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ปจจุบันนี้เรามักจะพบวามผีูนิยมจัดฟนเปนจํานวนมาก  จนกลายเปนแฟชัน่ในกลุมวัยรุน  ซึ่งมุงเนนไปทาง 
ดานความสวยงามมากกวาความจําเปนในการรักษาทัง้ๆ  ที่การจัดฟนจะทําใหเกิดผลเสียตาง  ๆ  คือ  มีเศษอาหารติด 
งายทําความสะอาดยาก ทําใหเกิดฟนผแุละโรคเงือกได อีกทั้งวัสดุทีใ่ชยังไมไดมาตรฐาน เพราะฉะนั้นการจัดฟนจงึ 
ตองคํานงึถึงความจําเปนดังตอไปน้ี 
การรกัษาทางทันตกรรมจัดฟน จําแนกไดเปน 3 กลุม คือ 

1. กลุมที่มีความจําเปนตองไดรับการรักษา 
2. กลุมที่ควรไดรับการรักษา 
3. กลุมที่ตองการไดรับการรักษาเพือ่ความสวยงาม 

กลุมท่ีมีความจําเปนตองไดรับการรักษา 
เพื่อแกไขโครงสรางใบหนาหรอืการสบฟนที่ผิดปกติโดยดวน  เพื่อใหผูปวยมีพัฒนาการของโครงสรางใบหนา 

และขากรรไกร เพื่อใหผูปวยมีพฒันาการของโครงสรางใบหนาและขากรรไกร ตลอดจนการสบฟนที่ถูกตอง ไดแก 
ผูปวยที่มีความผิดปกติในลักษณะดังตอไปนี้ 

- โครงสรางใบหนาผิดปกติ 
- ในเด็กรักษาโดยการจัดฟน 
- ในผูใหญรักษาโดยการจัดฟนรวมกับการทําศลัยกรรม 
- ฟนลางสบครอมฟนบน ลักษณะฟนหนาสบครอมฟนหนาบนคือ ลักษณะที่ฟนหนาลางซีเ่ดียว หรือหลายซี่ 

สบครอมฟนหนาบน ถาไมทาํการรักษาจะทําใหขากรรไกรเจรญิผิดปกติ เชน ขากรรไกรบนถูกจาํกัดการเจริญเติบโตใน 
ขณะทีข่ากรรไกรลางเติบโตได ทําใหเกิดลักษณะใบหนาเวา และอาจทาํใหเกิดความผิดปกติทีข่อตอขากรรไกรได 

- ฟนสบลึก ลักษณะฟนหนาบนสบครอมฟนหนาลางมากกวาปกติ ถาไมทําการรักษาจะทาํใหขากรรไกรลาง 
เจริญนอยกวาปกติ และเกิดการบาดเจ็บทีเ่หงอืกดานเพดานของฟนหนาบน เนื่องจากฟนหนาลางสบกระแทก 

- ฟนสบเปด ลักษณะฟนหนาบนและลางเปดหางจากกันขณะสบฟน ถาไมทําการรักษาอาจทําใหการตัด 
อาหารมาขาด ออกเสียงไมชัดเจน มีลักษณะการกลืนทีผ่ิดปกติ และเกิดการพฒันาใบหนาในแนวดิ่งมากกวาปกติ 

- นิสัยทีผ่ิดปกติ การดูดนิ้วเปนลักษณะปกติจากความตองการทางรางกายของเด็ก การดูดนิ้วจะชวยใหเด็ก 
สบายใจผอนคลายความเหนือ่ย ความหิว ความไมสบายตาง ๆ ดูดนิ้วนอยลงจนเลิกในที่สุด เมือ่เด็กเริ่มเขาโรงเรียน 
หรืออายุ 3-4 ป แตถายังไมเลิกนสิัยดังกลาว จะทาํใหเกิดการสบฟนหนาเปด ฟนหนาบนยื่น เกิดลักษณะการกลืนที่ 
ผิดปกติ ฯลฯ ถาความผิดปกติไมรุนแรง และเด็กเลิกดูดนิว้ไดเร็วลักษณะผิดปกติ อาจจะดีขึน้เองจนถงึหายไดเอง การ 
พยายามใหเด็กเลิกดูดนิ้วอาจเบี่ยงเบนความสนใจ เชน ใชมือจับของ  เลนแทนการเอานิว้มือใสปาก ไมควรตําหนิ ดุ 
วา หรือทาํใหเกิดความอาย ถาเด็กพอเขาใจเหตผุลไดควรใชวธิีพูดคุยทําความเขาใจ ใหเด็กรูสึกอยากเลิกนสิัยดังกลาว



เอง  กรณีเด็กยังเผลอเอานิ้วมือเขาปาก โดยเฉพาะเมื่อเด็กงวงนอนหรือจะเคลิ้มหลบั อาจแนะนาํใหใชพลาสเตอรพัน 
นิ้วไว  ถาเด็กไมสามารถเลิกไดเองใหปรึกษาทนัตแพทย 

-  การกัดหรอืดูดริมฝปาก พบในผูปวยที่มีนสิัยขีอ้าย ขาดความม่ันใจ  ขลาดกลัว อาจทาํใหเกิดความผิดปกติ 
เกี่ยวพันกับอวัยวะในชองปากได เชน ฟนหนาบนยื่น ฟนหนาลางซอนเก กลามเนื้อคางเกรง็ผิดปกติ การแกไขควร 
อธิบายใหผูปวยเขาใจถงึผลเสีย และปรึกษาทันตแพทยเพือ่รบัการรักษา 

- การกลืนที่ผิดปกติและตําแหนงของลิ้นทีผ่ิดปกติ ในขณะกลนืผูปวยจะยื่นลิ้นออกมาอยูระหวางปลายฟน 
หนาบนและลาง ตองพิจารณาจากขนาดของลิ้น โดยลิน้อาจมขีนาดใหญผิดปกติ เนื่องจากโรคทางระบบและตําแหนง 
ของลิ้นในขณะพักตําแหนงของลิ้นที่ปกตอิาจเปนผลจากขบวนการปรับตัว มักพบในคนไขภูมิแพ มีการอุดตันของชอง 
จมูก ขากรรไกรบนแคบมาก ความสูงของใบหนามากผิดปกติควรมาพบทันตแพทยเพือ่ทําการแกไข ฟนหนาหาง การ 
สบฟนหลังครอม การพูดออกเสียงไมชัด และเกิดการพฒันาใบหนาแนวดิ่งมากกวาปกติ 

- การหายใจทางปาก มักพบเมื่อมีการรบกวนระบบทางเดินหายใจ เชน ภูมิแพ ตอมทอลซินอักเสบ เปนตน 
มักพบวาผูปวยมีอาการปากแหงเสมอ ๆ นอนกรน ผลเสียที่เกดิขึ้นคือ ความสูงของใบหนาดานลางมีคามากกวาปกติ 
การสบฟนหนาเปด ขากรรไกรบนแคบกวาปกติ การแกไขตองพิจารณาสาเหตุท่ีมีความจาํเปนตองหายใจทางปากอยู 
เพราะความเคยชนิ ควรปรึกษาทันตแพทยเพือ่ใสเครือ่งมือแกไข 

- คางเบี้ยว ขากรรไกรลางเยงแบนไปจากแนวกลางใบหนา เนือ่งจากตําแหนงฟนผิดปกติ การสูญเสียฟน 
น้ํานมไปกอนกําหนด จะมีผลทาํใหกระดูกเบาฟนบริเวณนั้นเจริญเติบโตนอยกวาปกติ และมีการเคลื่อนทีข่องฟน 
ขางเคียงเขาสูชองวางนั้นแคบลง ไมมีที่เพียงพอสาํหรับการขึ้นของฟนแททีจ่ะขึ้นมาแทนที่ 
กลุมท่ีควรไดรับการรักษา 

- ฟนซอนเกมาก คือ การเรียงตัวของฟนในขากรรไกรซอนกันไมเปนระเบียบในปริมาณมาก ควรไดรับการ 
รักษาเพือ่ปองกันไมใหเกิด 

- ฟนหาง คือลักษณะที่ดานขางของฟนซีห่นึ่งไมสัมผสักับดานขางของฟนซี่ทีอ่ยูถัดไป ทําใหเกิดชองหาง 
ระหวางฟน ทําใหพูดไมชัด เวลาพูดมีน้าํลายกระเด็น เสียบุคลกิภาพ ฟนหางบงได 2 ประเภท คือ ฟนหางเฉพาะบาง 
ตําแหนงในขากรรไกร, ฟนหางทัว่ ๆ ไป 

- ฟนย่ืนมาก คือลักษณะที่ฟนหนาบนหรือฟนหนาลางยื่นมาทางดานหนามากกวาปกติ ทําใหผูปวยมีริม 
ฝปากอูม หรือริมฝปากปดกันไมมิด ทําใหเสียบุคลกิภาพ นอกจากนี้เวลาประสบอบุัติเหตุจเุกิดอันตรายกับปนและ 
กระดูกเบาฟนไดงาย 
กลุมท่ีตองการไดรบัการรักษาเพื่อความสวยงาม 

ผูปวยอาจมีการสบฟนที่ผิดปกติเพียงเล็กนอยแตมีความตองการใหฟนเรียงตัวเปนระเบียบ หรือตองการให 
ใบหนาสวยงามขึ้น จึงมาขอรับการจัดฟน ไดแก 

- ผูปวยที่มีการสบฟนหลังปกตแิตฟนหนายื่นมากกวาปกติเล็กนอย  ซึ่งไมสงผลกระทบตอการสบฟนมาก 
นัก  แตผูปวยตองการไดรับการจัดฟน อาจเนือ่งมาจากเพื่อนทักหรือไมม่ันใจในตัวเอง  การเปลี่ยนแปลงตําแหนงของ 
ฟนโดยการจัดฟน จะทาํใหตําแหนงของริมฝปากเปลี่ยนไป  ทําใหใบหนาผูปวยสวยงามขึ้น



- ผูปวยที่มีฟนซอนเกเล็กนอย 
- ผูปวยที่มีลักษณะการเรียงตวัของฟนปกติแตเห็นการจัดฟนเปนเรื่องแฟชัน่ ตองการไดรับการจัดฟนแบบ 

เพื่อน การจัดฟนที่เกินความจําเปนนี้อาจสงผลตออวัยวะในชองปากทัง้ฟนและเหงือก การทําความสะอาดจะยากทํา 
ใหแหลงสะสมคราบจลุินทรียและหนิน้ําลาย รวมทั้งเปนการสิน้เปลอืงเวลาและคาใชจายดวย 
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