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บทท่ี 1
บทนํา

1.1   หลักการและเหตุผล
ฟลูออไรดเปนสารที่มีการใชกันอยางแพรหลายทั่วโลกเพื่อปองกันฟนผุ1 เชนมีการ

เติมฟลูออไรดในยาสีฟน ในน้ําประปา ทําเปนยาทั้งในรูปยาเม็ดและยาน้ํา น้ํายาบวนปาก และทันต
แพทยใชทาที่ตัวฟน โลกของเรามีแรธาตุฟลูออไรดมากมายมหาศาล แตสวนใหญจะอยูในรูปของ
สารประกอบหรืออยูรวมกันกับแรธาตุอื่น โดยทั่วไปการแตกตัวขอองฟลูออไรดอิออนในดินจะขึ้น
อยูกับความสามารถในการละลายของสารประกอบฟลูออไรด ความเปนกรดขอองดิน ปริมาณนํ้า 
แรธาตุและสารประกอบอื่นที่มีอยู ความเขมขนของฟลูออไรดในดินจะเพิ่มขึ้นตามความลึกของดิน
ที่สํารวจ

นํ้าทุกแหลงจึงมีฟลูออไรดเจือปนอยูในความเขมขนตาง ๆ กัน เชน น้ําจากทะเลสาบ 
แมนํ้า หรือบอบาดาล สวนใหญจะมีปริมาณฟลูออไรดต่ํากวา 0.5 มิลลิกรัม/ลิตร ปริมาณฟลูออไรด
จะขึ้นอยูกับการกระจายตัวอยูของหินซึ่งน้ําจะชะลางเอาฟลูออไรดออกมา

ในหลายจังหวัดโดยเฉพาะจังหวัดในภาคเหนือของประเทศไทย2 มีแหลงแรฟลอูอไรด
ตามธรรมชาติเปนจํานวนมาก การกระจายของสายแรฟลูออไรดน้ีจะทําใหฟลูอออไรดสามารถ
ละลายปนเปอนเขาไปสูแหลงนํ้าของประชาชนที่อาศัยอยูในบริเวณใกลเคียง พบวาหากมีปริมาณ 
ฟลูออไรดที่สูงกวาเกณฑมาตรฐานขององคการอนามัยโลกที่กําหนดไวคือ 1.5 มิลลิกรัม/ลิตร จะทํา
ใหมีผลกระทบตอโครงสรางของฟนแท(Permanent tooth) โดยเฉพาะในระยะท่ีกาํลงัสราง(Tooth 
formation phase) และตอเนื่องในระยะฟนกําลังขึ้น (Eruption phase) หรือในเด็กอายุประมาณ 2- 8 
ป อันเกิดจากการสะสมของสารฟลูออไรดที่ไดรับไมวาจะมาจากน้ําดื่มจากแหลงตาง ๆ  น้ําที่ใช
บริโภค อาหาร พืชผักผลไม  สิ่งที่มีฟลูออไรดเปนองคประกอบ เชน ยาสีฟนผสมฟลูออไรด ยา
เม็ดฟลูออไรด นมที่ผสมฟลูออไรด หรือแมสารฟลูออไรดท่ีอยูในในอากาศ ซึ่งหากมีการสะสมของ
สารฟลูออไรดในระดับหนึ่ง จะทําใหเกิดสภาวะที่เรียกวา ฟนตกกระ (Dental fluorosis) ซึ่งเปน
สภาวะที่เคลือบฟนมีลักษณะผิดปกติไป
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โดยปกติเคลือบฟนซึ่งเปนสวนนอกสุดจะมีผิวเรียบหรือขรุขระเล็กนอย มีความใส เปนมันวาว สี
ของฟนเปนสีขาวครีมหรือเหลืองออนตามสีผิวและวัย แตฟนตกกระมีลักษณะที่ผิดปกติไป คือ
เคลือบฟนอาจเปนจุดสีขาวประปราย เริ่มจากบริเวณปลายฟนขึ้นมาสูบริเวณใกลเหงือก บางทีก็ขุน
ขาวทั้งซี่ฟนเหมือนแทงชอลก บางคร้ังพบเคลือบฟนขรุขระมีหลุมเล็ก ๆ เรียงกัน เคลือบฟนบาง
สวนอาจแตกบิ่นออกไปไดงาย ๆ หรือติดสีจากอาหาร น้ําหรือผลไม เกิดเปนสีน้ําตาลหรือดํา ใน
ภาคเหนือบางถิ่นเรียกฟนตกกระวา “เขี้ยวลาย” หรือ “เขี้ยวเหลือง”

1.2  ผลของการสะสมของฟลูออไรด
    ผลของการสะสมของฟลูออไรด จะมีผลได 2 ลักษณะใหญคือ

1.2.1 ฟนตกกระ ในระยะที่กําลังสรางเคลือบฟนและฟนกําลังเจริญอยูในกระดูกขา
กรรไกร (ตั้งแตวัยแรกเกิดจนถึงอายุประมาณ 13 ป) ถาเด็กไดรับฟลูออไรดปริมาณมากเกินไปหรือ
สูงกวา 0.5 มิลลิกรัม/ลิตร จะทําใหเคลือบฟนผิดปกติ เกิดภาวะฟนตกกระในระดับความรุนแรงตาง
ๆ กัน กอใหเกิดผลเสียตอบุคลิกภาพของบุคคล โดยเฉพาะคนวัยหนุมสาวที่ตองเขาสังคม

1.2.2    ผลตออวัยวะตาง ๆ ปกติแลวคนที่อาศัยอยูในเขตรอน เชน ประเทศไทย ที่ได
รับ ฟลูออไรดปริมาณสูง ๆ ต้ังแต 6 มิลลิกรัม/ลิตร เปนระยะเวลานาน จะทําใหเกิดความผิดปกติที่
กระดูก มีอาการปวดขอ ขออักเสบ กระดูกแขนขา สะโพก กระดูกสันหลังหนาตัวขึ้นกวาปกติ แตมี
ความเปราะและหักไดงาย เมื่อมีอายุมากขึ้น มักพบวาจะมีขาโกง ผิดไปจากตอนวัยหนุมสาว และ
กระดูกสะโพกหักไดงายขึ้น ในบางคนอาจพบวามีอาการของน่ิวในไตรวมดวย

จะเห็นไดวาสภาวะฟนตกกระถือไดวาเปนปญหาทันตสาธารณสุขดานหน่ึงของ
ประเทศไทยนอกเหนือไปจากโรคฟนผุและโรคปริทันต ความสูญเสียฟนจากสาเหตุตาง ๆ มะเร็งที่
พบในชองปาก และ โรคอ่ืน ๆ ที่พบไดในชองปาก

ในอดีตการนําเสนอปญหาฟนตกกระหรือแมแตโรคฟนผุ ในระดับตาง ๆ มักจะนํา
เสนอในรูปแบบของตาราง ซึง่แสดงดวย จํานวน และรอยละ หรือ ดัชนีหรืออัตราชุกของโรค ซึ่งไม
ไดมีการใชขอมูลพื้นที่ในการนําเสนอ ทําใหในบางครั้งจะมองเห็นภาพของปญหาไดไมชัดเจน และ
สงผลถึงการจะตัดสินใจในการแกไขปญหา กลวิธ ีหรือนโยบายที่จะใชในการแกปญหาดังกลาว

1.3  แนวทางความรวมมือในการจัดทําสารสนเทศภูมิศาสตร
จากขอมูลรายงานการประชุมเครือขายความรวมมือมหาวิทยาลัยไทยดานสารสนเทศ

ภูมิศาสตร คร้ังที ่4 เร่ือง แนวทางความรวมมือในการจัดทําระบบสารสนเทศภูมิศาสตร  ระหวางวัน
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ที ่15-16 มกราคม 2542 ณ หองประชุมศรีวรา โรงแรมทาวน อิน ทาวน จังหวัดชลบุรี3   ไดมีการราย
งานถึงความกาวหนาในการประสานงานเครือขายความรวมมือมหาวิทยาลัยไทยดานสารสนเทศ
ภูมิศาสตร  ซึ่งนักวิชาการของประเทศไทยเองมีความสามารถในการใหความรวมมือกันแลกเปลี่ยน
ความรูและประสบการณ ซึ่งกันและกันได และมีความรวมมือกับกรมอนามัยในการประยุกตระบบ
สารสนเทศภูมิศาสตรกับงานที่เกี่ยวของของกรมอนามัย ซึ่งแนวทางการประสานงานความรวมมือ
ในการประยุกตใชระบบสารสนเทศภูมิศาสตร นั้นจะเริ่มจากการทําใหผูบริการเห็นความสําคัญของ
ระบบสารสนเทศภูมิศาตรในการนําไปใชในการบริหารและการตัดสินใจ โดยใหความสาํคัญกับ
องคประกอบตาง ๆ คือ

1.3.1 บุคลากรทางดานระบบสารสนเทศภูมิศาสตร
1.3.2 ซอฟตแวร
1.3.3 เครื่องมือและอุปกรณตาง ๆ
แนวทางความรวมมือในการจัดทําระบบสารสนเทศภูมิศาสตรของกรมอนามัย 

สามารถสรุปออกไดเปน 2 แนวทาง ประกอบดวย
1.     กลุมโครงการฯ งานดานสงเสริมสุขภาพ
2.     กลุมโครงการฯ งานดานอนามัยสิ่งแวดลอม

และจากโครงการตาง ๆ ท่ีนําเสนอในการประชุมคร้ังน้ี ไดมีขอเสนอแนะในดานตาง ๆ ที่เกี่ยวของ
กับโครงการ อาทิเชน ขอมูลพื้นฐานควรมีในระดับอําเภอเปนอยางนอย และควรมีรายละเอียดที่
เพียงพอ ควรมีขอมูลปจจัยของแตละโรคที่ตองการศึกษาเพิ่มเติม ขอมูลที่นําเสนอสวนใหญยังไมได
นําเสนอขอมูลการวิเคราะหในเชิงระบบสารสนเทศภูมิศาสตร

ในสวนของศูนยทันตสาธารณสุขและศูนยวิชาการที่เกี่ยวของในเขต 10 ไดเสนอโครง
การ การประยุกตใชระบบสารสนเทศทางภูมิศาสตรในพื้นที่เสี่ยงตอสุขภาพอนามัย4 เนื่องจากฟลู
ออไรดและทางเลอืกในการแกไข ซึ่งมีความเปนไปไดในการศึกษาและดําเนินการในระดับสูง ภาย
ใตความรวมมือของศูนยวิชาการที่เกี่ยวของและความชวยเหนือจากมหาวิทยาลัยตาง ๆ และเปน
โครงการแรกเริ่มที่ยังไมมีหนวยงานใดในกรมอนามัยทํามากอน ซึ่งในระยะแรก ๆ ของโครงการจะ
เปนลักษณะของการเรียนรูและฝกประสบการณในการทํางานและประยุกตใชระบบสารสนเทศ 
เพื่อสามารถนําไปประยุกตใชกับงานที่แตละหนวยงานรับผิดชอบอยู
… … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … … …  
3 กรมอนามัย,แนวทางความรวมมือในการจัดทําระบบสารสนเทศภูมิศาสตรของกรมอนามัย,เอกสารอัดสําเนา:2542
4 ศูนยสงเสริมสุขภาพเขต 10, การดําเนินโครงการการประยุกตใชระบบสารสนเทศภูมิศาสตรในการดําเนินงานดานอนามัยส่ิงแวด
ลออมและสงเสริมสุขภาพ ในเขต 10,เอกสารอัดสําเนา: 2543
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ในปงบประมาณ 2544 ในสวนของหนวยงานในระดับกรม ซึ่งประกอบดวยนักวิชา
การจากสํานักอนามัยสิ่งแวดลอม กองทันตสาธารณสุข และ สวนเฝาระวังคุณภาพสิ่งแวดลอม 
สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ก็ไดมีความพยายามในการศึกษาสถาน
การณฟลูออไรด             เพื่อทบทวนมาตรฐานฟลูออไรดในน้ําบริโภคและผลกระทบตอสุขภาพใน
ประเทศไทย5 และคาดวาภายหลังจากการศึกษา จะไดทราบสถานการณปญหาฟลูออไรดในนํ้า
บริโภคของประเทศไทย ทราบขนาดความรุนแรง และแนวโนมปญหา ผลกระทบตอสุขภาพจากฟลู
ออไรด ทราบระดับฟลูออไรดในน้ําบริโภคที่เหมาะสม สาํหรับประเทศไทย และสามารถวางแผน
ในการคุมครองสุขภาพของคนไทย ในการศึกษาคร้ังน้ีมีกิจกรรม ที่สําคัญ ๆ คือ การประสานงาน
หนวยงานที่มีการศึกษาขอมูลฟลูออไรดในพื้นที ่ การรวบรวมเอกสารวิชาการที่เกี่ยวของ ทบทวน
เอกสารถึงอันตรายของฟลูออไรด และระดับต่ําสุดที่ไมกอใหเกิดผลกระทบตอสุขภาพ การทบทวน
ระดับฟลูออไรดในนํ้าบริโภค การประเมินความเสี่ยง สุขภาพและเสนอแนะระดับฟลูออไรดในน้ํา
บริโภคที่เหมาะสมของประเทศไทย การศึกษา ทบทวนแนวทางการกําจัดฟลูออไรดในน้ํา   

ในสวนของผูบริหารระดับสูงคืออธิบดีกรมอนามัยไดมีนโยบายเรงดวนและมอบ
หมายใหศูนยวิชาการและหนวยงานที่เกี่ยวของไดใหความสนใจกับปญหาที่เกิดจากฟลูออไรดโดย
ไดออกคําสั่งใหมีคณะทํางานจากจากเหตุผลดังกลาว ซึ่งหนึ่งในสี่ของคณะทํางานดังกลาวจะมีหนา
ที่และบทบาทสําคัญในการพิจาณาฐานขอมูลที่เกี่ยวของกับการแกไขปญหาสุขภาพอันเน่ืองมาจาก 
ฟลอูอไรด ซึ่งคณะทํางานชุดดังกลาวประกอบดวยตัวแทนของหนวยงานที่เกี่ยวของคือ กองทันตสา
ธารณสุข สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม กองประปาชนบท ศูนยทันตสาธารณสุขระหวางประเทศ ซึ่งได
ดําเนินการเกี่ยวของกับปญหาฟลูออไรดมาโดยตลอด ศูนยฯมีความพยายามในการพัฒนาระบบฐาน
ขอมูลที่ประยุกตใชระบบสารสนเทศภูมิศาสตร เพื่อการคนหาและติดตามปญหาฟนตกกระโดยการ
สํารวจสภาวะฟนตกกระในพื้นที่เสี่ยงตอการเกิดสภาวะฟนตกกระ โดยไดเลือกพื้นที่สํารวจในหมู
บานปาตาล อําเภอบานธิ จังหวัดลําพูนซึ่งเปนหน่ึงในจังหวัดพื้นที่เสี่ยงตอปญหาฟนตกกระ  
สําหรับการศึกษาในครั้งนี้จะประกอบดวยการพัฒนาระบบฐานขอมูลโดยการประยุกตใชระบบสาร
สนเทศภูมิศาสตร ที่เกี่ยวของกับการปรับปรุงระบบฐานขอมูลที่สถานีอนามัยโดยการเพิ่มปจจัยหรือ
ตัวแปรที่สนใจ เชน ขอมูลปริมาณฟลูออไรดในแหลงน้ําดื่มในพื้นที่ ขอมูลสภาวะฟนตกกระ, ขอ
มูลสภาวะทันตสุขภาพในกลุมตัวอยาง ขอมูลการสัมภาษณผูปกครองของกลุมตัวอยางเกี่ยวกับ
ประวัติการใชน้ํา การรับรูปญหาของชุมชน ขอมูลเชิงพื้นที ่เชน ขอมูลดานธรณีวิทยา รวมทั้งการ
…………………………………………………………….………………………………………………………………………….. 
5 กรมอนามัย,โครงการศึกษาสถานการณฟลูออไรด เพ่ือทบทวนมาตรฐานฟลูออไรดในน้ําบริโภคและผลกระทบตอสุขภาพใน
ประเทศไทย,เอกสารอัดสําเนา: 2544.
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วิเคราะหหาความสัมพันธระหวางตัวแปรและปจจัยตาง ๆ ตลอดจนการนําเสนอผลการวิเคราะหขอ
มูลในรูปแบบรายงาน และรูปแบบขอมูลที่สามารถสืบคน(retrieve)ไดโดยผานเครือขาย
คอมพิวเตอร(Local Area Network)  ขอมูลที่ไดคาดวาจะสามารถแสดงใหเห็นถึงสถานะการณของ
สภาวะฟนตกกระ และความสัมพันธกับปจจัยหรือตัวแปรที่เกี่ยวของ อันจะทําใหสามารถใชเปนขอ
มูลนําเขาในการวางแผน       สามารถสนับสนุนการตัดสินใจ ดําเนินการการแกไขปญหาอันเนื่องมา
จากฟลูออไรดไดและเปนตนแบบในการนําไปประยุกตใชในการคนหาและติดตามปญหาฟนตก
กระในพื้นที่อื่น ๆ หรือสามารถประยุกตใชกับปญหาสุขภาพอ่ืน ๆ ได

1.4   วัตถุประสงค
1) เพื่อพัฒนาระบบฐานขอมูลที่เกี่ยวของกับฟลอูอไรดและสภาวะฟนตกกระในพืน้

ที่ศึกษา โดยการประยุกตใชระบบสารสนเทศภูมิศาสตร
2) เพื่อพัฒนารูปแบบที่เปนตนแบบในการประยุกตใชระบบสารสนเทศภูมิศาสตรกับ

ปญหาอันเกิดจากฟลูออไรดและสภาวะฟนตกกระที่สามารถขยายผลในการดําเนินการในพื้นที่เสี่ยง
ทั่วประเทศ

1.5   ขอบเขตและวิธีการศึกษา
ในการศึกษาในคร้ังน้ีไดเลือกพื้นที่บานปาตาลซึ่งเปนพื้นที่ศึกษาตอเนื่องจากโครงการ

ศึกษาและประยุกตการใชระบบสารสนเทศเพื่อใชในงานสงเสริมสุขภาพของกรมอนามัย เนื่องจาก
เจาหนาที่ในพื้นที่บางสวนมีความคุนเคยและเกี่ยวของกับปญหาที่เกิดจากฟลูออไรดอยูแลว และถือ
เปนพื้นที่นํารองสําหรับการประยุกตใชระบบสารสนเทศภูมิศาสตร ในการแกไขปญหาอันเนื่องมา
จากฟลูออไรดในระดับสูงและเปนพื้นที่เสี่ยง ซึ่งเปนนโยบายหน่ึงของกรมอนามัย กระทรวงสา
ธารณสุข โดยในการศึกษาครั้งนี้จะมีขอบเขตในการศึกษาดังนี้คือ

1.5.1 กลุมเปาหมาย ประกอบดวย
1.5.1.1 กลุมมารดาในพื้นที่บานปาตาล ที่สามารถใหขอมูลเกี่ยวกับการใชน้ําดื่ม

โดยใชแบบฟอรมสัมภาษณที่ไดจัดเตรียมไว โดยที่ผูสัมภาษณจะเปนเจาหนาที่สาธารณสุขหรือ
อาสาสมัครสาธารณสุขที่ไดรับคําแนะนําเกี่ยวกับการใชแบบสัมภาษณ แลวจะใชเปนขอมูลที่
บันทึกในฐานขอมูล เพื่อใชในการวิเคราะหตอไป จํานวนทั้งสิ้นประมาณ 34 คน

1.5.1.2 กลุมนักเรียนอาย ุ11-13 ป ในพื้นที่บานปาตาล ท่ีไดรับการตรวจฟนโดย
ทันตแพทย และจะทําไดไดขอมูล สภาวะฟนตกกระ และขอมูลการบริโภคน้ําที่โรงเรียนและที่บาน
โดยใชแบบฟอรมสํารวจที่ไดจัดเตรียมไว
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1.5.2 ซอฟตแวร ในการศึกษาะจะใชซอฟตแวรชวยในการพัฒนาดังนี้
1.5.2.1 โปรแกรม ArcView

เปนซอฟตแวรที่ใชในการจัดการและวิเคราะหขอมูลในระบบสารสนเทศภูมิศาสตร
และเหมาะสมที่จะนํามาใชในการพัฒนาระบบ
                           1.5.2.2 โปรแกรม Microsoft Access เปนโปรแกรมสนับสนุนเพื่อใชจัดการฐาน
ขอมูลที่เกี่ยวของ

1.5.2.3 โปรแกรม Microsoft Excel เปนโปรแกรมชวยในถายโอนและสนับสนุน
โปรแกรม Microsoft Access

1.5.3  ฮารดแวร ประกอบดวย
 1.5.3.1  เคร่ืองคอมพวิเตอรสวนบคุคล

        1.5.3.2  หนวยประมวลผล (CPU)  รุน Pentium III 500 Mhz
        1.5.3.3  หนวยความจําหลัก(RAM) 64 Mb.
        1.5.3.4  หนวยความจําสํารอง (Hard disk) ความจุ 10 Gb.
        1.5.3.5  จอภาพ ขนาด 15 น้ิว

1.5.3.6 เคร่ืองอาน CD-ROM
1.5.3.7 เคร่ืองวัดจุดพกัิด (GPS)

1.5.4 ระบบฐานขอมูล
1.5.4.1  แหลงที่มาของขอมูล

1.5.4.1.1  ขอมูลเชิงพื้นที ่ใชขอมูลเชิงพื้นที่จากกรมโรงงานอุตสาหกรรม
แสดงชั้นขอมูล 11 ชั้น ซึ่งเปนขอมูลที่สามารถนํามาใชไดทันท ีประกอบการสํารวจตําแหนงหลังคา
เรือนดวยเครื่องสํารวจพิกัดดาวเทียม(Global Positioning System:GPS)

1.5.4.1.2  ขอมูลเชิงบรรยาย ประกอบดวยขอมูลจากแบบสํารวจและแบบ
สัมภาษณกลุมตัวอยาง

1.5.5 ขั้นตอนการดําเนินงาน ประกอบดวย
        1.5.5.1 การเตรียมการ ประกอบดวย

                                   1.5.5.1.1 การหาแหลงของฐานขอมูลประชากร เพื่อทราบขอมูลทั่วไปของ
ประชากรในอําเภอบานธิทั้งหมดจากหนวยงานที่มีฐานขอมูล ในกรณีนี้จะไดจากสํานักงานสา
ธารณสุขอําเภอบานธิ
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                                  1.5.5.1.2 ทําการคัดกรองขอมูลกลุมตัวอยางที่ตองการออกสํารวจเพื่อเก็บขอ
มูลฟลูออไรด ใน 2 กลุมเปาหมายคือ กลุมเด็กอาย ุ11-13 ป ณ เดือนมิถุนายน 2544 , กลุมมารดาเด็ก
อายุ 11-13 ป
                                 1.5.5.1.3 จากนั้นไดดําเนินการประสาน กับหนวยงานและบุคลากรที่เกี่ยวของ
ซึ่งในที่นี้คือ สํานักงานสาธารณสุขอําเภอบานธ ิโรงพยาบาลบานธ ิอาสาสมัครสาธารณสุขหมูบาน
(อสม.)เพื่อประสานงานและนัดหมายกลุมตัวอยางที่ตองการเก็บขอมูล โดยใชแบบฟอรมที่ออก
แบบไว

1.5.5.2 ขั้นตอนการเก็บขอมูล จากขอมูลประชากรของอําเภอบานธ ิ ไดนํามาคัด
กรองเพื่อเลือกเอาเฉพาะกลุมตัวอยางที่ตองการคือ กลุมเด็กอาย ุ 11-13 ป  ในเดือนมิถุนายน 2544
คือเด็กที่มีวันเดือนปเกิดอยูระหวางวันที ่1 มิถุนายน 2531- 30 มิถุนายน 2534  นอกจากเด็กกลุมอายุ
11-13 ปแลว ก็เลือกเอามารดาของเด็กกลุมนี้ ใชแบบฟอรมที่ไดออกแบบในการนี ้ ประกอบดวย
แบบฟอรมสัมภาษณเด็กอาย ุ 11-13 ป แบบฟอรมสัมภาษณมารดาเด็กกลุมอาย ุ 11-13 ป แบบตรวจ
สภาวะฟนตกกระ เมื่อไดดําเนินการเก็บขอมูลโดยใชแบบฟอรมตาง ๆ แลว จะนํามาปอนเขา
โปรแกรม Microsoft Access ซึ่งไดออกแบบ ตารางที่สอดคลองกับแบบฟอรมสํารวจชุดตาง ๆ และ
ดําเนินการปอนขอมูลจนครบทุกแบบฟอรม และ พรอมที่จะนําไปใชเปนขอมูลนําเขาในโปรแกรม
ArcView เพื่อพัฒนาระบบสารสนเทศภูมิศาสตรพรอมทั้งการติดตั้งระบบในหนวยงานที่เกี่ยวของ
และ การประเมินผลการใชระบบในลาํดับตอไป

1.6 ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ
1) ไดระบบฐานขอมูลทีเกี่ยวของกับฟลูออไรดและสภาวะฟนตกกระในพื้นที่ศึกษา

โดยการประยุกตใชระบบสารสนเทศภูมิศาสตร
2) ไดรูปแบบที่เปนตนแบบในการประยุกตใชระบบสารสนเทศภูมิศาสตรกับปญหา

อันเกิดจากฟลูออไรดและสภาวะฟนตกกระที่สามารถขยายผลในการดําเนินงานในพื้นที่เสี่ยงทั่ว
ประเทศ

3) ไดขอมูลที่สามารถใชในการสนับสนุนการตัดสินใจของผูบริหารระดับสูง
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