2.267 -0.024 2.1 

หมายเหตุ -2log Likelihood = -1916.63     

F1 พดูคุยเพื่อขอคาํแนะนาํในการดูแลสุขภาพช่อง

ปากจากหมอฟัน 

1.172 -2.736 -0.921 0.837 

F2 ปฏิบติัตามคาํสั่งของหมอฟันในขณะทาํฟัน 0.902 -4.042 -2.024 -0.041 

F3 บอกหมอฟัน เม่ือมีอาการผดิปกติขณะทาํฟัน 0.953 -3.085 -1.303 0.25 

หมายเหตุ -2log Likelihood = -1699.43     

G1 ขอใหค้รูสอนวธีิการป้องกนัโรคฟันผ ุ 0.968 -2.628 -0.569 1.231 

G2 ขอครูใชอิ้นเตอร์เน็ตในการสืบคน้วธีิการดูแล

สุขภาพช่องปาก 

1.028 -2.209 -0.455 1.28 

G3 ขอใหผู้ป้กครองพาไปพบหมอฟันเพื่อตรวจ/

รักษาโรคในช่องปาก 

1.094 -2.753 -1.412 0.029 

 



 53 

ตารางท่ี 4.2  (ต่อ) 

   

ข้อคําถาม α β1 β2 β3 

G4 ขอใหผู้ป้กครองซ้ือแปรงสีฟัน ยาสีฟัน 0.79 -4.654 -3.234 -1.431 

G5 ขอใหเ้จา้หนา้ท่ีจากสถานีอนามยัหรือ

โรงพยาบาลแนะนาํวธีิการป้องกนัการเกิดโรคฟันผ ุ

1.135 -2.194 -0.62 0.924 

หมายเหตุ -2log Likelihood = -2808.12     

 

   และผลการวิเคราะห์คุณภาพแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก

นกัเรียนประถมศึกษาดว้ยทฤษฎีการตอบขอ้สอบแบบ 2 พารามิเตอร์ โมเดล GRM สามารถ

แสดงเป็นโคง้ลกัษณะปฏิบติัการของขอ้คาํถาม (item operation characteristic curves) และโคง้

คุณลกัษณะของตวัเลือก (item response category characteristic curves) ที่ทาํให้เห็นภาพรวม

การตอบของขอ้คาํถามไดช้ดัเจน (ภาคผนวก ช) นอกจากน้ีผลการวิเคราะห์แสดงโคง้สารสนเทศ

ของแบบทดสอบ (test information curves) พบว่าแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก

นกัเรียนประถมศึกษาทั้งฉบบัสามารถให้ขอ้มูลสารสนเทศของขอ้สอบไดดี้ในช่วง -2.00 ถึง 

2.00 และแบบวดัจะให้ขอ้มูลสารสนเทศของขอ้สอบไดล้ดลงเมื่อ ผูท้ดสอบมีความรอบรู้ดา้น

สุขภาพช่องปากตํ่ากว่า -2.00 และมากกว่า 2.00 รายละเอียดดงัภาพท่ี 4.2 

 
ภาพท่ี 4.2  โคง้สารสนเทศของแบบทดสอบ 
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  1.2.2 ผลการวิเคราะห์คุณภาพแบบวัดในเชิงโมเดลการวินิจฉัยทางพุทธิปัญญา 

โมเดล DINA 

   ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลพบว่า ขอ้คาํถามทั้ง 24 ขอ้ มีดชันีค่าอาํนาจจาํแนก

ในเชิงการวินิจฉัยอยู่ระหว่าง 0.136 - 0.687 โดยขอ้คาํถามที่มีค่าตํ่ากว่า 0.2 มีเพียงขอ้เดียวคือ 

ขอ้ท่ี 23 ขอให้ผูป้กครองซ้ือแปรงสีฟัน ยาสีฟัน มีดชันีค่าอาํนาจจาํแนกในเชิงการวินิจฉัย เท่ากบั 

0.136 ขอ้ท่ีมีดชันีค่าอาํนาจจาํแนกในเชิงการวินิจฉัยสูงสุดคือขอ้ที่ 1 คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัอาการ

ของโรคเหงือกอกัเสบ เม่ือพิจารณาค่าพารามิเตอร์การเดา พบว่า มีค่าอยู่ระหว่าง 0.08 - 0.831 ขอ้

ท่ีมีค่าพารามิเตอร์การเดาน้อยที่สุดคือ ขอ้ 6 อธิบายวิธีการรักษาเมื่อฟันผุทะลุโพรงประสาทฟัน 

ส่วนขอ้ท่ีมีค่าพารามิเตอร์การเดามากท่ีสุดคือ ขอ้ 23 ขอให้ผูป้กครองซ้ือแปรงสีฟัน ยาสีฟัน และ

เมื่อพิจารณาค่าพารามิเตอร์ความสะเพร่า พบว่า มีค่าอยู่ระหว่าง 0 - 0.505 ขอ้ที่มีพารามิเตอร์

ความสะเพร่าน้อยสุดคือ ขอ้ 5 ทาํความเขา้ใจความสาํคญัของการตรวจฟันเป็นประจาํ ส่วนขอ้ท่ี

ค่าพารามิเตอร์ความสะเพร่าสูงสุดคือ ขอ้ 6 อธิบายวิธีการรักษาเม่ือฟันผุทะลุโพรงประสาทฟัน 

รายละเอียดดงัตารางท่ี 4.3 

 

ตารางท่ี 4.3  คุณภาพแบบวดัในเชิงโมเดลการวนิิจฉยัทางพุทธิปัญญาโมเดล DINA 

 

ข้อคําถาม พารามิเตอร์

การเดา 

พารามิเตอร์

ความสะเพร่า 

ดัชนีอาํนาจ

จําแนกในเชิง

วนิิจฉัย 

1. คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัอาการของโรคเหงือกอกัเสบ 0.243 0.07 0.687 

2. คน้หาขอ้มูลประโยชน์ของฟลูออไรด์ 0.349 0.064 0.586 

3. คน้หาขอ้มูลเร่ืองฟันซอ้นเก และการจดัฟัน 0.252 0.168 0.58 

4. คน้หาขอ้มูลเร่ืองขั้นตอนการรักษารากฟัน 0.314 0.107 0.579 

5. ทาํความเขา้ใจความสาํคญัของการตรวจฟันเป็น

ประจาํ 

0.549 0 0.451 

6. อธิบายวธีิการรักษาเม่ือฟันผทุะลุโพรงประสาทฟัน 0.08 0.505 0.416 

7. อธิบายผลเสียของการมีคราบหินปูน 0.176 0.154 0.67 

8. อธิบายผลเสียของการถูกถอนฟันแท ้ 0.272 0.214 0.515 

9. อธิบายวธีิการอุดฟัน 0.279 0.218 0.503 
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ตารางท่ี 4.3  (ต่อ) 

 

ข้อคําถาม พารามิเตอร์

การเดา 

พารามิเตอร์

ความสะเพร่า 

ดัชนีอาํนาจ

จําแนกในเชิง

วนิิจฉัย 

10. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น  

การโฆษณา ส่ือออนไลน์ ในการเลือกใชย้าสีฟัน 

หรือนํ้ายาบว้นปาก ประเภทต่างๆ 

0.344 0.358 0.299 

11. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น  

การโฆษณา ส่ือออนไลน์ ในการเลือกวธีิการป้องกนั

โรคฟันผุ 

0.284 0.308 0.409 

12. หาความรู้จากหลายๆ แหล่ง เพื่อเลือกวธีิการ 

ดูแลสุขภาพช่องปากท่ีเหมาะสมกบัตนเอง 

0.48 0.133 0.387 

13. ตดัสินใจเลือกรับการรักษาโดยพิจารณา 

จากผลดีและผลเสีย 0.332 0.121 0.546 

14. ตรวจดูรอยผท่ีุฟันดว้ยตนเอง 0.262 0.414 0.324 

15. เลือกวธีิในการป้องกนัโรคฟันผท่ีุเหมาะสมกบั

ตนเอง 

0.381 0.178 0.44 

16. ปฏิบติัตนอยา่งเหมาะสมเม่ือพบคราบหินปูนท่ีฟัน 0.202 0.182 0.616 

17. พดูคุยเพื่อขอคาํแนะนาํในการดูแลสุขภาพ 

ช่องปากจากหมอฟัน 

0.339 0.058 0.603 

18. ปฏิบติัตามคาํสั่งของหมอฟันในขณะทาํฟัน 0.672 0.064 0.264 

19. บอกหมอฟัน เม่ือมีอาการผดิปกติขณะทาํฟัน 0.536 0.128 0.336 

20. ขอใหค้รูสอนวธีิการป้องกนัโรคฟันผุ 0.281 0.157 0.562 

21. ขอครูใชอิ้นเตอร์เน็ตในการสืบคน้วธีิการดูแล

สุขภาพช่องปาก 

0.284 0.193 0.523 

22. ขอใหผู้ป้กครองพาไปพบหมอฟันเพื่อตรวจ/

รักษาโรคในช่องปาก 

0.58 0.082 0.338 
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ตารางท่ี 4.3  (ต่อ) 

 

ข้อคําถาม พารามิเตอร์

การเดา 

พารามิเตอร์

ความสะเพร่า 

ดัชนีอาํนาจ

จําแนกในเชิง

วนิิจฉัย 

23. ขอใหผู้ป้กครองซ้ือแปรงสีฟัน ยาสีฟัน 0.831 0.033 0.136 

24. ขอใหเ้จา้หนา้ท่ีจากสถานีอนามยัหรือ

โรงพยาบาลแนะนาํวธีิการป้องกนัการเกิดโรคฟันผ ุ

0.344 0.153 0.503 

 

  1.2.3 ผลการตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างโดยการวิเคราะห์องค์ประกอบ 

เชิงยนืยนั 

   การวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนย ันในขั้ นตอนน้ีเป็นการตรวจสอบ 

ความตรงเชิงโครงสร้างของแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

เพื่อวิเคราะห์หาความสอดคล้องระหว่างโมเดลการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนักบัขอ้มูลเชิง

ประจกัษท่ี์เก็บรวบรวมจากนกัเรียนประถมศึกษา จาํนวน 500 คน โดยจะพิจารณาความสอดคลอ้ง

จากค่า  X2/df,  RMSEA, SRMR และค่านํ้าหนกัองคป์ระกอบ รายละเอียดแสดงในตารางท่ี 4.4  

 

ตารางท่ี 4.4 ค่านํ้าหนกัองคป์ระกอบ สัมประสิทธ์ิการพยากรณ์ และดชันีความสอดคลอ้งระหวา่ง 

 โมเดลกบัขอ้มูลเชิงประจกัษ ์

 

ตัวแปร ค่านํา้หนัก

องค์ประกอบ 

t R2 

องค์ประกอบการเข้าถึงข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก    

B1 คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัอาการของโรคเหงือกอกัเสบ 0.685 19.285 0.470 

B2 คน้หาขอ้มูลประโยชน์ของฟลูออไรด ์ 0.589 15.300 0.347 

B3 คน้หาขอ้มูลเร่ืองฟันซ้อนเก และการจดัฟัน 0.637 17.428 0.406 

B4 คน้หาขอ้มูลเร่ืองขั้นตอนการรักษารากฟัน 0.585 14.909 0.342 
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ตารางท่ี 4.4 (ต่อ) 

 

ตัวแปร ค่านํา้หนัก

องค์ประกอบ 

t R2 

องค์ประกอบความเข้าใจข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก    

C1 ทาํความเขา้ใจความสาํคญัของการตรวจฟันเป็นประจาํ 0.515 12.431 0.266 

C2 อธิบายวธีิการรักษาเม่ือฟันผทุะลุโพรงประสาทฟัน 0.501 12.036 0.251 

C3 อธิบายผลเสียของการมีคราบหินปูน 0.678 19.293 0.460 

C4 อธิบายผลเสียของการถูกถอนฟันแท ้ 0.527 13.034 0.277 

C5 อธิบายวธีิการอุดฟัน 0.554 13.938 0.307 

องค์ประกอบการประเมินค่าข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพ     

 ช่องปาก 

   

D1 พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น การโฆษณา 

ส่ือออนไลน์ ในการเลือกใชย้าสีฟันหรือนํ้ายาบว้นปาก

ประเภทต่างๆ 

0.447 9.315 0.200 

D2 พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น การโฆษณา 

ส่ือออนไลน์ ในการเลือกวธีิการป้องกนัโรคฟันผุ 

0.556 12.582 0.309 

D3 หาความรู้จากหลายๆ แหล่ง เพื่อเลือกวธีิการดูแล 

สุขภาพช่องปากท่ีเหมาะสมกบัตนเอง 

0.462 10.129 0.213 

D4 ตดัสินใจเลือกรับการรักษาโดยพิจารณาจากผลดีและ

ผลเสีย 

0.541 12.626 0.293 

องค์ประกอบการใช้ข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก    

E1 ตรวจดูรอยผท่ีุฟันดว้ยตนเอง 0.385 7.477 0.148 

E2 เลือกวธีิในการป้องกนัโรคฟันผท่ีุเหมาะสมกบัตนเอง 0.532 11.036 0.283 

E3 ปฏิบติัตนอยา่งเหมาะสมเม่ือพบคราบหินปูนท่ีฟัน 0.521 11.368 0.272 

องค์ประกอบการส่ือสารกบัวิชาชีพทนัตกรรม    

F1 พดูคุยเพื่อขอคาํแนะนาํในการดูแลสุขภาพช่องปากจาก

หมอฟัน 

0.576 14.375 0.332 

F2 ปฏิบติัตามคาํสั่งของหมอฟันในขณะทาํฟัน 0.563 13.043 0.317 

F3 บอกหมอฟัน เม่ือมีอาการผดิปกติขณะทาํฟัน 0.582 13.844 0.339 
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ตารางท่ี 4.4 (ต่อ) 

 

ตัวแปร ค่านํา้หนัก

องค์ประกอบ 

t R2 

องค์ประกอบการสนับสนุนจากสังคม    

G1 ขอใหค้รูสอนวธีิการป้องกนัโรคฟันผ ุ 0.546 13.587 0.298 

G2 ขอครูใชอิ้นเตอร์เน็ตในการสืบคน้วธีิการดูแลสุขภาพ

ช่องปาก 

0.532 13.077 0.283 

G3 ขอใหผู้ป้กครองพาไปพบหมอฟันเพื่อตรวจ/รักษาโรค

ในช่องปาก 

0.600 16.095 0.361 

G4 ขอใหผู้ป้กครองซ้ือแปรงสีฟัน ยาสีฟัน 0.428 9.749 0.183 

G5 ขอใหเ้จา้หนา้ท่ีจากสถานีอนามยัหรือโรงพยาบาล 

แนะนาํวธีิการป้องกนัการเกิดโรคฟันผ ุ

0.612 16.69 0.374 

Chi-Square ( X2) = 489.116, df = 237, P-Value = <.000, X2/df = 2.06, RMSEA = 0.046,    

SRMR = 0.048,     TLI = 0.870,    CFI = 0.889 

 

   จากตารางท่ี 4.4 พบว่า โมเดลการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนัมีความ

สอดคล้องกบัขอ้มูลเชิงประจกัษ์โดยมีค่า X2/df = 2.06, RMSEA = 0.046  และค่า SRMR= 0.048  

ซ่ึงมีค่าน้อยกวา่ 0.05 (Hu & Bentler, 1998) พิจารณาค่านํ้ าหนกัองคป์ระกอบ พบวา่ องค์ประกอบ

การเข้าถึงข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก มีนํ้ าหนักองค์ประกอบอยู่ระหว่าง 0.585 - 0.685 

องค์ประกอบความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก มีนํ้ าหนกัองค์ประกอบอยูร่ะหวา่ง 0.501- 

0.678  องค์ประกอบการประเมินค่าข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก มีนํ้ าหนักองค์ประกอบอยู่

ระหวา่ง 0.447- 0.556 องคป์ระกอบการใชข้อ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก มีนํ้าหนกัองคป์ระกอบอยู่

ระหว่าง 0.385 - 0.532 องค์ประกอบการส่ือสารกบัวิชาชีพทนัตกรรมมีนํ้ าหนักองค์ประกอบอยู่

ระหวา่ง 0.563 - 0.582 และองคป์ระกอบการสนบัสนุนจากสังคม มีนํ้าหนกัองคป์ระกอบอยูร่ะหวา่ง 

0.428 - 0.612 และเม่ือพิจารณาค่าสัมประสิทธ์ิการพยากรณ์ พบว่า แบบวดัมีค่าสัมประสิทธ์ิการ

พยากรณ์ อยูร่ะหวา่ง 0.148 – 0.470 โดยขอ้ท่ีมีค่าสูงสุด คือ B1 คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัอาการของโรค

เหงือกอักเสบ (R2 = 0.470) รองลงมาข้อ C3 อธิบายผลเสียของการมีคราบหินปูน (R2 = 0.460)  

ส่วนขอ้ท่ีมีค่านอ้ยท่ีสุด คือ E1 ตรวจดูรอยผท่ีุฟันดว้ยตนเอง (R2 = 0.148) 
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  1.2.4 ผลการตรวจสอบความตรงตามเกณฑ์สัมพนัธ์ 

   ผลการตรวจสอบความตรงตามเกณฑ์สัมพนัธ์ของแบบวดัความรอบรู้ดา้น

สุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา ดว้ยวิธีวิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างคะแนนความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา กบัคะแนนจากแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพคน

ไทยขององัศินนัท์ อินทรกาํแหง (2560) พบว่า ผลคะแนนรวมทั้งฉบบัของแบบวดัความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา และคะแนนจากแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพคน

ไทยมีความสัมพนัธ์กนั r = 0.396 (P < 0.01) และเมื่อพิจารณาคะแนนรายองค์ประกอบ พบว่ามี

ความสัมพนัธ์กนัระหว่างองค์ประกอบ มีค่า r อยู่ระหว่าง 0.127 – 0.259 โดยองค์ประกอบความ

เขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก สัมพนัธ์กบัการเขา้ใจขอ้มูลและบริการสุขภาพที่เพียงพอ

ต่อการปฏิบติั มีระดบัความสัมพนัธ์สูงสุด r = 0.265 (P < 0.01) รายละเอียดดงัตารางท่ี 4.5 

 

ตารางท่ี 4.5 ความสัมพนัธ์ระหว่างคะแนนวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากกบัคะแนนวดั  

 ความรอบรู้ดา้นสุขภาพ 

 

แบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก

นักเรียนประถมศึกษา 

แบบวัดความรอบรู้ 

ด้านสุขภาพคนไทย 

Pearson’s 

correlation (r) 

1. การเขา้ถึงขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 1. การเขา้ถึงขอ้มูลและบริการ

สุขภาพ 

0.127** 

2. ความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพ 

ช่องปาก 

2. การเขา้ใจขอ้มูลและบริการ

สุขภาพท่ีเพียงพอต่อการปฏิบติั 

0.265** 

3. การประเมินค่าขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพ    

ช่องปาก 

3. การตรวจสอบขอ้มูลและ

บริการสุขภาพ 

0.259** 

4. การใชข้อ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 4. การจดัการสุขภาพตนเอง 0.245** 

5. การส่ือสารกบัวชิาชีพทนัตกรรม 5. การส่ือสารและการ

สนบัสนุนทางสังคม 

0.199** 

6. การสนบัสนุนจากสังคม  0.221** 

ทั้งฉบบั ทั้งฉบบั 0.396** 

** P < 0.01 
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ตอนที ่2  ผลการประเมนิความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

 

 ผลการประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา แบ่งออกเป็น 2 

ส่วน ได้แก่  2.1 ขอ้มูลทัว่ไป ขอ้มูลทางทนัตกรรม และผลการวิเคราะห์ความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

ช่องปากนักเรียนประถมศึกษา และ 2.2 ผลการประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษา ดว้ยโมเดลการวนิิจฉยัทางพุทธิปัญญาโมเดล DINA มีรายละเอียดดงัน้ี 

 2.1 ข้อมูลทั่วไป ข้อมูลทางทันตกรรม และการวิเคราะห์ความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

ช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

  2.1.1 ข้อมูลทัว่ไปนักเรียนประถมศึกษา 

   พบว่า นักเรียนประถมศึกษาส่วนใหญ่เป็นหญิง ร้อยละ 61.80  เป็นชาย  

ร้อยละ 38.20 อยู่ระดับชั้ นประถมศึกษาปีท่ี  6 จ ํานวนมากสุด ร้อยละ 34.60 รองลงมาชั้ น

ประถมศึกษาปีท่ี 5 ร้อยละ 33.40 นักเรียนส่วนมากอยู่โรงเรียนสังกัดสํานักงานคณะกรรมการ

การศึกษาขั้ นพื้ นฐานขนาดกลาง ร้อยละ 39.00 รองลงมาเป็ นโรงเรียนสังกัดสํ านักงาน

คณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐานขนาดเลก็ ร้อยละ 20.80 รายละเอียดดงัตารางท่ี 4.6 

 

ตารางท่ี 4.6  จาํนวน ร้อยละ ของนกัเรียนประถมศึกษา จาํแนกตามเพศ ระดบัชั้น และโรงเรียน 

 

 จํานวน ร้อยละ 

เพศ   

      ชาย 191 38.20 

      หญิง 309 61.80 

ระดับช้ัน   

      ประถมศึกษาปีท่ี 4 160 32.00 

      ประถมศึกษาปีท่ี 5 167 33.40 

      ประถมศึกษาปีท่ี 6 173 34.60 

โรงเรียน   

      สังกดัสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาข้ันพืน้ฐาน   

          ขนาดเล็ก 104 20.80 

          ขนาดกลาง 195 39.00 

          ขนาดใหญ่ 91 18.20 
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ตารางท่ี 4.6  (ต่อ) 

 

 จํานวน ร้อยละ 

     สังกดัองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 22 5.40 

     สังกดัสํานักงานคณะกรรมการส่งเสริมการศึกษาเอกชน 88 17.60 

 

  2.1.2 ข้อมูลด้านทนัตกรรม 

   พบว่า นกัเรียนชั้นประถมศึกษา มีประสบการณ์ปวดฟัน ร้อยละ 57.00 เคย

ไดรั้บการตรวจฟัน ร้อยละ 91.60 โดยนกัเรียนเกือบทั้งหมดไดรั้บการตรวจฟันจากหมอฟัน ร้อยละ 

91.60 และในปีท่ีผ่านมา มีนักเรียนได้รับการรักษาฟันและเหงือก ร้อยละ 56.20 รายละเอียด 

ดงัตารางท่ี 4.7 

 

ตารางท่ี 4.7  จาํนวน ร้อยละ ประสบการณ์ปวดฟัน การตรวจฟัน และการรักษาโรคในช่องปาก  

 

ข้อมูลด้านทนัตกรรม จํานวน ร้อยละ 

ประสบการณ์ปวดฟัน   

     ไม่เคย 215 43.00 

     เคย 285 57.00 

การตรวจฟัน   

     ไม่เคย 42 8.40 

      เคย 458 91.60 

            ครูตรวจ 3 0.60 

            หมอฟันตรวจ 458 91.60 

ในปีที่ผ่านมา นักเรียนเคยได้รับการรักษาฟันและ

เหงือกหรือไม่ 

  

     ไม่เคย 219 43.80 

      เคย 281 56.20 
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  2.1.3 ผลการวิเคราะห์ความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

   พบว่า คะแนนรวมความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา  

มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 64.33 (SD = 10.42) เม่ือพิจารณารายองคป์ระกอบ พบว่าองค์ประกอบท่ีมีค่าเฉล่ีย

สูงสุดเม่ือเทียบกับคะแนนเต็ม ได้แก่ การส่ือสารกับวิชาชีพทันตกรรมมีค่าเฉล่ียเท่ากับ 9.39  

(SD = 1.99) รองลงมาเป็ นองค์ประกอบ การส นับ สนุนจากสั งคม มีค่ าเฉ ล่ีย เท่ ากับ  15.16  

(SD = 3.05) ส่วนองค์ประกอบท่ีมีค่าเฉล่ียตํ่าสุด คือความเข้าใจข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก  

มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 11.54 (SD = 3.05)  รายละเอียดดงัตารางท่ี 4.8 

 

ตารางท่ี 4.8 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากโดยรวม และราย 

 องคป์ระกอบ 

 

องค์ประกอบ คะแนนเต็ม M SD 

1. การเขา้ถึงขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 16 10.03 2.93 

2. ความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 20 11.54 3.05 

3. การประเมินค่าขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 16 10.54 2.46 

4. การใชข้อ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 12 7.67 2.00 

5. การส่ือสารกบัวชิาชีพทนัตกรรม 12 9.39 1.99 

6. การสนบัสนุนจากสังคม 20 15.16 3.05 

คะแนนรวม 96 64.33 10.42 

 

  2.1.4 ผลการวิเคราะห์ความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษารายข้อ 

   1) องค์ประกอบการเข้าถึงข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก 

    พบว่า ขอ้ 1. คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัอาการของโรคเหงือกอกัเสบ นักเรียน

เลือกตอบค่อนขา้งยากมากท่ีสุด ร้อยละ 34.60 ขอ้ 2. คน้หาขอ้มูลประโยชน์ของฟลูออไรด ์นกัเรียน

เลือกตอบค่อนขา้งง่ายมากท่ีสุด ร้อยละ 39.00  ขอ้ 3. คน้หาขอ้มูลเร่ืองฟันซ้อนเก และการจดัฟัน 

นักเรียนเลือกตอบค่อนข้างยากมากท่ีสุด ร้อยละ 33.80 และ ข้อ 4. ค้นหาข้อมูลเร่ืองขั้นตอน 

การรักษารากฟัน นกัเรียนเลือกตอบค่อนขา้งง่ายมากท่ีสุด ร้อยละ 29.20 

   2) องค์ประกอบความเข้าใจข้อมลูเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก 

    พบว่า  ข้อ 5. ทําความเข้าใจความสําคัญของการตรวจฟันเป็นประจาํ 

นักเรียนเลือกตอบค่อนขา้งง่ายมากท่ีสุด ร้อยละ 41.00 ข้อ 6. อธิบายวิธีการรักษาเม่ือฟันผุทะลุ                



 63 

โพรงประสาทฟัน นักเรียนเลือกตอบค่อนขา้งยากมากท่ีสุด ร้อยละ 45.40 ข้อ 7. อธิบายผลเสีย      

ของการมีคราบหินปูน นกัเรียนเลือกตอบค่อนขา้งยากมากท่ีสุด ร้อยละ 45.20 ข้อ 8. อธิบายผลเสีย

ของการถูกถอนฟันแท ้นักเรียนเลือกตอบค่อนขา้งยากมากท่ีสุด ร้อยละ 36.80 และขอ้ 9. อธิบาย

วธีิการอุดฟัน นกัเรียนเลือกตอบค่อนขา้งยากมากท่ีสุด ร้อยละ 37.80  

   3) องค์ประกอบการประเมินค่าข้อมลูเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก 

    พบว่า  ข้อ 10. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น การโฆษณา  

ส่ือออนไลน์ ในการเลือกใช้ยาสีฟันหรือนํ้ ายาบว้นปาก ประเภทต่างๆ นกัเรียนเลือกตอบค่อนขา้ง

ยากมากท่ีสุด ร้อยละ 35.00 ข้อ 11. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น การโฆษณา  

ส่ือออนไลน์ ในการเลือกวิธีการป้องกนัโรคฟันผุ นกัเรียนเลือกตอบค่อนขา้งยากมากท่ีสุด ร้อยละ 

35.80 ข้อ 12. หาความรู้จากหลายๆ แหล่ง เพื่อเลือกวิธีการดูแลสุขภาพช่องปากท่ีเหมาะสมกับ

ตนเอง นักเรียนเลือกตอบค่อนขา้งง่ายมากท่ีสุด ร้อยละ  42.00 และขอ้ 13. ตดัสินใจเลือกรับการ

รักษาโดยพิจารณาจากผลดีและผลเสีย นกัเรียนเลือกตอบค่อนขา้งง่ายมากท่ีสุด ร้อยละ 36.80 

   4) องค์ประกอบการใช้ข้อมลูเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก 

    พ บ ว่า  ข้อ  14. ตรวจดูรอยผุ ท่ี ฟั น ด้วยตน เอง นัก เรียน เลื อก ตอ บ 

ค่อนขา้งยาก มากท่ีสุด ร้อยละ 37.20 ขอ้ 15. เลือกวิธีในการป้องกนัโรคฟันผุท่ีเหมาะสมกบัตนเอง 

นกัเรียนเลือกตอบค่อนขา้งง่ายมากท่ีสุด ร้อยละ 36.20 และขอ้ 16. ปฏิบติัตนอยา่งเหมาะสมเม่ือพบ       

คราบหินปูนท่ีฟัน นกัเรียนเลือกตอบค่อนขา้งยากมากท่ีสุด ร้อยละ 37.60 

   5) องค์ประกอบการส่ือสารกับวิชาชีพทันตกรรม 

    พบว่า ข้อ 17. พูดคุยเพื่อขอคาํแนะนําในการดูแลสุขภาพช่องปากจาก

หมอฟัน นกัเรียนเลือกตอบค่อนขา้งง่ายมากท่ีสุด ร้อยละ 39.00 ขอ้ 18. ปฏิบติัตามคาํสั่งของหมอ

ฟันในขณะทาํฟัน นักเรียนเลือกตอบง่ายมากท่ีสุด ร้อยละ 51.00 และขอ้ 19. บอกหมอฟัน เม่ือมี

อาการผดิปกติขณะทาํฟัน นกัเรียนเลือกตอบง่ายมากท่ีสุด ร้อยละ 44.60 

   6) องค์ประกอบการสนับสนุนจากสังคม 

    พบว่า ขอ้ 20. ขอให้ครูสอนวิธีการป้องกนัโรคฟันผุ นักเรียนเลือกตอบ       

ค่อนขา้งง่ายมากท่ีสุด ร้อยละ 34.80 ขอ้ 21. ขอครูใช้อินเตอร์เน็ตในการสืบคน้วิธีการดูแลสุขภาพ

ช่องปาก นกัเรียนเลือกตอบค่อนขา้งง่ายมากท่ีสุด ร้อยละ 34.60 ขอ้ 22. ขอให้ผูป้กครองพาไปพบ

หมอฟันเพื่อตรวจ/รักษาโรคในช่องปาก นักเรียนเลือกตอบง่ายมากท่ีสุด ร้อยละ 49.40 ข้อ 23. 

ขอให้ผูป้กครองซ้ือแปรงสีฟัน ยาสีฟัน นกัเรียนเลือกตอบง่ายมากท่ีสุด ร้อยละ 73.40 และขอ้ 24.

ขอให้เจา้หน้าท่ีจากสถานีอนามยัหรือโรงพยาบาลแนะนาํวิธีการป้องกนัการเกิดโรคฟันผุ นกัเรียน

เลือกตอบค่อนขา้งง่ายมากท่ีสุด ร้อยละ 34.40 รายละเอียดดงัตารางท่ี 4.9 
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ตารางท่ี 4.9  จาํนวน ร้อยละ ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษารายขอ้ 

 

ข้อคําถาม จํานวน (ร้อยละ) ของนักเรียนทีเ่ลอืกตอบ 

ง่าย ค่อนข้างง่าย ค่อนข้างยาก ยาก 

องค์ประกอบ การเข้าถึงข้อมูลเกีย่วกบั

สุขภาพช่องปาก 

    

1. คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัอาการของโรค 

    เหงือกอกัเสบ 

79 

(15.80) 

166 

(33.20) 

173 

(34.60) 

82 

(16.40) 

2. คน้หาขอ้มูลประโยชน์ของฟลูออไรด์ 85 

(17.00) 

195 

(39.00) 

130 

(26.00) 

90 

(18.00) 

3. คน้หาขอ้มูลเร่ืองฟันซอ้นเก  

    และการจดัฟัน 

95 

(19.00) 

135 

(27.00) 

169 

(33.80) 

101 

(20.20) 

4. คน้หาขอ้มูลเร่ืองขั้นตอนการรักษา 

    รากฟัน 

115 

(23.00) 

146 

(29.20) 

138 

(27.60) 

101 

(20.20) 

องค์ประกอบความเข้าใจข้อมูลเกีย่วกบั

สุขภาพช่องปาก 

    

5. ทาํความเขา้ใจความสาํคญัของการตรวจ

ฟันเป็นประจาํ 

124 

(24.80) 

205 

(41.00) 

127 

(25.40) 

44 

(8.80) 

6. อธิบายวธีิการรักษาเม่ือฟันผทุะลุโพรง 

ประสาทฟัน 

30 

(6.00) 

60 

(12.00) 

227 

(45.40) 

183 

(36.60) 

7. อธิบายผลเสียของการมีคราบหินปูน 53 

(10.60) 

116 

(23.20) 

226 

(45.20) 

105 

(21.00) 

8. อธิบายผลเสียของการถูกถอนฟันแท ้ 69 

(13.80) 

129 

(25.80) 

184 

(36.80) 

118 

(23.60) 

9. อธิบายวธีิการอุดฟัน 68 

(13.60) 

132 

(26.40) 

189 

(37.80) 

111 

(22.20) 
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ตารางท่ี 4.9 (ต่อ) 

  

ข้อคําถาม จํานวน (ร้อยละ) ของนักเรียนทีเ่ลอืกตอบ 

ง่าย ค่อนข้างง่าย ค่อนข้างยาก ยาก 

องค์ประกอบการประเมินค่าข้อมูลเกีย่วกบั

สุขภาพช่องปาก 

    

10. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ 

เช่น การโฆษณา ส่ือออนไลน์  

ในการเลือกใชย้าสีฟันหรือนํ้ ายาบว้นปาก 

ประเภทต่างๆ 

89 

(17.80) 

156 

(31.20) 

175 

(35.00) 

80 

(16.00) 

11. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ 

เช่น การโฆษณา ส่ือออนไลน์ ในการเลือก   

วธีิการป้องกนัโรคฟันผุ 

70 

(14.00) 

172 

(34.40) 

179 

(35.80) 

79 

(15.80) 

12. หาความรู้จากหลายๆ แหล่ง เพื่อเลือก

วธีิการดูแลสุขภาพช่องปากท่ีเหมาะสมกบั

ตนเอง 

125 

(25.00) 

210 

(42.00) 

129 

(25.80) 

36 

(7.20) 

13. ตดัสินใจเลือกรับการรักษา 

โดยพิจารณาจากผลดีและผลเสีย 

116 

(23.20) 

184 

(36.80) 

145 

(29.00) 

55 

(11.00) 

องค์ประกอบการใช้ข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพ

ช่องปาก 

    

14. ตรวจดูรอยผท่ีุฟันดว้ยตนเอง 106 

(21.20) 

104 

(20.80) 

186 

(37.20) 

104 

(20.80) 

15. เลือกวธีิในการป้องกนัโรคฟันผ ุ

ท่ีเหมาะสมกบัตนเอง 

117 

(23.40) 

181 

(36.20) 

152 

(30.40) 

50 

(10.00) 

16. ปฏิบติัตนอยา่งเหมาะสมเม่ือพบคราบ

หินปูนท่ีฟัน 

70 

(14.00) 

181 

(36.20) 

188 

(37.60) 

61 

(12.20) 

องค์ประกอบการส่ือสารกบัวิชาชีพ 

ทนัตกรรม 

    

17. พดูคุยเพื่อขอคาํแนะนาํในการดูแล

สุขภาพช่องปากจากหมอฟัน 

159 

(31.80) 

195 

(39.00) 

114 

(22.80) 

32 

(6.40) 
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ตารางท่ี 4.9 (ต่อ) 

 

ข้อคําถาม จํานวน (ร้อยละ) ของนักเรียนทีเ่ลอืกตอบ 

ง่าย ค่อนข้างง่าย ค่อนข้างยาก ยาก 

18. ปฏิบติัตามคาํสั่งของหมอฟันในขณะ    

ทาํฟัน 

255 

(51.00) 

162 

(32.40) 

65 

(13.00) 

18 

(3.60) 

19. บอกหมอฟัน เม่ือมีอาการผดิปกติขณะ  

ทาํฟัน 

223 

(44.60) 

148 

(29.60) 

94 

(18.80) 

35 

(7.00) 

องค์ประกอบการสนับสนุนจากสังคม     

20. ขอใหค้รูสอนวธีิการป้องกนัโรคฟันผุ 134 

(26.80) 

174 

(34.80) 

143 

(28.60) 

49 

(9.80) 

21. ขอครูใชอิ้นเตอร์เน็ตในการสืบคน้

วธีิการดูแลสุขภาพช่องปาก 

125 

(25.00) 

173 

(34.60) 

139 

(27.80) 

63 

(12.60) 

22. ขอใหผู้ป้กครองพาไปพบหมอฟันเพื่อ

ตรวจ/รักษาโรคในช่องปาก 

247 

(49.40) 

144 

(28.80) 

73 

(14.60) 

36 

(7.20) 

23. ขอใหผู้ป้กครองซ้ือแปรงสีฟันยาสีฟัน 367 

(73.40) 

89 

(17.80) 

28 

(5.60) 

16 

(3.20) 

24. ขอใหเ้จา้หนา้ท่ีจากสถานีอนามยัหรือ

โรงพยาบาลแนะนาํวธีิการป้องกนัการเกิด

โรคฟันผุ 

150 

(30.00) 

172 

(34.40) 

123 

(24.60) 

55 

(11.00) 

   

 2.2 ผลการประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา ด้วยโมเดล

การวนิิจฉัยทางพุทธิปัญญา โมเดล DINA 

  2.2.1 รูปแบบความความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียนประถมศึกษา และ

ค่าสัดส่วนของนักเรียนทีม่ีความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก 

   ผลการวิเคราะห์โมเดลการวินิจฉัยทางพุทธิปัญญาโมเดล DINA พบว่า

รูปแบบความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียนประถมศึกษา ท่ีมีค่าร้อยละของนักเรียน

ประถมศึกษามากกวา่ 0.01 สามารถจาํแนกออกเป็น 38 รูปแบบ โดยรูปแบบความรอบรู้ดา้นสุขภาพ
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ช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษาจะแสดงเป็นตวัเลข 6 ตวั ตามจาํนวนองค์ประกอบความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปาก ดงัน้ี 

   ตวัเลขลาํดบัแรกดา้นซา้ยสุด แทน องคป์ระกอบการเขา้ถึงขอ้มูลเก่ียวกบั 

     สุขภาพช่องปาก 

   ตวัเลขลาํดบัท่ี 2  แทน องคป์ระกอบความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบั 

     สุขภาพช่องปาก 

   ตวัเลขลาํดบัท่ี 3 แทน องคป์ระกอบการประเมินค่าขอ้มูล 

     เก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 

   ตวัเลขลาํดบัท่ี 4  แทน องคป์ระกอบการใชข้อ้มลูเก่ียวกบั 

     สุขภาพช่องปาก 

   ตวัเลขลาํดบัท่ี 5 แทน องคป์ระกอบการส่ือสารกบัวชิาชีพ 

     ทนัตกรรม 

   ตวัเลขลาํดบัท่ี 6 แทน องคป์ระกอบการสนบัสนุนจากสังคม 

   ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลพบว่า รูปแบบความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของ

นกัเรียนประถมศึกษา เร่ิมตั้งแต่รูปแบบ “000000” หมายถึงนกัเรียนประถมศึกษาขาดความรอบรู้

ด้านสุขภาพช่องปากทุกองค์ประกอบ ไปถึงรูปแบบ “111111” หมายถึงนักเรียนประถมศึกษามี

ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากครบทุกองคป์ระกอบ โดยรูปแบบความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก

ของนักเรียนประถมศึกษาท่ีมีค่าร้อยละของนักเรียนประถมศึกษามากท่ีสุดคือ “000000” ร้อยละ 

22.54 รองลงมา “111111” ร้อยละ 14.84 รายละเอียดดงัตารางท่ี 4.10 

 

ตารางท่ี 4.10 รูปแบบความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษา และค่าร้อยละของ 

 นกัเรียนท่ีมีความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก 

 

รูปแบบที่ รูปแบบความรอบรู้ด้านสุขภาพ     

ช่องปากของนักเรียนประถมศึกษา 

ร้อยละของนักเรียนประถมศึกษา 

1 000000 22.54 

2 100000 3.39 

3 010000 0.37 

4 001000 0.81 

5 000100 2.20 
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ตารางท่ี 4.10 (ต่อ) 

 

รูปแบบที ่ รูปแบบความรอบรู้ด้านสุขภาพ     

ช่องปากของนักเรียนประถมศึกษา 

ร้อยละของนักเรียนประถมศึกษา 

6 000010 0.35 

7 000001 1.93 

8 101000 0.11 

9 100100 0.12 

10 100010 1.67 

11 100001 0.64 

12 010100 0.02 

13 001100 2.00 

14 001010 0.01 

15 001001 1.96 

16 000110 0.69 

17 000101 0.01 

18 000011 10.58 

19 101100 2.00 

20 101010 0.01 

21 100110 0.02 

22 100101 0.04 

23 100011 0.42 

24 010011 0.01 

25 001110 3.16 

26 001011 0.94 

27 000111 2.36 

28 111010 0.86 

29 101011 3.90 

30 100111 3.32 
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ตารางท่ี 4.10 (ต่อ) 

 

รูปแบบที ่ รูปแบบความรอบรู้ด้านสุขภาพ     

ช่องปากของนักเรียนประถมศึกษา 

ร้อยละของนักเรียนประถมศึกษา 

31 011101 0.05 

32 010111 0.32 

33 001111 7.49 

34 111101 0.61 

35 111011 0.75 

36 101111 3.23 

37 011111 6.32 

38 111111 14.84 

 

  2.2.2 ค่าสัดส่วนของนักเรียนที่มีความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากในแต่ละ

องค์ประกอบ 

   ผลการวิเคราะห์โมเดลการวินิจฉัยทางพุทธิปัญญาโมเดล DINA โดยการ

วเิคราะห์หาสดัส่วนของนกัเรียนท่ีมีความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก จาํแนกรายองคป์ระกอบ พบวา่            

ค่าสัดส่วนนักเรียนท่ีมีความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก องค์ประกอบท่ี 5 การส่ือสารกบัวิชาชีพ    

ทนัตกรรมมีค่าสูงสุด ค่าสัดส่วนเท่ากบั 0.61 รองลงมาเป็นองค์ประกอบท่ี 6 การสนับสนุนจาก

สังคมมีสัดส่วนเท่ากบั 0.60 และองค์ประกอบท่ีมีค่าสัดส่วนผูท่ี้มีความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก

นอ้ยสุด คือความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก ค่าสัดส่วนเท่ากบั 0.24 รายละเอียดดงัตารางท่ี 

4.11 
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ตารางท่ี 4.11  ค่าสัดส่วนนกัเรียนท่ีมีความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากในแต่ละองคป์ระกอบ 

   

องค์ประกอบความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก ค่าสัดส่วนนักเรียนทีม่ีความรอบรู้ 

ด้านสุขภาพช่องปาก 

1. การเขา้ถึงขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 0.36 

2. ความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 0.24 

3. การประเมินค่าขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 0.49 

4. การใชข้อ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 0.49 

5. การส่ือสารกบัวชิาชีพทนัตกรรม 0.61 

6. การสนบัสนุนจากสังคม 0.60 

 

 



บทที ่ 5 

สรุปการวจิัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 

 

 การวิจัยคร้ังน้ี มีวตัถุประสงค์เพื่อ 1) เพื่อพัฒนาและตรวจสอบคุณภาพแบบวัด         

ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษา 2) เพื่อประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพ       

ช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 

 ดาํเนินการวิจยัตามระเบียบวิธีการวิจยัเชิงประเมิน แบ่งการวิจยัเป็น 2 ระยะ ได้แก่ 

ระยะท่ี 1 การพฒันาและตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษา และระยะท่ี 2 การประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนชั้นประถมศึกษา

โดยประชากรในการวิจยั คือ นกัเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 4-6 จงัหวดัสุพรรณบุรี จาํนวน 28,755 

คน และแบ่งกลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการวิจยัออกเป็น 2 ส่วน ไดแ้ก่ กลุ่มตวัอย่างในการวิจยัสําหรับ

ขั้นตอนการพฒันาแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา จาํนวน 360 คน 

และส่วนท่ี 2 กลุ่มตวัอยา่งใชใ้นการตรวจสอบคุณภาพแบบวดัและประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพ

ช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา จาํนวน 500 คน วธีิดาํเนินการวจิยัมีรายละเอียดดงัน้ี 

 ระยะท่ี 1 การพฒันาและตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก

นกัเรียนประถมศึกษา แบ่งออกเป็น 2 ขั้นตอน คือ 

 1. การพัฒ นาแบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องป ากนักเรียนประถมศึกษา  

มี 3 ขั้นตอนยอ่ย ไดแ้ก่ 

  1.1 กาํหนดองคป์ระกอบ นิยาม และขอ้คาํถามของแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพ

ช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 

  1.2 การตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาของแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก

นกัเรียนประถมศึกษา โดยการให้ผูเ้ช่ียวชาญพิจารณาความสอดคลอ้งขององคป์ระกอบ นิยาม และ

ขอ้คาํถามของแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 

  1.3 การวิ เคราะห์ คุณ ภาพ แบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษา โดยการวิเคราะห์หาค่าความสัมพันธ์ระหว่างคะแนนรายข้อกับคะแนนรวม            

การวเิคราะห์หาค่าความเท่ียง การตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างโดยการวิเคราะห์องคป์ระกอบ

เชิงสาํรวจ และการวเิคราะห์องคป์ระกอบเชิงยนืยนั 
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 2. การตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 

  ผู ้วิจ ัยตรวจสอบคุณ ภาพแบ บวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพ ช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษาโดยการวิเคราะห์คุณภาพแบบวดัด้วยทฤษฎีการตอบข้อสอบแบบ 2 พารามิเตอร์ 

โมเดล GRM การวิเคราะห์คุณภาพแบบวดัในเชิงโมเดลการวินิจฉัยทางพุทธิปัญญาโมเดล DINA 

การตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างโดยการวเิคราะห์องคป์ระกอบเชิงยืนยนั และตรวจสอบความ

ตรงตามเกณฑ์สัมพนัธ์โดยวิเคราะห์หาความสัมพนัธ์ระหว่างคะแนนความรอบรู้ด้านสุขภาพ      

ช่องปาก กบัคะแนนความรอบรู้ด้านสุขภาพท่ีไดจ้ากแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพคนไทยของ

องัศินนัท ์อินทรกาํแหง (2560) 

 ระยะท่ี 2 การประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษา 

 ผูว้ิจยัประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียนประถมศึกษาดว้ยโมเดล

การวนิิจฉยัทางพุทธิปัญญาโมเดล DINA 

 

1. สรุปการวจิัย 

 

 ผลการวจิยัสรุปไดด้งัน้ี 

 1.1 ผลการพัฒนาและตรวจสอบคุณภาพแบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก

นักเรียนประถมศึกษา 

  1.1.1 ผลการพฒันาแบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

   1) ผลการตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาของแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพ     

ช่องปากพบว่า ข้อคําถามมีความสอดคล้องกับองค์ประกอบ และนิยาม โดยมีค่าดัชนีความ

สอดคลอ้ง IOC อยูร่ะหวา่ง 0.6 – 1.0 

   2) ผลการหาคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษา ทั้ง 3 คร้ัง มีดงัน้ี 

   คร้ังท่ี 1 แบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

มีลกัษณะเป็นมาตรประมาณค่า 5 ระดบั จาํนวน 40 ขอ้ มีค่าความสัมพนัธ์ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบั

คะแนนรวม มากกวา่ 0.20 จาํนวน 31 ขอ้ และมีค่าความเท่ียงของแบบวดัทั้งฉบบั เท่ากบั 0.841 

   คร้ังท่ี 2 แบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

มีลกัษณะเป็นมาตรประมาณค่า 4 ระดบั ซ่ึงปรับจากแบบวดัท่ีทดลองในคร้ังท่ี 1 จาํนวน 40 ขอ้ มีค่า

ความสัมพันธ์ระหว่างคะแนนรายข้อกับคะแนนรวม มากกว่า 0.20 จาํนวน 38 ข้อ และมีค่า        

ความเท่ียงของแบบวดัทั้งฉบบั เท่ากบั 0.926 
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   คร้ังท่ี 3 แบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

มีลกัษณะเป็นมาตรประมาณค่า 4 ระดบั จาํนวน 40 ขอ้ มีค่าความสัมพนัธ์ระหว่างคะแนนรายขอ้   

กบัคะแนนรวม มากกวา่ 0.20 จาํนวน 37 ขอ้ และมีค่าความเท่ียงของแบบวดัทั้งฉบบั เท่ากบั 0.871 

เม่ือทาํการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงสํารวจ พบว่า แบบวดัมี 6 ประกอบ จาํนวน 24 ขอ้ และเม่ือ    

วิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนัพบว่า โมเดลการวดัองค์ประกอบเชิงยืนยนัสอดคลอ้งกบัขอ้มูล    

เชิงประจกัษ์ โดยมีค่าดชันี X2/df เท่ากบั 1.648 RMSEA เท่ากบั 0.046 และ SRMR เท่ากบั 0.059      

มีค่านํ้าหนกัองคป์ระกอบระหวา่ง 0.259 – 0.666 

  1.1.2 ผลการตรวจสอบคุณภาพแบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษา 

   เม่ือนาํแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษามาทาํ         

การตรวจสอบคุณภาพแบบวดัอีกคร้ัง ผลการตรวจสอบคุณภาพมีดงัน้ี 

   1) ผลการตรวจสอบคุณภาพแบบวดัด้วยทฤษฎีการตอบข้อสอบแบบ 2 

พารามิเตอร์โมเดล GRM พบวา่ ค่าเทรชโฮลด์ท่ี1 2 และ3 ของแต่ละขอ้คาํถามมีค่าสูงข้ึน สามารถ

อธิบายได้ว่าโอกาสในการเลือกตอบของนกัเรียนท่ีมีความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากท่ีสูงกว่าจะ

ตอบในช่วงเทรชโฮลด์ท่ีมากกว่านักเรียนท่ีมีความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากน้อย แสดงว่าข้อ

คาํถามของแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพสามารถจาํแนกความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากได ้

   2) ผลการตรวจสอบคุณภาพแบบวดัในเชิงโมเดลการวินิจฉัยทางพุทธิปัญญา 

โมเดล DINA พบ ว่า มี ดัชนี ค่ าอํานาจจําแนกในเชิ งการวิ นิ จฉัยอยู่ระหว่าง 0.136 ถึ ง 0.687 

มีค่าพารามิเตอร์การเดา อยู่ระหว่าง 0.08 ถึง 0.831 และพารามิเตอร์ความสะเพร่า อยู่ระหว่าง 0 ถึง 

0.505 

   3) ผลการตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างโดยการวิเคราะห์องค์ประกอบ           

เชิงยนืยนั พบวา่โมเดลการวดัองคป์ระกอบเชิงยืนยนัสอดคลอ้งกบัขอ้มูลเชิงประจกัษโ์ดยมีค่าดชันี 

X2/df เท่ ากับ 2.06 RMSEA = 0.046 และค่า SRMR= 0.048 ซ่ึงมีค่าน้อยกว่า 0.05 มีค่านํ้ าหนัก

องค์ประกอบอยู่ระหว่าง 0.385 ถึง 0.685 มีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ทุกค่า และมีค่ามี 

ค่าสัมประสิทธ์ิการพยากรณ์อยู่ระหวา่ง 0.148 ถึง 0.470 แสดงว่าขอ้คาํถามทุกขอ้สามารถวดั และ

พยากรณ์ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษาได ้

   4) ผลการตรวจสอบความตรงตามเกณฑ์สัมพันธ์ พบว่า คะแนนแบบ 

วดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา มีความสัมพนัธ์กับคะแนนของแบบ 

วดัความรอบรู้ ด้านสุขภาพคนไทย โดยมีค่า r = 0.396 (P < 0.01) และในระดับองค์ประกอบมี

ความสัมพนัธ์กนัทุกองคป์ระกอบ มีค่า r อยูร่ะหวา่ง 0.127 ถึง 0.259 
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1.2 ผลการประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

  ผลการประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษาดว้ยโมเดล

การวินิจฉัยทางพุทธิปัญญาโมเดล DINA พบว่า รูปแบบความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของ

นกัเรียนประถมศึกษา ถูกจาํแนกออกเป็น 38 รูปแบบ รูปแบบความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของ

นกัเรียนประถมศึกษาท่ีพบมากท่ีสุด คือ “000000” ร้อยละ 22.54 รองลงมา “111111” ร้อยละ 14.84 

เม่ือพิจารณาค่าสัดส่วนของนกัเรียนท่ีมีความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก พบวา่นกัเรียนมีความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปากองคป์ระกอบการส่ือสารกบัวิชาชีพทนัตกรรมสูงสุด ค่าสัดส่วนเท่ากบั 0.61 

รองลงมาเป็นองคป์ระกอบการสนบัสนุนจากสังคม มีค่าสัดส่วนเท่ากบั 0.60 และองค์ประกอบท่ีมี

ค่าสัดส่วนนอ้ยสุด คือความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก มีค่าสัดส่วนเท่ากบั 0.24 

 

2. อภิปรายผล 

 

 จากผลการวิจัยท่ีนําเสนอข้างต้น ผู ้วิจ ัยเสนอประเด็นการอภิปรายท่ีสําคัญตาม

วตัถุประสงคก์ารวจิยั และขอ้คน้พบท่ีไดจ้ากการวจิยั ดงัต่อไปน้ี 

 2.1 การพฒันาและตรวจสอบคุณภาพแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียน

ประถมศึกษา 

  2.1.1 องค์ประกอบความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก 

   แบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษาท่ีพฒันามี  6 

องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ 1) องคป์ระกอบการเขา้ถึงขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 2) องคป์ระกอบความ

เขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 3) องคป์ระกอบการประเมินค่าขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก  

4) องค์ประกอบการใช้ข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก 5) องค์ประกอบการส่ือสารกับวิชาชีพ        

ทนัตกรรม และ 6) องคป์ระกอบการสนบัสนุนจากสังคม โดยท่ีองค์ประกอบดา้นการเขา้ถึงขอ้มูล

เก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก ดา้นความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก ดา้นการประเมินค่าขอ้มูล

เก่ียวกับสุขภาพช่องปาก  และด้านการใช้ข้อมูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปากเป็นองค์ประกอบท่ีวดั

ทกัษะทางปัญญาตามแนวคิดการวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพของ Sorensen (2013) ซ่ึงผูว้ิจยันาํมา

เป็นแนวคิดเบ้ืองหลังในการพัฒนาแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียน

ประถมศึกษา  ส่วนองค์ประกอบด้านการส่ือสารกับวิชาชีพทนัตกรรม  และด้านการสนับสนุน 

จากสังคมเป็นองค์ประกอบของการวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากท่ีวดัทกัษะทางสังคมของ 

Jones et al. (2014) และจากผลการวิจยัท่ีพบวา่ องคป์ระกอบของความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากมี

ทั้งองค์ประกอบท่ีวดัทกัษะทางปัญญา และวดัทกัษะทางสังคมนั้น เป็นไปตามนิยามความรอบรู้ 
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ดา้นสุขภาพขององคก์ารอนามยัโลก (WHO, 1998) ท่ีนิยามไวว้า่ ความรอบรู้ดา้นสุขภาพเป็นทกัษะ

ทางปัญญาและทกัษะทางสังคมของบุคคล ท่ีก่อให้เกิดแรงจูงใจและสมรรถนะท่ีจะเขา้ถึง เขา้ใจและ

ใชข้อ้มูลข่าวสารและบริการสุขภาพเพื่อส่งเสริมและบารุงรักษาสุขภาพตนเองใหค้งดีอยูเ่สมอ 

  2.1.2 คุณภาพของแบบวัดความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

   ผลการวเิคราะห์คุณภาพในขั้นตอนการพฒันาเคร่ืองมือ พบวา่ การทดลองใช้

คร้ังท่ี 1, 2 และ 3 มีค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาคทั้งฉบบั เท่ากบั 0.841, 0.926 และ 0.871 

ตามลาํดบั แสดงถึงแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา มีความเท่ียงสูง 

ส่วนรายองค์ประกอบในการทดลองใช้คร้ังท่ี 3 มีค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค เท่ากับ 

0.584 – 0.666 เป็นค่าท่ีสามารถยอมรับได ้(พรรณณี ลีกิจวฒันะ, 2554) และผูว้ิจยัวิเคราะห์คุณภาพ

แบบวดัโดยใชท้ฤษฎีการตอบขอ้สอบ ผลการวเิคราะห์พบวา่มาตรวดัประเมินค่าในการเลือกตอบ 4 

ระดบัในทุกขอ้มีค่าเทรชโฮลด์ท่ีสูงข้ึนแสดงถึงขอ้คาํถามท่ีใช้ในการเลือกตอบมีความเหมาะสม 

และผลการวิเคราะห์แสดงโคง้สารสนเทศของแบบทดสอบท่ีสามารถวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพ

ช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษาท่ีมีค่าความสามารถตั้งแต่ -4 ถึง 4 และมีสารสนเทศสูงในช่วงค่า

ความสามารถ -1 ถึง 0 แบบวดัวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากจึงเป็นแบบวดัท่ีสามารถนาํไปใช้

วดักับนักเรียนท่ีมีความสามารถแตกต่างกันได้ดี และมีความแม่นยาํในการวดักับนักเรียนท่ีมี

ความสามารถระดบัปานกลาง 

   ผลการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงสํารวจ ดว้ยวิธีวิเคราะห์องค์ประกอบหลกั         

ในขั้นตอนการทดลองใชเ้คร่ืองมือพบวา่ องคป์ระกอบถูกแบ่งออกเป็น 11 องคป์ระกอบ ขอ้คาํถาม

มีการกระจายตวัออกจากองค์ประกอบในโมเดลท่ีผูว้ิจยัพฒันา เม่ือพิจารณาตาราง Pattern matrixa 

พบว่าขอ้คาํถามบางขอ้ถูกจดัอยู่ในหลายองค์ประกอบ สาเหตุหน่ึงเน่ืองมาจากขอ้คาํถามในแต่ละ

องค์ประกอบของแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก มีประเด็น หรือคาํด้านทันตกรรมท่ี

เหมือนกนัเช่น ฟันผ ุเหงือกอกัเสบ การแปรงฟัน การตรวจฟัน จึงอาจทาํให้นกัเรียนมองประเด็นใน

คาํศพัทม์าพิจารณามากกวา่ขอ้ความท่ีผูว้จิยัมุ่งวดั ผูว้ิจยัจึงพิจารณาคดัเลือกขอ้คาํถามท่ีมีการจดักลุ่ม

อยู่ในองค์ประกอบตามโมเดลท่ีผูว้ิจยัพฒันาข้ึน และเพื่อให้มีขอ้คาํถามท่ีครอบคลุมนิยามศพัท ์

ผูว้ิจยัจึงคดัเลือกขอ้คาํถามท่ีมีค่านํ้ าหนักองค์ประกอบตํ่ากว่า 0.3 เขา้มาในโมเดล จาํนวน 3 ข้อ 

เน่ืองจากเป็นขอ้คาํถามท่ีมีเน้ือหาสําคญัตามนิยามศพัท์ไม่สามารถตดัออกได้ และเม่ือนําข้อมูล 

ของแบบวดั 24 ขอ้ วิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนัพบว่าโมเดลการวดัองค์ประกอบเชิงยืนยนั 

มีความสอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจกัษ์ และมีค่าความสอดคล้องโมเดลสูงกว่าแบบวดั 40 ข้อ  

แสดงถึงแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากฉบบั 24 ข้อ มีคุณภาพเหมาะสําหรับนําไปใช้

ประเมินความรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของนกัเรียนประถมศึกษา 
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   ผลการวิ เคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนย ัน เพื่ อตรวจสอบความตรงเชิง

โครงสร้าง พบว่า โมเดลการวดัองค์ประกอบเชิงยืนยนัมีความสอดคล้องกบัข้อมูลเชิงประจกัษ ์

โดยพิจารณาจากดัชนีบ่งช้ีด้วยค่า X2/df = 2.06, RMSEA = 0.046  และ SRMR= 0.048 ซ่ึง Hu & 

Bentler (1998) ไดเ้สนอวา่การตรวจสอบความสอดคลอ้งของโมเดลและขอ้มูลเชิงประจกัษ ์สามารถ

พิจารณาจาก 2 ดชันีร่วมกนั โดย RMSEA และ SRMR ควรมีค่าน้อยกวา่ 0.05 ส่วนค่า X2/df ควรมี

ค่าน้อยกว่า 3  ถือว่าโมเดลสอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจกัษ์ (Mueller, 1996) และมีค่านํ้ าหนัก

องคป์ระกอบทุกขอ้มากกวา่ 0.3 ซ่ึงเป็นระดบัท่ียอมรับได ้(เสรี ชดัแชม้, 2547)  

 2.2 การประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

  ผลการวิจยั พบวา่คะแนนเฉล่ียความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก องคป์ระกอบการ

ส่ือสารกับวิชาชีพทันตกรรม และการสนับสนุนจากสังคม มีค่าเฉล่ียสูง ส่วนคะแนนเฉล่ีย

องคป์ระกอบความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปากนอ้ย เช่นเดียวกบัผลการประเมินความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปากดว้ยโมเดลการววนิิจฉยัทางพุทธิปัญญาโมเดล DINA ท่ีพบวา่องคป์ระกอบการ

ส่ือสารกบัวชิาชีพทนัตกรรม มีค่าสัดส่วนผูท่ี้มีความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากสูงสุด รองลงมาเป็น

การสนับสนุนจากสังคม และความเข้าใจข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปากน้อยสุดนั้ น สามารถ

อภิปรายผลไดด้งัน้ี 

  การท่ีนกัเรียนมีความรอบรู้ในองคป์ระกอบการส่ือสารกบัวชิาชีพทนัตกรรมสูงสุด  

อาจเกิดจากการท่ีนักเรียนได้มีปฎิสัมพนัธ์  พูดคุยกบัทนัตแพทยห์รือทนัตาภิบาลขณะตรวจและ

ประเมินสุขภาพช่องปากนกัเรียนในโรงเรียนอย่างสมํ่าเสมอปีละ 2 คร้ัง  ซ่ึงในแต่ละขั้นตอนของ

การรักษา ตั้งแต่การซักประวติั การตรวจโรคในช่องปาก  การวินิจฉัย และการรักษา  ทนัตแพทย์

หรือทนัตาภิบาลจะซักถามขอ้มูลเก่ียวกบัพฤติกรมการดูแลสุขภาพช่องปาก ปัญหาท่ีเกิดข้ึนใน    

ช่องปาก  ให้คาํอธิบายสาเหตุการเกิดโรค วิธีการรักษาและความรู้ในการดูแลสุขภาพช่องปาก 

ตลอดจนตอบขอ้สงสัยของนกัเรียน การส่ือสารสองทางในทุกขั้นตอนของการรักษา เปิดโอกาสให้

นกัเรียนเรียนรู้ท่ีจะส่ือสารให้ทนัตแพทยห์รือทนัตาภิบาลทราบหรือเขา้ใจถึงอาการของปัญหาใน

ช่องปาก  การพยายามพูดหรือตอบคาํถามท่ีทนัตแพทยห์รือทนัตาภิบาลสอบถามทั้งท่ีเป็นขอ้มูล

พื้นฐานทัว่ไป   และขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก ทาํให้นักเรียนมีทกัษะด้านการส่ือสารท่ีจะ

พฒันาไปสู่ความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากตามโมเดลความรอบรู้ดา้นสุขภาพดว้ยการแลกเปล่ียน

ท างวาจาข อง Harrington and Valerio (2014) ท่ี เส น อว่าทักษ ะก ารส่ื อส ารข องผู ้รับ บ ริการ

ประกอบด้วย ดา้นภาษา  ดา้นการส่ือสาร  ดา้นความสัมพนัธ์ระหว่างบุคคลทาํให้เกิดความรอบรู้

ด้านสุขภาพ  นอกจากน้ี Harrington and Valerio (2014)  ยงัอธิบายว่าการส่ือสารของผูใ้ห้บริการ 

(ทนัตแพทยห์รือทนัตภิบาล) บริบทเร่ืองสุขภาพ (เร่ืองราว หรือขอ้มูลท่ีทนัตแพทยห์รือทนัตภิบาล
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ไดพู้ดคุยกบันกัเรียน) การไดพ้บกบัผูรั้บบริการ (ทนัตแพทย ์และทนัตาภิบาลได้พบกบันักเรียน)    

ทาํใหผู้รั้บบริการ (นกัเรียน) เกิดความรอบรู้ดา้นสุขภาพดว้ยการพูดคุยแลกเปล่ียน  ส่วนความรอบรู้

ดา้นสุขภาพช่องปาก ท่ีพบว่า  องคป์ระกอบการสนบัสนุนจากสังคมมีความรอบรู้สูงเป็นอนัดบั 2 

นั้น เป็นผลสืบเน่ืองมาจากความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากองค์ประกอบการส่ือสารกบัวิชาชีพ     

ทนัตกรรม ซ่ึง Nutbeam (2008) กล่าวว่า การส่ือสารทาํให้เกิดทกัษะทางสังคมและการสนบัสนุน     

ทางสังคมท่ีช่วยใหมี้ความรอบรู้ดา้นสุขภาพท่ีดีข้ึน 

  สําหรับความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากท่ีนักเรียนมีความบกพร่องมากท่ีสุดคือ 

องคป์ระกอบความเขา้ใจขอ้มลูเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก  ความบกพร่องน้ีส่วนหน่ึงเกิดจากการสร้าง

เสริมสุขภาพช่องปาก โดยการให้ความรู้ท่ี เน้นความจํา ซ่ึงโดยทั่วไปแล้วทันตแพทย์หรือ               

ทนัตาภิบาลจะให้ความรู้แก่ผูเ้ขา้รับบริการในสถานบริการ หรือการออกไปให้ความรู้เร่ืองสุขภาพ

ช่องปากกับนักเรียนท่ีโรงเรียน มักมีเน้ือหาเป็นคาํ หรือข้อความง่าย ๆ สําหรับการจดจาํ เช่น        

การป้องกนัฟันผุควรใช้ยาสีฟันผสมฟลูออไรด์ ป้องกนัฟันผุโดยการงดรับประทานอาหารหวาน 

การมาตรวจฟันควรมาเป็นประจาํทุก ๆ 6 เดือน เป็นต้น  และเม่ือพิจารณามาตรฐานการเรียนรู้  

ตวัช้ีวดัท่ีเก่ียวกับการดูแลรักษาอวยัวะภายนอกตามหลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพื้นฐาน  

พุทธศกัราช 2551  พบว่า  หลักสูตรกาํหนดเร่ืองสุขภาพช่องปากให้นักเรียนชั้ นประถมศึกษา 

เฉพาะชั้นปีท่ี 1 โดยกาํหนดตวัช้ีวดัว่า “อธิบายวิธีดูแลรักษาอวยัวะภายนอก” สาระการเรียนรู้คือ 

อวยัวะในช่องปาก (สํานกัวิชาการและมาตรฐานการศึกษา, 2553) ความคาดหวงัในการเรียนรู้และ

สาระการเรียนรู้ทาํให้มีข้อจาํกัดในการพฒันาความรู้ของนักเรียนไปสู่ความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

ช่องปาก จึงทาํให้นักเรียนเกิดการเรียนรู้ในระดับความจาํมากกว่า ความเข้าใจและความรอบรู้ 

ดา้นสุขภาพ และองค์ประกอบท่ีนักเรียนมีบกพร่องในความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากรองลงมา  

คือการเข้าถึงข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพช่องปาก อาจเป็นผลมาจากองค์ประกอบทั้ งสองน้ี มี 

ความเก่ียวเน่ืองกนัคือ เม่ือนักเรียนมีการเขา้ถึงขอ้มูลข่าวสารดา้นสุขภาพช่องปากน้อยก็ส่งผลต่อ

ความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปากน้อย เน่ืองจากนกัเรียนอาจยงัไม่มีความรู้ดา้นทนัตกรรม 

ท่ีตอ้งอาศยัประสบการณ์ในการรักษาทางทนัตกรรม เช่น การอุดฟัน  การถอนฟัน การรักษาฟันผุ

เม่ือทะลุโพรงประสาท  
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3. ข้อเสนอแนะ 

  

 3.1 ข้อเสนอแนะเพือ่นําผลการวจัิยไปใช้ 

  3.1.1 จากการประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากพบว่า องค์ประกอบท่ี

นกัเรียนมีความบกพร่อง คือดา้นความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก และการเขา้ถึงขอ้มูล

ทางทนัตกรรม ซ่ึงเป็นผลจากการท่ีนักเรียนได้รับความรู้ในระดับความจาํ ดงันั้ นจึงควรพฒันา

หลกัสูตร  ส่ือการเรียนรู้ หรือกระบวนการเรียนรู้ให้กบันกัเรียนเพื่อพฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพ

ช่องปาก เช่น พฒันาทกัษะเพื่อให้ทนัตแพทยห์รือทนัตาภิบาลมีองค์ความรู้เก่ียวกบัความรอบรู้ 

ดา้นสุขภาพช่องปากเพื่อนาํไปปรับวธีิการใหค้วามรู้ หรือวธีิการส่ือสารกบันกัเรียนท่ีสามารถพฒันา

ความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียน  นอกจากน้ีควรพัฒนาความรู้ความสามารถครู 

ในการพฒันาความรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของนกัเรียน เพื่อครูจะไดน้าํไปใช้ในการเรียนการสอน 

กบันกัเรียน 

  3.1.2 แบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษาในการวิจยัคร้ังน้ี 

เป็นแบบวดัท่ีมีความเหมาะสมสําหรับใชส้ํารวจ หรือประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากของ

นักเรียนประถมศึกษาตอนปลาย เพื่อคน้หาขอ้บกพร่องในแต่ละองค์ประกอบ ซ่ึงจะสามารถหา

วธีิการหรือรูปแบบในการพฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากไดอ้ยา่งเหมาะสม และสามารถใช้

แบบวดัในการประเมินผลสัมฤทธ์ิของการพฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก 

 3.2 ข้อเสนอแนะเพือ่การทาํวจัิยคร้ังต่อไป 

  3.2.1 การวจิยัคร้ังน้ีศึกษาองคป์ระกอบของความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก พฒันา

เคร่ืองมือ และประเมินวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากของนักเรียน ซ่ึงยงัไม่ครอบคลุมถึง

การศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งองคป์ระกอบของความรอบรู้ดา้นสุขภาพ หรือปัจจยัท่ีมีผลกบัความ

รอบรู้ดา้นสุขภาพ ดงันั้นในการศึกษาคร้ังต่อไปควรมีการศึกษาในรูปแบบการหาความสัมพนัธ์ของ

ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น การสนบัสนุนจากผูป้กครอง คุณครู ทนัตแพทยห์รือแพทย ์ทกัษะการส่ือสาร 

วธีิการสอนสุขศึกษาหรือรูปแบบการใหค้วามรู้ เป็นตน้ 

  3.2.2 การประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษาคร้ังน้ี 

ผูว้จิยัไดก้าํหนดองคป์ระกอบและสร้างแบบวดัความจากการทบทวนวรรณกรรมและใหผู้เ้ชียวชาญ

ตรวจสอบความถูกตอ้ง ซ่ึงอาจทาํใหมี้มุมมองในการพฒันาแบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปาก

เป็นมุมมองเฉพาะกลุ่ม ในการวิจยัคร้ังต่อไปควรมีการเพิ่มขั้นตอนในการสังเคราะห์องค์ประกอบ

หรือลกัษณะขอ้คาํถามในการวดัให้มีมุมมองท่ีกวา้งข้ึน เช่น การใชเ้ทคนิคเดลฟรายมาประยุกตใ์ช ้

หรือรูปแบบการสังเคราะห์งานวจิยั เป็นตน้ 
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รายช่ือผูเ้ช่ียวชาญตรวจสอบเคร่ืองมือวจิยั 
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รายช่ือผู้เช่ียวชาญตรวจสอบเคร่ืองมือวจัิย 

 

1.  ช่ือ  ทพ.อิศรานุวฒัน์  ยงพิศาลภพ 

     สถานท่ีทาํงาน     หวัหนา้กลุ่มงานทนัตกรรม โรงพยาบาลวดัเพลง จงัหวดัราชบุรี 

     วฒิุการศึกษา       อนุมติับตัรแสดงความรู้ความชาํนาญในการประกอบวชิาชีพทนัตกรรม 

        สาขาทนัตสาธารณสุข  
 

2.  ช่ือ   ทพ.ภาสกร ศรีไทย 

 สถานท่ีทาํงาน    รองผูอ้าํนวยการกลุ่มวชิาการ 

                                  วทิยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัสุพรรณบุรี 

      วฒิุการศึกษา       วทิยาศาสตรมหาบณัฑิต (การวจิยัทางทนัตแพทยศาสตร์)   

         มหาวทิยาลยัขอนแก่น 
 

3.  ช่ือ   ผศ.ดร.พชัรี จนัทร์เพง็ 

 สถานท่ีทาํงาน    สาขาวชิาการวดัและประเมินผลการศึกษา คณะศึกษาศาสตร์   

          มหาวทิยาลยัขอนแก่น 

 วฒิุการศึกษา       ครุศาสตรดุษฎีบณัฑิต สาขาการวดัและประเมินผลการศึกษา จุฬาลงกรณ์ 

          มหาวทิยาลยั 
 

4.  ช่ือ   ดร.ราชนัย ์บุญธิมา 

 สถานท่ีทาํงาน    ภาควชิาการบริหารและการอุดมศึกษา คณะศึกษาศาสตร์ มหาวทิยาลยั 

          ศรีนครินทรวโิรฒ  

 วฒิุการศึกษา       การศึกษาดุษฎีบณัฑิต สาขาการวจิยัและพฒันาหลกัสูตร มหาวทิยาลยั 

           ศรีนครินทรวโิรฒ 
 

5.  ช่ือ   นางสาวสุปราณี ป่ินคง 

 สถานท่ีทาํงาน    ครูชาํนาญการ   โรงเรียนดอนยางวทิยา  

                                  สาํนกังานเขตพื้นท่ีการศึกษามธัยมศึกษา เขต 10                      

 วฒิุการศึกษา       ศึกษาศาสตรมหาบณัฑิต วชิาเอกการวดัและประเมินผลการศึกษา  

           มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
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ค่าดชันีความสอดคลอ้ง ขององคป์ระกอบ นิยาม และขอ้คาํถามของแบบวดัความรอบรู้ 

ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 
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ค่าดัชนีความสอดคล้อง ขององค์ประกอบ นิยาม และข้อคําถามของแบบวดัความรอบรู้ 

ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

 

ข้อคําถาม ค่า IOC 

การเข้าถึงข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก  

1. คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัสาเหตุของโรคฟันผ ุ 1 

2. คน้หาขอ้มูลอาหารท่ีเส่ียงต่อการเกิดโรคฟันผ ุ 1 

3. คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัอาการของโรคเหงือกอกัเสบ 1 

4. คน้หาขอ้มูลวธีิการแปรงฟันท่ีถูกตอ้ง 1 

5. คน้หาขอ้มูลประโยชน์ของฟลูออไรด์ 0.8 

6. คน้หาขอ้มูลเร่ืองฟันซอ้นเก และการจดัฟัน 0.6 

7. คน้หาขอ้มูลเร่ืองขั้นตอนการรักษารากฟัน 0.8 

ความเข้าใจข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก  

8. อ่านแผน่พบัความรู้เร่ืองอวยัวะในช่องปากและโรคฟันผรุวมทั้งทาํความเขา้ใจ

ตามท่ีเขียนบรรยายไวใ้นแผน่พบั 0.6 

9. ทาํความเขา้ใจความสาํคญัของการตรวจฟันเป็นประจาํ 1 

10. ทาํความเขา้ใจเวลาหมอฟันอธิบายเร่ืองสุขภาพช่องปากกบันกัเรียน 0.8 

11. อธิบายวธีิการรักษาเม่ือฟันผทุะลุโพรงประสาทฟัน 1 

12. อธิบายผลเสียของการมีคราบหินปูน 1 

13. อธิบายผลเสียของการถูกถอนฟันแท ้ 1 

14. อธิบายวธีิการอุดฟัน 1 

การประเมินค่าข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก  

15. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น การโฆษณา ส่ือออนไลน์ ในการ

เลือกใชย้าสีฟันหรือนํ้ายาบว้นปาก ประเภทต่างๆ 0.8 

16. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น  

การโฆษณา ส่ือออนไลน์ ในการเลือกวธีิการป้องกนัโรคฟันผ ุ 1 

17. ตดัสินใจไดว้า่เม่ือไรจะบอกผูป้กครองใหพ้าไปพบหมอฟัน 1 

18. แยกแยะอาหารท่ีเส่ียงต่อการเกิดโรคฟันผ ุ 1 

19. หาความรู้จากหลายๆแหล่ง เพื่อเลือกวธีิการดูแลสุขภาพช่องปากท่ีเหมาะสม

กบัตนเอง 1 
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ข้อคําถาม ค่า IOC 

20. ตดัสินใจเลือกรับการรักษาโดยพิจารณาจากผลดีและผลเสีย 0.8 

การใช้ข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก  

21. หลีกเล่ียงอาหารท่ีเส่ียงต่อโรคฟันผ ุตามคาํแนะนาํจากหมอฟัน 1 

22. ตรวจดูรอยผท่ีุฟันดว้ยตนเอง 1 

23. เอาเศษอาหารออกจากซอกฟันโดยการใชไ้หมขดัฟัน 1 

24. แปรงฟันดว้ยวธีิท่ีถูกตอ้ง ตามคาํแนะนาํของหมอฟัน 1 

25. เลือกวธีิในการป้องกนัโรคฟันผท่ีุเหมาะสมกบัตนเอง 1 

26. ปฏิบติัตนอยา่งเหมาะสมเม่ือพบคราบหินปูนท่ีฟัน 1 

27. เลือกซ้ือยาสีฟันท่ีมีส่วนผสมของฟลูออไรด ์ 1 

การส่ือสารกบัวชิาชีพทนัตกรรม  

28. พดูคุยเพื่อขอคาํแนะนาํในการดูแลสุขภาพช่องปากจากหมอฟัน 1 

29. ปฏิบติัตามคาํแนะนาํของหมอฟันในการป้องกนัโรคในช่องปาก เช่น การใช้

ไหมขดัฟัน การแปรงฟันท่ีถูกวธีิ 1 

30. สอบถามหมอฟันเร่ืองขอ้สงสัยเก่ียวกบัปัญหาสุขภาพช่องปาก 1 

31. เล่าอาการผดิปกติในช่องปากใหห้มอฟันเขา้ใจ 1 

32. ปฏิบติัตามคาํสั่งของหมอฟันในขณะทาํฟัน 1 

33. บอกหมอฟันเม่ือมีอาการผดิปกติขณะทาํฟันได ้ 0.8 

การสนับสนุนจากสังคม  

34. ขอใหค้รูสอนวธีิการป้องกนัโรคฟันผุ 1 

35. ขอครูใชอิ้นเตอร์เน็ตในการสืบคน้วธีิการดูแลสุขภาพช่องปาก 1 

36. ขอใหผู้ป้กครองพาไปพบหมอฟันเพื่อตรวจ/รักษาโรคในช่องปาก 1 

37. ขอใหผู้ป้กครองซ้ือแปรงสีฟัน ยาสีฟัน 1 

38. ขอใหโ้รงเรียนจดัสถานท่ีแปรงฟันใหพ้อเพียงและเหมาะสม 1 

39. ขอใหเ้จา้หนา้ท่ีจากสถานีอนามยัหรือโรงพยาบาลแนะนาํวธีิการป้องกนัการเกิด

โรคฟันผุ 1 

40. ขอใหเ้จา้หนา้ท่ีจากสถานีอนามยัหรือโรงพยาบาลสอนการแปรงฟันท่ีถูกวธีิ 1 
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ผลการวเิคราะห์ค่าความสัมพนัธ์ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวม 
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ผลการวเิคราะห์ค่าความสัมพนัธ์ระหว่างคะแนนรายข้อกบัคะแนนรวม (n=30) 

 

ข้อคําถาม ค่า CITC 

คร้ังที ่1 คร้ังที ่2 

การเข้าถึงข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก   

1. คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัสาเหตุของโรคฟันผ ุ .196 .608 

2. คน้หาขอ้มูลอาหารท่ีเส่ียงต่อการเกิดโรคฟันผุ .360 .839 

3. คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัอาการของโรคเหงือกอกัเสบ .294 .644 

4. คน้หาขอ้มูลวธีิการแปรงฟันท่ีถูกตอ้ง -.042 .597 

5. คน้หาขอ้มูลประโยชน์ของฟลูออไรด์ .395 .574 

6. คน้หาขอ้มูลเร่ืองฟันซอ้นเก และการจดัฟัน .651 .384 

7. คน้หาขอ้มูลเร่ืองขั้นตอนการรักษารากฟัน .166 .395 

ความเข้าใจข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก   

8. อ่านแผน่พบัความรู้เร่ืองอวยัวะในช่องปากและโรคฟันผรุวมทั้งทาํความ

เขา้ใจตามท่ีเขียนบรรยายไวใ้นแผน่พบั 

.618 .617 

9. ทาํความเขา้ใจความสาํคญัของการตรวจฟันเป็นประจาํ -.220 .389 

10. ทาํความเขา้ใจเวลาหมอฟันอธิบายเร่ืองสุขภาพช่องปากกบันกัเรียน .287 .586 

11. อธิบายวธีิการรักษาเม่ือฟันผทุะลุโพรงประสาทฟัน .475 .269 

12. อธิบายผลเสียของการมีคราบหินปูน .347 .406 

13. อธิบายผลเสียของการถูกถอนฟันแท ้ .298 .407 

14. อธิบายวธีิการอุดฟัน .319 .560 

การประเมินค่าข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก   

15. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น การโฆษณา ส่ือออนไลน์ ใน

การเลือกใชย้าสีฟันหรือนํ้ายาบว้นปาก ประเภทต่างๆ 

.306 .409 

16. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น  

การโฆษณา ส่ือออนไลน์ ในการเลือกวธีิการป้องกนัโรคฟันผ ุ

.512 .420 

17. ตดัสินใจไดว้า่เม่ือไรจะบอกผูป้กครองใหพ้าไปพบหมอฟัน .474 .620 

18. แยกแยะอาหารท่ีเส่ียงต่อการเกิดโรคฟันผ ุ .179 .453 

19. หาความรู้จากหลายๆแหล่ง เพื่อเลือกวธีิการดูแลสุขภาพช่องปากท่ี

เหมาะสมกบัตนเอง 

.286 .530 
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ข้อคําถาม ค่า CITC 

คร้ังที ่1 คร้ังที ่2 

20. ตดัสินใจเลือกรับการรักษาโดยพิจารณาจากผลดีและผลเสีย .459 .445 

การใช้ข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก   

21. หลีกเล่ียงอาหารท่ีเส่ียงต่อโรคฟันผ ุตามคาํแนะนาํจากหมอฟัน .692 .511 

22. ตรวจดูรอยผท่ีุฟันดว้ยตนเอง .482 .010 

23. เอาเศษอาหารออกจากซอกฟันโดยการใชไ้หมขดัฟัน .480 .208 

24. แปรงฟันดว้ยวธีิท่ีถูกตอ้ง ตามคาํแนะนาํของหมอฟัน .541 .412 

25. เลือกวธีิในการป้องกนัโรคฟันผท่ีุเหมาะสมกบัตนเอง .324 .462 

26. ปฏิบติัตนอยา่งเหมาะสมเม่ือพบคราบหินปูนท่ีฟัน .436 .409 

27. เลือกซ้ือยาสีฟันท่ีมีส่วนผสมของฟลูออไรด ์ .572 .511 

การส่ือสารกบัวชิาชีพทนัตกรรม   

28. พดูคุยเพือ่ขอคาํแนะนาํในการดูแลสุขภาพช่องปากจากหมอฟัน .238 .574 

29. ปฏิบติัตามคาํแนะนาํของหมอฟันในการป้องกนัโรคในช่องปาก เช่น 

การใชไ้หมขดัฟัน การแปรงฟันท่ีถูกวธีิ 

.640 .583 

30. สอบถามหมอฟันเร่ืองขอ้สงสัยเก่ียวกบัปัญหาสุขภาพช่องปาก .545 .527 

31. เล่าอาการผดิปกติในช่องปากใหห้มอฟันเขา้ใจ .511 .708 

32. ปฏิบติัตามคาํสั่งของหมอฟันในขณะทาํฟัน .361 .401 

33. บอกหมอฟันเม่ือมีอาการผดิปกติขณะทาํฟันได ้ .445 .544 

การสนับสนุนจากสังคม   

34. ขอใหค้รูสอนวธีิการป้องกนัโรคฟันผุ .178 .401 

35. ขอครูใชอิ้นเตอร์เน็ตในการสืบคน้วธีิการดูแลสุขภาพช่องปาก .456 .483 

36. ขอใหผู้ป้กครองพาไปพบหมอฟันเพื่อตรวจ/รักษาโรคในช่องปาก .114 .445 

37. ขอใหผู้ป้กครองซ้ือแปรงสีฟัน ยาสีฟัน .407 .270 

38. ขอใหโ้รงเรียนจดัสถานท่ีแปรงฟันใหพ้อเพียงและเหมาะสม .102 .165 

39. ขอใหเ้จา้หนา้ท่ีจากสถานีอนามยัหรือโรงพยาบาลแนะนาํวธีิการป้องกนั

การเกิดโรคฟันผุ 

.246 .531 

40. ขอใหเ้จา้หนา้ท่ีจากสถานีอนามยัหรือโรงพยาบาลสอนการแปรงฟันท่ี

ถูกวธีิ 

.077 .436 
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ผลการวเิคราะห์ค่าความสัมพนัธ์ระหว่างคะแนนรายข้อกบัคะแนนรวม (n=300) 

 

ข้อคําถาม ค่า 

CITC 

การเข้าถึงข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก  

1. คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัสาเหตุของโรคฟันผ ุ .332 

2. คน้หาขอ้มูลอาหารท่ีเส่ียงต่อการเกิดโรคฟันผุ .298 

3. คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัอาการของโรคเหงือกอกัเสบ .485 

4. คน้หาขอ้มูลวธีิการแปรงฟันท่ีถูกตอ้ง .011 

5. คน้หาขอ้มูลประโยชน์ของฟลูออไรด์ .363 

6. คน้หาขอ้มูลเร่ืองฟันซอ้นเก และการจดัฟัน .447 

7. คน้หาขอ้มูลเร่ืองขั้นตอนการรักษารากฟัน .386 

ความเข้าใจข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก  

8. อ่านแผน่พบัความรู้เร่ืองอวยัวะในช่องปากและโรคฟันผรุวมทั้งทาํความเขา้ใจตามท่ี

เขียนบรรยายไวใ้นแผน่พบั 

.278 

9. ทาํความเขา้ใจความสาํคญัของการตรวจฟันเป็นประจาํ .290 

10. ทาํความเขา้ใจเวลาหมอฟันอธิบายเร่ืองสุขภาพช่องปากกบันกัเรียน .279 

11. อธิบายวธีิการรักษาเม่ือฟันผทุะลุโพรงประสาทฟัน .367 

12. อธิบายผลเสียของการมีคราบหินปูน .398 

13. อธิบายผลเสียของการถูกถอนฟันแท ้ .301 

14. อธิบายวธีิการอุดฟัน .396 

การประเมินค่าข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก  

15. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น การโฆษณา ส่ือออนไลน์ ในการเลือกใช้

ยาสีฟันหรือนํ้ายาบว้นปาก ประเภทต่างๆ 

.307 

16. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น  

การโฆษณา ส่ือออนไลน์ ในการเลือกวธีิการป้องกนัโรคฟันผ ุ

.411 

17. ตดัสินใจไดว้า่เม่ือไรจะบอกผูป้กครองใหพ้าไปพบหมอฟัน .152 

18. แยกแยะอาหารท่ีเส่ียงต่อการเกิดโรคฟันผ ุ .313 

19. หาความรู้จากหลายๆแหล่ง เพื่อเลือกวธีิการดูแลสุขภาพช่องปากท่ีเหมาะสมกบั

ตนเอง 

.331 



 96 

ข้อคําถาม ค่า 

CITC 

20. ตดัสินใจเลือกรับการรักษาโดยพิจารณาจากผลดีและผลเสีย .319 

การใช้ข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก  

21. หลีกเล่ียงอาหารท่ีเส่ียงต่อโรคฟันผ ุตามคาํแนะนาํจากหมอฟัน .363 

22. ตรวจดูรอยผท่ีุฟันดว้ยตนเอง .243 

23. เอาเศษอาหารออกจากซอกฟันโดยการใชไ้หมขดัฟัน .269 

24. แปรงฟันดว้ยวธีิท่ีถูกตอ้ง ตามคาํแนะนาํของหมอฟัน .327 

25. เลือกวธีิในการป้องกนัโรคฟันผท่ีุเหมาะสมกบัตนเอง .392 

26. ปฏิบติัตนอยา่งเหมาะสมเม่ือพบคราบหินปูนท่ีฟัน .329 

27. เลือกซ้ือยาสีฟันท่ีมีส่วนผสมของฟลูออไรด ์ .173 

การส่ือสารกบัวชิาชีพทนัตกรรม  

28. พดูคุยเพื่อขอคาํแนะนาํในการดูแลสุขภาพช่องปากจากหมอฟัน .490 

29. ปฏิบติัตามคาํแนะนาํของหมอฟันในการป้องกนัโรคในช่องปาก เช่น การใชไ้หม

ขดัฟัน การแปรงฟันท่ีถูกวธีิ 

.286 

30. สอบถามหมอฟันเร่ืองขอ้สงสัยเก่ียวกบัปัญหาสุขภาพช่องปาก .361 

31. เล่าอาการผดิปกติในช่องปากใหห้มอฟันเขา้ใจ .396 

32. ปฏิบติัตามคาํสั่งของหมอฟันในขณะทาํฟัน .356 

33. บอกหมอฟันเม่ือมีอาการผดิปกติขณะทาํฟันได ้ .356 

การสนับสนุนจากสังคม  

34. ขอใหค้รูสอนวธีิการป้องกนัโรคฟันผุ .314 

35. ขอครูใชอิ้นเตอร์เน็ตในการสืบคน้วธีิการดูแลสุขภาพช่องปาก .314 

36. ขอใหผู้ป้กครองพาไปพบหมอฟันเพื่อตรวจ/รักษาโรคในช่องปาก .351 

37. ขอใหผู้ป้กครองซ้ือแปรงสีฟัน ยาสีฟัน .262 

38. ขอใหโ้รงเรียนจดัสถานท่ีแปรงฟันใหพ้อเพียงและเหมาะสม .270 

39. ขอใหเ้จา้หนา้ท่ีจากสถานีอนามยัหรือโรงพยาบาลแนะนาํวธีิการป้องกนัการเกิดโรค

ฟันผุ 

.396 

40. ขอใหเ้จา้หนา้ท่ีจากสถานีอนามยัหรือโรงพยาบาลสอนการแปรงฟันท่ีถูกวธีิ .322 
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ค่าความเทีย่งแบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

 

องค์ประกอบ ค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟาของครอนบาค 

คร้ังที ่1 คร้ังที ่2 คร้ังที ่3 

1. การเขา้ถึงขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 0.556 0.825 0.666 

2. ความเขา้ใจขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 0.537 0.743 0.617 

3. การประเมินค่าขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 0.640 0.738 0.585 

4. การใชข้อ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพช่องปาก 0.771 0.620 0.584 

5. การส่ือสารกบัวชิาชีพทนัตกรรม 0.721 0.796 0.643 

6. การสนบัสนุนจากสังคม 0.458 0.678 0.603 

ทั้งฉบบั 0.841 0.926 0.871 
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ภาคผนวก ง 

ผลการวเิคราะห์องคป์ระกอบเชิงสาํรวจ 
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ผลการวเิคราะห์องค์ประกอบเชิงสํารวจ 

 

ตัว

แปร 

ข้อคําถาม นํา้หนักองค์ประกอบ 

การ

เข้าถึง 

ความ

เข้าใจ 

การ

ประเมิน 

การใช้

ข้อมูล 

การ

ส่ือสาร 

การ

สนับสนุน 

A3 คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบั

อาการของโรคเหงือก

อกัเสบ 

.642      

A5 คน้หาขอ้มูลประโยชน์

ของฟลูออไรด ์

.487      

A6 คน้หาขอ้มูลเร่ืองฟัน

ซอ้นเก และการจดัฟัน 

.689      

A7 คน้หาขอ้มูลเร่ืองขั้นตอน

การรักษารากฟัน 

.702      

B2 ทาํความเขา้ใจ

ความสาํคญัของการ

ตรวจฟันเป็นประจาํ 

 -.455     

B4 อธิบายวธีิการรักษา 

เม่ือฟันผทุะลุโพรง

ประสาทฟัน 

 -.360     

B5 อธิบายผลเสียของการมี

คราบหินปูน 

 -.724     

B6 อธิบายผลเสีย 

ของการถูกถอนฟันแท ้

 -.291     

B7 อธิบายวธีิการอุดฟัน  -.692     
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ตัว

แปร 

ข้อคําถาม นํา้หนักองค์ประกอบ 

การ

เข้าถึง 

ความ

เข้าใจ 

การ

ประเมิน 

การใช้

ข้อมูล 

การ

ส่ือสาร 

การ

สนับสนุน 

C1 พิจารณาความน่าเช่ือถือ

จากส่ือต่างๆ เช่น การ

โฆษณา ส่ือออนไลน์ 

ในการเลือกใชย้าสีฟัน

หรือนํ้ายาบว้นปาก 

ประเภทต่างๆ 

  .703    

C2 พิจารณาความน่าเช่ือถือ

จากส่ือต่างๆ เช่น  

การโฆษณา ส่ือ

ออนไลน์ ในการเลือก

วธีิการป้องกนัโรคฟันผุ 

  .708    

C5 หาความรู้จากหลายๆ 

แหล่ง เพื่อเลือกวธีิการ

ดูแลสุขภาพช่องปากท่ี

เหมาะสมกบัตนเอง 

  .229    

C6 ตดัสินใจเลือกรับการ

รักษาโดยพิจารณาจาก

ผลดีและผลเสีย 

  .373    

D2 ตรวจดูรอยผท่ีุฟันดว้ย

ตนเอง 

   .460   

D5 เลือกวธีิในการป้องกนั

โรคฟันผท่ีุเหมาะสมกบั

ตนเอง 

   .327   

D6 ปฏิบติัตนอยา่งเหมาะสม

เม่ือพบคราบหินปูนท่ีฟัน 

   .680   
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ตัว

แปร 

ข้อคําถาม นํา้หนักองค์ประกอบ 

การ

เข้าถึง 

ความ

เข้าใจ 

การ

ประเมิน 

การใช้

ข้อมูล 

การ

ส่ือสาร 

การ

สนับสนุน 

E1 พดูคุยเพื่อขอคาํแนะนาํ

ในการดูแลสุขภาพช่อง

ปากจากหมอฟัน 

    -.319  

E5 ปฏิบติัตามคาํสั่งของ

หมอฟันในขณะทาํฟัน 

    -.643  

E6 บอกหมอฟัน เม่ือมี

อาการผดิปกติขณะทาํ

ฟัน 

    -.653  

F1 ขอใหค้รูสอนวธีิการ

ป้องกนัโรคฟันผ ุ

     .228 

F2 ขอครูใชอิ้นเตอร์เน็ตใน

การสืบคน้วธีิการดูแล

สุขภาพช่องปาก 

     .576 

F3 ขอใหผู้ป้กครองพาไป

พบหมอฟันเพื่อตรวจ/

รักษาโรคในช่องปาก 

     .244 

F4 ขอใหผู้ป้กครองซ้ือ

แปรงสีฟัน ยาสีฟัน 

     .526 

F6 ขอใหเ้จา้หนา้ท่ีจาก

สถานีอนามยัหรือ

โรงพยาบาลแนะนาํ

วธีิการป้องกนัการเกิด

โรคฟันผุ 

     .327 
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ภาคผนวก จ 

ผลการวเิคราะห์องคป์ระกอบเชิงยนืยนั 
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ผลการวเิคราะห์องค์ประกอบเชิงยนืยนั 

 

ตัวแปร ค่านํา้หนัก

องค์ประกอบ 

t R2 

องค์ประกอบการเข้าถึงข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก    

A3 0.568 10.844 0.322 

A5 0.498 9.019 0.248 

A6 0.666 13.932 0.444 

A7 0.617 12.574 0.381 

องค์ประกอบความเข้าใจข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก    

B2 0.367 5.803 0.135 

B4 0.493 8.267 0.243 

B5 0.534 9.272 0.286 

B6 0.444 7.450 0.197 

B7 0.537 9.359 0.288 

องค์ประกอบการประเมินค่าข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก    

C1 0.408 6.277 0.167 

C2 0.523 8.432 0.274 

C5 0.580 10.051 0.336 

C6 0.447 7.032 0.199 

องค์ประกอบการใช้ข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก    

D2 0.354 5.396 0.125 

D5 0.591 10.009 0.349 

D6 0.563 9.407 0.316 

องค์ประกอบการส่ือสารกบัวิชาชีพทนัตกรรม    

E1 0.609 10.569 0.371 

E5 0.517 8.475 0.267 

E6 0.472 7.638 0.223 
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ตัวแปร ค่านํา้หนัก

องค์ประกอบ 

t R2 

องค์ประกอบการสนับสนุนจากสังคม    

F1 0.259 7.698 0.210 

F2 0.456 7.649 0.208 

F3 0.414 6.789 0.171 

F4 0.372 5.787 0.138 

F6 0.481 8.176 0.231 

Chi-Square ( X2) = 390.495,    df = 237,    P-Value = <.000,      X2/df = 1.648,     

RMSEA = 0.046,    SRMR = 0.059,     TLI = 0.830,    CFI = 0.854 
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ภาคผนวก ฉ 

แบบวดัความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่องปากนกัเรียนประถมศึกษา 
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แบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

 

ส่วนที ่1 ข้อมูลทัว่ไป 

 โปรดเติมคําในช่องว่าง และทําเคร่ืองหมาย ✓ ลงใน � ทีต่รงกบัตัวนักเรียน 

1. โรงเรียน............................................................................ 

2. ระดบัชั้นประถมศึกษาปีท่ี....... 

3. เพศ  � ชาย  � หญิง 

4. อาย.ุ...................ปี 

 

ส่วนที ่2 ข้อมูลด้านทนัตกรรม 

1. ในปีท่ีผา่นมา นกัเรียนเคยปวดฟันหรือไม่ 

 � ไม่เคย 

 � เคย 

2. ในปีท่ีผา่นมา นกัเรียนเคยไดรั้บการตรวจฟันหรือไม่ 

 � ไม่เคย 

 � เคย ใครตรวจให ้� ครูตรวจให้ � หมอตรวจให้ 

3. ในปีท่ีผา่นมา นกัเรียนเคยไดรั้บการรักษาฟันและเหงือกหรือไม่ 

 � ไม่เคย 

 � เคย  ไปรับการรักษาท่ีใด � หมอมาท่ีโรงเรียน 

     � ไปท่ีสถานีอนามยั/โรงพยาบาลของรัฐ 

     � คลินิก/โรงพยาบาลเอกชน 
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ส่วนที ่3 แบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากนักเรียนประถมศึกษา 

คําช้ีแจง ใหน้กัเรียนอ่านและพิจารณาขอ้คาํถาม แลว้ทาํเคร่ืองหมาย  ลงในช่องคาํตอบท่ีตรงกบั

ระดบัความสามารถตนเอง โดยตวัเลือกในการตอบ แบ่งออกเป็น 4 ระดบั ตั้งแต่ยาก–ง่าย โดยให้

พิจารณาในการตอบดงัน้ี 

ยาก  หมายถึง นกัเรียนคิดวา่ไม่สามารถปฏิบติัไดด้ว้ยตนเอง ตอ้งไดรั้บการ 

  ช่วยเหลือจากผูอ่ื้น  

ค่อนข้างยาก  หมายถึง นกัเรียนคิดวา่สามารถปฏิบติัไดเ้ป็นบางคร้ัง และตอ้งไดรั้บการ 

  ช่วยเหลือจากผูอ่ื้น 

ค่อนข้างง่าย หมายถึง นกัเรียนคิดวา่สามารถปฏิบติัดว้ยตนเองไดบ้่อยคร้ัง  

ง่าย หมายถึง นกัเรียนคิดวา่สามารถปฏิบติัดว้ยตนเองไดทุ้กคร้ัง 

 

ข้อที่ ให้นักเรียนบอกระดับความยากง่ายเมื่อ

นักเรียนต้องทาํส่ิงต่อไปนี…้ 

ยาก ค่อนข้าง

ยาก 

ค่อนข้าง

ง่าย 

ง่าย 

การเข้าถึงข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก 

1. คน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัอาการของโรค

เหงือกอกัเสบ 

    

2. คน้หาขอ้มูลประโยชน์ของฟลูออไรด์     

3. คน้หาขอ้มูลเร่ืองฟันซอ้นเก และการจดั

ฟัน 

    

4. คน้หาขอ้มูลเร่ืองขั้นตอนการรักษาราก

ฟัน 

    

ความเข้าใจข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก 

5. ทาํความเขา้ใจความสาํคญัของการตรวจ

ฟันเป็นประจาํ 

    

6. อธิบายวธีิการรักษาเม่ือฟันผุทะลุโพรง

ประสาทฟัน 
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ข้อที่ ให้นักเรียนบอกระดับความยากง่ายเมื่อ

นักเรียนต้องทาํส่ิงต่อไปนี…้ 

ยาก ค่อนข้าง

ยาก 

ค่อนข้าง

ง่าย 

ง่าย 

7. อธิบายผลเสียของการมีคราบหินปนู     

8. อธิบายผลเสียของการถูกถอนฟันแท ้     

9. อธิบายวธีิการอุดฟัน     

การประเมินค่าข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก 

10. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น 

การโฆษณา ส่ือออนไลน์ ในการเลือกใช้

ยาสีฟันหรือนํ้ายาบว้นปาก ประเภทต่างๆ 

    

11. พิจารณาความน่าเช่ือถือจากส่ือต่างๆ เช่น  

การโฆษณา ส่ือออนไลน์ ในการเลือก

วธีิการป้องกนัโรคฟันผุ 

    

12. หาความรู้จากหลายๆ แหล่ง เพื่อเลือก

วธีิการดูแลสุขภาพช่องปากท่ีเหมาะสม

กบัตนเอง 

    

13. ตดัสินใจเลือกรับการรักษาโดยพิจารณา

จากผลดีและผลเสีย 

    

การใช้ข้อมูลเกีย่วกบัสุขภาพช่องปาก 

14. ตรวจดูรอยผท่ีุฟันดว้ยตนเอง     

15. เลือกวธีิในการป้องกนัโรคฟันผท่ีุ

เหมาะสมกบัตนเอง 

    

16. ปฏิบติัตนอยา่งเหมาะสมเม่ือพบคราบ

หินปูนท่ีฟัน 
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ข้อที่ ให้นักเรียนบอกระดับความยากง่ายเมื่อ

นักเรียนต้องทาํส่ิงต่อไปนี…้ 

ยาก ค่อนข้าง

ยาก 

ค่อนข้าง

ง่าย 

ง่าย 

การส่ือสารกบัวชิาชีพทนัตกรรม 

17. พดูคุยเพื่อขอคาํแนะนาํในการดูแล

สุขภาพช่องปากจากหมอฟัน 

    

18. ปฏิบติัตามคาํสั่งของหมอฟันในขณะทาํ

ฟัน 

    

19. บอกหมอฟัน เม่ือมีอาการผดิปกติขณะทาํ

ฟันได ้

    

การสนับสนุนจากสังคม 

20. ขอใหค้รูสอนวธีิการป้องกนัโรคฟันผ ุ     

21. ขอครูใชอิ้นเตอร์เน็ตในการสืบคน้วธีิการ

ดูแลสุขภาพ        ช่องปาก 

    

22. ขอใหผู้ป้กครองพาไปพบหมอฟันเพื่อ

ตรวจ/รักษาโรคใน   ช่องปาก 

    

23. ขอใหผู้ป้กครองซ้ือแปรงสีฟัน ยาสีฟัน     

24. ขอใหเ้จา้หนา้ท่ีจากสถานีอนามยัหรือ

โรงพยาบาลแนะนาํวธีิการป้องกนัการเกิด

โรคฟันผุ 
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ส่วนที ่4 แบบวดัความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

 คําช้ีแจง เพื่อใหเ้ขา้ใจตรงกนั จึงใหค้วามหมายของคาํสาํคญัในแบบวดั ดงัน้ี  

 การบริการสุขภาพ หมายถึง การใหค้วามช่วยเหลือ ใหข้อ้มูลสุขภาพ หรือการใหบ้ริการ 

ท่ีเป็นประโยชน์ต่อสุขภาพของประชาชนผูรั้บบริการสุขภาพจากแหล่งบริการภาครัฐเป็นหลกั 

 แหล่งบริการสุขภาพ หมายถึง โรงพยาบาล คลินิก หอ้งสมุด หอ้งพยาบาลในโรงเรียน 

เวป็ไซคด์า้นสุขภาพ สายด่วนสุขภาพ โปรแกรมท่ีใชง้านบนมือถือ (application) ศูนยก์ารเรียนรู้

สุขภาพ รายการวทิย-ุโทรทศัน์ ส่ือเรียนรู้และบริการเพื่อสุขภาพ เป็นตน้ 

 ผู้ให้บริการด้านสุขภาพ หมายถึง แพทย ์ทนัตแพทย ์เภสัชกร พยาบาล เจา้หนา้ท่ี

สาธารณสุข ผูช่้วยพยาบาล ครูดา้นสุขภาพอนามยัในโรงเรีย อาสาสมคัรสาธารณสุข เป็นตน้ 

 

โปรดทาํเคร่ืองหมาย ✓ ลงในช่องทีต่รงกบัตัวนักเรียน 

ข้อ

ที่ 

ข้อคําถามประเมินจาก การรับรู้ความรู้สึก 

ความเช่ือมั่น ความสามารถ หรือทกัษะ 

ด้านสุขภาพของตนเอง 

ระดบัความเป็นจริงที่เกีย่วกับท่าน 

มาก

ทีสุ่ด 

มาก ปาน

กลาง 

น้อย น้อย

ทีสุ่ด 

การเข้าถึงข้อมูลและบริการสุขภาพ 

1. ฉนัสามารถคน้หาขอ้มูลเก่ียวกบัการดูแลสุขภาพ

ดว้ยตนเอง เพื่อลดปัญหาสุขภาพท่ีฉนักงัวลอยูไ่ด ้

     

2. ฉนัสามารถคน้หาขอ้มูลสุขภาพท่ีถูกตอ้งไดจ้าก

หลายแหล่ง เช่น จากผูรู้้ จากส่ือส่ิงพิมพ ์ส่ือ

ออนไลน์ เป็นตน้ 

     

3. ฉนัเปิดรับขอ้มูลสุขภาพเสมอ เพื่อฉนัจะไดเ้ป็นผูมี้

สุขภาพดี 

     

4. ฉนัสามารถคน้หาขอ้มูลสุขภาพดว้ยตนเองโดยไม่

ตอ้งพึ่งใคร 

     

5. ฉนัสามารถคน้หาแหล่งบริการสุขภาพ ท่ีจะใหก้าร

ช่วยเหลือในดา้นสุขภาพของฉนั 

     

6. ฉนัสามารถไปพบแพทย ์บุคลากรสาธารณสุข หรือ

ผูใ้หบ้ริการสุขภาพไดทุ้กเม่ือตามท่ีตอ้งการ 
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ข้อ

ที่ 

ข้อคําถามประเมินจาก การรับรู้ความรู้สึก 

ความเช่ือมั่น ความสามารถ หรือทกัษะ 

ด้านสุขภาพของตนเอง 

ระดบัความเป็นจริงที่เกีย่วกับท่าน 

มาก

ทีสุ่ด 

มาก ปาน

กลาง 

น้อย น้อย

ทีสุ่ด 

7. ฉนัมัน่ใจวา่ แหล่งบริการสุขภาพท่ีฉนัเลือกใชน้ั้น 

สามารถใหค้วามช่วยเหลือไดต้รงกบัความตอ้งการ

ของฉนั 

     

8. ฉนัสามารถสืบคน้ หาแหล่งบริการสุขภาพได้

สอดคลอ้งกบัสภาพปัญหาท่ีฉนัหรือคนใน

ครอบครัวของฉนัเป็นอยู ่

     

การเข้าใจข้อมูลและบริการสุขภาพทีเ่พยีงพอต่อการปฏิบัติ 

9. ฉนัสามารถกรอกขอ้มูลดา้นสุขภาพไดถู้กตอ้งตาม

แบบฟอร์มของแหล่งบริการสุขภาพนั้นได ้

     

10. ฉนัสามารถปฏิบติัตามคาแนะนาในคู่มือ เอกสาร

หรือแผน่พบัท่ีเก่ียวกบัการป้องกนัหรือดูแลรักษา

สุขภาพได ้

     

11. ฉนัสามารถอ่านและเขา้ใจขอ้มูลดา้นสุขภาพจาก

ส่ือ เช่น ส่ิงพิมพ ์แผน่พบั โปสเตอร์ ใบสั่งแพทย ์

โปรแกรมใชง้านบนมือถือ (application) และส่ือ

ออนไลน์ (face book, line) ได ้

     

12. ฉนัรู้และเขา้ใจในขอ้มูลดา้นสุขภาพท่ีเผยแพร่ทาง

โทรทศัน์ วทิย ุส่ือออนไลน์ผา่นโทรศพัทมื์อถือ 

อินเทอร์เน็ต ยทููป (You tube) เพื่อสุขภาพ 

     

13. ฉนัรู้และเขา้ใจในคาํอธิบายของผูใ้หบ้ริการสุขภาพ      

การตรวจสอบข้อมูลและบริการสุขภาพ 

14. ก่อนท่ีฉนัจะตดัสินใจเลือกแหล่งบริการสุขภาพ 

ฉนัจะสอบถามความตอ้งการท่ีแทจ้ริงของตนเอง

และคนในครอบครัวก่อน 
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ข้อ

ที่ 

ข้อคําถามประเมินจาก การรับรู้ความรู้สึก 

ความเช่ือมั่น ความสามารถ หรือทกัษะ 

ด้านสุขภาพของตนเอง 

ระดับความเป็นจริงที่เกีย่วกับท่าน 

มาก

ทีสุ่ด 

มาก ปาน

กลาง 

น้อย น้อย

ทีสุ่ด 

15. ฉนัมกัเปรียบเทียบขอ้มูลดา้นสุขภาพนั้นก่อนท่ีจะ

ตดัสินใจเช่ือหรือทาํตาม 

     

16. เม่ือมีขอ้มูลดา้นสุขภาพใหม่เขา้มา ฉนัจะ

ตรวจสอบความถูกตอ้งของแหล่งท่ีมาของขอ้มูล

นั้นก่อนท่ีจะตดัสินใจเช่ือหรือทาํตาม 

     

17. ฉนัมกัศึกษาเปรียบเทียบขอ้มูลดา้นสุขภาพจาก

หลายแหล่ง เพื่อยนืยนัความเขา้ใจท่ีถูกตอ้งของ

ตนเองก่อนท่ีจะบอกคนอ่ืนต่อ 

     

18. ฉนัรู้วา่จะหาขอ้มูลดา้นสุขภาพท่ีถูกตอ้งจากแหล่ง

ใด เพื่อนาํมายนืยนัขอ้มูลนั้น ก่อนท่ีจะเช่ือและ 

ทาํตาม 

     

19. ฉนัมกัสอบถาม หรือขอคาปรึกษาจากผูรู้้หรือผู ้

ใหบ้ริการสุขภาพ เก่ียวกบัขอ้ควรปฏิบติัในดา้น

สุขภาพนั้นก่อนท่ีจะทาํตาม 

     

การส่ือสารและการสนับสนุนทางสังคม 

20. ฉนัมีผูใ้หบ้ริการสุขภาพอยา่งนอ้ย1คนท่ีสามารถ

ใหค้าํแนะนาํท่ีถูกตอ้งกบัฉนัได ้

     

21. ฉนัมีผูใ้หบ้ริการสุขภาพอยา่งนอ้ย 1 คน ท่ีจะให้

ขอ้มูลดา้นสุขภาพแก่ฉนัได ้

     

22. ฉนัมีผูใ้หบ้ริการสุขภาพอยา่งนอ้ย 1คน ท่ีเป็นท่ี

ปรึกษาไดใ้นช่วงท่ีฉนัมีปัญหาสุขภาพ 

     

23. ฉนัมีผูใ้หบ้ริการสุขภาพอยา่งนอ้ย 1 คน ท่ีฉนั

ไวว้างใจใหเ้ป็นท่ีพึ่งหรือท่ีปรึกษาดา้นสุขภาพได ้

     

24. ฉนัมีผูใ้หบ้ริการสุขภาพอยา่งนอ้ย 1 คน ท่ีคอยให้

กาํลงัใจกบัฉนัในการดูแลสุขภาพตนเอง 
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ข้อ

ที่ 

ข้อคําถามประเมินจาก การรับรู้ความรู้สึก 

ความเช่ือมั่น ความสามารถ หรือทกัษะ 

ด้านสุขภาพของตนเอง 

ระดับความเป็นจริงที่เกีย่วกับท่าน 

มาก

ทีสุ่ด 

มาก ปาน

กลาง 

น้อย น้อย

ทีสุ่ด 

25. ฉนัสามารถติดต่อส่ือสารกบับุคคลหรือกลุ่มคนท่ีมี

ความรู้ดา้นสุขภาพได ้

     

26. ฉนัมีคนรอบขา้งมากพอท่ีจะคอยช่วยเหลือฉนัได ้

หากฉนั ไม่สบายหรือเจบ็ป่วย 

     

27. ถา้ฉนัตอ้งการความช่วยเหลือ ฉนัมีญาติหรือเพื่อน

ท่ีพร้อมจะใหก้ารช่วยเหลือฉนัได ้

     

28. ฉนัมีคนรอบขา้งอยา่งนอ้ย 1 คนท่ีใหก้าร

สนบัสนุนกบัฉนัใน การดูแลสุขภาพตนเอง 

     

29. ฉนัมีผูส้นบัสนุนอยา่งเขม้แข็งท่ีพร้อมเป็นกาํลงัใจ

ใหก้บัฉนั 

     

30. ฉนัมัน่ใจวา่ผูใ้หบ้ริการสุขภาพจะเขา้ใจฉนั เม่ือมี

การแลกเปล่ียนพดูคุยกบัฉนั 

     

31. ฉนัสามารถซกัถามส่ิงท่ีฉนัเป็นกงัวลหรือตอ้งการรู้

กบัผูใ้หบ้ริการสุขภาพได ้

     

32. ฉนัสนทนาแลกเปล่ียนความรู้หรือแนวทางปฏิบติั

ตนเก่ียวกบัสุขภาพกบัผูใ้หบ้ริการสุขภาพได ้

     

33. ฉนัซกัถามเก่ียวกบัสุขภาพของตนเองกบัผู ้

ใหบ้ริการสุขภาพเพื่อการดูแลสุขภาพของตนเอง

ไดดี้ยิง่ข้ึน 

     

34. ฉนัสามารถติดต่อขอขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพกบั ผูรู้้

ดา้นสุขภาพเพื่อให้หายขอ้สงสัยได ้

     

35. ฉนัมกัพดูคุยแลกเปล่ียนเรียนรู้กบัผูใ้หบ้ริการดา้น

สุขภาพ 

     

36. ฉนัสามารถถ่ายทอดขอ้มูลดา้นสุขภาพ ใหบุ้คคล

อ่ืนยอมรับและเขา้ใจในขอ้มูลสุขภาพนั้นได ้
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ข้อ

ที่ 

ข้อคําถามประเมินจาก การรับรู้ความรู้สึก 

ความเช่ือมั่น ความสามารถ หรือทกัษะ 

ด้านสุขภาพของตนเอง 

ระดับความเป็นจริงที่เกีย่วกับท่าน 

มาก

ทีสุ่ด 

มาก ปาน

กลาง 

น้อย น้อย

ทีสุ่ด 

การจัดการสุขภาพตนเอง 

37. ฉนัมีขอ้มูลความรู้ดา้นสุขภาพเป็นอยา่งดีท่ีจะ

จดัการสุขภาพตนเอง 

     

38. ฉนัมีขอ้มูลดา้นสุขภาพเพียงพอท่ีจะดูแลสุขภาพ

ตนเอง เม่ือยามเจบ็ป่วยได ้

     

39. ฉนัมีขอ้มูลดา้นสุขภาพเพียงพอท่ีจะนาํมาใชใ้นการ

ส่งเสริมและป้องกนัการเจบ็ป่วยของตนเองได ้

     

40. ฉนัมีขอ้มูลดา้นสุขภาพท่ีจาํเป็น เพียงพอต่อการ

ดูแลสุขภาพตนเอง 

     

41. ฉนัใหเ้วลากบัการทาํกิจกรรมเพื่อสุขภาพตนเอง

เป็นอยา่งมาก 

     

42. ฉนัวางแผนทาํกิจกรรมท่ีจาํเป็นเพื่อการมีสุขภาพท่ี

ดีของฉนัเอง 

     

43. ถึงแมว้า่ฉนัจะมีภารกิจมาก แต่ฉนัก็ยงัสามารถแบ่ง

เวลาเพื่อดูแลสุขภาพตนเองได ้

     

44. ฉนัตั้งเป้าหมายท่ีจะออกกาํลงักาย ดูแลสุขภาพ

ตนเองและจะทาํใหไ้ดต้ามท่ีตั้งใจไว ้

     

45. ฉนัหมัน่สังเกตความผดิปกติของร่างกาย จิตใจ

ตนเอง เพื่อคอยกาํกบัดูแลสุขภาพตนเองใหดี้ข้ึน 

     

46. ฉนัปรับปรุงส่ิงแวดลอ้มรอบตวัเพื่อใหฉ้นัอยูใ่น

สถานท่ีเหมาะสมต่อการมีสุขภาพท่ีดีได ้

     

47. ฉนัเขา้ร่วมทาํกิจกรรมดา้นสุขภาพกบัผูใ้หบ้ริการ

ดา้นสุขภาพ 
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ภาคผนวก ช 

โคง้ลกัษณะปฏิบติัการของขอ้คาํถาม โคง้การเลือกรายการคาํตอบ  

โคง้สารสนเทศของแบบทดสอบ  
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โค้งลกัษณะปฏบัิติการของข้อคาํถาม (Item Operation Characteristic Curves) 
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โค้งการเลอืกรายการคาํตอบ (Item Response Category Characteristic Curves) 
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โค้งสารสนเทศของแบบทดสอบ (Item Information Curves) 
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