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Background: Moisturizers are topical products designed to improve and maintain skin barrier function and to 
help prevent dry skin. Newly developed moisturizers were formulated by pharmaceutical production unit of Institute 
of Dermatology in order to get better qualifications than currently used and commercial moisturizers. Objective: To 
determine the effects of the newly developed formulas of moisturizers on transepidermal water loss (TEWL) and skin 
hydration compared to the currently used hospital formulas and the commercially available moisturizers. Method: 
An experimental study in 75 healthy skin volunteers was performed. The transepidermal water loss and skin hydration 
were determined before and after a single application of the tested cream at 1, 2 and 24 hours. Data were analyzed 
by descriptive statistics, repeated ANOVA. Results: After 1-2 h of a single application, the measured skin hydration 
of 3 newly developed cream bases were significantly greater than that of the currently used cream base (P<0.05). 
TEWL measured for the two newly developed formulae of cream base were also found to significantly less than 
that measured for the currently used formula (p<0.05). Same as the newly developed urea cream, skin hydration 
was significantly greater than the commercial formula (p<0.05) and TEWL was significantly less than the commercial 
formula (p<0.05). Skin hydration measured after applying the newly developed cold cream was significantly less 
than that measured for the currently used formula (p<0.05). TEWL measured for the newly developed cold cream 
was also found to significantly more than that measured for the currently used formula (p<0.05). Conclusion: The 3 
newly developed cream bases are more effective than the currently used formula. Moreover, it was found that the 
newly urea cream using the developed cream base showed highly skin hydration compare to the commercial one.
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นิพนธ์ต้นฉบับ

บทคัดย่อ
ภมูหิลงั: ครมีบ�ำรงุผิวให้ความชุม่ชืน้แก่ผวิ ท�ำหน้าทีเ่คลอืบ

ผิวชัน้บนและลดการสญูเสยีน�ำ้ มส่ีวนส�ำคญัในการรกัษาโรคผวิหนงั 
กลุ่มงานเภสัชกรรม สถาบันโรคผิวหนัง ได้พัฒนาสูตรต�ำรับครีม
บ�ำรงุผวิขึน้มาใหม่ เพือ่ให้มคีณุสมบตัทิีด่กีว่าสตูรเดิม วตัถปุระสงค์: 
เพือ่ศึกษาการสูญเสยีน�ำ้ท่ีผวิหนงั และความชุ่มช้ืนท่ีผวิ หลงัทาครีม
บ�ำรงุผวิสตูรทีพ่ฒันาใหม่ เปรยีบเทียบกับสตูรเดิม วิธกีาร: เป็นการ
วจิยัเชงิทดลองในอาสาสมคัร 75 คน โดยการทาครมีเพยีงครัง้เดยีว 
ท�ำการวัดค่าการสูญเสียน�้ำและความชุ่มช้ืนท่ีผิวหนังก่อนและหลัง
ทาครีมที่ 1, 2 และ 24 ชั่วโมง วิเคราะห์ผลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา, 
repeated ANOVA ผล: หลังทาครีมทุกชนิดที่ 1 และ 2 ชั่วโมง 
ค่าความชุ่มชื้นผิวบริเวณท่ีทาครีมเบสสูตรพัฒนาใหม่ทั้ง 3 สูตร  

มากกว่าสูตรเดิมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.05 ) แต่มีเพียง 2 
สตูรเท่าน้ันท่ีค่าการสญูเสยีน�ำ้น้อยกว่าสตูรเดมิอย่างมนัียส�ำคญัทาง
สถิติ (p<0.05), หลังทาโคลด์ครีมสูตรใหม่พบว่าค่าความชุ่มชื้นผิว
น้อยกว่าสูตรเดิม ส่วนค่าการสูญเสียน�้ำมากกว่าสูตรเดิมอย่างมีนัย
ส�ำคัญทางสถติ ิ(p<0.05), ผลของยเูรียครมีสูตรใหม่ พบว่าค่าความ
ชุ่มชื้นผิวมากกว่าสูตรเดิม และค่าการสูญเสียน�้ำน้อยกว่าสูตรเดิม
อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.05) สรุป: ครีมเบสที่พัฒนาใหม่ 2 
สตูร มปีระสทิธผิลดีกว่าครีมเบสสตูรเดิม เช่นเดียวกบัยเูรยีครมีสตูร
ใหม่ ทั้งผลการลดการสูญเสียน�้ำและการเพิ่มความชุ่มชื้นที่ผิวหนัง

ค�ำส�ำคัญ: การสูญเสียน�้ำที่ผิวหนัง, ความชุ่มชื้นที่ผิวหนัง,  
ครีมบ�ำรุงผิว
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บทน�ำ
ครีมบ�ำรุงผิว (moisturizers) เป็นผลติภณัฑ์ให้ความชุ่มช้ืน 

แก่ผวิ สามารถเพิม่ปรมิาณน�ำ้ในผวิหนงั (water content) ท�ำหน้าที่
เคลือบผิวชั้นบน (occlusive effect) และลดการสูญเสียน�้ำจาก
ผวิหนงั (TEWL) ท�ำให้ช้ัน stratum corneum ชุ่มช้ืน องค์ประกอบ
ของครมีบ�ำรงุผวิทีแ่ตกต่างกนัจะมผีลต่อค่า TEWL และความชุม่ชืน้ 
ของผวิหนงั ครมีบ�ำรุงผวิท่ีดีควรสามารถควบคมุ และรกัษาความชืน้
ใน stratum corneum ให้อยูใ่นปรมิาณทีพ่อเหมาะ ท�ำให้ค่า TEWL 
ลดลง และเพ่ิมค่า skin surface hydration ซ่ึงขึน้กับส่วนประกอบ
ในครีม สารส�ำคัญหลัก ๆ  ในครีมบ�ำรุงผิวที่เพิ่มความชุ่มชื้น และ 
ลดการสญูเสยีน�ำ้ในครมีบ�ำรงุผวิม ี3 กลุม่ ได้แก่ กลุม่แรก humectants 
คอืสารทีช่่วยดูดซบัน�ำ้ ช่วยเพิม่ความชุ่มช้ืนให้ผวิหนงัโดยการจบัน�ำ้
ในผิวหนังไว้ไม่ให้ระเหยไป กลุ่มสอง emollients คือสารที่ท�ำให้
ผิวหนังนุ่ม เรียบลื่น และสุดท้าย occlusives จะเคลือบบนผิวหนัง 
ป้องกันไม่ให้สูญเสียความชื้นออกไป นอกจากนี้ครีมท่ีดียังต้องไม ่
หนืดข้นหรือเหลวเกินไปมีความน่าใช้ และต้องมีความคงตัวดี

จากการศึกษาเปรียบเทียบคุณสมบัติในการลดการสูญเสีย
น�ำ้จากผิวหนงัและความชุม่ชืน้ทีผิ่วหนงัของครีมบ�ำรงุผวิสตูรดัง้เดมิ
ของสถาบนัโรคผิวหนงั ได้แก่ cream base และ 10% urea cream 
พบว่ามีประสิทธิภาพด้อยกว่าครีมในท้องตลาด1 แต่มีข้อเด่นกว่า 
คอืมีราคาถกู และมีส่วนประกอบไม่ซบัซ้อนท�ำให้มโีอกาสแพ้สมัผสั
หรือก่อให้เกิดการระคายเคืองที่ผิวหนังต�่ำกว่า กลุ่มงานเภสัชกรรม
จึงได้พัฒนาสูตรต�ำรับครีมบ�ำรุงผิวสูตรใหม่จ�ำนวน 5 ต�ำรับ เป็น
ครีมบ�ำรุงผิวชนิดไม่มีน�้ำหอม (cream base) จ�ำนวน 3 ต�ำรับ ครีม
บ�ำรุงผิวชนิดมีน�้ำหอม (cold cream) 1 ต�ำรับ และครีมบ�ำรุงผิว 
ชนิดที่มีส่วนผสมของยูเรีย 1 ต�ำรับ ซึ่งสูตรใหม่ที่พัฒนานั้นมีทั้ง
การปรับเพิ่มท้ังในส่วนของประกอบท่ีเป็นสารส�ำคัญหลักที่คาดว่า
จะมีประสิทธิผลในการลดการสูญเสียน�้ำ และเพิ่มความชุ่มช้ืนได้ดี 

กว่าสูตรดั้งเดิม มีความข้นหนืดน้อยกว่า แต่ยังคงมีส่วนประกอบที่
ไม่ซับซ้อน คงตัวดีและมีราคาถูก จึงมีความจ�ำเป็นที่จะต้องทราบ
ข้อมูลเกี่ยวกับประสิทธิภาพในการลดการสูญเสียน�้ำและการรักษา
ความชุ่มชื้นที่ผิวหนังเทียบกับสูตรเดิมหรือสูตรของบริษัทเอกชน 
ที่มีจ�ำหน่าย

จากผลของการศึกษาของกลุ่มงานไบโอเอนจิเนียริงของ
สถาบันโรคผิวหนัง ก่อนหน้านี้พบว่าหลังทาครีมที่ต้องการทดสอบ
วันละคร้ัง พบว่ามีการเปลี่ยนแปลงของการสูญเสียน�้ำทางผิวหนัง
อย่างรวดเร็วในช่วง 15 นาที – 1 ชั่วโมง แต่หลังจาก 2 ชั่วโมงไป
แล้วค่าการสูญเสียน�้ำจะค่อย ๆ  ลดลง แล้วค่อย ๆ  กลับคืนสู่สภาพ
ก่อนทาครีม และค่าความชุ่มชื้นผิวหลังการทาครีมวันละครั้งทุกวัน 
มีแนวโน้มคงที่และไม่มีความแตกต่างจากวันก่อนหน้า1 ผู้วิจัยจึง
มีความสนใจที่จะศึกษาประสิทธิผลของครีมต่อค่าการสูญเสียน�้ำ
และความชุ่มชื้นที่ผิวหนังหลังทาครีมเพียงครั้งเดียว โดยดูค่าการ
เปลี่ยนแปลงที่ 1, 2 และ 24 ชั่วโมงเท่านั้น ซึ่งคาดว่าจะได้ข้อมูล
เพือ่น�ำมาใช้ในการพจิารณาใช้สตูรใหม่แทนสตูรต�ำรบัเดมิ และเป็น
ข้อมูลให้กับแพทย์ในการพิจารณาสั่งจ่ายครีมบ�ำรุงผิวให้แก่ผู้ป่วย 
ได้อย่างเหมาะสมคุ้มค่าคุ้มราคา

วัตถุและวิธีการ
การศกึษานีไ้ด้รบัอนมุตัจิากคณะกรรมการวจิยัฯของสถาบนั

โรคผวิหนัง เมือ่วันที ่24 ตุลาคม 2560 Study Protocol Approval 
code no. IRB/IEB 004/2561 การศึกษานี้ต้องการเปรียบเทียบ
ผลต่อการสูญเสียน�้ำ และความชื้นที่ผิวหนัง หลังการทาครีมบ�ำรุง
ผิวระหว่างสูตรดั้งเดิมกับสูตรที่พัฒนาใหม่ โดยเปรียบเทียบครีม
บ�ำรุงในแต่ละกลุม่ และเปรียบเทยีบทกุสตูรกบัครีมบ�ำรุงของบรษิทั
เอกชนโดยภาพรวม (แสดงในตารางที ่1) ท�ำการศกึษาระหว่างเดอืน  
มกราคม 2560 – กันยายน 2562

ตารางที่ 1 แสดงชนิดของครีมบ�ำรุงที่ท�ำการศึกษา

สูตรดั้งเดิม สูตรใหม่ 

กลุ่มที่ 1
ครีมบ�ำรุงผิวไม่มีน�้ำหอม
(cream base, CB)

ครีม A ครีม B
ครีม C
ครีม D

กลุ่มที่ 2
ครีมบ�ำรุงผิวแบบมีน�้ำหอม
(cold cream, CC)

 
ครีม E ครีม F

กลุ่มที่ 3
ครีมบ�ำรุงที่ผสมสารยูเรีย
(urea cream, UC)

ครีม H ครีม G

กลุ่มที่ 4
ครีมบ�ำรุงผิวทั่วไป
ของบริษัทเอกชน

ครีม I
ครีม J

-
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กลุ่มตัวอย่าง
อาสาสมัคร อายุระหว่าง 20-35 ปี ประกอบด้วยเพศชาย

และหญิง มีสุขภาพดี ไม่มีรอยโรค หรือการอักเสบบริเวณแผ่นหลัง 
ไม่ใช้ครีมบ�ำรุง โลช่ัน ยาหรือผลิตภัณฑ์อ่ืน ๆ  ในบริเวณแผ่นหลัง
ภายใน 8 สัปดาห์ จ�ำนวน 75 คน 

เครื่องมือ
1. Tewameter TM 300 เป็นเครื่องวัดการสูญเสียน�้ำที่

ผิวหนัง ใช้ส�ำหรับการตรวจวัดปริมาณน�้ำที่คายออกจากผิวหนัง ซึ่ง
จะมี probe เป็นอปุกรณ์ในการตรวจวดัแสดงค่าออกมาเป็นตวัเลข

2. Coreneometer C825 เป็นเครื่องวัดความชุ่มชื้นของ
ผิวหนัง (skin surface hydration) มีหลักการคือ เป็นการวัด
ระดับน�้ำหรือความชื้นที่อยู่ที่ผิวหนังชั้น stratum corneum โดย
ค่าความจุไฟฟ้า (capacitance) ของน�้ำที่ผิวหนัง ระดับน�้ำที่อยู่ใน
ชั้น stratum corneum จะเป็นสัดส่วน โดยตรงกับค่า dielectric 
constant คือถ้าค่า dielectric constant สูง แสดงว่าผิวหนังมี 
ปริมาณน�้ำมาก มีความชุ่มชื้นสูง2

วิธีการทดสอบ
ก่อนเร่ิมการศึกษาอาสาสมัครทุกรายจะได้รับค�ำช้ีแจง 

รวมทั้งอ่านเอกสารชี้แจงผู้เข้าร่วมวิจัย และลงชื่อแสดงความจ�ำนง
เข้าร่วมการวิจัยเป็นลายลักษณ์อักษร เมื่ออาสาสมัครมาถึงสถาน
ที่ทดสอบ ก่อนการวัดทีมวิจัยจะแนะน�ำให้ผู้เข้าร่วมวิจัยนั่งพัก 30 
นาที ภายในห้องที่ควบคุม อุณหภูมิ (20 ± 3oC) และความชื้น 
(50 ± 3 % RH) จากนั้นท�ำความสะอาดแผ่นหลังอาสาสมัครด้วย 
น�ำ้เปล่า จากนัน้ซบัเบา ๆ  ให้แห้ง ท�ำการวางแผ่นพลาสตกิใสทีเ่จาะ
เป็นช่องว่างส่ีเหลีย่มส�ำหรบัทาครมี โดยใช้แผ่นตวัแบบ (template) 
ที่แบ่งพื้นที่ผิวบริเวณหลังเป็น 12 ส่วน เจาะเป็นช่องว่างสี่เหลี่ยม
พื้นที่ 4x4 cm แต่ละช่องห่างกัน 2.5 cm แผ่นตัวแบบพลาสติกนี้
จะมีสัญลักษณ์บอกต�ำแหน่งหลักคือ tip of scapula ทั้ง 2 ข้าง,  
posterior superior iliac spine และมีตัวอักษรบอกต�ำแหน่งที่
จะทาสารทดสอบก�ำกับ การวางแผ่นตัวแบบที่มีช่องว่างส�ำหรับทา
ครีมและใช้วัดค่าต่าง ๆ เพื่อให้สามารถวัดค่าในต�ำแหน่งเดิมได้ไม่ 
คลาดเคลื่อน จากนั้นท�ำการวัดค่า TEWL และ skin surface 
hydration เป็น baseline แล้วจงึเริม่ทาครมี ผูวิ้จยัจะเป็นผูด้ดูครมี
ที่จะท�ำการทดสอบ ปริมาณครีมที่ใช้ทามีปริมาตร 0.2 cc/ 16 cm2 
เท่ากนับรรจใุนกระบอกฉดียาทีส่ามารถบอกปรมิาณการใช้สาร และ

ระบุต�ำแหน่งที่จะทาบนผิวหนังไว้บนฉลากติดข้างกระบอกยา โดย 
ผูท้�ำการวดัและผูท้าครีมไม่ทราบว่าต�ำแหน่งใดใช้ครมีชนิดใด ท�ำการ
วัดค่า TEWL, skin surface hydration ซ�้ำทุก 1 และ 2 ชั่วโมง 
หลังจากนัน้ให้ผูเ้ข้าร่วมวจิยักลบับ้าน ผูเ้ข้าร่วมวจิยัสามารถท�ำความ
สะอาดร่างกายได้ตามปกต ิโดยใช้สบูช่นดิทีใ่ช้เป็นประจ�ำได้ แนะน�ำ 
ให้อาสาสมคัรไม่ทาครีมหรือน�ำ้มนัอืน่ ๆ  บรเิวณแผ่นหลงั และให้กลบั 
มาติดตามค่า TEWL และ skin surface hydration ที่ 24 ชั่วโมง

การวิเคราะห์ผล
วเิคราะห์ข้อมลูโดยใช้โปรแกรมส�ำเร็จรปู แสดงข้อมลูทัว่ไป

ของประชากรโดยใช้สถติเิชงิพรรณนา (mean ± SD) ข้อมลูทีเ่ป็นค่า 
การสูญเสียน�้ำจากผิวหนัง และความชุ่มชื้นที่ผิวหนังใช้ repeated 
one way analysis of variance (repeated ANOVA test, p 
<0.05 ถอืว่ามนัียส�ำคญัทางสถติ)ิ ท�ำการวเิคราะห์แยกเปรียบเทยีบ
ครีมแต่ละตัวตามกลุ่มที่ช่ัวโมงเดียวกัน โดยใช้โปรแกรมวิเคราะห ์
ทางสถิติ SPSS (Reg. No. 1975-01566-C) 

ผล
จากอาสาสมคัรเข้าร่วมโครงการวจิยัจ�ำนวน 75 ราย เป็นเพศ 

ชายจ�ำนวน 15 ราย (ร้อยละ 20) เพศหญิง 60 ราย (ร้อยละ 80)  
ช่วงอายุระหว่าง 20 ถึง 35 ปี อายุเฉลี่ย 28 ปี

ผลต่อการสูญเสียน�้ำที่ผิวหนัง
กลุ่มที่ 1
ก่อนทาครีมค่าการสูญเสียน�้ำต�ำแหน่งที่ก�ำหนดให้ทาครีม 

A – D ไม่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p>0.05) 
หลงัทาครมีทีท่ดสอบ พบว่าการสญูเสยีน�ำ้ทีผ่วิหนงับรเิวณทีท่าครมี
ทั้ง 4 ชนิด เพิ่มขึ้นเทียบกับก่อนทาครีม เมื่อเปรียบเทียบระหว่าง
ครีมเบสสูตรเดิม A กับครีมเบสสูตรใหม่ B, C และ D หลังทาครีม
ที่ 1 และ 2 ชั่วโมง พบว่าการสูญเสียน�้ำที่ผิวหนังระหว่างต�ำแหน่ง
ที่ทาครีม A กับครีม B และ A กับ C แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญ
ทางสถิติ (p<0.05) โดยการสูญเสียน�้ำที่ผิวหลังทาครีม B และ C 
น้อยกว่าครีม A แต่เมื่อผ่านไป 24 ชั่วโมง ค่าเฉลี่ยการสูญเสียน�้ำที่
ผิวหนังระหว่างต�ำแหน่งที่ทาครีม A กับ B และ A กับ C ไม่มีความ
แตกต่างกันทางสถิติ (p>0.05) ส่วนต�ำแหน่งที่ทาครีม A กับ D ค่า
เฉลีย่การสญูเสยีน�ำ้ทีผ่วิหนังหลงัทาครีมที ่1, 2 และ 24 ช่ัวโมง ไม่มี 
ความแตกต่างกันทางสถิติ (p>0.05) (รูปที่ 1)
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กลุ่มที่ 2 ก่อนทาครีมทั้งสองต�ำแหน่งที่ท�ำการทดสอบพบ
ว่าไม่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p>0.05) หลัง
ทาครีมสูตรเดิม E กับสูตรใหม่ F ในชั่วโมงที่ 1 และ 2 พบว่าการ 
สูญเสียน�้ำที่ผิวหนังต�ำแหน่งที่ทาครีม E น้อยกว่าการสูญเสียน�้ำที่
ผิวหนังต�ำแหน่งที่ทาครีม F อย่างมีนัยส�ำคัญ (p<0.05) แต่เมื่อผ่าน
ไป 24 ชัว่โมง การสูญเสยีน�ำ้ท่ีผวิหนงัต�ำแหน่งทีท่าครมี E ไม่มคีวาม 
แตกต่างกับต�ำแหน่งที่ทาครีม F อย่างมีนัยส�ำคัญ (p>0.05)

กลุ่มที่ 3 ก่อนทาครีมท้ังสองต�ำแหน่งท่ีท�ำการทดสอบ 
พบว่าไม่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p>0.05) ค่า
การสูญเสียน�้ำที่ผิวหนังหลังทาครีมยูเรีย 2 ต�ำรับ ระหว่างครีมยูเรีย
สูตรใหม่ (G) กับสูตรของบริษัทเอกชน (H) ที่ 1, 2 และ 24 ชั่วโมง 
การสูญเสียน�้ำที่ผิวหนังต�ำแหน่งที่ทาครีม G น้อยกว่าต�ำแหน่งที่ทา 
ครีม H อย่างมีนัยส�ำคัญ (p<0.05) 

ผลต่อความชุ่มชื้นที่ผิวหนัง
กลุ่มที่ 1 ก่อนทาครีมความชุ่มชื้นผิวต�ำแหน่งที่ทาครีม A 

ไม่แตกต่างจากต�ำแหน่งที่ทาครีม B, C และ D อย่างมีนัยส�ำคัญทาง
สถติ ิ(p<0.05) ความชุม่ชืน้ผวิทีต่�ำแหน่ง B แตกต่างกบัความชุม่ชืน้
ผวิทีต่�ำแหน่ง D อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(p<0.05) โดยความชุม่ชืน้
ผิวที่ต�ำแหน่ง B น้อยกว่าความชุ่มชื้นผิวที่ต�ำแหน่ง D ขณะที่ความ
ชุ่มชื้นผิวที่ต�ำแหน่ง B เทียบกับ C และ C เทียบกับ D ไม่แตกต่าง 
กันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p>0.05) 

หลังทาครีมผ่านไป 1 และ 2 ชั่วโมงค่าความชุ่มชื้นผิว
ต�ำแหน่งที่ทาครีม B, C และ D มากกว่าค่าความชุ่มชื้นผิวต�ำแหน่ง
ที่ทาครีม A อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.05) แต่เมื่อผ่านไป 24 
ชั่วโมง ค่าความชุ่มชื้นผิวไม่มีความแตกต่างกัน (p>0.05) (รูปที่ 2)
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กลุ่มที่ 2 ก่อนทาครีมความชุ่มช้ืนผิวท่ีต�ำแหน่งทาครีม E 
ไม่แตกต่างกับความชุ่มชื้นผิวต�ำแหน่งที่ทาครีม F (p>0.05) หลัง
ทาครีมที่ 1 และ 2 ชั่วโมง ความชุ่มชื้นผิวต�ำแหน่งที่ทาครีม E 
มากกว่าความชุ่มชื้นผิวต�ำแหน่งที่ทาครีม F อย่างมีนัยส�ำคัญทาง
สถิติ (p<0.05) และเมื่อครบ 24 ชั่วโมง ต�ำแหน่งที่ทาครีม E ยัง
คงมีความชุ่มช้ืนผิวมากกว่าต�ำแหน่งท่ีทาครีม F อย่างมีนัยส�ำคัญ 
ทางสถิติ (p<0.05)

กลุ่มที่ 3 ก่อนทาครีม ความชุ่มชื้นผิวต�ำแหน่งที่ทาครีม G 
น้อยกว่าต�ำแหน่งที่ทาครีม H อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.05) 
แต่หลงัทาครมีท่ี 1 และ 2 ชัว่โมงพบว่า ความชุ่มช้ืนผวิต�ำแหน่งทีท่า
ครีม G แตกต่างจากความชุ่มชื้นผิวต�ำแหน่งที่ทาครีม H อย่างมีนัย
ส�ำคัญ (p<0.05) โดยต�ำแหน่งที่ทาครีม G มีความชุ่มชื้นผิวมากกว่า
ต�ำแหน่งที่ทาครีม H เมื่อครบ 24 ชั่วโมงความชุ่มชื้นผิวที่ต�ำแหน่งที่
ทาครมี G กลบัน้อยกว่าความชุ่มชืน้ผวิทีต่�ำแหน่งท่ีทาครีม ต�ำแหน่ง  
H อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.05) เหมือนก่อนทาครีม	

วิจารณ์
การวิจัยนี้ได้ท�ำการศึกษาผลของครีมบ�ำรุงผิว 3 กลุ่ม โดย

ในแต่ละกลุ่มท�ำการศึกษาเปรียบเทียบประสิทธิผลครีมบ�ำรุงผิว
สูตรเดิมกับสูตรที่พัฒนาใหม่ และเปรียบเทียบสูตรที่พัฒนาใหม่กับ
ครีมบ�ำรุงผิวของบริษัทเอกชน โดยการวัดค่าความชุ่มชื้น และการ
สูญเสียน�้ำทางผิวหนัง (TEWL) กลุ่มที่ 1 คือกลุ่มครีมบ�ำรุงผิวไม่มี
น�้ำหอม ท�ำการศึกษาเปรียบเทียบประสิทธิผลระหว่าง ครีม A เป็น
สตูรดัง้เดมิ ผลติโดยกลุม่งานเภสชักรรมส�ำหรับจ�ำหน่ายให้กบัผูป่้วย
ในปัจจบุนั เปรยีบเทยีบกบัสตูรทีไ่ด้พฒันาขึน้ใหม่ 3 สตูร ได้แก่ ครมี 
B และ C ที่พัฒนาโดยกลุ่มงานเภสัชกรรม สถาบันโรคผิวหนัง ส่วน
ครีม D พัฒนาโดยกลุ่มงานเภสัชกรรม สถาบันโรคผิวหนัง ร่วมกับ
มูลนิธิเพื่อสนับสนุนสถาบันโรคผิวหนัง และบริษัทเอกชน กลุ่มที่ 2 
ศึกษากลุ่มครีมบ�ำรุงผิวที่มีน�้ำหอม (cold cream) สูตร E เป็นสูตร
ดัง้เดมิผลติโดยกลุม่งานเภสชักรรมส�ำหรบัจ�ำหน่ายให้กับผูป่้วย กบั
ครีม F พัฒนาสูตรโดยกลุ่มงานเภสัชกรรม สถาบันโรคผิวหนัง ร่วม
กับมูลนิธิเพื่อสนับสนุนสถาบันโรคผิวหนัง และบริษัทเอกชน กลุ่ม 
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ที่ 3 ศึกษาเปรียบเทียบครีมบ�ำรุงผิวที่มีส่วนผสมของ 10% Urea 
ได้แก่ ครีม G ซึ่งเป็นสูตรที่พัฒนาใหม่ เป็นสูตรที่น�ำครีมเบสสูตร C 
มาเป็นเบสผสมกับ 10% urea กับสูตร H ของบริษัทเอกชน และ
สุดท้ายเปรียบเทียบร้อยละการเปลี่ยนแปลงค่าการสูญเสียน�้ำ และ
ความชุ่มชื้นผิวครีมในกลุ่มที่ 1 กับครีมบ�ำรุงผิวของบริษัทเอกชน 
ได้แก่ สูตร I และ J

ผลการศกึษาของครีมบ�ำรงุผวิต่อค่าการสูญเสยีน�ำ้ทางผวิหนงั 
(TEWL) และค่าความชุ่มชื้นที่ผิวหนัง พบว่าหลังทาครีมบ�ำรุงผิว
ส่วนใหญ่มีการเพิม่ขึน้ของการสญูเสยีน�ำ้ทางผวิหนงัอย่างรวดเรว็ใน
ชัว่โมงแรก สอดคล้องกบัผลการศกึษาของกลุม่งานไบโอเอนจเินียริง 
ของสถาบนัโรคผวิหนงัก่อนหน้านี้1 สนันษิฐานว่าอาจเป็นผลการจาก
การสญูเสยีน�ำ้จากต�ำรับ เนือ่งจากครีมสตูรนัน้ถกูดูดซึมผ่านผิวหนงั
ได้ช้าหรอืน้อยท�ำให้มคีรมีส่วนเกนิท่ีไม่ดูดซึมผ่านผวิหนงัในต�ำแหน่ง
ทีท่า ส่วนครมีบ�ำรงุผวิบางสตูรสามารถดดูซึมได้ด ีได้แก่ครมีบ�ำรงุผวิ
ของเอกชน (ครีมสูตร I) ซึ่งสามารถดูดซึมผ่านผิวหนังได้หมด จึงมี 
ค่าการสูญเสียน�้ำลดลงอย่างมีนัยส�ำคัญตั้งแต่ชั่วโมงที่ 1

อย่างไรกต็ามเมือ่ผ่านไป 24 ชัว่โมง การสญูเสยีน�ำ้จากต�ำรบั
ไม่มผีลต่อการวัดค่า TEWL แล้ว พบว่าบรเิวณท่ีทาครมีบ�ำรุงผวิชนิด 
ไม่มีน�้ำหอมที่พัฒนาใหม่ทั้ง 3 สูตร คือสูตร B, C และ D มีร้อยละ 

การสญูเสยีน�ำ้เทยีบกับก่อนทาครมีมากกว่าครมีบ�ำรงุผวิสตูรเดมิ (A) 
(ตารางที่ 2) และร้อยละการสูญเสียน�้ำเทียบกับก่อนทาครีมยังมาก 
กว่าครีมบ�ำรุงผิวของเอกชน โดยต�ำแหน่งที่ทาครีม B (สูตรใหม่ 1) 
ลดลงมากที่สุด รองลงมาเป็นต�ำแหน่งที่ทาครีม C (สูตรใหม่ 2) และ  
ครีม D (สูตรใหม่มูลนิธิฯ) ตามล�ำดับ (รูปที่ 3)

ในการศึกษานี้ถึงแม้ว่าจะมีการลดลงของ TEWL เพียง
เล็กน้อย เน่ืองจากเป็นการศึกษาในอาสาสมัครปกติ ผิวหนังยัง
อยู่ในสภาพสมบูรณ์และไม่มีพยาธิสภาพ ช่วงอายุใกล้เคียงกันคือ 
20 - 35 ปี ทั้งนี้ในผู้ป่วยโรคผิวหนังอักเสบ (atopic dermatitis, 
AD) พบว่ามีความผิดปกติของหน้าที่ในการป้องกันสารผ่านผิวหนัง 
(epidermal barrier defect) มีการสูญเสียน�้ำผ่านผิวหนังมากกว่า
คนปกติ ผิวหนังแห้ง และมีค่า TEWL สูงกว่าผู้ที่ไม่ได้เป็นโรค3 การ
ทาสารให้ความชุ่มช้ืนแก่ผวิหนัง ช่วยให้ผวิหนังท�ำหน้าทีป้่องกนัสาร
ต่าง ๆ  และน�้ำไม่ให้ผ่านเข้าออกจากผิวหนังมากเกินควร ดังนั้นควร
ท�ำการศึกษาในผู้ป่วยที่ผิวหนังที่มีพยาธิสภาพ เพื่อดูว่าจะมีการลด
ลงของค่า TEWL มากขึ้นกว่าในอาสาสมัครปกติ หรือไม่อย่างไร 
ความแตกต่างทีเ่กดิขึน้จะสะท้อนถงึความคุม้ทนุของครมีแต่ละชนดิ
ในอาสาสมัครที่เป็นโรคผิวหนัง ซึ่งเป็นกลุ่มเป้าหมายหน่ึงที่จะได้ 
ประโยชน์จากครีมบ�ำรุงผิวกลุ่มนี้

ตารางที ่2 ราคาต่อกรมัของครมีแต่ละชนดิ และร้อยละของความชุม่ชืน้ผวิทีเ่ปลีย่นแปลงเทยีบกบัก่อนทาครมี ณ เวลาที ่1, 2 และ 24 ช่ัวโมง

ชื่อ
ราคา/กรัม 
(บาท)

ความชุ่มชื้นผิวที่เพิ่มขึ้น/ลดลง 
เมื่อเทียบกับก่อนทาครีม (ร้อยละ)

TEWL ที่เพิ่มขึ้น/ลดลง 
เมื่อเทียบกับก่อนทาครีม (ร้อยละ)

1H 2H 24H 1H 2H 24H

กลุ่มครีมเบส

สูตร A 0.51 20.04 18.76 7.48 16.86 14.02 -1.41

สูตร B 0.55 44.13 45.00 11.86 5.08 0.18 -6.50

สูตร C 0.59 43.95 40.42 9.23 5.65 2.36 -5.31

สูตร D 0.55 37.73 28.16 5.83 16.07 11.49 -3.21

กลุ่ม cold cream

สูตร E 0.53 38.14 40.20 4.31 5.56 1.92 -2.53

สูตร F 0.42 38.72 30.12 6.47 12.40 9.10 -5.41

กลุ่ม urea cream

สูตร G 0.58 15.57 15.33 14.56 0.84 0.16 -1.01

สูตร H 0.75 -9.89 -7.17 6.71 6.70 5.06 -3.73

ครีมบ�ำรุงบริษัทเอกชน

สูตร I 2.23 68.36 65.39 9.68 -4.21 -2.94 -2.16

สูตร J 3.21 70.70 66.67 13.85 -1.53 -1.39 -2.16

TEWL= transepidermal water loss (การสูญเสียน�้ำที่ผิวหนัง)
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ส่วนผลต่อความชุม่ชืน้ในกลุม่ท่ี 1 ครมีบ�ำรงุผวิไม่มนี�ำ้หอม 
พบว่าครีมบ�ำรุงผิวสูตรใหม่ทั้ง 3 สูตร (B, C และ D) มีประสิทธิภาพ
ดีกว่าสูตรเดิม (A) เมื่อเปรียบเทียบผลของการเพิ่มความชุ่มช้ืน
ระหว่างสตูรทีพ่ฒันาขึน้ในกลุม่ 1 กบัครมีบ�ำรุงผวิบริษทัเอกชน สตูร 
J และ I ซึ่งพบว่ามีความชุ่มชื้นผิวที่เพิ่มขึ้นในชั่วโมงแรกเมื่อเทียบ
กับ baseline มากถึงประมาณร้อยละ 68 - 70 ส่วนครีมบ�ำรุงผิวที่
พัฒนาใหม่สูตร B, C D และ F เพิ่มขึ้นร้อยละ 37- 44 (ตารางที่ 2)

การเพิ่มขึ้นของ skin hydration มากน้อยเป็นผลจากส่วน
ประกอบในครีม ความชุ่มช้ืนท่ีเพิ่มขึ้น และการสูญเสียน�้ำที่ลดลง 
ท�ำให้สามารถน�ำมาใช้เป็นส่วนหนึง่ของการรกัษาโรค ลดการอกัเสบ 
อาการคัน และยังอาจช่วยลดปริมาณ การใช้ยาทาสเตียรอยด์ลงได้ 
อย่างไรก็ดีสารเพิ่มความชุ่มชื้นผิวหนังที่มีประสิทธิภาพมาก ๆ  มักมี
ราคาแพง ซึ่งอาจไม่คุ้มค่าและประสิทธิภาพอาจไม่แตกต่างกันใน
ระยะยาว ครีมบ�ำรุงผิวสูตรไม่มีน�้ำหอม สูตร B, C ที่ได้พัฒนาขึ้น
โดยกลุ่มงานเภสัชกรรม และสูตร D ที่ได้พัฒนาขึ้นโดยมูลนิธิเพ่ือ
สนับสนุนสถาบันโรคผิวหนังร่วมกับบริษัทเอกชน มีประสิทธิภาพ
ดีกว่าครีมเบสสูตรเดิม (A) เห็นได้จากค่าเฉลี่ยการสูญเสียน�้ำที่น้อย
กว่า และค่าเฉลี่ยความชุ่มชื้นหลังทาครีมที่มากกว่า ต�ำแหน่งท่ีทา
ครีม A เป็นผลจากการเพิ่มสารท่ีมีคุณสมบัติเพิ่มความชุ่มชื้นแก่
ผิวหนังเข้าไปในต�ำรับ จะเห็นว่าในสูตรเดิม A มีส่วนประกอบที่เป็น 
emollient และ humectant ร้อยละ 30 (ตารางท่ี 3) ส่วนสตูรใหม่ 
D มี emollient และ humectant ร้อยละ 33 ในขณะที่สูตรใหม่ B 
และ C จะมีสารที่มีคุณสมบัติเป็น emollient โดยรวมเพียงร้อยละ 
9 แต่เป็นสารทีใ่ห้ประสทิธิภาพทีดี่กว่าได้แก่ isopropyl myristate 
(IPM) ซึ่งเป็น fatty acid ester ที่เป็นของเหลวมีค่าความหนืดต�่ำ 
ให้เพื่อให้เนื้อครีมไม่เป็นมัน ไม่เหนียวเหนอะหนะ เพิ่มความชุ่มชื้น 
และช่วยเพิ่มการดูดซึมผ่านผิวหนัง ไม่พบความเป็นพิษ และการ
ระคายเคืองต่อผิวหนัง4-5 และยังมี glycerine ในต�ำรับถึงร้อยละ 
3 ที่มีคุณสมบัติในการดูดความชื้นสามารถกักเก็บความชื้นลงสู่
ผวิหนงั และยงัช่วยให้ส่วนผสมหลายๆตวัซึมลงสูผ่วิได้ดีขึน้ นอกจาก
นั้น glycerin นั้นยังเป็นตัวกระตุ้นการท�ำงานของ aquaporin6 ซึ่ง
ท�ำให้ช่องทางล�ำเลยีงน�ำ้ของเซลล์นัน้สามารถท�ำงานได้ดียิง่ขึน้ และ
ยังช่วยรักษาระดับความชุ่มชื้นในผิวหนังได้ดีอีกด้วย นอกจากน้ี 

ในสูตร B และ C ยังมีสารที่มีคุณสมบัติเป็น occlusive ได้แก่ 
dimethicone ช่วยปกป้องผิวหนังและช่วยเพิ่มความชุ่มชื้น ช่วย
ให้ครีมมีลักษณะนุ่มลื่นและไม่เกิดความรู้สึกเหนอะหนะ ช่วยให้
ผิวอ่อนนุ่มและเรียบเนียน ส่วน triethanolamine (TEA) เป็นตัว
ท�ำให้ carbopol พองตัวและเกิดเป็นเจลใส ครีม B และ C มีส่วน
ประกอบเหมอืนกนัแต่ต่างกนัทีใ่ช้คาร์โบเมอร์ คนละชนิด ครมี B ใช้ 
carbopol 940 ซึง่เป็นคาร์โบเมอร์ดัง้เดมิทีใ่ช้กนัอย่างแพร่หลาย มี
ราคาถกู ส่วนครีม C ใช้ carbopol ultrez 21 เป็นคาร์โบเมอร์รุน่ใหม่ 
ทีพ่องตัวเป็นเจลใสได้ง่ายกว่า ความหนืดน้อยกว่า ท�ำให้ได้ครมีทีใ่ห้ 
ความรู้สึกเหนอะหนะน้อยกว่า แต่ราคาจะแพงกว่าประมาณ 4 เท่า 
แต่ให้ผลเพิ่มความชุ่มช้ืนและลดการสูญเสียน�้ำใกล้เคียงกัน ส่วน
ประสทิธิภาพของครมีบ�ำรงุผวิชนดิมนี�ำ้หอมสตูรทีพ่ฒันาใหม่ (F) ยงั
มปีระสทิธภิาพด้อยกว่าครมีสตูรเดมิ ดงัจะเหน็ได้จากค่าการสญูเสยี 
น�ำ้ทีม่ากกว่า และเพิม่ความชุม่ช้ืนได้น้อยกว่า เนือ่งจากสูตรเดมิ (E) 
ม ีglycerin เป็นส่วนประกอบถงึร้อยละ 3.26 ในขณะทีส่ตูรใหม่ (F) 
มี glycerin เพียงร้อยละ 0.10 นอกจากน้ีในสูตรเดิมยังมี 
petrolatum ทีท่�ำหน้าทีเ่ป็น occlusive ในสดัส่วนถงึร้อยละ10.87 
ในขณะที่สูตรใหม่ไม่มีส่วนประกอบที่เป็น occlusive ส่วนสูตร G 
ที่พัฒนาใหม่ใช้ครีมเบสสูตร C มาผสมยูเรียมีประสิทธิภาพที่ดีกว่า
สูตร H ของเอกชน แต่เนื่องจากไม่ทราบส่วนประกอบของครีม H 
จึงไม่สามารถวิเคราะห์สาเหตุความแตกต่าง แต่สามารถเป็นข้อมูล
ประกอบการสั่งจ่ายยาของแพทย์ได้

นอกจากครีมเบสทั้ง 3 สูตรต�ำรับที่พัฒนาขึ้นใหม่จะมี
ประสิทธิภาพดีกว่าสูตรต�ำรับเดิม แล้วยังมีราคาถูกกว่าของบริษัท
เอกชนประมาณ 4-6 เท่า จากการค�ำนวณต้นทุนสูตรเดิม A เท่ากับ 
0.51 บาทต่อกรัม สูตร B C และ D เท่ากับ 0.55, 0.59 และ 0.55 
บาทต่อกรัมตามล�ำดบั ซึง่มากกว่าสตูรเดมิเลก็น้อย ส่วนต้นทุน cold 
cream สูตรใหม่ F เท่ากับ 0.42 บาทต่อกรัม ถูกกว่าสูตรเดิม E คือ 
0.53 บาท ส่วนราคาต้นทุนยูเรียครีมสูตรท่ีพัฒนาใหม่ G เท่ากับ 
0.58 บาทต่อกรัม ถูกกว่ายูเรียครีมสูตรต�ำรับของบริษัทเอกชนซึ่ง
เท่ากับ 0.75 บาทต่อกรัม ส่วนครีมบ�ำรุงผิวของบริษัทเอกชน ครีม I 
และ J มีต้นทุน 2.23 และ 3.21 บาทต่อกรัมตามล�ำดับ
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สรุป
ครีมบ�ำรุงผิวสูตรไม่มีน�้ำหอมท่ีพัฒนาใหม่สูตร B C D มี

ประสิทธิภาพดีกว่าสูตรต�ำรับเดิม สามารถน�ำมาใช้แทนสูตรต�ำรับ
เดิมได้เนื่องจากมีประสิทธิภาพมากกว่า ราคาต้นทุนแพงถึงแม้
ประสิทธิภาพจะยังไม่เทียบเท่าบริษัทเอกชนบางต�ำรับแต่ราคาถูก
กว่าหลายเท่า และยูเรียครีมสูตร G ประสิทธิภาพดีกว่าของบริษัท
เดิมที่มีจ�ำหน่ายและมีราคาต้นทุนถูกกว่า ส่วนสูตร F ควรมีการ
พัฒนาเพิ่มเติม เพื่อให้ประสิทธิภาพท่ีดีกว่า แต่อย่างไรก็ตามสูตร
ต�ำรับใหม่ทั้งหมดอาจต้องมีการศึกษาเพิ่มเติมในแง่ของความคงตัว 
และความปลอดภัยต่อผู้บริโภคต่อไปในอนาคต

กิตติกรรมประกาศ
ผูว้จิยัขอขอบคณุท่านผูอ้�ำนวยการ สถาบนัโรคผวิหนงั และ

คณะกรรมการวิจัยและจริยธรรมสถาบันโรคผิวหนัง ที่ได้อนุมัต ิ
งบประมาณส�ำหรับงานวิจัยน้ี ขอบคุณเจ้าหน้าที่งานวิจัยและ
ประเมินเทคโนโลย ีทีไ่ด้ให้ค�ำปรึกษาตลอดระยะเวลาการด�ำเนนิการ
วิจัย และการด�ำเนินการวิจัยมิอาจส�ำเร็จลุล่วงไปได้หากปราศจาก
ความร่วมมอืของเจ้าหน้าทีง่านไบโอเอนจเินียริง่ คุณอาภรณ์ บรุธีาร 
และคณุวรรณชนดิา ค�ำคง ทีช่่วยเหลอืในการด�ำเนนิการวจิยั ตลอดจน 
เภสัชกรและเจ้าหน้าที่กลุ ่มงานเภสัชกรรมทุกท่าน ที่ให้ความ 
ร่วมมือจนกระทั่งงานวิจัยนี้ส�ำเร็จลุล่วงตามวัตถุประสงค์ 
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