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บทคดัยอ่   

ความไม่พึงพอใจในสีของฟันและความต้องการให้ฟันมีสีขาวขึ้นท าให้เกิดการ
พฒันาผลติภณัฑ์ยาสฟัีนฟอกฟันขาว ยาสฟัีนฟอกฟันขาวมีส่วนประกอบส าคญั
คอื สารขดัฟัน สารเคมที าให้ฟันขาว และสารย้อมสฟัีน เพื่อช่วยขดัฟันและท าให้
คราบสทีีต่ดิอยู่จางลง รวมทัง้ป้องกนัการเกดิคราบบนผวิฟันซึง่เป็นสาเหตุของการ
เกดิฟันเหลอืง วธิกีารประเมนิต ารบัยาสฟัีนฟอกฟันขาวที่ส าคญั คอื การประเมนิ
ภายนอกร่างกาย โดยการวดัการลดคราบบนผวิฟันววัด้วยเครื่องวดัสี และการ
ประเมนิภายในร่างกาย โดยใช้อาสาสมคัรที่มคีราบบนผวิฟันท าการแปรงฟันดว้ย
ยาสีฟันฟอกฟันขาว และบนัทึกระดบัความเข้มของคราบบนผวิฟันที่ลดลงตาม
ช่วงเวลาที่ท าการทดลองด้วยเครื่องวดัส ีปัจจุบนัมรีายงานการใชย้าสฟัีนฟอกฟัน
ขาวว่าสามารถขจดัคราบเหลอืงบนผวิฟันและท าใหฟั้นขาวขึน้ไดม้ากกว่ายาสฟัีน
ผสมฟลูออไรด์ และการเตมิสารยอ้มสฟัีนลงในยาสฟัีนสามารถลดคราบบนผวิฟัน
และส่งเสรมิใหฟั้นขาว 

ค ำส ำคญั: การเปลีย่นสฟัีนเปลีย่น,  ยาสฟัีนฟอกฟันขาว,  การฟอกสฟัีนขาว  

 

 

  

 

Abstract 
The dissatisfaction in teeth color and the desire for teeth whitening are the 
reason whitening toothpaste products have been developed. The important 
ingredients of whitening toothpaste for discoloration improvement, yellow 
plaque removal and prevention of plaque formation are as follows: abrasives, 
teeth whitening chemicals and opacifying agent. The major evaluation 
methods of whitening toothpaste are 1) ex vivo evaluation, for example, the 
measurement for decreasing plaque on stained cow teeth using colorimeter 
and 2) in vivo evaluation by recording the decrement of stained teeth of 
volunteers after brushing with whitening toothpaste using colorimeter. 
Presently, there is the report indicating that whitening toothpaste is more 
effective than using fluoride toothpaste in yellow stained teeth surface 
removal and remaining the whiten teeth. The addition of coloring agent stains 
on tooth enamel and promotes teeth whitening. 

Keywords: teeth discoloration, whitening toothpaste, teeth whitening  

 
 
 
 

Introduction 

การมีฟันที่มีสีด าเงาจากการเคี้ยวหมากพลู เคยสื่อความ
หมายถึงความงามให้กับประชาชนในหลายประเทศในภูมิภาค
เอเชยีไดถู้กลดคุณค่าจนกลายเป็นสิง่ทีไ่ม่คู่ควรกบัร่างกายมนุษย์
ในสงัคมยุคใหม่ ตรงกนัขา้มกบัฟันขาวทีเ่คยถูกตราว่าเป็นฟันของ
สตัว์และภูตผิปีีศาจกลบักลายมาเป็นภาพลกัษณ์แทนของผูค้นทีม่ี
ความทันสมัยตามแบบโลกตะวันตกและโลกาภิวัตน์ ทัง้นี้การ
เปลี่ยนแปลงของวฒันธรรมหรอืกระแสความนิยมจากฟันด าไปสู่
ฟันขาวนัน้เป็นผลมาจากการรบัวฒันธรรมและเทคโนโลยจีากโลก
ตะวันตกที่เข้ามาในภูมิภาคเอเชีย  โดยความก้าวหน้าทาง
การแพทย์และทันตกรรมสมัยใหม่  การศึกษาวิจัยและการ
สื่อสารมวลชนล้วนเป็นแรงผลักดันและมีบทบาทส าคัญในการ
เผยแพร่วฒันธรรมฟันขาวในภูมภิาค และท าใหแ้ปรงสฟัีน ยาสฟัีน 
และทนัตกรรมแบบตะวนัตกเข้ามาท าหน้าที่ดูแลรกัษาฟันแทน
หมากและสมุนไพรซึ่งเป็นภูมปัิญญาดัง้เดมิ จากการส ารวจพบว่า
ประชากรในประเทศสหรฐัอเมรกิาและจนีประสบปัญหาเกี่ยวกบัสี

ฟันทีไ่ม่สวยงามรอ้ยละ 34 และรอ้ยละ 52.6 ตามล าดบั ดงันัน้การ
บรโิภคสนิคา้ทีท่ าใหฟั้นขาว (tooth whitening product) มแีนวโน้ม
เพิม่สงูขึน้1,2 ท าใหผู้ผ้ลติพฒันาสนิคา้และคน้หาวธิกีารต่าง  ๆ เพื่อ
สนองความตอ้งการดงักล่าว พบว่ามสีนิคา้ทีท่ าใหฟั้นขาวมากมาย
ในทอ้งตลาด ซึ่งแบ่งเป็น 2 กลุ่มใหญ่  ๆ คอื สนิคา้ทีเ่กี่ยวกบัการ
ฟอกสฟัีนใหข้าวขึน้และสนิคา้ทีเ่กีย่วกบัการขจดัคราบบนผวิฟัน2,3 
ส าหรับยาสีฟันที่มีสารฟอกฟันขาวในท้องตลาดทัว่ ไปมี
ส่วนประกอบหลัก คือ คาร์บาไมด์เปอร์อ็อกไซด์ (carbamide 
peroxide) หรอืไฮโดรเจนเปอร์ออ็กไซด์ (hydrogen peroxide) ใน
ความเขม้ขน้สูง ซึ่งช่วยก าจดัไดท้ัง้คราบบนผวิฟันและคราบฝังลกึ 
โดยท าปฏกิริยิากบัสารตดิสทีีส่ะสมคา้งในผวิเคลอืบฟันและในเนื้อ
ฟันให้แตกตัวเป็นโมเลกุลเล็ก ๆ เกิดการสลายตัวและหลุดออก
จากฟัน ท าให้สเีข้มของฟันดูอ่อนลงและขาวใสสะอาดขึ้น4,5 ส่วน
การขจดัคราบต่าง  ๆ เป็นการจดัการดา้นกายภาพและใชป้ฏกิิรยิา
เคมกี าจดัและควบคุมคราบที่เกาะบรเิวณผวิฟัน เช่น การใช้ยาสี

Editorial note 
Manuscript received in original form: November 2, 2021;  
Revision completed: November 25, 2021;  

Accepted in final form: May 8, 2022;  

Published online: June 30, 2022. Journal website: http://ejournals.swu.ac.th/index.php/pharm/index 



ไทยเภสัชศาสตรแ์ละวทิยาการสขุภาพ ปี 17 ฉบับ 2, เมย. – มยิ. 2565 199 Thai Pharm Health Sci J Vol. 17 No. 2, Apr. – Jun. 2022 

ฟันท าให้ฟันขาว (whitening toothpaste) ซึ่งมีส่วนประกอบของ
สารขดัฟัน (abrasive) และสารฟอกสี (chemical bleaching) ซึ่ง
นอกจากช่วยขดัฟันและท าให้คราบสีที่ติดอยู่จางหายไปแล้ว ยงั
สามารถป้องกนัการเกิดคราบบนผิวฟัน และป้องกนัการเกิดฟัน
เหลอืงไดอ้กีดว้ย6-8 

 
สำเหตุของกำรเกิดสีเหลืองของฟัน 
การเปลี่ยนสขีองฟันมอียู่หลายสาเหตุ เช่น พนัธุกรรม  การ

ดูแลรกัษาทีไ่ม่ถูกวธิ ีการรบัประทานอาหารหรอืเครื่องดื่มทีม่สีเีขม้ 
เช่น กาแฟ ขา้วโพด รวมทัง้การสบูบุหรี ่ทางทนัตกรรมแบ่งสาเหตุ
หลกัทีท่ าใหเ้กดิสเีหลอืงของฟันได ้2 ปัจจยัหลกั คอื 1) การเปลีย่น
สีจากตัวฟัน (intrinsic discoloration) เช่น การเกิดฟันผุ (dental 
carries) พัน ธุ ก ร รม  (genetic condition) แล ะ  ก า ร เ กิ ดก า ร
เปลี่ยนแปลงของโพรงรากฟัน (pulp change) และ 2) การเปลี่ยน
สีจากภายนอกตัวฟันหรือการเกิดคราบบนผิวฟัน (extrinsic 
stains) เช่น การสูบบุหรี่, การรับประทานอาหารบางชนิด เช่น 
กาแฟ หรอื ไวน์แดง และการสะสมของคราบบนผวิฟันเนื่องจาก
การแปรงฟันที่ไม่ถูกวธิี 9,10  สขีองฟันสามารถบอกถึงความใส่ใจ
ต่อสุขภาพในช่องปาก การเกดิสเีหลอืงของฟันส่วนใหญ่เป็นผลมา
จากการสะสมของคราบจุลนิทรยี์หรอืทีเ่รยีกว่าหนิปูนทีส่ามารถก่อ
ตวับนผวิฟันซึง่เรยีกว่าคราบส ี

 

ครำบสี 
คราบสีบนฟันเกิดจากการสะสมของสารที่มีโครโมฟอร์ 

(chromophores) ซึ่งเป็นโมเลกุลของสารอินทรีย์หรืออนินทรีย์ที่
ดูดกลืนแสงในช่วงที่ตามองเห็นได้ และสะท้อนคลื่นแสงสตี่าง ๆ 
เช่น สเีหลอืงหรอืสนี ้าตาลใหเ้หน็ชดัเจนขึน้ คราบสอีาจแบ่งไดเ้ป็น 
คราบสภีายในเกดิจากการไดร้บัยาหรอืสารเคมบีางชนิด เช่น การ
ได้รบัยา เตตราไซคลีน (tetracycline) หรือ การได้รบัฟลูออไรด์ 
(fluoride) ในปริมาณมากเกินไป ในขณะที่ฟันก าลังเจริญเติบโต
และท าให้เกิดการสะสมของโครโมฟอร์ของสารเคมีดงักล่าวใน
บรเิวณเนื้อฟัน (dentin) หรอื เคลอืบฟัน (enamel)11-13   ในขณะที่
คราบสภีายนอกมกัเกดิจากอาหาร เช่น ชา กาแฟ ไวน์ หรอืผลไม้
บางชนิดและสารอนินทรยี์ เช่น โลหะทรานซิชัน่ เช่น Fe2+/Fe3+, 
Cu2+, Mn2+ โดยอาจเกิดการสะสมในหินปูน ไบโอฟิล์ม (biofilm) 
หรอืจบักนัเองเป็นแผ่นฟิลม์อยู่บนผวิฟัน2,13 ทนัตแพทยส์ามารถใช้
เครื่องมอืขจดัคราบจากการสะสมของหนิปูนนัน้ออกได้ แต่คราบสี
เหลืองบนผิวฟันที่เกิดจากอาหารและเครื่องดื่มที่ร่างกายดูดซับ
สามารถก าจดัไดด้ว้ยการใชย้าสฟัีนฟอกสฟัีนทีม่สี่วนประกอบของ
สารท าใหฟั้นขาว (whitening agent) 

 

สารขดัถหูรอืสารขดัฟนั (abrasives) 
 

สารขดัถูหรือสารขดัฟัน มีหน้าที่ท าความสะอาดและก าจัด
คราบฟัน (plaque) และเศษอาหารบนผวิฟัน สารขดัถูหรอืสารขดั

ฟันที่ใช้ในยาสีฟันมกัพบในรูปผลึกที่เป็นอนุภาคขนาดเล็ก ๆ มี
ขนาดสม ่าเสมอเพื่อส่งผลทางกายภาพในการเป็นตัวช่วยขดัถู
ร่วมกบัการใช้แปรงสีฟันได้อย่างดทีี่สุด สารขดัถูในยาสีฟันฟอก
ฟันขาวมสี่วนประกอบของสารขดัถูในจ านวนทีม่ากพอทีจ่ะก าจดั
คราบส ีแต่ไม่ควรมมีากเกนิไปจนไปท าลายฟันซึง่จะน าไปสู่ปัญหา
ของการเสียวฟัน ปัญหาฟันบาง และปัญหาฟันเหลือง อัน
เนื่องมาจากผวิฟันทีบ่างลงจนท าใหเ้ห็นชัน้สเีหลืองของเนื้อฟันที่
อยู่ดา้นล่าง ประสทิธภิาพของสารขดัถูหรอืสารขดัฟันขึ้นอยู่กบั 3 
องค์ประกอบ คอื ชนิดของสารขดัถู ปริมาณทีใ่ชใ้นสูตรต ารบั และ
พื้นที่ผิวสมัผสั ซึ่งสารขดัถูหรือสารขดัฟันที่ดีควรมคีุณสมบตัิไม่
เป็นอนัตรายกบัผวิฟันหรอืเนื้อฟัน แต่ต้องคงความสามารถในการ
ก าจัดคราบบนผิวฟันได้และไม่ท าปฏิกิริยากับสารอื่นในต ารับ  
โดยสารขดัถูหรอืสารขดัฟันที่นิยมใช้กนัมากในปัจจุบันม ี3 กลุ่ม 
คือ  1 )  ซิลิกา  (silica) 2)  อะลูมินา  (alumina) 3)  แคลเซียม 
(calcium)1,2  

 

สารฟอกสฟีนั (whitening agent) 
 
   

มนุษยม์กีารประยุกตใ์ช้วสัดุธรรมชาตมิาแต่โบราณกาลเพื่อท า
ความสะอาดฟันและฟอกสฟัีน เช่น การใชเ้ปลอืกหอย เปลอืกไข่ 
หรอืกระดูกป่น ซึ่งวตัถุดบิดงักล่าวก่อให้เกิดผลข้างเคียงทัง้การ
ระคายเคอืงในช่องปากและเป็นสาเหตุของการตดิเชือ้ในช่องปาก13   
ในช่วงสงครามโลกครัง้ที ่1 เริม่มกีารใช้สารคาร์บาไมด์เปอร์ออ็ก
ไซดท์ีม่ฤีทธิฆ่์าเชือ้ (antiseptic) ในการรกัษาโรคเหงอืกอกัเสบเนื้อ
ต า ย  ( acute necrotizing ulcerative gingivitis)  ต่ อ ม า ใ น ปี
ครสิต์ศกัราช 1962 มบีทความวชิาการเกี่ยวกบัการใช้เจลในการ
รกัษาโรคปรทินัต์อกัเสบหลงัการจดัฟัน ( inflamed periodontium 
after orthodontic treatment) และได้พบคุณสมบัติการช่วยขัดสี
ฟันของคาร์บาไมด์เปอร์ออ็กไซด์ ท าใหผ้ลติภณัฑ์ฟอกสฟัีนได้รบั
ความนิยมมากขึ้นในด้านสุขภาพและความสวยงาม3,14  ซึ่งส่งผล
ใหก้ารวจิยัและพฒันาสารต่าง ๆ เพื่อใชร้กัษาสุขภาพภายในช่อง
ปากและใช้ฟอกสีฟัน รวมถึงการพัฒนารูปแบบของผลิตภัณฑ์
ร่วมกับวิธีการผลิตสมยัใหม่ในการผลิตต ารบัของสารฟอกสีฟัน 
เพื่อเพิม่ประสทิธภิาพและความคงตวัของสารฟอกสฟัีนไดร้บัความ
สนใจอย่างต่อเน่ือง  

การฟอกสฟัีนโดยใชคุ้ณสมบตัทิางเคมกีายภาพของสารต่าง ๆ 
ในการขจดัคราบสหีรอืลดการสะสมของโครโมฟอร์11 โดยทัว่ไป
สามารถแบ่งสารฟอกสีฟันตามคุณสมบัติที่ใช้ในการฟอกสีฟัน 
ไดแ้ก่ 1) สารขดัฟัน (abrasives) ทีม่คีวามแขง็พอเหมาะในการขดั 
และท าให้สีของฟันอ่อนลง เช่น hydrated silica11 2) สารฟอกสี 
(bleaching agent) ซึ่งท าปฏกิริยิากบัโครโมฟอร์และสลายพนัธะ
ส่วนทีดู่ดกลนืหรอืสะทอ้นแสงของโครโมฟอร์ เช่น ไฮโดรเจนเปอร์
ออ็กไซดห์รอืคารบ์าไมดเ์ปอรอ์อ็กไซด์15 3) สารยอ้มสฟัีน (optical 
Illusion, colorant) โดยใช้สารสะท้อนสีตรงข้ามกับสีคราบฟัน 
(เหลือง-น ้ าตาล) ด้วยสีโทน สฟ้ีา-ขาว เช่น blue covarine12 4) 
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สารดูดซบั (Adsorbent) เพื่อดูดซบัสารก่อคราบไม่ใหเ้กาะติดและ
เกดิชัน้ฟิลม์บนผวิฟัน เช่น activated charcoal13 5) สารเคลอืบผวิ
ฟัน (enamel adhesion) ที่ยึดเกาะกับผิวฟันเพื่อป้องกันโครโม
ฟอร์และสารก่อคราบมายดึติดกบัผวิฟัน และพบว่าสารบางชนิด
สามารถซ่อมแซมส่วนที่สึกหรอของเคลือบฟันได้ด้วย เช่น 
hydroxy apatite14 ,15 6) เอนไซม์ (enzyme) ใช้ย่อยสลายสาร
เคลือบฟันที่เป็นกลุ่มอินทรยี์วตัถุให้โมเลกุลเล็กลงและหลุดลอก
ง่ายด้วยการแปรงฟัน นอกจากนี้ ยงัช่วยลดอาการอกัเสบ ท าให้
ลดผลขา้งเคยีงของการใชส้ารฟอกขาวไดอ้ีกด้วย เอนไซม์ที่นิยม
ใชก้นัมาก เช่น ปาเปน (papain) และโบรมเีลน (bromelain)9,17 

  

ผลติภณัฑฟ์อกสฟีนั 
    

ผลิตภณัฑ์ฟอกสฟัีนเป็นกระบวนการทางทนัตกรรมทีช่่วยให้
ฟันมสีขีาวขึ้นโดยการก าจดัคราบบนผิวฟันที่เกิดจากพฤติกรรม
การรบัประทานอาหาร ดื่มชา กาแฟ น ้าอดัลม ไวน์ สูบบุหรี ่หรอื
การสะสมของคราบแบคทเีรยีและหนิปูน ท าใหผ้วิฟันทีเ่ปลี่ยนเป็น
สเีหลือง ดูหม่นหมอง ให้กลบัมาขาวสะอาด สดใส ดูมสีุขภาพดี 
และยงัช่วยขจดัคราบหนิปูนสะสมไดอ้กีด้วย ผลติภณัฑ์ฟอกสฟัีน
ที่มจี าหน่ายในท้องตลาดสามารถแบ่งประเภทของสารฟอกสีฟัน
ตามการใช้งานได้ ดงันี้ 1) สารฟอกสฟัีนที่ใช้งานในคลินิกทนัตก
รรมทีม่คีวามเขม้ขน้สูงในระยะเวลาสัน้ เช่นการใชน้ ้ายาไฮโดรเจน
เปอร์อ็อกไซด์ความเข้มข้น 30 - 38% ประมาณ 45 นาที ถึง 1 
ชัว่โมง 2) สารฟอกสฟัีนที่ใช้ในครวัเรอืนตามค าแนะน าของทนัต
แพทย์มคีวามปลอดภยัมากกว่า อย่างไรกต็ามต้องควบคุมการใช้
โดยทนัตแพทย์ เช่น ใชเ้จลคาร์บาไมด์เปอร์ออ็กไซด์ความเขม้ขน้ 
10% ทาก่อนนอนและทาเป็นเวลา 8 ถงึ 10 ชัว่โมงเป็นเวลา 2 ถงึ 
6 สปัดาห ์3) ผลติภณัฑฟ์อกสฟัีนทีไ่ม่ตอ้งใชใ้บสัง่ทนัตแพทย ์เป็น
ผลิตภณัฑ์ที่ผู้บรโิภคสามารถซื้อใช้เองได้ โดยมสีารฟอกสฟัีนใน
ปรมิาณน้อย (คาร์บาไมด์เปอร์ออ็กไซด์ความเขม้ขน้ไม่เกนิรอ้ยละ 
6 และมีผลิตภัณฑ์ที่สามารถใช้ได้ต่อเนื่อง เช่น น ้ายาบ้วนปาก 
แผ่นแปะ หรอืถาดใส่ฟันสตูรฟันขาว และยาสฟัีนฟอกฟันขาว3,15 

 

ยาสฟีนัฟอกฟนัขาว   
    

ยาสฟัีนเป็นผลิตภัณฑ์ที่มลีักษณะกึ่งแขง็ที่ใช้ร่วมกบัแปรงสี
ฟันเพื่อแปรงขจดัคราบบนผวิฟัน โดยปกตคิวรแปรงฟันอย่างน้อย
ทีสุ่ดวนัละ 1 - 2 ครัง้ ตามค าแนะน าของทนัตแพทย ์เพราะในช่อง
ปากมีเชื้อแบคทีเรียอาศัยอยู่เป็นจ านวนมาก จากการทดลอง
พบว่าเพยีง 1 นาทภีายหลงัการแปรงฟัน แบคทเีรยีทีอ่าศยัอยู่ใน
ปากสามารถสรา้งสารเหนียวใสบนผวิฟันทีเ่รยีกว่า คราบฟัน โดย
คราบฟันที่สะสมอยู่บนผิวฟันสามารถท าลายเหงือกและท าให้มี
ปัญหาเหงือกอักเสบได้ในเวลาต่อมา แบคทีเรียเหล่านี้สามารถ
เปลีย่นน ้าตาลโดยใชป้ฏกิริยิาทีเ่รยีกว่า การหมกั เพื่อใหเ้กดิกรดที่
มีความเข้มข้นพอที่จะท าลายฟันได้ 8,9 ดังนั ้นยาสีฟันจึงมี

ความส าคญัอย่างยิ่งในการแปรงฟันเพราะช่วยท าให้ฟันสะอาด
มากขึน้ และควรเลอืกใชย้าสฟัีนและแปรงสฟัีนทีเ่หมาะสม รวมทัง้
การแปรงฟันที่ถูกวธิี หน้าที่หลกัของยาสฟัีนม ี3 ประการ คอื 1) 
ก าจดัคราบอาหารทีต่กคา้งและคราบแบคทเีรยีทีเ่กาะอยู่บนผวิฟัน  
2) ท าใหล้มหายใจหอมสดชื่น และ 3) ช่วยรกัษาและป้องกนัฟันผุ 
วตัถุดบิทุกอย่างที่ใช้ในการผลิตยาสฟัีนเป็นวตัถุดบิที่ถูกควบคุม
ดว้ยมาตรฐานความปลอดภยัส าหรบัอาหารดว้ย12,16,17  

ยาสฟัีนโดยทัว่ไปมสี่วนประกอบหลกัทีส่ าคญั ดงันี้ 1) สารขดั
ถูหรอืสารขดัฟัน มหีน้าทีท่ าความสะอาดก าจดัคราบฟัน และเศษ
อาหารต่าง ๆ บนผวิฟัน 2) สารใหค้วามหนืด (thickening agents/ 
binder) ท าหน้าทีย่ดึส่วนประกอบต่าง ๆ เขา้ไวด้ว้ยกนั ท าใหย้าสี
ฟันมีเนื้อเรียบสม ่าเสมอดูสวยน่าใช้ 3) สารให้ความชุ่มชื้น 
(humectants) ช่วยคงความชื้นและท าให้ยาสีฟันมีลักษณะเป็น
ครีม สามารถบีบออกได้เป็นเส้น 4) น ้ า ช่วยเป็นตัวท าละลาย 
( solvent)  ของวัตถุ ดิบ  5 )  ส า ร ให้ฟอ ง / ส า รลดแรงตึ งผิว 
(detergents/ surfactants) ช่วยละลายสิง่สกปรก ต่อต้านเชื้อโรค 
ยบัยัง้การเกดิคราบฟัน ใหค้วามรูส้กึทีด่ขีณะแปรงฟัน 6) สารแต่ง
กลิ่นและรสชาติ ( flavoring agents) ช่วยให้รสชาติดีขึ้นและให้
ความรู้สึกสดชื่น 7) สารให้ความหวาน (sweeteners) ช่วยเพิ่ม
รสชาติให้ความรู้สึกดีขณะแปรงฟัน 8 ) สารแต่งสี (coloring 
agents) ตกแต่งสีของยาสีฟันให้สวยงามน่าใช้ 9) สารกันเสีย 
(preservative) เพื่อป้องกันการเจริญเติบโตของจุลินทรีย์ต่าง ๆ 
10) สารส าคญั สารออกฤทธิเ์ฉพาะต่าง ๆ เช่น สารต่อต้านฟันผุ 
(anti-caries agents) เช่น ฟลูออไรด ์(fluoride), ไซลทิอล (xylitol), 
แคลเซียม  (calcium), ฟอสเฟต (phosphate) และโซเดียมไบ
คาร์บอเนต (sodium bicarbonate) เป็นต้น สารต่อต้านคราบฟัน 
(plaque), สารต่อต้านการสะสมหินปูน, สารป้องกันคราบหินปูน
เกาะที่ซอกฟัน, สารต่อต้านการเสียวฟัน (tooth desensitizer), 
สารระงบักลิ่นปาก (oral deodorant) และสารท าให้ฟันขาว ซึ่งมี
ส่วนผสมสี่ชนิดคอื สารขดัฟัน เช่น hydrated silica, สารลดแรงตงึ
ผิว (surfactant) เช่น ไดเมธิโคน (dimethicone), เอนไซม์ เช่น 
ปาเปน (papain) และสารปรบั pH เช่น ผงโซเดยีมไบคาร์บอเนต 
(sodium bicarbonate or baking soda) 1 1 )  ส า ร ท า ใ ห้ ขุ่ น 
(opacifier) เปลีย่นยาสฟัีนแบบใสใหเ้ป็นยาสฟัีนแบบขุน่2,17 

นับตัง้แต่ปี ค.ศ. 2000 เป็นต้นมา พบว่ายาสฟัีนฟอกฟันขาว
ไดร้บัความนิยมมาก ท าใหม้กีารวางจ าหน่ายผลติภณัฑ์ฟอกสฟัีน
ในหลายรูปแบบ เป็นผลให้บริษัทผู้ผลิตพยายามวิจยัพฒันาสาร
ฟอกฟันขาวประเภทต่าง ๆ และพฒันาสูตรต ารบัเพื่อวางจ าหน่าย 
ซึ่งสารทีน่ิยมในสมยันัน้คอืการใช้สารฟอกส ีคอื คาร์บาไมด์เปอร์
อ็อกไซด์หรือไฮโดรเจนเปอร์อ็อกไซด์ เนื่องจากเห็นผลรวดเร็ว 
รวมทัง้การใช ้สารขดัสฟัีน18,19 อย่างไรกต็าม มรีายงานอาการไม่
พงึประสงค์จากการใชส้ารฟอกส ีเช่น เกดิการระคายเคอืงเยื่ออ่อน
ของฟัน และท าใหเ้กดิอาการเสยีวฟัน (sensitive tooth) รวมถงึท า
ให้ผวิฟันกร่อน (dental erosion) โดยอาการไม่พงึประสงค์ขึ้นกบั
ความเขม้ขน้และระยะเวลาทีฟั่นสมัผสักบัสารฟอกส4ี,20  นอกจากนี้ 
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อาจท าใหต้วัฟันและเยื่ออ่อนของฟันเสยีหาย รบกวนการคนืสภาพ
ของผิวฟัน  ท า ให้ เหงือกร่น  (gingival recession) คอฟันสึก 
( cervical abrasion) แ ล ะ เ กิ ด อ า ก า ร เ สี ย ว ฟั น  ( dentinal 
hypersensitivity)16  จึงมีการคิดค้นเพื่อน าสารอื่นมาใช้ทดแทน  
เช่น blue covarine เพื่อยอ้มสฟัีนใหอ้่อนลงและขาวขึน้ แต่การใช้
สารช่วยให้ฟันขาวบางชนิด เช่น abrasive agent ในปรมิาณมาก
อาจท าให้เคลือบฟันเสียหายและท าให้เกิดอาการเสียวฟันได้
เช่นเดยีวกบัการใช้คาร์บาไมด์เปอร์ออ็กไซด์หรอืไฮโดรเจนเปอร์
ออ็กไซด1์6 

จากงานวิจัยศึกษาเปรียบเทียบยาสีฟันฟอกฟันขาวใน
ทอ้งตลาดทีใ่ชส้ารช่วยใหฟั้นขาวกลุ่มสารขดัฟัน มผีลการศกึษาที่
แสดงว่ายาสีฟันกลุ่มนี้มีประสิทธิภาพในการท าให้ฟันขาวขึ้นได้
ดกีว่ายาสฟัีนสูตรธรรมดา20,21  แต่ดว้ยปัญหาดา้นความคงตวัของ
ยาสฟัีนฟอกฟันขาวและผลขา้งเคยีงต่าง ๆ ดงักล่าวมาขา้งต้น ท า
ใหน้ักวจิยัพยายามพฒันาต ารบัเพื่อลดผลข้างเคยีงและเพิม่ความ
คงตวั รวมทัง้พยายามเพิม่ประสทิธิภาพของการฟอกฟันขาวให้
ได้ผลดยีิง่ขึ้น18,19 นอกจากนี้ยงัพบว่าการใช้สารขดัฟันกลุ่ม สาร
ฟอกส ีและสารฟอกฟันขาวกลุ่ม สารเคลอืบผวิฟัน เป็นระยะเวลา
นานอาจก่อให้เกิดปัญหาต่อสุขภาพฟันได้ ท าให้มีการวิจยัและ
พฒันาสารอื่นเพื่อใช้ทดแทน เช่น การเคลือบที่ชัน้ผวิเคลือบฟัน
เพื่อทบักบัสฟัีนเดมิท าใหเ้กดิชัน้เคลอืบฟันใหม่ขึน้ และท าใหส้ฟัีน
ดูขาวสะอาดขึ้น ผู้ผลิตจงึนิยมผสมสารกลุ่มนี้ในยาสีฟันฟอกฟัน
ขาว อย่างไรกต็ามปัญหาของการใชส้ารกลุ่มนี้คอืไม่สามารถยดึตดิ
กบัผวิฟันไดน้าน เพราะถูกชะลา้งออกไปไดง้่าย14,15 

สูตรต ารบัยาสฟัีนฟอกฟันขาวประกอบด้วยส่วนทีค่ล้ายกบัยา
สฟัีนโดยทัว่ไป คอื สารขดัฟัน ท าหน้าทีข่จดัคราบบนผวิฟัน, สาร
เพิม่ความชุ่มชื้น ท าหน้าทีช่่วยละลายองค์ประกอบอื่น ๆ ในต ารบั
และเพิม่ความชุ่มชื้นในต ารบั, สารเพิม่ความหนืด ท าหน้าที่เป็น
ตวัเชื่อมส่วนประกอบต่าง ๆ เขา้ดว้ยกนัและช่วยในเรื่องสมบตักิาร
ไหลของต ารบั, สารลดแรงตึงผวิ เพื่อท าให้เกิดฟองซึ่งท าให้ผู้ใช้
รู้สกึดเีมื่อแปรงฟัน, สารส าคญั  เช่น ฟลูออไรด์ เพื่อช่วยป้องกนั
ฟันผุและท าใหสุ้ขภาพฟันแขง็แรง, สารยอ้มสฟัีน โดยส่วนใหญ่จะ
ใส่ในส่วนผสมเพื่อเพิม่ความขาวใหก้บัยาสฟัีนท าใหย้าสฟัีนที่ได้มี
สขีาวขึน้น่าใช ้และสารเสรมิอื่น ๆ เช่น สารแต่งรส, สารแต่งกลิ่น 
และสารกนัเสยี โดยหน้าที่หลกัของยาสฟัีนฟอกฟันขาว คอื การ
ขจดัและป้องกันการเกิดคราบบนผวิฟัน ดงันัน้ สารขดัฟัน, สาร
ฟอกสฟัีน และสารย้อมสฟัีน จงึเป็นส่วนประกอบหลกัในยาสฟัีน
ฟอกฟันขาว ที่แตกต่างจากยาสฟัีนโดยทัว่ไป ส่วนชนิดของสาร
ดังกล่าวที่นิยมใช้ในยาสีฟันฟอกฟันขาว2,17-19,22 ตามที่แสดง
รายละเอยีดในตารางที ่1  

 
 
 
 
 

 ตารางที ่1  ชนิดของสารขดัฟัน สารเคมที าใหฟั้นขาว และ
สารยอ้มสฟัีนทีนิ่ยมใชใ้นยาสฟัีนท าใหฟั้นขาว2 

สำรฟอกฟันขำว ตวัอย่ำง 

สารขดัฟัน  Hydrate silica 
Calcium carbonate 
Dicalcium phosphate dihydrate 
Calcium pyrophosphate 
Alumina 
Perlite 
Sodium bicarbonate 

สารเคมทีีท่ าใหฟั้นขาว Hydrogen peroxide 
Calcium peroxide 
Sodium citrate 
Sodium pyrophosphate 
Sodium tripolyphosphate 
Sodium hexametaphosphate 
Papain 

สารยอ้มสฟัีน Blue covarine 

 

 
ในปัจจุบนัมรีายงานว่าการใช้สูตรต ารบัยาสฟัีนทีม่สีารขดัฟัน

ในปรมิาณน้อยจะท าให้เกิดการสะสมของคราบบนผวิฟันมากขึน้
ซึง่จะน าไปสู่ปัญหาการเกดิฟันเหลอืง ดงันัน้ควรผสมสารขดัฟันใน
ปรมิาณทีเ่หมาะสมเพยีงพอต่อการขจดัและป้องกนัการเกิดคราบ
บนผวิฟันเพื่อเป็นองคป์ระกอบหลกัในการขจดัคราบบนผวิฟัน2   

 

วธิกีารประเมนิต ารบัยาสฟีนัฟอกฟนัขาว 
    

การประเมนิต ารบัยาสฟัีนท าใหฟั้นขาวสามารถแบ่งออกเป็น 2 
วธิหีลกั คอื 1) การประเมนิภายนอกร่างกาย (in vitro evaluation) 
และ 2) การประเมินภายในร่างกาย (in vivo evaluation) โดยมี
รายละเอยีดวธิกีารประเมนิตามล าดบั ดงันี้  

1. การประเมนิภายนอกร่างกายมคีวามส าคญัในช่วงแรกของ
การตัง้ต ารบัยาสีฟัน เพื่อคดัเลือกสูตรต ารบัยาสีฟันที่เหมาะสม
จากสูตรต ารับยาสีฟันจ านวนมากในระยะเวลาอันสัน้ และเป็น
ประโยชน์ในการน าข้อมูลที่ ได้ไปพัฒนาต ารับ ในที่นี้  ขอ
ยกตวัอย่างวธิีที่ใช้ในการประเมนิภายนอกร่างกายโดยทัว่ไป คอื 
วธิขีอง Stookey และคณะ (1982)23 โดยใชแ้บบจ าลองคอื ฟันของ
วัวที่ถูกตัดเป็นรูปสี่เหลี่ยมและวางลงในฐานซึ่งเป็นพอลิเมอร์ 
polymethylmethacrylate และน าไปแช่ในตัวกลางที่ท าให้เกิด
คราบบนผวิฟัน (stain media) เช่น ชา กาแฟ, แบคทเีรยี และไวน์
แดง เพื่อใช้เป็นตัวแทนของฟันที่เกิดคราบบนผิวฟัน แล้วน ามา
ทดสอบสีของคราบที่เกิดขึ้นบนผิวฟันด้วยเครื่องวัดสี และน า
แบบจ าลองที่เตรียมไปติดตัง้กับเครื่องแปรงฟันอัตโนมตัิโดยใช้
ร่วมกบัยาสีฟันฟอกฟันขาวที่ต้องการทดสอบ จากนัน้บนัทึกผล
การทดลองเป็นจ านวนครัง้ทีท่ าการแปรงและสีของฟันทีเ่ปลี่ยนไป
ของแบบจ าลองซึง่จะแสดงถงึประสทิธภิาพในการขจดัคราบบนผวิ
ฟันในตัวกลางต่าง ๆ หรือการใช้ hydroxyapatite disc ที่เคลือบ
ดว้ย ferric-tannate เป็นตวัแทนของฟันทีเ่กดิคราบบนผวิฟัน และ
น าวสัดุเลยีนแบบนี้ไปทดสอบประสทิธภิาพของยาสฟัีนในการขจดั
คราบบนผวิฟันคลา้ยกบัวธิขีา้งตน้6,23  
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2. การประเมนิภายในร่างกาย (in vivo evaluation) สามารถ
แบ่งวธิีการทดสอบได้เป็น 2 หวัข้อใหญ่ ๆ คอื 1) การขจดัคราบ
บนผวิฟัน (stain removal) และ 2) การป้องกนัการเกิดคราบบน
ผิวฟัน (stain prevention) โดยประเมินการขจัดคราบบนผิวฟัน
ภายในร่างกายในอาสาสมคัรทีม่คีราบบนผวิฟัน ทีแ่ปรงฟันดว้ยยา
สฟัีนฟอกฟันขาววนัละสองครัง้เป็นเวลา 2 - 6 สปัดาห ์และบนัทกึ
ระดบัของคราบบนผวิฟันทีล่ดลงดว้ยเครื่องวดัสีในตลอดช่วงเวลา
ที่ท าการทดลองหรือใช้การวิเคราะห์ภาพ (image analysis) ใน
ส่วนของการประเมินการป้องกันการเกิดคราบบนผิวฟันท าการ
ประเมนิโดยการน าอาสาสมคัรมาท าการขจดัคราบบนผวิฟันท าให้
ระดบัคราบบนผวิฟันลดลงอยู่ในระดบัใกล้เคยีงกนั จากนัน้ท าการ
ทดสอบโดยการแปรงฟันดว้ยยาสฟัีนฟอกฟันขาวและบนัทกึระดบั
คราบบนผวิฟันทีเ่พิม่ขึน้ตลอดระยะเวลาการทดลองดว้ยเครื่องวดั
สหีรอืการวเิคราะห์ภาพ ซึ่งสภาพคราบบนผวิฟันที่ลดลงแสดงให้
เหน็ถงึประสทิธภิาพทีด่ใีนการป้องกนัการเกดิคราบบนผวิฟันของ
ยาสฟัีน ในทางกลบักนัการเพิม่ของคราบบนผวิฟันทีม่ากขึน้แสดง
ถงึประสทิธภิาพในการป้องกนัการเกดิคราบบนผวิฟันทีไ่ม่ด8ี,24 

  

การประเมนิคุณสมบตัิการท าให้ฟันขาวของยาสีฟันฟอกฟัน
ขาวภายหลงัการแปรงฟันโดยสูตรต ารบัยาสฟัีนฟอกฟันขาว ทีใ่ช้
สารขัดฟันและสารย้อมสีฟัน  คือ   blue covarine8,9 ท าการ
เปรียบเทียบสีของฟันในกลุ่มอาสาสมคัรก่อนและหลังแปรงฟัน
ด้วยสูตรยาสีฟันท าให้ฟันขาวที่มีและไม่มี blue covarine แล้ว
พจิารณาผลทีเ่กดิขึน้โดยการวเิคราะห์จากภาพถ่าย พบว่ายาสฟัีน
ที่มีส่วนผสมของ blue covarine สามารถท าให้ฟันขาวขึ้นได้
มากกว่ายาสฟัีนทีไ่ม่ม ีblue covarine อย่างมนีัยส าคญัทางสถติทิี่
ระดบัความเชื่อมัน่ 0.05 ส่วนผลการทดลองกบัต ารบัที่ไม่ม ีblue 
covarine พบว่าสขีองฟันก่อนการแปรงฟันและหลงัการแปรงฟัน
ไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับความเชื่อมัน่ 
0.058,9 และการศึกษาประสทิธิภาพการขจดัคราบบนผวิฟัน และ
การฟอกฟันขาวของยาสฟัีนชนิดต่าง ๆ25 โดยการแบ่งอาสาสมคัร
เป็น 3 กลุ่ม คอื กลุ่มแรกใช้ยาสฟัีนผสมฟลูออไรด์ กลุ่มสองใช้
ยาสฟัีนท าใหฟั้นขาว โดยสตูรต ารบัประกอบดว้ย สารขดัฟันซลิิกา 
และ pentasodium triphosphate  และกลุ่มสำมใช้ยาสีฟันท าให้
ขาว เจลขดัฟัน และน ้ายาบ้วนปาก และประเมนิการเกิดคราบบน
ผิวฟัน โดยค่าที่สูงขึ้นแสดงถึงการเกิดคราบบนผิวฟันที่มากขึ้น 
และประเมินการท าให้ฟันขาวด้วยสารขดัสีฟัน โดยค่าที่มากขึ้น
แสดงให้เห็นถึงความขาวของฟันที่เพิ่มขึ้น ในการทดลองได้
ประเมนิ 4 ครัง้ จากการทดสอบการแปรงฟันในฟันที่มีคราบคือ 
ตอนเริม่ต้นก่อนและภายหลงัเมื่อใช้ยาสีฟันธรรมดา 1, 4 และ 6 
สปัดาห ์และการประเมนิ 3 ครัง้ ส าหรบัการใชย้าสฟัีนฟอกฟันขาว 
เจลขดัฟัน และน ้ายาบ้วนปากในระยะเวลา  1, 4 และ 6 สปัดาห์ 
เช่นกนั โดยให้อาสาสมคัรแปรงฟันวนัละ 2 ครัง้  ผลการทดลอง
พบว่ากลุ่มที่สามที่ใช้ยาสฟัีนท าให้ขาว เจลขดัฟัน และน ้ายาบ้วน
ปาก มคีราบเหลอืงบนผวิฟันลดลง และท าใหฟั้นขาวขึน้ ส่วนกลุ่ม

ทีใ่ชย้าสฟัีนผสมฟลูออไรด์ในกลุ่มแรกท าใหค้ราบบนผวิฟันลดลง
และท าให้ฟันขาวขึ้นได้น้อยกว่ากลุ่มที่ใช้ยาสฟัีนท าให้ฟันขาวใน
กลุ่มที่สองและกลุ่มที่ใช้ยาสีฟันท าให้ขาว เจลขดัฟัน และน ้ายา
บว้นปากในกลุ่มทีส่าม25 

 

สรปุ 
    

ยาสฟัีนฟอกฟันขาวมสี่วนประกอบส าคญัที่แตกต่างจากยาสี
ฟันโดยทัว่ไปคอืการเพิม่ส่วนผสมของสารขดัฟัน สารเคมฟีอกฟัน
ขาว สารยอ้มสฟัีน ทีจ่ะช่วยขดัฟันท าใหค้ราบสทีีต่ดิอยู่จางหายไป
รวมทัง้สามารถป้องกนัการเกิดคราบบนผวิฟันซึ่งเป็นสาเหตุของ
การเกดิฟันเหลอืง โดยปรมิาณของสารขดัฟันซึ่งเป็นองค์ประกอบ
หลกัในการขจดัคราบบนผวิฟันควรมคีวามเหมาะสม คอื ไม่เขม้ขน้
มากไปจนท าลายผวิฟัน และไม่น้อยไปจนไม่สามารถขจดัคราบบน
ผิวฟันได้ ในปัจจุบันมีรายงานการใช้ยาสีฟันฟอกฟันขาวซึ่ง
สามารถขจดัคราบเหลอืงบนผวิฟันพรอ้มกบัการฟอกฟันขาวท าให้
เห็นได้ชัดว่าสีของฟันขาวขึ้นมากกว่ายาสีฟันที่ผสมฟลูออไรด์
โดยทัว่ไป โดยในสูตรของต ารบัยาสีฟันฟอกฟันขาวยังพบว่ามี
ส่วนผสมของสารยอ้มส ีเช่น blue covarine ซึง่มสี่วนส าคญัในการ
ฟอกฟันขาวและเพิม่ความสามารถในการลดคราบบนผวิฟัน  
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