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บทคัดย่อ 

ผู้ป่วยผิวแห้งและผู้ป่วยโรคผื่นภมูิแพ้ผิวหนังมีเกราะป้องกนัผิวหนังที่ผิดปกติและผิวขาดความชุ่ม

ช้ืน การทาครีมที่มีส่วนประกอบของกรดไขมันโอเมก้าสามและโอเมก้าหกซ่ึงเป็นสารต้นก าเนิดของไขมัน

ในช้ันผิวหนังก าพร้าที่มีบทบาทส าคัญในการเป็นเกราะป้องกนัผิวหนังจึงน่าจะช่วยเร่งการฟ้ืนตัวของเกราะ

ป้องกนัผิวหนังและเพ่ิมความชุ่มช้ืนของผิวได้มากกว่าครีมทาผิวทั่วไป 

วัตถุประสงค์ เพ่ือศึกษาเปรียบเทยีบประสทิธภิาพของครีมที่มีกรดไขมันโอเมก้ากบัครีมเบสมาตรฐาน  ใน

การรักษาคนผิวแห้งและผู้ป่วยโรคผื่นภมูิแพ้ผิวหนังระดับน้อยถึงปานกลาง  

วิธกีารศึกษา มี ผู้เข้าร่วมโครงการทั้งหมด  38 คน สุ่มให้ทาครีมที่แขนข้างหน่ึงด้วย ครีมที่มีกรดไขมันโอ

เมก้าและ  แขนอกีข้างทาครีมเบส  เช้าและเยน็ เปรียบเทยีบก่อนและหลังการรักษาที่ 1 และ4สปัดาห์ 

ประเมินผลโดยใช้เคร่ือง Cutometer MPA 580 วัดค่าการสญูเสยีน า้ทางผิวหนัง ความชุ่มช้ืนของผิว และ

ระดับความแห้งของผิวร่วมกบั ประเมินความพึงพอใจและผลข้างเคียงต่อการทาครีมในสปัดาห์ที่ 4 โดยใช้

แบบสอบถาม  

 

ผลการทดลอง  

 กลุ่มตัวอย่างที่รักษาทัง้สองกลุ่ม ตรวจไม่พบอาการแสดงของผวิแห้ง กลุ่มที่รักษาด้วยครีมที่มีกรด 

ไขมันโอเมก้ามีค่าเฉล่ียความชุ่มช้ืนผวิเพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถติิ ส่วนกลุ่มที่รักษาด้วยครีมเบสมีแนวโน้ม 

ที่ค่าความชุ่มช้ืนผวิเพ่ิมขึ้นเช่นกนั แต่ไม่แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคัญทางสถติิ ทัง้ครีมที่มีกรดไขมันโอเมก้าและ 

ครีมเบสมีแนวโน้มที่ท  าให้ค่าการสญูเสยีน า้ทางผวิหนังลดลงตามล าดับ แต่ไม่แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคัญทางสถติิ 

อย่างไรกต็ามเมื่อเปรียบเทยีบประสทิธภิาพของการรักษาทัง้สองวิธี ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถติ ิ

ระหว่างการรักษาทัง้สองวิธี ทัง้ในด้านการสญูเสยีน า้ทางผวิหนัง,ค่าความชุ่มช้ืนผวิและระดับความแห้งของผวิหนัง 

กลุ่มที่รักษาด้วยครีมที่ไขมันโอเมก้ามีความพึงพอใจในระดับสงูมากกว่ากลุ่มที่รักษาด้วยครีมเบสอย่างมีนัยส าคัญ ทางสถติิ  

ผลข้างเคียงจากการรักษาทั้ง 2 วิธเีป็นผลข้างเคียงที่ไม่รุนแรงและไม่มีความแตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคัญทางสถติิ 
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สรุปผล  

 การรักษาผิวแห้งในคนผิวแห้งและผู้ป่วย โรคผ่ืนภมิูแพ้ผิวหนังที่มีระดับความรุนแรงน้อยถึงปาน

กลางด้วยครีมที่มีส่วนประกอบของกรดไขมันโอเมก้าและครีมเบสมาตรฐานผลการรักษาไม่แตกต่างกนัใน

กลุ่มตัวอย่างทั้งสองกลุ่ม แต่ในด้านความพึงพอใจต่อการทาครีมในกลุ่มที่รักษาด้วยครีมที่มีกรดไขมันโอ

เมเก้ามีคะแนนความพึงพอใจสงูกว่ากลุ่มที่รักษาด้วยครีมเบสอย่างชัดเจน 

 

ค าส าคัญ : ผิวแห้ง, โรคผื่นภมูิแพ้ผิวหนัง, เกราะป้องกนัผิวหนัง, ค่าการสญูเสยีน า้ทางผิวหนัง, ความชุ่ม

ช้ืนผิว, กรดไขมันโอเมก้า 

 

ABSTRACT 

 Patients with dry skin or atopic skin show both a defective barrier function and a 

decreased skin hydration. Regular moisturization with cream containing with omega-3 and 

omega-6 lipids which are the precursor of lipids in the epidermis may markly help to 

strengthen the skin barrier, increase skin hydration  compare to traditional moisturizer.  

Objective: To compare the efficacy of a new omega-containing cream with the standard 

cream base to improve skin barrier function and skin hydration in dry skin and mild to 

moderate atopic dermatitis patients.  

Materials and Methods: The total 38 dry skin participants were asked to use the new omega 

cream twice daily to the randomized right or left target upper limb and the standard cream 

base to the other randomized target upper limb. The water barrier function, as reflected by 

transepidermal water loss (TEWL) values and skin hydration, as reflected by skin capacitance 

values were measured by the Cutometer MPA 580. Both values and clinical dry grading 

scales were evaluated at the start of the study, week 1 and week 4. The satisfied scores and 

adverse events were evaluated at week 4. 

Results: The Clinical dry grading scales improved significantly all subjects by Day 28. Skin 

hydration significantly increased in the omega-treated area and tended to increase in the 

cream base-treated area. TEWL values tended to improve in the omega-treated area and the 

cream base-treated area by Day 28. However, no statistically significant differences in level 

of dryness, TEWL and skin hydration were found between the new omega-treated area and 

the cream base-treated area throughout the study period. The satisfied scores were 

significantly better for subjects treated with the new omega cream as compared with subjects 

treated with the cream base.  

Conclusion:  The new omega-containing cream and the standard cream base can decrease 

level of dry, improve skin barrier function and increase skin hydration equally effective in dry 

skin subjects and mild to moderate atopic dermatitis patients. Both cream were well tolerated 

and the satisfied scores showed that subjects preferred using the new omega-containing 

cream over the cream base. 

Key words: dry skin, atopic dermatitis, barrier function, moisturizers, omega cream, skin 

hydration, transepidermal water loss.   
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บทน า 

 ผิวแห้ง คือผิวที่มีลักษณะแห้งหยาบ,มีขุย, เหน็ลายผิวหนังชัดขึ้น ถ้ามีอาการมากจะท าให้เกดิผื่น

แดงแตกและคัน ก่อให้เกดิความร าคาญและระคาย เคือง ส่งผลต่อการด าเนินชีวิตประจ าวันได้ นอกจากน้ี

ผิวแห้งยังกระตุ้นให้โรคทางผิวหนังแย่ลง เช่นโรคผื่นภมูิแพ้ผิวหนัง,โรคสะเกด็เงิน (Bauman, 2009) ผิว

แห้งจึงเป็นปัญหาที่ส าคัญและยังพบบ่อยข้ึนในปัจจุบัน  

 ผู้ป่วยโรคผื่นภมูิแพ้ผิวหนัง มีเกราะป้องกนัผิวหนังผิดปกติ ท าให้สาร ที่ก่อให้เกดิภมูิแ พ้

(allergen)ผ่านทางผิวหนังได้ง่ายขึ้นกระตุ้นให้เกดิการอกัเสบและท าให้โรคก าเริบ นอกจากน้ียังมีการ

สญูเสยีน า้ทางผิวมากขึ้น (transepidemal water loss) ท าให้ผวิแห้ง(Chamlin et al., 2002) การทาครีม

ให้ความชุ่มช้ืนผิวเป็นการรักษาหลักของผู้ป่วยผิวแห้งและผู้ป่วยโรคผื่นภมูิแพ้ผิวหนังและยังเป็นการ

ป้องกนัเชิงรุกไม่ให้เกดิผื่นผิวแห้งในระยะยาว, ลดการใช้ยาและลดการเกดิผลข้างเคียงจากยาสเตียรอยด์

และยาอื่นๆลง (Loden, 2004) 

 ครีมทาผิวที่ใช้รักษาโรคผิวแห้งและโรคผ่ืนภมิูแพ้ผิวหนังทั่วๆไปมีหลักการใช้สารที่มีคุณสมบัติ

เคลือบผิวป้องกนัการสญูเสยีของน า้และสารที่มีคุณสมบัติดูดน า้เข้ามาในผิวหนังช้ันสตราตัมคอร์เนียมท า

ให้ลดการสญูเสยีน า้ทางผิวหนังและเพ่ิมความชุ่มช้ืนแก่ผิว 

  ปัจจุบันมีครีมทาผิวใหม่ที่มีเป้าหมายแก้ไขความผิดปกติที่ภายในผิวหนัง เช่น ครีมทาผิวที่มี

ส่วนประกอบของไขมันโอเมก้าสามและไขมันโอเมก้าหกซ่ึงไปท าหน้าที่เป็นสารต้นก าเนิดของไขมันเข้าร่วม

ในกระบวนการสงัเคราะห์เซราไมด์และไขมันที่จ าเป็นในช้ันผิวหนังก าพร้าช่วยรักษาเกราะป้องกนัผิวหนังที่

ผิดปกติและเพ่ิมประสทิธภิาพของเกราะป้องกนัผิวหนังให้ดีขึ้น (Rhodes, 2000) 

ในงานวิจัยน้ีท าการวิจัยเปรียบเทยีบประสทิธภิาพของครีมทาผิวที่มีส่วนประกอบของไขมันโอเม

ก้าสามและโอเมก้าหก กบัครีมเบสโดยประเมินด้วย ค่าการสญูเสยีน า้ทางผิวหนัง, ค่าความชุ่มช้ืนผิว และ

การประเมินระดับผิวแห้ง รวมถึงความพึงพอใจและผลข้างเคียงต่อการทาครีม  

 

วัตถุประสงค์ 

เพ่ือศึกษาเปรียบเทยีบประสทิธภิาพของ ครีมที่มีส่วนประกอบของกรดไขมันโอเมก้ากบัครีมเบส

มาตรฐาน ในการเพ่ิมความชุ่มช้ืนและความแขง็แรงของเกราะป้องกนัผิวหนังในคนผิวแห้ง รวมถึงความพึง

พอใจและผลข้างเคียงของครีมทั้งสองตัว 

 

วิธีการศึกษาและขั้นตอนการวิจัย 

อาสาสมัครที่ผิวแห้งและผู้ป่วยโรคผ่ืนภมิูแพ้ผิวหนังที่มีระดับความรุนแรงน้อยถึงปานกลาง 

จ านวน 38 คน เลือกโดยการสุ่มให้อาสาสมัครทาครีมที่แขนข้างหน่ึงด้วย ครีมที่มีกรดไขมันโอเมก้าและ ให้

แขนอกีข้างทาครีมเบส เช้าและเยน็ เป็นเวลา  4 สปัดาห์ ติดตามอาสาสมัครที่  1 สปัดาห์และ 4 สปัดาห์ 

ประเมินผลโดยใช้เคร่ือง Cutometer MPA 580 วัดค่าการสญูเสยีน า้ทางผิวหนัง และค่าความจุไฟฟ้าซ่ึง

บ่งถึงความชุ่มช้ืนของผิว ร่วมกบัประเมินระดับความแห้งของผิว โดยเปรียบเทยีบก่อนและหลังการรักษา
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ในสปัดาห์ที่1 และสปัดาห์ที่ 4 ประเมินความพึงพอใจและผลข้างเคียงต่อการทาครีมในสปัดาห์ที่ 4 โดยใช้

แบบสอบถาม  

 

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 

 ประเมินการเปล่ียนแปลงก่อนและหลังการทาครีมของข้อมู ลโดยใช้ Pair T-test ส่วนการ

เปรียบเทยีบผลการรักษาของข้อมูลระหว่างกลุ่ม ใช้ Student t-test การเปรียบเทยีบความพึงพอใจของ

การทาครีมและผลข้างเคียงของการทาครีมระหว่างกลุ่มใช้สถิติ Chi-square test โดยก าหนดค่าความ

เช่ือมั่น 95%  

 

ผลการวิจัย 

 เมื่อเปรียบเทยีบประสทิธภิาพของการรักษาด้วยครีมที่มีกรดไขมันโอเมก้าและครีมเบส พบว่า ค่า

การสญูเสยีน า้ทางผิวหนังและค่าความชุ่มช้ืนผิวไม่แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติระหว่างการรักษา

ทั้งสองวิธ ี (ภาพที่1, 2)  แต่กลุ่มที่รักษาด้วยครีมที่มีกรดไขมันโอเมก้ามีค่าเฉล่ียความชุ่มช้ืนผิวเพ่ิมข้ึน

อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ เปรียบเทยีบกบัก่อนรักษา  (p=0.028) ส่วนกลุ่มที่รักษาด้วยครีมเบสมีแนวโน้มที่

ท  าให้ค่าความชุ่มช้ืนผิวเพ่ิมข้ึนเช่นกนัแต่ไม่แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ(p=0.06) ทั้งครีมที่มี

กรดไขมันโอเมก้าและครีมเบสมีแนวโน้มที่ท  าให้ค่าการสญูเสยีน า้ทางผิวหนังลดลงตามล าดับแต่ไม่

แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ(p=0.063, p=0.056) 

 ผลการเปรียบเทยีบความพึงพอใจต่อการทาครีมพบว่ากลุ่มที่รักษาด้วยครีมที่ไขมันโอเมก้ามีความ

พึงพอใจในระดับสงูมากกว่ากลุ่มที่รักษาด้วยครีมเบสอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  (p=0.022) (ภาพที่ 3) 

ส าหรับผลข้างเคียงจากการรักษาทั้ง 2 วิธ ีไม่มีความแตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ และเป็น

ผลข้างเคียงที่ไม่รุนแรง 

 

 

ภาพที่ 1 เปรียบเทยีบค่าการสญูเสยีน า้ทางผวิหนัง 

ระหว่างกลุ่มตัวอย่างที่รักษาด้วยครีมเบสและครีมที่

มีกรดไขมันโอเมก้าใน สปัดาห์ที่  0 กบัสปัดาห์ที่  1 

และ4   

ภาพที ่2 เปรียบเทยีบค่าความชุ่มช้ืนผวิ ระหว่างกลุ่ม

ตัวอย่างที่รักษาด้วยครีมเบสและครีมที่มีกรดไขมันโอ

เมก้าในสปัดาห์ที ่0 กบัสปัดาห์ที ่1 และ 4 
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อภิปรายผลการทดลอง 

 จากงานวิจัยพบว่า การรักษาผิวแห้งในคนผิวแห้งและผู้ป่วย โรคผ่ืนภมิูแพ้ผิวหนังที่มีระดับความ

รุนแรงน้อยถึงปานกลาง  ด้วยครีมที่มีส่วนประกอบของกรดไขมันโอเมก้าและครีมเบสมาตรฐาน นาน 4 

สปัดาห์ ผลการ รักษาไม่แตกต่างกนัในกลุ่มตัวอย่างทั้งสองกลุ่มทั้งในด้านอากาการแสดงของผิวแห้ง, ค่า

การสญูเสยีน า้ทางผิวหนัง และความชุ่มช้ืนผิว ซ่ึงอธบิายได้ว่า  การศึกษาน้ีท าในกลุ่มตัวอย่างที่มีอาการผิว

แห้งไม่รุนแรงและประเมินที่ผิวที่ปกติไม่ได้ประเมินต าแหน่งที่มีผ่ืนผิวหนังอกัเสบ ค่าการสญูเสยีน า้และค่า

ความชุ่มช้ืนผิวอาจจะอยู่ในระดับที่เกอืบจะปกติอยู่แล้ว เม่ือท าการรักษาจึงไม่พบความแตกต่างของครีม

สองตัวอย่างชัดเจน เหมือนการวิจัยในอดีตหลายงานวิจัยที่มักประเมินที่ต าแหน่งที่มีผิว หนังอกัเสบ  

(Draelos, 2009) หรือท าในผู้ป่วยโรคผื่นภมูิแพ้ผิวหนังรุนแรง (Chamlin et al.,2002) นอกจากน้ีอาจจะ

อธบิายได้จากครีมที่มีกรดไขมันโอเมก้าอย่างเดียวโดยที่ไม่มีสดัส่วน ของเซราไมด์, คลอเลสเตอรอล อย่าง

เหมาะสม หรือความ เข้มข้นที่ไม่เหมาะสม อาจไม่มีประสทิธภิาพ ช่วยในการ ฟ้ืนตัวของเกราะป้องกนั

ผิวหนัง  (Man et al., 1996)  ส่วนในด้านความพึงพอใจกลุ่มตัวอย่างมีความพึงพอใจต่อการทาครีม ที่มี

ส่วนประกอบของกรดไขมันโอเมก้ามากกว่าครีมเบส ซ่ึงอาจเป็นไปได้จากครีมโอเมก้าดูดซึมเข้าผิวได้ดีกว่า

ครีมเบส ซ่ึงจากงานวิจัยของบิสโซเนท็และคณะ (Bissonnette et.al., 2010) พบว่าความพึงพอใจต่อการ

ทาครีมมีแนวโน้ม ไปด้วยกนักบัคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึนจากการทาครีม ดังน้ันใน การเลือกใช้ครีมให้เหมาะสม

ตรงกบัความผิดปกติของผิวหนังที่เกดิข้ึนแล้ว ยัง ต้องค านึงถึงความร่วมมือของผู้ป่วยในการทาครีมทาผิว

ซ่ึงสมัพันธก์บัความพึงพอใจ ต่อครีมที่ผู้ป่วยเลือกใช้ (Bissonnette et.al., 2010) 

 

สรุปผล 

การรักษาผิวแห้งในคนผิวแห้งและผู้ป่วย โรคผ่ืนภมิูแพ้ผิวหนังที่มีระดับความรุนแรงน้อยถึงปาน

กลางด้วยครีมที่มีส่วนประกอบของกรดไขมันโอเมก้าและครีมเบสมาตรฐานผลการรักษาไม่แตกต่างกนัใน

กลุ่มตัวอย่างทั้งสองกลุ่ม ทั้งในด้านอากาการแสดงของผิวแห้ง, ค่าการสญูเสยีน า้ทางผิวหนัง และความชุ่ม

ช้ืนผิว แต่ในด้านความพึงพอใจต่อการทาครีมในกลุ่มที่รักษาด้วยครีมที่มีกรดไขมันโอเมเก้ามีคะแนน

ความพึงพอใจสงูกว่ากลุ่มที่รักษาด้วยครีมเบสอย่างชัดเจน 

 

ภาพที่ 3 เปรียบเทยีบค่าเฉล่ียระดับความพึงพอใจ

โดยรวม ระหว่างกลุ่มตัวอย่างที่ได้รับการรักษาด้วย

ครีมเบสและครีมที่มีกรดไขมันโอเมก้า 
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