
บทที 1 

บทนำ

ความสำคัญและที่มาของปัญหาการวิจ ัย

โรคราท ี่เล ็บ ( onychomycosis ) เป ็นโรคที่พบได้บ ่อย โดยพบได ้ประมาณร้อยละ 18 
ถึง 40 ของโรคเล ็บท ังหมด1 เช ือท ี่เช ื่อว ่าม ีบทบาทไนการก ่อโรคในโรคราท ี่เล ็บม ี 3 กล ุ่ม2 คือ

V y รุ/
เชอ dermatophytes เชอ molds ( non dermatophytic filamentous fungi ) และ เชอ yeasts 
ส ำห ร ับ เชือ yeasts ท ี่พ บ บ่อยที่ส ุด คือ เชือ Candida

การศ ึกษาเช ือก ่อโรคราท ี่เล ็บเป ็นท ี่สนใจก ันอย ่างมากในต ่างประเทศ เนื่องจากการ
ทราบชนิดเชื้อก ่อโรคมีความสำคัญทางคลิน ิกในแง'ของการรักษา ( Treatment ) การพยากรณ์
โรค ( prognosis) และการป ้องก ันการเกดขนใหม่ของโรค ( Prevention o f Recurrence )
เท ่าท ี่ม ีหล ักฐานปรากฎเก ี่ยวก ับการรายงานเช ือก ่อโรคราท ี่เล ็บพบว่าม ีความแตกต ่างก ัน โดยบาง
รายงานพบว่า dermatophytes โดยเฉพาะ T r ich o p h y to n  ru b ru m  เปนเชอทมบทบาทในการก ่อโรค  
มากที่ส ุด ขณะที่ในอีกหลายรายงานพบ Candida มากที่สุด ซ ึ่งการแปลผลการเพาะเช ื้อในบาง
รายงานไม ่ได ้ระบุ Criteria ทีชัดเจน เชือ Candida ทีขนอาจเปนเพียง contaminants ไ ด ้3

รายงานการศึกษาเร ื่องการเป ็นเช ือก ่อโรคของ C a n d id a  ย ังมีจำนวนน้อย และ จาก 
การศึกษาเรื่อง การตรวจหาเช ื้อราในแผ ่นเล ็บโดยนำยาโปต ัสเซ ียมไฮดรอกไซด์ ร่วมกับ Periodic 

Acid Schiff stain ( PAS ) โดย พ.ญ. กัญญารัตน์ กรัยวิเชียร และ ร.ศ. น.พ. นภดล นพคุณ 
พบว่าผลการเพาะเช ื้อแผ ่นเล ็บจากผู้ป ่วย 100 รายท ี่ม ีล ักษณะทางคลิน ิกท ี่เข ้าได ้ก ับโรคราท ี่เล ็บใน  
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ์ให ้ผลบวกร้อยละ 25 และในจำนวนนีเป ็น C a n d id a  มากทีส ุดถ ึงร้อยละ 
804 จ ึงเป ็นท ี่น ่าสนใจว่า C a n d id a  จำนวนมากนี้เป ็นเช ื้อก ่อโรคราท ี่เล ็บจริงหรือไม ่ และจะพบ
ได้มากน้อยเพ ียงใด
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ในการศ ึกษาน ีจ ึงทำการศึกษาเพ ื่อหาความชุกของโรคราท ี่เล ็บท ี่เก ิดจาก C a n d id a  ในผ ู ้
ป่วยนอกคลิน ิกโรคผิวหนังของโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ์ พ. ศ. 2540 -2541 โดยอาศัย Criteria ท่ี 
ชัดเจนดังจะกล่าวต่อไป รวมทั้งศึกษาว่า เชื้อ C a n d id a  สายพ ันธ ุใดบ ้างท ี่สามารถก่อโรคราท ี่เล ็บ  
และ ล ักษณะทางคลิน ิกของโรคราท ี่เล ็บจาก C a n d id a  เป ็นอย่างไร ซ ึ่งการศึกษานีจะเป็น
ประโยชน์อย ่างยิ่งทางคลิน ิก เน ื่องจากการรักษาโรคราท ี่เล ็บจาก C a n d id a  และ dermatophytes
ต่างกัน

รายงานการศึกษาที่เก ี่ยวข้อง

โรคราท ี่เล ็บเป ็นโรคท ี่พบบ ่อยท ี่ส ุดในโรคเล ็บท ังหมด5 โรคราท ี่เล ็บส ่วนใหญ ่
พบในผ ู้ใหญ ่มากกว ่าในเด ็ก ซ ึ่งในเด ็กพบได้น ้อยเพราะเล ็บม ีอ ัตราการเปลี่ยนเล ็บ ( turnover
rate )เร็ว ทำให ้การต ิดเช ือเป ็นไปได ้ยากกว ่า2 ในป ีจจ ุบ ันโรคราท ี่เล ็บพบได ้มากข ึน เนื่อง
จากคนมีอายุยืนยาวขึน ม ีการเพ ิ่มข ึนของผู้ป ่วยโรคเอดส์ การใช ้ยาปฏ ิช ีวนะ และยากดภูมิค ุ้มกัน  
เพิ่มขึน3

การศ ึกษาเช ื้อก ่อโรคราท ี่เล ็บเป ็นท ี่สนใจก ันอย ่างมากในต ่างประเทศ ผลการศึกษาแต  ่
ละรายงานมีความแตกต่างก ันไป ปีจจัยที่ม ีอ ิทธิพลต่อผลการศึกษา คือ เทคนิคการศึกษา สภาพ 
ภูม ิอากาศของแต่ละประเทศ และ ที่สำคัญคือ ว ิธ ีการตรวจและแปลผลในการระบ ุเช ือท ี่ก ่อโรค6

ตาม Criteria ของ English 7 ถ้าผลการเพาะเช ือพบเป็นเช ือ dermatophytes ถือว่าผล 
การเพาะเช ื้อให ้ผลบวกจริง แต่ถ ้าผลการเพาะเชื้อข ึนเชือ yeasts หรือ molds แล้ว การแปลผล
ต้องระวังเน ื่องจากอาจเป็น contaminants ได ้ ด ังน ันการแปลผลการเพาะเช ือ yeasts หรือ
moldsTาให ้ผลบวกจริง นอกจากผลการเพาะเช ือขึนเช ือ yeasts หรือ molds แล้วจะต้องมีผล
การตรวจโดยน ํ้ายาโปด ัสเช ียมไฮดรอกไซด์ หรือผลการตรวจทางจุลพยาธิว ิทยาของเล็บให ้ผล
บวกที่ตรงกันกับผลการเพาะเชือด้วย และ จะต้องขึนเชือเดียวกันอย่างน้อย 5 ใน 20 inoculi

นอกจากนัน ยังมี Criteria ของ Haneke ท ีใช ้ในการบ ่งบอกว ่า yeasts หรือ molds นัน 
เป ็น เช ือก ่อโรค8 คือ

1. ผ ู้ป ่วยต้องม ีอาการแสดงท ี่เข ้าได ้ก ับการต ิดเช ือราท ี่เล ็บ
2. ล ักษณะรูปร่างเช ื้อราท ี่พบในเล ็บจะต้องตรงกับชน ิดของเช ือท ี่พบในการเพาะเช ือ
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3. ผลการเพาะเชือพบว่าม ี colony ขึนเป็นเชือเดียวกันอย่างน้อย 5 ใน 20 inoculi โดย 
ไม ่ม ีเช ือกลากขึน

4. ไม ่พ บ เช ื้อราช น ิด อ ื่น ท ี่ก ่อ โรค ราท ี่เล ็บ เจร ิญ บ น อาห ารเพ าะเช ื้อท ี่ใส ่ แ ล ะไม ่ใส ่ 
cycloheximide

5. เช ื้อท ี่พบเจริญได้ด ีในอุณหภูม ิ 37 องศา เซลเซียส
6. สีของ subungual mass ต้องเป ็นสีเด ียวกับใน colony ท ี่เพาะได ้

ใน ห ล าย ก าร ศ ึก ษ าไม ่ได ้ร ะ บ ุ Criteria ใน การรายงาน ผลการเพ าะเช ือท ี่แน ่น อน  
ตัวอย ่างรายงานการศ ึกษาเช ือก ่อโรคราท ี่เล ็บในต่างประเทศ และเชือ yeasts ท ี่ม ีรายงานแสดงได ้ใน  
ตารางที่ 1 ดังนี

ตารางที่ 1 แสดงรายงานการศ ึกษาเช ื้อก ่อโรคราท ี่เล ็บในต่างประเทศ

รายงาน จำนวน
เล็บ

dennatophytes
(%)

yeasts
(%)

molds
(%)

note

Meinnof(1962)8
Berlin

1,844 44.3 29.2 15.5 mixed 11 %

Walshe (1964)9 
UK

373 56 33 11 Candida albicans 

63.8 %
Candida krucei 

18.6%
Candida parapsilosis 

3.3%
Candida tropicalis 

1.7%
Candida pseudotropicalis 

0.8 %
Candida utilis 0.8 % 
Candida spp. 11 %
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ตารางที่ 1 ( ต่อ )

รายงาน จำนวน
เล็บ

dermatophytes
(%)

yeasts
(%)

molds
(%)

note

Achten &Wanet 
(1978)8 
Brussels

1,098 32 66 2 C a n d id a  a lb ic a n s  

72 %
C a n d id a  sp p . 28 %

Clayton(1990 )10 
Great Britain

669 81 17 2 C a n d id a  a lb ic a n s  

66.4 %
C a n d id a  s p p .33.6 %

Urn ( 1990)"  
Singapore

72 29.2 54.2 16.6 C a n d id a  a lb ic a n s  

95.7 %
C a n d id a  p a r a p s i lo s is  

4.3 %
Nsanze (1993)12 
Arab Emirates

78 28 64 8 C a n d id a  a lb ic a n s  

48 %
C a n d id a  tro p ic a lis  21 % 
C a n d id a  p a r a p s i l o s i s  

13%
C a n d id a  sp p . 19 %

เชือ yeasts ท ี่ม ีรายงานในการศึกษาต่าง ๆ ส ่วนใหญ ่หรือเก ือบท ังหมดเป ็น C a n d id a  

ซ ึ่งบทบาทในการเป ็นเช ื้อก ่อโรคย ังเป ็นท ี่ถกเถ ียงก ันอย ู่ ในอดีตการศึกษาโรคราท ี่เล ็บจะจำก ัดเพ ียง  
เชื้อ dermatophytes13 บางคนเช ื่อว ่าผลการเพาะเช ือท ี่รายงานว ่าพบ C a n d id a  เป ็นเพียงแค่
colonization ในเล ็บท ี่ม ีการเปลี่ยนแปลงจากสาเหตุอ ื่น  เนื่องจาก C a n d id a  เป็น saprophytes ที่ผิว 
หนังและเยื่อบ ุของคนอยู่แล ้ว ตลอดจนไม,เคยมีรายงานการก่อโรคของ C a n d id a  ในผมซึงเป็น
hard keratin เช่นเดียวกับเล็บ แต่ในทางตรงกันข้าม มีบางรายงานการศึกษาที่พยายามแสดง
ว่า C a n d id a  เป ็น เช ื้อก ่อโรคโดยส าม ารถก ิน เข ้าไป (invade^น ฒ ือ เล ็บ  พิสูจน์ด ้วยการตรวจทาง 
จุลพยาธิวิทยาของเล็บ หรือ การย้อมอิมมูนโนชีวเคมี และการศ ึกษ าโดยใช ้ dual flow
cytometry การศึกษาที่พยายามแสดงว่า C a n d id a  เป ็นเช ือก ่อโรคราท ี่เล ็บ มีดังนี



พ อ ส ม » เ ก ส ' ฑ  ส ถ า ม , น ? ท อ บ ! ' ก า ร  

จ ุพ ■ เ ส พ เ ท ! ม ห • ท ท 1 ท ล ย

Watanabe และ คณะ'4 ได ้ทำการศึกษาที่แผนกผิวหนังของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย  
โตเก ียวในช ่วงป ี ค.ศ. 1969 ถึง ค.ศ. 1980 พบว่ามีผ ู้ป ่วยที่เป ็นโรคติดเชือ C a n d id a  ที่ผิวหนัง เยื่อบ ุ
และเล ็บ 765 ราย และ พบว่ามี C a n d id a  ท ี่เล ็บโดยผลการตรวจโดยนำยาโปต ัสเซ ียมไฮดรอกไซด  ์
หรือ ผลการเพาะเชือรวม 175 ราย หล ังจากน ันได ้ทำการเล ือกแผ่นเล ็บจากผู้ป ่วย 25 รายซึ่งมี
การเปลี่ยนแปลงของเล ็บรวมทังพบเช ือ C a n d id a  โดยไม,มี paronychia มาศึกษาเพิ่มเติม ซ ึ่งใน 25 
รายนีพบว่าเชือ C a n d id a  ท ังหมดที่พบเป ็นc. a lb ic a n s  ผ ู้ป ่วยส ่วนใหญ ่ม ีโรคประจำต ัว ได ้แก่
SLE เบาหวาน โรคข ้อรูมาตอยด ์ เป็นด้น และได้ทำการตรวจจุลพยาธิว ิทยาของแผ่นเล ็บในผู้ป ่วย 
13 รายจาก 25 รายนี พบว่ามี pseudohyphae ก ินเข ้าไปในเน ือเล ็บท ังหมด

Ogawa และ คณ ะ15 ได้ทำการศึกษาพบว่า C. albicans สามารถหลั่งเอนไซม์
keratinolytic proteinaseได ้เมอใช ้เลบเปน nitrogen source ซงเชอว่าเปนกลไกท Candida ใช ้ใน การ  
ก่อโรคราท ี่เล ็บ

Hay และ คณะ'6 ได ้ทำการศึกษาในผู้ป ่วย 86 รายของคลิน ิกผ ิวหนังในโรงพยาบาล  
เซนด์จอห์นในประเทศอังกฤษ รวมทั้งโรงพยาบาลกลางในประเทศฝรั่งเศส ซึ่งแผ่นเล็บมีความผิด 
ปกติและเพาะเช ื้อข ึ้น Candida พบว่าสามารถแบ่งผ ู้ป ่วยตามลักษณะความผิดปกติของเล ็บออกเป ็น  
3 กลุ่ม คือ กล ุ่มแรก เป ็นผู้ป ่วยที่ม ีความผิดปกติของเล็บแบบ total dystrophic อย่างน้อย 2 เล็บ 
ขึนไปมีจำนวน 19 ราย พบว่าในกลุ่มน ี 17 รายเปนผู้ป่วย chronic mucocutaneous candidiasis 
กลุ่มที 2 เปนผู้ป ่วยทีม ีความผดปกติของเลบแบบ lateral onycholysis และมี paronychia ร่วม 
ด้วยมีจำนวน 27 ราย พบว่าในกลุ่มน ี 11 รายมีโรคประจำตัวที่ม ีความผิดปกติของหลอดเลือด 
ส่วนปลาย กลุ่มที่ 3 เป ็นผู้ป ่วยที่ม ีความผิดปกติของเล็บแบบ distal และ lateral onycholysis
โดยไม ่ม ี paronychia มีจำนวน 40 ราย พบว่าในกลุ่มน ีร ้อยละ 58 ม ีโรคประจำตัว ได ้แก ่ โรค
ความผิดปกติของหลอดเลือดส ่วนปลาย และ Cushing’s syndrome นอกจากน ีในกล ุ่มท ี่ 2 ได ้
ทำการศ ึกษาลักษณะทางจุลพยาธิว ิทยาของเล ็บในผู้ป ่วย 5 ราย โดยพบ pseudohyphae และ yeasts 
กินเข ้าไปในแผ ่นเล ็บของผ ู้ป ่วย 4 ราย ส ่วนในกลุ่มท ี่ 3 ได ้ทำการศึกษาลักษณะทางจุลพยาธิว ิทยา 
ของเล ็บในผู้ป ่วย 15 ราย โดยพบ pseudohyphae และ yeasts ก ินเข ้าไปในแผ ่นเล ็บของผ ู้ป ่วย 10 
ราย ผู้ทำการศึกษาจึงสรุปว่า Candida น ่าจะม ีบทบาทในการเป ็นเช ื้อก ่อโรคราท ี่เล ็บ

Qamar 17 ได ้นำเชอ C. p a r a p s i lo s is  , c . a lb ic a n s  , c . tro p ic a lis  มาเพาะบ่มรวม
กับแผ่นเล ็บปกติขนาด 2-3 ม.ม. ทังหมด 5 แผ่นเล็บ แล้วส ังเกตการเปลี่ยนแปลง โดยดูจากผล
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ก าร ต ร วจ โด ย ใช ้น ำย าโป ต ัส เซ ีย ม ไฮ ด ร อ ก ไซ ด ์ แ ล ะผ ลก ารต รวจโด ยใช ้กล ้อ งจ ุลท รรศ น ์อ ิเลก ต รอน  

พบว่า c .  albicans ส าม าร ถ ก ิน เข ้าไป ใน เน ือ เล ็บ ได ้

Arrese และ คณ ะ 13 ได ้ท ำการศ ึก ษ าแผ ่น เล ็บ ท ี่ม ีผ ล การ เพ าะเช ื้อ ราได ้ผ ลบ วก  16
แผ ่น เล ็บ  น ำม าศ ึกษ าโด ยก ารย ้อม อ ิม ม ูน โน ช ีว เค ม ี แ ล ะ ศ ึก ษ าโด ย ใช ้ dual flow  cytometry
ใน จ ำน วน น ี้ม ีแผ ่น เล ็บ ท ี่ม ีผ ลก ารเพ าะ เช ื้อ 1ขึ้น Candida อยู่ 2 แผ ่น เล ็บ  เม ื่อ ท ำก ารศ ึกษ าโด ย ก าร
ย ้อ ม อ ิม ม ูน โน ช ีว เค ม ี แ ล ะ ใช ้ dual flow  cytometry พบ Candida อ ย ู่ใน เน อ เล บ  2 แผ ่น เลบ นจรง
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