
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

วัตถุประสงค 
1. ใชทดแทนฟนแทที่ถอนไป 
2. เปนหลักยึดใหกับสะพานฟน เพื่อลดการใสฟน

ปลอมบางสวนชนิดถอดได 
3. เปนหลักยึดฟนปลอมทั้งปาก ทั้งฟนบนและฟน

ลาง เพื่อใหมีเสถียรภาพและความสะดวกสบาย
ในการใชงาน 

4. ลดการบาดเจ็บของฟนในตําแหนงขางเคียงกับ
บริเวณชองวางที่จะทําการใสฟนปลอม หรือฟนที่
ตองรับตะขอ 

5. ลดการละลายของสันกระดกูในบริเวณที่จะใสฟน 
6. สงเสริมสุขภาพชองปากในกรณีที่ตองใสฟน

ปลอม 

ขอบงชี้ 
1. สันเหงือกมีชองวางตั้งแต 1 ซี่ขึ้นไปและมีความหนา

ของกระดูกเพียงพอ 
2. เปนผูที่มีสุขภาพสมบูรณแข็งแรง ไมมีโรคประจําตัวที่

มีผลตอการสรางกระดูกและเนื้อเยื่อ 
3. เปนผูที่มีสุขภาพชองปากแข็งแรง และมีสุขอนามัย

ภายในชองปากที่ดี 
4. ตองไมมีสุขนิสัยที่ไมดีตอฟน เชน นอนกัดฟนอยาง

รุนแรง เปนตน 
5. เปนผูไมสูบบุหรี่ เพราะการสูบบุหรี่จะทําใหผลสําเร็จ

ของการรักษาต่ํามาก   

ขอดอย 
1. มีการบาดเจ็บขณะผาตัดฝงรากเทียม หรือการปลูก

กระดูกเพื่อรองรับรากฟนเทียม 
2. มีการรักษาหลายขั้นตอน ใชเวลานานประมาณ 6 เดือน 
3. คาใชจายสูง 

ขอด ี
1. ไมมีการทําอันตรายตอฟนและเหงือกในบริเวณ

ขางเคียง 
2. ลดการละลายของสันกระดูกที่รองรับฟนปลอม 
3. งายตอการทําความสะอาดชองปาก ทําใหมีสุขภาพ

ชองปากที่ดี 
4. เกิดความสะดวกสบายในการบดเคี้ยวหรือออกเสียง
5. มีความมั่นใจในการพูด ยิ้ม เสริมใหมีบุคลิกภาพที่ดี

ขึ้น 
6. มีอายุการใชงานยาวนานเมื่อเทียบกับการใชฟน

ปลอมชนิดอื่นๆ 

ภาวะแทรกซอน  
1. มีอาการปวดบวมเล็กนอยภายหลังผาตัด 

2. มีการอักเสบรอบๆ รากฟนเทียมภายหลังการใสฟน
ปลอม ซึ่งเกิดเนื่องจากบริเวณรอบๆ ฟนปลอมไมได
รับการทําความสะอาดที่ดีพอ เปนผลใหมีการ
ละลายของกระดูกรอบๆ รากฟนเทียม เหงือกรน 
และรากฟนเทียมโผลมาใหเห็นในชองปากได 

การรักษาอื่นๆ ที่เกี่ยวของ 
 การปลูกกระดูกในบริเวณตางๆ  เชน ที่ สัน
เหงือก หรือบริเวณโพรงอากาศแมกซิลลา โดยใชกระดูก
มาจากบริเวณขากรรไกร สะโพก หรือจะเปนกระดูก
เทียมขึ้นอยูกับปริมาณและคุณภาพของกระดูกที่
ตองการ ซึ่งการปลูกกระดูกจะกระทําตอเมื่อบริเวณที่จะ
ฝงรากฟนเทียมมีปริมาณกระดูกไมเพียงพอ หลังการ
ผาตัดปลูกกระดูก 4 – 6 เดือน จึงจะฝงรากฟนเทียมได 
การปลูกเนื้อเยื่อ ใชในกรณีที่มีเนื้อเหงือกไมเพียงพอตอง
นําเหงือกจากบริเวณเพดานปากมาปลูก หลังปลูกเหงือก 
6 – 8 สัปดาห จึงฝงรากฟนเทียมได



งานทันตกรรม  โรงพยาบาลศิริราช 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

จัดทําโดย     
งานทันตกรรม โรงพยาบาลศิริราช 
ตึกผูปวยนอก ชั้น 6 โทร 0-2419-7415-7 

 

สนับสนุนการพิมพโดย 
คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล  มหาวิทยาลัยมหิดล  

พิมพครั้งที่ 1  จํานวน 3,000 ฉบับ 
ป พ.ศ. 2556  รหัสหนวยงาน 13000400 
 
สงวนลิขสิทธิ์โดย พรบ.การพิมพ 2537 

 
 
 
 

  " ทันตกรรม 

    รากฟนเทียม " 

ขั้นตอนการรักษา 
1. วางแผนการรักษาโดยพิมพแบบฟนเพื่อออกแบบ

ฟนปลอมและกําหนดตําแหนงที่จะฝงรากฟนเทียม 
ตรวจลักษณะสันเหงือกและถายภาพรังสี เพื่อใช
ประเมินปริมาณของกระดูกที่มีอยู ซึ่งปริมาณ
กระดูกจะเปนตัวกําหนดขนาดของรากฟนเทียม 

2. การผาตัดระยะที่ 1 ฝงรากฟนเทียมภายใตยาระงับ
ความรู สึ ก เ ฉพาะที่ เ ป ดแผลกว า งประมาณ   
1 เซนติเมตร ฝงรากฟนเทียมแลวเย็บแผลปด สง
ถายภาพรังสีเพื่อประเมินผลการรักษา ภายหลังการ
รักษา  1  สัปดาห  มารับการตัดไหม  ติดตาม
ผลการรักษาโดยการถายภาพรังสีครั้งหลัง ผาตัด   
4 – 6 เดือน  

3. การผาตัดระยะที่ 2 หางจากระยะที่ 1 ประมาณ   
4 – 6 เดือน เปนการสราง รูปรางของเหงือก ทําการ
ผาตัดใสเครื่องมือภายใตยาชาเฉพาะที่ ขนาดแผล 
ประมาณ 1 เซนติเมตรเชนกัน ตัดไหมหลังการ
ผาตัด 1 สัปดาห 

ขั้นตอนการรักษา  (ตอ) 
4. การใสฟนปลอมภายหลังการสรางรูปรางของเหงือก

ประมาณ 2 สัปดาห    ผูปวยจะไดรับการพิมพปาก
เพื่อสงแบบไปทําฟนปลอม หลังจากนั้นประมาณ   
1 – 2 สัปดาห จะเปลี่ยนเครื่องมือสรางรูปรางสัน
เหงือกเปนเดือยตอขึ้นมา จากรากฟนเทียมและทํา
การใสฟนปลอมตามแบบที่วางแผนการรักษาตั้งแต
ครั้งแรก 

5. การติดตามผลการรักษา ใชวิธีตรวจภายในชองปาก
และการถายภาพรังสี เปนระยะ 3 ,6 ,12 เดือนและ
ทุกปๆ ละ 1 ครั้ง ในชวง 1 ป แรกจะมีการละลาย
ของกระดู กรอบๆ  รากฟน เที ยมประมาณ  1 
มิลลิเมตร และประมาณ 0.2 มิลลิเมตร ในปตอๆ 
มาได ถามีการละลายของกระดูกอยูในเกณฑตามที่
กลาวมาถือวาประสบความสําเร็จในการรักษา 

SIPI DD1003157 


