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บทคัดยอ  
ลิปดอิมัลชันเปนระบบที่ประกอบดวยนํ้า นํ้ามันและสารทําอิมัลชันที่เปนลิปด เชน ฟอสโฟลิปด ขนาดของลิปดอิมัลชันอยูในชวง 200 - 500 
นาโนเมตร โดยทั่วไปเปนอิมัลชันชนิดนํ้ามันในนํ้า นิยมใชอยางแพรหลายในผูปวยหนัก ผูปวยที่หมดสติหรือผูปวยที่ไมสามารถรับประทาน
อาหารไดเองเน่ืองจากเปนแหลงที่ใหสารอาหาร กรดไขมันที่จําเปนและพลังงาน ปจจุบันมีการประยุกตนําลิปดอิมัลชันมาใชชวยเพิ่มการ
ละลายของยาที่ละลายน้ํายาก ชวยเพิ่มความคงตัวของยา ใชเปนระบบนําสงยาทางตาและการนําสงชีววัตถุ ลิปดอิมัลชันเปนระบบที่มีความ
ปลอดภัย ไมเปนอันตรายตอรางกายเพราะประกอบดวยสารที่ไดจากธรรมชาติ เชน นํ้ามันและฟอสโฟลิปด สามารถผลิตไดงายในทาง
อุตสาหกรรม อยางไรก็ตาม มักเกิดปญหาความไมคงตัวทางกายภาพ เชน การจับกลุมอยางหลวมของหยดวัตภาคภายใน การรวมตัวของ
หยดน้ํามัน และการเกิด Ostwald ripening ซ่ึงเปนขอจํากัดที่สําคัญของระบบลิปดอิมัลชัน ดังน้ันจําเปนตองพัฒนาและปรับปรุงทั้งในแง
องคประกอบของตํารับและกระบวนการผลิต เพื่อใหลิปดอิมัลชันมีความคงตัวมากขึ้นเชนการนําพอลิเมอรเปนสารทําอิมัลชันรวม เปนตน  

คําสําคัญ: ลิปดอิมัลชัน, ความคงตัว, ฟอสโฟลิปด, ระบบนําสงยา  
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บทนํา 

§ลิปดอิมัลชัน (lipid emulsion) เปนการกระจายตัวระบบ
หนึ่งที่ประกอบดวยของเหลวสองชนิดที่ไมเขากัน เชน น้ําและ
น้ํามัน และมีสารทําอิมัลชัน (emulsifier) ซึ่งชวยใหของเหลว
ทั้งสองชนิดนี้เขากันไดและทําใหระบบมีเสถียรภาพ บางครั้ง
อาจเรียกลิปดอิมัลชันวานาโนอิมัลชัน (nanoemulsion) หรือ 
ลิปดนาโนสเฟยร (lipid nanosphere) เนื่องจากขนาดของ
อิมัลชันชนิดนี้เล็กกวา 1 µm ลิปดอิมัลชันเปนรูปแบบยาที่รูจัก
กันมานานในแงที่ใชเปนแหลงใหสารอาหารและพลังงานแก
ผูปวยที่ไมสามารถรับประทานอาหารเองไดเนื่องจากเปน
ผูปวยหนัก หมดสติ โคมา หรือมีปญหาในเรื่องระบบทางเดิน
อาหารอุดตัน ผูปวยที่เปนโรคขาดสารอาหาร1 เปนตน ปจจุบัน
มีการประยุกตใชลิปดอิมัลชันในทางเภสัชกรรมมากมาย อาทิ 
ใชเปนระบบนําสงยาไปสูอวัยวะเปาหมาย เพ่ิมการละลายของ
ยาที่ละลายน้ํายาก เพ่ิมเสถียรภาพของตัวยา2 ลดความเปน
พิษของ cytotoxic compound3 ลดการระคายเคืองและลด
ความเจ็บปวดขณะฉีดยา เปนตน นอกจากนี้ ระบบลิปด

                                                 
§ 14th year of Srinakharinwirot Journal of Pharmaceutical Science 

อิมัลชันเปนระบบที่ประกอบดวยสารที่ไมกอใหเกิดอันตรายตอ
รางกาย สามารถผลิตไดงายในระดับอุตสาหกรรม  

 
คุณลักษณะที่พึงประสงคของลิปดอิมัลชัน1 

ลิปดอิมัลชันเปนการกระจายตัวที่วัตภาคภายในมีขนาด
โดยทั่วไปในชวง 0.5 - 1 µm ถาขนาดใหญกวา 4 - 6 µm จะ
เกิดการอุดตันเสนเลือดที่ไปเล้ียงปอด ตับ ไต และสมอง เปน
ระบบที่มีเสถียรภาพทางเคมีและกายภาพ ปราศจาก 
endotoxin สามารถทําใหปราศจากเชื้อได และมีความหนืด
เ หม า ะสม  แล ะคว ร เ ป น ร ะบบที่ มี ผ ลข า ง เ คี ย งน อ ย 
สวนประกอบในตํารับตองไมกอใหเกิดพิษหรืออันตรายตอ
รางกาย  

 
สวนประกอบของลิปดอิมัลชัน  

สวนประกอบพื้นฐานของลิปดอิมัลชันไดแก น้ํามัน สารทํา
อิมัลชัน และวัตภาคน้ํา ซึ่งลักษณะและหนาที่ที่สําคัญดังจะ
กลาวตอไปนี้  
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นํ้ามัน  

น้ํามันที่ใชในปจจุบันอยูในกลุม long-chain triglyceride 
(LCTs) เชน soybean oil และ safflower oil ซึ่งมี
สวนประกอบที่เปนกรดไขมันที่จําเปน คือ linoleic acid ตอมา
มีการใช medium-chain triglyceride (MCTs) รวมกับ LCTs 
เนื่ อ ง จ าก  MCTs เ ป นแหล งพ ลั ง ง านที่ พ ร อมสํ าหรั บ 
เมแทบอลิซึมมากกวา LCTs4 ซึ่ง MCTs นี้ไดจากกระบวนการ 
re-esterification ของกรดไขมันกลุม caprylic ซึ่งไดจากการ
แยกน้ํามันมะพราว และ glycerin กรดไขมันเหลานี้มีจํานวน
คารบอน 6 - 12 อะตอม และละลายในน้ําไดมากกวา LCTs 
ประมาณ 100 เทา ระหวางการเตรียมลิปดอิมัลชัน ควร
ปองกันการเกิดออกซิเดชัน (oxidation) ของน้ํามันดวยโดย
การเติมสารตานออกซิเดชัน (antioxidant) เชน α-tocopherol  
น้ํามันที่ไดจากพืชตางชนิดจะมีปริมาณกรดไขมันที่แตกตาง

กัน ดังแสดงในตารางที่ 1 ทั้งนี้ ในน้ํามันเมล็ดฝาย 
(cottonseed oil) น้ํามันถั่วเหลือง (soybean oil) และน้ํามัน
ดอกคําฝอย (safflower oil) พบวามี linoleic acid ปริมาณสูง 
และมีปริมาณ γ-linoleic acid ตํ่า ทําใหน้ํามันเหลานี้ทนความ
รอนและสลายตัวยาก1 โดย linoleic acid เปนกรดไขมันจําเปน
ในการพัฒนาระบบประสาทสวนกลางของทารก  

สารทําอิมัลชัน (emulsifying agents หรือ emulsifiers)  

นิยมใชเลซิตินจากธรรมชาติเปนสารทําอิมัลชัน เชน เลซิติน
จากไขแดง (egg yolk lecithin) หรือถั่วเหลือง (soybean 
lecithin) ขอดีของเลซิตินจากธรรมชาติ คือ ปลอดภัย 
เนื่องจากเปนสารที่ เขากันไดกับรางกาย มีกระบวนการ 
เมแทบอลิซึมใน pathway เดียวกับไขมัน ไมขับออกทางไต
เหมือนสารสังเคราะห และมีเสถียรภาพ สวนประกอบที่สําคัญ
ของเลซิติน ไดแก phosphatidylcholine และ phosphatidyl-
ethanolamine (∼90%) ซึ่งไมแสดงประจุที่ pH ของรางกาย 
และประกอบดวย phosphatidylserine และ phosphatidyl-
glycerol เพียงเล็กนอย (2 - 5%) ซึ่งแสดงประจุลบที่ pH ของ
รางกาย5 จากสวนประกอบนี้ทําใหหยดน้ํามันมีคาประจุที่ผิว
ประมาณ -40 ถึง -50 mV เกิดเปนแรงผลักระหวางประจุ 
(electrical barrier) ชวยปองกันไมใหหยดน้ํามันมารวมตัวกัน 
ดังนั้นการเติมสารอื่น ๆ ที่สามารถเปลี่ยนแปลงคาประจุที่ผิว 
จะมีผลตอเสถียรภาพของลิปดอิมัลชัน ในบางกรณีอาจมีการ
เติมสารทําอิมัลชันรวม (co-emulsifier) เพ่ือชวยเพ่ิม
เสถียรภาพใหกับลิปดอิมัลชัน สารทําอิมัลชันรวมที่นิยมใช 
ไดแก polyethylene glycol stearate, TEM, Myrj, carbowax, 
tergitol, span, tween และ pluronic F-68 เปนตน6 

 
ตารางที่ 1 ปริมาณรอยละของกรดไขมันชนิดตาง ๆ ในน้ํามันเมล็ดฝาย น้ํามันถั่วเหลือง และน้ํามนัดอกคําฝอย 

รอยละของกรดไขมันชนิดตาง ๆ  
Fatty acid นํ้ามันเมล็ดฝาย 

(cotton seed oil) 
นํ้ามันถั่วเหลือง 
(soybean oil) 

นํ้ามันดอกคําฝอย 
(safflower oil) 

Linoleic acid 45 51 77 
Oleic acid 29 24 13 
Palmatic acid 21 12 7 
γ-linoleic acid 2 9 - 
Stearic acid 2 4 3 

 ท่ีมา: Floyd and Jain S (1996)1  
 

ตารางที่ 2 สวนประกอบหลักและสวนประกอบยอยของ lecithin 
Major components Minor components 

Phosphatidylcholine (PC) Lyso-phosphatidylcholine (LPC) 
Phosphatidylethanolamine (PE) Sphingomyelin (SP) 
 Phosphatidic acid (PA) 
 Phosphatidylinositol (PI) 
 Phosphatidylserine (PS) 
 Cholesterol 

 ท่ีมา: Hansrani (1983)5  
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รูปที่ 1 สูตรโครงสรางของ phosphatidylcholine  
(ที่มา: Gallant T. Gallant’s biology stuff. http://kvhs.nbed.nb.ca/gallant/biology/phospholipid_structure.jpg, 2009, สืบคนเมื่อ 3 กุมภาพันธ 2553)  

 
 
จากสูตรโครงสรางของ phosphatidylcholine แกนกลางของ

โมเลกุลเปน glycerol โดยที่ hydroxyl group ตําแหนงที่ 3 
ของ glycerol backbone เกิด ester bond กับ phosphoric 
acid ขณะที่ hydroxyl group ตําแหนงที่ 1 และ 2 จับกับ long 
chain fatty acid ทําใหบริเวณนี้เปนสวนที่ชอบไขมัน 
(lipophilic หรือ hydrophobic tails) ออกซิเจนอะตอมของ 
phosphoric acid group ซึ่งเปนสวนที่มีข้ัวหรือชอบน้ํา (polar 
หรือ hydrophilic head) สามารถเกิด ester bond กับสาร 
organic alcohols หลายชนิด เชน choline, ethanolamine, 
glycerol, serine และ inositol ไดเปน phosphatidylcholine 
(PC), phosphatidylethanolamine (PE), phosphatidyl-
glycerol (PG), phosphatidylserine (PS) และ phosphatidyl-
inositol ตามลําดับ 

 

วัตภาคน้ํา (aqueous phase) 

ในวัตภาคน้ําประกอบดวยสารที่ใชปรับคาออสโมลาริตี 
(osmolarity) สารที่ใชปรับคาความเปนกรด-ดาง (pH) และสาร
กันเสีย (preservative) ตัวอยางสารที่ใชปรับคาออสโมลาริตี
ไดแก glycerin, sorbitol และ xylitol เปนตน เสถียรภาพของ 
ลิปดอิมัลชันข้ึนกับ pH โดย pH ที่เหมาะสมคือ 6.6 - 6.8 หรือ
โดยทั่วไปมีคา 6 - 7 ทั้งนี้ การเติมตัวยาสําคัญ กรดอะมิโน 
เด็กซโตรส หรืออิเล็กโทรไลต ทําให pH ของลิปดอิมัลชัน
เปล่ียนแปลงได นอกจากนี้ การเกิดปฏิกิริยาการแยกสลาย
ดวยน้ํา (hydrolysis) ของวัตภาคน้ํามันหรือ phospholipid ทํา
ใหได lyso-compound และกรดไขมันอิสระ ซึ่งสงผลให pH 

ของลิปดอิมัลชันลดลง และข้ันตอนการทําใหปราศจากเชื้อโดย
ใชหมอนึ่งอัดไอน้ํา (autoclave) ชวยเรงการเกิดปฏิกิริยาการ
แยกสลายดวยน้ํา ทําให pH ของตํารับลดลงไดเชนกัน จึงควร
ปรับ pH ของวัตภาคน้ําใหอยูในชวง 8 - 8.3 ดวยสารละลาย
โซเดียมไฮดรอกไซด เพ่ือทําให pH หลังการทําใหปราศจาก
เช้ืออยูในชวงที่กําหนดและควรเติมสารกันเสียเชน methyl 
paraben และ propyl paraben เพ่ือลดการเจริญเติบโตของ
เช้ือจุลินทรียที่อาจปนเปอนไดระหวางการผลิตและการใช 1 
 
การผลิตลิปดอิมัลชัน7 
ข้ันตอนการผลิตลิปดอิมัลชันแสดงดังรูปที่ 2 รายละเอียด

ของข้ันตอนตาง ๆ มีดังนี้  
 

1. การผสม 
นําสารทําอิมัลชันรวม สารที่ใชปรับคาออสโมลาริตีและสาร

กันเสียละลายหรือกระจายในวัตภาคน้ํา สวนเลซิติน สารตาน
ออกซิเดชันและยาที่ละลายน้ํายากใหละลายหรือกระจายใน 
วัตภาคน้ํามัน ควรกรองสารเหลานี้กอนเพ่ือไมใหมีอนุภาคอื่น
ปะปนอยู ถาเปนวัตภาคน้ําควรใช hydrophilic membrane 
กรอง  สวนวัตภาคน้ํ ามันควรกรองโดยใช  hydrophobic 
membrane การกระจายเลซิตินในวัตภาคน้ํามันควรใชเครื่อง
ผสมความเร็วสูง หรือละลายเลซิตินใน ethanol กอน แลวจึง
ผสมกับวัตภาคน้ํามันและคนอยางสม่ําเสมอ จะเกิดเปน
อิมัลชันที่มีขนาดใหญ จากนั้นนําไปลดขนาดโดยใชเครื่อง 
high pressure homogenizer หรือเครื่อง microfluidizer  
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2. การลดขนาดของลิปดอิมัลชัน  
วัตถุประสงคของการลดขนาดเพื่อใหไดลิปดอิมัลชันขนาด

เล็กตามตองการ ไมอุดตันเสนเลือด มีเนื้อเนียน ขนาด
สม่ําเสมอและมีเสถียรภาพ เครื่องมือที่ใชในการลดขนาด 
ไดแก colloid mill, high pressure homogenizer และ 
microfluidizer ดังรายละเอียดตอไปนี้  

Colloid mill สามารถลดขนาดอิมัลชันใหเล็กลงไดเพียง 5 
µm เทานั้น ซึ่งเปนขนาดที่ใหญกวาขอกําหนดของยาฉีดทาง
หลอดเลือดดํา  

High pressure homogenizer1 เปนเครื่องมือที่มี
ประสิทธิภาพในการลดขนาด การทํางานของเครื่องมือแสดง
ดังรูปที่ 3A ข้ันตอนแรก crude emulsion ถูกสงผานไปยัง 
annular space ภายใตแรงดันสูง แลวผานตอเนื่องไปยังสวนที่
สองของเครื่องมือซึ่งประกอบดวยชิ้นสวนที่ ใชลดขนาด
เหมือนกับข้ันตอนแรก อิมัลชันถูกรีดผานรูเล็ก ๆ ภายใต
แรงดันสูง ทําใหอิมัลชันมีขนาดเล็กลง ความดันที่ใชอยูในชวง 
3000 - 5000 PSI หรือ 150 - 280 kg/cm2 และควบคุม
อุณหภูมิใหอยูระหวาง 40 - 80 °C สามารถลดขนาดลิปด
อิมัลชันซ้ําหลาย ๆ รอบเพ่ือใหไดขนาดเล็กตามตองการ 
เครื่องมือนี้มีประสิทธิภาพที่ดี คือ สามารถลดขนาดของลิปด

อิมัลชันใหอยูในชวง 0.5 - 1.0 µm แตมีขอเสีย คือใชเวลาใน
การลดขนาดนาน และอาจเกิดการปนเปอนจากโลหะที่เปน
สวนประกอบของเครื่องมือถาลดขนาดดวยความดันสูง ๆ  

Microfluidizer เครื่องมือนี้ใชหลักการการชนกันของ
ของเหลวที่ไหลใน chamber ที่มีแรงดันสูง (500 - 20,000 
PSI) การชนกันทําใหอิมัลชันแตกเปนหยดเล็ก ๆ ที่มีการ
กระจายขนาดแคบ และอิมัลชันมีเสถียรภาพทางกายภาพดี 
(รูปที่ 3B)1  
 
3. การกรอง  
หลังจากผานข้ันตอนการลดขนาดแลวตองมีการกรองขั้น

สุดทาย เพ่ือขจัดอนุภาคที่มีขนาดใหญออก  
 

4. การทําใหปราศจากเชื้อ 
วิธีการทําใหปราศจากเชื้อของลิปดอิมัลชันที่ใชเปนยาฉีด 

นิยมใชหมอนึ่งอัดไอน้ํา แตวิธีนี้มักเรงการเกิดปฏิกิริยาการ
แยกสลายดวยน้ําของน้ํามันและเลซิติน เกิดกรดไขมันอิสระทํา
ให pH ลดลง และอาจสงผลถึงเสถียรภาพของลิปดอิมัลชันได 

 

 
รูปท่ี 2 ขั้นตอนการผลิตลิปดอิมัลชัน 8  
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(3A) High Pressure Homogenizer (3B) Microfluidizer 

รูปท่ี 3 ขั้นตอนการลดขนาดโดยใชเครื่อง High Pressure Homogenizer (3A) และ Microfluidizer (3B)1 
 

การประเมินคุณลักษณะของลิปดอิมัลชัน1, 5  

1. การสังเกตดวยตาเปลา (visual observation) 

เปนการประเมินเสถียรภาพทางกายภาพของลิปดอิมัลชัน 
ซึ่งอนุภาคของลิปดอิมัลชันตองไมเกิดการจับกลุมอยางหลวม 
(flocculation) การแยกชั้นเปนครีม (creaming) และการ
รวมตัวของหยดน้ํามัน (coalescence) ปรากฏการณการแยก
ช้ันเปนครีมและการรวมตัวของหยดน้ํามัน สามารถสังเกตเห็น
ไดดวยตาเปลา สวนการจับกลุมอยางหลวมของอนุภาค
ตรวจสอบไดโดยใชกลองจุลทรรศน  

 
2. pH 

กอนการทําใหปราศจากเชื้อโดยใชหมอนึ่งอัดไอน้ํา ควร
ปรับ pH ของลิปดอิมัลชันใหเปน 8.0 ดวย sodium hydroxide 
เพราะ pH ของอิมัลชันจะลดลงหลังจากการทําใหปราศจาก
เช้ือโดยวิธีนี้หรือเมื่อเก็บไวนาน ๆ กรดไขมันอิสระจะถูก
ปลดปลอยออกมา อัตราเร็วในการเกิดกรดไขมันอิสระจะต่ํา
เมื่อ pH ของลิปดอิมัลชันมีคาประมาณ 7 หลังการทําให
ปราศจากเชื้อ pH จึงเปนปจจัยสําคัญในการรักษาขนาด
อนุภาคใหไดตามที่ตองการ เนื่องจาก pH มีผลตอประจุที่ผิว
ของอนุภาค เมื่อ pH อยูในชวง 6.5-9 จะมีแรงผลักทางไฟฟา
เพ่ิมข้ึน เนื่องจากหมู phosphate ของเลซิตินแตกตัว จุด
เปล่ียนของปรากฏการณนี้คือที่ isoelectric point ของเลซิติน
ซึ่งมีคาเทากับ 6.7 ± 0.2 ถาที่ pH ตํ่า (< 5) จะทําใหแรงผลัก
ทางไฟฟาระหวางอนุภาคลดลง อนุภาคของลิปดอิมัลชันจะ
รวมตัวกันทําใหมีขนาดใหญข้ึนและเกิดการแยกชั้นในที่สุด 
 

3. ขนาดอนุภาค (particle size) 

ขนาดของวัตภาคภายในมีผลโดยตรงตอเสถียรภาพของ 
ลิปดอิมัลชัน ขนาดที่ใหญกวา 4-6 µm ทําใหเกิดการอุดตัน
เสนเลือดที่ไปเล้ียงปอด ไตและสมอง นอกจากนี้ ขนาดของ 
ลิปดอิมัลชันมีผลตออัตราเร็วในการดูดซึม ถาอิมัลชันมีขนาด 
0.5 - 1.0 µm จะดูดซึมไดเร็วกวาอิมัลชันที่มีขนาด 3.0 - 5.0 
µm และขนาดอนุภาคที่เล็กประมาณ 200 - 500 nm จะมี
เสถียรภาพทางกายภาพมากที่สุด ขนาดอนุภาคขึ้นอยูกับ
ความเขมขนของเลซิตินและวัตภาคน้ํามัน ถาเพ่ิมความ
เขมขนของเลซิตินเปน 1.2% w/w จะไดอนุภาคขนาด
ประมาณ 250 nm สวนการเพิ่มปริมาณวัตภาคน้ํามันมากกวา 
10% จะทําใหขนาดอนุภาคใหญข้ึน  

 
4. ประจุท่ีผิวอนุภาค (Surface charge)  

เนื่องจากเลซิตินเปนสารทําอิมัลชันในลิปดอิมัลชัน ทําให
เกิดประจุที่พ้ืนผิว (zata potential) บนหยดวัตภาคภายในมี
คาประมาณ -40 ถึง -50 mV ศักยไฟฟาที่พ้ืนผิวมีบทบาท
สําคัญตอความคงตัวของลิปดอิมัลชัน การลดประจุไฟฟาที่ผิว
จะเพ่ิมอัตราเร็วในการเกิดการจับกลุมอยางหลวมและการ
รวมตัวของหยดน้ํามัน อยางไรก็ตาม ลิปดอิมัลชันที่มีคา zeta 
potential เทากัน เมื่อเติมอิเล็กโทรไลตอาจเกิดการจับกัน
อยางหลวมแตกตางกันได เนื่องจากเลซิตินที่ใชมีปริมาณ 
phosphatidic acid ที่แตกตาง ดังนั้นในการผลิตควรเลือกใช 
เลซิ ตินที่ มีปริมาณของ  phosphatide ที่ มีประ จุลบ  เชน 
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phosphatidic acid phosphatidylserine และ phosphatidyl-
inositol เพ่ือทําใหอิมัลชันมีเสถียรภาพมากขึ้น  
 
ขอจํากัดของลิปดอิมัลชัน 
ลิปดอิมัลชันเหมือนอิมัลชันทั่วไปที่มีปญหาเรื่องความไม

เ สถี ย รทางกายภาพ  ได แก  การจับกลุ มอย า งหลวม
(flocculation) ของหยดวัตภาคภายใน การรวมตัวของหยด
น้ํามัน (coalescence) และการเกิด Ostwald ripening เปนตน 
flocculation เปนการรวมกลุมของหยดวัตภาคภายในเกาะกัน
ดวยแรงออน เมื่อเขยาเบา ๆ อิมัลชันสามารถกระจายตัวได
เหมือนเดิม เมื่อไรก็ตาม ที่หยดวัตภาคภายในเชนหยดน้ํามัน
รวมตัวกันเกิดเปนหยดอิมัลชันที่มีขนาดใหญข้ึนจนไมสามารถ
กระจายตัวกลับเปนหยดวัตภาคเล็ก ๆ ได เรียกปรากฏการณ
นี้วา coalescence สวน Ostwald ripening เกิดจากการที่หยด
อิมัลชันมีขนาดที่แตกตางกัน ทําใหหยดอิมัลชันที่มีขนาดเล็ก
ละลายในวัตภาคภายนอกไดดีกวาหยดอิมัลชันที่มีขนาดใหญ 
เชนในกรณีของอิมัลชันชนิดน้ํามันในนํ้า (oil in water 
emulsion, o/w) น้ํามันซึ่งเปนวัตภาคภายในของอิมัลชันที่มี
ขนาดเล็กสามารถละลายไดในน้ําซึ่งเปนวัตภาคภายนอก
ขณะเดียวกันจะแพรไปสูอิมัลชันที่มีขนาดใหญ ทําใหหยด
อิมัลชันมีขนาดใหญมากขึ้น สวนหยดอิมัลชันที่มีขนาดเล็กก็จะ
มีขนาดที่ เ ล็กลงกวาเดิม สงผลใหเ พ่ิมการเกิด Ostwald 
ripening ในที่สุดจะเกิดการแยกชั้นอยางสมบูรณ (phase 
separation) ถาในตํารับอิมัลชันมีสารลดแรงตึงผิวมากเกินไป 
ทําใหมีโอกาสเกิด Ostwald ripening สูง เนื่องจากสารลดแรง
ตึงผิวที่เกินมานี้สามารถเกิดเปนไมเซล ทําใหการละลายของ
น้ํามันในวัตภาคน้ําเพ่ิมข้ึน วิธีลดการเกิด Ostwald ripening 
ทําไดโดยเติมสารเพ่ิมความหนืดในวัตภาคภายนอก การผลิต
อิมัลชันใหมีขนาดสม่ําเสมอใกลเคียงกันหรือเติมสารที่เปน 
ripening inhibitor ที่มีการละลายในน้ําไดนอยกวา 10-12 g/ml 
เชน medium chain triglyceride ในความเขมขน 2.5 - 5% 
w/w 2 เปนตน  
ปจจัยที่มีผลตอการกระจายลิปดอิมัลชันในรางกายไดแก 

ขนาดหยดของลิปดอิมัลชันและการจับกับ apolipoprotein 
ของอิมัลชัน พบวาอนุภาคที่มีขนาดใหญจะถูกขจัดออกจาก
ระบบไหลเวียนโลหิตไดเร็วกวาขนาดเล็ก และพบวาถูกขจัดที่
ตับประมาณ 60% ขณะที่อนุภาคที่มีขนาดเล็กประมาณ 100 
nm อยูในกระแสเลือดไดนานกวา จากการทดลองของ 
Kurahara และคณะ3 ซึ่งเตรียมลิปดอิมัลชัน 3 ขนาด คือ 104 
- 110 nm, 232 - 252 nm และ 550 - 630 nm โดยผสมยา 
rhizoxin ซึ่งเปนยาตานมะเร็งที่ละลายน้ํายากลงในอิมัลชัน 

พบวาอิมัลชันขนาด 550 - 630 nm กระจายไปยังเนื้อเยื่อของ 
reticuloendothelial system (RES) เชน ตับ มาม มากกวา
อิมัลชันที่มีหยดขนาดเล็ก นอกจากนี้ องคประกอบในลิปด
อิมัลชัน เชน ปริมาณของ cholesterol หรือชนิดของ 
phospholipids ที่ใชเปนสารทําอิมัลชัน มีผลตอการถูกขจัด
โดยระบบ RES ดวย การทําใหลิปดอิมัลชันอยูในรางกายนาน
ข้ึน ทําโดยเปลี่ยนแปลงองคประกอบของลิปดอิมัลชัน การ
เตรียมอิมัลชันใหมีขนาดเล็กลง และการเปลี่ยนแปลงพ้ืนผิว
ของอิมัลชัน เปนตน  

 
การประยุกตลิปดอิมัลชันทางเภสชักรรม  
ลิปดอิมัลชันเปนรูปแบบยาที่ รู จักกันดีในแงที่ ใช เปน

สารอาหารที่ใหทางหลอดเลือดดําและในปจจุบันมีการนําลิปด
อิมัลชันมาใชทางเภสัชกรรมหลายดาน ไดแก การใชลิปด
อิมัลชันเปนแหลงของพลังงานและกรดไขมันที่จําเปน ใชเพ่ิม
การละลายยาที่ละลายน้ํายาก ใชเปนระบบนําสงยาซึ่งรวมถึง
ยาตา และทายสุด การนําลิปดอิมัลชันเปนระบบนําสงชีววัตถุ 
ดังมีรายละเอียดดังนี้  

 
1) การใชลิปดอิมัลชันเปนแหลงของพลังงานและกรด

ไขมันท่ีจําเปน9 

กรดไขมัน linoleic acid, linolenic acid และ arachidonic 
acid ซึ่งใชในลิปดอิมัลชัน เปนกรดไขมันที่ชวยปองกันและ
รักษาโรคขาดกรดไขมันจําเปน นอกจากนี้ ลิปดอิมัลชันยังให
พลังงานมากกวาคารโบไฮเดรตและโปรตีน จึงใชทดแทน
สารอาหารและพลังงานโดยใหทางหลอดเลือดดําในผูปวยที่ไม
สามารถรับประทานอาหารเองได หรือไมสามารถใหอาหาร
ทาง nasogastric tube หรือใชในทารกที่คลอดกอนกําหนด
หรือมีน้ําหนักนอยกวาปกติ โดยทั่วไปการดูดซึมไขมันใน
ระบบทางเดินอาหารจะอยูในรูป chylomicron ซึ่งมีลักษณะ
เปนอิมัล ชันที่มี เสถียรภาพสูง  มีขนาด  0 .5  - 1 .0 µm 
chylomicron ประกอบดวย triglyceride 96%, phospholipid 
0.8%, cholesterol 1.7% และ protein 1.7% ซึ่ง phospholipid 
ทําหนาที่ เปนสารทําอิมัลชัน  ลิปดอิมัลชันที่ ใชทดแทน
สารอาหารที่ ใ ห ท า งหลอด เลื อดดํ า จึ งมี ลั กษณะและ
สวนประกอบที่เลียนแบบ chylomicron ที่พบในรางกาย โดยมี
แกนกลาง (core) เปน triglycerides (soybean oil) และมี 
phospholipid (egg หรือ soybean lecithin) เปนสารทํา
อิมัลชันและทําใหอิมัลชันเสถียร 
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ตารางที่ 3 ผลิตภัณฑลิปดอิมัลชันชนิดน้ํามันในน้าํ (o/w) ที่ใชทดแทนสารอาหารและพลังงาน 8 
ผลิตภัณฑ นํ้ามัน ปริมาณนํ้ามัน (%) สารทําอิมัลชัน บริษัทที่ผลิต 

Abbolipid/Liposyn®  Soybean oil & safflower oil 10, 20 Egg phospholipids Abbott 
Intralipid®  Fractionated soybean oil 10, 20, 30 Egg phospholipids Pharmacia-Upjohn 
Intralipos®  Soybean oil 10 Egg phospholipids Green Gross 
Lipofundin S®  Soybean oil 10 Soy phospholipids B. Braun 
Lipofundin N® / Endolipide® Soybean oil 10, 20 Egg phospholipids B. Braun 
Lipofundin MCT/LCT® / Medialipide® 

/ Vasolipid® 
Soybean oil & MCT 10, 20 Egg phospholipids B. Braun 

Lipovenos®  Soybean oil 10, 20 Egg phospholipids Fresenius 
Ivelip/Salvilipid®  Soybean oil 10, 20 Egg phospholipids Clintec/Baxter 
Clinoleic® Soybean oil & Olive oil 20 Egg phospholipids Clintec/Baxter 
Omegaven® Fish oil 10 Egg phospholipids Fresenius AG 

 
 

2) การใชลิปดอิมัลชันเพิ่มการละลายยาที่ละลายน้ํา
ยาก  

ยาหลายชนิดละลายน้ํายาก เชน cytotoxic drugs10, 
amphotericin B11, diazepam6, prostaglandin E1 (PGE1), 
dexamethasone palmitate, propofol7 เปนตน การเตรียม 
amphotericin B ในรูปแบบลิปดอิมัลชันชวยลดการเกิดพิษ
ของยาที่ไต (nephrotoxicity) ได เนื่องจากเนื้อเยื่อของรางกาย
ไมไดสัมผัสกับยาโดยตรง12 โดยทั่วไปแลว การเตรียมทําโดย
นํายาที่ละลายน้ํายากมาละลายในตัวทําละลายที่เหมาะสมแลว
ผสมกับ ลิป ดอิ มั ล ชันที่ มี จํ าหน ายตามท อ งตลาดเช น 
Intralipid® หรือนํายาละลายในวัตภาคของน้ํามันแลวเตรียม
เปนลิปดอิมัลชันโดยผานกระบวนการ emulsification และลด
ขนาดตอไป 
เหตุที่มีการนําลิปดอิมัลชันมาใชเพ่ือชวยเพ่ิมการละลายและ

เสถียรภาพของยาที่ละลายน้ํายากนั้น สวนหนึ่งเปนเพราะวา 
ยาเหลานี้ไมสามารถใชเทคนิคการปรับ pH หรือใชตัวทํา
ละลายรวม (co-solvent) เชน ethanol, propylene glycol เพ่ือ
เพ่ิมการละลายของยาได เนื่องจากขอจํากัดของตัวทําละลาย
เหลานี้คือความเปนพิษของตัวทําละลายเอง หรือตัวยาอาจ
ตกตะกอนขณะฉีด ทําใหเกิดอาการปวดและระคายเคือง
เนื้อเยื่อบริเวณที่ฉีด จึงนําลิปดอิมัลชันมาเปนกระสายยา
สําหรับยาที่ละลายน้ําไดนอย เชน penclomidine13 ซึ่งเปนยา
รักษาโรคมะเร็งที่มีคาการละลายในน้ําประมาณ 1 µg/mL เมื่อ
เตรียมในรูปแบบลิปดอิมัลชัน โดยมีวัตภาคน้ํามัน คือ น้ํามัน
ถั่วเหลือง และใชเลซิตินเปนสารทําอิมัลชัน ตัวยาสามารถ
ละลายในน้ํามันถั่วเหลืองไดสูงถึง 183 mg/mL ที่อุณหภูมิหอง 
ดังนั้นจึงสามารถเตรียมยานี้ในความเขมขน 50 - 100 mg/mL 
และไดลิปดอิมัลชันที่มีขนาดอนุภาคเล็กกวา 500 nm  

diazepam6,14 เปนยาที่ละลายน้ําไดนอย  ผลิตภัณฑที่
จําหนายทั่วไปเตรียมในรูปสารละลายโดยใชตัวทําละลายรวม
ชวยเพ่ิมการละลายตัวยา แตถาเตรียมใหอยูในรูปลิปดอิมัลชัน
จะชวยลดการระคายเคืองและความเจ็บปวดขณะฉีดได โดย
สูตรตํารับประกอบดวย diazepam 0.5 กรัม egg yolk lecithin 
1.2 กรัมและ glycerol 2.5 กรัม พบวาฤทธิ์ในการตานชักไม
แตกตางจากรูปแบบสารละลายในตัวทําละลายรวม แต IV 
toxicity (LD50) และการทําลายเนื้อเยื่อหลังจากฉีดเขาหลอด
เลือดแดง (intraarterial) ในหนูลดลง ปจจัยที่ทําให diazepam 
ในรูปแบบลิปดอิมัลชันมีเสถียรภาพไดแก pH ซึ่งมีคาประมาณ 
7.4 - 8.0 วัตภาคน้ํามันควรนอยกวา 25% ความเขมขนของ 
phospholipid และ poloxamer ที่ใชเปน co-emulsifier ควรมี
คาประมาณ 1 - 1.25% และ 1 - 2% ตามลําดับ  

 
3) การใชลิปดอิมัลชันเปนระบบนําสงยา15  

จากการที่ลิปดอิมัลชันมีสวนประกอบและคุณสมบัติของผิว
คลายคลึงกับ chylomicron ซึ่งเปนอิมัลชันที่รางกายสรางข้ึน
ภายหลังจากการรับประทานอาหารประเภทไขมัน โดยสราง
โดย enterocyte ที่ลําไสเล็ก ทําใหลิปดอิมัลชันมี metabolism 
pathway เหมือนกับ chylomicron ดังรูปที่ 4 chylomicron 
ประกอบดวย triglycerides และ apolipoproteins A-I, A-IV 
และ B-48 จากนั้น chylomicron ที่สรางจากลําไสเล็กจะเขาสู
ระบบน้ําเหลืองและเขาสูระบบไหลเวียนโลหิตทาง thoracic 
duct เมื่อเขาสูระบบไหลเวียนโลหิต chylomicron จะไดรับ 
Apo-C-II และ Apo-E จาก high density lipoproteins (HDLs) 
และปลอย apolipoproteins A-IV จากนั้น triglycerides ใน 
chylomicron จะถูกแยกสลายดวยน้ําโดย lipoprotein lipase 
(LPL) ไดกรดไขมัน (fatty acid) ซึ่งจะถูกดูดซึมเขาสู adipose  
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รูปท่ี 4 การดูดซึมและเมแทบอลิซึมของไขมันในรางกาย15  

 
 

tissue และกลามเนื้อตอไป ขณะเกิดการแยกสลายดวยน้ํา 
HDLs จะเก็บ phospholipids และ apolipoprotein A ทําให
ขนาดของ chylomicron เล็กลง ซึ่งจะประกอบดวย 
apolipoprotein B48, E, CII และ cholesterol และถูกขจัด
อยางรวดเร็วจากระบบไหลเวียนโลหิตไปสูตับโดยมีตัวรับ 
(receptor) ที่ตับ คือ low density lipoprotein receptor (LDL 
receptor) และ remnant receptor ที่ parenchymal cell ซึ่ง
เปนตัวรับที่เฉพาะเจาะจงกับ Apo-E บน chylomicrons 
อยางไรก็ตาม ลิปดอิมัลชันแตกตางจาก chylomicron ตรงที่
กอนเขาสูกระแสเลือด ลิปดอิมัลชันไมมี apolipoprotein บนผวิ 
ซึ่งลิปดอิมัลชันจะไดรับ apolipoprotein จาก HDLs ภายหลัง
จากฉีดเขาสูกระแสเลือด จากนั้นจะมี metabolism pathway 
เหมือนกับ chylomicron ดังที่ไดกลาวมาแลว 
 
4) การใชลิปดอิมัลชันเปนระบบนําสงยาทางตา16,17  

ในการรักษาโรคทางตา เชน ตอหิน (glaucoma) มานตา
อักเสบ (uveitis) แกวตาอักเสบ (keratitis) ตาแหง (dry eye 
syndrome) โรคจอตาอักเสบจากการติดเชื้อไซโตเมกาโลไวรัส 
(cytomegalovirus retinitis) โรคเซลลจอตาตายเฉียบพลัน 
(acute retinal necrosis) โรคจอตาอักเสบจากการที่มีแรงดัน
จากสวนวุนตา (proliferative vitreoretinopathy) และการ
ผาตัดตาที่มักเกิดการอักเสบ ทําใหแรงดันในตาสูงข้ึน ผูปวยมี
อาการปวดตาและเกิดปญหาการมองภาพไมชัด ตัวยาที่ใช
รักษาโรคและอาการเหลานี้มักเปนยาที่ละลายน้ํายาก ทําให
การเตรียมยารูปแบบสารละลายในน้ํามีขอจํากัด จึงเตรียมใน
รูปแบบสารละลายในน้ํามัน โลชัน ยาข้ีผึ้ง เจล ซึ่งเปนรูปแบบ
ยาที่เหนียวเหนอะหนะ เมื่อใชแลวทําใหมองเห็นภาพไมชัด 
ผูปวยจึงไมคอยใหความรวมมือในการใชยา ที่สําคัญคือมี
ประสิทธิภาพในการรักษานอย เนื่องจากดูดซึมผานกระจกตา

นอย และยาถูกขจัดออกโดยระบบน้ําตาและการกระพริบตา 
จึงพัฒนาใหยาดูดซึมมากขึ้นโดยใชสารเพิ่มความหนืดในตํารับ
เพ่ือเพ่ิมระยะเวลาที่ทําใหยาสัมผัสตานานขึ้น หรือการใชสาร
เพ่ิมการดูดซึมยา (permeation enhancer) เชน benzal-
konium chloride, cetylpyridinium chloride, bile salts, 
polyoxyethylene alkyl ethers แตสารเหลานี้อาจกอใหเกิด
การระคายเคืองตาได18 ตอมาไดนําลิปดอิมัลชันมาใชเปน
ระบบนํ าส งยาทางตาเพื่ อ เ พ่ิม ชีวประสิทธิ ผลของยา 
(bioavailability) และทําใหยาออกฤทธิ์นานข้ึน โดยตัวยาจะดูด
ซึมผานเยื่อบุตา ซึ่งแตกตางจากรูปแบบยาเดิมที่ยาดูดซึมผาน
กระจกตา การดูดซึมผานเยื่อบุตามีขอดี คือ เยื่อบุตามีพ้ืนที่ผิว
มากทําใหยาดูดซึมมากขึ้น  
การเตรียมลิปดอิมัลชันเพ่ือเปนระบบนําสงยาทางตา

สามารถเตรียมไดหลายวิธี ไดแก extemporaneous drug 
addition เปนวิธีที่นําตัวยาสําคัญในรูปผงแหงหรือสารละลาย
มาผสมกับลิปดอิมัลชันที่มีจําหนายในทองตลาด ขอจํากัดของ
วิธีนี้ คือ ความไมเสถียรทางกายภาพของลิปดอิมัลชัน เชน
การแยกชั้นเปนครีม การแยกวัตภาค (phase separation) ที่
สําคัญ คือ เกิดการตกตะกอนของตัวยา เชน การผสมยา 
amphotericin B ลงใน Intralipid®19 จากปญหาดังกลาวจึง
พัฒนาวิธีการผลิตแบบ de novo emulsification เตรียมโดยนํา
ยามาละลายหรือกระจายในวัตภาคน้ํามันซึ่งอาจเปนน้ํามัน
ชนิดเดียวหรือหลายชนิดก็ได ใหความรอนเล็กนอย แลวนํามา
ผสมกับวัตภาคน้ํา (ซึ่งใหความรอนเชนกัน) จากนั้นนํามาลด
ขนาดใหไดตามตองการ แลวทําใหปราศจากเชื้อโดยวิธีการ
กรองหรือใชหมอนึ่งอัดไอน้ํา วิธีนี้นิยมใชกันมากเพราะไดลิปด
อิมัลชันที่มีเสถียรภาพแมเตรียมยาในความเขมขนสูง อยางไร
ก็ตาม มียาหลายตัวที่ละลายในน้ํามันไดนอย จึงไดพัฒนา
วิธีการผลิตโดยการนํายามาละลายในสารละลายอินทรียหรือ
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สารละลายของ phospholipid จากนั้นนําไประเหยเพ่ือขจัดตัว
ทําละลายอินทรียออกแลวนํามาผลิตตามข้ันตอนของ de novo 
emulsification20, 21 ขอเสียของวิธีนี้ คือ การเกิดผลึกเล็ก ๆ ใน
ลิปดอิมัลชัน และถาขจัดตัวทําละลายอินทรียไมหมดอาจเกิด
พิษตอรางกายได อีกทั้งตัวทําละลายอินทรียยังกอใหเกิด
ปญหาสิ่งแวดลอม  
ปจจุ บันไดมีการพัฒนาวิธีการผลิตที่ เรียกวา SolEmul 

Technology22 เตรียมโดยการผสมผงยาที่มีขนาดเล็กมาก 
(nanosized powder) ในลิปดอิมัลชัน แลวนํามาลดขนาดดวย
เครื่อง high pressure homogenizer เพ่ือทําใหยาสามารถ
ละลายอยูในวัตภาคน้ํามันและบริเวณฟลมที่ลอมรอบระหวาง
วัตภาคน้ําและน้ํามันของลิปดอิมัลชันไดมากขึ้น เนื่องจากผง
ยามีขนาดลดลง อยางไรก็ตาม การเตรียมระบบนําสงยาทาง
ตาโดยเทคนิคนี้ยังไมไดนํามาใช แตใชในการเตรียมลิปด
อิมัลชันสําหรับฉีดของยาหลายชนิด เชน amphotericin B22, 
carbamazepine23, itraconazole24 และ ketoconazole25 ลิปด
อิมัลชันที่ใชเปนระบบนําสงยาทางตาเปนอิมัลชันชนิดน้ํามันใน
น้ํา (o/w) และชนิดของประจุที่ผิวของลิปดอิมัลชันมีผลตอชีว 
ประสิทธิผลของยา พบวาในลิปดอิมัลชันที่มีประจุลบ ยาจะถูก
ดูดซึมไดนอยกวาลิปดอิมัลชันที่มีประจุบวก เนื่องจากลิปด
อิมั ล ชันที่ มีประจุ ลบถูกขจัดออกจากตาได ง ายกว า 2 6 

สวนประกอบในตํารับอิมัลชันที่ใชทางตาสรุปไดดังตารางที่ 4  
ตัวอยางลิปดอิมัลชันที่ใชเปนระบบนําสงยาทางตาไดแก 

การนําสงยาตานอักเสบกลุม non-steroidal anti-inflammatory 
drugs (NSAIDs) ซึ่งนิยมใชลดการอักเสบในผูปวยที่ผาตัดตอ
กระจก ซึ่งมักเกิดการอักเสบที่ตา ผูปวยจะมีอาการปวดและ
อาจเกิดอาการแทรกซอนที่ไมพึงประสงคได อาทิ มีแรงดันลูก

ตาสูง และทําใหการเห็นภาพลดลง ตัวยาที่ใชไดแก ketorolac, 
bromfenac, diclofenac และ nepafenac เปนตน  
 
5) การนําลิปดอิมัลชันเปนระบบนําสงชีววัตถุ 

ปจจุบันการนําสงชีววัตถุในรูปแบบอิมัลชันมีการพัฒนา
อยางแพรหลาย โดยเฉพาะ squalene และ squalane 
emulsion ใชเปน adjuvant ของ influenza vaccines และ 
vaccine ที่ใชในผูปวยที่เปนโรคติดเชื้อ เชน HIV เนื่องจากมี
ความเปนพิษตํ่า เพราะสารที่ใชสวนมากไดมาจากธรรมชาติจึง
ไมกอใหเกิดอันตรายแกรางกาย และมีแนวโนมที่จะสามารถ
ผลิตไดงายในระดับอุตสาหกรรมเมื่อเทียบกับการผลิตลิโปโซม 
อยางไรก็ตาม ลิปดอิมัลชันมักไมเสถียร โดยเฉพาะความไม
เสถียรทางกายภาพ เชน การจับกลุมอยางหลวม การแยกชั้น
เปนครีม และการเปลี่ยนแปลง pH ซึ่งความไมเสถียรเหลานี้
สามารถเกิดไดทั้งในระหวางกระบวนการผลิตและการเก็บ
รักษา ดังนั้น จึงควรมีการพัฒนาระบบนําสงยาเพ่ือใหไดระบบ
ที่มีเสถียรภาพและชวยเพ่ิม immune response ใหกับรางกาย 

 
สรุป 
โดยทั่วไปลิปดอิมัลชันที่ใชเปนระบบนําสงยาเปนอิมัลชัน

ชนิดน้ํามันในน้ํา (oil in water emulsion) เปนระบบที่เหมาะ
กับยาที่ละลายน้ํายาก สามารถใสยาที่ละลายน้ํายากในวัตภาค
น้ํามันซึ่งเปนวัตภาคภายในไดมาก องคประกอบของอิมัลชัน
ประกอบดวยสารที่ไมกอใหเกิดอันตรายตอรางกายและ
สามารถผลิตไดในระดับอุตสาหกรรม อยางไรก็ตาม ลิปด
อิมัลชันมักถูกทําลายดวยระบบ reticuloendothelial system

 
 

ตารางที่ 4 สารทีใ่ชในลิปดอมิัลชันที่นําสงยาทางตา16 

นํ้ามัน สารทําอิมัลชัน ลิปดที่มีประจุบวกและ
พอลิแซ็กคาไรด 

สารปรุงแตงอื่น ๆ 

Sesame oil Cholesterol Stearylamine α-Tocopherol 
Castor oil Phospholipids Oleylamine Glycerol 
Soya oil Polysorbate 80 Chitosan Xylitol 
Paraffin oil Transcutol P  Sorbitol 
Paraffin light Cremophor RH  Thiomersal 
Lanolin Poloxamer 407  EDTA 
Vaseline Poloxamer 188  Methyl paraben 
Corn oil Miranol C2M and MHT  Propyl paraben 
Glycerin monostearate Tyloxapol   
Medium chain monoglycerides    
Medium chain triglycerides    
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(RES) เชน ตับและมาม ทําใหปริมาณลิปดอิมัลชันในระบบ
ไหลเวียนโลหิตลดลง จึงพัฒนาใหลิปดอิมัลชันอยูในกระแส
เลือดนานขึ้นและนําสงยาหรือโปรตีนไปสูเซลลที่จําเพาะ
เจาะจงมากขึ้น ทําไดโดยลดขนาดลิปดอิมัลชันใหเล็กลง
ประมาณ 100 nm และใช polyethyleneglycol lipid เพ่ือ
เปล่ียนแปลงพ้ืนผิวของอิมัลชันทําใหลดการถูกจับกินโดย
ระบบ RES ขอจํากัดที่สําคัญของลิปดอิมัลชัน คือ ความไม
เสถียรทางกายภาพ เชน การเกิดการจับกลุมกันอยางหลวม
ของหยดวัตภาคภายใน การรวมตัวของหยดน้ํามันและการเกิด 

Ostwald ripening ซึ่งมีสาเหตุจากการเลือกใชองคประกอบ
ของลิปดอิมัลชันทั้งน้ํามันและสารทําอิมัลชันที่ไมเหมาะสม ทั้ง
ชนิดและปริมาณ ปจจุบันมีการนําลิปดอิมัลชันมาใชทางเภสัช
กรรมอยางแพรหลาย อาทิ การเพิ่มการละลายและเสถียรภาพ
ของยาที่ละลายน้ํายาก การใชเปนตัวพา (carrier) ในระบบ
นําสงยา โปรตีน และชีววัตถุตาง ๆ และมีผลิตภัณฑรูปแบบ 
ลิปดอิมัลชันที่จําหนายหลายประเภทแสดงดังตารางที่ 5 เชน 
ยาฉีดเขาหลอดเลือดดํา ยารับประทาน ยาตา ยาทา เปนตน 

 
ตารางที่ 5 ตัวอยางผลิตภัณฑลิปดอิมัลชันชนิดน้าํมันในน้ํา (o/w) ที่เปนระบบนําสงยาแบบตาง ๆ  

ผลิตภัณฑ ยา บริษัทที่ผลิต วิถีทางที่ใหยา 
Diazemuls®  Diazepam Kabi-Pharmacia Intravenous 
Diprivan® Propofol AstraZeneca Intravenous 
Etomidat-Lipuro® Etomidate Braun Melsungen Intravenous 
Lipotalon® (Limethason) Dexamethasone Palmitate Merckle Intra-arterial 
Stesolid® Diazepam Dumex Intravenous 
Sandimmune® Cyclosporin A Novartis Oral 
Neoral® Cyclosporin A Novartis Oral 
Gengraf® Cyclosporin A Abbott Oral 
Restasis® Cyclosporin A Allergan Ocular topical use 
Refresh Endura® Drug free Allergan Ocular topical use 
Fluad (MF 59) ® Adjuvant Chiron Parenteral use 
Daivonex® cream and ointment Calcipotriol Laboratoire Leo Transdermal 
Voltaren emulgel® Diclofenac sodium Ciba-Geigy Transdermal 
EMLA® cream Lidocaine and Prilocaine Astra, Sweden Transdermal 
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Lipid Emulsion Technology and Its Pharmaceutical Applications  
 
Warisada Sila-on*  
Faculty of Pharmaceutical Sciences, Ubon Rajathanee University  
* Corresponding author: warisada@yahoo.com  
 
ABSTRACT  
Lipid emulsions are the heterogeneous systems containing water, oil and lipid amphiphilic emulsifier such as phospholipids. 
They are oil in water emulsions with the size range of 200 - 500 nm. They are widely used as the supplementary of nutrient, 
essential fatty acid and energy in the coma, unconscious and gastro-intestinal obstructed patients. In the present, they are used 
in many pharmaceutical applications such as the enhancement of dissolution and stability of poorly water soluble drugs, ocular 
drug delivery systems and delivery of bioproducts. With natural oils and phospholipids as the key components, lipid emulsions 
are non toxic and biocompatible systems. However, the drawback of lipid emulsions is physical instability such as flocculation, 
coalescence and Ostwald ripening, as resulting in phase inversion of emulsion system. Thus, the formulation and process 
developments are required to improve the stability of lipid emulsions. The addition of co-emulsifiers such as biocompatible 
polymer giving steric hindrance is an extensive approach to improve physical stability of lipid emulsions. 

Keywords: lipid emulsions, stability, phospholipids, drug delivery system  
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