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ผูดําเนินรายการ 

สวัสดีคะ ขอตอนรับคุณผูฟงเขาสูรายการฟนทอลค ทางสถานีวิทยุกระจายเสียงมหาวิทยาลัยนเรศวร คลื่น

ความถ่ี FM 107.25 MHz. พบกับดิฉันกรรณนิกา สวัสดี รับหนาที่เปนผูดําเนินรายการในวันนี้คะ พบกันเปนประจําทุก

วันจันทรเวลา 18.30-19.00 น. เพื่อนําความรูทางทันตสุขภาพที่เปนประโยชนมาพูดคุยกัน ใหประชาชนที่รับฟงรายการ

มีสุขภาพชองปากที่ดี มีความรูเบื้องตนที่จะดูแลชองปากของตัวเองและผูใกลชิดไดคะ 

สําหรับสาระนารูที่จะนํามาพูดคุยกันในวันนี้ เร่ือง “ยาสีฟนลดอาการเสียวฟน” เรียบเรียงเนื้อหาโดยผูชวย

ศาสตราจารย ทันตแพทยหญิง ดร.สุวิมล เจตนาเชี่ยวชาญกิจ อาจารยประจาํภาควิชาชีววิทยาชองปาก คะ 

คุณผูฟงทางบานเคยมีอาการเสียวฟนกันบางหรือเปลาคะ อาการเสียวฟน เปนการเจ็บแปลบบริเวณฟน

ในชวงระยะเวลาสั้น ๆ ในบริเวณที่มีการสูญเสียเคลือบฟน (enamel) หรือเคลือบรากฟน (cementum) ทําใหเนื้อ

ฟน (dentin) เปดออกสูสิ่งแวดลอมภายนอก เมื่อเนื้อฟนสัมผัสกับสิ่งกระตุน ไดแก ความรอน ความเย็น ลม อาหาร

เปร้ียว อาหารหวาน หรือการเข่ียกระตุนบริเวณเนื้อฟนนั้นจะทําใหเกิดการเคลื่อนที่ของของเหลว (dentinal fluid) 

ซึ่งอยูภายในทอเนื้อฟน (dentinal tubule) สงผลกระตุนปลายประสาทภายในทอเนื้อฟนจึงเกิดอาการเสียวฟนข้ึน 

ปจจุบันมียาสีฟนลดอาการเสียวฟนในทองตลาดหลายชนิดซึ่งมีสวนผสมของสารลดการเสียวฟนที่ออกฤทธิ์ตาง ๆ กัน

ไป สามารถจัดแบงไดเปน 2 กลุมใหญ ไดแก 

กลุมที่ 1 สารที่มีผลขัดขวางการตอบสนองของเสนประสาท 

กลุมที่ 2 สารที่มีผลอุดตันทอเนื้อฟนเพื่อลดการเคลื่อนที่ของเหลวในทอเนื้อฟน 

รับฟงกลุมแรกกันกอนนะคะ 

1. สารที่มีผลขัดขวางการตอบสนองของเสนประสาท (interruption of neural response) 

สารในกลุมนี้  ไดแก เกลือของโพแทสเซียม (potassium salts) ตาง ๆ  เชน โพแทสเซียมไนเตรต 

(potassium nitrate) โพแทสเซียมคลอไรด (potassium chlorides) และโพแทสเซียมซิเตรต (potassium citrate) 

โดยเมื่อมีความเขมขนของโพแทสเซียมไอออนซึ่งเปนไอออนบวกอยูบริเวณปลายประสาทเพิ่มข้ึนจะยับยั้งการสง

กระแสประสาททําใหการเสียวฟนลดลง เนื่องการจากการทํางานของสารในกลุมนี้ตองการความเขมขนของ

โพแทสเซียมที่เพียงพอที่จะซึมผานทอเนื้อฟนเขาไปเพื่อมีผลบริเวณปลายประสาทภายในทอเนื้อฟน จึงมีคําแนะนําให

ใชอยางตอเนื่องเปนเวลาอยางนอย 2 สัปดาหข้ึนไป และมีรายงานจะเร่ิมเห็นผลการลดอาการเสียวฟนเมื่อใชเปนเวลา 

2-8 สัปดาห 

ตอนนี้พักกันสักครู ฟงเพลงเพราะๆจากทางรายการของเรากอน แลวชวงหนากลับมารับฟงสารลดการเสียว

ฟนกลุมที่ 2 กันตอคะ  

-------------------------------------------------------เพลง--------------------------------------------------------- 



คุณผูฟงอยูกับรายการฟนทอลคอยูนะคะ ชวงที่แลวไดพูดคุยไปเก่ียวกับสารลดการเสียวฟนชนิดแรก คือ สาร

ที่มีผลขัดขวางการตอบสนองของเสนประสาทกันไปแลวนะคะ ชวงนี้จะขอพูดคุยเก่ียวกับสารชนิดที่ 2  คือ  สารที่มี

ผลอุดตันทอเนื้อฟนเพื่อลดการเคลื่อนที่ของเหลวในทอเนื้อฟน นะคะ  

2. สารที่มีผลอุดตันทอเนื้อฟนเพื่อลดการเคลื่อนที่ของเหลวในทอเนื้อฟน (occlusion of exposed tubules 

to block the hydrodynamic mechanism of stimulation) 

สารในกลุมนี้มีจุดมุงหมายในการลดขนาดเสนผาศูนยกลางของทอเนื้อฟนที่เปดสูสิ่งแวดลอมภายนอกสงผล

ใหมีการเคลื่อนที่ของของเหลวในทอเนื้อฟนเมื่อไดรับสิ่งกระตุนลดลงทําใหการเสียวฟนลดลง สามารถแบงยอยออกได

เปน 3 ชนิด ไดแก 

(1) อนุภาคขนาดเล็ก (fine particles) ต า ง  ๆ ไดแก  เกลือของสตรอนเทียม (strontium salts) เชน 

สตรอนเทียมคลอไรด (strontium chloride) สตรอนเทียมอะซีเตต (strontium acetate) และเกลือของสแตนนัส 

(stannous salts) เชน สแตนนัสฟลูออไรด (stannous fluoride) ซึ่งอนุภาคขนาดเล็กเหลานี้สามารถตกตะกอนเปน

ชั้นก้ัน (physical barrier) บริเวณเนื้อฟนที่เปดสูสภาพแวดลอม และสามารถอุดตันภายในทอเนื้อฟนบริเวณนั้นได 

(2) โนวามิน (NovaMin) เปนอนุภาคแคลเซียมโซเดียมฟอสโฟซิลิเกต (calcium sodium phosphosilicate) 

ซึ่งจัดอยูในกลุมไบโอแอคทีฟกลาส (bioactive glass particles) เมื่อโนวามินสัมผัสกับความชื้นในชองปากจะสามารถ

ปลดปลอยแคลเซียม (calcium) และฟอสเฟต (phosphate) ไปสะสมบนผิวเนื้อฟนเปนการเพิ่มความแข็งแรงใหเนื้อ

ฟนตานทานตอกรด นอกจากนี้ยังสามารถอุดตันภายในทอเนื้อฟนบริเวณนั้นได ซึ่งผลของแคลเซียมและฟอสเฟตนี้

คลายคลึงกับการเกิดสะสมแรธาตุโดยธรรมชาตขิองฟน (biomimetic)  

(3) โปรอารจิน (ProArgin) เปนการทํางานรวมกันระหวางกรดอะมิโนอารจินีน (arginine) ซึ่งมีประจุบวกใน

สภาวะกรดเบสปกติของรางกาย (physiological pH)  ไบคารบอเนต (bicarbonate) ซึ่งทําหนาที่เปนตัวสะเทินกรด

เบส (pH buffer) และแคลเซียมคารบอเนต (calcium carbonate) ซึ่งทําหนาที่เปนแหลงของแคลเซียม โดยอารจินีน

จะถูกดูดซับบนผิวของแคลเซียมคารบอเนตทําใหมีประจุบวกอยูบนผิวอนุภาค ซึ่งจะสามารถจับกับผิวเนื้อฟนและ

ภายในทอเนื้อฟน และสงเสริมใหเกิดสะสมแคลเซียมและฟอสเฟตอุดตันภายในทอเนื้อฟนตอไป 

อยางไรก็ตามการใชยาสีฟนลดอาการเสียวฟนอาจเปนเพียงการบรรเทาอาการชั่วคราว หากทานมีอาการ

เสียวฟนอยางตอเนื่อง แนะนําใหทานพบทันตแพทยเพื่อหาสาเหตุ และรักษาอยางเหมาะสมตอไป 

คุณผูฟงที่รับฟงรายการของเราแลวพบวาตนเองมีอาการเสียวฟน หรือมีขอสงสัยอยากปรึกษาเพื่อรับ

คําแนะนําสามารถโทรศัพทเขามาสอบถามไดที่หมายเลขโทรศัพท 055 967453 สําหรับในเวลาราชการ และ

หมายเลขโทรศัพท 055 967481 สําหรับนอกเวลาราชการ หรือตองการตรวจสุขภาพชองปากสามารถเขามารับ

บริการได ทางโรงพยาบาลทันตกรรมมีทันตแพทยเชี่ยวชาญเฉพาะทางยินดีใหบริการคะ ชวงนี้ขอพักกันสักครู ชวง

หนากลับมาพูดคุยกันตอคะ 

.…………………………………………..............………………………เพลง ……………………………………………………………………………… 

ผูดําเนินรายการ 

เขาสูชวงสุดทายของรายการแลวนะคะ มีขาวฝากประชาสัมพันธจากทางโรงพยาบาลทันตกรรม ดวยหนวย

ทันต กรรมพระราชทาน มหาวิทยาลัยนเรศวร จัดบริการทางทันตกรรมเพื่อเฉลิมพระเกียรติพระบาทสมเด็จพระ

เจาอยูหัว เนื่องในโอกาสวันเฉลิมพระชนมพรรษา 67 พรรษา 28 กรกฎาคม 2562 



 ขอเชิญประชาชนที่สนใจและอยูในพื้นที่ใกลเคียง เขารับบริการ ตรวจฟน อุดฟน ขูดหินปูน ผาฟนคุด โดย

ไมเสียคาใชจาย ณ โรงพยาบาลทันตกรรม คณะทันตแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยนเรศวร ในวันพุธที่ 31 กรกฎาคม 

2562 โดยนําบัตรประชาชนมายื่นรับบริการไดตั้งแตเวลา 8.00-15.30 น.คะ 

ตอนนี้เวลาของทางรายการหมดลงแลว ดิฉันกรรณนิกา สวัสดี ตองนํารายการจากกันไปกอน พบกับรายการ

ฟนทอลคไดอีกคร้ัง ในวันจันทรหนา เวลาเดียวกันนี้ ดวยความปรารถนาดีจากคณะทันตแพทยศาสตร มหาวิทยาลัย

นเรศวรคะ 
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