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บทคัดย่อ 

 ด้วยรูปแบบการด าเนินชีวิตที่หลากหลายในปัจจุบัน อุบัติการณ์ของอาการเจ็บป่วยซึ่งสัมพันธ์กับพฤติกรรมจึงพบ
ได้มากขึ้นเช่นกัน การรับประทานอาหารหรือเครื่องดื่มที่มีความเป็นกรด เช่น น้ าผลไม้ เครื่องดื่มอัดแก๊ ส ยาที่มีฤทธิ์เป็น
กรด ภาวะกรดไหลย้อนซึ่งสัมพันธ์ความผิดปกติของระบบทางเดินอาหารและภาวะทางจิตวิทยา การสัมผัสกับไอระเหยของ
กรดที่ปนเปื้อนในอากาศ ตลอดจนน้ าในสระว่ายน้ าที่อาจมีความเป็นกรดเนื่องจากการปรับสภาพน้ าเพ่ือสุขอนามัยล้วนเป็น
สาเหตุให้เกิดการสึกกร่อนของฟัน 

 ภาวะฟันกร่อน มีสาเหตุมาจากปฏิกิริยาทางเคมีเมื่อผิวฟันสัมผัสกับสารที่มีฤทธิ์เป็นกรดจะเกิดการละลายตัวของ
องค์ประกอบที่เป็นแร่ธาตุในผิวฟันนั้น ท าให้เนื้อเยื่อแข็งของฟันมีความแข็งผิวลดลง ส่งผลให้มีความทนทานต่อการขัดถู 
เสียดสีและการรับแรงในการบดเคี้ยวลดลงด้วย น าไปสู่การสูเเสียโครงสร้างของฟัน เหตุฟันกร่อนทั้งจากภายในและ
ภายนอกร่างกายที่กล่าวมาข้างต้น มีความสัมพันธ์โดยตรงกับต าแหน่งและลักษณะทางคลินิกของรอยโรคฟันกร่อน เมื่อมี
ภาวะฟันกร่อนผลกระทบเบื้องต้นต่อผู้ป่วยมักเกิดจากอาการเสียวฟัน การสูเเสียความสวยงามเมื่อมีการสูเเสียโครงสร้าง
ของฟันไปมากข้ึน ตลอดจนมีผลกระทบต่อการใช้ฟันในการบดเคี้ยวอาหารเมื่อภาวะฟันกร่อนลุกลามจนมีการสูเเสียมิติใน
แนวดิ่งหรือส่งผลกระทบต่อความมีชีวิตของฟัน 

บทความนี้น าเสนอหลักการในการตรวจวินิจฉัยรอยโรคฟันกร่อน ตลอดจนแนวทางการรักษาส าหรับฟันกร่อนใน
ระดับความรุนแรงที่แตกต่างกัน และได้น าเสนอรายงานผู้ป่วยที่มีฟันกร่อนอย่างรุนแรงเนื่องจากการสัมผัสกับน้ าในสระว่าย
น้ าซึ่งมีภาวะเป็นกรดอย่างต่อเนื่องเป็นเวลานาน ท าให้ผู้ป่วยมีอาการเสียวฟัน สูเเสียโครงสร้างของฟันและเกิดปัเหา



    

 
ความสวยงาม โดยได้ให้การรักษาผู้ป่วยทางทันตกรรมบูรณะด้วย เรซินคอมโพสิตวีเนียร์โดยอ้อม โดยแยกชิ้นด้านริมฝีปาก
และด้านเพดาน ซึ่งเป็นวิธีที่เรียบง่าย ประหยัด ทั้งยังสามารถอนุรักษ์โครงสร้างของฟันที่เหลืออยู่ของผู้ป่วยไว้ได้ดีอีกด้วย  
ค าส าคัญ: เรซินคอมโพสิตวีเนียร์โดยอ้อมแยกชิ้นด้านริมฝีปากและด้านเพดาน ฟันกร่อน นักกีฬาว่ายน้ า  
 
Abstract 

Modern life styles are various, resulting in increasing incident of behavioral related diseases. 
Paranormal nutritional habits, for instant increased intake of acidic juices or carbonic beverages, as well 
as acidic medications, gastro-esophageal reflux disease, or eating disorders, environmental exposure to 
acidic fumes or swimming pool water are some of the causative resulting in erosive tooth wear. Dental 
erosion is characterized by pathological loss of dentition structure as a consequence of the chemical 
dissolution of mineral content in dental hard tissue. Intrinsic or extrinsic erosive causing factors are 
related to site and characteristic of lesions.  Erosive lesions are basically affecting patient dentition 
integrity and esthetics, mostly starting with teeth hypersensitivity and progressing to loss of vertical 
dimension or vitality of dentition.   

This article addressed the principle of diagnosis and disease assessment for dental erosion and 
also the treatment options. Moreover, the case report represented the patient with severe dental 
erosion due to long-term contacted to acidic swimming pool water, resulting teeth hypersensitivity, 
worn out of enamel and dentin which is affected dentition dimension and appearance. In this case, the 
splitting labial and palatal indirect resin composite veneer has been a treatment of choice regarding it 
simplicity, cost-effective and preservation of dental structure as well. 
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