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บทท่ี 1 

                                                                         บทนํา 

ท่ีมาและความสําคัญของปญหา 

        จนถึงปจจุบันการใหการวินิจฉัยการแตกหักของรากฟนในแนวดิ่งยังคงเปนเร่ืองท่ียากและ 

เปนปญหาในการใหการวินจิฉัยสําหรับทันตแพทยโดยทั่วไป ท้ังนี้เนือ่งมาจากการใหการตรวจทาง 

คลินิกนั้นทําไดยาก เม่ือเปรียบเทียบกับการตรวจการแตกหักของฟนในตําแหนงอ่ืน เชน การ 

แตกหกับริเวณตัวฟนซ่ึงสามารถมองเห็นตําแหนงการแตกหักไดงายกวารวมท้ังมีวิธีการตรวจทาง 

คลินิกซ่ึงสามารถกระทําได ไดแก การใชแสงสองผาน (Light transillumination) การใหผูปวย 

ออกแรงกัด (Biting test) และการใชสียอม (Dye blue stain) เปนตน 

        สําหรับการวินิจฉัยการแตกหกัของรากฟนในแนวดิง่นั้นภาพรังสีมีบทบาทคอนขางมากใน 

การนํามาประกอบการวนิิจฉัย ซ่ึงรอยแตกหักจะปรากฏใหเหน็ในภาพรังสีก็ตอเม่ือแนวของรังสี 

ผานในสวนของรอยแตกหัก ในกรณีท่ีแนวของรังสีไมผานรอยแตกหกัก็จะทําใหในภาพรังสีไม 

ปรากฏรอยแตกหักใหเห็น ดงันั้นจึงไดมีการแนะนําใหทําการถายภาพรังสีเพิ่มเติมอีกอยางนอย 2  

มุม โดยมีมุมเบ่ียงเบนไปจากแนวเดมิ 15 ถึง 20 องศา โดยหวังวาจะเพิ่มโอกาสการปรากฏของรอย 

แตกหกัของรากฟน1, 2 อยางไรก็ตามในบางกรณีพบวาภาพรังสีท่ีไดก็ยังไมสามารถใชสรุปวามี 

หรือไมมีการแตกหักของรากไดอยางแนนอน สรางความไมแนใจใหกับทันตแพทยในการวินจิฉัย 

        ปจจุบันการถายภาพรังสีในปากดวยระบบดิจิทัลไดถูกนํามาใชอยางแพรหลายมากข้ึนใน 

ทางทันตกรรม โดยระบบการถายภาพรังสีในชองปากดวยระบบดจิทัิลนี้จะมีการใชอุปกรณรับภาพ 

โดยตรงท่ีมีความไวตอรังสีและแสง ไดแก ซีซีดี เซนเซอร (Charge-Coupled Device-CCD  
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sensor) ซีมอส เซ็นเซอร (Complementary Metal Oxide Semiconductor-CMOS sensor)  

และแผนรับภาพฟอสฟอร (Photo Stimulable Phosphor-PSP) ซ่ึงมีขอดีท่ีเหนือกวาระบบการ 

ถายภาพรังสีในชองปากแบบดั้งเดิมท่ีใชฟลมเปนตัวรับภาพอันไดแก ปริมาณรังสีท่ีผูปวยไดรับ 

ลดลง ไมจําเปนตองมีหองมืดและไมตองใชน้ํายาในการลางฟลม ความสามารถในการปรับภาพ  

และภาพท่ีไดจะปรากฏบนจอคอมพิวเตอรไดอยางรวดเร็วในกรณีท่ีใชซีซีดีหรือซีมอส เซนเซอร  

เปนตน  

        อยางไรกต็ามระบบการถายภาพรังสีท้ังสองแบบขางตนยังมีขอจํากดัในการใหการวินิจฉัยการ 

แตกหกัของรากฟนในแนวดิง่แกทันตแพทยโดยท่ัวไป เนือ่งจากสามารถแสดงภาพไดเพียง 2 มิติ 

เทานั้นและมีการซอนทับของโครงสรางท่ีอยูในแนวท่ีลํารังสีผาน ทําใหขอมูลรายละเอียดของ 

โครงสรางหรือรอยโรคท่ีไดจึงไมชัดเจนเพียงพอตอการวินิจฉัย ถึงแมวาจะไดทําการปรับแตงภาพ 

ในภาพรังสีระบบดิจิทัล เชน การใชการขยายภาพแลวก็ตาม ดังในการศึกษาของ  

Kositbowornchai และคณะในปค.ศ.20033 ซ่ึงผลท่ีไดจากการศึกษาพบวาไมมีความแตกตางอยาง 

มีนัยสําคัญทางสถิติ ในการใชตรวจสอบรอยรากแตกระหวางภาพรังสีท่ีมีการขยายและไมมีการ 

ขยาย 

        ในปค.ศ. 2001 ไดมีการผลิตอุปกรณการถายภาพรังสีโคนบีมคอมพิวเตดโทโมกราฟฟ หรือ         

โคนบีมซีที (Cone Beam Computed Tomography-CBCT) ซ่ึงสามารถสรางภาพเปน 3 มิติ  

รวมท้ังแสดงภาพไดหลายระนาบ โดยปริมาณรังสีท่ีผูปวยไดรับจะนอยกวาท่ีไดรับจากการถายดวย 

เคร่ืองถายภาพรังสีสวนตัดอาศัยคอมพิวเตอร (Computed Tomography-CT) ซ่ึงสวนใหญใช 

ในทางการแพทย ดังนัน้ โคนบีมซีทีจึงถือเปนอีกทางเลือกหนึ่งของระบบถายภาพรังสีท่ีนอกเหนอื 

จากการถายภาพรังสีท่ีใชฟลมและระบบดจิิทัลในชองปาก อีกท้ังมีแนวโนมในการนํามาใชงาน 

ในทางทันตกรรมมากข้ึนในอนาคต โดยคุณประโยชนในทางทันตกรรมของเคร่ืองโคนบีมซีที 
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ท่ีมีการรายงานแลวไดแก การตรวจหาฟนผุ4 การประเมินการปลูกกระดูกในผูปวยเพดานโหว 5 การ 

แสดงตําแหนงของฟนคุด6 ประเมินการละลายของรากฟน7 การแสดงคลองรากฟนเกนิ  

(Accessory canal) ตําแหนง รูปรางและความยาวของรากฟนในแตละราก8 แตยังไมพบรายงานใน 

ดานการนํามาใชหรือศึกษาการแตกหกัของรากฟนในแนวดิ่ง  

        ดังนั้นการศึกษาในคร้ังนี้จึงมีวัตถุประสงคเพื่อทําการประเมินและเปรียบเทียบความถูกตอง 

ของภาพรังสี 3 ชนิดไดแก ภาพรังสีโคนบีมคอมพิวเตดโทโมกราฟ ภาพรังสีดิจิทัล ซ่ึงในปจจุบันได 

ถูกนํามาใชมากในงานรักษารากฟนซ่ึงมีความเกีย่วของกบัการแตกหักของรากฟนในแนวดิ่ง และ 

ภาพรังสีจากฟลมในปากแบบดั้งเดิมท่ีใชฟลมซ่ึงเปนระบบท่ีมีการใชงานกันท่ัวไปในปจจุบันใน 

การตรวจการแตกหักของรากฟนในแนวดิง่ 

วัตถุประสงคของการวิจัย  

        เพื่อประเมินและเปรียบเทียบความถูกตองของการใชภาพรังสีสามชนิดซ่ึงไดแก ภาพรังสีโคน 

บีมซีที ภาพรังสีดิจิทัลโดยใชซีมอส เซนเซอรเปนตัวรับรังสี และภาพรังสีท่ีใชฟลมเปนตัวรับรังสี  

ในการประเมินผลและตรวจหาการแตกหกัของรากฟนในแนวดิ่ง 

ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับจากการศึกษา 

        เพื่อหาวิธีการตรวจทางภาพรังสีท่ีมีความถูกตองและไดผลดีท่ีสุดสําหรับการตรวจการแตกหัก 

ของรากฟนในแนวดิ่ง 

 

 

 


