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สื

บเนื่องจากทางทันตแพทยสมาคมแห่งประเทศไทย ได้จัดให้มีการประชุมเพื่อศึกษาเรื่องระบบปฏิรูปสุขภาพถ้วนหน้า และได้ขอให้สมาคมและชมรมต่างๆ จัดทำแนวทางปฏิบัติทางคลินิก (Clinical Practice Guideline: CPG) ของแต่ละสมาคมและชมรมขึ้น  สมาคมทันตแพทย์จัดฟันแห่งประเทศไทย  จึงได้ดำเนินการจัดทำแนวทางปฏิบัติดังกล่าวของการรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน เรียบร้อยแล้วดังนี้
1.
การให้คำปรึกษาแก่ผู้ป่วยและผู้ปกครอง



(1) สอบถามความต้องการและปัญหาของผู้ป่วย(Chief complaint)
(2) ให้คำแนะนำ และอธิบายสภาพผิดปกติภายในช่องปากและใบหน้าที่ตรวจพบ 

        รวมทั้งอธิบายถึง

2.1 แผนการรักษาที่เป็นไปได้ ซึ่งอาจมีหลายแนวทาง รวมถึง ระยะเวลาที่ต้อง
     ใช้ในการรักษา ทั้งนี้แผนการรักษาที่แน่นอน จะต้องอาศัยการวิเคราะห์
     ภาพรังสี แบบจำลองฟันผู้ป่วย ฯลฯ 
2.2 ผลที่คาดว่าจะได้จากการรักษา และการไม่รักษา
2.3 ค่าใช้จ่ายในการรักษาทางทันตกรรมจัดฟันโดยประมาณ

2.4 ความสำคัญของความร่วมมือของผู้ป่วยและผู้ปกครองต่อผลการรักษา

2.
การตรวจผู้ป่วยและการบันทึกข้อมูล



(1) ความต้องการและปัญหาของผู้ป่วย 

(2) ประเมิน และบันทึกประวัติผู้ป่วย เช่น

       2.1 Medical-dental history
       2.2 Genetic history
       2.3 Phycosocial status
       2.4 Physical growth status
(3) ตรวจผู้ป่วยทางคลินิก และบันทึกความผิดปกติที่ตรวจพบ
3.1 Facial examination 
3.1.1 Frontal view
3.3.2 Profile view
3.2 Intraoral examination เช่น Oral health , intraoral soft tissue,occlusion 
3.3 Functional evaluation เช่น
3.3.1 TMD signs/symptoms
3.3.2 Airway
3.3.3 Oral habits

3.3.4 Masticatory efficiency  
3.3.5 Speech
(4) ส่งถ่ายภาพรังสี
4.1 Orthopantomograph
4.2 Lateral Cephalograph

4.3 อื่นๆตามความจำเป็น เช่น
     4.3.1) Periapical radiographs 
     4.3.2) Hand wrist 

     4.3.3) Postero-anterior view 
     4.3.4) TMJ joint images 
     4.3.5) Occlusal film เช่น ในรายที่มีฟันคุด หรือฟันฝัง (embeded teeth)

(5) พิมพ์ฟันเพื่อทำแบบจำลองฟัน
(6) ถ่ายรูปในปากและนอกปาก (ถ้าจำเป็น)

3.
การวิเคราะห์ วินิจฉัย วางแผนการรักษา และให้ข้อมูลแก่ผู้ป่วยและผู้ปกครอง



(1) นำข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์ วินิจฉัย และวางแผนการรักษา

(2) อธิบายให้ผู้ป่วยและผู้ปกครองทราบถึง

2.1 แผนการรักษา และระยะเวลาของการรักษาโดยประมาณ

2.2 ขั้นตอนและวิธีการรักษา

2.3 แผนการรักษาอื่นๆที่เป็นไปได้

2.4 อธิบายให้ผู้ป่วยและผู้ปกครองทราบความจำเป็นและประโยชน์ของการใช้เครื่องมือคงสภาพฟัน (retainer) ตลอดจนระยะเวลาที่จะต้องใช้เครื่องมือดังกล่าว

2.5 ความเสี่ยงหรือผลเสียที่อาจเกิดขึ้นจากการรักษา เช่น ความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้นจากการทำ Orthognathic surgery, การเกิด root resorption, การเกิด decalcification รอบเครื่องมือจัดฟัน เป็นต้น
2.6 ผลที่คาดว่าจะได้จากการรักษาและการไม่รักษา

2.7 ค่าใช้จ่ายรวมทั้งวิธีการชำระค่ารักษาทางทันตกรรมจัดฟัน 



4.
การรักษาทางทันตกรรมอื่นๆก่อนการจัดฟัน



เมื่อผู้ป่วยตัดสินใจรับการรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน ทันตแพทย์จัดฟันอาจส่งต่อผู้ป่วยเพื่อรับการรักษาทางทันตกรรมอื่นๆที่จำเป็นก่อนได้รับการจัดฟัน เช่น อุดฟัน ขูดหินปูน และถอนฟันที่ไม่สามารถบูรณะได้ เป็นต้น

5.
การรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน



ผู้ป่วยที่จำเป็นต้องถอนฟันเพื่อการจัดฟัน ทันตแพทย์จัดฟัน อาจส่งถอนฟัน ก่อนใส่หรือติดเครื่องมือทางทันตกรรมจัดฟัน หรือในระหว่างการรักษา แล้วแต่ความเหมาะสมซึ่งต้องพิจารณาเป็นรายๆไป


5.1  Removable Appliances 

การรักษาด้วยเครื่องมือจัดฟันชนิดถอดได้ 

(1) ใส่เครื่องมือชนิดถอดได้ให้กับผู้ป่วย พร้อมทั้งแนะนำวิธีการถอด-ใส่ และการดูแลรักษาเครื่องมือ
(2) นัดผู้ป่วยมาเป็นระยะเพื่อปรับเครื่องมือ จนกว่าการรักษาจะได้ผลตามที่ต้องการ
(3) บันทึกข้อมูลหลังการรักษาตามความจำเป็น


5.2  Fixed Appliances
การรักษาด้วยเครื่องมือชนิดติดแน่น 
(1) ติดเครื่องมือชนิดติดแน่นให้กับผู้ป่วย

(2) นัดผู้ป่วยมาปรับเครื่องมือเป็นระยะๆ จนกว่าการรักษาจะได้ผลตามที่ต้องการจึงถอดเครื่องมือจัดฟัน แล้วใส่เครื่องมือคงสภาพฟัน

(3) บันทึกข้อมูลหลังการรักษา ได้แก่
3.1)  ส่งถ่ายภาพรังสี(lateral cephalograph, orthopantomograph) เพื่อตรวจดูให้แน่ใจว่า ฟันเรียงตัวในตำแหน่งที่ถูกต้องเหมาะสมในกระดูกขากรรไกร และเพื่อประเมินผลการรักษา
 3.2)  พิมพ์ฟันเพื่อทำแบบจำลองฟัน
        3.3)  ถ่ายรูปในปากและนอกปาก(ถ้าจำเป็น)


หมายเหตุ:
Surgical Orthodontic Treatment
การรักษาทางทันตกรรมจัดฟันในรายที่ต้องผ่าตัดขากรรไกรร่วมด้วย

(1) ก่อนให้การรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน ต้องส่งผู้ป่วยไปปรึกษากับศัลยแพทย์หรือทันตแพทย์ผู้จะทำการผ่าตัดขากรรไกรเพื่อวางแผนการรักษาร่วมกัน
(2) หลังจากเคลื่อนฟันเข้าสู่ตำแหน่งตามที่กำหนดแล้ว ให้ส่งผู้ป่วยเข้ารับการผ่าตัดขากรรไกร
(3) หลังการผ่าตัดขากรรไกร ผู้ป่วยต้องได้รับการจัดฟันเพื่อทำให้การ สบฟันสมบูรณ์มากยิ่งขึ้น



6.
การคงสภาพฟัน




การคงสภาพฟันหลังการรักษา

(1)    อธิบายให้ผู้ป่วยและผู้ปกครองทราบความจำเป็นและประโยชน์ของ 

        การใช้เครื่องมือคงสภาพฟัน (retainer) ตลอดจนระยะเวลาที่จะ        

        ต้องใช้เครื่องมือดังกล่าว

(2)    ใส่เครื่องมือคงสภาพฟันชนิดถอดได้ หรือชนิดติดแน่นให้กับผู้ป่วย       

        พร้อมทั้งแนะนำวิธีใส่ถอดเครื่องมือชนิดถอดได้  และวิธีดูแลรักษา

        เครื่องมือแต่ละชนิด ตลอดจนระยะเวลาที่ต้องใช้ในแต่ละวัน

(3)    นัดผู้ป่วยมาตรวจเป็นระยะๆ 








































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































แนวทางปฏิบัติทางคลินิก (CPG)





แนวทางปฏิบัติทางคลินิก (CLINICAL PRACTICE GUIDELINE)


การรักษาทางทันตกรรมจัดฟัน (ORTHODONTIC TREATMENT)


















































