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การศึกษาลักษณะทั่วไปของผู้ป่วยผื่นอักเสบบริเวณมือพบว่า เป็นหญิงมากกว่าชาย 
ในอัตราส่วน 2 ต่อ 1 และช่วงอายุที่พบมากคือ 16-45 ปี ซึ่งคล้ายคลึงกับการศึกษาในต่าง
ประเทศ

จากการศึกษาในครังนีพบว่า อัตราการให้ผลบวกของ patch test แบบมาตรฐานในผู้ 
ป่วยผื่นอักเสบบริเวณมือเท่ากับ 48.7 % และอัตราการให้ผลการทดสอบ relevance^ากับ
40.7 %

สาร allergen ที่ให้ผลบวกต่อการทดสอบสูงสุดคือ nickel sulphate พบ 19.3% รอง 
ลงมาคอ fragrance mix พบ 12.7%

พบว่าป็จจัยทางคลินิกที่มีความสัมพันธ์กับการให้ผลบวกต่อการทดสอบ patch test 
แบบมาตรฐานในผู้ป่วยผื่นอักเสบบริเวณมือสูงกว่าเมื่อไม่มีปิจจัย คือ
1. อาชีพ โดยพบว่าอาชีพก่อสร้างให้ผลบวกต่อการทดสอบ patch test แบบมาตรฐาน สูงถึง 100%
2. ประวัติการเกิดผื่นภายหลังสัมผัสวัสดุที่มีสาร nickel เป็นส่วนประกอบ พบว่าผู้ป่วยที่มี 

ประวัตินี้จะให้ผลบวกต่อการทดสอบ patch test แบบมาตรฐานสูงโดยเฉพาะสาร nickel
3. ตำแหน่งผื่น คือ พบผื่นอักเสบบริเวณมืออย่างน้อยสองตำแหน่ง
4. ชนิดของตุ่มนำ คือ การมีตุ่มนำชนิดตืน

พบว่าปิจจัยทางคลินิกที่มีความสัมพันธ์กับการให้ผลบวกต่อการทดสอบ patch 
test แบบมาตรฐานในผู้ป่วยผื่นอักเสบบริเวณมือตํ่ากว่าเมื่อไม่มีปิจจัยคือ
1. ประวัติการทำงานบ้าน
2. ประวัติภูมิแพ้ของครอบครัว (family history of atopy )

พบว่าป็จจัยทางคลินิกที่ไม่มีความสัมพันธ์กับการให้ผลบวกต่อการทดสอบ patch 
test แบบมาตรฐานในผู้ป่วยผื่นอักเสบบริเวณมือ คือ
1. เพศ
2. จำนวนครังและระยะเวลาของการเกิดโรค
3. ประวัติการเคยเป็นโรค
4. ประวัติภูมิแพ้ของผู้ป่วย
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5. ตรวจพบมีผิวแห้งแตกเป็นร่อง
6. ตรวจพบผื่นมือขวาหรือซ้าย
7. ตรวจพบตุ่มนำชนิดลึก

จากการศึกษาในครังนี้พอสรุปได้ว่า โอกาสที่ผู้ป่วยผื่นอักเสบบริเวณมือให้ผลบวก 
ต่อการทดสอบ p a tc h  te s t  แบบมาตรฐานและผลการทดสอบ r e le v a n c e  มีเพียง 48.7% และ 40.7% 
ซึ่งไม่สูงเพียงพอที่จะพิจารณาส่งผู้ป่วยทุกรายเข้ารับการทดสอบ แต่หากผู้ป่วยมีป็จจัยทางคลินิก
คือ อาชีพก่อสร้าง ประวัติการเกิดผื่นภายหลังสัมผัสวัสดุที่สาร n ic k e l  เป็นส่วนประกอบ การ 
ตรวจพบตุ่มนำชนิดตืน ควรพิจารณาส่งผู้ป่วยเข้ารับการทดสอบ p a tc h  te s t  แบบมาตรฐาน
เพราะโอกาสที่ผลการทดสอบจะให้ผลบวกสูง

เพื่อเป็นการสนับสนุนว ่า  patch test แบบมาตรฐานมีประโยชน์ในหาสาเหตุของโรค 
ผื่นอักเสบบริเวณมือจริง ควรศึกษาติดตามผู้ป่วยต่อไปว่าหากผู้ป่วยสามารถหลีกเลี่ยงสารที่อาจ
เป็นสาเหตุที่ตรวจพบจากการทดสอบ patch test แล้ว อัตราการเกิดโรคหรือการเรือรังของโรค
ควรลดลง และเนื่องจากการในบางครั้งผู้ป่วยที่มีผื่นอักเสบบริเวณมืออาจมีผื่นอักเสบ
บริเวณอื่นเกิดร่วมด้วย ซึ่งผลการทดสอบ patch test ในผู้ป่วยกลุ่มนีอาจเป็นผลจากผื่นอักเสบ
บริเวณอื่นที่ไม่ใช่มือ ฉนั้นหากสามารถทำการศึกษาอัตราการให้ผลบวกของ patch test แบบ
มาตรฐาน และปีจจัยทางคลินิกที่เกี่ยวข้อง ในกลุ่มผู้ป่วยกลุ่มผู้ป่วยที่มีผื่นอักเสบบริเวณอื่นที่
ไม่ใช่มือร่วมด้วย จะช่วยในการพิจารณาความสำคัญของการทดสอบ patch test แบบมาตรฐาน
ได้ดียิ่งขึ้น นอกจากนี้หากสามารถแบ่งกลุ่มผู้ป่วยผื่นอักเสบบริเวณมือตามปิจจัยทางคลินิกที่มี
แล้วทำการศึกษา จะช่วยในการสรุปความสัมพันธ์ระหว่างปีจจัยทางคลินิกแต่ละอย่างกับผลการ
ทดสอบได้ดียิ่งขึ้น
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