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แนวทางปฏิบัติทางทันตกรรมในผูปวยสมองพิการ (Cerebral palsy C.P.) 
 
ผูปวยสมองพิการ (Cerebral palsy C.P.) คือ ผูปวยท่ีมีความผิดปกติของระบบประสาทสวนกลาง  

เปนเหตุใหมีปญหาของระบบการเคล่ือนไหว  (Impaired motor function) สาเหตุอาจเกิดจากโรค หรือจาก
การเกิดภยันตรายตอระบบประสาท อาจเกิดไดต้ังแตอยูในครรภ ระหวางการคลอด หรือหลังคลอดในวัย
ทารกก็ได   ผูปวยสมองพิการจะมีอาการแสดงทางคลินิกไดหลายแบบ คือ 
 Spastic form  พบไดบอยสุด  ผูปวยในกลุมนี้จะมีการหดเกร็งของกลามเนื้อมากผิดปกติ ทําให
ควบคุมการเคล่ือนไหวไดไมดีพอ หรือควบคุมไมได  ผูปวยอาจมีการเกร็งของกลามเน้ือท้ังรางกายอยาง
รุนแรงและเกิดกะทันหันโดยท่ีเขาไมสามารถควบคุมได   
 Athetosis form ผูปวยมีการกระตุกของกลามเนื้อ โดยเฉพาะกลามเนื้อแขน กลามเนื้อขา ซ่ึงผูปวยไม
สามารถควบคุมไดเชนเดียวกัน ทําใหระหวางท่ีทําหัตถการซ่ึงเปนบรรยากาศท่ีตึงเครียด เด็กมีการกระตุก
ของกลามเน้ือมากข้ึน ยิ่งเด็กพยายามที่จะรวมมือมากเทาไร เขาจะมีการกระตุกของกลาเนื้อมากข้ึนเทานั้น
เด็กอาจจะไมอยูนิ่ง 
 Ataxia form ผูปวยเด็กจะมีการทรงตัวท่ีไมดีขณะน่ังและยืน มีทาเดินไมม่ันคง ไมสามารถใชมือ
แบบปกติได เนื่องจากมีอาการส่ัน กลามเนื้อมัดตางๆ ทํางานไมประสานกัน 
 เนื่องจากความผิดปกติของระบบการเคล่ือนไหว เชน การเกร็งหรือกระตุกของกลามเนื้อแขนขา 
ลําตัว คอ ขากรรไกรลาง หรือกลามเนื้อมัดตางๆ  ทํางานไมประสานกัน  และผูปวยไมสามารถควบคุมได 
อาจเกิดแบบกะทันหันและรุนแรง  จนบางคร้ังอาจกอใหเกิดอันตรายตอตัวเด็กหรือทันตแพทยได  เด็กบาง
คนอาจมีชวงเวลาใหความสนใจส้ันมากไมสามารถอยูนิ่งไดนานๆ ยิ่งถาผูปวยมีปญหาทางสติปญญาดวย
แลวจะยิ่งยากมากข้ึน  Crighton (1972) พบวา 47 % ของผูปวยสมองพิการ มีปญญาออนรวมดวย เนื่องจาก
รูปรางหนาตา การทรงตัว และการเคล่ือนไหวของรางกายของผูปวยสมองพิการ ท่ีผิดปกติ จึงมักไดรับการ
จัดเปนผูปวยปญญาออน และมักถูกสงตัวมาใหทันตแพทยเด็กเพื่อรับการรักษาทางทันตกรรม 

ในผูท่ีมีภาวะสมองพิการนอกจากมีปญหาทางสมองแลวมักพบปญหาอ่ืนรวมดวย ไดแก 
     1. ความผิดปกติทางตาและการมองเห็น 

      2. ภาวะปญญาออน 
      3. ชัก 
       4. ความผิดปกติทางการไดยิน 

     5 .ความผิดปกติของการดูดกลืนและการพูด 
              ปญหาสุขภาพชองปากของผูปวยโรคสมองพิการที่พบมากไดแก 
       1.การสบฟนผิดปกติจากการทํางานของกลามเนื้อไมประสานกัน หรือกลามเนื้อออนแรง 
        2. เส่ียงตอปญหา Dental trauma เนื่องจากผูปวยหกลมงาย และมักมีฟนหนาบนยื่น 
       3.ฟนสึก ( enamel , dentine) จากการนอนกัดฟน 
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        4. มีปญหาโรคปริทันต สูง  เนื่องจากไมสามารถใชมือในการทําความสะอาดชองปาก 
      5. เนื่องจากมีปญหาในการกลืน การใชกลามเนื้อล้ินไดไมดี ทําใหมีเศษอาหารตกคางในปาก 

มาก  ทําใหเส่ียงตอการเกิดโรคฟนผุ 
ขอแนะนําในการทําความสะอาดฟนในผูท่ีมีภาวะสมองพิการ 
 1. กอนฟนน้ํานมข้ึน  ใหใชผาชุบน้ําสะอาด เช็ดทําความสะอาดเหงือก 

   2. ฟนน้ํานมซ่ีแรกข้ึน  ใหใชแปรงสีฟนขนาดเล็กของเด็กทารก  ชุบน้ําสะอาดแปรงฟน 
  3. ขณะแปรงฟนใหเด็ก ใหเด็กนั่งในลักษณะท่ีศีรษะไดรับการประคอง (good head control) 
   4. การแปรงทางดานใกลแกม  (buccal surface) ใหใชลักษณะ circular movement โดยใหเด็กหุบ 

 ปาก เพื่อลดการเกร็ง  การแปรงดานในของฟน (lingual) ใหเด็กอาปากคร่ึงหนึ่ง แลวสอดแปรงเขาไปทํา            
ความสะอาด 
  5. น้ําลาย น้ํา ท่ีขังอยูในปากขณะแปรงฟน ใหไหลยอยออกมา  ระวังไมใหศีรษะเด็กแหงนไป
หลัง เพื่อปองกันไมใหเด็กสําลัก 
 
การจัดการเพื่อการรักษาทางทันตกรรมในผูปวยสมองพิการ 

1. ควรจัดเกาอ้ีผูปวยในตําแหนงท่ีทันตแพทยจะทําการรักษากอนจะวางเด็กลงบนเกาอ้ี  เนื่องจาก 
ผูปวยสมองพิการจํานวนมากไมสามารถเดินไดแบบปกติ  มักจะมาโดยรถเข็น หรือผูปกครองอุมเขามา  และ
วางลงบนเกาอ้ีทําฟน  ทันตแพทยไมตองปรับเกาอ้ีใหเอนลงอีก  การปรับเกาอ้ีจะทําใหเด็กตกใจและเกิดการ
เกร็งของกลามเน้ือมากข้ึน  ไมควรมีการปรับตําแหนงบอยคร้ัง  ทันตแพทยอาจตองทําฟนโดยเด็กอยูในทา
นั่งและทันตแพทยยืนจะทําใหเด็กรูสึกสบาย  ควรใหผูปกครองอยูขางๆ  เนื่องจากเขาจะมีความเช่ือม่ันมาก
ยิ่งข้ึน  และไมท้ิงผูปวยอยูบนเกาอ้ีตามลําพังโดยเด็ดขาด 

2. ในการตรวจผูปวยใหมท่ีเปนสมองพิการทันตแพทยจะประเมินความสามารถของการทรงตัว 
และการเคล่ือนไหวของเด็กวา อาปากไดหรือไม มีการกระตุกของแขน-ขาหรือไม   หากเด็กมีการ
เคล่ือนไหวของกลามเน้ือซ่ึงไมสามารถควบคุมได ควรจะตองมีการควบคุมการเคล่ือนไหวของรางกายดวย
ชุดควบคุมการเคล่ือนไหวของรางกาย  (Papoose board)  เพื่อปองกันการเคล่ือนไหวท่ีผิดปกติ  ตองรัดไม
แนนจนเกินไปและไมฝนตําแหนงปกติของแขน-ขาของผูปวย ในการตรวจฟนคร้ังแรก ควรเร่ิมดวยการใช
กระจกสองปากเพียงอยางเดียวกอน เพื่อประเมินความสามารถ ในการรวมมือของผูปวย 

3. ควรใชยาชาเฉพาะท่ีชนิดออกฤทธ์ิระยะส้ัน เนื่องจากเด็กอาจกัดปากเปนแผล  หลีกเล่ียงการฉีด 
เสนประสาทเพราะจะชานานมากกวา 

4. การทําทันตกรรมบูรณะแกเด็กสมองพิการ ควรใชชุดควบคุมการเคล่ือนไหวของรางกายหอตัว 
เด็กอยางหลวมๆ  ชวยใหเด็กมีความรูสึกปลอดภัยมากยิ่งข้ึน  ใช Mouth gag  ชวยอาปากผูปวยและตอง
ควบคุมศีรษะของเด็กใหนิ่งในขณะกรอฟน  ดังนั้นนอกจากมีผูชวยทันตแพทยชวยขางเกาอ้ีในรูปแบบของ
ทันตกรรมส่ีหัตถแลวยังตองมีผูชวยทันตแพทยอีก 1 คนชวยประคองศีรษะของผูปวยใหอยูนิ่ง  Mouth gag  
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ตองไมกดแกมและริมฝปากเด็กตองระวังยางท่ีสวมท่ีปากของ  Mouth gag  จะตองสวมแนน ไมเล่ือนหลุด
เขาคอของผูปวย   ควรใชแผนยางกันน้ําลาย  (Rubber dam) ชวยใหการบูรณะฟนดวยความปลอดภัย  
ชวยกันล้ินและเนื้อเยื่อในชองปากของผูปวย  ปองกันน้ําหรือเศษวัสดุไมไหลเขาคอ  มีไหมผูก  Clamp  มิให
หลุดเขาคออีกทีหนึ่ง ผูชวยทันตแพทยขางเกาอ้ีจะตองใชเคร่ืองดูดน้ําลายความเร็วสูงคอยดูดน้ําลาย  หรือ
เสมหะตลอดจนนํ้าจากหัวกรอมิใหไหลลงคอผูปวย  มิใหผูปวยสําลักน้ํา  เนื่องจากผูปวยสมองพิการมีระบบ
การทํางานของกลามเนื้อไมปกติ  ไมสามารถควบคุมการกลืน จึงสําลักน้ําไดงาย 

ผูปวยเด็กสมองพิการบางคนท่ีไมใหความรวมมือ  รองไหมากมักจะเกร็งตัว  กล้ันหายใจจนเกิด
อาการเขียวได  การรักษาทางทันตกรรมแกเด็กพวกนี้จึงตองระมัดระวังมาก  ตองมีอุปกรณชวยฟนคืนชีพ  
เคร่ืองชวยหายใจ ถังออกซิเจนพรอม เพื่อชวยแกไขภาวะสมองขาดออกซิเจนขณะทําการรักษา ท้ัง
ทันตแพทย และผูชวยทันตแพทยตองคอยสังเกตสีหนา  สีของเนื้อเยื่อชองปากและปฏิกิริยาของผูปวย 

เด็กท่ีพิการซํ้าซอน  เชน มีปญญาออนรวมดวย ทันตแพทยไมสามารถใหการรักษาโดยวิธีปกติ  ตอง
ใชยาทําใหผูปวยสงบ  ควรปรึกษาแพทยประจําตัว  รักษาทางทันตกรรมภายใตการดมยาสลบก็เปนอีก
ทางเลือกหนึ่งในผูปวยสมองพิการที่มีความพิการซํ้าซอนและมีปญหาโรคในชองปากมาก  และจําเปนตอง
รักษาอยางรีบดวน การใหการรักษาทางทันตกรรมโดยการใชยาทําใหปวยสงบ  หรือโดยการดมยาสลบนั้น 
จะตองปรึกษาแพทยประจําตัวของผูปวย  ผูปวยตองไดรับการตรวจรางกายโดยวิสัญญีแพทย   เอ็กซเรยปอด  
ตรวจเลือด  ตรวจปสสาวะแลวแตผูปวยแตละราย  มีการเตรียมผูปวยอยางถูกตอง  งดน้ําและอาหารอยาง
นอย  6  ช่ัวโมงกอนการดมยา 

อยางไรก็ตาม  การใหการรักษาทางทันตกรรมปองกันเปนส่ิงท่ีมีความจําเปนและมีคุณคามากกวา
การรักษา  เนื่องจากเด็กมีขีดจํากัดของความอดทนและความสามารถในการรวมมือ  ทันตแพทยตองประเมิน
ความสามารถของผูปวยวาชวยตัวเองไดมากนอยเพียงไรแปรงฟนดวยตัวเองไดหรือไมหรือตองให
ผูปกครองชวยเหลือทันตแพทยตองแนะนําประยุกตวิธีการแปรงฟนตลอดจนรูปรางของแปรงใหเหมาะสม
กับผูปวย   
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แนวทางปฏิบัติทางทันตกรรมในผูปวยปญญาออน 
 สําหรับผูปวยปญญาออน  ในการทําฟน 2 – 3  คร้ังแรก  ควรใชเวลาส้ันๆ จะทําใหท้ังทันตแพทย
และผูปวยรูสึกดีข้ึน  เทคนิค “บอก – แสดง – ทํา (tell – show – do)” และการเลียนแบบ  ซ่ึงใชกับเด็กปกติ
สามารถนํามาใชไดดีมากๆ กับเด็กปญญาออน 
 การใช  behavior  modification  program  เปนวิธีท่ีดีมากสําหรับใชกับบุคคลปญญาออนระดับนอย
ถึงปานกลาง  เพื่อลดความกลัวและทําใหผูปวยรวมมือในการทําฟน  พื้นฐานงายๆ ของวิธีนี้คือ  เม่ือผูปวยมี
พฤติกรรมท่ีดี  ทันตแพทยจะใหรางวัล  กําลังใจ  เพื่อใหผูปวยทําพฤติกรรมนั้นอีก  การใหรางวัลอาจจะเปน
คําพูดชม  รอยยิ้ม  การแตะท่ีไหลเบาๆ หรือ การใหของขวัญเล็กนอย เชน ลูกโปง ยางลบดินสอ ดินสอ
สวยๆ  แตขอเสียของวิธีนี้คือ ตองอาศัยเวลาคอยเปนคอยไป ใชเวลามาก ไมเหมาะสมสําหรับพวกปญญา
ออน  ระดับรุนแรงและรุนแรงมาก 
 การใช  chemical  sedation และ  physical  restraints  จะตองมีการนําเสนอตอผูปกครอง  และอาจ
ตองมีใบยินยอมเปนลายลักษณอักษรไวดวย  นอกจากนี้ผูปวยพิการมักจะมีโรคทางระบบเร้ือรังรวมอยูดวย  
ทันตแพทยจึงอาจตองปรึกษากับแพทยประจําตัวของผูปวยกอนทําการรักษาทันตกรรมดวย   การใช  
papoosed  board  นั้น  สามารถใชไดในผูปวยพิการ  จุดประสงคในการใชเพื่อปองกันไมใหแขน  ขา  ผูปวย
มาโดนเคร่ืองมือทันตกรรม  เพื่อความปลอดภัยของผูปวย  สวนศีรษะของผูปวยถาทําใหนิ่ง  ไมสายไปมา  
ควรจับไวดวยมือของทันตแพทย หรือผูชวยทันตแพทยจะดีกวาใชเคร่ืองมืออ่ืนๆ สวนชองปากจะใช   mouth  
gag   หรือ mouth  prop 
 
  
 
 
 


