
โรคผิวหนังติดเชื้อแบคทีเรีย  
(Bacterial skin infection) 

 ผิวหนังเป็นอวัยวะที่เปรียบเสมือนเกราะป้องกันของร่างกาย มี

คุณสมบัติหลายประการที่ป้องกันเช้ือต่างๆเข้ามาท าให้เกิดโรค เช่น 

น้ ามันจากต่อมไขมัน แบคทีเรียประจ าถิ่นบนผิวหนัง (normal skin  

flora) ความเป็นกรดด่างของผิวหนังและผิวหนังช้ันหนังก าพร้าที่เป็นปกติ 

เป็นต้น แต่หากมีการเสียสมดุลของคุณสมบัติเหล่านี้หรือมีแผลเกิดขึ้น

บริเวณผิวหนัง จะท าให้เชื้อโรคผ่านเข้าสู่ผิวหนังและก่อให้เกิดการติดเช้ือ

ที่ผิวหนังได้  

 โรคผิวหนังติดเชื้อแบคทีเรียเป็นโรคที่พบได้บ่อยและเกิดขึ้นได้ใน

ทุกเพศ ทุกวัย มีลักษณะอาการที่หลากหลาย โดยแบ่งเป็นโรคต่างๆ ดังนี้ 

โรคพุพอง (Impetigo) 

 เป็นการติดเช้ือแบคทีเรียในช้ันหนังก าพร้า โรคนี้มักพบในเด็ก 

อาการในระยะแรก ผิวหนังจะเป็นตุ่มพองหรือตุ่มหนองอยู่รวมกันเป็น

กลุ่ม ต่อมาเมื่อตุ่มแตกออกจะกลายเป็นรอยถลอกตื้นๆที่มีสะเก็ดหนองสี

น้ าตาลปนเหลืองคลุมอยู่ด้านบน ต าแหน่งที่พบบ่อย คือ บริเวณใบหน้า 

รอบจมูก รอบปาก แขนและขา ในรายที่มีการติดเช้ือรุนแรง อาจพบว่ามี

ไข้หรือต่อมน้ าเหลืองบริเวณใกล้เคียงโตร่วมด้วยได้                                        

โรครูขุมขนอักเสบ (Folliculitis) 

 เป็นการอักเสบของรูขุมขน มีลักษณะเป็นตุ่มสีแดงหรือตุ่ม
หนองขึ้นตามรูขุมขน ถ้าเกิดการอักเสบรุนแรง สามารถลามไปถึง
เนื้อเยื่อที่อยู่รอบๆได้จนท าให้มีลักษณะเป็นไตแข็งนูนและ
กลายเป็นฝี (furuncle/abscess) ในที่สุด อาจพบหนองไหล
ออกมาบริเวณผิวหนังได้ เมื่อฝีอยู่รวมกันและมีช่องทางติดต่อกัน
ใต้ผิวหนัง จะท าให้กลายเป็นฝีขนาดใหญ่ที่ลกึและมักมีอาการปวด
ร่วมด้วย เมื่อฝีแตกออกจะมีหนองไหลออกมาทางรูเปิดหลาย
ต าแหน่งที่ผิวหนังเรียกว่า ฝีฝักบัว (carbuncle) ร่วมกับมีไข้สูงได้
โดยเฉพาะในผู้ป่วยที่มีภาวะภูมิต้านทานต่ าเช่นเป็นโรคเบาหวาน 
หรือได้รับยากดภูมิต้านทานอยู่เดิม 

โรคไฟลามทุ่ง (Erysipelas) 

 เป็นการติดเช้ือของแบคทีเรียชนิดกรัมบวกที่บริเวณช้ันหนังแท้ 
โดยอาจพบร่วมกับการมีแผลที่ผิวหนังหรือไม่มีบาดแผลน ามาก่อนก็ได้ 
ต่อมาจะกลายเป็นผื่นแดงนูน ขอบชัด มีอาการเจ็บและร้อนที่ผิวหนัง 
บางรายอาจมีไข้ร่วมด้วย ในผู้ป่วยที่ภูมิคุ้มกันบกพร่องหรือโรคประจ าตัว
บางอย่าง เช่น โรคเบาหวาน อาจมีอาการรุนแรงและน าไปสู่การติดเช้ือ
ในกระแสเลือดได้ 

รูปที่ 1 โรคพุพอง 

ที่มา: ภาควิชาตจวิทยา คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 

รูปที่ 2 โรครูขุมขนอักเสบ 

ที่มา: ภาควิชาตจวิทยา คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 

รูปที่ 3 ฝีฝักบัว 

ที่มา: ภาควิชาตจวิทยา คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 

รูปที่ 4 โรคไฟลามทุ่ง 

ที่มา: ภาควิชาตจวิทยา คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 

โรคเนื้อเยื่ออักเสบ (Cellulitis) 

 เป็นการอักเสบของช้ันหนังแท้และช้ันไขมันใต้ผิวหนังที่เกิดจาก
จากเช้ือแบคทีเรีย โดยเช้ือโรคเข้าสู่ผิวหนังจากบริเวณที่มีแผล แม้เป็น
บาดแผลเพียงเล็กน้อยก็ตาม โดยจะพบรอยโรคเป็นผื่นแดง บวม ร้อน 
ขอบเขตไม่ชัดและมีอาการปวด ผื่นจะลามขยายออกกว้างขึ้นแต่ไม่เร็ว
เท่าโรคไฟลามทุ่งและมีอาการตามระบบร่วมด้วย เช่น ไข้ ต่อมน้ าเหลือง
โต ในผู้ป่วยบางรายที่ภูมิคุ้มกันบกพร่องและมีอาการปวดรุนแรงร่วมกับ
มีไข้สูง ซึม หรือความดันโลหิตต่ าจะต้องระวังภาวะโรคแบคทีเรียกินเนื้อ
หรือโรคเนื้อเน่า (necrotizing fasciitis) ซึ่งมีติดเชื้อบริเวณเนื้อเยื่ออ่อน
ใต้ผิวหนังและเกิดภาวะเนื้อตายตามมาโดยถือเป็นภาวะเร่งด่วนท่ีต้องรีบ
ให้การรักษาโดยเร็ว  



การรักษา 

    1.การให้ยาปฏิชีวนะตามเช้ือแบคทีเรียที่เป็นสาเหตุของโรค กรณีที่
อาการไม่รุนแรงอาจใช้ยาปฏิชีวนะในรูปแบบรับประทาน แต่หากมี
อาการรุนแรงหรือมีอาการตามระบบร่วมด้วย อาจต้องใช้ยาปฏิชีวนะ
ในรูปแบบยาฉีด ซึ่งผู้ป่วยจ าเป็นต้องมาพบแพทย์เพื่อการวินิจฉัยและ
การรักษาที่ถูกต้อง ไม่ควรซื้อยารับประทานเอง  

    2.ท าความสะอาดผิวหนังและบริเวณแผลด้วยการอาบน้ าฟอกสบู่
และการฟอกด้วยน้ ายาฆ่าเชื้อ 

    3.หลีกเลี่ยงการแกะเกา เพราะจะท าให้ผิวหนังเป็นแผลและเช้ือโรค
ลุกลามมากยิ่งขึ้น 

    4.ผู้ป่วยที่มีโรคประจ าตัวหรือมีภาวะภูมิคุ้มกันบกพร่องร่วมด้วย 
ควรมาพบแพทย์โดยเร็วเพื่อประเมินความรุนแรงของภาวะติดเช้ือที่
ผิวหนังและเพื่อการรักษาท่ีเหมาะสม 

    5.การรักษาด้วยวิธีอื่น เช่น การระบายหนอง การประคบแผลด้วย
น้ าเกลือ 

 

การป้องกัน 

    1.รักษาความสะอาดของร่างกาย โดยการอาบน้ าฟอกสบู่ หากมี
แผลเกิดขึ้นควรได้รับการล้างแผลด้วยน้ าสะอาดและการท าแผลที่
ถูกต้อง 

    2.หลีกเลี่ยงพฤติกรรมที่ท าให้เกิดบาดแผลบริเวณผิวหนัง เช่น  
การแกะเกา การเดินเท้าเปล่าโดยไม่สวมใส่รองเท้า  

    3.รักษาโรคผิวหนังอื่น ๆ ที่อาจเป็นช่องทางให้เกิดบาดแผลที่
ผิวหนังท าให้เชื้อแบคทีเรียสามารถผ่านเข้าไปก่อโรคได้เช่นโรคเช้ือรา
ที่ผิวหนังหรือง่ามนิ้วเท้า เป็นต้น 

    4.รักษาสุขลักษณะทั่วไป ตัดเล็บสั้น เพื่อป้องกันการสะสมของเช้ือ
โรคต่างๆบริเวณเล็บ 

 

โรคผิวหนังติดเชือ้แบคทีเรีย  
(Bacterial skin infection) 
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รูปที่ 5 โรคเนื้อเยื่ออกัเสบ 

ที่มา: ภาควิชาตจวิทยา คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 


