
บทรายการวิทยุฟันทอล์ค 
เรื่อง การผุซ ้าใต้ต่อวัสดุอุดฟัน : สาเหตุการเกิด  ปัจจัยเสี่ยง และการจัดการแก้ไข 

ผู้เขียนบทความ อาจารย์ ทันตแพทย์หญิง ดร.พจมาลย์ โตเทียม 
 

 เนื่องมาจากการเรียกชื่อรอยโรคท าให้มักเกิดความเข้าใจผิดว่าวัสดุบูรณะฟันท าให้เกิดรอยโรคฟันผุ

ชนิดนี้ขึ้น แต่ที่จริงแล้วรอยโรคชนิดนี้เริ่มจากการเกิดฟันผุเช่นเดียวกับรอยโรคฟันผุในฟันที่ยังไม่ได้รับการ

บูรณะ เพียงแต่ต าแหน่งที่เกิดของรอยโรคอยู่ใกล้กับขอบวัสดุอุดแล้วเกิดการลุกลามจนไปชนกับขอบของวัสดุ 

โดยขอบของวัสดุเป็นบริเวณท่ีมีความเสี่ยงสูงที่จะเกิดกระบวนการการผุของฟัน เนื่องจากมีโอกาสที่จะเกิดการ

ยึดเกาะของแผ่นคราบจุลินทรีย์ได้ง่าย ถ้าคนไข้ไม่ได้รับการให้ความรู้เรื่องกระบวนการการเกิดโรคและปัจจัย

เสี่ยงต่างๆท่ีเกี่ยวข้อง โอกาสที่จะเกิดรอยโรคชนิดนี้ภายหลังจากการบูรณะฟันก็จะอยู่ในระดับทีสู่งมาก 

 สาเหตุการเกิดรอยโรคชนิดนี้มีความเหมือนกับรอยโรคฟันผุทั่วไปก็คือ ในแผ่นคราบจุลินทรีย์ที่ยึด

เกาะบนผิวฟันจะมีแบคทีเรียชนิดที่สามารถใช้น้ าตาลซึ่งอยู่ในอาหารที่เราทานในชีวิตประจ าวัน การย่อยสลาย

น้ าตาลโดยแบคทีเรียจะท าให้เกิดกรดที่สามารถละลายแร่ธาตุในฟันจนท าให้เกิดโพรงฟันขึ้นได้ในที่สุด ดังนั้น

ปัจจัยที่มีผลต่อกระบวนการของรอยโรคชนิดนี้คือ ความสามารถในการท าความสะอาดช่องปากเพ่ือขจัดการ

ยึดเกาะของแผ่นคราบจุลินทรีย์ การเลือกชนิดของอาหารและปริมาณน้ าตาลที่บริโภค  เมื่อควบคุมปัจจัยหลัก

ได้ดีก็จะส่งผลให้แบคทีเรียไม่สามารถปล่อยกรดมาท าลายผิวฟันได้ 

 เมื่อพิจารณาจากสาเหตุการเกิดโรคข้างต้นจะพบว่ามีปัจจัยเสี่ยงหลายตัวที่จะท าให้เกิดรอยโรคชนิดนี้

ได้มากขึ้น ได้แก่ สภาวะที่ท าให้การดูแลสุขภาพช่องปากเป็นไปได้ยาก เช่น ต าแหน่งฟันที่ซ้อนเก คนไข้สูงอายุ

และเด็กที่มีปัญหาในการจับแปรงสีฟันและใช้ไหมขัดฟัน คนไข้ที่มีสภาพเศรษฐสถานะที่ไม่เอ้ือต่อการเข้าถึง

เครื่องมือและการบริการทางทันตกรรม รวมทั้งคนไข้บางส่วนอาจยังขาดความรู้เรื่องการท าความสะอาดช่อง

ปากที่ถูกต้องเหมาะสม ส่วนปัจจัยเสี่ยงที่เกี่ยวข้องกับการบริโภคอาหารและน้ าตาล เช่น ขนิดอาหารที่มีความ

เหนียว ขนิดอาหารที่มีปริมาณน้ าตาลสูง การทานจุบจิบระหว่างมื้อ การทานอาหารมื้อดึกในช่วงที่มีการหลั่ง

ของน้ าลายน้อย ปัจจัยเหล่านี้จะส่งผลให้แบคทีเรียมีโอกาสปล่อยกรดออกมาท าลายผิวฟันได้มากยิ่งขึ้น 

นอกจากนี้ยังมีปัจจัยเสี่ยงที่เกี่ยวข้องกับชนิดของวัสดุบูรณะที่พบว่า วัสดุสีเหมือนฟันชนิดคอมโพสิตเรซิน มี

ความเกี่ยวข้องกับโอกาสที่จะพบรอยโรคฟันผุขนิดผุซ้ าใต้ต่อวัสดุอุดฟันได้มากกว่าวัสดุบูรณะฟันชนิดอ่ืนๆ อาจ

เนื่องมาจากวัสดุชนิดนี้ไม่มีความสามารถในการปลดปล่อยฟลูออไรด์  จึงควรมีการให้ความรู้กับคนไข้เพ่ือลด

ปัจจัยเสี่ยงและลดความเสี่ยงการเกิดการผุซ้ าหลังบูรณะฟัน 

 เมื่อเกิดการผุซ้ าใต้ต่อวัสดุอุดฟัน ทันตแพทย์จะต้องพิจารณาต าแหน่งและความรุนแรงก่อนว่าจะ

จัดการรอยโรคด้วยวิธีใด หลักๆแล้วมีอยู่ 2 วิธี คือ อุดซ่อม หรือรื้ออุดใหม่ โดยการอุดซ่อมจะท าในกรณีท่ีรอย

ผุมีขนาดไม่ใหญ่และอยู่ในต าแหน่งที่ใช้หัวกรอเข้าท างานได้ง่าย แต่ถ้าต าแหน่งของรอยโรคอยู่ในบริเวณที่ยาก



ต่อการเข้าไปแก้ไข มีการผุลุกลามที่ขยายเป็นบริเวณกว้างหรือผุลึกเข้าใกล้โพรงประสาทฟันการรื้ออุดใหม่ก็

น่าจะมีความเหมาะสมมากกว่า แต่ไม่ว่าจะเป็นการอุดซ่อมหรือรื้ออุดใหม่ เนื้อฟันจะมีการถูกกรอออกเพ่ิมเติม 

ซึ่งส่งผลเสียต่อความแข็งแรงของตัวฟันทั้งสิ้น การให้ความรู้คนไข้เรื่องสาเหตุ ปัจจัยเสี่ยง และการให้ปัจจัย

เสริมเพ่ือเพ่ิมความแข็งแรงของผิวฟัน เข่น การใช้ยาสีฟันที่มีส่วนผสมของฟลูออไรด์  การเคลือบฟลูออไรด์

เจลหรือวาร์นิช การใช้น้ ายาบ้วนปากผสมฟลูออไรด์ จึงยังเป็นส่วนส าคัญในการลดโอกาสในการเกิดรอยโรค

ชนิดนี้ในอนาคต 


