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ผิวหนังอักเสบ (eczema, dermatitis) เปนโรคที่พบ

บอยในเวชปฏิบัติของแพทยผิวหนัง ตามสถิติของ
สถาบันโรคผิวหนัง กรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข 
พบโรคในกลุม eczema และ contact dermatitis ประมาณ
รอยละ 36-45 จากจํานวนผูปวยใหมเฉลี่ยปละ 26,000-
35,000 ราย เวลาที่ผูปวยมาพบแพทยไมวาจะเปนผิวหนัง
อักเสบระยะเฉียบพลันหรือเรื้อรัง คําถามที่ผูปวยมักจะ
ถามแพทยเสมอ ๆ ก็คือ “ผ่ืนนี้เกิดจากการแพอะไรหรือ
เปลา” ซึ่งบอยครั้งทีเดียวที่ผูปวยหรือแมกระทั่งแพทย
ประจําบานบางคนก็มีความเขาใจผิดเกี่ยวกับเรื่องนี้ ทําให
การคนหาสาเหตุเกิดความผิดพลาดได บทความนี้ได
รวบรวมความเขาใจผิดเกี่ยวกับเรื่องผื่นแพสัมผัสที่พบได
บอยในเวชปฏิบัติ 

1. ความเขาใจผิด: ผ่ืนแพสัมผัสแบบ allergic 
contact dermatitis จะเกิดรวดเร็วหลังจากการสัมผัส 

ความจริง: ผ่ืนแพสัมผัสจะใชเวลาประมาณ 24-48 
ช่ัวโมง หลังการสัมผสั ที่เกิดไดเร็ว ที่สุดประมาณ 6 
ช่ัวโมง หรือชาที่สุดประมาณ 7 วัน หลังการสัมผัส สวน
ผ่ืนระคายสัมผัส (irritant contact dermatitis) หรือผ่ืน

ลมพิษสัมผัส (contact urticaria) จะใชเวลาไมก่ีนาทีหรือ
ช่ัวโมงหลังการสัมผัส ยกตัวอยางเชน ผ่ืนแพสัมผัส 
allergic contact dermatitis  ที่เกิดในวันจันทร มักไมใชมี
สาเหตุมาจากการสัมผัสสารที่ ทํางาน แตมักเกิดจากการ
สัมผัสสารชวงวันหยุดเสารหรืออาทิตย  

2. ความเขาใจผิด: เมื่อผล patch test เปนการระคาย
เคือง (irritant patch test) หมายความวา ผูปวยเปนผื่น
ระคายสัมผัส (irritant contact dermatitis)  

ความจริง: การทดสอบ patch test เปนการทดสอบ
ผ่ืนแพสัมผัส (allergic contact dermatitis) เทานั้น การ
วินิจฉัยผ่ืนระคายสัมผัส ทําไดโดยอาศัยประวัติและการ
ตรวจรางกายที่เขาไดกับผื่นสัมผัส (contact dermatitis) 
การทดสอบ patch test เพื่อ rule out ผ่ืนแพสัมผัส 
(allergic contact dermatitis) การทดสอบผื่นระคายสัมผัส
โดยตรงยังไมมีในปจจุบัน สวน irritant patch test ไมได
ชวยการวินิจฉัยเลย อาจเกิดจากสาเหตุหลายประการ เชน 
การใชสารทดสอบความเขมขนสูงไปหรือตัวทําละลายที่
ไมเหมาะสม ฯลฯ  
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3. ความเขาใจผิด: ผ่ืนแพสัมผัสเกิดขึ้นจากการ
สัมผัสสิ่งใหมเทานั้น  

ความจริง: ผ่ืนแพสัมผัสอาจพบหลังสัมผัสสิ่งนั้น
นานหลายเดือน หรือ เปนป ก็ได เชน ผ่ืนแพสัมผัสที่เกิด
จากเครื่องสําอาง ซึ่งใชมานานเพราะบริษัทผูผลิตอาจ
เปลี่ยนสูตรของเครื่องสําอาง หรือผลิตภัณฑตางๆ โดยยัง
ใชช่ือทางการคาตัวเดิมก็ได 

4. ความเขาใจผิด: ถาสงสัยวาผื่นเกิดจาก
เครื่องสําอาง (หรือผลิตภัณฑ) เดิม แลวเปลี่ยนเปน
เครื่องสําอางใหมแลวปรากฏวาผื่นยังไมหายหรือดีขึ้น 
แสดงวาเครื่องสําอางเดิมไมใชสาเหตุของการแพ  

ความจริง: เครื่องสําอาง (หรือผลิตภัณฑ) ตาง ๆ อาจ
ใชสารชนิดเดียวกันหรือสารที่เกิด cross reaction ได เชน 
สารในกลุม formaldehyde เปนตน 

5. ความเขาใจผิด: เครื่องสําอาง (หรือผลิตภัณฑ) ที่มี
ราคาแพงจะไมแพ 

ความจริง: ผ่ืนแพสัมผัสไมไดขึ้นกับราคาของ
ผลิตภัณฑควรแนะนําใหใชเครื่องสําอางราคาปานกลาง 
ที่มีกลิ่นไมหอมฉุนมาก และมีการขึ้นทะเบียนอยาง
ถูกตอง 

6. ความเขาใจผิด: ผ่ืนแพสัมผัสจะเกิดขึ้นบริเวณที่
สัมผัสเทานั้น 

ความจริง: ผ่ืนแพสัมผัสจะเกิดรุนแรงบริเวณที่สัมผัส 
แตก็อาจจะถูกนําพาไปที่อื่นๆ โดยเฉพาะผื่นแพสัมผัส
บริเวณมือ  ผิวหนังสวนตางๆ ของรางกายมี 
susceptibility ที่ตางกัน เชน eyelid dermatitis อาจเกิด
จาก nail cosmetics, การแพยายอมผมจะพบผื่นรุนแรง
บริเวณเปลือกตา ในขณะที่หนังศีรษะปกติหรือมีอาการ
นอยมาก สวนเรื่องผื่นแพสัมผัสบริเวณรักแร แพทย
ประจําบานจะคิดเสมอวา ถาผื่นนั้นเกิดบริเวณรักแรและ

มีผ่ืนที่บริเวณ axillary vault แลวจะเปนการแพ 
deodorant แตถาไมมีผ่ืนบริเวณ axillary vault ก็จะเปน 
จาก textile dermatitis แตในบางคนที่แพ deodorant และ
มีเหงื่อออกมาก เหงื่อจะลางสารที่บริเวณ axillary vault 
ออกมาบริเวณรอบ ๆ ทําใหไมคอยมีผ่ืนบริเวณ axillary 
vault ได 

7. ความเขาใจผิด: การที่ผูปวยทดสอบภูมิแพแบบ 
scratch/prick tests หรือการเจาะเลือดตรวจ 
radioallergoabsorbent tests (RAST) แลว negative แสดง
วาผูปวยไมไดเปนผื่นแพสัมผัส (allergic contact 
dermatitis)  

ความจริง: แพทยจะตองอธิบายใหผูปวยเขาใจความ
แตกตางและจุดประสงคของการทํา prick test (type I 
hypersensitivities) และ patch test (type IV 
hypersensitivities) กอน และในกรณีตรงขาม หากผูปวย
เขาใจวาการมีผล positive prick test/ RAST ตอสารพวก 
wool หรือ dog dander เปนสาเหตุของ eczema แพทยก็
ตองอธิบายการแปลผลการทดสอบอีกครั้ง และบอก
ผูปวยวา การวินิจฉัย allergic contact dermatitis นั้น 
สามารถทําโดย patch test เพียงอยางเดียวเทานั้น  

8. ความเขาใจผิด: ถาผูปวยสัมผัสกับสารหรือ
สิ่งของ (เชน รองเทา, ถุงมือ) ทั้งสองขางแลว เวลาเกิด
เปนผื่นแพสัมผัสจะตองเกิดทั้งสองขางเสมอ 

ความจริง: สวนมากผื่นแพสัมผัสดังกลาวจะเกิดสอง
ขาง แตก็มีผูปวยไมนอยที่อาจจะเกิดผื่นเฉพาะ ขางใดขาง
หนึ่งก็ได  
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