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บทคัดย่อ 

 
  วัตถุประสงค์ 1. เพื่อเปรียบเทียบความแตกต่างของการเปล่ียนแปลงโครงรูป

ใบหน้าในกลุ่มท่ีมีลกัษณะไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท์และนอร์โมไดเวอร์เจนท์  2. เพื่อศึกษาการ
เปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ภายหลงัการถอยฟันหนา้ในผูใ้หญ่คนไทยท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยื่น
ทั้งในแนวหน้า-หลงัและแนวด่ิง 3. เพื่อหาความสัมพนัธ์ระหว่างการเปล่ียนแปลงของฟันกับ
ลกัษณะโครงรูปใบหนา้และท านายการเปล่ียนแปลงดงักล่าว  

  วิธีการวิจัย กลุ่มตวัอยา่งประกอบดว้ยภาพรังสีวดัศีรษะดา้นขา้งก่อนและหลงัการ
รักษาของผูป่้วยเพศหญิง 91 ราย ท่ีหมดการเจริญเติบโตแลว้ มีกระดูกโครงร่างขากรรไกรประเภทท่ี 
1 และมีฟันหนา้บน-ล่างยืน่ แบ่งเป็นกลุ่มไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท์ 42 ราย กลุ่มนอร์โมไดเวอร์เจนท ์49 
ราย อายเุฉล่ีย 22.2 2.9 ปี และ 21.9 4.1 ปี ตามล าดบั กลุ่มตวัอยา่งไดรั้บการรักษาทางทนัตกรรม
จดัฟันโดยการถอนฟันแล้วถอยฟันหน้า ท าการวาดภาพรังสีและวดัตวัแปร เปรียบเทียบการ
เปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ในกลุ่มท่ีมีลกัษณะไฮเปอร์ไดเวอร์เจนทแ์ละนอร์โมไดเวอร์เจนท์ 
หาอัตราส่วนการเปล่ียนแปลงระหว่างเน้ือเยื่อแข็งและเน้ือเยื่ออ่อน วิเคราะห์ตัวแปรท่ีมี
ความสัมพนัธ์กบัการเปล่ียนแปลงของเน้ือเยื่ออ่อนโดยใชส้ถิติการวิเคราะห์สหสัมพนัธ์(correlation 
analysis) และการวเิคราะห์การถดถอยพหุคูณ(multiple regression)  
  ผลการวจัิย 1. การเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ภายหลงัการรักษาระหวา่งกลุ่ม
ผูป่้วยท่ีมีลกัษณะของใบหน้าในแนวด่ิงแบบไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท์และนอร์โมไดเวอร์เจนท์ไม่มี
ความแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ 2. โครงรูปใบหนา้มีความอูมนูนลดลงอยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติ 3. การเปล่ียนต าแหน่งของฟันหนา้ทั้งในแนวหน้า-หลงัและแนวด่ิงกบัการเปล่ียนแปลง
ของริมฝีปากมีความสัมพนัธ์กนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01  

  สรุปผล การเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ภายหลงัการถอยฟันหนา้ในผูใ้หญ่
คนไทยท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยื่น สามารถท่ีจะท านายการเปล่ียนแปลงได ้โดยอตัราส่วนการถอยของ
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ฟันหนา้บนต่อการถอยของริมฝีปากบน เท่ากบั 1 ต่อ 0.56 และอตัราส่วนการถอยของฟันหนา้ล่าง
ต่อการถอยของริมฝีปากล่าง เท่ากบั 1 ต่อ 0.87 และสามารถสร้างสมการท านายการเปล่ียนแปลง
ของริมฝีปากในแนวหนา้-หลงัและแนวด่ิงจากสมการถดถอยพหุคูณดงัน้ี 

∆H-U-lip = 0.34(∆H-tUI) + 1.19 
∆H-L-lip = 0.57(∆H-cLI) + 2.11 
∆V-U-lip = -0.27(Interlabial gap) + 0.19(∆V-tUI) – 0.34 
∆V-L-lip = 0.55(Interlabial gap) + 0.25(∆V-tUI) – 0.64 
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ABSTRACT 
 

  Objective: 1. to compare the differences of facial profile changes between 
hyperdivergent and normodivergent facial patterns 2. to study the facial profile changes after 
incisor retraction in adult Thai with bimaxillary dental protrusion in the horizontal and vertical 
direction 3. to describe the relationship between dental changes related to facial profile changes 
and construct the predictive equations of the facial profile changes  
  Materials and Methods: The sample consisted of pre and post treatment lateral 
cephalograms of 91 adult females with class I bimaxillary dental protrusion, 42 hyperdivergent 
and 49 normodivergent facial pattern with the average ages of 22.2 2.9 years and 21.9 4.1 
years respectively. All samples were orthodontically treated with extraction some permanent teeth 
to gain space in dental arch and retraction of upper and lower incisors. The lateral cephalograms 
were traced, superimposed, and measured variables. The differences between hyperdivergent and 
normodivergent group were compaired. Prediction ratios between the changes of hard tissue and 
soft tissue were analysed. The relationship between hard & soft tissue variables and the changes 
of soft tissue were correlated with Pearson correlation method and multiple regression analysis. 
  Results: 1. No significant difference in skeletal, dental and soft tissue changes 
after treatment between hyperdivergent and normodivergent growth patterns. 2. Significant 
reduced of facial profile convexity at 0.01 significant level after treatment. 3. Significant 
correlations existed between the horizontal and vertical changes of anterior teeth positions and  
the changes of upper and lower lip positions at 0.01 significant level. 
  Conclusions: This study concluded that the prediction of facial profile changes 
after incisor retraction in adult Thai with bimaxillary dental protrusion was possible. The 
prediction ratio between upper anterior teeth retraction and upper lip retraction was 1 : 0.56 and 
  



(8) 
 

between lower anterior teeth retraction and lower lip retraction was 1 : 0.87. The predictive 
equations were constructed to predict the horizontal and vertical changes of upper and lower lips 
as followed  

∆H-U-lip = 0.34(∆H-tUI) + 1.19 
∆H-L-lip = 0.57(∆H-cLI) + 2.11 
∆V-U-lip = -0.27(Interlabial gap) + 0.19(∆V-tUI) – 0.34 
∆V-L-lip = 0.55(Interlabial gap) + 0.25(∆V-tUI) – 0.64 
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บทที ่ 1 
 

                                                                บทน า 
 
  ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา  
 
             ฟันหนา้บน-ล่างยืน่(bimaxillary dental protrusion) เป็นลกัษณะของการสบฟันท่ีมีการ
ยื่นของฟันหน้าบนและฟันหน้าล่างเม่ือเทียบกับกระดูกรองรับ1 ส่งผลให้มีริมฝีปากอูมนูน          
การสบฟันชนิดน้ีพบได้บ่อยโดยเฉพาะในชาวแอฟริกนั-อเมริกนั2-5 ชาวเอเชีย6-8 และชาวไทย8-9   
การสบฟันลกัษณะดงักล่าวจึงเป็นลกัษณะการสบฟันประเภทหน่ึงในหลายๆประเภทท่ีผูป่้วยมาพบ
ทนัตแพทยจ์ดัฟันโดยมีความคาดหวงัท่ีจะลดความอูม ความยื่นของริมฝีปาก ตลอดจนความยื่นของ
ฟัน ลกัษณะดงักล่าวทนัตแพทยจ์ดัฟันมกัวางแผนการจดัฟันร่วมกบัวิธีการถอนฟันกรามนอ้ยเพื่อ
สร้างพื้นท่ีในส่วนโคง้แนวฟันตามดว้ยการถอยฟันหนา้เพื่อแกไ้ขฟันหนา้บน-ล่างและริมฝีปากท่ียืน่ 

  การเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหนา้ท่ีเกิดข้ึนภายหลงัจากการจดัฟันเป็นผลมาจากการ
เปล่ียนแปลงท่ีริมฝีปากเป็นหลกั11 ดงันั้น ในการวางแผนการรักษาควรประเมินและท านายการ
เปล่ียนแปลงท่ีจะเกิดข้ึนของริมฝีปากตั้งแต่ก่อนเร่ิมท าการรักษา วธีิการท านายการเปล่ียนแปลงของ
ริมฝีปากภายหลงัจากการจดัฟันมีอยูห่ลายรูปแบบ เช่น การท านายโดยใชอ้ตัราส่วนการถอยของฟัน
หน้าต่อการถอยของริมฝีปาก การท านายโดยใช้สมการถดถอยพหุคูณ เป็นตน้ 6-7, 12-13 โดยพบว่า   
การท านายโดยใชอ้ตัราส่วนการถอยของฟันหนา้ต่อการถอยของริมฝีปาก เป็นวิธีท่ีแพร่หลายและ
นิยมใช้ในปัจจุบนั แต่อย่างไรก็ตามการท านายด้วยวิธีการน้ียงัขาดความชดัเจนและไม่มีค่าท่ีเป็น
มาตรฐานส าหรับใช้ในการท านาย14 โดยจากหลายๆการศึกษาช้ีให้เห็นว่า อตัราส่วนน้ีมีความ
แปรปรวนซ่ึงเป็นผลมาจากการเจริญเติบโตท่ียงัเหลืออยู่ของผูป่้วย รูปแบบการสบฟันผิดปกติ  
ความหนา ความตึง ความยาวและความกวา้งของริมฝีปากก่อนท าการรักษา โครงสร้างของกระดูก
เบา้ฟัน อาย ุเพศและเช้ือชาติ6, 10-11, 13, 15-19 เป็นตน้ 

 การศึกษาของ Caplan และ Shivapuja13 ปี 1997 ในชาวแอฟริกนั-อเมริกัน         
เพศหญิงจ านวน 28 ราย ท่ีรักษาฟันหน้าบน-ล่างยื่นดว้ยวิธีการถอนฟันกรามน้อยซ่ีท่ีหน่ึง 4 ซ่ี 
พบวา่ อตัราส่วนการถอยของฟันหนา้บนต่อการถอยของริมฝีปากบนเท่ากบั 1.75:1 และอตัราส่วน
การถอยของฟันหน้าล่างต่อการถอยของริมฝีปากล่างเท่ากบั 1.2:1 ในปี 2005 Bills และคณะ12      
ไดศึ้กษาในผูป่้วยท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยื่นจากหลากหลายเช้ือชาติ จ  านวน 48 ราย พบวา่ อตัราส่วน
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การถอยของฟันหนา้บนท่ีปลายฟันต่อการถอยท่ีจุดหนา้สุดของริมฝีปากบนคือ 1:0.45 นอกจากน้ี
การศึกษาของ Lew6 ปี 1989 ในผูใ้หญ่ชาวจีนจ านวน 32 ราย ท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยื่นและไดรั้บการ
รักษาดว้ยการถอนฟันกรามนอ้ยซ่ีท่ีหน่ึง 4 ซ่ี พบวา่ ภายหลงัการถอยฟันหนา้บนและล่าง ท าให้มุม
จมูก-ริมฝีปากเพิ่มข้ึน ริมฝีปากบนและล่างยาวมากข้ึน ระยะห่างระหวา่งริมฝีปากล่างกบัเส้นท่ีลาก
จากปลายจมูกไปยงัจุดหนา้สุดของคาง(esthetic line) ลดลง และไดอ้ตัราส่วนการถอยของฟันหนา้
บนต่อการถอยของริมฝีปากบนคือ 2.3:1 ในขณะท่ีอตัราส่วนการถอยของฟันหนา้ล่างต่อการถอย
ของริมฝีปากล่างคือ 1.4:1 

 จากหลายๆการศึกษาท่ีผ่านมาช้ีให้เห็นว่า การเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหน้า
ภายหลงัการจดัฟันมีความเก่ียวขอ้งกบัหลากหลายปัจจยั ท าให้ผลการรักษาแตกต่างกนัออกไปใน
แต่ละบุคคล เพศและเช้ือชาติเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีส่งผลให้โครงรูปใบหน้าและขากรรไกรมีความ
แตกต่างกนั นอกจากน้ี ส่วนประกอบและโครงสร้างของเน้ือเยื่ออ่อนก็อาจส่งผลต่อการตอบสนอง
ของริมฝีปากภายหลงัการถอยฟันหนา้6, 13, 15, 20 ดงันั้นในการท านายการเปล่ียนแปลงของโครงรูป
ใบหนา้ภายหลงัจากการจดัฟันส าหรับผูป่้วยชาวไทยควรใชค้่าท่ีไดจ้ากการศึกษาท่ีเป็นของคนไทย 
ซ่ึงมีการศึกษาการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหน้าภายหลงัจากการจดัฟันในกลุ่มประชากรไทย
เกิดข้ึน ในปี 1992 วิไลวรรณ สุดายุวร และคณะ9 ไดท้  าการศึกษาในผูป่้วยจดัฟันจ านวน 50 ราย      
มีอายุระหวา่ง 11 ถึง 15 ปี ท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยื่น พบวา่ อตัราส่วนการถอยของฟันหนา้บนต่อการ
ถอยของริมฝีปากบนคือ 1.53:1 และอตัราส่วนการถอยของฟันหนา้ล่างต่อการถอยของริมฝีปากล่าง
คือ 1:1.01 ตามล าดบั แต่เน่ืองจากกลุ่มประชากรท่ีน ามาศึกษายงัมีการเจริญเติบโตอยู่ ซ่ึงจะมีการ
เปล่ียนแปลงของใบหนา้และริมฝีปากจากการเจริญเติบโตท่ีไม่สามารถท านายได ้

  ลกัษณะของใบหน้าในแนวด่ิงเป็นอีกปัจจยัท่ีอาจส่งผลต่อการเปล่ียนแปลงของ
โครงรูปใบหนา้ภายหลงัการรักษา โดยจากการศึกษาของ Rain และคณะ20 ในปี 1982 ท่ีศึกษาการ
ถอยของริมฝีปากภายหลงัการถอยฟันหนา้ พบวา่ การหมุนของขากรรไกรล่างเป็นตวัแปรส าคญัใน
การท านายการถอยของริมฝีปากภายหลงัการรักษา Blanchette และคณะ21 ในปี 1996 ไดศึ้กษา
ลกัษณะของเน้ือเยื่ออ่อนในผูป่้วยอายุ 7-17 ปี ท่ีมีลกัษณะของใบหน้าในแนวด่ิงแบบไฮเปอร์ได
เวอร์เจนท(์hyperdivergent) และไฮโปไดเวอร์เจนท์(hypodivergent) พบวา่ ความหนาและความยาว
ของริมฝีปากในกลุ่มไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท์มีมากกว่ากลุ่มไฮโปไดเวอร์เจนท ์ ในปี 2000 Lai และ
คณะ22 ไดศึ้กษาผลของการจดัฟันต่อการเปล่ียนแปลงเน้ือเยื่ออ่อนในผูป่้วยท่ีมีลกัษณะของใบหนา้
ในแนวด่ิงแบบไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท์และไฮโปไดเวอร์เจนท์ พบว่า ไม่สามารถหาอตัราส่วนการ
เปล่ียนแปลงของเน้ือเยื่ออ่อนภายหลังการจัดฟันท่ีแน่นอนได้ ซ่ึงเป็นผลมาจากกลุ่มผูป่้วยท่ี
ท าการศึกษายงัมีการเจริญเติบโตอยู่และแผนการรักษาของทั้ งสองกลุ่มมีความแตกต่างกัน          
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โดยกลุ่มไฮโปไดเวอร์เจนท์ทั้งหมดไม่ไดรั้บการถอนฟันในขณะท่ีกลุ่มไฮเปอร์ไดเวอร์เจนทส่์วน
ใหญ่ไดรั้บการถอนฟันเพื่อการรักษาทางทนัตกรรมจดัฟัน  

 จากองค์ความรู้เก่ียวกบัการท านายการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหน้าภายหลงั
การถอยฟันหนา้ท่ีไดพ้ฒันามาอยา่งต่อเน่ืองพบวา่ ยงัไม่มีการศึกษาการเปล่ียนแปลงของโครงรูป
ใบหน้าภายหลังการถอยฟันหน้าในคนไทยท่ีหมดการเจริญเติบโตแล้วท่ีมีฟันหน้าบน-ล่างยื่น 
นอกจากน้ี การศึกษาท่ีผ่านมาจะให้ความส าคญักบัการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหน้าในแนว
หน้า-หลังเท่านั้น ยงัขาดการศึกษาการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหน้าในแนวด่ิงและยงัไม่มี
การศึกษาในกลุ่มท่ีมีลักษณะของใบหน้าในแนวด่ิงท่ีแตกต่างกัน นอกจากน้ีในทางปฏิบัติ           
การท านายการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ในคนไทยจะใชค้่ามาตรฐานท่ีไดจ้ากการศึกษาของ
ชาวคอเคเช่ียน ซ่ึงมีขอ้จ ากดัในการน าค่าท่ีไดม้าใชเ้ป็นตวัแทนของประชากรไทย23 ผูว้ิจยัจึงมีความ
สนใจศึกษาการท านายการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหน้าทั้งในแนวหน้า-หลงัและแนวด่ิงใน
ผูใ้หญ่ไทยท่ีมีฟันหน้าบน-ล่างยื่นและมีลกัษณะของใบหน้าในแนวด่ิงแบบไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท์
และนอร์โมไดเวอร์เจนท์ภายหลังการถอยฟันหน้าด้วยวิธีการวิเคราะห์จากภาพรังสีวดัศีรษะ
ดา้นขา้งโดยศึกษาเฉพาะในเพศหญิงเน่ืองจากเพศหญิงเป็นประชากรส่วนใหญ่ของประเทศและมี
ความคาดหวงัต่อความสวยงามภายหลงัจากการจดัฟันสูง 
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  วรรณกรรมที่เกีย่วข้อง 
 
  ขากรรไกรบน-ล่างยืน่(Bimaxillary protrusion) 
 
  ขากรรไกรบน-ล่างยื่นเป็นลกัษณะของการสบฟันท่ีมีการยื่นของฟันหน้าบนและ
ฟันหนา้ล่างเม่ือเทียบกบักระดูกรองรับ ซ่ึงส่งผลใหริ้มฝีปากมีความอูมนูน โดยการสบฟันชนิดน้ีมกั
พบไดบ้่อยโดยเฉพาะในชาวแอฟริกนั-อเมริกนั2-5  ชาวเอเชีย6-8 รวมทั้งชาวไทย8, 9 ลกัษณะโดยทัว่ไป
ของการสบฟันลกัษณะน้ีคือ มีการสบของฟันกรามในแนวหนา้-หลงัปกติ ฟันอยูใ่นต าแหน่งปกติ
โดยอาจจะมีฟันหนา้บน-ล่างยื่นเม่ือเทียบกบักระดูกรองรับหรือฟันทั้งหมดมีลกัษณะยื่นเม่ือเทียบ
กบัโครงรูปใบหนา้1 ซ่ึงส่งผลให้ใบหนา้มีความอูมนูน ริมฝีปากยื่นและตอ้งมีการเกร็งของริมฝีปาก
และกลา้มเน้ือเมนทอลลิส(mentalis) เพื่อให้ริมฝีปากปิดไดส้นิท จึงเป็นสาเหตุท่ีท าให้ผูป่้วยมาพบ
ทนัตแพทยจ์ดัฟันโดยมีความคาดหวงัท่ีจะลดความอูมนูนและความยื่นของริมฝีปาก ลกัษณะของ
ขากรรไกรบนล่างยืน่สามารถแบ่งไดเ้ป็น 2 ประเภท คือ 

1. ขากรรไกรบน-ล่างยืน่แทจ้ริง(True bimaxillary prognathism) 
  ขากรรไกรบน-ล่างยื่นแทจ้ริงเป็นลกัษณะความผิดปกติของกระดูกโครงร่างท่ีมี
กระดูกของขากรรไกรบนและขากรรไกรล่างยื่นเม่ือเทียบกบัฐานกะโหลกศีรษะโดยสาเหตุมกัเกิด
จากลกัษณะทางพนัธุกรรม1        

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปที ่1 แสดงลกัษณะขากรรไกรบน-ล่างยืน่แทจ้ริง 
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  จากการวิเคราะห์ภาพรังสีวดัศีรษะดา้นขา้ง จะพบขากรรไกรบน-ล่างยื่นเม่ือเทียบ
กบัฐานกะโหลกศีรษะส่วนหนา้ ส่งผลให้มุม SNA และ SNB มีค่ามาก นอกจากน้ีจะพบวา่การเอียง
ตามแกนของฟันหน้าบน-ล่าง จะปกติหรือใกลเ้คียงปกติเม่ือเปรียบเทียบกบัลกัษณะของฟันหน้า
บน-ล่างยืน่ ซ่ึงท าใหว้ธีิการรักษาลกัษณะขากรรไกรบน-ล่างยืน่แทจ้ริงดว้ยวธีิการถอนฟันท าไดย้าก 

2. ฟันหนา้บน-ล่างยืน่(Bimaxillary dental protrusion) 
  ฟันหน้าบน-ล่างยื่นเป็นลกัษณะการยื่นของฟันหนา้บนและฟันหนา้ล่างเม่ือเทียบ
กบักระดูกรองรับของทั้งสองขากรรไกร โดยสาเหตุอาจเกิดจากทางพนัธุกรรมเช่นเดียวกบัลกัษณะ
ขากรรไกรบน-ล่างยืน่แทจ้ริงหรือเกิดจากการเคล่ือนมาดา้นหนา้ของฟันในทั้งสองขากรรไกรซ่ึงจะ
พบไดใ้นกรณีท่ีฟันมีขนาดใหญ่เม่ือเทียบกระดูกรองรับ1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปที ่2 แสดงลกัษณะฟันหนา้บน-ล่างยืน่ 

  การรักษาขากรรไกรบน-ล่างยืน่ 

  ในการรักษาขากรรไกรบน-ล่างยื่น มีวตัถุประสงคเ์พื่อลดความอูมนูนของใบหนา้
และช่วยให้สามารถปิดริมฝีปากไดส้นิทโดยไม่มีการเกร็งของริมฝีปากและกลา้มเน้ือเมนทอลลิส 
ซ่ึงมีวธีิรักษาอยู ่2 วธีิคือ 
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1. การถอนฟัน  
  Lewis1 ไดแ้นะน าใหถ้อนฟันในผูป่้วยท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยื่น ตามดว้ยการถอยฟัน
หนา้เพื่อลดการยื่นของฟันและริมฝีปาก โดยนิยมเลือกถอนฟันกรามนอ้ยซ่ีท่ีหน่ึงทั้งสองขา้งในแต่
ละขากรรไกร 

2. การจดัฟันร่วมกบัการผา่ตดั 
  Lew และคณะ6 แนะน าให้ท าการจดัฟันร่วมกบัการผา่ตดัในผูป่้วยท่ีมีขากรรไกร
บน-ล่างยืน่แทจ้ริง โดยเฉพาะในรายท่ีมีลกัษณะใบหนา้อูมนูนและมีริมฝีปากท่ียืน่มากๆ 

  การเปลีย่นแปลงโครงรูปใบหน้ากบัการจัดฟัน 

  หลากหลายการศึกษาแสดงให้เห็นวา่ การรักษาทางทนัตกรรมจดัฟันส่งผลให้เกิด
การเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ โดยในปี 1972 Hershey11 ไดศึ้กษาการตอบสนองของเน้ือเยื่อ
อ่อนบริเวณรอบช่องปากภายหลงัการถอยฟันหน้า โดยศึกษาในผูป่้วยเพศหญิงจ านวน 36 ราย      
ซ่ึง 32 ราย รักษาโดยการถอนฟันกรามนอ้ย 4 ซ่ีและอีก 4 ราย รักษาโดยไม่ถอนฟัน ผลการศึกษา
พบว่า เม่ือมีการถอยฟันหน้าภายหลังการถอนฟันจะท าให้ความอูมนูนของริมฝีปากลดลงด้วย
เช่นเดียวกนั แต่เม่ือเพิ่มปริมาณการถอยฟันหนา้มากข้ึนจะท าให้ค่าสหสัมพนัธ์ระหวา่งการถอยของ
ฟันหนา้กบัการถอยของริมฝีปากลดลง นอกจากน้ียงัพบวา่ การตอบสนองของเน้ือเยื่ออ่อนบริเวณ
รอบช่องปากภายหลงัการถอยฟันหนา้ ไม่มีความแตกต่างกนัระหวา่งผูป่้วยท่ีมีการสบฟันประเภทท่ี 
1 และประเภทท่ี 2  

  ในปี 1987 Talass และคณะ12  ไดท้  าการศึกษาในผูป่้วยเพศหญิงชาวคอเคเช่ียน
จ านวน 133 ราย พบวา่ ภายหลงัการถอยฟันหน้าโดยเฉล่ีย 6.7 มิลลิเมตร มีการเปล่ียนแปลงของ
เน้ือเยื่ออ่อน 3 ลกัษณะดงัน้ี 1. มีการถอยของริมฝีปากบน 2. ความยาวริมฝีปากล่างเพิ่มข้ึน 3. มุม
จมูก-ริมฝีปากเพิ่มข้ึน นอกจากน้ียงัพบวา่ สามารถท านายการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากล่างไดดี้กวา่
ริมฝีปากบน โดยสาเหตุท่ีสามารถท านายการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากบนไดน้้อย เน่ืองจากริม
ฝีปากบนมีความซบัซอ้นของโครงสร้างและการเคล่ือนไหว ซ่ึงไม่สามารถประเมินไดจ้ากภาพรังสี
วดัศีรษะด้านขา้ง ณ เวลาใดเวลาหน่ึง การเปล่ียนแปลงของเน้ือเยื่ออ่อนอ่ืนๆท่ีพบแต่มีผลน้อย
ในทางคลินิก คือ การถอยของริมฝีปากล่าง การลดลงของช่องวา่งระหวา่งริมฝีปาก(interlabial gap)
การเพิ่มความหนาของริมฝีปากบนและริมฝีปากล่าง การเพิ่มความยาวใบหนา้ส่วนล่าง นอกจากน้ี 
พบวา่ ความยาวของริมฝีปากบนจะไม่เพิ่มข้ึนทั้งจากการเจริญเติบโตและภายหลงัจากการจดัฟัน  
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  ในปี 1996 Tan7 ไดศึ้กษาการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ภายหลงัการจดัฟัน 
ในผูใ้หญ่ชาวจีน 50 ราย ท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยื่น โดยรักษาร่วมกบัการถอนฟันกรามนอ้ย 4 ซ่ี ซ่ึงผล
การศึกษาพบวา่ มีการลดลงของมุมจมูก-ริมฝีปาก มีการถอยของริมฝีปากบนและริมฝีปากล่างโดย
เฉล่ีย 2.75 และ 2.09 มิลลิเมตร ตามล าดบั และช่องวา่งระหวา่งริมฝีปากลดลง 3.41 มิลลิเมตร ผลต่อ
การสบฟัน พบวา่ เห็นฟันหน้าลดลง 0.9 มิลลิเมตร การสบเหล่ือมแนวด่ิง(overbite)ลดลง และมี
ความลาดเอียง(inclination)ของฟันหนา้บนและฟันหนา้ล่างท่ีดีข้ึน ซ่ึงสามารถสรุปไดว้า่ การจดัฟัน
เพื่อแกไ้ขฟันหนา้บน-ล่างยื่น ส่งผลดีต่อการเปล่ียนแปลงของเน้ือเยื่ออ่อน โดยไม่ท าให้เกิดผลเสีย
ต่อเน้ือเยือ่แขง็ภายใน   

  ผลของการถอยฟันหน้ากบัการเปลีย่นแปลงของริมฝีปาก 

  ในปี 1960 Ricketts25 ไดร้ายงานวา่ ความหนาของริมฝีปากจะเพิ่มข้ึน 1 มิลลิเมตร 
เม่ือถอยฟันหนา้ทุกๆ 3 มิลลิเมตร แต่ความหนาของริมฝีปากท่ีเพิ่มข้ึนน้ีจะลดลงภายหลงัการรักษา
และจะกลบัเขา้สู่ความหนาของริมฝีปากเดิมก่อนเร่ิมท าการรักษาได ้จากการศึกษาต่อมาในปี 1970 
ของ Ricketts26  พบว่า ไม่พบความสัมพนัธ์อย่างมีนยัส าคญัระหว่างการดึงฟันหน้าบนและการ
เปล่ียนแปลงของริมฝีปากล่างในแนวหน้า-หลงั ภายหลงัการรักษา นอกจากน้ีความหนาของริม
ฝีปากบนจะเพิ่มข้ึนระหวา่งท าการรักษา ซ่ึงการเปล่ียนแปลงน้ีเก่ียวขอ้งกบัการถอยฟันหนา้โดยริม
ฝีปากจะหนามากข้ึน 1 มิลลิเมตร ทุกๆการถอยฟันหนา้บน 1.5 มิลลิเมตร และพบวา่ระหวา่งและ
ภายหลงัการคงสภาพ ความหนาของริมฝีปากจะลดลงแต่ไม่กลบัเขา้สู่ต าแหน่งเดิม  

  จากการศึกษาของ Jacobs27 ในปี 1978 ในผูป่้วยชาวคอเคเช่ียน 20 ราย ท่ีมีการสบ
ฟันผิดปกติแบบท่ี 2 ประเภทท่ี 1(Class II Division 1) และไดรั้บการถอนฟันกรามนอ้ย 4 ซ่ี เพื่อ
ศึกษาการเปล่ียนแปลงในแนวด่ิงของริมฝีปากภายหลงัการถอยฟันหนา้บน พบวา่ มีความสัมพนัธ์
ในระดับสูงระหว่างการลดลงของช่องว่างระหว่างริมฝีปากกบัการถอยฟันหน้าบน สรุปได้ว่า 
ช่องวา่งระหวา่งริมฝีปากจะลดลงในแนวด่ิงในอตัราส่วน 1 มิลลิเมตร ทุกๆการถอยฟันหนา้บน 2 
มิลลิเมตร 

  ในปี 1989 Park และคณะ28  ไดศึ้กษาการเปล่ียนแปลงในแนวด่ิงของริมฝีปาก
ภายหลงัถอนฟันกรามนอ้ย 4 ซ่ี ในชาวแอฟริกนั-อเมริกนั โดยมีช่วงอายุเร่ิมตน้ท าการรักษาท่ี 10 ปี 
6 เดือน ถึง 16 ปี 1 เดือน ในเพศหญิงและ 9 ปี 6 เดือน ถึง 13 ปี 10 เดือน ในเพศชาย ผูป่้วย 10 คน มี
โครงร่างกระดูกขากรรไกรแบบท่ี 1 ท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยื่น อีก 5 คน มีโครงร่างกระดูกขากรรไกร
แบบท่ี 2 ประเภทท่ี 1 จากการศึกษาน้ีพบวา่ การถอยฟันหนา้บนมีความสัมพนัธ์กบัการเพิ่มข้ึนของ
ความยาวริมฝีปากบนและช่องวา่งระหวา่งริมฝีปาก  



     8 

 

  การเปล่ียนแปลงของฟันและกระดูกบริเวณโดยรอบช่องปากสามารถส่งผลต่อริม
ฝีปาก จมูก และคาง29, 30 ซ่ึงการเปล่ียนแปลงของฟันและกระดูกน้ี เกิดไดจ้ากการผ่าตดั การ
เจริญเติบโต การให้แรงทางออร์โทพีดิกส์และการจดัฟัน ซ่ึงท าให้เกิดการเปล่ียนแปลงความลาด
เอียงและต าแหน่งของฟัน ซ่ึงส่งผลโดยตรงต่อเน้ือเยือ่อ่อนท่ีปกคลุมโดยเฉพาะบริเวณริมฝีปาก18-20  

  ในการท านายการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากซ่ึงตอบสนองต่อการเคล่ือนฟันมกัจะ
แสดงผลเป็นอตัราส่วนการเปล่ียนแปลงของฟันต่อการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากแต่อตัราส่วนน้ีมี
ความหลากหลายซ่ึงข้ึนอยูก่บัเพศ รูปแบบการรักษาและชาติพนัธ์ุ11,

 
12, 19-22   

  ในปี 1961 Bloom18 ไดศึ้กษาการเปล่ียนแปลงโดยรอบช่องปากท่ีสัมพนัธ์กบัการ
ถอยฟันหน้าในวยัรุ่นชายและหญิง โดยใช้การวิเคราะห์การถดถอยเชิงเส้นพบว่า ถึงแม้จะไม่
สามารถหาอตัราส่วนท่ีแน่นอนได้แต่พบว่ามีความสัมพนัธ์ระดับสูง(r = 87) ระหว่างการ
เปล่ียนแปลงทั้งสอง โดยมีความสัมพนัธ์ระดบัสูงระหวา่งการถอยของฟันหนา้บนกบัการถอยของ 
superior labial sulcus ริมฝีปากบน และริมฝีปากล่าง นอกจากน้ี ยงัพบวา่มีความสัมพนัธ์ระดบัสูง
ระหวา่งการถอยของฟันหนา้ล่างกบัการถอยของ inferior labial sulcus และริมฝีปากล่าง ซ่ึงสรุปได้
วา่ สามารถท านายการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ภายหลงัการถอยฟันหนา้ได ้

  Oliver32 พบมีความสัมพนัธ์อยา่งมีนยัส าคญัระหวา่งการถอยฟันหนา้และการถอย
ของริมฝีปากในผูป่้วยท่ีมีริมฝีปากบางและมีความตึงสูง แต่ในผูป่้วยท่ีมีริมฝีปากหนาและมีความตึง
ต ่า จะไม่พบความสัมพนัธ์อยา่งมีนยัส าคญั 

  ในปี 1997 Kokodynski และคณะ33  ไดท้บทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัการถอย
ฟันหนา้และการเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหนา้ ซ่ึงพบวา่ ยงัมีขอ้ขดัแยง้ถึงผลของการถอยฟันหนา้กบั
การเปล่ียนแปลงของริมฝีปาก จึงไดส้รุปวา่ การศึกษาท่ีผา่นมามีขอ้จ ากดัจากสาเหตุดงัต่อไปน้ี เช่น 
เพศและการเจริญเติบโต ความหนา ความตึง และความยาวของริมฝีปาก เส้นระนาบอา้งอิงท่ีใชใ้น
การวดั และความเท่ียงตรงในการก าหนดจุดจากภาพรังสีวดัศีรษะด้านข้าง หลังจากนั้นจึงได้
ท าการศึกษาว่า การถอยฟันหน้าบนมีความสัมพนัธ์กบัการถอยของริมฝีปากบนหรือไม่ และมี
อัตราส่วนระหว่างการเปล่ียนแปลงอย่างมีนัยส าคัญหรือไม่ เพื่อจะได้น าไปใช้ท านายการ
เปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ในผูป่้วยท่ีหมดการเจริญเติบโตแลว้ ซ่ึงจากการศึกษาในผูป่้วยชาว
คอเคเช่ียนเพศชาย 30 คน และเพศหญิง 30 คน ท่ีหมดการเจริญเติบโตแลว้ ได้ขอ้สรุปวา่ ถึงแมจ้ะ
สามารถหาอตัราส่วนเพื่อใชใ้นการท านายได ้แต่ค่าท่ีไดย้งัไม่มีความชดัเจนเน่ืองจากไม่พบรูปแบบ
การเปล่ียนแปลงท่ีแน่นอน โดยพบวา่ เม่ือความหนาของริมฝีปากเพิ่มข้ึนและความตึงของริมฝีปาก
ลดลง จะไม่พบความสัมพนัธ์อยา่งมีนยัส าคญัซ่ึงท าให้การท านายการถอยของริมฝีปากบนภายหลงั
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การถอยฟันหนา้บนท าไดย้าก นอกจากน้ี ริมฝีปากจะมีการเปล่ียนแปลงทั้งในแนวหนา้-หลงัและใน
แนวด่ิงภายหลงัการถอยฟันหนา้ แต่การเปล่ียนแปลงเหล่าน้ีไม่สามารถอธิบายโดยใชค้วามหนาของ
ริมฝีปาก ความตึงตวัของริมฝีปาก ความลาดเอียงของฟันหน้าและความยาวของริมฝีปากไดอ้ย่าง
สมบูรณ์25  

  จากการศึกษาของ Rudee34 ในปี 1964 ท่ีศึกษาการเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหนา้ใน
ผูป่้วยจดัฟันจ านวน 85 คน พบว่า อตัราส่วนการถอยของฟันหน้าบนต่อการถอยของริมฝีปากบน
และริมฝีปากล่างคือ 2.9:1 และ 1:1 ตามล าดบั และอตัราส่วนการถอยของฟันหนา้ล่างต่อการถอย
ของริมฝีปากล่างคือ 1:0.59 อย่างไรก็ตาม กลุ่มตวัอย่างในการศึกษาน้ีไม่ไดแ้บ่งแยกเพศและอาย ุ
นอกจากน้ียงัไม่ไดแ้บ่งแยกการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดจากการเจริญเติบโตออกจากการเปล่ียนแปลงท่ี
เกิดจากการรักษา  

  แต่จากการศึกษาของ Hershey24 ในปี 1972 ซ่ึงไดท้  าการศึกษาผลของการถอยฟัน
หนา้ต่อการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ในผูป่้วยเพศหญิงชาวคอเคเช่ียนจ านวน 38 คน พบวา่ 
ไม่สามารถใช้สมการความสัมพนัธ์เพื่อท านายการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหน้าภายหลงัการ
ถอยฟันหนา้ได ้ 

  ในปี 1973 Anderson และคณะ35 ไดท้  าการศึกษาผลของการจดัฟันต่อโครงรูป
ใบหนา้ภายหลงัจดัฟัน 10 ปี พบวา่ ระหวา่งท่ีท าการจดัฟันจะมีการถอยของทั้งริมฝีปากบนและริม
ฝีปากล่างอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติเม่ือเทียบกบั esthetic plane และทุกๆการดึงฟันหน้าบน 1.5 
มิลลิเมตร จะท าใหค้วามหนาของริมฝีปากเพิ่มข้ึน 1 มิลลิเมตร อยา่งไรก็ตาม ภายหลงัจากการจดัฟัน
เสร็จส้ิน ความหนาของริมฝีปากจะลดลงแต่ไม่กลบัไปเท่าความหนาก่อนเร่ิมตน้ท าการรักษาและ
พบวา่ริมฝีปากจะมีความหนาเพิ่มข้ึนหลงัจากจดัฟัน 10 ปี แต่ความหนาของริมฝีปากล่างจะไม่ไดรั้บ
ผลกระทบจากการจดัฟัน 

  Keating36 ท าการศึกษาในผูป่้วย 150 ราย ท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยื่น ซ่ึงไดรั้บการถอน
ฟันกรามน้อยซ่ีท่ีหน่ึง 4 ซ่ี โดยเปรียบเทียบกบัผูป่้วย 30 ราย ท่ีมีการสบฟันผิดปกติแบบท่ี 1 ซ่ึง
ไดรั้บการถอนฟันกรามนอ้ยซ่ีท่ีหน่ึง 4 ซ่ี เช่นเดียวกนัพบวา่ ค่ามุม H-angle ลดลง 4 องศา อยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติและมุมแนวแกนระหวา่งฟันหนา้บนและล่างเพิ่มข้ึน 20 องศา 

  Lew6 ท  าการศึกษาผูป่้วยชาวจีนท่ีเป็นผูใ้หญ่จ านวน 32 ราย ซ่ึงไดรั้บการจดัฟัน
เพื่อแกไ้ขฟันหนา้บน-ล่างยื่น ดว้ยเคร่ืองมือ Begg appliance ตามดว้ยการถอนฟันฟันกรามนอ้ยซ่ีท่ี
หน่ึง 4 ซ่ี ซ่ึงพบวา่ ภายหลงัจากการถอยฟันหนา้บนและล่าง ท าใหมุ้มจมูก-ปากเพิ่มข้ึน ริมฝีปากบน
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และล่างยาวมากข้ึน ระยะจากริมฝีปากล่างถึงเส้นท่ีลากจากปลายจมูกไปยงัจุดหน้าสุดของคาง 
(esthetic line) ลดลงและอตัราส่วนการถอยของริมฝีปากบนต่อการถอยของฟันหนา้บนคือ 1:2.3 
ในขณะท่ีอตัราส่วนการถอยของริมฝีปากล่างต่อการถอยของฟันหนา้ล่างคือ 1:1.4 

  การเปลีย่นแปลงของโครงรูปใบหน้าภายหลงัการจัดฟันในผู้ใหญ่ 

  จากหลายๆการศึกษาท่ีผา่นมาพบวา่ ในเด็กท่ีท าการรักษาทางทนัตกรรมจดัฟันจะ
เกิดการเปล่ียนแปลงของเน้ือเยื่อแข็งและเน้ือเยื่ออ่อน ซ่ึงเป็นผลมาจากการเจริญเติบโตร่วมกบัการ
รักษาทางทนัตกรรมจดัฟัน แต่ส าหรับผูใ้หญ่การเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนจะเป็นผลมาจากการรักษา
ทางทนัตกรรมจดัฟันเท่านั้น โดยมีการศึกษาของ Hershey24 ในปี 1972 ท่ีไดท้  าการศึกษาในผูใ้หญ่
เพศหญิงชาวคอเคเช่ียน จ านวน 36 ราย ท่ีมีการสบฟันผิดปกติแบบท่ี 1 และ 2 ภายหลงัการจดัฟัน
พบวา่ superior labial sulcus, labrale superius, labrale inferius และ inferior labial sulcus มีค่า
สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์พหุคูณกบัเน้ือเยือ่แขง็ภายใน เท่ากบั  0.71, 0.82, 0.58 และ 0.78  ตามล าดบั 
นอกจากน้ียงัพบว่า ริมฝีปากล่างข้ึนอยู่กบัเน้ือเยื่อแข็งภายในค่อนขา้งน้อยเม่ือเทียบกับจุดอ่ืนๆ      
จึงไดส้รุปวา่ ทั้งค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์อยา่งง่ายและค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์พหุคูณท่ีไดจ้าก
การศึกษาน้ีสามารถใชใ้นการท านายการเปล่ียนแปลงของเน้ือเยื่ออ่อนท่ีเป็นผลมาจากการถอยฟัน
หนา้ไดแ้ละไม่พบความแตกต่างอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติของการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้
ในผูป่้วยท่ีมีการสบฟันผดิปกติแบบท่ี 1 และ 2 
  Rains และ Nanda20  ท าการศึกษาในเพศหญิงชาวคอเคเช่ียนจ านวน 30 ราย ในช่วง
วยัรุ่นตอนปลายและผูใ้หญ่ตอนตน้พบวา่  การเปล่ียนแปลงของริมฝีปากบนมีความสัมพนัธ์กบัการ
เคล่ือนของทั้งฟันหนา้บนและฟันหนา้ล่าง การหมุนของขากรรไกรล่างและริมฝีปากล่าง ในขณะท่ี
ไม่พบความสัมพนัธ์กันระหว่างการเคล่ือนฟันหน้าล่างและการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากล่าง       
Rains และ Nanda จึงสรุปวา่ ฟันหนา้ล่างไม่เหมาะสมท่ีจะน ามาใชท้  านายการเปล่ียนแปลงของริม
ฝีปากล่างภายหลงัการรักษา 

  เช้ือชาติ เพศ และปัจจัยอืน่ๆทีม่ีผลต่อการเปลีย่นแปลงโครงรูปใบหน้า  

  เช้ือชาติท่ีแตกต่างกันส่งผลต่อส่วนประกอบและโครงสร้างของเน้ือเยื่ออ่อน       
ซ่ึงอาจส่งผลต่อการตอบสนองของริมฝีปากภายหลงัการถอยฟันหน้า โดยจากขอ้มูลภาพรังสีวดั
ศีรษะด้านข้างในกลุ่มคนผิวด าพบว่า มีความแตกต่างระหว่างค่ามาตรฐานของเน้ือเยื่อแข็งและ
เน้ือเยื่ออ่อนเม่ือเปรียบเทียบกบักลุ่มคนผิวขาวอย่างมีนัยส าคญั โดยจากหลายๆการศึกษาพบว่า                
ในชาวแอฟริกนัจะมีความลาดเอียงของฟันหน้าและความยื่นของโครงรูปใบหน้าท่ีมากกว่าชาว    
คอเคเช่ียน13  
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  ในปี 2005 Brock และคณะ15 ไดศึ้กษาการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากบนภายหลงั
การถอยฟันหนา้บนในเช้ือชาติท่ีแตกต่างกนั โดยท าการศึกษาในผูใ้หญ่เพศหญิง 88 ราย แบ่งเป็น
ชาวแอฟริกนั 44 ราย และชาวคอเคเช่ียน 44 ราย ซ่ึงกลุ่มตวัอยา่งถูกจดักลุ่มโดยอายุและปริมาณของ
การถอยฟันหนา้ท่ีบริเวณปลายฟัน ผลการศึกษาพบวา่ ก่อนเร่ิมท าการรักษาแมค้่าจากการวิเคราะห์
ภาพรังสีวดัศีรษะดา้นขา้งบางค่าจะมีความแตกต่างกนัระหว่างกลุ่ม แต่ภายหลงัการรักษาพบเพียง
ความลาดเอียงของฟันหนา้เท่านั้นท่ีมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญั  

  จึงสรุปไดว้า่ การเปล่ียนแปลงภายหลงัการรักษาของเน้ือเยื่ออ่อนและเน้ือเยื่อแข็ง
ในกลุ่มชาวแอฟริกนัจะมีลกัษณะลงขา้งล่าง(downward) มากกวา่ และในกลุ่มชาวคอเคเช่ียนจะมี
ลกัษณะไปขา้งหลงั(backward) โดยเช้ือชาติท่ีแตกต่างกนัส่งผลต่อการตอบสนองของเน้ือเยื่ออ่อน
และเน้ือเยื่อแข็งท่ีบริเวณริมฝีปากบน subnasale และ superior labial sulcus อย่างไรก็ตาม           
การตอบสนองท่ีแตกต่างกนับริเวณ superior labial sulcus สามารถอธิบายไดว้า่เช้ือชาติท่ีแตกต่าง
กนัจะส่งผลต่อความหนาของริมฝีปากเร่ิมตน้และความลาดเอียงของฟันหนา้ท่ีแตกต่างกนั  

  การศึกษาท่ีผ่านมาพบว่า ชาวคอเคเช่ียนส่วนใหญ่จะมีลกัษณะโครงร่าง ฟันและ
เน้ือเยือ่อ่อนแตกต่างกบัชาวเอเชีย ส าหรับการศึกษาการเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหนา้ภายหลงัการจดั
ฟันในชาวเอเชียท่ีไดมี้การศึกษาเช่น ในปี 1989 Yogosawa18 ไดท้  าการศึกษาการเปล่ียนแปลงโครง
รูปใบหน้าในผูใ้หญ่ชาวญ่ีปุ่นจ านวน 100 ราย พบว่า ริมฝีปากบนถอยประมาณ 40 เปอร์เซ็นต ์   
ของการถอยฟันหน้าบนและริมฝีปากล่างมีการถอยประมาณ 70 เปอร์เซ็นต์ ของการถอยฟันหน้า
ล่าง นอกจากน้ี การถอยของฟันหนา้บนมีผลต่อการถอยของริมฝีปากล่างมากกวา่ฟันหนา้ล่างท่ีจะมี
ผลต่อการถอยของริมฝีปากล่าง Lew6 ไดท้  าการศึกษาในชาวจีน พบวา่ มีความสัมพนัธ์ระดบัสูง
ระหวา่งการถอยของฟันหนา้บนกบัการถอยริมฝีปากบน(r = 0.72) และการถอยของฟันหนา้ล่างกบั
การถอยของริมฝีปากล่าง(r=0.80) ไดอ้ตัราส่วนการถอยของริมฝีปากบนต่อการถอยของฟันหนา้บน
คือ 1:2.1 (r=0.91) และในปี 2001 Kusnoto10 ไดท้  าการศึกษาการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากภายหลงั
จากการจดัฟันดว้ยการถอนฟันกรามนอ้ย 4 ซ่ี ในผูใ้หญ่ชาวอินโดนีเซียจ านวน 40 ราย ท่ีมีฟันหนา้
บน-ล่างยื่น ผลการศึกษาพบวา่ มีความสัมพนัธ์อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติระหว่างการถอยของฟัน
หนา้บนและฟันหนา้ล่างกบัการถอยของทั้งริมฝีปากบนและริมฝีปากล่าง ซ่ึงเม่ือสร้างสมการท านาย
พบวา่ การถอยฟันหนา้ล่าง 1 มิลลิเมตร จะท าให้ริมฝีปากบนถอย 0.4 มิลลิเมตรและท าให้ริมฝีปาก
ล่างถอย 0.6 มิลลิเมตร การศึกษาน้ีไดส้รุปวา่ มีความสัมพนัธ์ระดบัสูงระหวา่งการถอยฟันหนา้ล่าง
กบัการถอยของทั้งริมฝีปากบนและริมฝีปากล่าง 
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  ส าหรับการศึกษาในชาวไทยยงัพบการศึกษาอยู่ค่อนข้างน้อย โดยในปี 1992    
วิไลวรรณ สุดายุวร9  ไดศึ้กษาการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ภายหลงัการจดัฟันในวยัรุ่นคน
ไทยท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยื่น จ  านวน 50 ราย ซ่ึงรักษาดว้ยการถอนฟันกรามนอ้ยซ่ีท่ีหน่ึง 4 ซ่ี โดยใช้
เคร่ืองมือระบบเอชไวส(Edgewise) พบวา่ เม่ือท าการถอยฟันหนา้จะท าให้ริมฝีปากบนและล่างยื่น
นอ้ยลงส่งผลให้ลกัษณะของใบหน้าดา้นขา้งดูดีข้ึนและไม่พบความแตกต่างของการเปล่ียนแปลง
ระหว่างเพศชายและหญิง ยกเวน้การเปล่ียนแปลงในส่วนของการเจริญเติบโตของจมูก (nasal 
growth) ความหนาของริมฝีปากบริเวณจุด subspinale, supramentale และความหนาของริมฝีปาก
ล่าง พบความสัมพนัธ์กนัระหวา่งการเปล่ียนแปลงของกระดูกรองรับฟันและการเปล่ียนแปลงของ
โครงรูปใบหนา้อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ นอกจากน้ียงัพบอีกวา่ ลกัษณะทางกายวิภาคท่ีสัมพนัธ์กนั
ของริมฝีปากบนและล่าง มีส่วนส าคญัท่ีจะท าใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ 

  ส าหรับเร่ืองเพศเป็นอีกปัจจัยหน่ึงท่ีได้มีการศึกษาถึงความแตกต่างในการ
ตอบสนองภายหลงัการจดัฟัน โดยรายงานส่วนใหญ่ไม่พบความแตกต่างในการตอบสนองภายหลงั
การจดัฟันระหว่างเพศหญิงและชาย9 ซ่ึงขดัแยง้กบัการศึกษาของ Huggins และ Mcbride44 ท่ี
ท  าการศึกษาเปรียบเทียบระหวา่งเพศหญิงและเพศชาย โดยกลุ่มท่ีศึกษามีเพศชาย 14 ราย อายุเฉล่ีย 
13 ปี 1 เดือน และเพศหญิง 19 ราย อายุเฉล่ีย 13 ปี ซ่ึงผลการศึกษาพบว่า ในเพศหญิงพบ
ความสัมพนัธ์ระหว่างการถอยของฟันหน้าบนและการถอยของริมฝีปากบน ในขณะท่ีในเพศชาย 
ไม่พบความสัมพนัธ์ แต่อย่างไรก็ตามเม่ือพิจารณาจากการศึกษาน้ีแลว้พบว่า ช่วงอายุในกลุ่มเพศ
หญิงท่ีท าการศึกษาใกลจ้ะหมดการเจริญเติบโตแลว้ซ่ึงต่างจากเพศชายท่ียงัมีการเจริญเติบโตอยูจึ่ง
ท าให้ริมฝีปากยงัมีการเจริญเติบโตไปดา้นหน้าได้ ท าให้ค่าท่ีวดัไดไ้ม่แน่นอน และจากการศึกษา
ของ Garner37 ไดส้รุปวา่การเปล่ียนแปลงต าแหน่งของริมฝีปาก ไม่เหมือนกนัในเด็กผูช้ายเทียบกบั
เด็กผูห้ญิง ซ่ึงหากพิจารณาจากการศึกษาท่ีผา่นมาแลว้พบวา่ การศึกษาท่ีพบความแตกต่างระหวา่ง
เพศเป็นการศึกษาในกลุ่มท่ียงัมีการเจริญเติบโตอยู ่ซ่ึงไม่สามารถน ามาอธิบายในกลุ่มผูป่้วยท่ีหมด
การเจริญเติบโตได ้

  ในปี 1982 Oliver32 ไดท้  าการศึกษาอิทธิพลของความหนาของริมฝีปากและความ
ตึงของริมฝีปากท่ีส่งผลต่อความสัมพนัธ์ของการเปล่ียนแปลงระหวา่งฟันและเน้ือเยื่ออ่อนในผูป่้วย
จดัฟันท่ีเป็นชาวคอเคเช่ียน 40 ราย ท่ีมีการสบฟันผิดปกติแบบท่ี 2 ประเภทท่ี 1 ท่ีไดรั้บการรักษา
ดว้ยเคร่ืองมือระบบเอชไวส ผลการศึกษาพบวา่ มีความสัมพนัธ์อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติระหวา่ง
การเปล่ียนแปลงของกระดูกโครงร่างและการเปล่ียนแปลงของเน้ือเยื่ออ่อนทั้งในเพศชายและเพศ
หญิง และพบความสัมพันธ์ระดับสูงระหว่างการเปล่ียนแปลงของกระดูกโครงร่างและการ
เปล่ียนแปลงของเน้ือเยื่ออ่อนในผูป่้วยท่ีมีริมฝีปากบางทั้งในเพศชายและเพศหญิง ในขณะท่ีไม่พบ
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ความสัมพนัธ์ในทางสถิติในผูป่้วยท่ีมีริมฝีปากหนา พบความสัมพนัธ์อยา่งมีนยัส าคญัระหวา่งการ
ถอยของฟันหน้าและการถอยของริมฝีปากทั้ งในเพศชายและเพศหญิง นอกจากน้ีย ังพบ
ความสัมพนัธ์ระดบัสูงระหวา่งการถอยของฟันหนา้และการถอยของริมฝีปากในผูป่้วยท่ีมีความตึง
ของริมฝีปากสูงทั้งในเพศชายและเพศหญิง แต่ไม่พบความสัมพนัธ์อยา่งมีนยัส าคญัในกลุ่มท่ีมีความ
ตึงของริมฝีปากต ่า 

  จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีผา่นมา สามารถท่ีจะสรุปไดว้า่ การจดัฟันส่งผลให้
เกิดการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหน้า อย่างไรก็ตามยงัมีความไม่สอดคลอ้งกนัถึงปริมาณการ
เปล่ียนแปลงของเน้ือเยื่ออ่อนต่อการเปล่ียนแปลงของฟัน ซ่ึงความแตกต่างน้ีหลายๆงานวิจยัให้
เหตุผลว่า อาจเกิดจาก เพศ อายุ ลกัษณะของริมฝีปาก ปริมาณการถอยฟันหน้าและปัจจยัเร่ืองการ
เจริญเติบโต จึงจะเห็นไดว้่า การท านายการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหน้าภายหลงัการถอยฟัน
หนา้ไม่ใช่เร่ืองง่าย  ซ่ึงปัจจยัต่างๆเหล่าน้ีท าให้การท านายการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้เป็น
ส่ิงท่ียากและมีความน่าสนใจ  

 ตารางที่ 1 แสดงผลสรุปการเปล่ียนแปลงของเน้ือเยื่ออ่อนภายหลงัการจดัฟันแจกแจงตาม 
     ผลการศึกษาท่ีผา่นมา 

 

Author Sample Race Hard tissue : Soft tissue   Ratio 
Rickett (1960) 
Rudee (1964) 
 
Anderson et al.(1973) 
Garner(1974) 
 
Wisth(1974) 
 
 
 
Roos(1977) 
 

85 
- 
 

70 
- 
 
- 
 
 
 
- 

Caucasians 
Caucasians 

 
Caucasians 

Negrol 
 
- 
 
 
 
- 

UL : UL thickness 
UI : UL 
LI : LL 
UL : UL thickness 
UI : UL 
LI : LL 
UI : UL 
(overjet = 3-4 mm.) 
UI : UL 
(overjet = 8-10 mm.) 
UI : UL 
LI : LL 
A point : SS  
B point : IS   

     3 : 1 
2.93 : 1 
0.59 : 1 
  1.5 : 1 
  3.6 : 1 
     1 : 1 
     2 : 1 

 
     3 : 1 
 
  2.5 : 1 

  1 : 0.9 
  1 : 1.4 

  1.2 : 1 
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 ตารางที ่1 (ต่อ) 

 

 

 

 

 

Author Sample Race Hard tissue : Soft tissue   Ratio 
Lamastra(1981) 
 
Waldman(1982) 
Rains and Nanda(1982) 
Lo and Hunter(1982) 
 
 
Talass(1987) 
 
Lew (1989) 
 
Yokosawa(1989) 
 
วไิลวรรณ สุดายวุร(1992) 
 
 
 
Caplan&Shivapuja(1997) 
 
Bill et al.(2005) 
Yasutomi(2006) 

- 
 
- 

30 
- 
 
 

133 
 

32 
 

100 
 

50 
 
 
 

28 
 

48 
38 

- 
 
- 

Caucasians 
- 
 
 

Caucasians 
 

Chinese 
 

Japanese 
 

Thai 
 
 
 

African- 
American 

- 
Japanese 

A point : SS  
B point : IS  
UI : UL 
UI : UL 
UI  : NLA  
UI  : UL   
UI  : SS 
UI :UL 
UI : NLA  
UI : UL 
LI : LL 
UI : UL 
LI : LL 
UI : UL 
A point : SS  
LI : LL 
B point : IS  
UI : UL 
LI : LL 
UI : UL 
UI : UL 
LI : LL 

  1.4 : 1 
1.09 : 1 
  3.8 : 1 
     8 : 5 
     1 : 1.63o 
  2.5 : 1 
    1 : 0.14 

5 : 1 
   1 : 0.8o 

  2.3 : 1 
  1.4 :1 

  1 : 0.4 
  1 : 0.7 

1.53 : 1 
     1 : 1.2 
    1 : 1.01 
    1 : 1.22 

  1.2 : 1 
1.75 : 1 
  2.2 : 1 
1.85 : 1 
1.32 : 1 

SS = superior labial sulcus, IS = inferior labial sulcus 
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วตัถุประสงค์การวจัิย 

1. ศึกษาการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ในกลุ่มผูป่้วยท่ีมีลกัษณะของใบหนา้ในแนวด่ิง
แบบไฮเปอร์ไดเวอร์เจนทแ์ละนอร์โมไดเวอร์เจนท ์

2. เพื่อศึกษาการเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหนา้ภายหลงัการถอนฟันแลว้ถอยฟันหนา้ในผูใ้หญ่
คนไทยท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยืน่ ทั้งในแนวหนา้-หลงัและแนวด่ิง     

3. เพื่อหาความสัมพนัธ์ระหวา่งการเปล่ียนแปลงของฟันกบัการเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหนา้
และท านายการเปล่ียนแปลงดงักล่าว 

ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 

1. สามารถใช้ท านายการเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหน้าของผูป่้วยในกลุ่มท่ีมีลักษณะของ
ใบหนา้ในแนวด่ิงแบบไฮเปอร์ไดเวอร์เจนทแ์ละนอร์โมไดเวอร์เจนท ์

2. ใชท้  านายการเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหนา้ทั้งในแนวหนา้-หลงัและในแนวด่ิง ภายหลงัการ
จดัฟันท่ีร่วมกบัการถอนฟันแลว้ถอยฟันหนา้ในคนไทยท่ีหมดการเจริญเติบโตแลว้และมี
ฟันบน-ล่างยืน่ได ้   

3. ข้อมูลท่ีได้ไปช่วยในการตัดสินใจวางแผนการรักษาในผู ้ป่วยท่ีมีกระดูกโครงร่าง
ขากรรไกรประเภทท่ี 1 ท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยืน่ 

4. เพื่อเป็นพื้นฐานของงานวิจยัอ่ืนๆโดยเฉพาะผูป่้วยมีปัญหาขากรรไกรบน-ล่างยื่นแทจ้ริงท่ี
อาจตอ้งจดัฟันร่วมกบัการผา่ตดั 

ขอบเขตของการวจัิย 

1. ภาพรังสีว ัดศีรษะด้านข้าง เป็นภาพท่ีท าการคัดเลือกจากผู ้ป่วยคนไทยท่ีหมดการ
เจริญเติบโตแลว้ และมีโครงสร้างใบหน้าประเภทท่ี 1 ท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยื่นและเขา้รับ
การรักษาทางทนัตกรรมจดัฟันในคณะทนัตแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์   

2. ผูป่้วยมีการถอนฟันแลว้ถอยฟันหนา้ในขั้นตอนของการรักษา 
 

ข้อตกลงเบือ้งต้น 

1. ศึกษาจากภาพรังสีวดัศีรษะด้านข้างท่ีบันทึกจากคลินิกรังสี โรงพยาบาลทันตกรรม      
คณะทนัตแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์  

2. การวดัค่ามุมและระยะทางใชก้ารวดัค่าดว้ยมือ โดยวดัค่ามุมใชห้น่วยเป็นองศามีความเอียด 
0.5 องศา วดัค่าระยะทางใชห้น่วยเป็นมิลลิเมตร มีความละเอียด 0.01 มิลลิเมตร  
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ข้อจ ากดัของการวจัิย  

1. กลุ่มตวัอยา่งเป็นผูท่ี้ถูกคดัเลือกแบบเจาะจง(Purposive sampling) จากผูป่้วยท่ีเขา้รับการ
รักษาในคณะทนัตแพทยศาสตร์มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ จึงไม่สามารถน าไปใชอ้า้งอิง
ถึงประชากรทั้งหมดของประเทศได ้

2. ในการศึกษาภาพรังสีวดัศีรษะดา้นขา้ง อาจมีขอ้จ ากดัทางการถ่ายภาพรังสีท าให้ไดภ้าพไม่
ชดัเจนในบางส่วน 
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บทที ่2 
 

ระเบียบวธิีวจิัย  
 

กลุ่มตัวอย่าง 
 

  งานวิจยัน้ีเป็นการเก็บขอ้มูลยอ้นหลงั โดยใช้ภาพรังสีวดัศีรษะดา้นขา้งก่อนและ
หลงัการรักษามาท าการวดัค่าต่างๆ โดยน าค่าท่ีไดม้าท าการเปรียบเทียบกนัเพื่อดูการเปล่ียนแปลง
ของโครงรูปใบหน้าท่ีเกิดข้ึนภายหลังการรักษาโดยใช้กระบวนการทางคณิตศาสตร์โดยการ
ด าเนินงานแบ่งออกเป็น 2 หวัขอ้ คือ 

1. กลุ่มตวัอยา่งและการคดัเลือกตวัอยา่ง 
2. ขั้นตอนการวิจยั 

  1. กลุ่มตัวอย่างและการคัดเลือกตัวอย่าง 

  ในการศึกษายอ้นหลงัน้ี กลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการศึกษาประกอบดว้ย ภาพรังสีวดั
ศีรษะดา้นขา้ง ซ่ึงท าการคดัเลือกจากผูป่้วยคนไทยท่ีหมดการเจริญเติบโตแลว้ มีกระดูกโครงร่าง
ขากรรไกรประเภทท่ี 1(skeletal class I) และมีฟันหนา้บน-ล่างยื่น(bimaxillary dental protrusion)  
ท่ีรับการรักษาทางทันตกรรมจัดฟันในคณะทันตแพทยศาสตร์มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์       
โดยกลุ่มตวัอย่างได้จากการสุ่มตวัอย่างโดยไม่ใช้ความน่าจะเป็น(Non probability sampling)     
แบบเจาะจง(purposive sampling) เพศหญิงจ านวน 91 คน ซ่ึงกลุ่มตวัอยา่งจะคดัเลือกจากลกัษณะ
ของใบหนา้ในแนวด่ิง โดยแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม คือ 

กลุ่มท่ี 1 : ไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท ์42 ราย อายเุฉล่ีย 22.2 2.9  ปี  
กลุ่มท่ี 2 : นอร์โมไดเวอร์เจนท ์49 ราย อายเุฉล่ีย 21.9 4.1 ปี 

  ลกัษณะของใบหนา้ในแนวด่ิงจะคดัเลือกโดยใชมุ้มซ่ึงระนาบขากรรไกรล่างท ากบั
ระนาบฐานกะโหลก(MP-SN Angle) ซ่ึงในรายท่ีมุมมากกวา่ 38 องศา38 จะถูกจดัอยูใ่นกลุ่มไฮเปอร์
ไดเวอร์เจนท์และในรายท่ีมุมอยู่ระหวา่ง 28 ถึง 38 องศา38 จะจดัอยูใ่นกลุ่มนอร์โมไดเวอร์เจนท ์ 
โดยกลุ่มตวัอยา่งท่ีคดัเลือกจะตอ้งมีคุณสมบติัดงัน้ี 
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  1.1 เกณฑ์การคัดเลอืกกลุ่มตัวอย่าง 

1) เป็นผูป่้วยจดัฟันคนไทยท่ีหมดการเจริญเติบโตแลว้ ประเมินจากการประเมินกระดูกคอ 39 
โดย C3 ratio > 1.01 และ C4 ratio > 0.99 

2) ผูป่้วยมีกระดูกโครงร่างขากรรไกรประเภทท่ี 1 ท่ีมีฟันหน้าบนและล่างยื่น โดยมีค่ามุม 
ANB = 1-5 องศา และมีความเอียงแนวแกนฟันบน-ล่างยื่นโดยมีค่ามุม UI-PP > 120 องศา 
และ LI-MP > 97 องศา 

3) ไม่มีโรคประจ าตวัร้ายแรง โรคของขอ้ต่อขากรรไกรและความผดิปกติแต่ก าเนิด 
4) ผูป่้วยท าการรักษาโดยการถอนฟัน 
5) มีการถอยฟันหนา้ในขั้นตอนของการรักษา 

  1.2 เกณฑ์การคัดเลอืกภาพถ่ายรังสี 

1) เห็นจุดก าหนดของกระดูกโครงร่าง ฟัน และเน้ือเยือ่อ่อนอยา่งชดัเจน 
2) ไม่มีเคร่ืองมือจดัฟันอยูภ่ายในช่องปาก 
3) ภาพรังสีถูกถ่ายขณะท่ีมีการสบฟันในศูนย ์
4) ริมฝีปากอยูใ่นต าแหน่งท่ีผอ่นคลาย 
5) ภาพรังสีก่อนและหลงัการรักษาจะตอ้งถ่ายดว้ยเคร่ืองเอกซเรยเ์ดียวกนั โดยระยะระหว่าง

เคร่ืองเอกซเรยก์บัฟิล์มเท่ากบั 60 น้ิว (5ฟุต) และระยะระหว่างผูป่้วยกบัฟิล์มเท่ากบั 15 
เซนติเมตร โดยศีรษะของผูป่้วยจะอยูใ่นต าแหน่งท่ีตั้งตรงดว้ยอุปกรณ์จดัต าแหน่งศีรษะ
ระหวา่งท่ีท าการถ่ายเอกซเรย ์
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  ขั้นตอนการวจัิย 
 

  การวดัค่ามุมและระยะทางของภาพรังสีวดัศีรษะด้านข้าง 
 

 เก็บรวบรวมขอ้มูลจากภาพรังสีวดัศีรษะดา้นขา้งของกลุ่มตวัอยา่ง โดยใชเ้คร่ืองมือ
เวอร์เนียคาลิปเปอร์แบบดิจิตอล(digital vernier caliper) ซ่ึงมีความละเอียดในการวดัระยะเท่ากบั 0.01 
มิลลิเมตร และใชไ้มบ้รรทดัวดัมุมเซฟฟาโลเมตริก(cephalometric protractor) ซ่ึงมีความละเอียดใน
การวดัมุมเท่ากบั 0.5 องศา เพื่อท าการเก็บขอ้มูลท่ีเป็นระยะทางและมุมต่างๆตามขั้นตอน ดงัน้ี 
1. วาดภาพรังสีวดัศีรษะด้านข้างก่อนและหลังการรักษาทุกภาพบนกระดาษอะซิเตท(acetate 

paper) หนา 0.003 มิลลิเมตร ร่วมกบัดินสอด าปลายแหลมขนาด 0.3 มิลลิเมตร และกล่องอ่าน
ฟิลม์ท่ีลอ้มดว้ยพื้นด า เพื่อลดแสงท่ีเขา้มารบกวนช่วยใหส้ามารถก าหนดจุดอา้งอิงต่างๆไดอ้ยา่ง
แม่นย  ายิง่ข้ึน 

2. การวิเคราะห์ภาพรังสีวดัศีรษะดา้นขา้งใช้จุด S(sella turcica) เป็นหลกัและสร้างเส้นอา้งอิง 
ไดแ้ก่ เส้นแนวด่ิง S-Vertical  ซ่ึงลากตั้งฉากกบัเส้นระนาบ S-Horizontal ท่ีเกิดจากการท ามุม
กบัระนาบฐานกะโหลกศีรษะ(SN plane) 7 องศา20  โดยเส้นอา้งอิงถูกใชใ้นการวดัระยะทางจาก
จุดอา้งอิง 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 

รูปที ่3 เส้นอา้งอิงในการวเิคราะห์ภาพรังสีวดัศีรษะดา้นขา้ง 
 

3. ก าหนดจุดและเส้นอา้งอิงส าหรับฟันบน-ล่าง กระดูกโครงร่างและเน้ือเยื่ออ่อนอยา่งชดัเจนเพื่อ
ความแม่นย  าในการวดัค่าต่างๆโดยใชค้่าเฉล่ียในกรณีท่ีเป็นอวยัวะท่ีมีการซอ้นทบักนัสองขา้ง 
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4. ท าการตรวจสอบความเช่ือมัน่ภายใน(internal reliability) ก่อนเร่ิมการวดัจริง โดยสุ่มภาพรังสี 
10 ภาพ และวดัค่าของตวัแปร 15 ค่า (ประกอบดว้ยตวัแปรท่ีแสดงค่าเป็นมุม 5 ค่า และตวัแปรท่ี
แสดงค่าเป็นระยะทาง 10 ค่า) เพื่อน ามาค านวณความคลาดเคล่ือนโดยใชส้มการของดาร์ลเบิร์จ
(Dahlberg’s formula)40 

   √
∑  

  
 

ME คือ ค่าความผดิพลาดของวธีิการ  
d คือ ค่าผลต่างของการวดัในคร้ังท่ี 1 และคร้ังท่ี  2 ใน 1 คู่เปรียบเทียบ  

n คือ จ านวนคู่เปรียบเทียบ 
 หากความคลาดเคล่ือนมีค่าน้อยกว่า 0.5 มิลลิเมตร ส าหรับการวดัระยะทางและ  

0.5 องศาส าหรับการวดัค่ามุม ซ่ึงอยูใ่นค่าท่ียอมรับของการศึกษาเก่ียวกบัความคลาดเคล่ือนของ
ภาพถ่ายรังสีวดัศีรษะด้านข้าง คือไม่มีความแตกต่างกนัในทางคลินิก จึงเร่ิมท าการวิจยัใน
ภาพรังสีท่ีไดจ้ากกลุ่มตวัอยา่ง  

5. วดัค่าระยะและมุมต่างๆ ของแต่ละภาพโดยจะมีการวดัซ ้ า 2 คร้ัง  เพื่อน ามาหาค่าเฉล่ีย 
6. ท าการตรวจสอบความเช่ือมัน่ภายในระหวา่งการท าวิจยัอีกคร้ัง โดยภาพรังสี 30 ภาพจะถูกสุ่ม

ทุก 2 สัปดาห์เพื่อค านวณหาความผดิพลาดโดยใช ้Intra-class Correlation 
7. ตวัแปรท่ีจะท าการวดัในกลุ่มตวัอยา่ง ประกอบดว้ยตวัแปรท่ีแสดงค่าเป็นระยะทาง 20 ค่า และ

แสดงค่าเป็นมุม 9 ค่า  
8. น าค่าท่ีไดม้าเปรียบเทียบความแตกต่างก่อน-หลงัการรักษาแลว้วิเคราะห์ค่าต่างๆท่ีก าหนดและ

รายงานผลการศึกษา 
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ตารางที ่2 แสดงจุดก าหนดและระนาบอา้งอิงท่ีใชใ้นการวิเคราะห์ภาพรังสีวดัศีรษะดา้นขา้ง 
จุดก าหนด (landmarks) ค านิยาม 
ส่วนกระดูกและฟัน 
S (Sella) 
N (Nasion) 
ANS 
PNS 
A (Subspinale) 
 
B (Supramentale) 
 
Go (Gonion) 
Pg (Pogonion) 
Me (Menton) 
ส่วนเน้ือเยือ่อ่อน 
Stms (Stomion superius) 
Stmi (Stomion inferius) 
Ls (Labrale superior) 
Li (Labrale inferior) 
Pg’(Soft tissue pogonion) 
ระนาบอา้งอิง 
SN plane 
S-True horizontal line 
S-True vertical line 

 
จุดก่ึงกลางของกระดูกเซลล่า 
จุดหนา้สุดของรอยต่อกระดูกหนา้ผากกบักระดูกจมูก 
จุดหนา้สุดของขากรรไกรบนในระดบัเดียวกบัเพดาน 
จุดหลงัสุดของขากรรไกรบนในระดบัเดียวกบัเพดาน 
จุดหลงัสุดบนส่วนโคง้ระหว่าง ANS กบัปลายยอดแหลมของของ
กระดูกเบา้รากฟันของฟันหนา้บน 
จุดหลงัสุดบนส่วนโคง้ระหว่าง Pg กบัปลายยอดแหลมของของ
กระดูกเบา้รากฟันของฟันหนา้ล่าง 
จุดล่างสุดและหลงัสุดบนมุมของขากรรไกรล่าง 
จุดหนา้สุดบนความโคง้ของคาง 
จุดต ่าสุดของขอบเขตแนวกระดูกซิมไฟซิสของขากรรไกรล่าง 
 
จุดต ่าสุดของริมฝีปากบนในแนวหนา้-หลงั 
จุดสูงสุดของริมฝีปากล่างในแนวหนา้-หลงั 
จุดหนา้สุดของริมฝีปากบนในแนวหนา้-หลงั 
จุดหนา้สุดของริมฝีปากล่างในแนวหนา้-หลงั 
จุดนูนสุดของเน้ือเยือ่อ่อนส่วนคางในแนวหนา้-หลงั 
 
ระนาบฐานกะโหลกศีรษะซ่ึงลากจากจุดเซลลา-นาซิออน 
ระนาบแนวนอนท่ีท ามุมกบัระนาบ SN เท่ากบั 7 องศา ท่ีจุดเซลลา 
ระนาบแนวด่ิงซ่ึงลากตั้งฉากกบัระนาบ S-Horizontal ท่ีจุดเซลลา 
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การวเิคราะห์ภาพรังสีวดัศีรษะด้านข้างในแนวหน้า-หลงั 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ค่าระยะท่ีวดั (มิลลิเมตร) ค านิยาม 
ฟัน  

1. H-tU1 ระยะทางจากปลายฟันของฟันหนา้บนถึงเสน้อา้งอิงในแนวด่ิง 
2. H-cU1 ระยะทางจากคอฟันของฟันหนา้บนถึงเสน้อา้งอิงในแนวด่ิง 
3. H-tL1 ระยะทางจากปลายฟันของฟันหนา้ล่างถึงเสน้อา้งอิงในแนวด่ิง 
4. H-cL1 ระยะทางจากคอฟันของฟันหนา้ล่างถึงเสน้อา้งอิงในแนวด่ิง 

    รูปที ่4  แสดงการวดัค่าระยะทางของฟันในแนวหนา้-หลงั 
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ค่าระยะท่ีวดั (มิลลิเมตร) ค านิยาม 
เนือ้เยือ่อ่อน  

5. H-U-lip ระยะทางจากจุดหนา้สุดของริมฝีปากบนถึงเสน้อา้งอิงในแนวด่ิง 
6. H-L-lip ระยะทางจากจุดหนา้สุดของริมฝีปากล่างถึงเสน้อา้งอิงในแนวด่ิง 
7. H-subnasale ระยะทางจากจุดรอยต่อของฐานจมูกกบัริมฝีปากบนถึงเสน้อา้งอิงในแนวด่ิง 
8. H-sulcus superioris ระยะทางจากจุดก่ึงกลางรอยเวา้ระหวา่งริมฝีปากบนกบัฐานจมูกถึงเส้นอา้งอิงใน

แนวด่ิง 
9. Upper lip thickness ระยะทางจากจุดก่ึงกลางผิวฟันดา้นริมฝีปากของฟันหนา้บนถึงจุด Ls 
10. Lower lip thickness ระยะทางจากจุดก่ึงกลางผิวฟันดา้นริมฝีปากของฟันหนา้ล่างถึงจุด Li 

    รูปที ่5  แสดงการวดัค่าระยะทางของเน้ือเยือ่อ่อนในแนวหนา้-หลงั 
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การวเิคราะห์ภาพรังสีวดัศีรษะด้านข้างในแนวดิ่ง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                 

ค่าระยะท่ีวดั (มิลลิเมตร) ค านิยาม 
กระดูกโครงร่าง  

11. Lower facial height ระยะทางจากจุด ANS ถึง Me โดยขนานกบัระนาบแนวด่ิง 
   ฟัน  

12. V-tU1 ระยะทางจากปลายฟันหนา้บนถึงเสน้อา้งอิงในแนวราบ 
13. V-cU1 ระยะทางจากคอฟันหนา้บนถึงเสน้อา้งอิงในแนวราบ 
14. V-tL1 ระยะทางจากปลายฟันหนา้ล่างถึงเสน้อา้งอิงในแนวราบ 
15. V-cL1 ระยะทางจากคอฟันหนา้ล่างถึงเสน้อา้งอิงในแนวราบ 

    รูปที ่6  แสดงการวดัค่าระยะทางของกระดูกและฟันในแนวด่ิง 
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ค่าระยะท่ีวดั (มิลลิเมตร) ค านิยาม 
เนือ้เยือ่อ่อน  

16. V-U-lip ระยะทางจากจุดหนา้สุดของริมฝีปากบนถึงเสน้อา้งอิงในแนวราบ 
17. V-L-lip ระยะทางจากจุดหนา้สุดของริมฝีปากล่างถึงเสน้อา้งอิงในแนวราบ 
18. Upper lip length  ระยะทางจากจุดซบัเนซลัเลย(์Sn) ถึงจุด Stms โดยขนานกบัเสน้อา้งอิงแนวด่ิง 
19. lower lip length  ระยะทางจากจุด Stmi  ถึงจุด Me’ โดยขนานกบัเสน้อา้งอิงแนวด่ิง 
20. Interlabial gap  ความกวา้งของช่องวา่งระหวา่งริมฝีปากบนและริมฝีปากล่าง(Sts to Sti) 

    รูปที ่7  แสดงการวดัค่าระยะทางของเน้ือเยือ่อ่อนในแนวด่ิง 
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ค่ามุมท่ีวดั (องศา) ค านิยาม 
1. SNA มุมของระนาบฐานกะโหลกศีรษะส่วนหนา้(Sella-Nasion) ตดักบัระนาบ Nasion-A point 
2. SNB มุมของระนาบฐานกะโหลกศีรษะส่วนหนา้(Sella-Nasion)  ตดักบัระนาบ Nasion-B point 
3. ANB มุมท่ีเกิดจากระนาบ Nasion-B point  ตดักบัระนาบ Nasion-A point 
4. Mandibular  

plane angle  
มุมท่ีเกิดจากระนาบกระดูกขากรรไกรล่าง(Gonion-Menton) ตดักบัระนาบฐานกะโหลก
ศีรษะส่วนหนา้(Sella-Nasion)  

5. UI-PP มุมของระนาบเพดานท ากบัแนวแกนของฟันหนา้ซ่ีกลางบน 
6. LI-Md มุมของระนาบขากรรไกรล่างท ากบัแนวแกนของฟันหนา้ซ่ีกลางล่าง 
7. UI-LI มุมท่ีเกิดจากแนวของฟันหนา้ซ่ีกลางบนตดักบัแนวแกนของฟันหนา้ซ่ีกลางล่าง 
8. Nasolabial 

angle 
มุมท่ีเกิดจากระนาบคอลลมัเมลลา(columella, Sn-Cm) ตดักบัระนาบริมฝีปากบน(Sn-Ls) 
ท่ีจุดซบันาซลัเลย ์Sn(subnasale) 

9. Labiomental 
angle 

มุมท่ีเกิดจากระนาบซอฟทิชชู พาโกเนียน(Pg’, Mls-Pg’) ตดักบัระนาบริมฝีปากล่าง(Mls-
Li)ท่ีจุด Mls(mentolabial sulcus) 

รูปที ่8  แสดงการวดัค่ามุมของกระดูก ฟันและเน้ือเยื่ออ่อน 
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  สถิติในการวเิคราะห์ข้อมูล 
 
1. สถิติเชิงพรรณา เพื่อแสดงค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานและอตัราส่วนการถอยของฟันหนา้ต่อ

การถอยของริมฝีปาก 
2. ใชส้ถิติ Unpaired t test ในการเปรียบเทียบการเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหนา้ในกลุ่มผูป่้วยท่ีมี

ลกัษณะของใบหนา้ในแนวด่ิงแบบไฮเปอร์ไดเวอร์เจนทแ์ละนอร์โมไดเวอร์เจนท ์
3. ใชส้ถิติ Paired t test ในการเปรียบเทียบการเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหนา้ของผูป่้วยก่อนและ

หลงัการรักษาทางทนัตกรรมจดัฟัน 
4. ใช้การวิเคราะห์สหสัมพนัธ์แบบเพียร์สัน(Pearson correlation method) เพื่อหาตวัแปรท่ีมี

ความสัมพนัธ์กบัการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้  
5. ใชก้ารวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ(multiple regression analysis) เพื่อศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อการ

เปล่ียนแปลงโครงรูปใบหนา้ของผูป่้วยภายหลงัการรักษาทางทนัตกรรมจดัฟัน 
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บทที ่ 3 
 

ผลการศึกษา  
 

   ผลการทดสอบความคลาดเคลือ่นของวธีิการ   
 

1. ความน่าเช่ือถือภายในตัวผู้วจัิย 

  ส าหรับการทดสอบความน่าเช่ือถือในการวดัค่าตวัแปรก่อนการวิจยัโดยใช้สูตร
ของดาร์ลเบิร์จเพื่อหาค่าความผดิพลาดมาตรฐาน พบวา่ผลของความคลาดเคล่ือนมีค่า 0.4 มิลลิเมตร 
ส าหรับการวดัระยะทาง และ 0.59 องศา ส าหรับการวดัค่ามุมซ่ึงอยู่ในค่าท่ียอมรับของการศึกษา
เก่ียวกบัความคลาดเคล่ือนของภาพถ่ายรังสีวดัศีรษะดา้นขา้ง จึงสามารถน าค่าการวดัไปท าการศึกษา
วจิยัต่อไป  

2. ความน่าเช่ือถือของการวดัซ ้า 

ภาพรังสีจ านวน 30 คู่ มีช่วงเวลาระหวา่งการวดัคร้ังแรกและคร้ังท่ี 2 ห่างกนัเฉล่ีย 
2 สัปดาห์ จากการหาความเท่ียงของวิธีการโดยการสอบซ ้ า(Test-retest Method) ซ่ึงแสดงจากค่า
สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ภายในชั้น(Intra-class Correlation Coefficient ) พบวา่ มีค่าสัมประสิทธ์ิ
สหสัมพนัธ์ภายในชั้นเท่ากบั 0.90 ซ่ึงแสดงความสัมพนัธ์ของการวดัคร้ังท่ี 1 และ 2 อยูใ่นระดบัสูง 

   การวเิคราะห์ข้อมูล  

   ผลการศึกษาจากกลุ่มตวัอยา่งเพศหญิงท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยื่นจ านวน 91 ราย แยก
เป็นกลุ่มผูป่้วยท่ีมีลกัษณะของใบหนา้ในแนวด่ิงแบบไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท ์42 ราย และนอร์โมได
เวอร์เจนท ์49 ราย อายุเฉล่ีย 22.2 2.9  ปี และ 21.9 4.1 ปี ตามล าดบั ท าการเปรียบเทียบความ
แตกต่างของตวัแปรก่อนการรักษาและเปรียบเทียบการเปล่ียนแปลงภายหลงัการรักษาระหวา่งกลุ่ม
ไฮเปอร์ไดเวอร์เจนทแ์ละนอร์โมไดเวอร์เจนทโ์ดยใชส้ถิติ Unpaired t-test ดงัแสดงผลในตารางท่ี 3 
และ 4 ตามล าดบั แสดงค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ค่าต ่าสุดและค่าสูงสุดของตวัแปรแต่ละตวั
และเปรียบเทียบการเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหน้าของผูป่้วยก่อนและหลงัการรักษาโดยใช้สถิติ 
Paired t-test ดงัแสดงในตารางท่ี 5 ท าการวิเคราะห์หาตวัแปรท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการเปล่ียนแปลง
ของโครงรูปใบหนา้โดยใชก้ารวิเคราะห์สหสัมพนัธ์แบบเพียร์สันดงัแสดงในตารางท่ี 6 และศึกษา
ปัจจยัท่ีมีผลต่อการเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหน้าของผูป่้วยภายหลังการรักษาและสร้างสมการ
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ท านายการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากทั้งในแนวหนา้-หลงัและแนวด่ิงโดยการวิเคราะห์การถดถอย
พหุคูณดงัแสดงในตารางท่ี 7 

ตารางที ่3 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของตวัแปรในภาพรังสีวดัศีรษะ
    ดา้นขา้งก่อนการรักษาระหวา่งกลุ่มไฮเปอร์ไดเวอร์เจนทแ์ละนอร์โมไดเวอร์เจนท ์

**P < 0.01; NS, not significants. by unpaired t-test 

  จากตารางท่ี 3 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของตวั
แปรในภาพรังสีวดัศีรษะดา้นขา้งก่อนการรักษาระหวา่งกลุ่มไฮเปอร์ไดเวอร์เจนทแ์ละนอร์โมได
เวอร์เจนทพ์บว่า ในกลุ่มไฮเปอร์ไดเวอร์เจนทมี์ค่ามุม Mandibular plane, LI–MP และ LFH 
มากกวา่กลุ่มนอร์โมไดเวอร์เจนทอ์ยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 

Variables n = 42 
Hyperdivergent 

n = 49 
Normodivergent 

 
P-value 

 

Significance 

Mean SD Mean SD 

Skeletal 
SNA (O) 
SNB (O) 
ANB (O) 
Mandibular plane  (O) 

Dental 
UI – PP (O) 
LI – MP (O) 
UI – LI (O) 
Overjet (mm.) 
Overbite (mm.) 

Soft tissue 
LFH (mm.) 
UL thickness (mm.) 
LL thickness (mm.) 
UL length (mm.) 
LL length (mm.) 
Interlabial gap (mm.) 
Nasolabial angle (o) 
Labiomental angle (o) 

 
   82.90 

79.14 
3.76 
40.02 

 
123.05 
97.98 

107.76 
2.48 
2.19 

 
73.90 
  9.86 
12.97 
24.07 
46.80 
2.84 
88.00 

128.19 

 
3.22 
3.20 
1.01 
2.94 

 
4.81 
6.21 
6.95 
0.92 
0.74 

 
3.63 
1.84 
2.04 
1.68 
2.63 
2.58 
10.08 
12.75 

 
83.98 
80.18 
3.80 
31.78 

 
124.37 
102.82 
107.16 

2.92 
2.45 

 
71.84 
9.95 
12.91 
24.09 
45.72 
2.20 
89.00 

127.67 

 
3.00 
2.96 
1.04 
2.63 

 
6.07 
6.52 
8.10 
1.22 
1.00 

 
3.40 
1.62 
1.95 
2.04 
2.48 
2.56 
11.95 
16.63 

 
0.07 
0.06 
0.88 

 <0.01 
 

0.26 
 <0.01 

0.71 
0.06 
0.17 

 
 <0.01 

0.79 
0.88 
0.95 
0.06 
0.24 
0.67 
0.76 

 
NS 
NS 
NS 
** 
 

NS 
** 
NS 
NS 
NS 

 
** 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
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ตารางที่ 4 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของการเปล่ียนแปลงหลงัการ
    รักษาระหวา่งกลุ่มไฮเปอร์ไดเวอร์เจนทแ์ละนอร์โมไดเวอร์เจนท ์
 

H, horizontal measurements; V, vertical measurements. NS, not significants. by unpaired t-test 
 

  จากตารางท่ี 4 แสดงผลการศึกษาเปรียบเทียบการเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหนา้ใน
กลุ่มผูป่้วยท่ีมีลกัษณะของใบหน้าในแนวด่ิงแบบไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท์และนอร์โมไดเวอร์เจนท ์
พบว่า การเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ภายหลงัการรักษาของทั้งสองกลุ่มไม่มีความแตกต่าง
กนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ ซ่ึงสามารถสรุปไดว้่า กลุ่มไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท์และนอร์โมไดเวอร์

Variables Hyperdivergent Normodivergent  
P-value 

 

Significance Mean SD Mean SD 

Hard tissues 
H-tUI (mm.) 
H-cUI (mm.) 
H-tLI (mm.) 
H-cLI (mm.) 
V-tUI (mm.) 
V-cUI (mm.) 
V-tLI (mm.) 

   V-cLI (mm.) 
Soft tissue 

H-U-lip (mm.) 
H-L-lip (mm.) 
V-U-lip (mm.) 
V-L-lip (mm.) 
Subnasale (mm.) 
Sulcus superioris (mm.) 
UL thickness (mm.) 
LL thickness (mm.) 
UL length (mm.) 
LL length (mm.) 
Interlabial gap (mm.) 
Nasolabial angle (o) 
Labiomental angle (o) 

 
5.35 
2.94 
4.70 
3.62 

     -0.51 
     -0.46 
     -0.42 
     -0.46 

 
3.18 
4.16 

     -1.07 
     -0.76 

1.18 
2.51 
0.88 
0.26 

     -1.17 
     -0.10  

2.12 
   -12.00 
   -12.50 

 
1.59 
1.29 
1.69 
1.20 
1.49 
1.34 
1.65 
1.50 

 
1.26 
1.33 
1.20 
2.13 
0.66 
0.88 
1.74 
0.28 
3.24 
3.87 
2.60 
7.07 
4.95 

 
5.84 
3.10 
4.77 
3.49 

   -0.31 
   -0.12 
   -0.77 
   -0.68 

 
3.07 
4.10 

   -1.10 
   -0.34 

1.13 
2.42 

   -0.94 
0.38 

   -0.34 
0.55 
1.48 

 -11.33 
   -4.33 

 
1.72 
1.20 
2.12 
1.79 
1.39 
1.23 
1.74 
1.58 

 
1.01 
1.67 
1.13 
1.77 
0.52 
0.86 
1.70 
1.66 
0.74 
1.86 
2.11 
6.31 
8.34 

 
0.17 
0.54 
0.87 
0.70 
0.52 
0.21 
0.33 
0.51 

 
0.67 
0.87 
0.90 
0.31 
0.68 
0.62 
0.24 
0.88 
0.78 
0.75 
0.19 
0.90 
0.25 

 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 

 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
NS 
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เจนท์ไม่มีความแตกต่างกนั ดังนั้น จึงสามารถรวมข้อมูลของทั้งสองกลุ่มเขา้ด้วยกันเพื่อใช้ใน
วเิคราะห์การเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ 

ตารางที่ 5 แสดงค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและเปรียบเทียบการเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหนา้
    ของผูป่้วยก่อนและหลงัการรักษา 

H, horizontal measurements; V, vertical measurements. *P < 0.05; **P < 0.001; NS, not significants.               
by paired t-test 
 

Variables Pre-treatment Post-treatment Changes 

Mean SD Mean SD Mean SD Min Max Sig 

Hard tissues 
H-tUI (mm.) 
H-cUI (mm.) 
H-tLI (mm.) 
H-cLI (mm.) 
V-tUI (mm.) 
V-cUI (mm.) 
V-tLI (mm.) 
V-cLI (mm.) 

Soft tissue 
H-U-lip (mm.) 
H-L-lip (mm.) 
V-U-lip (mm.) 
V-L-lip (mm.) 
H-Subnasale (mm.) 
H-Sulcus superioris (mm.) 
UL thickness (mm.) 
LL thickness (mm.) 
UL length (mm.) 
LL length (mm.) 
Interlabial gap (mm.) 
Nasolabial angle (o) 
Labiomental angle (o) 

 
79.30 
75.61 
75.30 
69.99 
77.06 
64.10 
73.26 
83.94 

 
92.43 
87.94 
72.39 
73.61 
89.48 
85.00 
9.91 
12.90 
24.08 
46.14 
2.50 
88.62 

122.85 

 
5.42 
4.64 
5.57 
6.33 
4.49 
4.07 
4.79 
3.94 

 
5.42 
6.24 
4.53 
4.83 
4.26 
5.98 
1.71 
2.01 
1.87 
2.70 
2.57 
11.10 
15.85 

 
73.74 
72.60 
70.57 
66.43 
76.65 
63.81 
73.84 
84.57 

 
89.31 
83.81 
71.38 
72.89 
88.33 
82.54 
9.17 
13.01 
23.45 
46.34 
0.69 

100.33 
131.28 

 
5.26 
4.48 
5.23 
6.42 
4.95 
4.21 
4.90 
3.99 

 
5.47 
6.37 
4.28 
5.51 
4.17 
6.02 
1.52 
1.73 
1.55 
1.98 
1.49 
14.09 
13.28 

 
5.56 
3.01 
4.73 
3.56 
0.41 
0.29 
-0.58 
-0.63 

 
3.12 
4.13 
1.01 
0.72 
1.15 
2.46 
0.74 
-0.11 
0.63 
-0.20 
 1.80 

-11.71 
-8.43 

 
1.73 
1.23 
1.93 
1.53 
1.43 
1.28 
1.72 
1.52 

 
1.13 
1.52 
1.16 
1.89 
0.58 
0.86 
1.75 
1.34 
1.52 
2.27 
2.34 
6.42 
6.27 

 
1.42 
0.00 
1.05 
0.39 
-2.96 
-2.76 
-5.50 
-4.32 

 
1.13 
1.22 
-2.90 
-3.03 
0.00 
0.79 
-2.11 
-2.25 
3.46 
-3.68 
 8.03 

-4 
0 

 
9.17 
5.81 
8.47 
7.65 
3.42 
2.88 
3.78 
2.87 

 
6.28 
8.05 
3.60 
5.01 
2.81 
4.88 
2.81 
1.42 
-1.12 
2.83 
-2.69 
-23 
-16 

 
** 
** 
** 
** 
NS 
NS 
NS 
NS 

 
** 
** 
* 

NS 
** 
** 
NS 
NS 
NS 
NS 
** 
** 
* 
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   จากตารางท่ี 5 ซ่ึงแสดงค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและเปรียบเทียบการ
เปล่ียนแปลงโครงรูปใบหนา้ของผูป่้วยก่อนและหลงัการรักษาพบวา่  

   การเปลีย่นแปลงของฟันในแนวหน้า-หลงั 

   ฟันหน้าบนและฟันหน้าล่างมีการถอยภายหลงัการถอนฟันอย่างมีนัยส าคญัทาง
สถิติ โดยฟันหนา้บนบริเวณปลายฟัน(H-tUI) มีการถอยโดยเฉล่ีย 5.56 1.73 มิลลิเมตร ในขณะท่ี
ฟันหนา้บนบริเวณคอฟัน(H-cUI) มีการถอยโดยเฉล่ีย 3.01 1.23 มิลลิเมตร 

   ฟันหน้าล่างบริเวณปลายฟัน(H-tUI) มีการถอยโดยเฉล่ีย 4.73 1.93 มิลลิเมตร
ในขณะท่ีฟันหนา้ล่างบริเวณคอฟัน(H-cUI) มีการถอยโดยเฉล่ีย 3.56 1.53 มิลลิเมตร 

 

 

 

   

 

 

 
รูปที ่9 แสดงการเปล่ียนแปลงของฟันหนา้โดยเฉล่ียในแนวหนา้-หลงั (**P<0.001) 

   

 

 

 

 

 

5.56 1.73 mm.** 
4.73 1.93 mm.** 

3.01 1.23 mm.** 

3.56 1.53 mm.**  
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  การเปลีย่นแปลงของฟันในแนวดิ่ง 

   ฟันหนา้บนบริเวณปลายฟัน(V-tUI) มีการดนัเขา้โดยเฉล่ีย 0.41 1.43 มิลลิเมตร 
ในขณะท่ีฟันหนา้บนบริเวณคอฟัน(V-cUI) มีการดนัเขา้โดยเฉล่ีย 0.29 1.28 มิลลิเมตร แต่ไม่มี
นยัส าคญัทางสถิติ 

   ฟันหนา้ล่างบริเวณปลายฟัน(V-tUI) มีการดนัเขา้โดยเฉล่ีย 0.58 1.72 มิลลิเมตร 
ในขณะท่ีฟันหน้าล่างบริเวณคอฟัน(V-cUI) มีการดนัเขา้โดยเฉล่ีย 0.63 1.52 มิลลิเมตร แต่ไม่มี
นยัส าคญัทางสถิติ 

    

  

 

 

 

 

                    รูปที ่10 แสดงการเปล่ียนแปลงของฟันหนา้โดยเฉล่ียในแนวด่ิง 

   การเปลีย่นแปลงของเนือ้เยื่ออ่อนในแนวหน้า-หลงั 

   ริมฝีปากบนและริมฝีปากล่างมีการถอยในแนวหนา้-หลงั ภายหลงัการถอยฟันหนา้ 
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยริมฝีปากบน(H-U-lip ) มีการถอยโดยเฉล่ีย 3.12 1.13 มิลลิเมตร 
ในขณะท่ีริมฝีปากล่าง(H-L-lip) มีการถอยโดยเฉล่ีย 4.13 1.52 มิลลิเมตร 

   นอกจากน้ี บริเวณรอยต่อของฐานจมูกกบัริมฝีปากบน(H-Subnasale) มีการถอย
โดยเฉล่ีย 1.15 0.58 มิลลิเมตร และบริเวณจุดก่ึงกลางรอยเวา้ระหว่างริมฝีปากบนกบัฐานจมูก   
(H-Sulcus superioris) มีการถอยโดยเฉล่ีย 2.46 0.86 มิลลิเมตร อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 

 

 

 

0.63 1.52 mm. 

0.58 1.72 mm. 

0.41 1.43 mm. 

0.29 1.28 mm. 
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0.79 1.89 mm. 

1.01 1.16 mm.* 

  

 

 

 

 

 

 

    

 

 

 

 

 

 

รูปที ่11 แสดงการเปล่ียนแปลงของเน้ือเยือ่อ่อนโดยเฉล่ียแนวหนา้-หลงั(**P<0.001) 

  การเปลีย่นแปลงของเนือ้เยื่ออ่อนในแนวดิ่ง 

  ริมฝีปากบน(V-U-lip ) เคล่ือนลงโดยเฉล่ีย 1.01 1.16 มิลลิเมตร อยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติ ในขณะท่ีริมฝีปากล่าง(V-L-lip) เคล่ือนข้ึนโดยเฉล่ีย 0.79 1.89 มิลลิเมตร แต่ไม่มี
นยัส าคญัทางสถิติ 

 

 

    

 

 

 

 

 

รูปที ่12 แสดงการเปล่ียนแปลงของเน้ือเยือ่อ่อนโดยเฉล่ียในแนวด่ิง(*P<0.05) 

4.13 1.52 mm.** 

3.12 1.13 mm.** 
  

 

 

 

 

1.51 0.58 mm.** 
2.46 0.86 mm.** 
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   นอกจากน้ีจะพบว่า มุมระหว่างจมูกกบัริมฝีปาก(nasolabial angle) มีค่าเพิ่มข้ึน
เฉล่ีย 11.70 6.42 องศา มุมระหว่างคางกบัริมฝีปาก(labiomental angle) มีค่าเพิ่มข้ึนเฉล่ีย 
8.43 6.27 องศา ช่องวา่งระหวา่งริมฝีปาก(interlabial gap) มีค่าลดลงเฉล่ีย 1.80 2.34 มิลลิเมตร 
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ในขณะท่ีความหนาและความยาวของริมฝีปากบนและริมฝีปากล่างไม่มี
การเปล่ียนแปลงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

รูปที ่13 แสดงการเปล่ียนแปลงเน้ือเยื่ออ่อนโดยเฉล่ีย(*P<0.05,**P<0.001) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

-1.80 2.34 mm.* 

11.70 6.42 degree** 

  

 

 

 

 

8.43 6.27 degree ** 
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ตารางที ่6 แสดงสหสัมพนัธ์ระหวา่งการเปล่ียนแปลงของเน้ือเยื่ออ่อนและเน้ือเยื่อแข็งและตวัวดัค่า
    ของเน้ือเยือ่อ่อนก่อนการรักษาทั้งในแนวหนา้-หลงัและแนวด่ิง 

 H, horizontal measurements; V, vertical measurements. *P < 0.05; **P < 0.01.       

   
 
 

Variables H-U-lip  
(mm.) 

H-L-lip          
(mm.) 

V-U-lip         
(mm.) 

V-L-lip         
(mm.) 

H-Subnasale     
(mm.) 

H-Sulcus 
superioris (mm.) 

Hard tissues 
H-tUI (mm.) 
H-cUI (mm.) 
H-tLI (mm.) 
H-cLI (mm.) 
V-tUI (mm.) 
V-cUI (mm.) 
V-tLI (mm.) 
V-cLI (mm.) 
LFH (mm.) 
UI-PP (o) 
LI-MP (o) 
SNA (o) 
SNB (o) 
ANB (o) 
Mandibular plane (o) 

Soft tissue 
UL thickness (mm.) 
LL thickness (mm.) 
UL length (mm.) 
LL length (mm.) 
Interlabial gap (mm.) 
Nasolabial angle (o) 
Labiomental angle (o) 

    
 0.52** 

    0.45** 
0.15 
 0.20 

       0.05 
       0.03 
      -0.04 
      -0.07 

0.15 
0.08 
0.01 

      -0.10 
      -0.08 
      -0.08 
      -0.03 
     

0.02 
  0.24* 

0.08 
0.09 
0.05 

      -0.14 
      -0.15 

 
  0.44** 
  0.26* 

    0.49** 
    0.58** 

        0.04 
       -0.03 

0.21 
0.20 
0.20 

  0.24* 
       -0.04 

0.17 
0.20 

       -0.10 
0.00 

 
       -0.03 

  0.26* 
0.04 

  0.25* 
0.09 

       -0.05 
       -0.03 

  
   -0.34** 

       -0.07 
   -0.28** 
 -0.25* 
  0.26* 

0.21 
        0.12 
        0.18 

 -0.27* 
 -0.27* 

        0.13 
        0.03 
       -0.06 

    0.32** 
       -0.09 

    
        0.23* 
       -0.18 
        0.26*    
       -0.04 

   -0.61** 
        0.21 
        0.22* 

 
0.12 

       0.04 
0.13 

       -0.01 
        0.23* 
        0.14 

0.05 
0.01 

  0.31* 
       -0.12 
       -0.11 
       -0.26* 
       -0.24* 
       -0.06 

  0.23* 
 

       -0.10 
0.02 

       -0.13 
       -0.14 

    0.73** 
       -0.08 
       -0.16 

 
  0.25* 

    0.33** 
0.05 
0.21 

 0.24* 
 0.22* 
0.09 
0.14 
0.06 

       -0.02 
 0.07 

       -0.09 
       -0.11 

0.07 
       -0.01 

   
  0.06 
  0.20 
 0.04 

   0.27* 
 -0.21* 

       -0.02 
       -0.02 

     
  0.51** 
   0.47** 

0.12 
0.20 
0.13 
0.09 

         -0.03 
         -0.01 

0.07 
0.13 
0.04 

         -0.06 
         -0.07 

0.03 
         -0.01 
 
        -0.04 

0.23* 
0.07 
0.19 

         -0.09 
         -0.14 
         -0.11 
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0.52** 

0.45** 

  จากการทดสอบสหสัมพนัธ์ในตารางท่ี 6 พบว่า มีสหสัมพนัธ์ในเชิงบวกระหวา่ง
การถอยของริมฝีปากกบัการถอยของฟันหนา้โดย  

   การเปลีย่นแปลงของริมฝีปากบนในแนวหน้า-หลงั 

  การถอยของริมฝีปากบนมีความสัมพนัธ์เชิงบวกกับการถอยของฟันหน้าบน
บริเวณปลายฟันและคอฟัน โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์(correlation coefficients) เท่ากบั 0.52 
และ 0.45 ตามล าดบั  

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปที ่14 แสดงความสัมพนัธ์ระหวา่งการถอยของริมฝีปากบนกบัการถอยของฟันหนา้บน 
          (**P<0.01) 

   การเปลีย่นแปลงของริมฝีปากล่างในแนวหน้า-หลงั 

  การถอยของริมฝีปากล่างมีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัการถอยของฟันหนา้ล่างและ
ฟันหนา้บนทั้งบริเวณปลายฟันและคอฟัน โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์กบัฟันหนา้ล่างบริเวณ
ปลายฟันและคอฟันเท่ากบั 0.49 และ 0.58 ตามล าดบั และมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์กบัฟันหนา้
บนบริเวณปลายฟันและคอฟันเท่ากบั 0.44 และ 0.26 ตามล าดบั นอกจากน้ียงัมีความสัมพนัธ์เชิง
บวกกบัความหนาและความยาวของริมฝีปากล่าง 
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รูปที ่15 แสดงความสัมพนัธ์ระหวา่งการถอยของริมฝีปากล่างในแนวหนา้-หลงักบัการถอยของฟัน
 หนา้บนและฟันหนา้ล่าง(*P<0.05,**P<0.01)  

   การเปลีย่นแปลงของริมฝีปากบนในแนวดิ่ง 

  การเคล่ือนลงของริมฝีปากบนมีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัการถอยและการดึงออก
ของฟันหน้าบนบริเวณปลายฟัน โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั 0.34, 0.26 ตามล าดบั   
และมีความสัมพนัธ์เชิงบวกกบัการถอยของฟันหน้าล่างทั้งบริเวณปลายฟันและคอฟัน โดยมีค่า
สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั 0.28 และ 0.25 ตามล าดบั นอกกจากน้ี ยงัมีความสัมพนัธ์เชิงลบกบั
ความหนาและความยาวของริมฝีปากบน 

    

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

0.58** 
0.49** 

0.26* 
0.44** 
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0.23* 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปที่ 16 แสดงความสัมพนัธ์ระหว่างการเคล่ือนลงของริมฝีปากบนกบัการถอยของฟันหน้าบน     
 ฟันหนา้ล่างและการดึงออกของฟันหนา้บน(*P<0.05,**P<0.01) 

   การเปลีย่นแปลงของริมฝีปากล่างในแนวดิ่ง 

  การเคล่ือนข้ึนของริมฝีปากล่างมีความสัมพนัธ์กับการดันเข้าของฟันหน้าบน
บริเวณปลายฟันโดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั 0.23 

    

 

 

 

 

 

 

รูปที่ 17 แสดงความสัมพนัธ์ระหวา่งการเคล่ือนข้ึนของริมฝีปากล่างกบัการดนัเขา้ของฟันหนา้บน 
 (*P<0.05)  

 

  

 

 

 

 

 

 

0.25* 
0.28** 
0.34** 

0.26* 
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   การเปลีย่นแปลงทีบ่ริเวณรอยต่อของฐานจมูกกบัริมฝีปากบนในแนวหน้า-หลงั 

  การถอยบริเวณรอยต่อของฐานจมูกกบัริมฝีปากบนมีความสัมพนัธ์กบัการถอย
ของฟันหนา้บนบริเวณปลายฟันและคอฟัน โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั 0.25 และ 0.33 
ตามล าดบั และมีความสัมพนัธ์กบัการดนัเขา้ของฟันหนา้บนทั้งบริเวณปลายฟันและคอฟันโดยมีค่า
สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั 0.24 และ 0.22 ตามล าดบั 

    

 

 

 

 

 

 

 

รูปที่ 18 แสดงความสัมพนัธ์ระหวา่งการถอยบริเวณรอยต่อของฐานจมูก-ริมฝีปากกบัการถอยและ
 การดนัเขา้ของฟันหนา้บน(*P<0.05,**P<0.01) 

   การเปลี่ยนแปลงที่บริเวณจุดกึ่งกลางรอยเว้าระหว่างริมฝีปากบนกับฐานจมูกใน
   แนวหน้า-หลงั 

  การถอยบริเวณจุดก่ึงกลางรอยเวา้ระหวา่งริมฝีปากบนกบัฐานจมูกมีความสัมพนัธ์
กบัการถอยของฟันหน้าบนบริเวณปลายฟันและคอฟัน โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั 
0.51 และ 0.47 ตามล าดบั  

 
 
 
 
 

  

 

 

 

 

 

 

0.33** 
0.25* 

0.24* 
0.22* 
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รูปที ่19 แสดงความสัมพนัธ์ระหวา่งการถอยบริเวณจุดก่ึงกลางรอยเวา้ระหวา่งริมฝีปากบนกบัฐาน
 จมูกกบัการถอยของฟันหนา้บน(**P<0.01) 

ตารางที ่7 แสดงสมการถดถอยพหุคูณของเน้ือเยือ่อ่อนทั้งในแนวหนา้-หลงัและแนวด่ิง 
 

Predictive equations: Y(dependent variable) = constant + (1st) + (2nd). 
H, horizontal measurements; V, vertical measurements; R, multiple correlation; R2, coefficient of determination 

   การวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณด้วยวิธีเพิ่มตวัแปรอิสระแบบขั้นตอน(Stepwise 
multiple regression) เป็นวธีิเลือกเฉพาะตวัแปรพยากรณ์ท่ีดีท่ีสุดท่ีสามารถพยากรณ์ตวัแปรอิสระได้
เท่านั้น โดยท าการคดัเลือกตวัแปรพยากรณ์เขา้มาในสมการทีละตวัและท าการทดสอบวา่ ตวัแปรท่ี
เขา้มานั้นสามารถพยากรณ์ตวัแปรอิสระไดเ้พิ่มข้ึนอยา่งมีนยัส าคญัหรือไม่และจะท าการทดสอบตวั
แปรพยากรณ์ท่ีเข้าสมการไปแล้วทุกคร้ังท่ีมีการน าตวัแปรใหม่เขาในสมการ ซ่ึงหมายความว่า      
ตวัแปรพยากรณ์บางตวัท่ีเขาไปในสมการแล้วก็สามารถถูกขจดัออกจากสมการได้ จนกระทัง่ไม่มี
ตวัแปรอิสระเหลือ วธีิการเพิ่มตวัแปรก็จะส้ินสุด 

Dependent 
variables 

R R2 Std. Error 
of the 

Estimate 

Prediction equation 

Constant 1st 2nd P value 

∆H-U-lip  
∆H-L-lip  
∆V-U-lip  
∆V-L-lip  

0.51 
0.58 
0.65 
0.75 

0.26 
0.33 
0.42 
0.56 

0.97 
1.25 
0.89 
1.26 

1.19 
2.11 
-0.34 
-0.64 

0.34(∆H-tUI) 
0.57(∆H-cLI) 

-0.27(Interlabial gap) 
0.55(Interlabial gap) 

- 
- 

0.19(∆V-tUI) 
0.25(∆V-tUI ) 

<0.001 
<0.001 
<0.001 
<0.001 

  

 

 

 

 

 

 

0.47** 

0.51** 
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   โดยจากตารางท่ี 7 ซ่ึงเป็นการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณดว้ยวิธีเพิ่มตวัแปรอิสระ
แบบขั้นตอนเพื่อหาปัจจยัท่ีมีผลต่อการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากทั้งในแนวหน้า-หลงัและแนวด่ิง
เพื่อใชใ้นการสร้างสมการท านายการเปล่ียนแปลงโครงรูปใบหนา้ พบวา่ 

   การเปลีย่นแปลงของริมฝีปากบนในแนวหน้า-หลงั 

   พบตวัแปรท่ีสามารถใชส้ร้างสมการท านายไดอ้ยา่งมีนยัส าคญั 1 ตวั ส าหรับการ
ถอยของริมฝีปากบน คือ 1. การถอยของฟันหนา้บนบริเวณปลายฟัน โดยสมการท านายคือ 

∆H-U-lip = 0.34(∆H-tUI) + 1.19 

   โดยมีค่า coefficient of determination = 0.26 หมายความวา่ ตวัแปรการถอยของ
ฟันหนา้บนบริเวณปลายฟันสามารถอธิบายการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากบนในแนวหนา้-หลงัได ้
26 เปอร์เซ็นต ์อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบัความเช่ือมัน่ 0.001  

   การเปลีย่นแปลงของริมฝีปากล่างในแนวหน้า-หลงั 

   พบตวัแปรท่ีสามารถใชส้ร้างสมการท านายไดอ้ยา่งมีนยัส าคญั 1 ตวั ส าหรับการ
ถอยของริมฝีปากล่าง คือ 1. การถอยของฟันหนา้ล่างท่ีบริเวณคอฟัน โดยสมการท านายคือ 

∆H-L-lip = 0.57(∆H-cLI) + 2.11 

   โดยมีค่า coefficient of determination = 0.33 หมายความวา่ ตวัแปรการถอยของ
ฟันหน้าล่างบริเวณคอฟันสามารถอธิบายการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากล่างในแนวหน้า-หลงัได ้   
33 เปอร์เซ็นต ์อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบัความเช่ือมัน่ 0.001  

   การเปลีย่นแปลงของริมฝีปากบนในแนวดิ่ง 

   พบตวัแปรท่ีสามารถใชส้ร้างสมการท านายไดอ้ยา่งมีนยัส าคญั 2 ตวั ส าหรับการ
เคล่ือนลงของริมฝีปากบนในแนวด่ิง คือ 1. ช่องว่างระหว่างริมฝีปากก่อนการรักษา 2. การ
เปล่ียนแปลงของฟันหนา้บนท่ีบริเวณปลายฟันในแนวด่ิง โดยสมการท านายคือ 

∆V-U-lip = -0.27(Interlabial gap) + 0.19(∆V-tUI)) - 0.34 

   โดยมีค่า coefficient of determination = 0.42 หมายความว่า ตวัแปรช่องว่าง
ระหว่างริมฝีปากก่อนการรักษาและการเปล่ียนแปลงของฟันหน้าบนบริเวณปลายฟันในแนวด่ิง 
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สามารถอธิบายการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากบนในแนวด่ิงได ้42 เปอร์เซ็นต ์อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบัความเช่ือมัน่ 0.001  

   การเปลีย่นแปลงของริมฝีปากล่างในแนวดิ่ง 

   พบตวัแปรท่ีสามารถใชส้ร้างสมการท านายไดอ้ยา่งมีนยัส าคญั 2 ตวั ส าหรับการ
เคล่ือนข้ึนของริมฝีปากล่าง คือ 1. ช่องวา่งระหวา่งริมฝีปากก่อนการรักษา 2. การเปล่ียนแปลงของ
ฟันหนา้บนท่ีบริเวณปลายฟันในแนวด่ิง โดยสมการท านายคือ 

∆V-L-lip = 0.55(Interlabial gap) + 0.25(∆V-tUI) – 0.64 

   โดยมีค่า coefficient of determination = 0.56 หมายความว่า ตวัแปรช่องว่าง
ระหว่างริมฝีปากก่อนการรักษาและการเปล่ียนแปลงของฟันหน้าบนบริเวณปลายฟันในแนวด่ิง
สามารถอธิบายการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากล่างในแนวด่ิงได ้56 เปอร์เซ็นต ์อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบัความเช่ือมัน่ 0.001  
 

 

การวเิคราะห์มุมจากภาพรังสีกะโหลกศีรษะด้านข้าง 
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บทที ่4 
 

อภิปรายผลการศึกษา การประยุกต์ใช้ และข้อเสนอแนะ 
 

  ฟันหนา้บนและล่างยื่นเป็นลกัษณะของการสบฟันท่ีมีการยื่นของฟันหนา้บนและ
ฟันหนา้ล่างเม่ือเทียบกบักระดูกรองรับ ซ่ึงส่งผลใหริ้มฝีปากมีความอูมนูน แผนการรักษาจะร่วมกบั
การถอนฟันเพื่อสร้างพื้นท่ีในส่วนโคง้แนวฟันตามดว้ยการถอยฟันหน้า โดยมีความคาดหวงัท่ีจะ
ลดการยื่นของฟัน ความอูมนูนและความยื่นของริมฝีปาก ดงันั้น การท านายการเปล่ียนแปลงของ
โครงรูปใบหน้าภายหลังการจัดฟันจะช่วยในการวางแผนการรักษาโดยเฉพาะในรายท่ีก ้ าก่ึง         
ผลการศึกษาน้ีจึงมีประโยชน์ในการใหข้อ้มูลและช่วยในการวางแผนการรักษาโดยเฉพาะผูป่้วยชาว
ไทย ถึงแมว้า่จะมีการศึกษาของวไิลวรรณ สุดายุวร9 ท่ีท าการศึกษาในผูป่้วยท่ีมีฟันหนา้บนและล่าง
ยืน่แต่เน่ืองจากกลุ่มประชากรท่ีน ามาศึกษายงัมีการเจริญเติบโตอยูซ่ึ่งจะมีการเปล่ียนแปลงของโครง
รูปใบหนา้และริมฝีปากจากการเจริญเติบโตท่ีไม่สามารถท านายได ้ ดงันั้นผูว้ิจยัจึงท าการศึกษาใน
กลุ่มผูป่้วยเพศหญิงท่ีหมดการเจริญเติบโตแลว้และมีฟันหนา้บน-ล่างยื่น เพื่อประเมินความสัมพนัธ์
ระหวา่งการถอยฟันหนา้กบัการเปล่ียนแปลงของเน้ือเยือ่อ่อน 

  จากการศึกษาการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหน้าท่ีผ่านมาพบว่า ส่วนใหญ่ใช้
ระนาบอา้งอิงท่ีลากผา่นจุดเซลล่าโดยท ามุมกบัระนาบเซลล่า-นาซิออน(SN plane) 7 องศา เน่ืองจาก
เช่ือวา่ สามารถเป็นตวัแทนระนาบในแนวหนา้-หลงั และช่วยในการสร้างระนาบในแนวด่ิงไดอ้ยา่ง
แทจ้ริงและช่วยลดความแปรปรวนระหวา่งแต่ละการศึกษา7, 11, 13, 16, 41 

  การคดัเลือกกลุ่มผูป่้วยในการศึกษาน้ีมีจุดมุ่งหมายเพื่อลดปัจจยัต่างๆท่ีจะมีผลต่อ
การศึกษา โดยจากการวิจยัจะจ ากดัเฉพาะกลุ่มผูป่้วยท่ีหมดการเจริญเติบโตแลว้ท าให้สามารถตดั
ปัจจยัเร่ืองการเจริญเติบโต ซ่ึงเป็นท่ีทราบกนัดีอยูแ่ลว้วา่การเจริญเติบโตส่งผลต่อการเปล่ียนแปลง
โครงรูปใบหน้า โดยหลายๆการศึกษาไดต้ดัปัจจยัน้ีออกไป ซ่ึง Park และคณะ28 ไดส้รุปวา่ จะไม่
สามารถประเมินการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ภายหลงัการถอยฟันหนา้ไดห้ากไม่ตดัปัจจยั
การเจริญเติบโตออกไป จึงท าใหก้ารศึกษาน้ีคดัเลือกเฉพาะกลุ่มผูป่้วยท่ีหมดการเจริญเติบโตแลว้ 

  ลกัษณะของใบหนา้ในแนวด่ิงเป็นปัจจยัท่ีอาจส่งผลต่อการเปล่ียนแปลงของโครง
รูปใบหนา้ภายหลงัการรักษา ซ่ึงการศึกษาน้ีเปรียบเทียบการเปล่ียนแปลงของเน้ือเยื่ออ่อนภายหลงั
การถอนฟันแลว้ถอยฟันหน้าในกลุ่มผูป่้วยท่ีมีลกัษณะของใบหน้าในแนวด่ิงแบบไฮเปอร์ไดเวอร์
เจนทจ์ านวน 42 ราย และนอร์โมไดเวอร์เจนท์จ านวน 49 ราย โดยจากการทดสอบลกัษณะของฟัน
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และเน้ือเยื่ออ่อนก่อนการรักษาของทั้ งสองกลุ่มพบว่า ในกลุ่มไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท์มีค่ามุม 
Mandibular plane, LI–MP และ LFH มากกวา่กลุ่มนอร์โมไดเวอร์เจนทอ์ยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
สาเหตุเกิดจากกระดูกขากรรไกรล่างในกลุ่มไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท์มีลักษณะหมุนไปด้านหลัง
มากกวา่กลุ่มนอร์โมไดเวอร์เจนทท์ าใหมี้ความยาวใบหนา้มากและฟันหนา้ล่างตั้งตรงเพื่อชดเชยกบั
ขากรรไกรท่ีหมุนไปดา้นหลงั อยา่งไรก็ตาม นอกเหนือจากตวัแปรท่ีกล่าวถึงก็ไม่พบความแตกต่าง
อยา่งมีนยัส าคญัระหวา่งสองกลุ่มน้ี ซ่ึงแสดงให้เห็นว่าทั้งกลุ่มไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท์และนอร์โมได
เวอร์เจนท์มีลักษณะของฟันและเน้ือเยื่ออ่อนก่อนการรักษาท่ีคล้ายคลึงกันและเม่ือท าการ
เปรียบเทียบการเปล่ียนแปลงภายหลงัการรักษาของทั้งสองกลุ่ม พบว่า การเปล่ียนแปลงภายหลงั
การรักษาไม่มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ จากการศึกษาน้ีช้ีให้เห็นว่า ลกัษณะของ
ใบหน้าในแนวด่ิงไม่ไดเ้ป็นปัจจยัส าคญัท่ีส่งผลต่อการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหน้าภายหลงั
การรักษา สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Zaher และคณะ45 ท่ีพบวา่ ลกัษณะของใบหนา้ในแนวด่ิงไม่
ส่งผลต่อการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ภายหลงัการรักษา    

  เน่ืองจากไม่มีความแตกต่างกนัระหว่างกลุ่มไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท์และนอร์โมได
เวอร์เจนท ์ดงันั้น จึงสามารถรวมขอ้มูลของทั้งสองกลุ่มเขา้ดว้ยกนัเพื่อน ามาศึกษาการเปล่ียนแปลง
ของโครงรูปใบหนา้ในวตัถุประสงคอ่ื์นๆได ้

  การเปลีย่นแปลงของกระดูกโครงร่าง 

  ผลการศึกษาพบว่า ความยาวใบหน้าส่วนล่างมีค่าเพิ่มข้ึนภายหลงัการรักษาโดย
เฉล่ีย 0.93 มิลลิเมตร อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ซ่ึงสาเหตุอาจเกิดจากการหมุนของขากรรไกรล่างไป
ด้านหลัง เน่ืองจากมุมระหว่างระนาบขากรรไกรล่างกับระนาบฐานกะโหลกศีรษะส่วนหน้า
(Mandibular plane angle) มีค่าเพิ่มข้ึนโดยเฉล่ีย 0.52 องศา โดยการหมุนของขากรรไกรล่างน้ีอาจ
เกิดการดึงออกของฟันกรามระหวา่งท าการรักษาเน่ืองจากผูป่้วยท่ีศึกษาหมดการเจริญเติบโตแลว้  

  การเปลีย่นแปลงของริมฝีปากบนในแนวหน้า-หลงั 

   ในการท านายการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ภายหลงัการจดัฟัน อตัราส่วน
การถอยของฟันหนา้ต่อการถอยของริมฝีปากเป็นส่ิงท่ีส าคญั หลายๆการศึกษาท่ีผา่นมาไดพ้ยายาม
สร้างความสัมพนัธ์ของการถอยของฟันกับการถอยของริมฝีปากเพื่อเป็นแนวทางในการวาง
แผนการรักษา โดยไดมี้ความพยายามศึกษาอตัราส่วนน้ีในกลุ่มประชากรท่ีมีความแตกต่างกนัทั้ง
ลกัษณะโครงสร้าง เพศ และเช้ือชาติ โดยใชจุ้ดอา้งอิงของฟันหนา้บนและฟันหนา้ล่างท่ีหลากหลาย 
โดยในการศึกษาน้ี อตัราส่วนการถอยของฟันหนา้บนต่อการถอยของริมฝีปากบนเท่ากบั 1 ต่อ 0.56 
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ซ่ึงใกลเ้คียงกบัการศึกษาของ Caplan และ Shivapuja13 ในชาวแอฟริกนั-อเมริกนัท่ีไดอ้ตัราส่วน      
1 ต่อ 0.57 และมากกวา่การศึกษาของ Yasutomi และคณะ42 ในชาวญ่ีปุ่นท่ีไดอ้ตัราส่วน 1 ต่อ 0.49  
แต่จะนอ้ยกวา่การศึกษาของวไิลวรรณ สุดายุวร9 ท่ีท  าการศึกษาในกลุ่มผูป่้วยท่ียงัมีการเจริญเติบโต
ท่ีไดอ้ตัราส่วน 1 ต่อ 0.65 จะเห็นไดว้า่อตัราส่วนท่ีไดน้ี้จะมีความหลากหลายแตกต่างกนัออกไป 
ความแตกต่างน้ีอาจเกิดจากลกัษณะโครงสร้างของเน้ือเยื่ออ่อนท่ีมีความแตกต่างกนัในแต่ละเช้ือ
ชาติและท่าของริมฝีปากเอง โดย Burston30 ไดเ้น้นย  ้าให้ริมฝีปากอยูใ่นลกัษณะผอ่นคลายทั้งก่อน
และหลงัการประเมินต าแหน่งของริมฝีปาก นอกจากน้ีจากการศึกษาของ Oliver32 ยงัพบวา่ ผูป่้วยท่ี
มีริมฝีปากบางหรือมีความตึงสูงจะมีความสัมพนัธ์อยา่งมีนยัส าคญัระหวา่งการถอยฟันหนา้กบัการ
ถอยของริมฝีปาก ในขณะท่ีผูป่้วยท่ีมีริมฝีปากหนาหรือมีความตึงต ่า จะไม่พบความสัมพนัธ์อยา่งมี
นยัส าคญั 

  บริเวณปลายฟันหรือจุดหนา้สุดของฟันหนา้เป็นต าแหน่งท่ีนิยมน ามาใชอ้า้งอิงใน
การศึกษาการเปล่ียนแปลงของโครงรูปใบหนา้ภายหลงัการดึงฟันหนา้ อยา่งไรก็ตาม มีการศึกษาท่ี
พบว่าต าแหน่งน้ีมีความสามารถท านายการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากได้ต ่า11, 34, 43 แต่จากการ
ทดสอบสหสัมพนัธ์ในการศึกษาน้ีพบวา่ การถอยของริมฝีปากบนมีความสัมพนัธ์กบัการถอยของ
ฟันหนา้บนบริเวณปลายฟันและบริเวณคอฟันในระดบัปานกลาง โดยมีค่าสัมประสิทธ์สหสัมพนัธ์
เท่ากบั 0.52 และ 0.45 ตามล าดบั และจากการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ พบว่า การถอยของริม
ฝีปากบนมีความสัมพนัธ์กบัการถอยของฟันหนา้บนบริเวณปลายฟัน(∆H-U-lip = 0.34(∆H-tUI) + 

1.19) ซ่ึงขดัแยง้กบัการศึกษาของ Yasutomi และคณะ42 กบั Ramos และคณะ43 ท่ีพบวา่ การถอยของ
ริมฝีปากบนมีความสัมพนัธ์อย่างมีนัยส าคัญกับการถอยของฟันหน้าบนบริเวณคอฟันเท่านั้ น      
โดยจากสมการพบวา่ การถอยฟันหนา้บนบริเวณปลายฟัน 1 มิลลิเมตร จะท าให้ริมฝีปากบนถอย
โดยเฉล่ีย 0.34 มิลลิเมตร 

  การเปลีย่นแปลงของริมฝีปากล่างในแนวหน้า-หลงั 

  ส าหรับอตัราส่วนการถอยของฟันหน้าล่างต่อการถอยของริมฝีปากล่างคือ 1 ต่อ 
0.87 ซ่ึงมากกวา่การศึกษาของ Caplan และ Shivapuja13 ในชาวแอฟริกนั-อเมริกนั ท่ีไดอ้ตัราส่วน   
1 ต่อ 0.83 และ Yasutomi และคณะ42 ในชาวญ่ีปุ่นไดอ้ตัราส่วน 1 ต่อ 0.76 แต่นอ้ยกวา่การศึกษา
ของวิไลวรรณ สุดายุวร9 ซ่ึงศึกษาในกลุ่มผูป่้วยท่ียงัมีการเจริญเติบโตท่ีไดอ้ตัราส่วน 1 ต่อ 1.01   
จากการศึกษาเหล่าน้ีจะเห็นไดว้า่ ริมฝีปากล่างจะปรับตวัต่อการเปล่ียนแปลงของฟันไดม้ากกวา่ริม
ฝีปากบน โดยอัตราส่วนการถอยของริมฝีปากล่างมีค่ามากกว่า เม่ือเทียบกับริมฝีปากบน    
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Diels และคณะ17 กบั Bills และคณะ12 ซ่ึงกล่าวไวว้่า ริมฝีปากบนมี 
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ความซับซ้อนของระบบกล้ามเน้ือท่ีเก่ียวข้องกันกับจมูก จึงท าให้ริมฝีปากบนข้ึนอยู่กับการ
เปล่ียนแปลงของเน้ือเยือ่แขง็ภายในนอ้ยกวา่เม่ือเทียบกบัริมฝีปากล่างและเป็นสาเหตุให้อตัราส่วนน้ี
มีความแตกต่างกนั โดยข้ึนอยูก่บัการตอบสนองของเน้ือเยือ่อ่อนในผูป่้วยแต่ละราย 

  เน่ืองจากยงัมีความไม่ชัดเจนถึงความสัมพนัธ์ของการถอยของริมฝีปากล่าง
ภายหลงัการถอยฟันหนา้ล่าง โดยจากการศึกษาของ Rains และ Nanda20 ท่ีท าการศึกษาในชาวคอ
เคเช่ียนพบวา่ ไม่สามารถหาความสัมพนัธ์ระหวา่งการเคล่ือนฟันหน้าล่างกบัการเปล่ียนแปลงของ
ริมฝีปากล่างได้ Rains และ Nanda จึงสรุปว่า ฟันหน้าล่างไม่เหมาะสมท่ีจะน ามาใช้ท านายการ
เปล่ียนแปลงของริมฝีปากล่างภายหลงัการจดัฟัน ซ่ึงขดัแยง้กบัการศึกษาของ Kusnoto และ

Kusnoto10 กบั Yasutomi และคณะ42 และการศึกษาของผูว้ิจยัท่ีพบวา่ การถอยของริมฝีปากล่างมี
ความสัมพนัธ์กบัการถอยของฟันหนา้ล่าง โดยจากการทดสอบสหสัมพนัธ์ระหวา่งการถอยของริม
ฝีปากล่างกบัการถอยของฟันหน้าล่างพบว่า การถอยของริมฝีปากล่างมีความสัมพนัธ์กบัการถอย
ของฟันหน้าล่างบริเวณปลายฟันและบริเวณคอฟันในระดับปานกลาง โดยมีค่าสัมประสิทธ์
สหสัมพนัธ์เท่ากบั 0.49 และ 0.58 ตามล าดบั และมีความสัมพนัธ์กบัการถอยของฟันหนา้บนบริเวณ
ปลายฟันในระดบัปานกลางและบริเวณคอฟันในระดบัต ่า โดยมีค่าสัมประสิทธ์สหสัมพนัธ์เท่ากบั 
0.44 และ 0.26 ตามล าดบั  

  จากการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณของการถอยริมฝีปากล่างพบว่า การถอยของ
ริมฝีปากล่างมีความสัมพนัธ์กบัการถอยของฟันหนา้ล่างบริเวณคอฟัน (∆H-L-lip = 0.57(∆H-cLI) + 

2.11) โดยจากสมการพบวา่ การถอยฟันหนา้ล่างบริเวณคอฟัน 1 มิลลิเมตร จะท าใหริ้มฝีปากล่างถอย
โดยเฉล่ีย 0.57 มิลลิเมตร 

  การเปล่ียนแปลงของริมฝีปากบนและริมฝีปากล่างในแนวหนา้-หลงัของการศึกษา
น้ีสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Diels และคณะ17 ซ่ึงพบว่า ในกลุ่มผูป่้วยฟันหน้าบนและล่างยื่น      
ริมฝีปากบนจะสัมผสัเฉพาะฟันหนา้บน ท าใหก้ารถอยของริมฝีปากบน ไดรั้บอิทธิพลส่วนใหญ่จาก
การถอยของฟันหน้าบน อย่างไรก็ตาม ริมฝีปากล่างมกัจะสัมผสัทั้งฟันหน้าบนและฟันหน้าล่าง   
ท าให้การถอยของริมฝีปากล่าง ได้รับอิทธิพลจากทั้งการถอยของฟันหน้าบนและฟันหน้าล่าง 
นอกจากน้ียงัมีปัจจยัอีกมากมายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการเปล่ียนแปลงต าแหน่งของริมฝีปากภายหลงัการ
จดัฟัน จึงท าใหค้วามสัมพนัธ์ระหวา่งการถอยของริมฝีปากกบัการถอยของฟันหนา้อยูใ่นระดบัปาน
กลางและต ่า  
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   การเปลีย่นแปลงของริมฝีปากบน-ล่างในแนวดิ่ง 

   การศึกษาท่ีท านายการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากบนและล่างในแนวด่ิงภายหลงั
การถอยฟันหนา้มีอยูไ่ม่มาก27, 28 โดยจากการทดสอบสหสัมพนัธ์พบวา่ การเคล่ือนลงของริมฝีปาก
บนมีความสัมพนัธ์กบัการถอยของฟันหนา้บนบริเวณปลายฟัน การถอยของฟันหนา้ล่างทั้งบริเวณ
ปลายฟันและคอฟัน โดยมีค่าสัมประสิทธ์สหสัมพนัธ์เท่ากบั 0.34, 0.28 และ 0.25 ตามล าดบั และมี
ความสัมพนัธ์กบัการดึงออกของฟันหน้าบนบริเวณปลายฟัน โดยมีค่าสัมประสิทธ์สหสัมพนัธ์
เท่ากบั 0.26 ส่วนการเคล่ือนข้ึนของริมฝีปากล่างมีความสัมพนัธ์กบัการดนัเขา้ของฟันหน้าบน
บริเวณปลายฟัน โดยมีค่าสัมประสิทธ์สหสัมพนัธ์เท่ากบั 0.23 ซ่ึงแสดงให้เห็นวา่การเปล่ียนแปลง
ของริมฝีปากในแนวด่ิงมีความสัมพนัธ์กบัการเปล่ียนต าแหน่งของฟันในระดบัต ่า อย่างไรก็ตาม 
การเคล่ือนลงของริมฝีปากบนและการเคล่ือนข้ึนของริมฝีปากล่างมีความสัมพนัธ์ในระดบัสูงกบั
ปริมาณช่องว่างระหว่างริมฝีปากก่อนการรักษาโดยมีค่าสัมประสิทธ์สหสัมพนัธ์เท่ากบั 0.61 และ 
0.73 ตามล าดบั แสดงให้เห็นวา่จะมีการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากในแนวด่ิงชดัเจนกรณีท่ีช่องวา่ง
ระหวา่งริมฝีปากมาก 

   โดยจากการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณของการเปล่ียนแปลงริมฝีปากบนและ    
ริมฝีปากล่างในแนวด่ิงพบว่า การเคล่ือนลงของริมฝีปากบนมีความสัมพนัธ์กบัช่องว่างระหว่าง         
ริมฝีปากก่อนการรักษาและการเปล่ียนแปลงของฟันหน้าบนบริเวณปลายฟันในแนวด่ิง                  
(∆V-U-lip = -0.27(Interlabial gap) + 0.19(∆V-tUI) - 0.34) ส่วนการเคล่ือนข้ึนของริมฝีปากล่างใน
แนวด่ิงมีความสัมพนัธ์กบัช่องวา่งระหวา่งริมฝีปากก่อนการรักษาและการเปล่ียนแปลงของฟันหนา้
บนบริเวณปลายฟันในแนวด่ิง(∆V-L-lip = 0.55(Interlabial gap) + 0.25(∆V-tUI) – 0.64) โดยการดึงออก
ของฟันหน้าบนท่ีบริเวณปลายฟัน 1 มิลลิเมตร จะท าให้ริมฝีปากบนเคล่ือนลงโดยเฉล่ีย 0.19 
มิลลิเมตร และจะท าใหริ้มฝีปากล่างเคล่ือนข้ึนโดยเฉล่ีย 0.25 มิลลิเมตร  

   Jacobs27 พบวา่ ในกรณีท่ีไม่มีการดนัเขา้หรือดึงออกของฟันหนา้ระหวา่งท่ีท าการ
ถอยฟันหนา้ ช่องว่างระหวา่งริมฝีปากจะลดลงดว้ยอตัราส่วนประมาณ 1 มิลลิเมตร ทุกๆการถอย
ฟันหนา้บน 2 มิลลิเมตร Park และคณะ28 รายงานวา่ การถอยฟันหนา้บนมีความสัมพนัธ์กบัความ
หนาของริมฝีปากบนท่ีเพิ่มข้ึน ช่องวา่งระหวา่งริมฝีปากลดลงและมุมระหวา่งริมฝีปากล่างและคาง
เพิ่มข้ึน จะเห็นไดว้่าหากสามารถท านายการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากในแนวด่ิงภายหลงัการถอย
ฟันหนา้ได ้จะมีประโยชน์อยา่งมากในการวางแผนการรักษา 
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  ส่ิงท่ีน่าสนใจคือ จากสมการการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากในแนวด่ิงโดยเฉพาะ 
ริมฝีปากล่างมีความสามารถในการท านายสูง(R2 = 0.56) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Talass และ
คณะ12 ท่ีพบว่า สามารถท านายการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากล่างไดดี้กว่าริมฝีปากบน เน่ืองจาก    
ริมฝีปากบนมีความซบัซอ้นของโครงสร้างและการเคล่ือนไหวท่ีไม่สามารถประเมินไดจ้ากภาพรังสี
วดัศีรษะด้านขา้ง ณ เวลาใดเวลาหน่ึง นอกจากน้ีจะเห็นได้ว่า การเปล่ียนแปลงของฟันหน้าบน
บริเวณปลายฟันเป็นปัจจยัท่ีมีส่วนส าคญัส าหรับการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากในการศึกษาน้ี
เน่ืองจากมีความเก่ียวขอ้งกบัสมการท านายมากท่ีสุด สอดคล้องกบัการศึกษาของ Caplan และ 
Shivapuja13 ท่ีพบว่า การเคล่ือนท่ีของฟันหนา้ล่างจะเป็นตวัก าหนดต าแหน่งของริมฝีปากล่างใน
แนวหน้า-หลงั แต่อย่างไรก็ตาม ต าแหน่งของริมฝีปากบนและล่างในแนวด่ิงจะข้ึนอยู่กบัฟันหน้า
บนบริเวณปลายฟันไม่ใช่ฟันหนา้ล่าง     

  การเปลีย่นแปลงของเนือ้เยือ่อ่อนบริเวณอืน่ๆ 

  ในการรักษาผูป่้วยท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยื่น มกัจะคาดหวงัให้มุมระหวา่งจมูกกบัริม
ฝีปากและมุมระหวา่งคางกบัริมฝีปากดูดีข้ึนซ่ึงเป็นผลจากการถอยฟันหนา้บนและล่าง โดยถึงแมว้า่
มุมดงักล่าวจะมีการเปล่ียนแปลงภายหลงัการถอยฟันหน้าอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ แต่อย่างไรก็
ตาม ไม่พบความสัมพนัธ์ระหว่างการถอยของฟันหน้ากับการเปล่ียนแปลงของทั้ งสองมุมน้ี 
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Yasutomi และคณะ42  ท่ีพบวา่ การถอยของฟันหนา้ไม่สามารถท านาย
การเปล่ียนแปลงของมุมระหว่างจมูกกบัริมฝีปากและมุมระหว่างคางกบัริมฝีปากได้ เน่ืองจากมี
ปัจจยัมากมายท่ีส่งผลต่อการเปล่ียนแปลงของเน้ือเยือ่อ่อนบริเวณน้ี  

  ช่องว่างระหว่างริมฝีปากเป็นอีกปัจจยัหน่ึงท่ีเป็นปัญหาส าหรับผูป่้วยท่ีมีฟันหน้า
บน-ล่างยื่น โดยการรักษาจะหวงัผลในการลดช่องว่างระหว่างริมฝีปาก จากผลการศึกษาพบว่า  
ก่อนการรักษาผูป่้วยจะมีช่องว่างระหว่างริมฝีปากโดยเฉล่ีย 2.50 มิลลิเมตร แต่ภายหลงัการรักษา
ช่องวา่งระหวา่งริมฝีปากมีค่าลดลงโดยเฉล่ีย 1.80 มิลลิเมตร อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ เกิดจากการ
เคล่ือนลงของริมฝีปากบนและเคล่ือนข้ึนของริมฝีปากล่าง โดยจากการทดสอบสหสัมพนัธ์พบว่า 
การเคล่ือนลงของริมฝีปากบนมีความสัมพนัธ์เชิงบวกในระดบัต ่า(weak positive correlation)       
กบัการถอยและการดึงออกของฟันหนา้บนบริเวณปลายฟันและการถอยของฟันหนา้ล่างทั้งบริเวณ
ปลายฟันและคอฟัน ในขณะท่ีการเคล่ือนข้ึนของริมฝีปากล่าง มีความสัมพนัธ์เชิงบวกในระดบัต ่า
กบัการดนัเขา้ของฟันหนา้บนบริเวณปลายฟัน ซ่ึงแสดงใหเ้ห็นวา่การเปล่ียนแปลงในแนวด่ิงของริม
ฝีปากมีความสัมพนัธ์กบัการเปล่ียนแปลงของฟันในระดบัต ่า โดยสาเหตุน่าจะเกิดจากมีหลากหลาย
ปัจจยัท่ีเขา้มาเก่ียวขอ้งกบัการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากในแนวด่ิงนอกเหนือจากการเปล่ียนแปลง
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ของฟัน ซ่ึงปัจจยัหน่ึงท่ีพบ คือ ช่องวา่งระหวา่งริมฝีปาก โดยพบวา่ การเคล่ือนลงของริมฝีปากบน
และการเคล่ือนข้ึนของริมฝีปากล่างมีความสัมพนัธ์เชิงบวกในระดบัสูงกบัปริมาณช่องวา่งระหวา่ง
ริมฝีปากก่อนการรักษา สอดคลอ้งกบัสมการท านายการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากในแนวด่ิงท่ีพบวา่ 
ช่องว่างระหว่างริมฝีปากก่อนการรักษาเป็นตวัแปรท่ีใช้สร้างสมการท านายได้อย่างมีนัยส าคญั 
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Yogosawa18 ท่ีพบวา่ ภายหลงัการรักษาจะมีการเปล่ียนแปลงโครงรูป
ใบหน้าเล็กน้อยในกรณีท่ีมีช่องว่างระหว่างริมฝีปากไม่มาก โดยมีหลากหลายปัจจัย ท่ีมี
ความสัมพนัธ์กบัการเปล่ียนแปลงของช่องวา่งระหวา่งริมฝีปาก  

  เน่ืองจากการศึกษาน้ีเจาะจงเฉพาะผลของการถอยฟันหนา้และลกัษณะของเน้ือเยื่อ
อ่อนเร่ิมตน้ท่ีมีผลต่อการเปล่ียนแปลงของริมฝีปาก ดงันั้นตวัแปรท่ีเป็นกระดูกโครงร่างจึงน ามา
รวมในการศึกษาเพียงเล็กน้อย โดยผลจากการศึกษาน้ีพบว่า การเปล่ียนต าแหน่งของฟันหน้าบน
และฟันหน้าล่างทั้งในแนวหน้า-หลงัและแนวด่ิงกบัการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากมีความสัมพนัธ์
กนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ แต่อยา่งไรก็ตาม เพื่อเพิ่มความสามารถในการท านายการเปล่ียนแปลง
ของริมฝีปากภายหลงัการถอยฟันหน้า ปัจจยัต่างๆเช่น ลกัษณะโดยทัว่ไปและการท างานของริม
ฝีปาก ควรไดรั้บการประเมินในผูป่้วยท่ีมีฟันหนา้บนและล่างยื่น โดยแนวทางการศึกษาในอนาคต
อาจจะท าการศึกษาในผูป่้วยท่ีมีความสัมพนัธ์ของกระดูกโครงร่างขากรรไกรแบบต่างๆ เช่น กระดูก
โครงร่างขากรรไกรแบบท่ี 2 และ 3 เป็นตน้ เพื่อเป็นขอ้มูลท่ีชดัเจนและแม่นย  ายิ่งข้ึนในการท านาย
การถอยของริมฝีปากภายหลงัการถอยฟันหนา้ในผูป่้วยท่ีมีการสบฟันผดิปกติชนิดนั้นๆ 

 ข้อเสนอแนะ 

  1. การศึกษาน้ีท าข้ึนในคณะทนัตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์     
ผลของการศึกษาจึงอนุมานไดเ้พียงประชากรไทยบางกลุ่มและเน่ืองจากการตอบสนองภายหลงัการ
รักษาของผูป่้วยแต่ละรายมีความแตกต่างกนั การศึกษาน้ีจึงเป็นเพียงแนวทางส าหรับช่วยในการ
ตดัสินใจและวางแผนการรักษาผูป่้วยท่ีมีฟันหน้าบน-ล่างยื่น ดงันั้น จึงควรน าผลการศึกษาไปใช้
ดว้ยความระมดัระวงัเพื่อผลประโยชน์ในการรักษาผูป่้วยต่อไป 

  2.  การศึกษาน้ีมีขอบเขตของการวิจยัเพียงกลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นเพศหญิงท่ีมีฟันหนา้
บน-ล่างยืน่ ผลการศึกษาจึงไม่สามารถน าไปใชใ้นผูป่้วยเพศชายหรือผูป่้วยท่ีมีความผิดปกติของการ
สบฟันชนิดอ่ืนๆรวมทั้งความผิดปกติของส่วนกระดูกโครงร่างได ้ ดงันั้น การศึกษาในอนาคตอาจ
ท าการศึกษาในกลุ่มตวัอย่างท่ีเป็นเพศชายหรือกลุ่มตวัอย่างท่ีมีความผิดปกติของการสบฟันชนิด
อ่ืนๆและความผิดปกติของส่วนกระดูกโครงร่าง เช่น ความผิดปกติของกระดูกโครงร่างแบบท่ี 2 
หรือ 3 
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บทที ่5 
 

สรุปผลการศึกษา 
 

   การเปล่ียนต าแหน่งของฟันหน้าบนและฟันหน้าล่างทั้งในแนวหน้า-หลงัและ
แนวด่ิงกบัการเปล่ียนแปลงของริมฝีปากในคนไทยท่ีมีฟันหนา้บน-ล่างยื่น มีความสัมพนัธ์กนัอยา่ง
มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01 โดยอตัราส่วนการถอยของฟันหน้าบนต่อการถอยของริมฝีปาก
บนเท่ากบั 1 ต่อ 0.56 และ อตัราส่วนการถอยของฟันหนา้ล่างต่อการถอยของริมฝีปากล่างเท่ากบั    
1 ต่อ 0.87 
  การเปล่ียนแปลงภายหลงัการรักษาระหวา่งกลุ่มผูป่้วยท่ีมีลกัษณะของใบหน้าใน
แนวด่ิงแบบไฮเปอร์ไดเวอร์เจนท์และนอร์โมไดเวอร์เจนท์ไม่มีความแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญั
ทางสถิติ และจากการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณสามารถสร้างสมการท านายการเปล่ียนแปลงของ
เน้ือเยือ่อ่อนทั้งในแนวหนา้-หลงัและแนวด่ิงดงัแสดง 

∆H-U-lip = 0.34(∆H-tUI) + 1.19 
∆H-L-lip = 0.57(∆H-cLI) + 2.11 
∆V-U-lip = -0.27(Interlabial gap) + 0.19(∆V-tUI) - 0.34 
∆V-L-lip = 0.55(Interlabial gap) + 0.25(∆V-tUI) – 0.64 
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