
ผิวหนังอกัเสบของต่อมไขมนั 

 ผวิหนงัอกัเสบของต่อมไขมนั   (seborrheic dermatitis) หรอื “เซบ็เดมิ” เป็นโรค
ผวิหนงัทีพ่บบอ่ยมาก โรคน้ีมกีารอกัเสบของผวิหนงับรเิวณทีม่ตี่อมไขมนัมาก 4 แหง่ คอื 
หนงัศรีษะ ใบหน้า หน้าอก และแผน่หลงั โดยพบวา่บรเิวณหนงัศรีษะจะมลีกัษณะเป็นขยุที่
เรยีกวา่”รงัแค” สว่นบรเิวณหน้า (บรเิวณ T-Zone) บรเิวณหน้าอกโดยเฉพาะรปูตวั V และ
บรเิวณแผน่หลงั บรเิวณดงักลา่วจะมลีกัษณะเป็นผืน่แดง เป็นมนั และมสีะเกด็ขาวๆปกคลุม
อยู ่อาจพบอาการอกัเสบบรเิวณเหนือคิว้ หน้าผาก หนงัตา แนวไรผม ขา้งจมกู รหู ูเครา 
หนวด หวัหน่าว ขาหนีบ รกัแร ้ใตร้าวนม รอบสะดอื อวยัวะเพศ เป็นตน้ 
 ลกัษณะของโรค 

1. สว่นใหญ่เป็นกบัผูป้ว่ยทีม่อีาย ุ20 ปีขึน้ไป ส าหรบัเดก็ทารกแรกคลอด สามารถ

พบโรคน้ีในชว่ง 2 เดอืนแรกหลงัคลอด โดยสามารถพบสะเกด็หนาสเีหลอืง เป็น

มนัตดิแน่นเป็นแผน่ เชื่อวา่การทีเ่กดิโรคน้ีในทารกเกดิจากฮอรโ์มนจากแมท่ี่

ถ่ายทอดไปยงัลกู ฮอรโ์มนตวัน้ีจะกระตุน้ต่อมไขมนัในผวิหนงัทีห่นงัศรีษะใหผ้ลติ

ซบีุม้ ท าใหห้นงัศรีษะและเสน้ผมเป็นมนัเยิม้ แต่หลงัจากนัน้อทิธพิลของฮอรโ์มน

จะเริม่หมดไป และจะเริม่พบอาการของ “เซบ็เดมิ” อกีในชว่งวยัรุน่ ซึง่เริม่มกีาร

ผลติฮอรโ์มนเพศทีไ่ปกระตุน้ต่อมไขมนัใหม้ขีนาดโตขึน้และหลัง่ไขมนัออกมามาก

ขึน้ 

2. อาการทีเ่ป็นจะเป็นๆหายๆ มกัจะสมัพนัธก์บัสภาพอากาศทีเ่ปลีย่นแปลง ผืน่จะ

ก าเรบิไดทุ้กขณะ โดยเฉพาะหน้าหนาว ผืน่จะคนั แต่บางครัง้กอ็าจจะไมค่นั 

3. อาการผูป้ว่ยบางรายจะสมัพนัธก์บัโรคทางระบบประสาทบางชนิด และผูป้ว่ยทีต่ดิ

เชือ้เอชไอว ี(HIV) จะใหโ้รคน้ีเป็นรุนแรงมากขึน้ 

4. อาจพบลกัษณะผวิแหง้รว่มกบัรขูมุขนโต แต่จรงิๆแลว้บรเิวณทีผ่วิแหง้ คอื 

บรเิวณทีม่กีารอกัเสบแดง มขียุและคนั ท าใหเ้ขา้ใจผดิวา่เป็นผวิผสม 

สาเหตขุองโรค 
ไมท่ราบสาเหตุทีแ่น่ชดั แต่แพทยเ์ชื่อวา่ปจัจยัต่างๆ มผีลต่อการเกดิ “เซบ็เดมิ“ คอื

ความไมส่มดุลของฮอรโ์มนในรา่งกาย การถ่ายทอดทางพนัธุกรรม การรบัประทานอาหารไม่
ถูกสดัสว่น ความเครยีด แต่บางรายอาจเกดิจากการตดิเชือ้ราบางชนิด  เชน่ เชือ้พโิทโรสปอ
รุม่ 
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 ภาวะล าไสร้ ัว่เชื่อวา่เป็นอกีหน่ึงสาเหตุทีเ่ป็นไปไดข้องโรคเซบ็เดมิ แต่หลกัฐาน
ประกอบเหตุผลสามารถท าไดย้าก มกีารศกึษาหลายครัง้พบวา่โรคผืน่ภมูแิพผ้วิหนงั (Atopic 
dermatitis) มคีวามสมัพนัธก์บัภาวะล าไสร้ ัว่ ซึง่โรคเซบ็เดมิกเ็ป็นโรคผวิหนงัอกัเสบ 
(eczema) ทีเ่กดิจากสาเหตุภายในรา่งกาย (endogeneous) เหมอืนกบัโรคผืน่ภมูแิพผ้วิหนงั 
(atopic dermatitis)  
 ภาวะล าไสร้ ัว่เป็นสาเหตุหน่ึงของการพรอ่งของสารอาหาร การขาดสารอาหารยงั
ไมไ่ดร้บัการยนืยนัวา่เป็นสาเหตุของโรคเซบ็เดมิ อยา่งไรกต็าม ภาวะขาดแรธ่าตุสงักะสใีน
ผูป้ว่ยทีม่คีวามผดิปกตดิา้นการดดูซมึสงักะสจีากทางเดนิอาหาร (acrodermatitis 
enteropathica และ acrodermatitis enteropathica like conditions) อาจมผีืน่ขึน้ลกัษณะ
เหมอืนเซบ็เดมิ และหายไดจ้ากการรบัประทานแรธ่าตุสงักะสเีสรมิ อยา่งไรกต็ามในผูป้ว่ย
เซบ็เดมิพบวา่อาการไมไ่ดด้ขีึน้แมว้า่จะรบัประทานแรธ่าตุสงักะสเีสรมิแลว้กต็าม ในทารกทีม่ี
ภาวะขาดไบโอตนิ, กรดไขมนัอสิระ (free fatty acids), holocarboxylase และbiotinidase 
อาจมผีืน่แพเ้หมอืนในเซบ็เดมิเกดิขึน้ แต่กเ็ชน่เดมิ การรบัประทานไบโอตนิเสรมิ ยงัไมไ่ดร้บั
การพสิจูน์วา่ท าใหโ้รคเซบ็เดมิดขีึน้แต่อยา่งใด 
 
  



การรกัษา 
เน่ืองจากเซบ็เดมิเป็นโรคเรือ้รงั และมกักลบัเป็นซ ้า จุดมุง่หมายของการรกัษาจะเป็น

การควบคุมโรค มากกวา่การรกัษาใหห้าย หนงัศรีษะทีเ่ป็น เซบ็เดมิรกัษาดว้ยแชมพทูีม่ี
สว่นผสมของซงิคไ์พรธิโิอน (zinc pyrithione), เซเลเน่ียม ซลัไฟด ์(selenium sulfide (1% - 
2.5%)), อมิดิาโซล(imidazoles) ,1% - 2% ketoconazole shampoo, ครมี, โลชัน่, หรอื โฟม
, และ กรดซาลซิลิคิ (salicylic acid (แชมพ,ู ครมี), coal tar (ครมี, แชมพ)ู) 

ในผูท้ีเ่ป็นมากมผีืน่หนาทีห่นงัศรีษะสามารถดขีึน้ภายในขา้มคนืไดจ้ากการทายาคอร์
ตโิคสตยีรอยดร์ว่มกบัการใสห่มวกคลุมผมเพือ่เพิม่การดดูซมึของยา, แชมพนู ้ามนัดนิ (tar 
shampoo) หรอื กรดซาลซิลิคิ (salicylic acid) การรกัษาอกีอยา่งทีไ่ดผ้ลด ีไดแ้ก่ การใช้
น ้ามนัมะพรา้วผสม (ขีผ้ ึง้ทีผ่สมกนัระหวา่ง coal tar, กรดซาลซิลิคิ และ ซลัเฟอร)์ และควร
หลกีเลีย่งการใชส้เปรยฉ์ีดผม และ น ้ามนัใสผ่ม คนไขท้ีม่อีาการอกัเสบรุนแรง ไมต่อบสนอง
ต่อการรกัษาขา้งตน้ อาจจะรบัประทานยา กลโูคคอรต์คิอยด ์เป็นเวลา1สปัดาห ์

การรกัษาเซบ็เดมิทีห่น้า ล าตวั และห ูจะใหท้ายากลโูคคอรต์คิอยด ์ชนิดออ่นๆ เป็น
ระยะเวลาสัน้ๆ ไมค่วรใชย้าทากลโูคคอรต์คิอยดป์รมิาณมาก หรอืเป็นเวลานานจนเกนิไป 
เพือ่ป้องกนัการเกดิภาวะ สวิสตยีรอยด,์ ผวิหนงัรอบปากอกัเสบ เป็นตน้ ยาทาชนิดยบัยัง้
แคลซนิิวรนิ (pimecrolimus and tacrolimus)มฤีทธิต์า้นการอกัเสบ และตา้นเชือ้รา 
(tacrolimus) โดยไมม่ผีลขา้งเคยีงจากการใชเ้ป็นระยะเวลานานเหมอืนในยาทาคอรต์โิคส
เตยีรอยด ์

การใชย้าทาตา้นเชือ้รา เชน่ คโีตโคนาโซล (ketoconazole), มโิคนาโซล
(miconazole), ฟลโูคนาโซล (fluconazole), อติรา้โคนาโซล (itraconazole ) เป็นตน้ ไดผ้ล
แตกต่างกนัไป  

การรบัประทานยาตา้นเชือ้ราใชเ้ฉพาะในรายทีอ่าการเป็นมาก และไมต่อบสนองต่อ
การรกัษา เน่ืองจากมผีลขา้งเคยีงทีอ่าจจะเกดิตามมาจากการใชย้าได้  
 
 ข้อควรปฏิบติัของผูมี้อาการผิวหนังอกัเสบของต่อมไขมนั 
1.ท าความสะอาดบรเิวณผวิหนงัทีเ่ป็นดว้ยสบูอ่อ่น 
2.อยา่เครยีด ควรเขา้ใจลกัษณะของโรควา่เป็นๆหายๆ 
3.แชมพทูีใ่ชใ้นการรกัษาควรท าความสะอาดทัว่ทัง้ศรีษะ และปลอ่ยทิง้ไวน้าน 5-7 นาท ี
4.พกัผอ่นใหเ้พยีงพอ 
5.พยายามลดน ้าหนกั 



6.หลกีเลีย่งการใชค้รมีหรอืเครื่องส าอางทีม่นัมากเกนิไป 
 โรค “เซบ็เดมิ” ในบางรายทีเ่ป็นไมรุ่นแรง เชน่ แคค่นัศรีษะ ใหใ้ชแ้ชมพรูกัษารงัแค
อาการกจ็ะดขีึน้ แต่ถา้มผีืน่หลายแหง่และคนัมากอาจตอ้งพบแพทย ์เพือ่แพทยจ์ะไดส้ัง่ยาที่
เหมาะสมกบัตวัทา่น ยาทีแ่พทยใ์ชม้กัเป็นยาฆา่เชือ้ยสีต ์หรอืสตรีอยดค์รมี 


