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การประเมนิผูป้�วยทางทันตกรรม
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Dental patient assessment
Patient

History 
(systemic, medical, dental)

Examination
( clinical, intraoral, general)

Adjunctive diagnostic method

Radiographic prescription
( extraoral, intraoral, special technique)

Diagnosis

Treatment plan

Medical consultation

Labotary investigation

Consultation 
(Medical, Dental)
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แนวทางปฏิบติัทางทันตกรรม
สาํหรบัผูม้โีรคประจาํตัว



แนวทางปฏิบติัทางทันตกรรมโดยทั�วไป

ลงทะเบยีน/เตรยีมประวติั
-ค้นหาประวติัผูป้�วย

-ตรวจสอบสทิธกิารรกัษา

ซกัประวติั ตรวจชอ่งปาก
สอบถาม

การประเมนิสขุภาพ
ชอ่งปากและให้บรกิาร

บนัทึกขอ้มูลการให้บรกิาร
บนัทึกลงใน HOS XP



แนวทางปฏิบติัทางทันตกรรมสาํหรบัสตรมีคีรรภ์

การประเมนิสขุภาพ
ชอ่งปากและให้บรกิาร*

ลงทะเบยีน/เตรยีมประวติั
-ค้นหาประวติัผูป้�วย

-ตรวจสอบสทิธกิารรกัษา

ซกัประวติั ตรวจชอ่งปาก
สอบถาม*

บนัทึกขอ้มูลการให้บรกิาร
บนัทึกลงใน HOS XP

key question
ระยะเวลาในการตั�งครรภ์

การเกิดเหงือกอักเสบ
การบาํบดัรกัษาทางทันตกรรม

การถ่ายภาพรวัสี
การใชย้าที�ปลอดภัยกับสตรตัี�งครรภ์



แนวทางปฏิบติัทางทันตกรรมสาํหรบัสตรมีคีรรภ์

การประเมนิสขุภาพ
ชอ่งปากและให้บรกิาร*

ลงทะเบยีน/เตรยีมประวติั
-ค้นหาประวติัผูป้�วย

-ตรวจสอบสทิธกิารรกัษา

ซกัประวติั ตรวจชอ่งปาก
สอบถาม*

บนัทึกขอ้มูลการให้บรกิาร
บนัทึกลงใน HOS XP

key question
ระยะเวลาในการตั�งครรภ์

การเกิดเหงือกอักเสบ
การบาํบดัรกัษาทางทันตกรรม

การถ่ายภาพรงัสี
การใชย้าที�ปลอดภัยกับสตรตัี�งครรภ์



ระยะเวลาการในตั�งครรภ์

1-3 เดอืน : nausea, risk of teratogenesis

4-6 เดอืน :  Ideal period for electve dental treatment

7-9 เดอืน :  Risk of SHS, maternal discomfort



แนวทางปฏิบติัทางทันตกรรมสาํหรบัสตรมีคีรรภ์

การประเมนิสขุภาพ
ชอ่งปากและให้บรกิาร*

ลงทะเบยีน/เตรยีมประวติั
-ค้นหาประวติัผูป้�วย

-ตรวจสอบสทิธกิารรกัษา

ซกัประวติั ตรวจชอ่งปาก
สอบถาม*

บนัทึกขอ้มูลการให้บรกิาร
บนัทึกลงใน HOS XP

key question
ระยะเวลาในการตั�งครรภ์

การเกิดเหงือกอักเสบ
การบาํบดัรกัษาทางทันตกรรม

การถ่ายภาพรงัสี
การใชย้าที�ปลอดภัยกับสตรตัี�งครรภ์



การประเมนิสขุภาพชอ่งปากและการให้
บรกิารทางทันตกรรม

การเกิดเหงือกอักเสบ การบาํบดัรกัษาทางทันต
กรรม

การถ่ายภาพรงัสี
การใชย้า

Good oral hygiene
- OHI +  Skill

ควรใชร้ะยะเวลาไมน่านใน
การรกัษา

-สวมเสื�อตะกั�วทกุครั�ง
-หลีกเลี�ยงการถ่ายใน
ชว่ง 2 เดอืนแรก

-ใน 3 เดอืนแรกควรปรกึษา
แพทยก่์อน

-antibiotic แนะนาํกลุ่ม
penicillin

-analgesic แนะนาํ
acetaminophen 

หลีกเลี�ยง NSAID โดยเฉพาะ
ในไตรมาสที� 3



แนวทางปฏิบติัทางทันตกรรมในผูพ้กิาร, สงูอายุ

ลงทะเบยีน/เตรยีมประวติั
-ค้นหาประวติัผูป้�วย

-ตรวจสอบสทิธกิารรกัษา

ซกัประวติั ตรวจชอ่งปาก
สอบถาม

การประเมนิสขุภาพ
ชอ่งปากและให้บรกิาร

บนัทึกขอ้มูลการให้บรกิาร
บนัทึกลงใน HOS XP

ตรวจเนื�อเยื�ออ่อนในชอ่งปาก, 
คู่สบ, การจาํเป�นในการใสฟ่�นเทียม

ควรนดัตรวจชอ่งปาก
อยา่งนอ้ยทกุ 6 เดอืน



ไมม่ปีระวติัโรคเบาหวาน

แนวทางปฏิบติัทางทันตกรรมในผูป้�วยเบาหวาน
ซกัประวติั

มปีระวติัโรคเบาหวาน

ม ีsign and symptoms หรอื มี
complication ของโรคเบาหวาน

Refer หรอื สง่ Screening test
for diabetes

ควบคมุได้ ควบคมุไมด่ี
FBS < 180 mg, 

HbA1c<7
FBS >180 mg, 

HbA1c > 8

-อุดฟ�นไดต้ามปกติ งดการ
ทําหตัถการอื�นๆ

-สง่ปรกึษาแพทย ์จนกวา่จะ
ควบคมุโรคไดดี้

-ทําหตัถการไดป้กติแต่ทํา
ดว้ยความระมดัระวงั

-ระวงัภาวะ
hypoglycemia



การวางแผนการรกัษาในผูป้�วยเบาหวาน
นดัผูป้�วยมาทําการรกัษาในตอนเชา้

ระมดัระวงัเรื�องการเกิดการติดเชื�อ และแผลหายชา้

ใหค้วามรูแ้ก่ผูป้�วยถึงความสมัพนัธข์องโรคเบาหวานกับปรทัินต์ 

      เนน้ใหผู้ป้�วยดแูลสขุภาพชอ่งปากใหด้ ีและนดัมาตรวจติดตามเป�นระยะ

สงัเกตอาการและเฝ�าระวงัการเกิดภาวะนํ�าตาลในเลือดตํ�า (Hypoglycemia)



HYPOGLYCEMIA
สภาวะนํ�าตาลในเลือดตํ�าฉับพลัน (hypoglycemia) พบไดใ้น

ผูป้�วยเบาหวานที�ไดร้บัอินซูลินในขนาดมากเกินไป1.
รบัประทานยาลดนํ�าตาลในเลือด แล้วไมไ่ดร้บัประทานอาหารเชา้2.
ผูป้�วยมคีวามเครยีด3.

มกัพบในผูป้�วยที�ได้รบัยาฉีด มากกวา่ยากิน

อาการแสดง
การ confirm diagnosis สว่นมากทําโดยการเจาะนํ�าตาล

ที�ปลายนิ�ว โดยตัดที�ค่านํ�าตาล ตํ�ากวา่  70 mg/dL



หยุดการรกัษาทางทันตกรรม
(ดดูนํ�าลาย เลือด และนาํเศษ

วสัดทีุ�อยูใ่นปากออก) 

ดแูลใหน้ํ�าหวาน/
ลกูอม

ดแูลระบบทางเดนิหายใจใหโ้ล่ง

Management of HYPOGLYCEMIA
ผูป้�วยภาวะนํ�าตาลในเลือดตํ�า



แนวทางปฏิบติัทางทันตกรรมในผูป้�วยความดันโลหิตสงู



การวางแผนการรกัษาในผูป้�วยความดันโลหิตสงู
ซกัประวติัและบนัทึกการรกัษา ชนดิ และขนาดยาที�ได ้และอาการแทรกซอ้นที�เคยเป�น

ตรวจวดัอาการแสดงชพีทกุครั�งก่อนและหลังทํา

ผูป้�วยที�กําลังรกัษาและควบคมุความดนัเลือดอยูใ่หผู้ป้�วยกินยาตามปกติ

      เนน้ใหผู้ป้�วยดแูลสขุภาพชอ่งปากใหด้ ีและนดัมาตรวจติดตามเป�นระยะ

ลดความเครยีดและความวติกของผูป้�วย โดย การนดัทําตอนเชา้ และทําเวลาไมน่าน

และหากผูป้�วยมคีวามเครยีดควรหยุดพกัการรกัษาไวก่้อน

ใชย้าชาที�มสีว่นผสมของ epinephrine 1: 100,000 ปรมิาณน้อยที�สดุ คือ ไมเ่กิน

0.04 mg หรอื 2 หลอด

ระวงัการเกิด postural hypertension ควรใหผู้ป้�วยเปลี�ยนท่าชา้ๆ



แนวทางปฏิบติัทางทันตกรรมในผูป้�วยที�รบัประทานยา
ต้านเกล็ดเลือดและยาต้านการแขง็ตัวของเลือด

Bleeding risk

risk of
thromboemboli

event

โอกาสเกิดนอ้ย แต่ผลรา้ยแรง



ยาต้านการแขง็ตัวของเลิอด     
  (anticoagulant) เชน่ warfarin

 

Aspirin < 100 mg/day

Consult แพทย์

ซกัประวติัการรบัประทานยาและประเมนิประเภทของยา

ยาต้านเกล็ดเลือด (antiplatelet)
 เชน่ Aspirin, Clopidogrel

-ไมจ่าํเป�นต้องหยุดยาหรอื
ปรบัยา กรณทํีา minor
surgery เชน่ ถอนฟ�นไม่

เกิน 3 ซี�, Scrp

แนวทางปฏิบติัทางทันตกรรมในผูป้�วยที�รบัประทานยา
ต้านเกล็ดเลือดและยาต้านการแขง็ตัวของเลือด

Aspirin >100 mg/day
or Dual antiplatelet

therapy

แนะนาํการจา่ย paracetamol 
Direct pressure with gauze

โดยสว่นมาก ผูป้�วยจะทาน DAPT ในชว่ง 1 ป�แรกของการผา่ตัด ดังนั�นถ้า
หตัถการไมเ่รง่ด่วนมาก สามารถรอใหผู้ป้�วยกลับมาได้รบั SAPT

ผูป้�วยที�ได้รบัยา warfarin ควรได้รบัการสง่ตรวจค่า INR ก่อนทําหตัการทกุ
ครั�ง และค่า INR ควรน้อยกวา่ 3.5 และตรวจมาไมเ่กิน 72 ชม.
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แนวทางปฏิบติัในการทําให้
เครื�องมอืปราศจากเชื�อ



ประเภท ความหมาย การทําความสะอาด

Critical
เป�นเครื�องมอืที�สมัผสัเลือด นํ�าลาย หรอืผา่น
ลงไปในเนื�อเยื�อ หรอืสมัผสักระดกู เชน่
ประเภทงานศัลยกรรม, อุดฟ�น,ขูดหนิปูน 

Sterilization 
-Autoclave

Semi- critical
เป�นเครื�องมอืที�สมัผสักับเยื�อเมอืกในชอ่งปาก
แต่ไมไ่ดผ้า่นลงไปในเนื�อเยื�อ หรอืสมัผสักับ

กระดกู เชน่ พมิพป์าก ขดัฟ�น

Sterilization
High-level disinfection

Non-critical สมัผวักับผวิหนงัของผูป้�วยเท่านั�น
Intermediate-level or
 low level disinfection

การแบง่ประเภทของเครื�องมอืทางทันตกรรม



แนวทางปฏิบติัในการทําให้เครื�องมอืปราศจากเชื�อ
เครื�องมอืที�ผา่นการใชง้านแล้ว

ควรล้างทําความสะอาดหลังการใชง้านทันที หรอื แชใ่นนํ�ายาแช่�เครื�องมอืที�มคีณุสมบติัในการฆา่เชื�อ

ล้างดว้ยเครื�อง Ultrasonic ล้างดว้ยมอืโดยสวมถงุมอืสาํหรบัล้าง และใชน้ํ�ายา detergent 

เชด็ใหแ้หง้ดว้ยผา้สะอาด/แชน่ํ�ายากันสนมิ/หยอดนํ�ามนัหล่อลื�น บรเิวณขอ้ต่อเครื�องมอื

หอ่ผา้/บรรจุซอง 

ติด autoclave tape เขยีน วนั/เดอืน/ป� ที�เขา้อบและวนัหมดอายุ 

สง่ autoclave tape ที�อุณหภมู ิ121 องศาเซลเซยีส นาน 15-30 นาที 

จดัเก็บตามประเภทงาน ตามหลัก first in, first out

SORT

SOAK

CLEAN

PACK

AUTOCLAVE
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การใชย้าทางทันตกรรม



ยาที�ใชท้างทันตกรรม

ยาแก้ปวด
ยาปฏิชวีนะ 

ใชใ้นการรกัษาการติดเชื�อ
ในชอ่งปาก

ยาทาเฉพาะที�

ใชใ้นการรกัษารอยโรค
ในชอ่งปาก



ยาที�ใชท้างทันตกรรม

ยาแก้ปวด
Paracetamol

Ibuprofen

Paracetamol

Ibuprofen

Mild pain
ควรมกีารลด dose ในผูป้�วยที�เป�นโรคตับ

Moderte pain
ไมแ่นะนาํในผูป้�วยโรคหวัใจ ความดนัโลหติสงู
ไมแ่นะนาํกับผูป้�วยโรคกระเพาะ
ไมแ่นะนาํในผูป้�วยที�มปี�ญหาเกี�ยวกับการแขง็ตัวของเลือด



ยาที�ใชท้างทันตกรรม

ยาปฏิชวีนะ 
ใชใ้นการรกัษาการติดเชื�อ

ในชอ่งปาก

Penicilin V
Amoxicillin

Clindamycin
Metronidazole

Penicilin V

Amoxicillin

Clindamycin

Metronidazole

-ป�จจุบนัไมน่ยิมใชแ้ล้ว 

-เป�นยาที�นยิมใชเ้ป�นอันดบัแรกใน
การรกัษาการติดเชื�อในชอ่งปาก

-หา้มใชใ้นผูที้�แพย้ากลุ่ม penicilin

-เป�นยาใชเ้ป�นอันดบัรอง ในกรณทีี�
ผูป้�วยแพย้ากลุ่ม penicilin

-เป�นยาที�ใชใ้นกรณทีี�สงสยัวา่ มกีารติด
เชื�อในกลุ่มที�ไมใ่ชอ้อกซเิจนอยูด่ว้ย



ยาที�ใชท้างทันตกรรม

ยาทาเฉพาะที�
ใชใ้นการรกัษารอยโรค

ในชอ่งปาก

Triamcinolone
acetonide

Acyclovir cream

`Triamcinolone acetonide

Acyclovir cream

แผลกัดกระแทก
แผลรอ้นใน

แผลเรมิบรเิวณรมิฝ�ปาก
แผลเรมิในชอ่งปาก
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        Compromised patient 
   5. คณะทันตแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณม์หาวทิยาลัย.(2554).ปฏิบติัการควบคมุการติดเชื�อและป�องกันการ
       แพรก่ระจายเชื�อ ในคลินกิทันตกรรม  DentCU IC Guideline 
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