
บทที่ 6

สรุปผลการวิจ้ยและข้อเสนอแนะ

สรุปผลการวิสัย

1. การใช้ยานํ้าไอทราโคนาโซลขนาด 5 มิลลิกรัมต่อนํ้าหนักร่างกายเป็นกิโลกรัมต่อ1วัน 
ลามารถลดกา?ใช้ยาแอมโฟเทอรีชินในผู้ป่วยมะเร็งเม็ดเลือดขาวมัยอิลอยด์ชนิดเฉียบพลันที่เข้ารับ 
กา?รักษาด้วยยาเคมีบำบัดมาตรฐานได้จากร้อยละ 52 ในกลุ่มยาหลอก เป็นร้อยละ 32 ในกลุ่มยา 
ไอทราโคนาโซล โดยมีค่า p=0.29

2. พบว่ามีอุบ้ติการณ์การติดเชื้อราที่เยื่อบุร้อยละ 35 และมีอุบ้ติการณ์การติดเซือราใน 
เนื้อเยื่อร้อยละ 30 เมื่อไม่ได้รับยาป๋องบันการติดเชื้อรา

3. การใช้ยานํ้าไอทราโคนาโซลขนาด 5 มิลลิกรัมต่อนื้าหนักร่างกายเป็นกิโลกรัมต่อบัน 
สามารถลดการติดเชื้อราที่เยื่อบุและกา?ติดเชื้อราในเนื้อเยื่อลงได้อย่างมีนัยลำบัญทางสถิติ p<0.05

4. ยานํ้าไอท?าโคนาโซลขนาด 5 มิลลิกรัมต่อนํ้าหนักร่างกายเป็นกิโลกรัมต่อบันมีผลข้าง 
เคียงที่สำคัญคือ อาการผ่ืนแพ้ผิวหนัง อาการคลื่นได้ และอาการท้องเสีย

ปัญหาที่พบและข้อเสนอแนะ

1. เมื่อเริ่มการศึกษาได้คำนวณขนาดตัวอย่างได้ 50 ครั้งกา?ศึกษา พบปัญหาที่สำคัญ 2 
ประการ ประการแรกได้แก่การเตรียมยาหลอก ซึ่งใช้เวลาติดต่อขอจากต่างประเทศนานมาก สุดท้าย 
เม่ือไม,ได้จึงขอความร่วมมือจากแผนกเภลัชกรรม ในการใช้เวลาในการเตรียมยาทั้งลิ้น 5 เดือน 
ประการที่ลองได้แก่กา?ศึกษานื้ไม่ลามารถรับผิดชอบจ่ายค่ารักษาพยาบาลทั้งหมดให้แก่ผู้ป่วย ทำ 
ให้มีผู้ป่วยส่วนหนึ่งต้องถูกล่งตัวกลับไปรักษาตามโครงการประบันสุขภาพของรัฐบาล

2. เนื่องจากมีข้อมูลทางด้านปฎิสัมพันธ์ระหว่างยาเคมีบำบัดและยาไอทราโคนาโซลน้อย ผู้ 
ทำวิสัยจึงได้พยายามหลีกเลี่ยงการให้ยาเคมีบำบัด และยาไอทราโคนาโซลพร้อมบัน อย่างไ?กิตาม 
เมื่อพิจารณาถึงกลุ่มผู้ป่วยที่โรคยังไม,สงบที่เกิดภาวะไข้ขณะเม็ดเลือดขาวตํ่ามาก่อนการรักษาเป็น 
เวลานาน ผู้ป่วยเหล่านี้ควรได้รับยาป้อองบันการติดเชื้อราโดยเร็ว ถ้ามีการศึกษาปฎิสัมพันธ์ระหว่าง 
ยาเคมีบำบัดและยาไอทราโคนาโฃลอย่างชัดเจนกิจะทำให้แพทย์ผู้ดูแลลามารถมั่นใจในการสังการ 
รักษาได้เร็วข้ึน และผู้ป่วยกิได้ประโยชน์จากการใช้ยาไอทราโคนาโซลอย่างเติมที่
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3. ในรายงานการวิจัยก่อนหน้านี้พบว่าการให้ยานํ้าไอทราโคนาโซลขนาด 5 มิลลิกรัมต่อ 
นํ้าหนักร่างกายเป็นกิโลกรัมต่อจัน โดยไม่ได้เริ่มยาขนาดสูงก่อนพบว่ามีผู้ป่วยเพียงร้อยละ 80 ที 
ระดับยาในชีรัมถึงระดับที่มีฤทธิ*ต้านเชื้อราได้ภายใน 2 สัปดาห์ ในการศึกษานี้เนื่องจากไม่ได้ส่ง 
ตรวจระดับยาในซีรัมเนื่องจากต้องส่งตรวจต่างประเทศ ในเวชปฎิบ้ติต่อไปผู้วิจัยมีความเห็นว่าควร 
พิจารณาเก็บซีรัมส่งตรวจในผู้ป่วยเป็นรายๆไป เซ่นในกลุ่มผู้ป่วยที่ปลูกถ่ายเซลล์ต้นกำเนิดเป็นต้น

4. กา?วินิจฉัยการติดเชื้อราในผู้ป่วยกลุ่มนี้มีปัญหามาก ทั้งในแง่ความไม่พร้อมของตัวผู ้
ป่วย การที่อาการของโรคมีความจำเพาะตํ่า และการตรวจรังสีวินิจฉัยที่ไม่จำเพาะ ส่งผลให้การ 
วินิจฉัยล่าช้า และ การรักษาอาจไม่ตรงกับเชื้อถ่อโรค ทำให้น่าจะมีการพัฒนาการตรวจที่สะดวก มี 
ความไวและความจำเพาะมากขึ้น เซ่นการตรวจหาแอนติเจนของเชื้อในเลือดเป็นต้น ในการศึกษานี ้
ได้เก็บซีร่ม่เพ่ือส่งตรวจ galatomannan ไว้ด้วย โดยขณะนี้อยู่ในช่วงการตรวจวิเคราะห์ และจะมีการ 
รวบรวมและตีพิมพ์ต่อไป

5. การศึกษานี้ไม่พบการเพาะเชื้อราขึ้นในเลือดอาจเป็นได้ว่าการตรวจปัจจุบันยังไม่มีความ 
ไวพอ เทคนิคทางห้องปฎิปัติการไม่ถูกต้อง หรือการตรวจน้ีมีประโยชน์น้อย จึงควรมีการพิจารณา 
เลือกตรวจเป็นรายๆไป ไม่ควรทำในผู้ป๋วยที่มีภาวะไข้ขณะเม็ดเลือดขาวตํ่าทุกรายเนื่องจำกอาจเกิด 
ความไม่คุ้มทุน

6. ยังไม,มีข้อมูลที่ซัดเจนในเริ่องของประสิทธิภาพการใช้ยาไอท?าโคนาโซลร่วมกับการใช ้
แอมโฟเทอริชิน'ว่าดีกว่าการ'ให้ยาแอมโฟเทอริซินตัวเดียวหรือ1ไม่ ทั้งในแง่การป้องกันและรักษาการ 
ติดเซือราในผู้ป่วยที่มีภาวะไข้ขณะที่เม็ดเลือดขาวตํ่า เป็นการศึกษาที่น่าจะน่ามาใช้ได้โดยเฉพาะเมื่อ 
ยาต้านเชือรากลุ่ม1ใหม่ยังมีน้อย และมีราคาแพง

7. เนื่องจากในปัจจุบันมียาต้านเชื้อรากลุ่มใหม่ ที่ออกฦทธิ้ต่างตำแหน่งกับยาในกลุ่มเอโชล 
และยาแอมโฟเทอริชิน เซ่นยา caspofungm ซ่ึงออกฤทธ๋ึท่ีผนังเซลล์ ดังนั้นยาอาจจะมีฦทธิ้เสริมกับ 
ยาไอทราโคนาโซลที่ออกฤทธิ้ที่เยื่อนุ่มเซลล์โดยน่าจะมีการศึกษาทางคลินิกต่อไป

8. เนืองจากปัจจุบันการพิจารณาการรักษาผู้ป่วยมะเร็งเม็ดเลือดขาวมัยอิลอยด์เฉียบพสัน 
เมือเช้าสู,ภาวะสงบแล้วนันขึนกับผลตรวจโครโมโซมเป็นสำคัญ แต่จากการศึกษานี้ชื้ให้เห็นว่าการ 
ตรวจโครโมโซมในปัจจุบันยังมีความแตกต่างจากการศึกษาในต่างประเทศมาก น่าจะมีการศึกษาหา 
ลาเหตุความแตกต่างดังกล่าว และควรพิจารณาการตรวจวิธีอื่นๆร่วมด้วยเพื่อให้ผลการตรวจถูกต้อง 
มากข้ึน
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9. ในปัจจุบันเนื่องจากประเทศไทยยังอยู่ใ14ภาวะวิกฤตทางเศรษฐกิจ การวิจัยเรื่องความคุ้ม 
ทุนจึงเป็นสิ่งสำคัญ ในการพิจารณาเลือกวิธีการป้องกัน หรือรักษาโรค ในโอกาศต่อไปน่าจะมีการ 
วิจัยที่เกิดจากความร่วมมือของหลายๆโรงพยาบาลเพื่อให้ได้ขนาดกา?ศึกษาที่ใหญ่ และเพียงพอท่ี 
จะตอบปัญหาดังกล่าวได้อย่างชัดเจนต่อไป ในเรื่องกา?พิจารณาให้ยาป้องกันการติดเชื้อราในในผู ้
ป่วยมะเร็งเม็ดเลือดขาวมัยอิลอยด์ชนิดเฉียบพลัน


	บทที่ 6 สรุปผลการวิจัยและข้อเสนอแนะ

