
แนวทางการดูแลผูปวยเรื่องการถอนฟน 

เนื่องจากการถอนฟนเปนหัตถการท่ีทําใหเกิดการสูญเสียอวัยวะของผูปวยคือฟน และจากอุบัติการณ
ของเหตุการณไมพึงประสงคในการถอนฟนมีไดจากระดับรุนแรงนอยเชน ผูปวยมาตามนัดแตไมสามารถใหการ
ถอนฟนไดเนือ่งจากความไมพรอมในการเตรียมภาวะทางระบบ จนถึงข้ันรุนแรงมากเชน การถอนฟนผิดซ่ี ซ่ึงก็
มีสาเหตุไดจากหลายปจจัย กรรมการพัฒนาคุณภาพการดูแลผูปวยฯ ไดศึกษาจากแนวปฏิบัติท้ังในและ
ตางประเทศ รวมถึงมาตรฐานอันเปนท่ียอมรับในการปองกันการทําหัตถการผิดตําแหนง และไดกําหนด
แนวทางในการถอนฟนตามสถานะ ไดแก การสงตอผูปวยเพ่ือรับการถอนฟน และการถอนฟน หรือรับสงตอ
การถอนฟน โดยมีพ้ืนฐานแนวคิดวาผูใหบริการตองมีอยางนอยสองคนไดแก ผูทําการรักษา (ทันตแพทยหรือ
นิสิต) และพยาน (ผูชวยทันตแพทยหรือนิสิตหรืออาจารย) ชวยกันตรวจสอบและยืนยันขอมูลในการถอนฟน 
ท้ังนี้ผูปวยตองมีสวนรวมในการรับทราบโดยการมองเห็นฟนซ่ีท่ีจะถอน และยินยอมเปนลายลักษณอักษร 
รวมถึงการทํา checklist เพ่ือใหงายในการปฏิบัติและทําใหไดมาตรฐานเดียวกันไมวาใครเปน ผูใหบริการ     
จึงขอความรวมมือจากบุคลากรท่ีเก่ียวของทุกทาน รวมกันสรางความปลอดภัยในการถอนฟนใหเกิดแกผูปวย 
ในคณะทันตแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  

 

การสงตอผูปวยเพ่ือรับการถอนฟน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

4. Mark site 

using mirror 



1. มีภาพรังสีเพ่ือการวินิจฉัยและประเมินสภาพฟนท่ีจะสงถอน 
ภาพรังสีมีเกณฑดังนี้ 
(1) การระบุตัวผูปวย ตามท่ีคณะประกาศใช 
(2) ผูปวยท่ีสงถอนฟนตองมีภาพถายรังสี 
(3) ผูปวยสามารถใชภาพถายรังสีจากภายนอกได แตตองนํามาเขาระบบขอมูลภาพถายรังสีของ

คณะฯ แตถาภาพรังสีนั้นไมชัดเจน ใหทันตแพทยผูสงถอนหรือผูใหการรักษา สงถายภาพรังสีใหม 
ท้ังนี้จะไมรับภาพถายรังสีจากมือถือและภาพถายสําเนากระดาษ 

(4) อายุของภาพถายรังสีใหข้ึนอยูกับดุลยพินิจของทันตแพทยผูสงถอนฟนหรือผูใหการรักษา 
2. ประเมินสภาวะโรคทางระบบท่ีเก่ียวของและแจงผูปวยเก่ียวกับการเตรียมความพรอมของรางกายกอน

การถอนฟน กอนนัดหมายผูปวยมาถอนฟน เพ่ือปองกันมิใหผูปวยท่ีมาตามนัดแลวไมสามารถถอนฟน
ใหไดเนื่องจากความไมพรอมของสภาวะทางระบบ 

3. แจงใหผูปวยทราบเหตุผลและความจําเปนท่ีตองถอนฟนซ่ีนั้นออก  เชน เพราะฟนผุทะลุโพรงประสาท
ฟน, เพ่ือจัดฟน เปนตน รวมถึงความเสี่ยงหรือปญหาแทรกซอนท่ีอาจเกิดข้ึนจากการถอนฟนดวย 

4. การระบุตําแหนง ใหผูปวยถือกระจก แลวผูทําการรักษาชี้ใหผูปวยเห็นวาฟนซ่ีใดท่ีจะตองถูกถอนออก 
โดยมีพยาน เชนผูชวยทันตแพทยหรือนิสิตหรืออาจารย อยูรวมรับรูดวย 

5. เขียนใบสงตอเพ่ือถอนฟน ดวยลายมือท่ีสามารถอานไดงายและชัดเจน โดยระบุ 
a. ฟนซ่ีท่ีจะถอนออก โดยใชระบบการเรยีกชื่อฟนอยางนอย 2 วิธี เชน two-digit system (ซ่ี
14) หรือ Palmer notation system (ซ่ี 4I) หรือ ชื่อเต็มของซ่ีฟน (Upper right first 
premolar) เปนตน  กรณีท่ีฟนไมเรียงตัวในตําแหนงปกติ ควรวาดรูปประกอบดวย เชนกรณี
ท่ีซ่ี 6 ถูกถอนไปนานจนซ่ี 7 มาแทนท่ี อาจทําใหเกิดความยุงยากในการระบุซ่ีฟน และอาจทํา
ใหเกิดความเขาใจผิดพลาดตามมาได เปนตน 

b. เหตุผลและความจําเปนท่ีตองถอนฟนออก 
6. ใหผูชวยอานออกเสียงขอมูล (Time – out) ท่ีระบุในการสงตอใหทันตแพทยรับฟงวาถูกตอง เชน    
“...สงถอนฟนซ่ีหนึ่งสี่ เนื่องจากฟนติดเชื้อและผูปวยปฏิเสธท่ีจะรับการรักษาคลองรากฟน” เพ่ือเปน
การตรวจสอบวาอานลายมือไดอยางถูกตอง 

 

 

 



7. ผูปวยลงนามในเอกสารสงตอเพ่ือถอนฟน 
ตัวอยางการเขียนใบสงถอนฟน 
 
 
 
 

 

  



การถอนฟน (รับสงตอ) 

 

 

 

 

 

 

 

Sign In 

1. กอนการถอนฟน ใหผูชวยหรือนิสิต ตรวจสอบความพรอมกอนการถอนฟน โดยใช surgical safety 
checklist และ ใหถามช่ือ-นามสกุล วันเดือนปเกิด หัตถการท่ีจะทํา (verification) ของผูปวยและ
ตรวจสอบวาตรงกับขอมูลในเวชระเบียนและใบสงตอเพ่ือถอนฟนหรือไม 

 
 

การตรวจสอบขั้นตอนเพ่ือความปลอดภัยในการถอนฟน (surgical safety checklist for extraction) 

• Chart  

□ ทันตแพทยตรวจสอบฟนที่จะถอนวามีขอบงชี้ในการถอนฟน 

• Check 

□ ประเมินและเตรียมสภาวะทางระบบแลว  เชน เตรียมวัสดุหามเลือด ผูปวยทานยาปฏิชีวนะ   
    เพื่อปองกัน เปนตน      

□ มี X-ray แลว ครบทุกซี่ที่จะถอน            

• Show 

□ ผูปวยเห็นซี่ฟนและรับทราบขอบงชีแ้ละภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดข้ึนในการถอนฟนแลว พรอมลง
นามยนิยอม 

• Sure 

□ ผูชวยอานออกเสียงขอมูลสําคัญกอนการถอนฟนแลว   

□ ผูปวยไดรับคําแนะนาํขอปฏิบัติตนแลว 

4. Mark site 

using mirror 



2. ตรวจสอบสภาวะทางระบบวาไดรับการเตรียมความพรอมแลว 
3. ใหผูถอนยืนยันแผนตามใบสงตอเพ่ือถอนฟน โดยตรวจสอบขอมูลท่ีสงถอนวามีความสอดคลองกับ

ลักษณะทางคลินิก หากมีความไมชัดเจนและอาจทําใหเกิดปญหาตามมา ใหติดตอผูสงถอนเพ่ือยืนยัน
หรือเปลี่ยนแปลงแผนการรักษา หากติดตอไมได ใหแจงผูปวยวา “เ พ่ือความปลอดภัยและ
ผลประโยชนของทาน เห็นควรเลื่อนการถอนฟนออกไปกอน”  รวมถึงการแจงอาการขางเคียงหรือ
อาการท่ีไมพึงประสงคเพ่ิมเติมท่ีอาจเกิดข้ึนภายหลังการถอนฟนดวย 

4. การระบุตําแหนง ใหผูปวยถือกระจก แลวผูทําการรักษาชี้ใหผูปวยเห็นวาฟนซ่ีใดท่ีจะตองถูกถอนออก 
โดยมีพยาน เชนผูชวยทันตแพทยหรือนิสิตหรืออาจารย อยูรวมรับรูดวย  
ในกรณีท่ีทําโดยนิสิต และ/หรือ มีความเสี่ยงท่ีอาจจะมีปญหาในการระบุซ่ีฟน เชน ฟนท่ีไมมีพยาธิ
สภาพและดูคลายกับฟนซ่ีขางเคียง (ฟนกรามนอยซ่ี 1 และ 2) อาจมีการทําเครื่องหมายท่ีมีสี 
(labelling) ตรงบริเวณซ่ีท่ีจะถอน เพ่ือใหเห็นวาเปนซ่ีใดอยางชัดเจน (Mark site)   

5. ใหผูปวยลงลายมือชื่อ เพ่ือยืนยันวาผูปวยไดรับทราบขอมูลท้ังหมดแลว และยินยอมท่ีจะรับ                   
การถอนฟน 
Time Out 

6. กอนเริ่มหัตถการใหผูชวยหรือนิสิตอานขอมูลสําคัญใหทันตแพทย (นิสิต) และผูปวยไดยินพรอมกัน
ดังนี้ ชื่อ-นามสกุลผูปวย ซ่ีฟนท่ีจะถอน ขอบงชี้ในการถอน (จากใบสงตอเพ่ือถอนฟน) 

7. หลังถอนฟนเสร็จ พึงใหคําแนะนําขอปฏิบัติหลังการถอนฟนใหผูปวยไดรับทราบ (Sign out) 

กรณีท่ีมีผลขางเคียงหรืออาการหรือเหตุการณไมพึงประสงคเกิดข้ึน ควรแจงใหผูปวยรับทราบทันทีอยาง
ระมัดระวัง หากถอนฟนผิดซ่ี ใหใสกลับเขาท่ีเดิม(หากทําได) ใหปรึกษาทันตแพทยผูสงถอน เพ่ือวางแผน
แบบสหสาขาโดยยังไมตองถอนฟนซ่ีใดๆ เพ่ือหาแนวทางแกไขอยางเหมาะสมกอน แลวจึงแจงแนว
ทางแกไขท่ีจะใหการดูแลตอไป ควรหลีกเล่ียงการกระทําท่ีสรางความตื่นตระหนกใหกับผูปวยหรือ
ผูรวมงาน 

คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพการดูแลผูปวย 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

ใบส่งถอนฟัน 

ระบุซ่ีที่ส่งถอนทุกซ่ี ข้อบ่งชีใ้นการถอน 

(A,B,C,D,E,F,N,O,P,X,Z) 

หมายเหตุ เช่น การวาดรูป, เขียนชื่อ
เต็มของซี่ฟัน, all remaining teeth Two digit system Palmer system 

 

Q1                                  Q2 

 

Q4                                  Q3 

 

  

 

Q1                                  Q2 

 

Q4                                  Q3 

 

  

 

Q1                                  Q2 

 

Q4                                  Q3 

 

  

A.ฟันตดิเชือ้และไม่สามารถบรูณะได้       B.ฟันตดิเชือ้และปฏิเสธการรักษารากฟัน        C.ฟันคุด         D.ฟันเกิน 

E.ฟันมีโรคปริทนัต์รุนแรงพยากรณ์โรคไม่ด ี        F.ฟันแตกหักและไม่สามารถบูรณะได้          N.ฟันไม่มีคู่สบ 

O.เพื่อเพิ่มพืน้ที่ในการจัดฟัน        P.เพื่อเตรียมช่องปากก่อนการใส่ฟัน       X.ฟันที่อยู่ผิดตาํแหน่ง        Z.อื่นๆ 

........................................................................................................................................................ 

 ประเมินและเตรียมสภาวะทางระบบแล้ว              ผู้ป่วยเหน็ซ่ีฟันและรับทราบข้อบ่งชีใ้นการส่งถอนฟันแล้ว  

 มี X-ray แล้ว ครบทุกซี่ที่ส่งถอน                         ผู้ช่วยอ่านออกเสียงข้อมูลที่ระบุในการส่งถอนฟันแล้ว  

  
 

 

................................................................                                                   ................................................................ 

(                                                  )                                                     (                                                ) 

           ทันตแพทย์ผู้ส่งถอนฟัน  ผู้ป่วยรับทราบ 

หมายเหต ุ
1. โปรดระบุซ่ีฟนท่ีหามถอนเพ่ือ treatment plan อ่ืน 
2. โปรดติดตอกลับ ถามีขอสงสัย 
3. ถาติดตอทันตแพทยผูสงถอนฟนไมได ใหเลื่อนนัดผูปวยจนกวาจะไดรับการยืนยันท่ีชัดเจน 

 



 

 

 

 

 

 

 

การตรวจสอบขั้นตอนเพ่ือความปลอดภัยในการถอนฟน (surgical safety checklist for extraction) 

• Chart  

□ ทันตแพทยตรวจสอบฟนที่จะถอนวามีขอบงชี้ในการถอนฟน 

• Check 

□ ประเมินและเตรียมสภาวะทางระบบแลว  เชน เตรียมวัสดุหามเลือด ผูปวยทานยาปฏิชีวนะ   
    เพื่อปองกัน เปนตน      

□ มี X-ray แลว ครบทุกซี่ที่จะถอน            

• Show 

□ ผูปวยเห็นซี่ฟนและรับทราบขอบงชีแ้ละภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดข้ึนในการถอนฟนแลว  
    พรอมลงนามยนิยอม 

• Sure 

□ ผูชวยอานออกเสียงขอมูลสําคัญกอนการถอนฟนแลว   

□ ผูปวยไดรับคําแนะนาํขอปฏิบัติตนแลว 




