
บทท 4

ผ ล ก า ร ว ิจ ัย แ ล ะ อ ภ ิป ร า ย ผ ล

ผลการว ิจ ัย  ก ารใช ้ย าป ฏ ิช ีวน ะใน ผ ู้ป ่วย อ าย ุรกรรม  โรงพ ย าบ าล เช ีย งราย ป ร ะ ช าน ุเค ร าะ ห  ์
แ บ ่งอ อ ก เป ็น

ตอน ท ี่ 1 ข ้อม ูลท ั่วไป ของผ ู้ป ่วย
ตอน ท ี่ 2 ข ้อ ม ูลผ ล ก าร เพ าะ เช ื้อ แล ะผ ล ท ด ส อ บ ค วาม ไวข อ งเช ื้อ ต ่อ ย าป ฏ ิช ีวน ะ  
ตอน ท ี่ 3 ก ารใช ้ย าป ฏ ิช ีว น ะร ัก ษ าโรค ต ิด เช ื้อ  
ตอนท ี่ 4  ป ัญ ห าท ี่เก ี่ย ว ก ับ ก ารใช ้ย าป ฏ ิช ีวน ะ

4 .1  ป ัญ ห าก ารส ั่ง ใช ้ย า
4 .2  ป ัญ ห าก ารต อ บ ส น อ งต ่อ ย า
4 .3  ป ัญ ห าก าร ส ั่ง ใช ้ย าก ล ับ บ ้าน
4 .4  ล ักษ ณ ะข องป ัญ ห าท ี่พ บ

ตอน ท ี่ 1 ข ้อ ม ูล ท ั่ว ไป ข อ ง ผ ู้ป ่ว ย
ก าร ศ ึก ษ าก ารใช ้ย าป ฏ ิช ีว น ะ ใน ผ ู้ป ่วย อ าย ุรก รรม  ระหว ่างว ันท ี่ 1 พ ฤ ศ จ ิก าย น  พ .ศ . 2 5 4 2  

ถึง 31  ม ก ราค ม  พ .ศ . 2 5 4 3  ณ  ห อ ผ ู้ป ่วย อาย ุรก รรม ห ญ ิง  1 และ 2 และอ าย ุรกรรม ช าย  1 โรง  
พ ย าบ าล เช ีย งราย ป ระซ าน ุเค ราะห ์ ม ีผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับ ยาป ฏ ิช ีวน ะท ั่งห ม ด  5 7 0  คน

ผ ู้ป ่วย เป ็น เพ ศ ห ญ ิง  3 4 7  คน ค ิด เป ็น ร ้อ ย ล ะ  6 0 .9  แล ะ เพ ศ ช าย  2 2 3  คน ค ิด เป ็น ร ้อ ย ล ะ
3 9 .1  ส าเห ต ุท ี่ผ ู้ป ่ว ย เพ ศ ห ญ ิงม าก ก ว ่า เพ ศ ช าย  เน ื่อ ง จ าก เก ็บ ข ้อ ม ูล ใน ห อ อ าย ุรก รรม ห ญ ิง  2 หอ  
แ ต ่เก ็บ ข ้อ ม ูล ใน ห อ อ าย ุร ก ร รม ช าย เพ ีย ง  1 หอ เท ่าน ั้น

เม ื่อ จ ำแน ก ผ ู้ป ่ว ย ต าม ช ่วงอ าย ุ พ บ ผ ู้ป ่ว ย อ าย ุต ั้งแต ่ 1 5  ป ีข ึ้นไป อ าย ุเฉ ล ี่ย ข อ งผ ู้ป ่วย
5 6 .1  + 1 8 .0  ป ี

ผ ู้ป ่วยส ่วนมากไม,ได ้ป ระก อ บ อ าช ีพ  ร ้อยละ 4 2 .8  ส อ ด ค ล ้อ งก ับ จำน วน ผ ู้ป ่วย ท ี่ม ีอ าย ุต ั้ง  
แต ่ 61  ป ีข ึ้นไป พ บ ร ้อ ยละ 4 7 .9  ซ ึ่งเป ็นว ัยท ี่ไม,ต ้องท ำงาน  อาช ีพ ท ี่พ บ ส ูงส ุด ค ือ  ทำนา ร ้อยละ  
3 4 .7  ซ ึ่งป ระซ าซ น ส ่วน ให ญ ่ท างภ าค เห น ือป ระกอบ อาช ีพ เกษ ต รกรรม

ป ระ๓ ท ข องการช ำระเง ิน  ผ ู้ป ่ว ย ส ่ว น ม าก ไม ่ต ้อ ง เส ีย ค ่า ใช ้จ ่าย ใน ก าร ร ัก ษ าพ ย าบ าล  โด ย  
เป ็น ผ ู้ป ่วยท ี่ม ีบ ัต รผ ู้ส ูงอ าย ุ ร ้อยละ 4 3 .3  ซ ึ่ง ส อ ด ค ล ้อ ง ก ับ ก ล ุ่ม อ าย ุท ี่พ บ ม าก ใน ก าร ศ ึก ษ าน ี้ ราย  
ละเอ ียด ของข ้อม ูลท ั่วไป ข องผ ู้ป ่วย  ใน ด ้าน  เพ ศ  อ าย ุ อาช ีพ  แล ะป ระ เภ ท ก ารช ำระ เง ิน แส ด งใน
ตารางที่ 4
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ต า ร า งท ี่ 4  ข ้อ ม ูล ท ั่ว ไป ข อ งผ ู้ป ่ว ย ใน ด ้าน เพ ศ  อาย ุ อาช ีพ  แ ล ะป ระ เภ ท ก ารช ำระ เง ิน

ข ้อม ูลท ั่วไปของผ ู้ป ่วย จำน วน (ค น ) 
( N = 5 7 0 )

ร ้อยละ  
( 1 0 0 . 0 )

เพศ
หญิง 347 60.9
ชาย 223 39.1

อายุ (จ)
15-20 23 4.0
21 -3 0 41 7.2
31 -4 0 57 10.0
4 1 -5 0 78 13.7
51 -6 0 98 17.2
61 -7 0 136 23.9
71 -8 0 104 18.2
>80 33 5.8
อายุเฉลี่ย 56.1 + 18.0

อาชีพ
ไม่โด้ประกอบอาชีพ 244 42.8
ทำนา 198 34.7
ทำไร่ 44 7.7
รับจ้าง 35 6.1
นักเรียน 13 2.3
ค้าชาย 13 2.3
ทำสวน 5 0.9
รับราชการ 2 0.4
อื่นๆ 16 2.8

การชำระเงิน
บัตรผู้สูงอายุ 247 43.3
ชำระเงินเอง 119 20.9
บัตรสุขภาพ 114 20.0
บัตรสงเคราะห์ 60 10.5
เบิกค้นสังกัด 10 1.8
บัตรประกันสังคม 5 0.9
บัตรผู้พิการ 2 0.4
อื่นๆ 13 2.3
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โรค ท ี่ท าให ้ผ ู้ป ่ว ย ได ้ร ับ ย าป ฏ ิช ีว น ะใน ข ณ ะท ี่เข ้าร ับ ก ารร ัก ษ าใน โรงพ ย าบ าล  ม ีท ั้ง โรค ท ี่เก ิด  
จ า ก เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย แ ล ะ เช ื้อ อ ื่น ๆ  น อ ก จ าก น ี้ม ีผ ู้ป ่วย บ างราย ท ี่ไม ์ได ้เป ็น โร ค ต ิด เช ื้อ แ ต ่ค าด ว ่าอ าจ เป ็น  
โร ค ต ิด เช ื้อ ใน ช ่ว งแ ร ก ข อ งก าร เร ิ่ม ร ัก ษ า จ ึงให ้ยาป ฏ ิช ีวน ะไป ก ่อน

โร ค ท ี่พ บ ใน ผ ู้ป ่ว ย ท ี่ได ้ร ับ ย าป ฏ ิช ีว น ะ จ ำแ น ก ต าม ร ะ บ บ ข อ ง ร ่าง ก าย ท ี่เก ิด ก าร ต ิด เช ื้อ แ ส ด ง  
ร า ย ล ะ เอ ีย ด ใน  ต าร างท ี่ 5 จ าก ก าร ศ ึก ษ าพ บ ว ่าผ ู้ป ่ว ย บ าง ค น ม ีก าร ต ิด เช ื้อ ม าก ก ว ่า  1 ระบ บ  ดัง 
น ั้น จ ำน ว น ค น ท ี่ป ่ว ย ด ้วย โรค ใน ระบ บ ต ่างๆ เม ื่อ รว ม ก ัน แ ล ้ว ค ือ  6 6 0  คน ม าก กว ่าจำน วน ผ ู้ป ่วยท ี่ 
ศ ึกษ าท ั้งห ม ด  5 7 0  คน เช ่น ผ ู้ป ่วย เป ็น โรค ต ิด เช ื้อท างเด ิน ป ็ส ส าวะส ่วน ล ่าง  1 คน เป ็น โรค ต ิด เช ื้อ  
ท างเด ิน ป ัส ส าวะส ่วน ล ่างร ่วม ก ับ ป อด บ วม  1 คน ก ็จะน ับ เป ็น โรค ต ิด เช ื้อท างเด ิน ป ัส ส าวะส ่วน ล ่าง  
2 คน ป อ ด บ วม  1 คน

ผ ู้ป ่ว ย ท ี่ได ้ร ับ ย าป ฏ ิช ีว น ะใน ก ารศ ึก ษ าน ี้ พ บ ว ่าม ีก ารต ิด เช ื้อ ใน ระบ บ ท างเด ิน ห าย ใจ ส ูงส ุด  
ร ้อยละ 4 1 .1  อ าจ ม ีส าเห ต ุจ าก ช ่ว ง เว ล าท ี่ท ำก ารศ ึก ษ าเป ็น ฤ ด ูห น าว  โร ค ท ี่เก ิด ก ับ ร ะ บ บ ท าง เด ิน  
ห าย ใจ ม ีโอ ก าส ก ำเร ิบ ได ้ง ่าย  โรค ท ี่พ บ ส ูงส ุด  ค ือ ป อดบ วม  ร ้อยละ 1 2 .4  รอ งล งม าค ือ  ห ล อด ล ม  
อ ุด ก ั้น เร ื้อ ร ังท ี่ม ีอ าก าร ก ำเร ิบ เฉ ีย บ พ ล ัน  พ บ ร ้อยละ 1 1 .2

ระบ บ ท างเด ิน ป ัส ส าวะ พ บ ร ้อยละ 1 4 .5  โรค ท ี่พ บ ส ูงส ุด ค ือ ก ารต ิด เช ื้อ ท ี่ท าง เด ิน ป ัส ส าวะ  
ส่วนล ่าง ร ้อย ละ 1 0 .2  รอ งล งม าค ือ  กรวยไต อ ัก เส บ เฉ ียบ พ ล ัน  ร ้อยละ 4 .2

ร ะบ บ ท างเด ิน อ าห ารแล ะช ่อ งท ้อ ง  พ บ ร ้อยละ 1 2 .6  โรค ท ี่พ บ ส ูงส ุด ค ือ ท ้อ งร ่วงท ี่เก ิด จ าก  
ก ารต ิด เช ื้อ  พ บ ร ้อ ยละ 3 .8

ระบ บ เล ือ ด  พ บ ร ้อ ยละ 1 0 .8  โรค ท ี่พ บ ส ูงส ุด ค ือ  ภ าว ะ ต ิด เช ื้อ ใน ก ร ะ แ ส เล ือ ด  ร ้อยละ 5 .8  
รองลงม าค ือ เส ็'พ ต ิคซ ็อค  (sep lic  shock ) ร ้อยละ 5 .0

ระ บ บ ผ ิว ห น ังแ ล ะ เน ื้อ เย ื่อ อ ่อ น  พ บ ร ้อยละ 3 .6  โรค ท ี่พ บ ส ูงส ุด ค ือ  ก าร ต ิด เช ื้อ ท ี่บ าด แ ผ ล  
ร ้อยละ 1 .5  รอ งล งม าค ือ 'ผ ิท ี่ผ ิว ห น ัง  ร ้อยละ 1 .1

ระบ บ ส ม อง พ บ ร ้อ ยละ 3 .5  โรค ท ี่พ บ ส ูงส ุด ค ือ  เย ื่อ ท ุ้ม ส ม อ งอ ัก เส บ  ร ้อยละ 1 .2  รองลง  
ม าค ือ  ส ม อ งอ ัก เส บ  (en cep h alitis) ร ้อยละ 0 .6

ก ารศ ึก ษ าน ี้พ บ โรค ต ิด เช ื้อ ท ี่ได ้ร ับ ย าป ฏ ิช ีว น ะ  แต่ไม,ได ้จ ัด อ ย ู่ใน ร ะ บ บ ต ่าง ๆ ท ี่ก ล ่าว ม าแ ล ้ว  
ร ้อยละ 8 .3  โร ค ท ี่พ บ ม าก ท ี่ส ุด ค ือ  scrub typhus ร ้อยละ 3 .8  รองลงม าค ือไขไม ,ท ราบ ส าเห ต ุ
(fever  o f undeterm ined origin ) รอยละ 2 .9

ม ีผ ู้ป ่วย ร ้อย ละ  3 .5  ท ี่ไม ่ได ้เป ็น โรค ท ี่ค วรได ้ร ับ ย าป ฏ ิช ีวน ะเพ ื่อก ารร ัก ษ า แด'เน ื่องจากใน  
ช ่วงแรก ข อ งก ารร ัก ษ า ไม ่ท ราบ ถ ึงส าเห ต ุท ี่แท ้จ ร ิงข อ งก าร เก ิด โรค  เม ื่อ ผ ู้ป ่ว ย ม ีอ าก าร ไข ้ และ  
จ ำน วน เม ็ด เล ือด ข าวส ูงช ื้น จ ึงได ้ร ับ ยาป ฏ ิช ีวน ะ ห ล ังจ ากส าม ารถ ว ิน ิจฉ ัยห าส าเห ต ุท ี่แท ้จ ร ิงข อ งการ  
เก ิด โรค  จ ึงห ย ุด ใช ้ย าป ฏ ิช ีวน ะ  โรค ท ี่พ บ ม าก ท ี่ส ุด ค ือ ภ าว ะห ัว ใจ ล ้ม เห ล ว  (C H F ) พ บ ร ้อ ยละ 0 .9  
เน ื่อ ง จ าก อ าก ารข อ งโร ค ค ล ้าย ค ล ึงก ับ ก าร ต ิด เช ื้อ ใน ระ บ บ ท าง เด ิน ห าย ใจ  จ ึงได ้ร ับ ยาป ฏ ิช ีวน ะใน ช ่วง  
แรก ข อ งก ารร ัก ษ า แด 'เม ื่อท ราบ ส าเห ต ุท ี่แท ้จร ิง  จ ึงห ย ุด ใช ้ยาป ฏ ิช ีวน ะ ร อ ง ล งม าค ือ ต ิด เช ื้อ จ าก  
พ ยาธ ิ Trichinella spiralis (T rich in osis) ร ้อยละ 0 .5
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ต าร างท ี่ 5  โรค จ าก ก ารว ิน ิจ ฉ ัย ข อ งแ พ ท ย ์ จ ำแน ก ต าม ระบ บ ข อ งร ่างก าย ท ี่เก ิด โรค

โรค จ ำน วน *(ค น )  
( N = 6 6 0 )

ร ้อ ย ละ 
( 1 0 0 . 0 )

โร ค ต ิด เซ ่อ
1. ระบบทางเดินหายใจ 2 7 1 4 1 .1

Pneumonia 82 12.4
COPD & acute exacerbation 74 11.2
UR1 27 4.1
COPD & respiratory failure 15 2.3
COPD & corpulmonale 14 2.1
Bronchitis 13 2.0
Bronchiectasis 7 1.1
TB lung 5 0.8
CA lung & infection 5 0.8
COPD & pneumothorax 4 0.6
Respiratory failure 4 0.6
Lung abscess 4 0.6
Pulmonary edema 3 0.5
URI & hemoptysis 2 0.3
Pneumonia & respiratory failure 2 0.3
Lung mass & infection 2 0.3
Pneumonitis & respiratory failure 1 0.2
CA lung & pneumonia 1 0.2
CA lung & URI 1 0.2
COPD & bronchitis 1 0.2
Hemoptysis & respiratory failure 1 0.2
Pleuritis 1 0.2
Sinusitis 1 0.2
Respiratory failure & shock 1 0.2

2. ระบบทางเดินป้สสาวะ 96 1 4 .5
UTI, lower 67 10.2
Acute pyelonephritis 28 4.2
Benign prostate hyperplasia 1 0.2

3. ระบบทางเดินอาหารและซ่องท้อง 83 1 2 .6
Infectious diarrhea 25 3.8
Gastroenteritis 13 2.0

จำนวนคนท ั้งหมดมากกว ่า 5 7 0  คน เน ื่องจากผ ้ป ่วย 1 คน อาจม ีการต ิด เช ื้อมากกว ่า 1 ระบบ



3 4

ต า ร า งท ี่ 5  (ต ่อ )

โรค จ ำน วน *(ค น )  
( N = 6 6 0 )

ร ้อยละ  
( 1 0 0 . 0 )

Liver abscess 7 1.1
Gastritis 6 0 .9
Peritonitis 5 0 .8
Hepatic encephalopathy 3 0.5
Enteritis 3 0.5
Hepatic encephalopathy & infection 3 0.5
UGIH & infection 3 0.5
Colitis 3 0.5
Cholera 1 0.2
Gastroenteritis & hepatic failure 1 0.2
Gastroenteritis & peritonitis 1 0.2
Peptic ulcer 1 0.2
R /O  Pancreatitis 1 0.2
R /O  Appendicitis & diarrhea 1 0.2
Cirrhosis & hepatic encephalopathy 1 0.2
Cirrhosis & infection 1 0.2
Hepatic encephalopathy 1 0.2

& R /O  peritonitis
Hepatitis & infection 1 0.2
TB peritoneum 1 0.2
Splenic abscess 1 0.2

4. ระบบเลือด 71 1 0 .8
Sepsis 38 5 .8
Septic shock 33 5.0

5. ระบบผวหนงและเนอเยอออน 2 4 3 .6
Infected wound 10 1.5
Abscess 7 1.1
Psoriasis 2 0 .3
Pemphigus vulgaris 2 0 .3
Bullous 1 0.2
Gangrene 1 0.2
Stevens Johnson syndrome 

—:------------ æ---------------- โ ว
1 0.2

— S’---------- 1* จำนวนคนท ั้งหมดมากกว ่า 5 7 0  คน เน ื่องจากผ ู้ป ่วย 1 คน อาจม ีการต ิด เช ื้อมากกว ่า 1 ระบบ
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ต าร าง ท ี่ 5  (ต ่อ )

โร ค จ ำน วน *(ค น ) 
( N = 6 6 0 )

ร ้อยละ  
( 1 0 0 . 0 )

6. สมอง 2 3 3 .5
Meningitis 8 1.2
Encephalitis 4 0 .6
Brain abscess 3 0.5
R /O  CNS infection 2 0.3
Cerebral hemorrhage & infection 1 0.2
Focal cerebritis & fever 1 0.2
Eosinophilia meningitis 1 0.2
Multiple intracerebral hemorrhage 

& infection
1 0.2

TB meningitis 1 0.2
CVA & fever 1 0.2

7 . เหงือกและฟ ้น 5 0 .8
Gum infection 3 0.5
Mouth ulcer 1 0.2
Periodontitis 1 0.2

8. ระบบหัวใจ 4 0 .6
Subacute bacterial endocarditis 2 0 .3
Acute rheumatic fever 1 0.2
Rheumatic heart disease 1 0.2

9. ตาและห ู 3 0 .5
Eye infection 1 0.2
Otitis media 1 0.2
Infection periconchitis effusion 1 0.2

1 0 . ระบบกระดูกและข้อ 2 ' 0 .3
Osteoarthritis 1 0.2
Knee arthritis 1 0.2

1 1 . อ ื่น ๆ 5 5 8 .3
Scrub typhus 25 3.8
Fever o f undetermined origin (FUO) 19 2.9
Rickettsial 3 0.5
Malaria 2 0 .3

-------------- 5P-----------------------------------------------------------

* จำน วน คน ท ั้งห มดมากกว ่า 5 7 0  คน เน ื่องจากผ ู้ป ่วย 1 คน อาจม ีการต ิด เช ื้อมากกว ่า 1 ระบบ

I  'า
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ต า ร า งท ี่ 5  (ต ่อ )

โรค จ ำน วน *(ค น ) 
( N = 6 6 0 )

ร ้อยละ  
( 1 0 0 . 0 )

Snake bite 2 0.3
Leptospirosis 1 0.2
Infection on top at Cranial nerve 1 0.2
post-op ventilator 1 0.2
post-op arm 1 0.2

โรคอื่นที่ไม ่ควรได้ร ับยาปฏิช ีวนะ 2 3 3.5
CHF 6 0.9
Trichinosis 3 0.5
weakness 2 0.3
Hemoptysis 2 0.3
Pulmonary edema 2 0.3
Asthma 2 0.3
CA lung 1 0.2
Convulsion 1 0.2
Hypertension & Epilepsy 1 0.2
Pelvic pain 1 0.2
Subarachnoid hemorrhage 1 0.2
Thrombocytopenia

----------------- J,----------------- --------------------------------า--------
1 0.2

“ า ,-----------* จำนวนคนทั้งหมดมากกว่า 570  คน เนื่องจากผู้ป่วย 1 คน อาจมีการติดเชื้อมากกว่า 1 ระบบ

จากว ัตถ ุป ระส งค ์ข องการว ิจ ัยท ี,ต ้อ งการท ราบ ถ ึงผ ลก ารร ัก ษ า ค ่าใช ้จ ่ายข องยาป ฏ ิช ีวน ะ
แ ล ะ ร ะ ย ะ เว ล าก ารร ัก ษ าต ัว ใน โรงพ ย าบ าล ข อ งผ ู้ป ่ว ย แต ่ล ะค น  ต ังน ั้น ใน ก าร ศ ึก ษ าน ี้จ ะ พ ิจ าร ณ าผ ู้
ป ่ว ย แ ต ่ล Î ค น ว ่าป ่วย ด ้วย โรค อ ะไรบ าง เน ื่อ งจาก ก าร ร ัก ษ าโร ค ต ิด เช ื้อ ใน ผ ู้ป ๋ว ย ท ี่ม ีโร ค ต ่างก ัน จ ะ ม ีค ่า  
ใช ้จ ่าย ข อ งย าป ฏ ิช ีวน ะ แ ล ะ ร ะ ย ะ เว ล าก าร ร ัก ษ าต ัว ใน โร งพ ย าบ าล แ ต ก ต ่างก ัน  เซ ่น ผ ู้ป ่วย เป ็น โรค ต ิด  
เช ื้อท างเด ิน ป ็ส ส าวะส ่วน ล ่าง 1 คน เป ็น โรค ต ิด เช ื้อ ท างเด ิน ป ัส ส าวะส ่วน ล ่างร ่วม ก ับ ป อ ด บ วม  1 คน  
ก ็จะน ับ เป ็น โรค ต ิด เช ื้อท าง เด ิน ป ัส ส าวะส ่วน ล ่าง  เพ ียง 1 คน แ ละต ิด เช ื้อท าง เด ิน ป ัส ส าวะส ่วน ล ่าง  
ร ่วม ก ับ ป อด บ วม  1 คน

โรค ต ิด เช ื้อ ท ี่พ บ ส ูง  1 0  อ ัน ด ับ แร ก จ าก ก าร ศ ึก ษ าน ี้แส ด งใน ต าราง ท ี่ 6 ส ่วน ให ญ ่จ ะ เป ็น
ก าร ต ิด เช ื้อ ใน ร ะ บ บ ท าง เด ิน ห าย ใจ  ระบ บ ท างเด ิน ป ัสสาวะ ระบ บ ท างเด ิน อาห ารแล ะซ ่อ งท ้อ ง  และ
ระบ บ เส อด
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ต า ร า งท ี่ 6  โร ค ต ิด เช ื้อ ท ี่พ บ ส ูง  1 0  อ ัน ด ับ แ รก

โร ค ต ิด เช ื้อ จ ำ น ว น (ค น ) ร ้อ ย ล ะ
CO PD & acute exacerbation 6 7 1 1 .8
Pneum onia 5 5 9 .6
UTI, lower 4 0 7 .0
UR1 21 3 .7
A cute pyelonephritis 1 5 2 .6
CO PD & respiratory failure 15 2 .6
CO PD & corpulm onale 1 4 2 .4
Infectious diarrhea 1 4 2 .4
Bronchitis 1 0 1 .8
Sepsis 1 0 1 .8

ผ ู้ป ่วยท ี่ศ ึกษ าท ั้งห ม ด  5 7 0  คน พ บ ว ่า เป ็น ท ั้ง โร ค ห ล อ ด ล ม อ ุด ก ั้น เร ื้อ ร ังท ี่ม ีอ าก าร ก ำเร ิบ  
เฉ ียบ พ ล ัน อย ่าง เด ียวส ูงส ุด  ค ือ ร ้อ ย ล ะ 1 1 .8  รอ งล งม าค ือ เป ็น ป อ ด บ ว ม อ ย ่าง เด ีย ว  ร ้อยละ 9 .6  
เป ็น โรค ต ิด เช ื้อ ท างป ้ส ส าวะส ่วน ล ่างอ ย ่าง เด ียว  ร ้อยละ 7 .0  โร ค ต ิด เช ื้อ ท าง เด ิน ห าย ใจ ส ่ว น บ น อ ย ่าง  
เด ียว ร ้อยละ 3 .7  โร ค ก รว ย ไต อ ัก เส บ เฉ ีย บ พ ล ัน อ ย ่าง เด ีย ว  แล ะโร ค ห ล อ ด ล ม อ ุด ก ั้น เร ื้อ ร ังร ่ว ม ก ับ  
ภ าวะห ายใจล ้ม เห ล ว  ร ้อยละ 2 .6  เท ่าก ัน

ตอน ท ี่ 2  ข ้อ ม ูล ผ ล ก า ร เพ า ะ เช ื้อ แ ล ะ ผ ล ท ด ส อ บ ค ว าม ไว ข อ ง เช ื้อ ต ่อ ย า ป ฏ ิส ิว น ะ
ผลการประเมินเช้ือแบคทีเรียท่ีพบ

ผู้ป่วย 5 7 0  คน ได้ร ับการเพาะเช้ือ 2 4 0  คน คิดเป็นร้อยละ 4 2 .1  ของผู้ป่วยท้ังหมด มี 
ผู้ป่วยที'พบเช้ือแบคทีเรียจากการเพาะเช้ือ 8 4  คน ค ิด เป็นร้อยละ 3 5 .0  ของผู้ป่วยท่ีไ ด ้รับการเพาะ 
เช้ือท้ังหมด

ผู้ป่วยที'ไม่ได้รับการเพาะเชื้อมีถึงร้อยละ 57.9 ของจำนวนผู้ป่วยทั้งหมด แพทย์ไห้เหตุผล 
ว่าการที'ไม่ได้ส่งเพาะเชื้อในผู้ป่วยเหล่านี้ ส่วนใหญ่เนื่องจากผู้ป่วยเหล่านี้เป็นผู้ป่วยที่ได้รับการส่ง 
ต่อมาจากโรงพยาบาลชุมชนซึ่งได้รับยาปฏิชีวนะในช่วงที่ทำการรักษาในโรงพยาบาลชุมซนมาบ้าง 
แล้ว นอกจากนี้ในขณะที่ผู้ป่วยเข้ารับการรักษาที่แผนกฉุกเฉินของโรงพยาบาลก็ได้รับยาปฏิชีวนะ 
ด้งนั้นถ้ามีการส่งเพาะเชื้อก็อาจจะไม่พบเชื้อ ในขณะเดียวกันต้องคำนึงถึงความรุนแรงของโรค
และเชื้อที'คาดว่าเป็นสาเหตุของโรคที่วินิจฉัย ถ้าอาการของโรคไม่รุนแรงและทราบระบาดวิทยาของ 
โรคแล้ว เพื่อเป็นการประหยัดค่าไข้จ่าย แพทย์จะใช้ประสบการณ์ร่วมกับข้อมูลทางคลินิกของผู้
ป่วยในการด้ดลินใจรักษา
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ผ ู้ป ่วย 8 4  คน ม ีก ารส ่ง เพ าะ เช ื้อ อ ย ่างน ้อ ย  1 ครั้ง จ ากส ิงส ่งต รวจอย ่างน ้อ ย  1 ส ิงส ่งตรวจ  
และ 1 ส ิงส ่งต รว จ อ าจ พ บ เช ื้อ ได ้ม าก ก ว ่า  1 ชน ิด จากส ิงส ่งตรวจท ั้งห ม ด 9 8  ส ิงส ่งตรวจ พ บ เช ื้อ  
แ บ ค ท ีเร ีย ท ั้งห ม ด  1 1 6  คร ั้ง แ ส ด งร าย ล ะ เอ ีย ด ใน ต ารางท ี่ 7

เช ื้อ ท ี่พ บ ส ูงส ุด ค ือ  E. coli ร ้อยละ 2 4 .1  ส าเห ต ุท ี่พ บ  E. coli ม าก  เน ื่องจากเป ็น เช ื้อท ี่ทำ  
ให ้เก ิด ก าร ต ิด เช ื้อ ใน ร ่าง ก าย ได ้ห ล าย ร ะ บ บ  ท ี่พ บ ม าก ค ือ  ระบ บ เล ือ ด แล ะระบ บ ท างเด ิน ป ัส ส าว ะ  
น อ ก จ าก น ี้ย ัง พ บ ใน บ าด แ ผ ล แ ล ะ เน ื้อ เย ื่อ อ ่อ น  เช ื้อ ท ี่พ บ รอ งลงม าค ือ  ร. aureus ร ้อย ละ 1 3 .8
p . aeruginosa และ K . pneumoniae อย ่างละ ร ้อยละ 1 0 .3

ต าร าง ท ี่ 7  เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย ท ี่พ บ ใน ก าร เพ าะ เช ื้อ

เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย จ ำน วน (ค ร ั้ง ) 
( N = 1 1 6 )

ร ้อยละ*  
( 1 0 0 . 0 )

E. coli 28 2 4 .1
ร. aureus 16 1 3 .8
p. aeruginosa 12 1 0 .3
K. pneumoniae 12 1 0 .3
A. anitratus 5 4 .3
ร. epidermidis 5 4 .3
Enterobacter spp. 4 3 .4
E. fergusonii 4 3 .4
Gr D Streptococci 

(enterococcus)
4 3 .4

E. cloacae 3 2 .6
H. influenzae 3 2 .6
A. baumannii 2 1 .7
Non hemolytic streptococcus 2 1 .7
Pseudomonas spp. 2 1 .7
A . sobria 1 0 .9
c. freundii 1 0 .9
c. aquaticum 1 0 .9
c. diphtheriae 1 0 .9
Corynebacterium spp. 1 0 .9
E. aerogenes 1 0 .9
Enterococcus spp. 1 0 .9
*ร้อยละของจำนวนครั้งที่พบเชื้อทั้งหมด
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ต าร าง ท ี่ 7  (ต ่อ )

เช ื้อ แบ ค ท ีเร ีย จ ำน ว น (ค ร ั้ง )  
( N = 1 1 6 )

ร ้อยละ*  
( 1 0 0 . 0 )

K . o zaen ae 1 0 .9
M oraxella  spp. 1 0 .9
P . m irab ilis 1 0 .9
ร . m arcescen s 1 0 .9
Gr A  Streptococci 1 0 .9
ร . v iridan s 1 0 .9
A . lw o ff i 1 0 .9
*ร้อยละของจำนวนคร้ังท่ีพบเชื้อท้ังหมด

เม ื่อ จ ำแ น ก เช ื้อ ท ี่พ บ ใน สิงส่งตรวจต ่าง ๆ ด ังแ ส ด งร าย ล ะ เอ ีย ด ใน ต าร างท ี่ 8  สิงส่งตรวจท ี่ 
พ บ ว ่าม ีก าร ส ่ง เพ าะ เช ื้อ ม าก ท ี่ส ุด ค ือ  เสมหะ ร ้อยละ 3 7 .8  ข องส ิงส ่งตรวจท ั้งห ม ด 9 8  คร ั้ง สอด  
ค ล ้อ งก ับ โร ค ต ิด เช ื้อ ท ี่พ บ ม าก ใน ร ะ บ บ ท างเด ิน ห าย ใจ เป ็น ส ่ว น ให ญ ่ ซ ึ่งต ้อ ง เพ าะ เช ื้อ จ าก เส ม ห ะ เพ ื่อ  
ต รวจ ห าเช ื้อท ี่เป ็น ส าเห ต ุข องโรค  เช ื้อ ท ี่พ บ ม าก ใน เส ม ห ะค ือ  p. aeruginosa พ บ ร ้อ ย ล ะ  2 9 .7
รองลงม าค ือ  K . pneumoniae และ ร. aureus ร ้อยละ 2 7 .0  และ 1 8 .9  ต าม ล ำด ับ

ใน เล ือ ด ม ีก าร ส ่ง เพ าะ เช ื้อ  ร ้อยละ 2 6 .5  ของส ิงส ่งตรวจท ั้งห มด เช ื้อ ท ี่พ บ ม าก ท ี่ส ุด ใน  
เล ือ ด ค ือ  E. coli ร ้อย ละ 5 7 .7  รองลงม าค ือ  ร. aureus และ ร. epiderm idis ร ้อย ละ  1 9 .2  และ
1 5 .4  ต าม ลำด ับ

ใน ป ัส ส าวะม ีก ารส ่ง เพ าะ เช ื้อ  ร ้อยละ 1 9 .4  ของส ิงส ่งตรวจท ั้งห มด เช ื้อ ท ี่พ บ ม าก ท ี่ส ุด ค ือ  
E. coli ร ้อยละ 5 2 .6  ส าเห ต ุท ี่พ บ เช ื้อน ี้ม าก  เน ื่อ ง จ าก แ บ ค ท ีเร ีย ท ี่เป ็น ส าเห ต ุข อ ง ก าร ต ิด เช ื้อ ใน  
ระบ บ ท างเด ิน ป ัส ส าว ะ ส ่ว น ให ญ ่เก ิด จ าก เช ื้อ ก ล ุ่ม ท ี่อ ย ู่ต าม ป ก ต ิใน อ ุจ จ าร ะ ข อ งผ ู้ป ่ว ย ค ือ  E. coli เป ็น  
เช ื้อ แก ร ม ล บ ท ร งแ ท ่งท ี่พ บ ม าก ท ี่ส ุด ใน ล ำไส ,'61}

เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย ท ี่พ บ จ า ก ก า ร เพ า ะ เช ื้อ ใน ก า ร ค ืก ษ า ค ร ั้ง น ี้เป ร ีย บ เท ีย บ ก ับ ข อ ง โ ร ง พ ย า บ า ล  
เช ียงรายป ระซ าน ุเค ราะห ์ ใน  พ .ศ . 2 5 4 1 (19) และข อ งโรงพ ย าบ าล ส ิร ีร าช  พ .ศ . 2 5 4 0 (62) โด ย  
จำแน กต าม ส ิงส ่งต รวจ  3 ชน ิด  ค ือ  เสมหะ เล ือ ด  และป ัสสาวะ แ ส ด ง ร าย ล ะ เอ ีย ด ใน ต าร าง ท ี่ 9
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ต า ร า งท ี่ 8  เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย ท ี่พ บ  จ ำ แ น ก ต าม ส ิงส ่งต ร ว จ

ส ิ่งส ่งต รวจ เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย
ส ิ่งส ่งตรวจ1, จำนวน

(ค ร ั้ง )
ร ้อยละ'’ เช ื้อ แบ ค ท ีเร ีย จำนวน

(ค ร ั้ง )
ร ้อยละc

เส ม ห ะ 3 7 3 7 .8 p . aeruginosa 11 2 9 .7
K. pneumoniae 1 0 2 7 .0
ร. aureus 7 1 8 .9
Enterobacter spp. 4 1 0 .8
A . anitratus 4 1 0 .8
H. influenzae 3 8 .1
A . baumannii 2 5 .4
Pseudomonas spp. 2 5 .4
Moraxella spp. 1 2 .7
ร. marcescens 1 2 .7
E. cloacae 1 2 .7

เล ือ ด 2 6 2 6 .5 E. coli 1 5 5 7 .7
ร. aureus 5 1 9 .2
ร. epidermidis 4 1 5 .4
E. fergusonii 1 3 .8
K. pneumoniae 1 3 .8
Non hemolytic streptococcus 1 3 .8
Gr A  Streptococci 1 3 .8
Gr D  Streptococci 1 3 .8
c. aquaticum 1 3 .8
c. diphtheriae 1 3 .8

ป ้ส ส าว ะ 1 9 1 9 .4 E. coli 1 0 5 2 .6
E. fergusonii 2 1 0 .5
E. cloacae 2 1 0 .5
c. freundii 1 5 .3
Enterococcus spp. 1 5 .3

“1 สิงส่งตรวจพบเชื้อ อย่างน้อย 1 ชนิด 
b ร้อยละของสิงส่งตรวจท้ังหมดท่ีพบเชื้อ 
c ร้อยละของจำนวนครั้งที่พบเชื้อในสิงส่งตรวจเดียวกัน



ต า ร า ง ท  8  (ต ่อ )

ส ิ่งส ่งต รวจ เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย
สิ่งส ่งตรวจ" จำนวน

(ค ร ั้ง )
ร ้อยละ1’ เช ื้อ แบ ค ท ีเร ีย จำนวน

(ค ร ั้ง )
ร ้อยละc

ป ้ส ส าว ะ ร. aureus 1 5 .3
K . pneumoniae 1 5 .3
K. ozaenae 1 5 .3
E. aerogenes 1 5 .3

ห น อง 7 7 .1 ร. aureus 2 2 8 .6
E. coli 2 2 8 .6
Gr D  Streptococci 2 2 8 .6
Non hemolytic streptococcus 1 1 4 .3
Corynebacterium  spp. 1 1 4 .3
P. mirabilis 1 1 4 .3

น ํ้า เจ า ะ ท ้อ ง 2 2 .0 E. fergusonii 1 5 0 .0
A . lwoffi 1 5 0 .0

น ํ้าซ ่อ ง ป อ ด 2 2 .0 Gr D  Streptococci 1 5 0 .0
ร. aureus 1 5 0 .0

น าใฃ ส ัน ห ล ัง 2 2 .0 E. coli 1 5 0 .0
ร. viridans 1 5 0 .0

cu t dow n 1 1 .0 A . anitratus 1 1 0 0 .0
ร. epidermidis 1 1 0 0 .0

อ ุจ จ าร ะ 1 1 .0 A . sobria 1 1 0 0 .0
tube 1 1 .0 P. aeruginosa 1 1 0 0 .0
‘1 สิงส่งตรวจพบเชื้อ อย่างน้อย 1 ชนิด 
b ร้อยละของสิงส่งตรวจท้ังหมดท่ีพบเชื้อ 
c ร้อยละของจำนวนคร้ังที่พบเชื้อในสิงส่งตรวจเดียวกัน

เม ื่อ เป ร ีย บ เท ียบ ช น ิด ข อ งเช ื้อ ท ี่พ บ ใน ส ิงส ่งต รวจ  จ าก ท ั้งส าม แห ่ง  พ บ ว ่า เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย ท ี ่
พ บ ส ูงส ุด ใน เส ม ห ะเป ็น เช ื้อ ช น ิด เด ีย วก ัน  ค ือ  p . aeruginosa โด ย ใน  พ .ศ . 2 5 4 1  โร งพ ย าบ าล  
เช ียงรายป ระซ าน ุเค ราะห ์ พ บ เช ื้อ ร ้อย ละ 2 7 .8  โร งพ ย าบ าล ส ิร ิร าช  พ .ศ . 2 5 4 0  พ บ เช ื้อ  ร ้อยละ
2 6 .1  แ ล ะ ใน ก าร ส ิก ษ าน ี้พ บ เช ื้อ  ร ้อยละ 2 9 .7  จะเห ็น ได ้ว ่า  ข ้อ ม ูลข อ งท ั้งส าม แห ่ง  พ บ เช ื้อ ใน
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อ ัต ร าร ้อ ย ล ะ ท ี่ใก ล ้เค ีย งก ัน  ส ่วน เช ื้อ ท ี่พ บ รอ งล งม าใน ก าร ศ ึก ษ าน ี้ ก ับ ข อ งโรงพ ย าบ าล เช ีย งราย ป ระ  
ซ าน ุเค ราะห ์ ใน  พ .ศ . 2 5 4 1  เห ม ือน ก ัน  ค ือ เช ื้อ  K. pneumoniae แต ่ข อ งโรงพ ย าบ าล ศ ึร ิร าช  ใน  
พ .ศ . 2 5 4 0  พ บ เช ื้อ  ร. aureus รองลงม า

เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย ท ี่พ บ ใน เล ือ ด  จ าก ก ารศ ึก ษ าน ี้พ บ  E. coli ส ูงส ุดร ้อยละ 5 7 .7  รอ งล งม าค ือ  
ร. aureus และ ร . epidermidis ร ้อยละ 1 9 .2  และ 1 5 .4  ต าม ลำด ับ  ส ่วนในป ี พ .ศ . 2 5 4 1  โรง  
พ ย าบ าล เช ีย งร าย ป ระ ช าน ุเค ร าะ ห ์ พ บ เช ื้อ  ร . epidermidis E. coli และ ร . aureus ร ้อยละ 2 6 .5
1 0 .6  และ 6 .1  ต าม ลำด ับ  ล ำห ร ับ โรงพ ยาบ าลศ ึร ิราช  พ .ศ . 2 5 4 0  พ บ เช ื้อ เด ีย ว ก ัน น ี้ ร ้อยละ 3 3 .3
8 .6  และ 2 .8  ต าม ล ำด ับ  จ ะ เห ็น ได ้ว ่า เช ื้อ ท ี่พ บ ส ูงส ุด ใน ก ารศ ึก ษ าน ี้แต ก ต ่างจ าก ใน ส ถ าน ท ี่เด ีย ว ก ัน  
ใน ป ี พ .ศ . 2 5 4 1  แ ล ะโรงพ ย าบ าล ศ ึร ิร าช  พ .ศ . 2 5 4 0  ซ ึ่ง เช ื้อ ท ี่พ บ ส ูงส ุด เป ็น เช ื้อ เด ีย ว ก ัน ค ือ  ร. 
epidermidis

เช ื้อ แบ ค ท ีเร ีย ท ี่พ บ ส ูงส ุด ใน ป ้ส ส าว ะข อ งก ารศ ึก ษ าน ี้ แ ล ะข อ งโรงพ ยาบ าล เช ียงรายป ระช าน ุ 
เค ร า ะ ห ์ใน  พ .ศ . 2 5 4 1  ค ือ  E. coli พ บ ร ้อยละ 5 2 .6  และ 4 3 .6  ต าม ลำด ับ  แต ่ข อ งโรงพ ย าบ าล  
ศ ิร ิราชไม ่ม ืข ้อม ูล

อ ย ่างไรก ็ต าม อ ัต ราร ้อ ย ล ะข อ งเช ื้อ แ ต ่ล ะช น ิด ท ี่พ บ ใน  3 ก าร ศ ึก ษ าน ี้แ ต ก ต ่างก ัน  อ าจ เน ื่อ ง  
จ าก จ ำน ว น ต ัว อ ย ่างท ี่ศ ึก ษ าแล ะ ร ะ ย ะ เว ล าท ี่ศ ึก ษ าแ ต ก ต ่างก ัน  จ ึง ไม ่ส าม ารถ เป ร ีย บ เท ีย บ ผ ล ได ้อ ย ่าง
ช ัด เจน

ต าร างท ี่ 9  เป ร ีย บ เท ีย บ เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย ท ี่พ บ ใน ก าร ศ ึก ษ าน ี้ ก ับ ข อ งโรงพ ย าบ าล เช ีย งราย ป ระช าน ุ 
เค ร าะ ห ์ พ .ศ . 2 5 4 1  และ โร งพ ย าบ าล ศ ึร ิร าช  พ .ศ . 2 5 4 0  จำแน กต าม ส ิงส ่งตรวจ

ส ิ่งส ่งตรวจ เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย * รพ . เช ีย ง ร าย ป ร ะ ซ าน ุเค ร าะ ห ์ รพ . ส ืร ิร าช
พ .ศ .2 5 4 2 พ .ศ .2 5 4 1 พ .ศ .2 5 4 0

จำนวน
( ค ร ั้ง )

ร ้อ ย ล ะ จำน วน
( ค ร ั้ง )

ร ้อ ย ล ะ จำนวน
( ค ร ั้ง )

ร ้อ ย ล ะ

เส ม ห ะ p. aeruginosa 11 2 9 .7 3 5 2 7 .8 1 2 2 6 2 6 .1
K. pneumoniae 1 0 2 7 .0 2 5 1 9 .8 3 5 1 7 .5
ร. aureus 7 1 8 .9 6 4 .8 7 3 9 1 5 .8
A. anitratus 4 1 0 .8 1 2 9 .5 4 1 1 8 .8

เล ือ ด E. coli 1 5 5 7 .7 1 4 1 0 .6 2 4 2 8 .6
ร. aureus 5 1 9 .2 8 6 .1 7 8 2 .8
ร. epidermidis 4 1 5 .4 3 5 2 6 .5 9 3 6 3 3 .3

ป ็ส ส าวะ E. coli 1 0 5 2 .6 6 5 4 3 .6 -
E. cloacae 2 1 0 .5 8 5 .4 -
E. fergusonii 2 1 0 .5 - -

เชื้อแบคทีเรียที่พบสูงในแต่ละการศึกษา
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โร ค ต ิด เช ื้อ ท ี่พ บ เช ื้อ จ าก ก าร เพ าะ เช ื้อ ส ูง  5 อ ัน ด ับ แรก  ใน ก า ร ส ืก ษ า น ี้ แ ล ะ เช ื้อ ท ี่เป ็น ส าเห ต ุ 
ข อ งแต ่ล ะ โร ค แส ด งร าย ล ะ เอ ีย ด ใน ต าร างท ี่ 1 0

ต าร าง ท ี่ 1 0  เช ื้อ แบ ค ท ีเร ีย ท ี่เป ็น ส าเห ต ุข อ งโรค ต ิด เช ื้อ ท ี่พ บ ส ูง  5 อ ัน ด ับ แรก

โร ค ต ิด เช ื้อ เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย
โร ค ต ิด เช ื้อ จำนวน ร ้อ ย ล ะ a เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย จำน วน ร ้อย ละ',

( ค น ) ( ค ร ั้ง )
Pneumonia 1 1 1 3 .1 ร. aureus 4 3 6 .4

K. pneumoniae 4 3 6 .4
p. aeruginosa 2 1 8 .2
Pseudomonas spp. 2 1 8 .2
H. influenzae 1 9.1
A. anitratus 1 9.1

COPD & 7 8 .3 K. pneumoniae 2 2 8 .6
respiratory failure c. aquaticum 1 1 4 .3

c. diphtheriae 1 1 4 .3
Moraxella spp. 1 1 4 .3
H. influenzae 1 1 4 .3
ร. aureus 1 1 4 .3
p. aeruginosa 1 1 4 .3

UTI, lower 5 6 .0 E. coli 2 4 0 .0
E. aerogenes 1 2 0 .0
Enterococcus spp. 1 2 0 .0
K. ozaenae 1 2 0 .0

Septic shock 3 3 .6 E. coli 3 1 0 0 .0
K. pneumoniae 1 3 3 .3

Meningitis 3 3 .6 ร. viridans 1 3 3 .3
Non hemolytic streptococcus 1 3 3 .3
E. coli 1 3 3 .3

a ร้อยละของผู้ป่วยที่เป็นโรคนี้ จากจำนวนผู้ป่วยที่พบเชื้อ 84 คน 
b ร้อยละของเชื้อนี้ที่พบในผู้ป่วยที่เป็นโรค เดียวกัน
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จ ากผ ู้ป ่วย ท ี่ได ้ร ับ การ เพ าะ เช ื้อ ท ั้งห ม ด  2 4 0  คน ผ ล ก าร เพ าะ เช ื้อ เป ็น บ วก  8 4  คน ใน  
จ ำน ว น น ี้โรค ต ิด เช ื้อ ท ี่พ บ ม าก ค ือ ป อ ด บ วม  ร ้อยละ 1 3 .1  ข อ งผ ู้ป ่วย ท ี่ผ ล เพ าะ เช ื้อ เป ็น บ วก  เช ื้อท ี่ 
เป ็น ส าเห ต ุ ค ือ  ร. aureus และ K . pneumoniae พ บ เท ่าก ัน ค ือ  ร ้อยละ 3 6 .4  ข อ งผ ู้ป ่วย ท ี่เป ็น โรค น ี ้
รองลงม าค ือ  p. aeruginosa และ Pseudomonas spp. ร ้อยละ 1 8 .2  ป ก ต ิเช ื้อ ท ี่พ บ บ ่อ ย ว ่า เป ็น  
ส าเห ต ุข อ งก าร เก ิด ป อ ด บ ว ม ใน ช ุม ช น ค ือ  ร. pneumoniae แด,ก าร เป ล ี่ย น แ ป ล งท างป ระช าก ร เซ ่น ม ีผ ู ้
ป ่ว ย ส ูงอ าย ุม าก ช ื้น ท ำให ้เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย แ ก รม ล บ ม าก ช ื้น (63) ใน ก าร ค ืก ษ าน ี้พ บ เช ื้อ ท ี่แ ต ก ต ่าง อ อ ก ไป  
ด ังน ั้น ถ ้าผ ล ก าร เพ าะ เช ื้อ ใน ผ ู้ป ่ว ย โรงพ ย าบ าล เช ีย งราย ป ระช าน ุเค ราะห ์ม ีจ ำน ว น ม าก พ อ  แ ล ะ ย ัง ได  ้
ผ ล ก ารท ด ส อ บ เซ ่น เด ีย วก ับ ก าร ค ืก ษ าค ร ั้งน ี้ ก ารร ัก ษ าแ บ บ ค าด ก ารณ ํใน ผ ู้ป ่วย ท ี่ได ้ร ับ ก ารว ิน ิจ ฉ ัย ว ่า  
เป ็น โรค ป อ ด บ ว ม ก ็ค วร ค ำน ึงถ ึง เช ื้อ ท ี่พ บ ใน ก าร ศ ึก ษ าค ร ั้งน ี้

โร ค ท ี่พ บ รอ งล งม าย ัง เป ็น โร ค ต ิด เช ื้อ ใน ร ะ บ บ ท างเด ิน ห าย ใจ ค ือ  โร ค ห ล อ ด ล ม อ ุด ก ั้น เร ื้อ ร ัง  
ร ่วม ก ับ ภ าวะห าย ใจล ้ม เห ล ว  ร ้อยละ 8 .3  ข องผ ู้ป ่วยท ี่พ บ เช ื้อท ั้งห ม ด  เช ื้อ ท ี่เป ็น ส าเห ต ุข อ งผ ู้ป ่วย  
ก ล ุ่ม น ี้ม ีท ั้ง เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย แ ก ร ม ล บ แ ล ะ แ ก ร ม บ ว ก  เช ื้อท ี่พ บ ส ูงส ุด ค ือ  K. pneumoniae ร ้อยละ 2 8 .6  
ข อ งผ ู้ป ่วย ท ี่เป ็น โรค น ี้

ก ารต ิด เช ื้อ ใน ท างเด ิน ป ืส ส าวะส ่วน ล ่าง  พ บ ร ้อยละ 6 .0  ข องผ ู้ป ่วย ท ี่พ บ เช ื้อท ั้งห ม ด  โด ย ม  ี
ส าเห ต ุจ าก เช ื้อ  E. coli ส ูงท ี่ส ุด ร ้อยละ 4 0 .0  ข อ งผ ู้ป ่วย ท ี่เป ็น โรค น ี้

เส ็พ ต ิคซ ็อค  พ บ ร ้อ ยละ 3 .6  ข องผ ู้ป ่วยท ี่พ บ เช ื้อท ั้งห ม ด  โด ย ม ีส าเห ต ุจ าก เช ื้อ  E. coli สูง 
สุด ร ้อยละ 1 0 0 .0

โร ค เย ื่อ ท ุ้ม ส ม อ ง อ ัก เส บ  พ บ ร ้อยละ 3 .6  ข องผ ู้ป ่วย ท ี่พ บ เช ื้อท ั้งห ม ด  โด ย ม ีส าเห ต ุจ าก
ร. viridans non hem olytic streptococcus และ E. coli ใน อ ัต ร าท เท ่าก ัน ค ือ  ร ้อยละ 3 3 .3

ผ ล ก าร ใเร ะ เม ิน ค ว าม ไว ข อ ง เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย ต ่อยา!เฎ ิช ีวนะ
การท ด ส อ บ ค วาม ไวข องเช ื้อต ่อย าป ฏ ิช ีวน ะ โดยท ั่วไป จะใซ ่ว ิธ ี disk diffusion (K irb y -  

B auer) ห ล ักก ารท ั่ว ไป ค ือ  ก ารท ำให ้ต ัว ย าซ ึม เข ้าไป ใน อ าห าร เล ี้ย ง เช ื้อ ท ี่ได ้ก ระ จ าย เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย  
จ ำน วน พ อเห ม าะไว ้ แ ล ้ว น ำไป เพ าะ เล ี้ย ง ให ้เช ื้อ เจ ร ิญ เต ิบ โต  อ ่าน ผ ลก ารท ด ส อบ โด ยว ัด ข น าด ข อ ง  
zone o f  inhibition ซ ึ่งจะเห ็น เป ็น วงใส รอบ  disk ว ิธ ีน ี้ไม ่ส าม ารถ อ ่าน ผ ล เป ็น ค ่าค วาม เข ้ม ข ้น ข อง  
ยาท ี่อ อ ก ฤ ฑ ธ ต ่อ เช ื้อ โด ย ต รง จ ะ ต ้อ งน ำไป แป ล ผ ล จ าก ค ่าม าต รฐ าน ท ี่ก ำห น ด ไว ้(64)

ย าป ฏ ิช ีว น ะ ท ี่ใช ้ท ด ส อ บ ค ว าม ไว ข อ ง เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย ใน โร งพ ย าบ าล เช ีย งร าย ป ร ะ ช าน ุเค ราะ ห  ์
ป ระก อบ ด ้วย  เต ต ราช ัย ค ล ิน  ค ล อ แ ร ม เฟ น ิค อ ล  ฟ อสโฟ ม ัยซ ิน  ยากล ุ่ม เพ น ิซ ิลส ิน  ไ ด ้แ ก ่ แ อ ม พ  ิ
ซิลสิน เพน ิซ ิลส ิน พ ิเพ อราซ ิลส ิน  ออกซาซ ิลส ิน อ ะม ็อก ซ ิซ ิล ส ิน /ก รด ค ล าว ูล าน ึก  ย าก ล ุ่ม อ ะม ิ 
โน ก ล ัย โค ช ัย  ไ ด ้แ ก ่ เจน ตาไม ช ิน  กาน าม ัยช ิน  อะม ิกาช ิน  ย าก ล ุ่ม เซ ฟ าโล ส ป อร ิน  ไ ด ้แ ก ่ เซฟาโซ  
สิน (ce fa zo lin ) เซโฟ ทาช ิม  (cefo tax im e) เซฟ ไตรอะโซน (ceftriaxon e) เซ ฟ ท าช ิด ิม
(ceftaz id im e) เซ ฟ พ ิโรม (cefp irom e) เซ โฟ เพ อ ร าโซ น /ช ัล แ บ ค แ ท ม  (cefop erazon e/su lb actam ) 
ย าก ล ุ่ม ม าโค ร ไล ด ้ ไ ด ้แ ก ่ อ ีร ิโท รม ัยช ิน  ย าก ล ุ่ม ช ัล โฟ น าไม ด ้ ไ ด ้แ ก ่ โค ไต รม ็อกซ าโซ ล ย าก ล ุ่ม  
ฟ ล ูอ อโรค ว ิโน โล น  ไ ด ้แ ก ่ น อร ์ฟ ล ็อกซ าช ิน  แ ล ะ ย าก ล ุ่ม เป ป ไท ด ้ ไ ด ้แ ก ่ แวน โคม ัยช ิน
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เม ื่อ เพ าะ เช ื้อ พ บ เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย แ ก ร ม บ ว ก  ยาป ฏ ิช ีวน ะท ี่ใซ ใน การท ด ส อบ ค วาม ไวข องเช ื้อ
ค ือ เต ต ราช ัย ค ล ิน  ยากล ุ่ม เพ น ิซ ิลส ิน  โคไตรม ็อกซ าโซ ล ย าก ล ุ่ม อ ะม ิโน ก ล ัย โค ช ัย  ยาก ล ุ่ม เซ ฟ า  
โล ส ป อ ร ิน  อ ีร ิโท รม ัยช ิน  แวน โคม ัยช ิน  ฟ อสโฟ ม ัยช ิน

เม ื่อ เพ าะ เช ื้อ พ บ เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย แ ก ร ม ล บ  ยาป ฏ ิช ีวน ะท ี่ใช ้ใน การท ด ส อ บ ค วาม ไวข อ งเช ื้อ ค ือ  
เต ต ราช ัย ค ล ิน  ค ล อ แ ร ม เฟ น ิค อ ล  ย าก ล ุ่ม อ ะม ิโน ก ล ัย โค ช ัย  โคไต รม ็อกซ าโซ ล ย าก ล ุ่ม เซ ฟ าโล  
สปอร ิน  น อร ีฟ ล ็อกซ าช ิน

ผ ู้ป ่ว ย ท ี่พ บ เช ื้อ แบ ค ท ีเร ีย ท ั้งห ม ด  8 4  คน ม ีผ ู้,ป่วย 1 ค น ท ีผ่ลก าร เพ าะ เช ื้อ  พ บ เช ื้อ  C. 
freundii แ ต ่ไม ่ได ้ท ด ส อบ ค วาม ไวข อ งเช ื้อ ต ่อ ย า เน ื่อ งจ าก ท างห ้อ งป ฏ ิบ ัต ิก ารไม ่ม ีค ่าม าต รฐ าน ใน  
ก าร แ ป ล ผ ล ค ว าม ไว ข อ ง เช ื้อ ต ่อ ย า

ผ ล ก ารท ด ส อ บ ค ว าม ไว ข อ งเช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย ต ่อ ย าป ฏ ิช ีวน ะแ ส ด งราย ล ะ เอ ีย ด ใน ต ารางท ี่ 1 1
แ ล ะผ ล ก าร เป ร ีย บ เท ีย บ ค ว าม ไว ข อ งเช ื้อ ต ่อ ย าท ี่พ บ ส ูง  4  อ ัน ด ับ แรก  จ าก ก ารศ ึก ษ าน ี้ก ับ ข อ งโรง
พ ย าบ าล เช ีย งราย ป ระช าน ุเค ราะห ํใน ป ี พ .ศ . 2 5 4 1  แ ส ด งร าย ล ะ เอ ีย ด ใน ต ารางท ี่ 1 2

จ าก ต ารางท ี่ 7 จ ะ เห ็น ได ้ว ่า เช ื้อ แ บ ค ท ีเร ีย ท ี่พ บ จ าก ก าร เพ าะ เช ื้อ ใน ก าร ศ ึก ษ าน ี้ 4  อ ัน ด ับ  
แรก ม ีด ้วยก ัน  6 ช น ิด ค ือ  E. coli ร. aureus p . aeruginosa K. pneumoniae A . anitratus และ  
ร. epidermidis ซ ึ่งอ ภ ิป ราย ผ ล ต าม ค วาม ไว ข อ งเช ื้อ แต ่ล ะช น ิด ด ังต ่อ ไป น ี้

E. coli
E. coli เป ็น เช ื้อ ท ี่พ บ ม าก ท ี่ส ุด ใน ก ารศ ึก ษ าน ี้ ค ือร ้อยละ 2 4 .1  จ าก ผ ู้ป ่ว ย ท ี่ได ้ผ ล ก าร เพ าะ  

เช ื้อ เป ็น บ วก  8 4  คน โด ย ท ั่ว ไป แ ล ้ว เช ื้อ  E. coli เป ็น เช ื้อ ท ี่พ บ บ ่อ ย ใน โร ค ต ิด เช ื้อ ท าง เด ิน อ าห าร  
และท างเด ิน ป ีส ลาวะ  แ ต ่ใน ก าร ศ ึก ษ าน ี้ พ บ เช ื้อ ส ูงส ุด ใน เล ือ ด แล ะป ีส ล าวะ  จ าก ผ ล ก ารท ด ส อ บ  
ค วาม ไวข องเช ื้อต ่อ ยา จะเห ็น ได ้ว ่า  เช ื้อ  E. coli ไวต ่อ ย ากล ุ่ม เซ ฟ าโลส ป อ ร ิน  ท ุก ต ัวท ี่ใช ้ท ด ส อบ  
ค ือ เซโฟ ทาช ิม  เซฟ ไตรอะโซน เซฟ ทาช ิด ิม  เซฟพ ิโรม ช ัล เพ อราโซ น  (เซ โฟ เพ อ ร าโซ น /ซ ัล แ บ ค  
แ ท ม ) ร ้อยละ 1 0 0  ยก เว ้น  เซฟาโซสิน ม ีความ ไวร ้อยละ 9 6  ไวต,อ ย าก ล ุ่ม อ ะม ิโน ก ล ัย โค ช ัย  ค ือ  
อะม ิกาช ิน  เจน ตาไม ช ิน  และก าน าม ัยช ิน  ร ้อยละ 9 6  8 2  และ 6 1  ต าม ลำด ับ  ไว ต ่อ ย าค ล อ แ ร ม เฟ  
น ิค อล  แ ล ะอ ็อ ก เม น ท ิน  (อ ะ ม ็อ ก ช ิช ิล ส ิน /ก ร ด ค ล าว ูล าน ิก ) เท ่าก ัน ค ือ  ร ้อยละ 7 5  ไว ต ่อ ย าน อ ร ้
ฟ ล ็อกซ าช ิน  ร ้อยละ 6 3  ไวต ่อยาโค ไต รม ็อกซ าโซ ล ร ้อยละ 3 9  แ ล ะไวต ่อ ย าเต ต ราช ัย ค ส ิน  และ  
แ ฮ ม พ ิช ิล สิน ต ํ่าส ุด  ค ือ  ร ้อยละ 3 2  เท ่ากัน

ค ว าม ไว ข อ ง เช ื้อ ต ่อ ย าแ ฮ ม พ ิช ิล สิน ใก ล ้เค ีย ง ก ับ ท ี่ม ีร าย ง าน ใน โร ง พ ย าบ าล ว ช ิร พ ย าบ าล 165} 
แ ต ่แ ต ก ต ่าง จ าก ข อ ง โร ง พ ย าบ าล เช ีย ง ร าย ป ร ะ ช าน ุเค ร าะ ห ์ใน ป ี พ .ศ . 2 5 4 1  ท ี่พ บ ค วาม ไวข อ งเช ื้อ น ี ้
ต ่อแอม พ ิช ิลส ิน  ร ้อย ละ 1 4 (19) ล ำห ร ับ ค ว าม ไว ข อ งเช ื้อ ต ่อ อ ะ ม ็อ ก ช ิช ิล ส ิน /ก ร ด ค ล าว ูล าน ิก  กล ุ่ม  
อะม ิโน กล ัย โค ช ัย  ผ ล ท ี่ได ิใก ล ้เค ีย งก ับ ท ี่ศ ึก ษ าใน โร งพ ย าบ าล เช ีย งร าย ป ร ะ ซ าน ุเค ร าะ ห ์ พ .ศ . 2 5 4 1  
แ ต ่ค วาม ไวต ่อย าโค ไต รม ็อ กซ าโซ ล  ต ํ่าก ว ่าก าร ศ ึก ษ าค ร ั้ง น ี้ ค ือ เช ื้อ ไว ต ่อ ย าเพ ีย งร ้อ ย ล ะ  2 4
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จากผ ลท ี่ได ้จะ เห ็น ว ่า  เช ื้อ  E. coli ไวต ่อ ยากล ุ่ม เซ ฟ าโลส ป อ ร ิน  ส ูงส ุด รอ งล งม าใน ก ล ุ่ม อ ะ  
ม ิโน ก ล ัย โค ช ัย  เช ื้อม ีค วาม ไวต ่ออะม ิกาช ิน ส ูงส ุด  ค ล อ แ ร ม เฟ น ิค อ ล  แ ล ะ อ ะ ม ็อ ก ช ิช ิล ส ิน /ก ร ด ค ล า  
ว ูลาน ิก  ม ีค วาม ไว เท ่าก ัน  อ ย ่างไรก ็ต าม ย ากล ุ่ม เซ ฟ าโลส ป อ ร ิน ม ีราค าแพ ง และไม 'ควรน ำม าใช ้ 
พ ร ํ่า เพ ร ื่อ  เพ ราะอาจจะ ท ำให ้เก ิด ป ัญ ห าเช ื้อ ด ื้อ ย าต ่อ ไป ได ้ ค ว รใช ้ใน ก ร ณ ีท ี่ผ ู้ป ่ว ย ไม ่ส าม าร ถ ใช ้
ย าก ล ุ่ม อ ื่น ได ้ห ร ือ ผ ู้ป ่วย ม ีอ าก ารร ุน แรงม าก เท ่าน ั้น  โด ย ท ั่วไป ย าฉ ีด ท ี่น ิย ม ใช ้ส ำห ร ับ เช ื้อ  E. coli ค ือ  
ย าก ล ุ่ม อ ะ ม ีโน ก ล ัย โค ช ัย (66) แ ต ่เน ื่อ งจ าก ม ีอ าก าร ช ้าง เค ีย งต ่อ ไต แ ล ะ ห ู ก ารใช ้ย าจ ึงค ว รว ัด ผ ล แล ะ  
ต ิด ต าม ผ ล เป ็น ราย  ๆ ใน ก ล ุ่ม อ ะม ิโน ก ล ัย โค ช ัย  จะ เห ็น ว ่า เช ื้อ ไวต ่อย าอ ะม ิก าช ิน  ม าก ก ว ่า เจ น ต าไม  
ชิน แ ล ะก าน าม ัยช ิน  ต าม ลำด ับ  ส ำห ร ับ ค ลอ แรม เฟ น ิค อล  เป ็น ย าท ี่ม ีอาก ารไม ,พ ึงป ระส งค ์ท ี่ส ำค ัญ  
ค ือ โรค โล ห ิต จ างอ ะพ ล าส ต ิค  จึงไม,ค วรน ำม าใช ้ร ักษ าโรค ต ิด เช ื้อ  E. coli ซ ึ่งย ังส าม ารถ ใช ้ย าอ ื่น ได  ้
อ ีกห ลายช น ิด  ด ังน ั้น จ าก ก าร ศ ึก ษ าน ี้ ย าร ับ ป ร ะ ท าน ท ี่ค ว ร เล ือ ก ใช ้ ต าม ล ำด ับ ค ือ อ ะ ม ็อ ก ช ิช ิล ส ิน / 
ก รด ค ล าว ูล าน ิก  ห ร ือน อร ์ฟ ล ็อกซ าช ิน  ห าก ผ ู้ป ่วย แพ ้ย าก ล ุ่ม เพ น ิช ิล ส ิน ต ้อ งใช ้น อ ร ์ฟ ล ็อ ก ซ าช ิน  ผ ู ้
ป ่วย ท ี่ม ีอ าย ุต ํ่าก ว ่า  1 8  ป ี และไม,ม ีป ระว ัต ิแพ ้ยาเพ น ิช ิลส ิน  ค ว ร ใช ้ย าอ ะ ม ็อ ก ช ิช ิล ส ิน /ก ร ด ค ล าว ูล า  
น ิก เน ื่อ งจ าก ก ารใช ้น อ ร ์ฟ ล ็อ ก ซ าชินใน ผ ู้ท ี่ม ีอ าย ุต าก ว ่า  1 8  ป ี อ าจ ท ำให ้เก ิด โรค ข อ งข ้อ
(arthropathy) ไ ด ้ะ67) ส ำห ร ับ ย าฉ ีด เพ ื่อ ก าร ร ัก ษ าแ บ บ ค าด ก าร ณ ์ จ าก ก าร ศ ึก ษ าน ี้ค ว ร เล ือ ก ใช ้อ ะ ม  ิ
กาช ิน ห ร ือ เจน ต าไม ช ิน ก ่อ น  เม ื่อ ไม ่ได ้ผ ลจ ึงจะใช ้เซ ฟ าโลส ป อร ิน
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ต าร าง ท ี่ 1 2  เป ร ีย บ เท ีย บ ค ว าม ไว ข อ งเช ื้อ ต ่อ ย าป ฏ ิช ีว น ะ ท ี่ได ้จ าก ก าร ศ ึก ษ าน ี้ก ับ  โรงพ ย าบ าล  
เช ีย ง ร าย ป ร ะ ช าน ุเค ร าะ ห ์ใน  พ .ศ . 2 5 4 1  ใน เช ื้อ ท ี่พ บ  4  อ ัน ด ับ แรก
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E . co li 2 8 A 3 2 7 5 3 2 6 1 3 9 8 2 9 6 9 6 100 100 100 100 100 7 5 6 3

1 1 1 B 1 7 5 0 1 4 6 3 2 1 7 0 9 6 9 7 9 4 7 0 5 7

ร . a u reu s 1 6 A 1 9 0 100 100 100 100 100 100 9 1 100 0 8 3

7 5 B 3 6 7 100 8 5 9 3 9 8 9 9 8 9 8 7 8 5 9 6 9 7 5 9 5

K . p n e u m o n ia e 1 2 A 7 5 6 7 0 7 5 6 7 9 1 9 1 8 3 8 3 100 8 8 100 8 2 5 0

6 8 B 5 2 6 0 2 6 3 5 1 7 8 8 2 8 0 9 1 8 6 100 8 7

p .  a eru g in osa 1 2 A 0 4 3 8 3 7 5 7 0 7 5 7 5 9 1

8 8 B 2 0 0 2 1 5 9 7 4 2 6 3 5 8 2 8 8 0 9

A . a n itra tu s 5 A 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 7 5 0

2 9 B 3 1 1 4 1 0 3 3 1 4 8 5 5 2 6 1 8 5 6 7 5 3 1

ร . e p id e r m id is 5 A 2 0 2 0 0 100 100 100 8 0 4 0 100 3 3 0 100

5 9 B 5 2 2 9 0 4 6 6 9 8 6 7 2 0 100 5 8 5 9 8 7 7 2 2 7 8 0

N ะ จำนวนเชอทพบในแต่ละการศึกษา 
A ะ ร้อยละของเชื้อที่มีความไวต่อยาในการศึกษานี้
B : ร้อยละของเชื้อที่มีความไวต่อยาในโรงพยาบาลเชียงรายประซานุเคราะห์ พ.ศ. 2541

ร . aureus
ใน ก าร ศ ึก ษ าน ี้ พ บ เช ื้อ  ร. aureus ร ้อยละ 1 3 .8  จ าก ผ ู้ป ่ว ย ท ี่ได ้ผ ล ก าร เพ าะ เช ื้อ เป ็น บ ว ก  

8 4  คน โด ย ท ั่ว ไป แ ล ้ว เช ื้อ  ร. aureus เป ็น เช ื้อ ท ี่พ บ ได ้บ ่อ ย ใน ก าร ต ิด เช ื้อ ท ี่ผ ิว ห น ังแ ล ะ เน ื้อ เย ื่อ อ ่อ น  
แ ล ะระบ บ ท างเด ิน ห าย ใจ  ใน ก า ร ศ ึก ษ า น ี้ พ บ เช ื้อส ูงส ุด ใน เส ม ห ะ เล ือ ด  และห น อง จ าก ผ ล ก าร  
ท ด ส อ บ ค วาม ไวข อ งเช ื้อ ต ่อ ย า จะเห ็น ได ้ว ่า  เช ื้อ ร. aureus ม ีค วาม ไวต ่อย าโค ไต รม ็อก ซ าโซ ล  
ยากล ุ,ม อ ะม ิโน กล ัย โค ช ัย  ค ือ เจ น ต าไม ช ิน  ยากล ุ่ม เซ ฟ าโลส ป อร ิน  ค ือ เซ ฟ าโซ ส ิน และเซ โฟ ท าช ิม  
ยากล ุ่ม เพ น ิช ิลส ิน ท ี่ท น ต ่อ เพ 'น ิช ิลส ิเน ส  ค ือออกซ าช ิลส ิน  ย าก ล ุ่ม ม าโค ร ไล ด ้ ค ืออ ีร ิโท รม ัย ช ิน  และ  
ฟ อส โฟ ม ัยช ิน  เท ่าก ัน  ร ้อย ละ 1 0 0  ม ีค วาม ไวต ่อย าแวน โค ม ัยช ิน  ร ้อยละ 9 1  ม ีความ ไวต ่อ
ยาก ล ุ่ม เพ น ิช ิล ส ิน  ไ ด ้แ ก ่ อ ะ ม ็อ ก ช ิช ิล ส ิน /ก ร ด ค ล าว ูล าน ิก  ร ้อยละ 8 3  ม ีค ว าม ไว ต ่อ ย าเต ต ราช ัย  
คสิน ร ้อยละ 1 9  แ ต ่เช ื้อ ไม ่ม ีค วาม ไว ต ่อ ย าเพ น ิช ิล ส ิน แ ล ะแอ ม พ ิช ิล ส ิน
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i  5. aureus ปัจจุบันมีปัญหาการด้ือยาสูง เพราะเช้ือสามารถสร้างเอนไซม์มาทำลาย โครง 
สร้างวงแหวนเบตา-แลคแทม ของยากลุ่มเพนิซิลสินได้ ดังน้ันยาปฏิชีวนะท่ีใซ้เพ่ือรักษาเช้ือน้ีจะ 
ต้องมีความทนต่อเอนไซม์ดังกล่าว ความไวของเช้ือต่อยาออกซาชิลสินในการศึกษาคร้ังน้ีแตกต่าง 
จากของโรงพยาบาลเชียงรายประซานุเคราะห์ ใน พ.ศ. 2541(19) ท่ีพบความไวของเช้ือต่อออกซา 
ชีลสิน ร้อยละ 85 แต่จำนวนเช้ือท่ีทดสอบในการศึกษาน้ีน้อยกว่า

จากผลการศึกษาคร้ังน้ีจะเห็นว่า เช้ือ ร. aureus ไวต่อยาโคไตรม็อกซาโซล ออกซาซิลสิน 
เจนตาไมชิน เซฟาโซสิน เซโฟทาชิม อีริโทรมัยชิน ฟอสโฟมัยชิน สูงสุด เท่ากัน รองลงมา 
ตามลำดับ คือ แวนโคมัยชิน อะม็อกชิชิลสิน/กรดคลาวูลานิก เตตราชัยคสิน แต่ไม่มีความไวต่อ 
เพนิชิลสินและแฮมพิชิลสิน แสดงว่าเช้ือ ร. aureus ท่ีเพาะเช้ือได้ในการศึกษาน้ีด้ือต่อยากลุ่มเพนิ 
ชิลสินท่ีได้จากธรรมชาติ และอะมั[นเพนิชิลสินท้ังหมด ยาปฏิชีวนะท่ีใช้กันโดยท่ัวไปเพ่ือรักษาโรค 
ติดเช้ือ ร. aureus คือยาในกลุ่มเพนิชิลสินท่ีทนต่อเพนิชิลสิเนส ท่ีนิยมใช้กันคือคล็อกชาชิลสิน 
และไดคล็อกซาชิลสิน (dicloxacillin) โดยยาออกซาชิลสินเป็นตัวแทนของยากลุ่มน้ีท่ีใช้ทดสอบ 
ความไวของเช้ือต่อยา(32) ซ่ึงยาคล็อกซาชิลสิน ในโรงพยาบาลเชียงรายประซานุเคราะห์มีอยู่ในรูป 
ยาฉีดเท่าน้ัน และไดคล็อกซาชิลสินเป็นยารับประทาน ดังน้ันเม่ือต้องการใช้ยาฉีดในกลุ่มน้ีก็จะ 
ให้คล็อกซาชิลสิน เม่ือต้องการใช้ยารับประทานก็จะให้ไดคล็อกซาชิลสิน ถึงแม้ผลความไวของเช้ือ 
ต่อยาเจนตาไมชิน โคไตรม็อกซาโซล เซฟาโซสิน เซโฟทาชิม และอีริโทรมัยชิน พบมากกว่า ร้อย 
ละ 91 แต่เน่ืองจากยาท่ีเฉพาะเจาะจงกับเช้ือน้ีคือ คล็อกซาชิลสิน และ ไดคล็อกซาชิลสิน ซ่ึงเป็น
ยากลุ่มเพนิชิลสินท่ีทนต่อเพนิชิสิเนส ยังมีความไวต่อเช้ือน้ีสูง จึงไม่จำเป็นต้องใช้ยาอ่ืนท่ีครอบ 
คลุมเช้ือแกรมลบด้วย ควรเก็บยาเหล่าน้ีไว้ใช้ในการรักษาผู้ป่วยท่ีเกิดโรคติดเช้ืออ่ืนท่ีมีความไว
เฉพาะกับยาเหล่าน้ีเท่าน้ัน เซ่น E. coli Klebsiella spp. และ Proteus spp. เพราะปัจจุบันกำลัง 
เผชิญกับปัญหาการด้ือยาของเช้ือแบคทีเรียกลุ่มน้ี บ่อยคร้ังท่ีแยกเช้ือเหล่าน้ีไต้จากผู้ป่วยหนัก พบ 
ว่าเป็นเช้ือสายพันธุท่ีด้ือต่อยาทุกซนิด ดังน้ันควรใช้ยาเหล่าน้ีเม่ือไต้รับผลการเพาะเช้ือแล้วพบว่า 
ด้ือต่อยาท่ีใช้กันโดยท่ัวไป

ม ีก ารศ ึก ษ าพ บ ว ่าผ ู้ป ่ว ย บ างค น ท ี่ไต ้ร ับ ย าเจ น ต าไม ช ิน  และผ ลก ารท ด ส อบ ค วาม ไวข อ งเช ื้อ  
พ บ ว ่า เช ื้อ ม ีค วาม ไวต ่อ ย า แ ต ่ไม ่ให ้ผ ล ใน ก าร ร ัก ษ าต าม ท ี่ต ้อ งก าร  ท ั่งน ี้อ าจ เก ิด จ าก ร ะ ด ับ ย าเจ น ต า  
ไมช ิน  ใน เล ือ ด ห ล ังฉ ีด ย าไม ่ส ูงม าก  และยาซ ึม เช ้าส ู่เม ็ด เล ือด ข าวซ ึ่ง เป ็น แห ล ่งท ี่เช ื้อ  ร. aureus อ าศ ัย  
อยู่ไดไม,ดี ท ำให ้เช ื้อ ท ี่อ ย ู่ใน เม ็ด เล ือ ด ข าว ไม ่ถ ูก ย ับ ย ั้งก าร เจ ร ิญ เต ิบ โต ห ร ือ ถ ูก ท ำล าย  แม ้ขน าดของ  
ย าน อ ก เม ็ด เล ือ ด ข าว จ ะ ส ูงพ อ ย ับ ย ั้ง เช ื้อ ไต ้ก ็ต าม <68) ลำห ร ับ ยาอ ีร ิโท รม ัยช ิน  ล ้าให ้ย าใน ข น าด
ธ รรม ด าจ ะม ีฤ ท ธ เพ ีย งย ับ ย ั้งก าร เจ ร ิญ เต ิบ โต ข อ งเช ื้อ เท ่าน ั้น  ซึ่งไม,เห ม าะ ใน ก ารร ัก ษ าโร ค ต ิด เช ื้อ ท ี ่
ร ุนแรง และ ร. aureus ก ็ส าม ารถ ป ร ับ ต ัว ให ้ด ื้อ ต ่อ ย าใน เวล าอ ัน ร วด เร ็ว  ด ังน ั้นจ ึงไม1ค วรใช ้ร ัก ษ าต ิด  
ต ่อก ัน น าน เก ิน  7 - 1 0  วัน แ ล ะ ไม ่ค ว ร ให ้ย าน ี้บ ่อ ย ๆ ใน ผ ู้ป ่ว ย ค น เต ิม

อย่างไรก็ตามจากผลการศึกษาคร้ังน้ีจะเห็นว่าเช้ือ ร. aureus ในโรงพยาบาลเชียงรายประ 
ซานุเคราะห์ ยังมีความไวต่อยาคล็อกซาชิลสินและไดคล็อกซาชิลสิน ดีมากคือร้อยละ 100
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p . aeruginosa
ในการศึกษานี้ พบเช้ือ p. aeruginosa ร้อยละ 10.3 จากผู้ป่วยท่ีได้ผลการเพาะเช้ือเป็น 

บวก 84 คน พบเช้ือ p. aeruginosa สูงสุดในเสมหะ จากผลการทดสอบความไวของเช้ือต่อยา 
จะเห็นได้ว่า เช้ือ p. aeruginosa มีความไวต่อ นอร้ฟล็อกซาชิน ร้อยละ 91 มีความไวต่อยาในกลุ่ม 
เซฟาโลสปอริน ได้แก่ เซฟทาชิดิม เซโฟเพอราโซน/ซัลแบคแทม เท่ากัน คือร้อยละ 75 เซฟพิ 
โรม ร้อยละ 70 มีความไวต่อยาพิเพอราชิลลิน ร้อยละ 75 มีความไวต่อยาในกลุ่มอะมิโนกลัยโคชัย 
คือ อะมิกาชิน และเจนตาไมชิน ร้อยละ 83 และ 43 ตามลำดับ แต่เช้ือไม่มีความไวต่อยาโคไตร 
ม็อกซาโซล

เช้ือมีความไวต่อยาในกลุ่มท่ีออกฤทธด้านเช้ือ pseudomonas คือ พิเพอราชิลสินและเซฟ 
ทาชิดิม เท่ากัน ร้อยละ 75 แตกต่างจากการศึกษาในโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห์ ใน 
พ.ศ. 2541(19) ซ่ึงเช้ือมีความไวต่อยาพิเพอราชิลลินและเซฟทาชิดิม ร้อยละ 86 และ 83 ตาม 
ลำดับ อย่างไรก็ตามจะเห็นว่าเซฟทาชิดิมซ่ึงเป็นยาชนิดหน่ึงท่ีแนะนำให้ไซ้รักษาการติดเช้ือ P.
aeruginosa ท่ีด้ือต่อยาในกลุ่มอ่ืน ก็มีความไวต่อเช้ือลดลงเหลือร้อยละ 75 ซ่ึงน้อยกว่ายาอะมิกาชิน

จากผลท่ีได้จะเห็นว่าเช้ือมีความไวต่อยานอร้ฟล็อกซาชินสูงสุด รองลงมาตามลำดับ คือ อะ 
มิกาชิน เซฟทาชิติม เซโฟเพอราโซน/ชัลแบคแทม และยากลุ่มเพนิชิลสินท่ีออกฤทธด้านเช้ือ 
pseudomonas คือ พิเพอราชิลสิน ยานอร์ฟล็อกซาชินเป็นยาในกลุ่มฟลูออโรควิโนโลน ถึงแม้ผล 
การทดสอบความไวของเช้ือ p . aeruginosa ต่อยาได้ร้อยละ 91 แต่ยาน้ีไม่แนะนำให้ใช้เพ่ือรักษา 
โรคติดเช้ือของทางเดินหายใจส่วนล่าง หากต้องใช้ยาในกลุ่มน้ีเพ่ือรักษาโรคติดเช้ือทางเดินหายใจ 
ส่วนล่างควรใช้ยาชิโพรฟล็อกซาชินหรือโอฟล็อกซาชิน(67) ยากลุ่มอะมิโนกลัยโคชัย เช้ือมีความไว 
ต่อยาอะมิกา1ชิน สูงกว่ายาเจนตาไมชินมาก

ดังน้ันการเลือกใช้ยาในการรักษาโรคติดเช้ือท่ีคาดว่าเกิดจาก p. aeruginosa จากการศึกษา 
ครั้งน้ี ยาท่ีอยู่ในรูปยาฉีดท่ีควรเลือกใช้คืออะมิกาชิน เป็นอันดับแรก รองลงมาคือเซฟทาชิติม 
หรือเซโฟเพอราโซน/ชัลแบคแทม หรือพิเพอราชิลสิน ยารับประทานคือยากลุ่มฟลูออโรควิโน
โลน แต่การจะเลือกใช้ยาชนิดใดควรคำนึงถึงป้จจัยอ่ืนท่ีมีผลต่อการใช้ยาของผู้ป่วยด้วย

K. pneumoniae
ใน ก า ร ศ ึก ษ า น ี้ พ บ เช ื้อ  K. pneumoniae ร ้อยละ 1 0 .3  จ าก ผ ู้ป ่ว ย ท ี่ได ้ผ ล ภ าร เพ าะ เช ื้อ เป ็น  

บวก 8 4  คน พ บ เช ื้อ  K. pneumoniae ส ูงส ุดใน เสมห ะ จ าก ผ ล ก าร ท ด ส อ บ ค ว าม ไวข อ งเช ื้อ ต ่อ ย า  
จะเห ็น ได ้ว ่า เช ื้อม ีค วาม ไวต ่อ ย ากล ุ่ม เซ ฟ าโล ส ป อ ร ิน  ค ือ  เซ ฟ ไต รอ ะโซ น แล ะเซ โฟ เพ อราโซ น /ช ัล  
แบ ค แ ท ม  เท ่าก ัน  ร ้อย ละ 1 0 0  เซฟ พ ิโรม ร ้อยละ 8 8  เซ ฟ าโซ ส ิน และเซ โฟ ท าช ิม เท ่าก ัน  ร ้อย ละ  
8 3  เช ื้อ ม ีค วาม ไว ต ่อ ย าก ล ุ่ม อ ะม ิโน ก ล ัย โค ช ัย  ค ือ  เจ น ต าไม ช ิน และอ ะม ิก าช ิน เท ่าก ัน  ร ้อ ย ล ะ  9 1  
และกาน าม ัยช ิน  ร ้อยละ 7 5  ม ีค ว าม ไว ต ่อ ย าอ ะ ม ็อ ก ช ิช ิล ส ิน /ก รด ค ล าว ูล าน ึก  ร ้อยละ 8 2  ย า เต ต ร า  
ช ัยคส ิน  ร ้อยละ 7 5  ย าค ล อ แ รม เฟ น ิค อ ล แ ล ะโค ไต รม ็อ ก ซ าโซ ล  เท ่าก ัน  ร ้อยละ 6 7  ม ีค วาม ไวต ่อ  
ยาน อร ์ฟ ล ็อกซ าช ิน  ร ้อยละ 5 0  แด,ไม ่ม ีค วาม ไวต ่อ ย าแอม พ ิช ิลส ิน
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จากผลท่ีได้จะเห็นว่าเช้ือ K. pneumoniae ไวต,อยากลุ่มเซฟาโลสปอริน คือ เซฟไตรอะโซน 
และเซโฟเพอราโซน/ซัลแบคแทม สูงสุด รองลงมาตามลำดับ คือ เจนตาไมชินเท่ากับอะมิกาชิน 
เซฟพิโรมเท่ากับเซฟาโซสิน ลำหรับเซโฟทาชิม มีความไวต่อเช้ือเท่ากันอะม็อกชิชิลสิน/กรดคลาวู 
ลานิก เตตราซัยคสิน คลอแรมเฟนิคอล และโคไตรม็อกซา'โซล ตํ,าสุดคือนอรัฟล็อกซาชิน ถึงแม ้
ว่าเช้ือมีความไวต่อเซฟาโลสปอรินทุกตัวสูงแต่เป็นยาท่ีมีราคาแพง และแนะ นำให้ไซ้ต,อ เม่ือใซ้ยา อ่ืน 
ท่ีราคาถูกกว่าหรือมีการใช้กันมาก่อนแล้วไม่ได้ผล จึงไม่ควรนำยาดังกล่าวมาใช้กันอย่างพร่ําเพร่ือ 
เพ่ือป้องกันเช้ือด้ือยา ยากลุ่มอะมิโนกลัยโคชัย ได้แก่ เจนตาไมชินและอะมิกาชิน มีความไวเท่ากัน 
ยากลุ่มน้ีเป็นยาท่ีนิยมใช้เม่ือเกิดการติดเช้ือท่ีรุนแรง หรือเม่ือใช้ยาอ่ืนในรูปรับประทานแล้วอาจมี 
ป้ญหาการดูดซึมยา แต่ยามีอาการช้างเคียงท่ีเป็นพิษต่อหูและไต ซ่ึงพบในเจนตาไมชินบ่อยกว่า 
อะมีกาชิน จึงควรวัดผลและติดตามผลการใช้ยาเป็นราย ไๆป ยาท่ีอยู่ในรูปยารับประทาน ท่ีควร 
เลือกใช้คือยาอะม็อกชิชิลสิน/กรดคลาวูลานิก แต่ยามีราคาแพง อาจเกิดป้ญหาทางเศรษฐกิจต่อผู้ 
ป่วยได้ ยาท่ีควรเลือกใช้รองลงมาคือ เตตราชัยคสินหรือโคไตรม็อกซาโซล การท่ีไม,แนะนำให้ใช้ 
ยาคลอแรมเฟนิคอล ท้ังๆท่ีเช้ือมีความไวต่อยาพอๆ กันยาโคไตรม็อกซาโซล เน่ืองจากยาทำให้ 
เกิดอาการไม่พิงประสงด้ท่ีลำคัญคือ โรคโลหิตจางอะพลาสติค

A . an itra tu s
ใน ก าร ศ ึก ษ าน ี้ พ บ เช ื้อ  A . anitratus ร ้อยละ 4 .3  จ าก ผ ู้ป ่ว ย ท ี่ได ้ผ ล ก าร เพ าะ เช ื้อ เป ็น บ วก  

8 4  คน พ บ เช ื้อ  A . anitratus ส ูงส ุดใน เสม ห ะ จากผ ลก ารท ด ส อบ ค วาม ไวข อ งเช ื้อ ต ่อ ย า จะเห ็น ได ้ว ่า  
เช ื้อ  A . anitratus ม ีความ ไวต ่อ  เซ โฟ เพ อ ร าโซ น /ช ัล แ บ ค แท ม  สูงส ุด ร ้อยละ 7 5  ม ีค วาม ไวต ่อย า  
เตตราช ัยคส ิน  ร ้อยละ 2 0  เช ื้อ ไม ่ม ีค วาม ไวต ่อ ยาป ฏ ิช ีวน ะอ ื่น ท ี่ท ด ส อบ ค วาม ไวข อ งเช ื้อต ่อ ยา ไ ด ้ 
แก, ค ล อ แ ร ม เฟ น ิค อ ล  แอม พ ิช ิล ส ิน  ย าใน ก ล ุ่ม อ ะม ิโน ก ล ัย โค ช ัย  แ ละย าใน ก ล ุ่ม เซ ฟ าโล ส ป อร ิน  
อ ื่น ๆ

จากผ ลท ี่ได ้จะ เห ็น ว ่า เช ื้อ  A . anitratus ไว ต ่อ ย าเซ โฟ เพ อ ร าโซ น /ช ัล แ บ ค แ ท ม  ซ ึ่ง เป ็น ยาท ี ่
อ ย ู่ใน ร ูป ย าฉ ีด เพ ีย งช น ิด เด ีย ว เท ่าน ั้น

เน ื่อ ง จ าก เช ื้อ ด ื้อ ต ่อ ย าเก ือ บ ท ุก ช น ิด  ท ี่ใช ้ท ด ส อ บ ค ว าม ไว ใน ก าร ศ ึก ษ าน ี้ ถ ึงแม ้ว ่าจ ะพ บ เช ื้อ  
น ี้ใน ส ิงส ่งตรวจเพ ียง 5 คร ั้ง แ ต ่เม ื่อ เป ร ีย บ เท ีย บ ก ับ ผ ล ก ารศ ึก ษ าข อ งโร งพ ย าบ าล ศ ึร ิร าช  ใน  พ .ศ . 
2 5 4 0 (62) ซ ึ่งพ บ เช ื้อท ี่แยก ได ้จ าก เส ม ห ะจ ำน วน  4 1 1  ครั้ง ยาท ี่พ บ ว ่า เช ื้อ ม ีค วาม ไว ม าก ก ว ่าร ้อ ย ล ะ  
5 0  ได ้แ ก ่ อ ิม ิเพ เน ม  เซ โฟ เพ อ ร าโซ น /ช ัล แ บ ค แ ท ม  แ อ ม พ ิช ิล ส ิน /ช ัล แ บ ค แ ท ม  เน ท ิลไมช ิน  จาก  
ยาท ี่ท ดส อบ ท ั้งห ม ด 2 6  ชน ิด  แ ส ด งว ่าก ารร ัก ษ าโรค ต ิด เช ื้อ น ี้ใน โรงพ ย าบ าล เช ีย งราย ป ระช าน ุ
เค ร าะ ห ์ค ว รใช ้ย า เซ โฟ เพ อ ร าโซ น /ช ัล แ บ ค แ ท ม  หร ือ อ ิม ิเพ เน ม /ช ัล แ บ ค แ ท ม
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ร. epiderm idis
ใน ก าร ศ ึก ษ าน ี้ พ บ เช ื้อ  ร. epidermidis ร ้อยละ 4.3 จ าก ผ ู้ป ่ว ย ท ี่ได ้ผ ล ก าร เพ าะ เช ื้อ เป ็น  

บวก 84 คน พ บ เช ื้อ  ร. epidermidis ส ูงส ุด ใน เล ือด  จากผ ลก ารท ด ส อบ ค วาม ไวข อ งเช ื้อ ต ่อ ย า จะ 
เห ็น ได ้ว ่า เช ื้อ  ร. epidermidis ม ีค วาม ไวต ่อย าเจน ต าไม ช ิน  เซฟาโซล ิน และเซ โฟ เพ อ ราโซ น /ซ ัล  
แบค แ ท ม แวน โค ม ัยช ิน  แ ล ะ อ ะ ม ็อ ก ช ิช ิล ล ิน /ก ร ด ค ล าว ูล าน ิก  เท ่าก ัน  ค ือ ร ้อยละ 1 0 0  ม ีความ ไว  
ต ่อ ย าเพ น ิช ิล ล ิน ท ี่ท น ต ่อ เพ น ิช ิล ล ิเน ส  ค ือ ออกซ าช ิลล ิน  ร ้อยละ 8 0  อ ีร ิโท รม ัยช ิน  ร ้อยละ 4 0  
ฟ อสโฟ ม ัยช ิน  ร ้อยละ 33 เต ต ราช ัย ค ล ิน  และแอม พ ิช ิลล ิน  เท ่าก ัน  ค ือ  ร ้อยละ 2 0  และเช ื้อไม ,มี 
ค วาม ไวต ่อยาโค ไต รม ็อกซ าโซ ลและเพ น ิช ิลส ิน

จ ากผ ลท ี่ได ้จะ เห ็น ว ่า  เช ื้อ  ร. epidermidis ไวต ่อ ย า ห ลายซ น ิด ได ้ด ีม ากค ือร ้อยละ 1 0 0  แต ่ 
โด ย ท ั่วไป แล ้ว ถ ้า เช ื้อ ม ีค ว าม ไว เท ่าก ัน แล ะไม ,ม ีข ้อ ห ้าม ใช ั ย าท ี่น ิย ม ใช ้เป ็น อ ัน ด ับ แร ก ค ือ ย าเจ น ต าไม  
ชิน เน ื่อ งจ าก ราค าถ ูก ท ี่ส ุด  แล ะใช ้ก ัน ม าน าน แล ้ว  ส ่ว น ย าช น ิด อ ื่น พ ิจ ารณ าใช ้เม ื่อ ยาเจ น ต าไม ช ิน  ใ ช ้ 
ไม ่ได ้ เซ่น แ พ ้ย าห ร ือ ม ีโรค ไต  ห ร ือ เก ิด อ าการไม ,พ ึงป ระส งค ์อ ื่น ๆจ าก ย าเจ น ต าไม ช ิน  ถ ้าน ำย าอ ื่น  
ม าใช ้อาจก,อ ป ้ญ ห าเช ื้อ ด ื้อ ย าแล ะ ค ่าใช ้จ ่าย ใน ก าร ร ัก ษ าพ ย าบ าล ส ูงช ื้น  เซ่น แวน โคม ัยช ิน  ค ว ร เก ็บ ไว  ้
ใช ้ใน ก าร ร ัก ษ าโร ค ต ิด เช ือ  M eth ic illin—resistant Staphylococcus aureus (M R S A ) ย าท ี่ค ว ร เล ือ ก  
ใช ้ร อ ง ล ง ม าจ าก ย าเจ น ต าไม ช ิน ค ือ  ยาก ล ุ่ม เด ีย วก ับ ออ ก ซ าช ิล ล ิน  เน ื่อ งจ าก เป ็น ย าท ี่เฉ พ าะ เจ าะ จ งใน  
ก าร ร ัก ษ าโรค ต ิด เช ื้อ แก รม บ ว ก ท ี่ม ีเอ น ไซ ม ์ท ำล าย โค ร งส ร ้างว งแ ห ว น เบ ต า-แล ค แ ท ม ข อ งย า ยาท ี่
อ ย ู่ใน ก ล ุ่ม เด ีย ว ก ับ อ อ ก ซ าช ิล ล ิน  ค ือ  ค ล ็อกซ าช ิลล ิน และได ค ล ็อกซ าช ิลล ิน  ส ่าห ร ับ อ ะ ม ็อ ก ช ิช ิล ส ิน / 
ก รด ค ล าว ูล าน ิก  ถ ึงแม ้จ ะม ีค วาม ไวม าก กว ่าออ ก ซ าช ิล ส ิน  แ ต ่เน ื่อ งจ าก ม ีข อ บ เข ต ก ารอ อ ก ฤ ท ธ ก ว ้าง  
และร าค าแ พ งก ว ่า  ค ว รใช ้เม ื่อ ต ้อ งก ารใช ้ย าร ับ ป ระท าน แล ้ว ใซ ่ได ค ล ็อ ก ซ าช ิล ส ิน ไม ่ได ้ผ ล

การประเมินความไวของเช้ือต่อยาปฏิชีวนะในการศึกษาคร้ังน้ี เพ่ือการเลือกใช้ยาในการ 
รักษาแบบคาดการณ์ ถึงแม้จะมีผู้ป่วยท่ีศึกษา 570 คน แต่ผู้ป่วยเพียง 240 คนท่ีได้ส่งเพาะเช้ือ 
และในจำนวนน้ีได้ผลการเพาะเช้ือเป็นบวกเพียง 84 คนเท่าน้ีน ซ่ึงบางเช้ือก็พบในสิงส่งตรวจเพียง 
ไม,ก่ีคร้ัง ดังน้ันผลท่ีได้อาจไม่ใช่ตัวแทนของเช้ือแต่ละชนิดตามความเป็นจริงท้ังหมด การท่ีผู้ป่วย 
ได้ผลการเพาะเช้ือเป็นลบ มิได้หมายความว่าผู้ป่วยจะไม,ติดเช้ือเสมอไป แต่อาจเกิดจากความผิด 
พลาดในการเก็บและส่งสิงส่งตรวจไปห้องปฏิบัติการ เซ่นการเก็บสิงส่งตรวจไม่ถูกบริเวณท่ีมีการ
อักเสบ หรือการเก็บโดยขาดความระมัดระวังในวิธีการเก็บ การเพาะเช้ือในอาหารเล้ียงเช้ือท่ีไม่ 
เหมาะสมกับการเจริญเติบโตของเช้ือท่ีก่อโรค เป็นด้น(69) การมีช้อมูลผลความไวของเช้ือต่อยา 
ปฏิชีวนะท่ีจำนวนตัวอย่างมากกว่าน้ีจะช่วยประเมินผลความไวของเช้ือต่อยาได้ชัดเจนย่ิงช้ืน ตังน้ัน 
ทุกโรงพยาบาลควรจะมีการเก็บข้อมูลผลการทดสอบความไวของเช้ืออย่างสม่ําเสมอ และเผยแพร, 
ข้อมูลท่ีได้ให้แพทย์และบุคลากรทางสาธารณสุข เพ่ือจะได้ทราบระบาดวิทยาและความไวของเช้ือ 
เพ่ือประโยซนํในการเลือกใช้ยาปฏิชีวนะรักษาโรคติดเช้ือท่ีเหมาะสมและถูกต้องต่อไป ซ่ึงจะเป็น
การประหยัดท้ังในด้านเศรษฐกิจและสังคม
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ตอน ท ี่ 3  ก าร ใช ้ย าป ฏ ิช ีว น ะ ร ัก ษ าโร ค ต ิด เช ื้อ
ผ ู้ป ่ว ย โร ค ต ิด เช ื้อ ท ี่ได ้ร ับ ก าร ร ัก ษ าแบ บ ค าด ก าร ณ ์ ม ีก ารใช ้ย าป ฏ ิช ีวน ะท ี่ห ล าก ห ล าย  ตาราง  

ที่ 1 3  แ ส ด งร าย ล ะ เอ ีย ด ข อ งก าร ใช ้ย าป ฏ ิช ีว น ะ เพ ื่อ ร ัก ษ าโร ค ต ิด เช ื้อ แ บ บ ค าด ก ารณ ์ ใน โร ค ต ิด เช ื้อ ท ี ่
พบสูง 5 อ ัน ด ับ แรก

ต าร างท ี่ 1 3  โรค ต ิด เช ื้อ ท ี่พ บ ส ูง  5 อ ัน ด ับ แร ก ก ับ ก าร ร ัก ษ าด ้ว ย ย าป ฏ ิช ีว น ะ แบ บ ค าด ก าร ณ ์

การร ักษา โร ค ต ิด เช ื้อ
แ บ บ ค าด ก าร ณ ์ COPD& Pneumonia UTI, lower URI Acute

acute pyelonephritis
exacerbation

(N = 6 7 ) (N = 5 5 ) (N = 3 8 ) ( N = 2 l ) (N = 1 5 )
Amoxycillin1 3 3 (4 9 .2 ) 5 (9 .1 ) 1 (2 .6 ) 1 4 (6 6 .7 )
Ampicillin2 3 0 (4 4 .8 ) 2 0 (3 6 .4 ) 2 (5 .3 ) 4 (1 9 .0 ) 1 (6 .7 )
Ampicillin2&Gentamicin2 3 (4 .5 ) 5 (9 .1 ) 3 (7 .9 ) 1 (4 .8 ) 2 (1 3 .3 )
PGS2 1 (1 .5 ) 1 2 (2 1 .8 ) 1 (2 .6 ) 2 (9 .5 )
PGS2&Gentamicin2 4 (7 .3 )
Ampicillin2&Cefazolin2 1 (1 .8 )
Cloxacillin2&Gentamicin2 2 (3 .6 )
Ampicillin 2&PGS 2 1 (1 .8 )
Gentamicin2 1 (1 .8 ) 7 (1 8 .4 ) 8 (5 3 .3 )
Metronidazole2 1 (1 .8 )
iNorfloxaci^&Cloxacillin2
&Gentamicin2

1 (1 .8 )

Ampicillm2&Ceftriaxone2 1 (1 .8 )
Roxithromycin1
Cefazolin2

1 (1 .8 )
1 (2 .6 ) 1 (6 .7 )

Ampicillin2&Norfloxacin1 2 (5 .3 )
Ampicillin2&
Chloramphenicol2

1 (2 .6 )

Norfloxacin1 1 9 (5 0 .0 ) 2 (1 3 .3 )
Ciprofloxacin1
Norfloxacin1
&Gentamicin2

1 (2 .6 )
1 (6 .7 )

N : จำนวนผู้ป่วยที่ได้รับยาปฏิชีวนะเพื่อการรักษาแบบคาดการณ์
0  : ตัวเลขในวงเล็บเป็นจำนวนร้อยละของผู้ป่วยที่ได้รับยาปฏิชีวนะในโรคนั้น
1 : ยารับประทาน 2 ะ ยาฉีด
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โรคหลอดลมอุดก ั้น เร้ือรังท่ีมีอาการกำเริบเฉียบพลัน
ผู้ป่วยท่ีได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์ว่าเป็นโรคหลอดลมอุดก้ันเร้ือรังท่ีมีอาการกำเริบเฉียบ 

พลันอย่างเดียว มีจำนวน 67 คน คิดเป็นร้อยละ 1 1 .8  ของผู้ป่วยท่ีสืกษาท้ังหมด 570 คน ใน 
จำนวนน้ี 7 คน มีการส่งเสมหะเพาะเช้ือ ผลการเพาะเช้ือเป็นบวก เพียง 1 คน ส่วนอีก 60 คน 
ไม่มีการส่งเพาะเช้ือ ผลการรักษาผู้ป่วยเหล่าน้ีพบว่าผู้ป่วยมีอาการดีช้ืน 63 คน คิดเป็นร้อยละ
94.0 ของผู้ป่วยโรคน้ี แสดงรายละเอียดในแผนภูมิท่ี 4

แผ น ภ ูม ิท ี่ 4  ก าร ร ัก ษ าผ ู้ป ่ว ย โรค ห ล อ ด ล ม อ ุด ก ั้น เร ื้อ ร ังท ี่ม ีอ าก ารก ำเร ิบ เฉ ีย บ พ ล ัน

ก ารศ ึก ษ าใน ป ร ะ เท ศ ไท ย พ บ ว ่า เช ื้อ แบ ค ท ีเร ีย ท ี่เป ็น ส าเห ต ุข อ ง  โรค ห ล อ ด ล ม อ ุด ก ั้น เร ื้อ ร ังท ี, 
ม ีอ าก าร ก ำเร ิบ เฉ ีย บ พ ล ัน  ท ี่พ บ บ ่อ ย ค ือ  ร. pneumoniae และ H. influenzae ยาปฏ ิช ีวนะท ี่แนะนำ 
ให ้ไซ ้ ถ ้าค าด ว ่าอ าก าร ก ำเร ิบ เก ิด จ าก  ร . pneumoniae คือ โค ไต รม ็อกซ าโซ ล แอม พ ิซ ิลล ิน  เต ต รา  
ช ัยคล ิน  ห ร ืออ ีร ิโท รม ัยช ิน (70) ใน การศ ึกษ าน ี้ไม ,พ บ เช ื้อ  ร. pneumoniae ใน ผ ู้ป ่ว ย ท ี่ส ่ง เพ าะ เช ื้อ  
จำนวน 7 คน จ ึงไม ่ท ราบ ผ ล ค วาม ไวข องเช ื้อ ต ่อย าป ฏ ิช ีวน ะท ี่เป ็น ข อ งโรงพ ยาบ าล เช ียงรายป ระช าน ุ 
เค ราะห ้ แ ต ่ผ ล ค วาม ไวข อ งเช ื้อ ต ่อ ย าท ี่ศ ึก ษ าใน โร งพ ย าบ าล ค ิร ิร าช  พ .ศ . 2 5 4 0 (62) พ บ ว ่า ร .
pneumoniae ที่ แย ก ได ้จ าก เส ม ห ะ ม ีค ว าม ไว ต ่อ ย าพ ีเพ อ ร าช ิล ล ิน  แ อ ม พ ีช ิล ล ิน /ช ัล แ บ ค แ ท ม  อะ 
ม ็อ ก ช ิช ิล ส ิน /ก รด ค ล าว ูล าน ิก  เซฟาโซสิน เซโฟทาช ิม  เซฟ ไตรอะโซน และเซ ฟ ท าช ิด ิม  เท ่าก ัน  
ค ือ ร ้อยละ 1 0 0 .0  เช ื้อ ม ีค วาม ไว ต ่อ ย าแอ ม พ ีช ิล ส ิน  ร ้อยละ 7 0 .0  ยาค ล าร ิโท รม ัยช ิน  ยาอ ีร ิ'โทร 
ม ัยชิน ร ้อยละ 5 6 .7  ยาเพ น ิช ิลส ิน  จี ร ้อยละ 2 6 .7  ยาค ล ็อกซ าช ิลส ิน  ร ้อยละ 3 0 .0  แ ล ะ เช ื้อ ม ี
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ค วาม ไวต ่อยาเจ น ต าไม ช ิน  ร ้อยละ 3.3 ด ังน ั้น เม ื่อ พ ิจ าร ณ าจ าก ย าท ี่ใช ้ร ัก ษ าแบ บ ค าด ก าร ณ ์แ ล ้ว
ห าก ส งส ัยว ่าผ ู้ป ่วยต ิด เช ื้อ  ร. pneumoniae ก าร ให ้ยาแฮม พ ิช ิลส ิน ห ร ือ อะม ็อ ก ช ิช ิล ส ิน  จ ึง เห ม าะส ม  
ก ารใช ้ย าแฮม พ ิซ ิลส ิน ร ่วม ก ับ ยาเจน ต าไม ช ิน  ค วรใช ้เม ื่อ ส งส ัย ว ่าผ ู้ป ่วย อาจ ต ิด เช ื้อแกรม ล บ ร ่วม
ด ้วย เพ ราะย าเจน ต าไม ช ิน  ใช ้ไม ่ได ้ผ ล ก ับ  ร. pneumoniae ส ์าห ร ับ เช ื้อ  H. influenzae ใน ก าร
ศ ึก ษ าน ี้พ บ ว ่า เช ื้อ ไวต ่อย าแฮม พ ิซ ิลส ิน  และ'โคไตรม ็อกซาโซล ร ้อยละ 33 ค ล อ แ ร ม เฟ น ิค อ ล แ ล ะ เซ  
ไฟ ท าช ิม  ร ้อยละ 6 7  อ ะ ม ็อ ก ช ิช ิล ส ิน /ก รด ค ล าว ูล าน ิก  เต ต ราช ัยค ส ิน  ก าน าม ัยช ิน  เจน ตาไมช ิน  
และเซ ฟ าโซส ิน  ร ้อยละ 1 0 0  แต ่จำน วน ต ัวอย ่างท ี่ส ่งต รวจม ีจำน วน น ้อย คือไม,เก ิน  3 ต ัวอย ่าง  
อ ย ่างไรก ็ต าม เม ื่อ เป ร ีย บ เท ีย บ ก ับ ผ ล ค วาม ไวข อ งเช ื้อ ใน เส ม ห ะ จ าก ก าร ศ ึก ษ าข อ งโร งพ ย าบ าล ศ ึร ิร าช  
พ .ศ . 2 5 4 0 (62) ก ็ใก ล ้เล ีย ง ก ัน  ถ ้าห ากผลค วาม ไวข องเช ื้อ  H. influenzae ท ี่'ได ้1น การศ ึกษ าคร ั้งน ี้ 
เป ็น ต ัวแท น ข องเช ื้อน ี้จร ิง  ต ังน ั้น ก ารร ัก ษ าแ บ บ ค าด ก าร ณ ์ ส ำห ร ับ เช ื้อ  H. influenzae ควรเป ็น ยา  
อ ะ ม ็อ ก ช ิช ิล ส ิน /ก ร ด ค ล าว ูล าน ิก  ห ร ือย ากล ุ่ม อะม ิโน ก ส ัยโค ช ัย  ห ร ือย ากล ุ่ม เซ ฟ าโลส ป อ ร ิน  สำหรับ  
เต ต ราช ัย ค ส ิน ใน ป ัจ จ ุบ ัน ใช ้ก ับ โรค ต ิด เช ื้อ เพ ีย งไม ,ก ี่ชน ิด เท ่าน ั้น  เน ื่อ งจ าก เช ื้อ ด ื้อ ย า เป ็น ส ่ว น ให ญ ่ ที่ 
น ิย ม ใช ้ก ัน ค ือ ร ัก ษ าโร ค ห น อ ง ใน เท ีย ม  โร ค ต ิด เช ื้อ จ าก ร ิก เก ต เช ีย  ม ัย โค พ ล าส ม า เป ็น ด ้น (67)

จากตารางท่ี 13 ผู้ป่วยโรคหลอดลมอุดก้ันเร้ือรังท่ีมีอาการกำเริบเฉียบพลันทุกคนได้รับยา 
ปฏิชีวนะรักษาแบบคาดการณ์ ยาปฏิชีวนะท่ีใช้มากสุด ได้แก่ อะม็อกชิชิลสิน ในรูปยารับประทาน 
ร้อยละ 49.2 รองลงมาคือแฮมพิชิลสิน ในรูปยาฉีด ร้อยละ 44.8 แฮมพิซิลสินร่วมกับเจนตาไม 
ชิน ในรูปยาฉีด ร้อยละ 4.5 และเพนิชีลสิน จี ในรูปยาฉีด ร้อยละ 1.5

ผลการรักษา แสดงในตารางท่ี 14 จากการศึกษาพบว่าในผู้ป่วยท่ีได้รับการรักษาแบบคาด 
การณ์ด้วยยาอะม็อกชิชิลสินหรือแฮมพิชิลสิน เพียงอย่างเดียวตลอดการรักษารวม 40 คน ผลการ 
รักษาดีข้ึน 37 คน ไม่ทราบผลการรักษา 3 คน ผู้ป่วยอีก 19 คน ท่ีได้รับยาแอมพิชิลสินเป็น 
อันดับแรกในการรักษา เม่ืออาการดีข้ึนจึงเปล่ียนเป็นยาในรูปรับประทานคืออะม็อกชีซิลสิน ผู้ป๋วย 
ทุกคนอาการดีข้ึน ซ่ึงผู้ป้วยท้ัง 3 กลุ่มได้รับยาท่ีมีความไวต่อเช้ือเหมือนกัน ผู้ป่วยท่ีได้รับยา
อะม็อกชิชิลสินหรือแอมพิชิลสินแบบคาดการณ์ แต่ต่อมาต้องเปล่ียนการรักษาอาการจึงดีข้ึน 3 คน 
ไม่ทราบผลการรักษา 1 คน ผู้ป่วยท่ีได้รับเพนิชิลสิน จี หรือแอมพิชิลสินร่วมกับเจนตาไมชิน เร่ิม 
ด้นการรักษา 4 คน ต่อมาเปล่ียนการรักษาเป็นแฮมพิชิลสินหรืออะม็อกชิชิลสิน แล้วอาการจึงดีข้ึน 
3 คน ตังน้ันผู้ป่วยท่ีอาการดีข้ึนจากยาแฮมพิชิลสินหรืออะม็อกชิชิลสินมี 59 คน จากผู้ป่วยท่ีได้รับ 
ยา 2 ชนิดน้ีท้ังหมด 66 คน คิดเป็นร้อยละ 89.4 สรุปได้ว่าการรักษาแบบคาดการณ์สำหรับโรค 
หลอดลมอุดก้ันเร้ือรังท่ีมีอาการกำเริบเฉียบพลันของโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห์ ควรใช้ 
แฮมพิชีลสินหรืออะม็อกซิซิลสิน ข้ึนกับรูปแบบยาท่ีต้องการ

ผู้ป่วยท่ีผลการเพาะเช้ือเป็นบวกเพียงคนเดียวน้ัน เซือท่ีพบคือ A. anitratus ยาปฏิชีวนะท่ี 
ใช้ในการรักษาแบบคาดการณ์ คือแอมพิชิลสิน พบว่าเช้ือไม่มีความไวต่อยาแอมพิซิลสิน ตังน้ัน 
หลังทราบผลการเพาะเช้ือจึงเปล่ียนเป็นยา เซโฟเพอราโซน/ชัลแบคแทม ซ่ึงเป็นยาปฏิชีวนะชนิด 
เดียวท่ีเช้ือมีความไว ผู้ป่วยมีผลการรักษาดีข้ึน
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ต า ร า งท ี่ 1 4  ผ ล ก ารร ัก ษ าผ ู้ป ่ว ย โรค ห ล อ ด ล ม อ ุด ก ั้น เร ื้อ ร ังท ี่ม ีอ าก ารก ำ เร ิบ เฉ ีย บ พ ล ัน

ก าร ร ัก ษ าแ บ บ ค าด ก าร ณ ์ การร ักษาห ล ังท ราบ ผล  
Cค ร ั้งท ี่) ค ว า ม ไว (ค เง ท ี่)

ผ ลก ารร ัก ษ า

1 2 3  1 2 ดีข ึ้น ไม ่ท ราบ
Amox1 29 2
Amox1 PGS2&Gen2 1
Amox1 Diclox1 1
Ampi2 8 1
Ampi2 Amox1 19
Ampi2 Ampi2&Gen2 1
PGS2 Ampi2 Amox1 1
Ampi2&Gen2 Ampi2 Amox1 1
Ampi2&Gcn2 Ampi2 Cefu2 1
Ampi2&Gen2 Amox1 1
Ampi2 Cefu2 Sulper2 1
1 ะ ยารับประทาน
2 ะ ยาฉีด
คำย่อ ะ Amox = อะม็อกชิชิลสิน Ampi = แอมพิชิลลิน PGS = เพนิชิลสิน จี โซเดียม Gen = เจนตาไมชิน
Diclox = ไดคล็อกซาซิลลิน Cefu = เซฟูร็อกชิม Sulper = ซัลเพอราโซน(เซโฟเพอราโซน/ซัลแบคแทม)

ปอ®บวม
ผ ู้ป ่ว ย ท ี่ได ้ร ับ ก ารว ิน ิจ ฉ ัย จ าก แพ ท ย ์ว ่า เป ็น โรค ป อ ด บ วม อ ย ่าง เด ีย ว  ม ีจำนวน 55 คน ค ิด  

เป ็น ร ้อยละ 9 .6  ข อ งผ ู้ป ่วย ท ี่ศ ึก ษ าท ั้งห ม ด  570 คน มีผู้'ป ่วย 28 ค น ท ี่ส ่ง เพ าะเช ื้อ  ใน จ ำน วน น ี้ม ี 
เพ ียง แ ค น  ค ิด เป ็น ร ้อ ย ล ะ  2 0 . 0 ข อ งผ ู้ป ่ว ย โร ค ป อ ด บ ว ม ท ี่ผ ล ก าร เพ าะ เช ื้อ เป ็น บ ว ก  ส ่วนผ ู้ป ่วย  
อ ีก  4 4  คน ค ิด เป ็น ร ้อ ย ล ะ  80.0 ไม ่พ บ เช ื้อ  ผ ล ก ารร ัก ษ าใน ผ ู้ป ่วย โรค ป อ ด บ ว ม  พ บ ว ่าผ ู้ป ่วย  
อาการด ีข ึ้น  4 3  คน ค ิด เป ็น ร ้อ ย ล ะ  78.2 ข อ งผ ู้ป ่วย โรค น ี้ แ ส ด งร าย ล ะ เอ ีย ด ใน แ ผ น ภ ูม ิท ี่ 5
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แ ผ น ภ ม ิท ี่ 5  ก า ร ร ัก ษ าผ ู้ป ่ว ย โร ค ป อ ด บ ว ม

การศึกษาในต่างประเทศ เช้ือท่ีเป็นสาเหตุท่ีพบบ่อยคือ ร. pneumoniae K. pneumoniae 
H. influenzae และ ร. aureus ยาปฏิชีวนะท่ีแนะนำให้ใช้คือ ไทคาร้ชิลสิน/คลาวูลาเนท พิเพอรา 
ชิลลิน/ทาโซแบคแทม เซฟูโรชิม เซฟไตรอะโซน เซโฟทาชิม อิมิพิเนม/ชิลาสเททิน เมโรเพ 
เนม'71'1 ซ่ึงยาปฏิชีวนะดังกล่าวเป็นยาท่ีมี-ราคาแพง หรือมีเฉพาะในรูปยาฉีดเท่าน้ัน และบางตัว 
เป็นยากลุ่มใหม่ในประเทศไทย จะใช้ก็ต่อเม่ือเช้ือไม่มีความไวต่อยาปฏิชีวนะอ่ืนท่ีใช้กันโดยท่ัวไป 
เซ่นยากลุ่มเพนิชิลลิน อะมีโนกลัยโคชัย เป็นต้น สำหรับประเทศไทยเช้ือท่ีพบบ่อยคือ ร.
pneumoniae แต่ในผู้สูงอายุจะพบเช้ือแกรมลบมากข้ึน'63'’

ถ้าปอดบวมเกิดจาก ร. pneumoniae เป็นส่วนใหญ่ จากการศึกษาครั้งนี้ ไม่พบผู้ป่วยท่ีติด 
เช้ือ ร. pneumoniae จากการเพาะเช้ือ แด'จากผลการศึกษาของโรงพยาบาลศิริราช พ.ศ. 2540(62) 
เช้ือ ร. pneumoniae ท่ีพบในเสมหะปรากฏว่ามีความไวต่อยาเพนิชิลลิน จี เพียงร้อยละ 26.7 ยา 
แอมพิชิลลิน ร้อยละ 70.0 ยาเจนตาไมชิน ร้อยละ 3.3

จากตารางท่ี 13 ผู้ป่วยโรคปอดบวมได้รับยาปฏิชีวนะรักษาแบบคาดการณ์ทุกคน ยา
ปฏิชีวนะท่ีใช้รักษามากเป็นอันดับแรกได้แก่ แอมพีชิลลิน ร้อยละ 36.4 รองลงมาคือ เพนิซิลลิน จี 
ร้อยละ 21.8 อะม็อกซิชิลลิน ร้อยละ 9.1 แอมพีชิลลินร่วมกับเจนตาไมชิน ร้อยละ 9.1 และ เพ 
นิชิลสิน จี ร่วมกับเจนตาไมชิน ร้อยละ 7.3
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ยาปฏิชีวนะท่ีใช้รักษาโรคปอดบวมแบบคาดการณ์และผลการรักษา แสดงในตารางท่ี 15 
จากการศึกษาพบว่าในผู้ป่วยท่ีได้รับการรักษาแบบคาดการณ์ด้วยยาแอมพีชิลสินเร่ิมด้น ต่อมา
เปล่ียนเป็นอะม็อกซิซิลลิน 8 คน ผลการรักษาดีข้ึนท้ัง 8 คน ผู้ป่วยท่ีได้รับอะม็อกซิซิลสินก่อนต่อ 
มาเปล่ียนเป็นแฮมพิซิลสิน และเปล่ียนเป็นอะม็อกชิซิลสินมี 2 คน ผลการรักษาดีข้ึนท้ัง 2 คน ผู้ 
ป่วยท่ีได้รับอะม็อกซิซิลสินอย่างเดียว 2 คน ผลการรักษาดีข้ึน 1 คน ไม่ทราบผล 1 คน ผู้ป่วยที่ได้ 
รับยาแฮมพิซิลสินตลอดการรักษาและมีผลการรักษาดีข้ึน 1 คน ผู้ป่วย 2 คน ได้รับยาแอมพิซิลสิน 
เร่ิมด้น ต่อมาเปล่ียนเป็นแอมพิซิลสินร่วมกับเจนตาไมชิน แล้วเปล่ียนเป็นอะม็อกชิชิลสิน ผู้ป่วยมี 
ผลการรักษาดีข้ึนท้ัง 2 คน ผู้ป่วย 1 คน ได้รับยาแฮมพิชิลสินเร่ิมด้น ต่อมาเปล่ียนเป็นเพนิชิลสิน 
จี แล้วเปล่ียนเป็นอะม็อกชิชิลสินมีผลการรักษาดีข้ึน ผู้ป่วยท่ีไม่ได้เร่ิมรักษาแบบคาดการณ์ด้วยยา 
แฮมพิชิลสินหรือะม็อกชิชิลสินแด,เปล่ียนมาให้ยาชนิดใดชนิดหน่ึงใน 2 ชนิดนี้ แล้วผลการรักษาดี 
ข้ึน มี 10 คน ผู้ป่วยท่ีได้รับแอมพิชิลสินหรืออะม็อกชิชิลสินเร่ิมด้น แต่ต่อมาต้องเปล่ียนเป็นยาอ่ืน 
10 คน ดังน้ันผู้ป่วยท่ีผลการรักษาดีข้ึนจากแอมพิชิลสินหรืออะม็อกชิชิลสินมี 25 คน จากท่ีได้ยา 
แอมพิชิลสินหรืออะม็อกชิชิลสินท้ังหมด 36 คน คิดเป็นร้อยละ 69.4

ผู้ป่วยได้รับยาเพนิชิลสิน จี แบบคาดการณ์ 12 คน ผลการรักษาดีข้ึน 2 คน คิดเป็นร้อย 
ละ 16.7 ท่ีเหลือต้องเปล่ียนเป็นยาอ่ืน ผู้ป่วยท่ีเหลืออีก 4 คน ได้รับยาอ่ืน

ดังน้ันยาท่ีควรใช้รักษาแบบคาดการณ์ไนผู้ป่วยโรคปอดบวมของโรงพยาบาลเชียงรายประ 
ซานุเคราะห์จากการศึกษาน้ีคือ อะม็อกชิชิลสินหรือแอมพิชิลสิน ข้ึนอยู่กับรูปแบบยาท่ีต้องการ

จากผลการเพาะเชื้อที่ได้ไนผู้ป่วยโรคปอดบวมแคนพบเชื้อร. aureus K. pneumoniae 
p. aeruginosa Pseudomonas spp. H. influenzae และ A. anitratus เมอพิจารณาจากผลความไว 
ของเช้ือต่อยาปฏิชีวนะ ในการศึกษาน้ีพบว่าเช้ือทุกชนิดท่ีกล่าวมาน้ีไม่มีความไวต่อยาแอมพิชิลสิน 
(ร้อยละ 0) ยกเว้น H. influenzae แตกมีความไวเพียงร้อยละ 33 เท่าน้ัน ดังน้ันความไวของเช้ือ 
ต่อยาเพนิชิลสิน จี ก็ไม่ควรจะสูงกว่ายาแอมพิชิลสิน สำหรับยาเจนตาไมชิน พบว่า เช้ือ ร. aureus 
และ H. influenzae มีความไวต่อยาร้อยละ 100 แต่จำนวนตัวอย่างท่ีส่งตรวจแล้วพบเช้ือ H. 
influenzae มีเพียง 1 ตัวอย่าง เช้ือ K. pneumoniae มีความไวต่อยาเจนตาไมชินร้อยละ 91 แด, 
กับ p. aeruginosa มีความไวต่อยาเพียงร้อยละ 43 สำหรับเช้ือ A. anitratus มีความไวต่อยาเซ 
โฟเพอราโซน/ซัลแบคแทม ร้อยละ 75 ไวต่อยาเตตราซัยคสิน ร้อยละ 20 นอกน้ันเช้ือไม่มีความ 
ไวต่อยา ดังน้ันยาท่ีกล่าวมาท้ังหมดจึงไม่สามารถใช้รักษาแบบคาดการณ์ต่อเช้ือ A. anitratus

ผู้ป่วย แ ค น  ท่ีเพาะเช้ือได้ผลบวก มีการใช้ยาปฏิชีวนะเพ่ือรักษาแบบคาดการณ์ดังน้ี ผู ้
ป่วย 1 คน ติดเชีอ K. pneumoniae ร่วมกับ Pseudomonas spp. ผู้ป่วย 2 คน ติดเชีอ K. 
pneumoniae และ ผู้ป่วย 1 คน ติดเช้ือ A. anitratus ทุกคนได้รับยาแอมพีชิลสิน ซ่ึงจากผลการ 
ทดสอบความไวของเช้ือปรากฏว่าใช้ไม่ได้เลยกับเช้ือเหล่าน้ี ต้องเปล่ียนแปลงการรักษา

ผู้ป่วย 1 คน ติดเช้ือ H. influenzae ได้'รับยาแฮมพีชิลสิน จากผลการทดสอบความไวของ 
เช้ือต่อยาน้ีได้ผลร้อยละ 33 จากการพบเช้ือ 3 คร้ัง แด'ปรากฏว่าผู้ป่วยคนน้ีเป็น 1 ใน 3 คน ท่ีเช้ือ 
ไวต่อยาแอมพีชิลสิน จึงไม,ต้องเปล่ียนแปลงการรักษา และผู้ป่วยมีผลการรักษาดีข้ึน
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ต า ร า งท ี่ 1 5  ผ ล ก าร ร ัก ษ าผ ู้ป ่ว ย โร ค ป อ ด บ ว ม

การรักษาแบบคาดการณ์ การรักษาหลังทราบผล ผลการรักษา
(คเงที่) ความไวของเช้ีอ

(คเงที่)
1 2 3 4 1 2 ดีฃึน ไม่

ทราบ
PGS1 2 2
PGS1 Amox2 5
PGS1 PGS'&gen1 2
PGS1 PGS'&gen1 Cloxa& gen1 Diclox2 1

«fcclox1
PGS'&gen1 1 1
PGS'&gen1 Amox2 1
Amox2 1 1
Amox2 Ampi1 PG S^cefta1 1
Amox2 Ampi1 Amox2 2
Amox2 PGS1 Aug2 1
Ampi1 Aug2 1
Ampi1 Amox2 8
Ampi1 PGS1 Amox2 1
Ampi1 Cefa1 1
Ampi1 Amp^&Ami1 1
Ampi1 Amp^&gen1 Amox2 2
Amp^&gen1 Amox2 2
Ampi'&gen1 Clox’&gen1 PGS1 Amoxy2 1
Ampi1 Ampi1 Ceftri1 1
&PGS1
Ampi1 Ampi1 Amox2 1
(feCeftri1
Ampi1 1
&Cefa‘
1 ะ ยาฉีด 2 ะ ยารับประทาน
คำย่อ ะ PGS = เพนิซิลสิน จี โซเดียม Amox = อะม็อกชิชิลสิน Gen = เจนตาไมชิน Clox = คล็อกซาชิลสิน 
Diclox = ไดคล็อกซาชิลสิน Ampi = แอมพิชิลสิน Cefta = เซฟทาชิดีม Aug = อะม็อกชิชิลสิน/กรดคลาวูลา 
นิก Cefa = เซฟาโซสิน Ami = อะมิกาชิน Ceftri = เซฟไตรอะโซน Roxithro = ร็อกชิโทรมัยชิน Norflox 
= นอรัฟล็อกซาชิน Cotri = โคไตรม็อกซาโซล Metro = เมโทรนิดาโซล Sulper = ซัลเพอราโซน(เซโฟเพอ 
ราโซน/ซัลแบคแทม)
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ตารางท่ี 15 (ต่อ)

การรักษาแบบคาดการณ์ 
(ครั้งท ี่)

การรักษาหลังทราบผล 
ความไวของเช้ือ(ครั้งท ี่)

ผลการรักษา

1 2 3 4 1 2 ดีช้ืน ไม่
ทราบ

Roxithro2 1
Norflox2 C lox^ gen 1 Clox1 Amox2 1
&C10X1 &cotriz
& gen1
Metro1 Metro2 1
Ampi1 1
Ampi1 1 1
Ampi1 PGS1 PGS'&gen1 Cotri2 1
Ampi1 PGS'&gen1 Sulper1 1
Ampi1 PGS'&gen1 Ampi1 Cefa1 1
PGS'&gen1 Clox1 Agen1 Clox'&gen1 Diclox2 1
PGS'&gen1 1
C lox^ gen 1 Clox'&gen1 Diclox2 1
C lox^ gen 1 PGS'&gen1 Clox'&gen' Diclox2 1
Ampi'&gen1 1
Amp^&gen1 Aug1 1
1 ะ ยาฉีด 2 : ยารับประทาน
คำย่อ ะ PGS = เพนิซิลสิน จี โซเดียม Amox = อะม็อกซิซิลสิน Gen = เจนตาไมชิน Clox = คล็อกซาชิลสิน 
Diclox = ไดคล็อกซาชิลสิน Ampi = แอมพิชิลสิน Cefta = เซฟทาชิดีม Aug = อะม็อกชิชิลสิน/กรดคลาวูลา 
ปีก Cefa = เซฟาโซสิน Ami = อะมิกาชิน Ceftri = เซฟไตรอะโชน Roxithro = ร็อกชิโทรมัยชิน Norflox 
= นอรัฟล็อกซาชิน Cotri = โคไตรม็อกชาโซล Metro = เมโทรปิดาโซล Sulper = ซัลเพอราโซน(เซโฟเพอ 
ราโซน/ซัลแบคแทม)

ผู้ป่วย 1 คน ติดเช้ือ p. aeruginosa และอีก 1 คน ติดเซือ ร. aureus ร่วมกับ 
Pseudomonas spp. ได้รับยาแอมพิซิลลินร่วมกับเจนตาไมชิน ผู้ป่วยคนแรกเสียชีวิตก่อนทราบผล 
การเพาะเช้ือ ผู้ป่วยคนท่ีสองเปล่ียนการรักษาเน่ืองจากเช้ือไม่มีความไวต่อยา แต่ไม,ทราบผลการ 
รักษาเน่ืองจากผู้ป่วยปฏิเสธการรักษา

ผู้ป่วย 1 คน พบเช้ือ ร. aureus ได้รับยาคล็อกซาชิลลินร่วมกับเจนตาไมชิน ปรากฏว่าเช้ือ 
มีความไวต่อยาท้ังเจนตาไมชินและคล็อกซาชิลลิน ร้อยละ 100 เม่ือผู้ป่วยอาการดีช้ืน ได้เปล่ียนยา 
เป็น ไดค ล อ็กซาชิลลิน รับประทานต่อไป
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ผู้ป่วย 1 คน ติดเชอ p. aeruginosa ร่วมกับ K. pneumoniae และอีก 1 คน ติดเซือ ร. 
aureus ได้รับยาเพนิซิลสิน จี และเจนตาไมชิน ซ่ึงเช้ือไวต่อยาเจนตาไมชินเพียงอย่างเดียว ผู้ป่วย 
คนแรกปฏิเสธการรักษา และผู้ป่วยคนท่ีสองเปล่ียนยาเพนิชิลสิน จี เป็นคล็อกซาชิลสินโดยให้ร่วม 
กับเจนตาไมชิน ผู้ป่วยมีผลการรักษาดีข้ึน

จะเห็นได้ว่ายาปฏิชีวนะท่ีใซในการรักษาโรคปอดบวมแบบคาดการณ์ ในผู้ป่วยท่ีพบเช้ือ 
จากการเพาะเช้ือ ส่วนมากต้องเปล่ียนการรักษาหลังทราบผลการเพาะเช้ือ

โรคติดเช้ือทางเดินป็สสาวะส่วนล่าง
ผู้ป่วย 40 คน ได้รับการวนิจฉัยว่าเป็นโรคติดเช้ือทางเดินปัสสาวะส่วนส่าง คิดเป็นร้อยละ

7.0 ของผู้ป่วยท่ีศึกษา ผู้ป่วย 3 8  คน คิดเป็นร้อยละ 95.0 ของผู้ป่วยโรคนี้ ได้รับการรักษาแบบ 
คาดการณ์ อีก 2 คน ไม่ได้รับการรักษาแบบคาดการณ์ ผู้ป่วย 1 8  คนมีการส่งเพาะเช้ือ ในจำนวน 
น้ีมีเพียง 5 คน คิดเป็นร้อยละ 12.5 ของผู้ป่วยโรคน้ี ท่ีผลการเพาะเช้ือเป็นบวก โดย 3 คนได้รับ 
การรักษาแบบคาดการณ์ ดังน้ันจำนวนผู้ป่วยท่ีได้รับการเพาะเช้ือแต่ไม่พบเช้ือ รวมกับผู้ป่วยท่ีไม, 
ได้รับการเพาะเช้ือ มี 35 คน คิดเป็นร้อยละ 92.1 ของผู้ป่วยโรคน้ีท่ีได้รับการรักษาแบบคาดการณ์ 
แสดงรายละเอียดในแผนภูมิท่ี 6

แผนภูมิท่ี 6 การรักษาผู้ป่วยโรคติดเช้ือทางเดินปัสสาวะส่วนล่าง
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การศึกษาท้ังในประเทศไทยและต่างประเทศ เช้ือแบคทีเรียท่ีพบบ่อยว่าเป็นสาเหตุของการ 
ติดเช้ือในทางเดินป้สสาวะคือ E. coli ยาปฏิชีวนะท่ีแนะนำให้ไซในรูปแบบยารับประทานคือ ยาใน 
กลุ่มฟลูออโรควิโนโลน โดยเฉพาะ นอร้ฟล็อกซาชิน(72,73) ซ่ึงยามีราคาถูกกว่ายาชนิดอ่ืนในกลุ่ม 
เดียวกัน ข้อมูลของโรงพยาบาลราชวิถี พ.ศ. 2540(28) พบว่าเช้ือ E. coli มีความไวต่อยา
นอร์ฟล็อกซาชิน ร้อยละ 59 แอมพิชิลลิน ร้อยละ 26 โคไตรม็อกซาโซล ร้อยละ 30 อะม็อกชิชิล 
ลิน/กรดคลาวูลานิก ร้อยละ 49 แด,จากการศึกษาคร้ังน้ีพบว่า E. coli มีความไวต่อนอร้ฟล็อกซา 
ชิน ร้อยละ 63 เจนตาไมชิน ร้อยละ 82 และแอมพิชิลลิน ร้อยละ 32 เช้ือ E. coli มีความไว 
ต่อยากลุ่มเซฟาโสปอรินทุกตัวท่ีใข้ทดสอบ ร้อยละ 100 ยกเว้น เซฟาโซสิน ร้อยละ 96 แต่เน่ือง 
จากยากลุ่มเซฟาโลสปอรินมีราคาแพง และหากนำมาใช้พร่ําเพร่ือ อาจจะทำให้เกิดปัญหาเช้ือด้ือ 
ยาได้ ควรเก็บไว้ไนกรณีท่ีผู้ป่วยไม่สามารถใช้ยากลุ่มอ่ืนได้เท่าน้ีน นอกจากน้ีเช้ือมีความไวต่อยา 
คลอแรมเฟนิคอล ร้อยละ 75 แตกไม,สมควรใช้เน่ืองจากอาการไม่พึงประสงค์ของยา ปัจจุบัน 
นอร้ฟล็อกซาชินยังเป็นยาท่ีนิยมใช้มากท่ีสุดส์าหรับการติดเช้ือ E. coli ในทางเดินปัสสาวะ ยกเว้น 
ในผู้ป่วยท่ีแพ้ยาน้ีหรือมีอายุน้อยกว่า 18 ปี จึงไม1ควรใช้(67)

จากตารางท่ี 13 ยาปฏิชีวนะท่ีใช้รักษาแบบคาดการณีในโรคติดเช้ือทางเดินปัสสาวะส่วน 
ล่าง 38 คน ได้แก่ นอร้ฟล็อกซาชิน ร้อยละ 50.0 เจนตาไมชิน ร้อยละ 18.4 แฮมพิชิลสินร่วม 
กับเจนตาไมชิน ร้อยละ 7.9 แฮมพิชิลสินอย่างเดียว และแอมพึชิลสินร่วมกับนอร์ฟล็อกซาชิน
เท่ากัน คือร้อยละ 5.3 นอกน้ันใช้ยาอ่ืน ได้แก่ เพนิชิลสิน จี เซฟาโซสิน ชิโพรฟล็อกซาชิน แอม 
พึชิลสินร่วมกับคลอแรมเฟนิคอล และอะม็อกชิชิลสินเพียงตัวเดียว

ยาปฏิชีวนะท่ีใช้รักษาโรคติดเช้ือทางเดินปัสสาวะส่วนล่างและผลการรักษา แสดงในตาราง 
ท่ี 16 จากการศึกษาพบว่าในผู้ป่วยท่ีได้รับการรักษาแบบคาดการณ์ด้วยยานอร้ฟล็อกซาชิน มีผล 
การรักษาดีข้ึน 18 คน ไม่ทราบผลการรักษา 1 คน ผู้ป่วยได้เจนตาไมชินตลอดการรักษา 1 คน 
ซ่ึงผลการรักษาดีข้ึน อีก 6 คน ได้รับการรักษาเร่ิมด้นด้วยเจนตาไมชิน และต่อมาเปล่ียนเป็น 
นอร้ฟล็อกซาชิน 2 คน โอฟล็อกซาชิน 1 คน ชิโพรฟล็อกซาชิน 2 คน และเจนตาไมชินร่วมกับ 
นอร้ฟล็อกซาชิน 1 คน ซ่ึงท้ัง 6 คนมีอาการดีข้ึน ผู้ป่วยท่ีเร่ิมด้นรักษาแบบคาดการณ์ด้วย
ยานอร้ฟล็อกซาชินร่วมกับแฮมพิชิลสิน หรือชิโพรฟล็อกซาชิน หรือแฮมพิชิลสิน หรือแฮมพึชิล 
สินร่วมกับเจนตาไมชิน หรืออะม็อกชิชิลสิน หรือเพนิชิลสิน จี หรือเซฟาโซสิน แล้วสุดท้ายเปล่ียน 
เป็นนอร้ฟล็อกซาชินอย่างเดียว มีท้ังหมด 9 คน ซ่ึงทุกคนผลการรักษาดีข้ึน ผู้ป่วย 1 คน ได้รับ 
การรักษาแบบคาดการณ์ด้วยคลอแรมเฟนิคอล ต่อมาให้เจนตาไมชินเพ่ิม และในท่ีสุดเปล่ียนเป็น 
คลอแรมเฟนิคอลร่วมกับซิโพรฟล็อกซาชินและโคไตรม็อกซาโซล แล้วมีอาการดีข้ึน ตังนั้นผู้
ป่วยท่ีอาการดีข้ึนจากยานอร์ฟล็อกซาชินหรือยากลุ่มฟลูออโรควิโนโลนมีจำนวน 3 4  คน จาก 3 5  
คน คิดเป็นร้อยละ 97.1

ผู้ป่วยเร่ิมด้นการรักษาด้วยยาเจนตาไมชินอย่างเดียว 7 คน ในจำนวนน้ีมี 1 คน ท่ีได้รับ 
เจนตาไมชินอย่างเดียวตลอดการรักษา ผู้ป่วย 5 คน เปล่ียนเป็นยารับประทานในกลุ่มฟลูออโรควิ
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โนโลน และผู้ป่วยอีก 1 คน เปล่ียนเป็นยาเจนตาไมชินร่วมกับนอร้ฟล็อกซาชิน ซึ่งผู้ป่วยทุกคน 
อาการดีข้ึน คิดเป็นร้อยละ 100

ดังนั้นยาที่ควรใช้รักษาแบบคาดการณ์สำหรับผู้ป่วยโรคติดเชื้อทางเดินปัสสาวะส่วนล่าง 
ของโรงพยาบาลเชียงรายประซานุเคราะห์จากการคิกษาน้ีคือ ยานอร์ฟล็อกซาชินหรือยากลุ่มฟลูออ 
โรควิโนโลน ในรูปยารับประทาน ถ้าหากไม่ได้ผลจึงใช้อะม็อกชิชิลลิน/กรดคลาวูลานิก ซ่ึงเช้ือมี 
ความไวต่อยามากกว่า สำหรับยาฉีดควรเลือกใช้ยากลุ่มอะมิโนกลัยโคชัย เป็นอันดับแรก

ตารางท่ี 16 ผลการรักษาผู้ป่วยโรคติดเช้ือทางเดินปัสสาวะส่วนล่าง
การรักษาแบบคาดการณ์ 

(ครั้งท ี่)
การรักษาหลังทราบ 
ผลความไว(ครั้งท ี่)

ผลการรักษา

1 2 3 1 2 ดีช้ืน ไม่ทราบ
Norfloxacin1 18 1
Norfloxacin1 Ampi2&gen2 Norfloxacin1 1
&ampi2
Norfloxacin1 Norfloxacin1 1
&ampi2
Ciprofloxacin1 Norfloxacin1 1
Ampicillin2 Norfloxacin1 2
Ampi2&gen2 Gentamicin2 Norfloxacin1 1
Amoxycillin1 Norfloxacin1 1
PGS2 Amoxycillin1 Norfloxacin1 1
Gentamicin2 Norfloxacin1 2
Gentamicin2 Ofloxacin1 1
Gentamicin2 Ciprofloxacin1 2
Gentamicin2 Gentamicin2 1

(fenorflox1
Gentamicin2 1
Chloram2 Chloram2 Chloram2& 1

&gen2 Cipro1&Cotri1
Cefazolin2 Norfloxacin1 1
Ampi2&gen2 Ampicillin2 1
Ampi2&genz 1

Norfloxacin1 1
Ceftriaxone2 Cipro1 1

1 ะ ยารับประทาน 2 : ยาฉีด
คำย่อ ะ Norflox = นอร์ฟล็อกซาชิน Ampi = แอมพิซิลลิน Gen = เจนตาไมชิน 
Chloram = คลอแรมเฟนิคอล Cipro = ชิโพรฟล็อกซาชิน Cotri = โคไตรม็อกซาโซล
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ผู้ป่วยท่ีเพาะเช้ือ พบ E. coli จำนวน 2 คนได้รับยาปฏิชีวนะรักษาแบบคาดการถ! คือ 
แอมพิซิลลินร่วมกับเจนตาไมชิน จากผลการทดสอบความไวของเช้ือต่อยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยเหล่า 
นี้ พบว่าเช้ือมีความไวต่อยาท้ังสองชนิด โดยท่ัวไปถ้าสงสัยว่าเป็น E. coli ให้ยาเจนตาไมชิน 
อย่างเดียวก็เพียงพอ เพราะยาเจนตาไมชิน ใช้ได้ดีกับเช้ือแกรมลบทรงแท่งไม่จำเป็นต้องให้แอมพี 
ชิลสินร่วมด้วย ผู้ป่วยท่ีพบเช้ือ Enterococcus spp. ได้รับยาปฏิชีวนะรักษาแบบคาดการถ! คือ เซ 
ฟาโซสิน เช้ือไม่มีมีความไวต่อยาน้ี ดังน้ันจึงเปล่ียนเป็นยานอรัฟล็อกซาชิน ซ่ึงเช้ือมีความไวต่อยา 

ผู้ป่วยท่ีไม่ได้รับยาปฏิชีวนะรักษาแบบคาดการถ! 1 คน จากการเพาะเช้ือ พบเช้ือ
E. aerogenes ได้รับยานอร์ฟล็อกชาชินหลังทราบผลความไวของเช้ือ ส์าหรับผู้ป่วยอีก 1 คน พบ 
เช้ือ K. ozaenae ได้รับเซฟไตรอะโซน ในรูปยาฉีด เม่ือผลการรักษาดีช้ืน เปล่ียนเป็นยานอร์ฟล็อก 
ซาชิน

โรคติดเช้ือทางเดินหายใจส่วนบน
ผู้ป่วย 21 คน คิดเป็นร้อยละ 3.7 ของผู้ป่วยท่ีศึกษา ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคติดเช้ือ 

ทางเดินหายใจส่วนบน ผู้ป่วยทุกคนได้รับการรักษาแบบคาดการถ!และผลการรักษาดีข้ึน ผู้ป่วย 5 
คน คิดเป็นร้อยละ 23.8 ของผู้ป่วยโรคติดเช้ือทางเดินหายใจส่วนบน ได้รับการเพาะเช้ือ ในจำนวน 
น้ีมีเพียง 2 คนท่ีผลเพาะเช้ือเป็นบวก ดังน้ันผู้ป่วย 19 คน คิดเป็นร้อยละ 90.5 ไม่ทราบชนิดของ 
เช้ือก่อโรค แสดงรายละเอียดในแผนภูมิท่ี 7

แผนภูมิท่ี 7 การรักษาผู้ป่วยโรคติดเช้ือทางเดินหายใจส่วนบน
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การสีกษาในประเทศไทย พบว่า เช้ือแบคทีเรียท่ีพบบ่อยว่าเป็นสาเหตุของการติดเช้ือใน 
ทางเดินหายใจส่วนบน คือ ร. pneumoniae^4) จากผลการทดสอบความไวของเช้ือต่อยาปฏิชีวนะท่ี 
โรงพยาบาลสีริราช พ.ศ. 2540(62) พบว่าเช้ือ ร. pneumoniae มีความไวต่อยาเพนิซิลสิน ร้อยละ
26.7 แอมพิซิลสิน ร้อยละ 70.0 เจนตาไมชิน ร้อยละ 3.3

จากตารางท่ี 13 ยาปฏิชีวนะท่ีใช้รักษาโรคติดเช้ือทางเดินหายใจส่วนบนเป็นอันดับแรกใน 
การสีกษาน้ี ได้แก่ อะม็อกชิชิลสิน ร้อยละ 66.7 แอมพิชิลสิน ร้อยละ 19.0 เพนิชิลสิน จี ร้อย 
ละ 9.5 และ แรมพิชิลสินร่วมกับเจนตาไมชิน ร้อยละ 4.8

ยาปฏิชีวนะท่ีใช้รักษาโรคติดเช้ือทางเดินหายใจส่วนบนและผลการรักษา แสดงรายละเอียด 
ในตารางท่ี 17 จากการศึกษาพบว่าผู้ปวยท่ีได้รับการรักษาแบบคาดการณ์ด้วยยาอะม็อกชิซิลสิน 
เร่ิมด้น 14 คน โดย 12 คนได้รับยาเดิมตลอด อีก 2 คนเปล่ียนเป็นแอมพิชิลสินซ่ึง 1 คนใน 
จำนวนน้ีได้รับการเปล่ียนเป็นยาอะม็อกชิชิลสินอีกคร้ังหน่ึง ผู้ป่วยท่ีได้ยาแอมพิชิลสินเร่ิมด้นมี 4 
คน โดย 1 คนได้ยาเดิมตลอด อีก 3 คน ต่อมาเปล่ียนเป็นยาอะม็อกชิชิลสิน ซ่ึงท้ังหมดน้ีอาการดี 
ข้ึน มีผู้'ป่วย 1 คนท่ีได้ยาแอมพิชิลสินร่วมกับเจนตาไมชิน ต่อมาเปล่ียนเป็นอะม็อกชิชิลสินอย่าง 
เดียว แสดงว่าผู้ป่วยท่ีได้รับอะม็อกชิชิลสินหรือแอมพิชิลสินมีท้ังหมด 19 คน และทุกคนมีอาการดี 
ข้ึน คิดเป็นร้อยละ 100

ดังนั้นการรักษาแบบคาดการณ์สำหรับโรคติดเชื้อทางเดินหายใจส่วนบนในโรงพยาบาล 
เชียงรายประซานุเคราะห์ ควรใช้ยาอะม็อกชิชิลลนหรือแอมพิชิลสินข้ึนกับรูปแบบยาท่ีต้องการใช้

ตารางท่ี 17 ผลการรักษาผู้ป่วยโรคติดเช้ือทางเดินหายใจส่วนบน
การรั กษาแบบคาดการณ์ (ครังที่ ) การรักษาหลังทราบผลความไว ผลการรักษา

(ครั ้ งท่ี )
1 2  3 1 2  ดีฃึน ไม่

ทราบ
Amoxycillin1 12
Amoxycillin1 Ampicillin2 1
Amoxycillin1 Ampicillin2 Amoxycillin1 1
Ampicillin2 1
Ampicillin2 Amoxycillin1 3
Ampicillin2
&Gentamicin2

Amoxycillin1 1

PGS2 1
PGS2 Cotnmoxazole2 Cotrimoxazole1 1 

&PGS2
1 ะ ยารับประทาน 2 ะ ยาฉีด
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ผู้ป่วยท่ีเพาะเช้ือ ได้ผลบวก 2 คน เช้ือท่ีพบคือ ร. aureus ยาปฏิชีวนะท่ีใซ้รักษาแบบคาด 
การณ์คือ เพนิซิลสิน จี จากผลความไวของเช้ือ ร. aureus ในผู้ป่วยท้ังสอง พบว่าเช้ือด้ือต่อยา เพนิ 
ซิลสิน จี และแอมพิซิลสิน แต่เช้ือมีความไวต่อยาอะม็อกซิซิลสิน/กรดคลาวูลานิก ร้อยละ 83 ยา 
โคไตรม็อกซาโซล เจนตาไมชิน เซฟาโซสิน เซฟไตรอะโซน ออกซาชิลสิน อีริโทรมัยชิน และ 
ฟอสโฟมัยชิน ร้อยละ 100 มีความไวต่อยาแวนโคมัยชิน ร้อยละ 91 และหลังจากทราบผลการ 
เพาะเช้ือ มีผู้'ป่วย 1 คนท่ีได้รับยาปฏิชีวนะชนิดเดิม และผู้ป่วยอีกคนมีการเปล่ียนเป็นยาโคไตร
ม็อกซาโซล

กรวยไตอักเสนเฉียบพลัน
ผู้ ป่วย 1 5  คน คิดเป็นร้อยละ 2.6 ของผู้ป่วยท่ีศึกษา ไ ด ้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคกรวยไต  

อักเสบเฉียบพลัน มีผู้,ป่วย 9 คน ท่ีมีการส่งเพาะเช้ือ คิดเป็นร้อยละ 60.0 ของผู้ป่วยโรคนี้ ใน 
จำนวนน้ีเพียง 4 คน คิดเป็นร้อยละ 26.7 ของผู้ป่วยโรคกรวยไ ต อักเสบเฉียบพลัน ท่ีผลการเพาะ 
เช้ือเป็นบวก ดังน้ันจำนวนผู้ป่วยท่ีได้รับการเพาะเช้ือแต่ไม่พบเช้ือ รวมกับไม่ได้รับการเพาะเช้ือ มี 
แ ค น  คิดเป็นร้อยละ 73.3 ของผู้ป่วยโรคนี้ ผู้ป่วยทุกคนได้รับการรักษาแบบคาดการณ์และผล 
การรักษาดีฃ้ึน แสดงรายละเอียดในแผนภูมิท่ี 8

แผนภูมิท่ี 8 การรักษาผู้ป่วยโรคกรวยไตอักเสบเฉียบพลัน
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การศึกษาในประเทศไทยพบว่า เช้ือแบคทีเรียท่ีพบบ่อยว่าเป็นสาเหตุของการติดเช้ือท่ีทำ 
ให้กรวยไตอักเสบ คือ E. co i/75) มีผู้รายงานว่าในการรักษาโรคกรวยไตอักเสบเฉียบพลัน กว่าร้อย 
ละ 30 มีอาการติดเช้ือในกระแสเลือด และกว่าร้อยละ 30 มีโอกาสเกิดเส็พติคช็อคได้ ดังน้ันหลัก 
การในการรักษาต้องใช้ยาปฏิชีวนะท่ีมีความไวอย่างน้อย ร้อยละ 90 เพ่ือให้ครอบคลุมเช้ือได้ดี ลด 
การเกิดการติดเช้ือในกระแสเลือด(76) จากตารางท่ี 11 พบว่าเช้ือมีความไวต่อยากลุ่มเซฟาโลสปอ 
ริน ร้อยละ 100 ยกเว้น เซฟาโซสิน ร้อยละ 96 เท่ากับ อะมิกาชิน ร้อยละ 96 เจนตาไมชิน ร้อย 
ละ 82 นอร์ฟล็อกซาชิน ร้อยละ 63 และแฮมพิชิลสิน ร้อยละ 32 ดังน้ันยาท่ีเช้ือมีความไวมาก 
กว่าร้อยละ 90 ได้แก่ยากลุ่มเซฟาโลสปอรินทุกดัวท่ีใช้ทดสอบในการศึกษาน้ีและยาอะมีกาชิน

จากตารางท่ี 13 ยาปฏิชีวนะท่ีใช้รักษากรวยไตอักเสบเฉียบพลันเป็นอันดับแรกในการ 
ศึกษาน้ี ได้แก่ เจนตาไมชิน ร้อยละ 53.3 แฮมพิชิลสินร่วมกับเจนตาไมชิน ร้อยละ 13.3
นอร์ฟล็อกซาชิน ร้อยละ 13.3 เป็นด้น

ยาปฏิชีวนะท่ีใช้รักษาโรคกรวยไตอักเสบเฉียบพลันและผลการรักษา แสดงรายละเอียดใน 
ตารางที' 18 จากการศึกษาพบว่าผู้ป่วยท่ีได้รับยาเจนตาไมชินเพ่ือการรักษาแบบคาดการณ์เพียง 
ชนิดเดียวมี 8 คน โดยผู้ป่วย 1 คนได้ยาเจนตาไมชินตลอดการรักษา มี 3 คนเปล่ียนเป็นยารับ 
ประทานชิโพรฟล็อกซาชิน 1 คนเปล่ียนเป็นโอฟล็อกซาชิน 1 คนเปล่ียนเป็นเซฟไตรอะโซน
และอีก 2 คนเปล่ียนเป็นนอร้ฟล็อกซาชินในท่ีสุด ทุกคนมีอาการดีข้ึน ผู้ป่วยท่ีเหลือ 7 คน บาง 
คนได้รับยาแอมพีชิลสินหรือนอร์ฟล็อกซาชินหรือได้รับยาร่วมกัน 2 ชนิดกับเจนตาไมชิน หรือได้ 
เซฟาโซสินเพียงชนิดเดียว ปรากฏ'ว่ามีผู้'ป่วย 5 คนท่ีอาการดีข้ึนโดยในท่ีสุดเปล่ียนมาเป็น
ยานอร์ฟล็อกซาชินหรือชิโพรฟล็อกซาชินเพียงอย่างเดียว

ผู้ป่วยที,เพาะเช้ือ พบเช้ือ E. coli 3 คน ยาปฏิชีวนะท่ีใช้รักษาแบบคาดการณ์ คือ เจนตา 
ไมชิน 2 คน นอร์ฟล็อกซาชิน 1 คน ผลการทดสอบความไวของเช้ือต่อยา พบว่าเช้ือมีความไวต่อ 
ยาปฏิชีวนะท้ังสองชนิด ผู้ป่วยอีก 1 คน พบเช้ือ E. fergusonii ร่วมกับ E. coli ยาปฏิชีวนะท่ีใช้ 
รักษาแบบคาดการณ์คือ แอมพิชิลสินร่วมกับเจนตาไมชิน เช้ือมีความไวต่อยาท้ังสองชนิด เมื่อผู้ 
ป่วยมีอาการดีข้ึนจึงเปล่ียนเป็นยานอร้ฟล็อกซาชิน เน่ืองจากท้ังแอมพีชิลสินและเจนตาไมชินอยู่ใน 
รูปยาฉีด

ดังน้ันการรักษาโรคกรวยไตอักเสบเฉียบพลันแบบคาดการณ์ของโรงพยาบาลเชียงรายประ 
ซานุเคราะห์ ยาปฏิชีวนะท่ีควรเลือกใช้เป็นอันดับแรกคือยาเจนตาไมชิน หรือยารับประทาน
กลุ่มฟลูออโรควิโนโลนข้ึนกับความรุนแรงของอาการผู้ป่วยว่าต้องการรูปยาฉีดหรือยารับประทาน



70

ตารางท่ี 18 ผลการรักษาผู้ป่วยโรคกรวยไตอักเสบเฉียบพลัน

การรักษาแบบคาดการณ์ (ครั้งท ี่) การรักษา ผลการรักษา
หลังทราบ
ผลความไว

1 2 3 4 5 1 ดีข้ึน ไม่
ทราบ

Gentamicin1 1
Gentamicin1 Cipro2 3
Gentamicin1 Ofloxacin2 1
Gentamicin1 Ceftriaxone1 1
Gentamicin1 Norfloxacin2 1
&norflox2
Ampi'&gen1 Ampi1

«fcgen1
&norflox2

Norfloxacin2 1

Ampicillin1 Amoxy2 1
Cefazolin1 Cefazolin1

&Cipro2
Cipro2 1

Norfloxacin2 Amp^&gen1 Ampi1 Ceftri1 Cefdinir2 
(feCeftri1 &Cefdinir2

1

Norfloxacin2 Cipro2 1
Gentamicin1 Norfloxacin2 1
Gentamicin1 Ampi'&gen1 Norfloxacin2 1
Amp^&gen1 Norfloxacin2 1
1 : ยาฉีด
2 : ยารับประทาน
คำย่อ : Cipro = ซิโพรฟล็อก่ซาชิน Norflox = นอรัฟลอ็กซาชิน Ampi = แฮมพิชิลสิน Gen = เจนตาไมชิน
Amox = อะม็อกชิชิลสิน
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การรักษาหลังทราบผลการเพาะเช้ือและความไวของเช้ือต,อยาปฏิชีวนะ
ในการศึกษาการใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยท้ังหมด 570 คน มีผู้'ป่วย 240 คนท่ีได้รับการส่ง 

เพาะเช้ือ และผู้ป่วยเพียง 84 คน ท่ีผลการเพาะเช้ือเป็นบวกและมีการทดสอบความไวของเช้ือต่อ 
ยาปฏิชีวนะ หลังจากทราบผลการทดสอบความไวของเช้ือ จึงแบ่งผู้ป่วยเป็น 3 กลุ่ม ผู้ป่วยกลุ่ม 
แรก เช้ือท่ีพบมีความไวต่อยาปฏิชีวนะท่ีใชีในการรักษาแบบคาดการณ์ กลุ่มท่ีสอง เช้ือท่ีพบด้ือ 
ต่อยาท่ีใช้ไนการรักษาแบบคาดการณ์ และกลุ่มท่ีสาม เช้ือท่ีพบ ไม่ได้ทดสอบความไวของเช้ือต่อ 
ยาท่ีใซในการรักษาแบบคาดการณ์ การรักษาหลังทราบผลความไวของเช้ือต่อยาปฏิชีวนะ แสดงราย 
ละเอียดในตารางท่ี 19

ตารางที่ 19 การรักษาหลังทราบผลการเพาะเช้ือและความไวของเช้ือต่อยาปฏิชีวนะ

การรักษาหลังทราบผล 
ความไวของเช้ือต่อยาปฏิชีวนะ

กลุ่มท่ี 1“ กลุ่มท่ี 2๖ กลุ่มท่ี 3e รวม
N % N % N % N %

1.ไม่เปล่ียนแปลงการรักษา 16 53.3 16 41.0 3 20.0 35 41.7
-รักษาด้วยยาปฏิชีวนะเดิม 12 40.0 11 28.2 2 13.3 25 29.8
-ทราบผลเพาะเช้ือหลัง 4 13.3 5 12.8 1 6.7 10 11.9

ผู้ป่วยออกจากโรงพยาบาล
2.เปล่ียนแปลงการรักษา 14 46.7 23 59.0 12 80.0 49 58.3
-เปล่ียนชนิดของยาปฏิชีวนะ 9 30.0 19 48.7 7 46.7 35 41.7
-เพ่ิมชนิดของยาปฏิชีวนะ 1 3.3 3 7.7 1 6.7 5 5.9
-ลดชนิดของยาปฏิชีวนะ 1 3.3 1 1.2
-เร่ิมรักษาด้วยยาปฏิชีวนะ 2 6.8 2 2.4
-หยุดรักษาด้วยยาปฏิชีวนะ

. 1 ---------- -------------- J? ฯ  1

1 3.3 1
a/

2.6 4
o'

26.6 6 7.1

'’กลุ่ม 2 ทราบชนิดเชื้อ และเชื้อดื้อต่อยาปฏิชีวนะที่ใช้ในการรักษาแบบคาดการณ์
'กลุ่ม 3 ทราบชนิดเชื้อ แต่ไม่ได้ทดสอบความไวของเชื้อต่อยาปฏิชีวนะที่ใช้ในการรักษาแบบคาดการณ์
N ะ จำนวนผู้ป่วย ในแต่ละกลุ่ม
% ะ ร้อยละของผู้ป่วย

ผู้ป่วยกลุ่มท่ีหน่ึง เช้ือมีความไวต่อยาปฏิชีวนะท่ีใซในการรักษาแบบคาดการณ์ มีผู้'ป่วย 
จำนวน 30 คน การรักษาหลังทราบผลการเพาะเช้ือและความไวของเช้ือต่อยา ส่วนใหญ่เป็นการ 
รักษาด้วยยาปฏิชีวนะชนิดเดิม ร้อยละ 40.0 ของผู้ป่วยกลุ่มน้ี เช่น ผู้ป่วยติดเช้ือแบคทีเรียใน 
กระแสเลือดร่วมกับอาการท้องร่วง ได้รับยาเจนตาไมชิน รักษาแบบคาดการณ์ หลังทราบผลการ 
เพาะเช้ือ เช้ือแบคทีเรียท่ีเป็นสาเหตุ คือ A. sobria เช้ือมีความไวต่อยาเจนตาไมชิน ดังน้ันการ 
รักษาหลังทราบผลความไวของเช้ือต่อยา จึงเป็นยาชนิดเดิม
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ผู้ป่วย ร้อยละ 30.0 มีการเปล่ียนยาหลังทราบผลความไวท้ัง ๆท่ีผู้ป่วยมีอาการดีข้ึนจากยา 
ท่ีใช้รักษาแบบคาดการณ์และผลทดสอบความไวของเช้ือด้ือต่อยาน้ันก็ปรากฏว่าเช้ือมีความไวต่อยา 
แต่เน่ืองจากยาท่ีได้รับคร้ังแรกท่ีอยู่ในรูปยาฉีด เม่ืออาการทางคลินิกของผู้ป่วยดีข้ึน จึงเปล่ียนเป็น 
ยาปฏิชีวนะในรูปยารับประทาน ซ่ึงเป็นการใช้ยาท่ีสมเหตุผล เช่น ได้รับยาเร่ิมด้นคือคล็อกซาซิลลิน 
ให้โดยการฉีด หลังทราบผลว่าเช้ือมีความไวต่อยาดังกล่าว และผู้ป่วยอาการดีข้ึนแล้ว จึงเปล่ียนยา 
เป็นไดคล็อกซาซิลลิน ให้โดยการรับประทาน

ผู้ป่วย ร้อยละ 13.3 ได้รับผลการเพาะเช้ือหลังจากผู้ป่วยเสียชีวิต หรือ ผู้ป่วยปฏิเสธการ 
รักษาพยาบาล หรือผู้ป่วยได้รับอนุญาตให้ออกจากโรงพยาบาลแล้ว

ผู้ป่วย ร้อยละ 6.8 ท่ีไม่ได้รับการรักษาโรคติดเช้ือแบบคาดการณ์ หลังจากทราบผลความ 
ไวของเช้ือต่อยาจึงเร่ิมการรักษา เช่น ผู้ป่วยติดเช้ือทางเดินฟ้สสาวะ ผลการเพาะเช้ือพบ E. 
aerogenes หลังจากทราบผลความไวของเช้ือต่อยา จึงเร่ิมการรักษาด้วยยานอร้ฟล็อกซาชิน ซ่ึงเช้ือมี 
ความไวต่อยาน้ี

ผู้ป่วยกลุ่มท่ีสอง เช้ือด้ือต่อยาปฏิชีวนะท่ีใช้รักษาแบบคาดการณ์ มีผู้'ป่วยจำนวน 39 คน 
การรักษาหลังทราบผลความไวของเช้ือต่อยามีการเปล่ียนยา ร้อยละ 48.7 ของผู้ป่วยกลุ่มน้ี ตัว 
อย่างเช่น ผู้ป่วยติดเช้ือทางเดินหายใจส่วนบน ได้รับ เพนิชิลลิน จี ในการรักษาแบบคาดการณ์ 
เพาะเช้ือพบ ร. aureus ซ่ึงเช้ือด้ือต่อยา เพนิชิลสิน จี ผลความไวของเช้ือต่อยาพบว่าเช้ือด้ือต่อยา 
เพนิชิลสิน จี จึงเปล่ียนยาท่ีใช้เป็นโคไตรม็อกซาโซลในรูปยาฉีด ซ่ึงเช้ือมีความไวต่อยาน้ี อีกตัว
อย่างหน่ึงคือ ผู้ป่วยโรคปอดบวม ได้รับ แอมพิชิลสินร่วมกับเจนตาไมชิน ในการรักษาแบบคาด 
การณ์ หลังทราบผลการเพาะเช้ือ เช้ือแบคทีเรียท่ีเป็นสาเหตุคือ ร. aureus ร่วมกับ Pseudomonas 
spp. ซ่ึงเช้ือท้ังสองไม่มีความไวต่อ แอมพิชิลสินและเจนตาไมชิน จึงเปล่ียนเป็นยาอะม็อกชิชิลสิน/ 
กรดคลาวูลานิก ซ่ึงเช้ือมีความไวต่อยา

ผู้ป่วย ร้อยละ 28.2 ได้รับการรักษาด้วยยาปฏิชีวนะชนิดเติม เน่ืองจาก ผลการเพาะเช้ือ 
และทดสอบความไวของเช้ือ พบว่าเช้ือไม่มีความไวต่อยาปฏิชีวนะท่ีใช้ทดสอบ หรือเช้ือมีความไว 
ต่อยาท่ีเป็นยากลุ่มใหม่และมีราคาแพงเท่าน้ัน หรืออาการทางคลินิกของผู้ป่วยดีข้ึน แม้เช้ือจะไม่มี 
ความไวต่อยาปฏิชีวนะท่ีใช้ก็ตาม เช่น ผู้ป่วย leptospirosis ตามทฤษฎียาปฏิชีวนะท่ีควรใช้เป็น 
อันดับแรกคือ เพนิชิลสิน จี ยาอันดับรองลงมาคือด็อกซีซัยคสินหรือแฮมพิชิลสิน(77) ผู้ป่วยมีโรค 
ติดเช้ือทางเดินป้สสาวะร่วมด้วย ได้'รับเพนิชิลสิน จี ร่วมกับเซโฟทาชิม รักษาแบบคาดการณ์ ผล 
การเพาะเช้ือในฟ้สสาวะ พบเช้ือ c. freundii ซ่ึงในรายน้ีเช้ือไม,มีความไวต่อเซโฟทาชิม และยาอ่ืนท่ี 
ใช้ทดสอบ ยกเว้น เตตราซัยคสิน และเซโฟเพอราโซน/ซัลแบคแทม แต่ผู้ป่วยยังคงได้รับ เซโฟทา 
ชิม เพียงอย่างเดียว อย่างไรก็ตามผู้ป่วยรายน้ีอาการดีข้ึน
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การใช้ยาหลังทราบผลการเพาะเช้ือและทดสอบความไวของเช้ือต่อยา ในผู้ป่วยบางรายถึง 
แม้ว่าผลทดสอบความไวของเช้ือต่อยาท่ีใช้อยู่ปรากฏว่าเช้ือด้ือต่อยาแต่ผลการรักษาของผู้ป่วยดีช้ืน 
อาจเป็นไปได้ว่า ในการเพาะเช้ือจากสิงส่งตรวจพบเช้ืออ่ืนท่ีข้ึนง่ายแด่ไม่ใช่เป็นเช้ือก่อโรค หรือยา 
บางอย่างท่ีทดสอบว่าเช้ือไม,มีความไว แด,ถ้ามีความเข้มข้นสูงช้ืนอาจได้ผลการรักษาตามต้องการ 
หรือในบางกรณียา 2 ชนิด ต่างก็ไม่ได้ผลกับเช้ือ เช่น เจนตาไมชินและคารัเบนิซิลสิน ไม่ได้ผลกับ 
Pseudomonas spp. บางตัว แด,พอใช้ยาสองชนิดน้ีร่วมกันกลับได้ผลการรักษาท่ีดี เพราะยาเสริม 
ฤทธกัน(78)

ผู้ป่วยกลุ่มท่ีสาม จากผลการเพาะเช้ือและทดสอบความไวของเช้ือต่อยา พบว่าไม่ได้
ทดสอบความไวของเช้ือต่อยาปฏิชีวนะท่ีกำลังไซในการรักษาแบบคาดการณ์ มีผู้ป่วยจำนวน 15 
คน การรักษาหลังทราบผลการเพาะเช้ือ มีการเปล่ียนยาท่ีใช้รักษา ร้อยละ 46.7 ของการรักษาใน 
กลุ่มน้ี การเปล่ียนยาท่ีพบ เช่น ผู้ป่วยติดเช้ือในกระแสเลือดท่ีมีสาเหตุจากโรคติดเช้ือในทางเดิน 
ป้สสาวะส่วนล่าง เพาะเช้ือพบ ร. aureus การรักษาแบบคาดการณ์ไซ้ เซฟไตรอะโซน ซ่ึงตาม 
ทฤษฎีแล้วยาชนิดน้ีใช้ได้ดีกับเช้ือแกรมลบทรงแท่ง1'79} หลังทราบผลการเพาะเช้ือแต่ไม,มีผลความ 
ไวของเช้ือต่อยาน้ีจึงเปล่ียนเป็นยาไดคล็อกซาชิลลิน ท่ีอยู่ในรูปยารับประทาน ซ่ึงเช้ือมีความไวต่อ 
ยาน้ี ร้อยละ 100 ในการสืกษาน้ี

ผู้ป่วย ร้อยละ 26.6 ไม่ได้รับการรักษาต่อไปด้วยยาปฏิชีวนะหลังทราบผลการเพาะเช้ือ 
และทดสอบความไวของเช้ือต่อยาปฏิชีวนะ เน่ืองจากอาการทางคลินิกของผู้ป่วยดีข้ึน เช่น ผู้ป่วย 
โรคหลอดลมอุดก้ันเร้ือรังท่ีมีอาการกำเริบ ได้'รับยาแอมพิชิลลิน ในการรักษาแบบคาดการณ์ เช้ือท่ี 
พบจากการเพาะเช้ือ คือ p. aeruginosa ซ่ึงไม่ได้ทดสอบความไวของเช้ือต่อยาแอมพิชิลลิน เน่ือง 
จากเป็นท่ีทราบกันดีอยู่แล้วว่าเช้ือน้ีด้ือต่อยากลุ่มเพนิชิลลิน หลังจากทราบผลความไวของเช้ือต่อ 
ยาแล้ว แด'ผู้ป่วยก็มีอาการทางคลินิกดีข้ึน ผู้ป่วยจึงได้รับการหยุดยาปฏิชีวนะชนิดเติมและไม่ได้ไห้ 
ยาปฏิชีวนะชนิดใหม่อีก

ผู้ป่วย ร้อยละ 13.3 ได้รับยาปฏิชีวนะชนิดเติมซ่ึงไม่ได้ทดสอบความไวของเช้ือต่อยาหลัง 
ทราบผลการเพาะเช้ือเช่น ผู้ป่วยติดเช้ือในช่องท้อง ได้รับยาแอมพิชิลลินร่วมกับยาเมโทรนิดาโซล 
ซ่ึงยาเมโทรนิดาโซลเป็นยาท่ีนิยมใช้เพ่ือรักษาเช้ือแบคทีเรียท่ีไม่พ่ึงออกซิเจน B. fragilis ในช่อง 
ห้องท่ีมักเกิดร่วมกับการติดเช้ือชนิดอ่ืน แต่มีผลทดสอบความไวของเช้ือกับแอมพิชิลลินเท่าน้ัน

จากการรักษาแบบคาดการณ์เฉพาะในผู้ป่วย 84 คน ท่ีมีผลการเพาะเช้ือและหรือความไว 
ของเช้ือต่อยาแล้ว สรุปได้ว่า มีการเปล่ียนแปลงยารักษาไปจากการรักษาแบบคาดการณ์ ร้อยละ
58.3 ท้ังการเปล่ียนชนิดยา เพ่ิมหรือลดชนิดยา ตังได้กล่าวมาแล้วช้างด้น
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ผลการรักษา ค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะ และระยะเวลาการรักษาตัวในโรงพยาบาล 71คงผู้'\เวท

ผู้ป่วยท้ังหมด 570 คน เป็นโรคติดเช้ือท่ีสมควรได้รับยาปฏิชีวนะ 547 คน คิดเป็นร้อย 
ละ 96.0 ของผู้ป่วยท้ังหมด อีก 23 คน คิดเป็นร้อยละ 4.0 เป็นโรคท่ีไม,ควรได้รับยาปฏิชีวนะ 
รายละเอียดของโรคดังแสดงในตารางท่ี 5 ดังน้ันการใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยกลุ่มน้ีจึงเป็นการสูญ 
เสียค่าใช้จ่ายยาปฏิชีวนะโดยไม,จำเป็น และอาจเกิดผลกระทบจากการได้รับยาปฏิชีวนะ แต่ในทาง 
ปฏิบัติแล้ว เม่ือสงสัยว่าอาจเกิดการติดเช้ือ ผู้ป่วยก็มักจะได้รับยาปฏิชีวนะไปก่อน ท้ังท่ีบางรายอาจ 
ยังไม,จำเป็นต้องรีบให้ยาปฏิชีวนะ

ตารางท่ี 20 แสดงรายละเอียดของผลการรักษา ค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะ และระยะเวลา 
การรักษาตัวในโรงพยาบาลของผู้ป่วยโรคติดเช้ือ ในการคิกษาน้ี

ผู้ป่วยจำนวน 240 คน คิดเป็นร้อยละ 42.1 ได้รับการรักษาด้วยยาปฏิชีวนะแบบคาด 
การณ์ และส่งเพาะเช้ือแบคทีเรีย ในจำนวนน้ี 84 คน ท่ีพบเช้ือจากการเพาะเช้ือ อีก 156 คน ไม, 
พบเช้ือ ผู้ป่วย 330 คน คิดเป็นร้อยละ 57.9 ไม่ได้รับการส่งเพาะเช้ือ แสดงรายละเอียดในแผน 
ภูมิท่ี 9

ผู้ป่วยท่ีพบเช้ือจากการเพาะเช้ือ เม่ือพิจารณาการใช้ยาปฏิชีวนะเพ่ือการรักษาแบบคาด
การณ์ กับผลความไวของเช้ือต่อยา แบ่งผู้ป่วยได้เป็น 3 กลุ่ม ดังท่ีได้กล่าวมาแล้ว ในตารางท่ี 19

แผนภูมิท่ี 9 จำนวนผู้ป่วยในแด,ละกลุ่มการรักษา
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ตารางที่ 20 ผลการรักษา ค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะและระยะเวลาการรักษาตัวในโรงพยาบาล ของ 
ผู้ป่วยในแต่ละกลุ่มการรักษา

การรักษา
กลุ่ม 1“ 
N=30

กลุ่ม 2b 
N=39

กลุ่ม 3e 
N=15

กลุ่ม 4.1d 
N=156

กลุ่ม 4.2e 
N=307

กลุ่ม 5f 
N=23

จำนวนผู้ป่วย(ร้อยละ) 5.3 6.8 2.6 27.4 53.9 4.0
ผลการรักษา(คน) 

ดีช้ืน 26 26 9 125 269 20
(86.7) (66.7) (60.0) (80.1) (87.6) (87.0)

ไม่ทราบผลการรักษา 4 13 6 31 38 3
(13.3) (33.3) (40.0) (19.9) (12.4) (13.0)

ค่าใช้จ่ายด้านยาปฏิชีวนะ(บาท) 1693.4 + 2593.2+ 4497.5± 993.4 + 292.6 + 108.8±
(mean±SD) 1918.5 2901.1 4876.9 2180.3 702.1 103.6
ระยะเวลารักษาตัวในโรงพยาบาล 10.2 + 12.0+ 22.4 + 7.2 + 4.7± 4.8±
(วัน) (mean+SD) 7.7 9.6 35.0 5.0 3.7 4.1
‘‘กลุ่ม 1 ทราบชนิดเช้ือ และเชื้อไวต่อยาปฏิชีวนะที่เช้ในการรักษาแบบคาดการณ์
'’กลุ่ม 2 ทราบชนิดเช้ือ และเชื้อดื้อต่อยาปฏิชีวนะที่ใชีในการรักษาแบบคาดการณ์
‘กลุ่ม 3 ทราบชนิดเช้ือ แต่ไม่ได้ทดสอบความไวของเชื้อต่อยาปฏิชีวนะที่ใซ้ในการรักษาแบบคาดการณ์
‘‘กลุ่ม 4.1 ไม่พบเชื้อจากการส่งตรวจ
‘กลุ่ม 4.2 ไม่ได้ส่งเพาะเชื้อ
'กลุ่ม 5 ผู้ป่วยไม่ได้เป็นโรคติดเชื้อ หรือเป็นโรคติดเช้ืออึ่นที่ไม่ควรได้รับยาปฏิชีวนะ 
( ) : ตัวเลขในวงเล็บแสดงร้อยละของผู้ป่วย

ผู้ป่วยกลุ่มท่ีหน่ึง มี 30 คน คิดเป็นร้อยละ 5.3 ของผู้ป่วยท้ังหมด 570 คน จากผลการ 
ทดสอบความไวของเช้ือต่อยาพบว่า เช้ือมีความไวต่อยาท่ีใช้รักษาแบบคาดการณ์ ผลการรักษาในผู ้
ป่วยกลุ่มน้ี พบว่าผู้ป่วยมีอาการดีช้ืน ร้อยละ 86.7 ผู้ป่วยอีกร้อยละ 13.3 ไม,ทราบผลการรักษา 
เน่ืองจากผู้ป่วยถึงแก'กรรมหรือปฏิเสธการรักษา เม่ือพิจารณาค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะตลอดการ 
รักษา เฉพาะในผู้ป่วยท่ีทราบผลการรักษา พบว่ามีค่าใช้จ่ายเฉล่ียคนละ 1,693.4 + 1,918.5 บาท 
ค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะท่ีนำมาคำนวณน้ี คิดในราคาตันทุนท่ีโรงพยาบาลช้ือมา ถึงแม้ว่าผู้ป่วย
บางรายอาจไม่ได้จ่ายค่ารักษาเองก็ตาม เน่ืองจากผู้ป่วยเหล่าน้ีน้ีมีบัตรสวัสดิการด้านสุขภาพของรัฐ 
บาลและประกันสังคม ซ่ึงไม,ต้องเสียค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล ระยะเวลาในการรักษาตัวใน
โรงพยาบาลของผู้ป่วยกลุ่มน้ีเฉล่ีย 1 0 .2 + 7 .7  วัน
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ผู้ป่วยกลุ่มท่ีสอง มี 39 คน คิดเป็นร้อยละ 6.8 ของผู้ป่วยท้ังหมด จากผลการทดสอบ 
ความไวของเช้ือต่อยา พบว่าเช้ือด้ือต่อยาปฏิชีวนะท่ีใช้ในการรักษาแบบคาดการณ์' ผู้ป่วยกลุ่มน้ี
ร้อยละ 66.7 มีผลการรักษาดีช้ืน ร้อยละ 33.3 ไม่ทราบผลการรักษา เน่ืองจากผู้ป่วยถึงแก'กรรม 
หรือปฏิเสธการรักษา เม่ือพิจารณาค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะ และระยะเวลาการรักษาตัวในโรง 
พยาบาลเฉพาะผู้ป่วยท่ีมีผลการรักษาดีช้ืน พบว่า ค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะเฉล่ียคนละ 2,593.2 
±2,901.1 บาท ระยะเวลาการรักษาตัวในโรงพยาบาลเฉล่ีย 12.0+9.6 วัน

ผู้ป่วยกลุ่มท่ีสาม มี 15 คน คิดเป็นร้อยละ 2.6 ของผู้ป่วยท้ังหมด จากผลการทดสอบ 
ความไวของเช้ือต่อยาในผู้ป่วยกลุ่มน้ี ปรากฏว่าไม่ได้ทดสอบความไวของเช้ือต่อยาปฏิชีวนะท่ีใช้ใน 
การรักษาแบบคาดการณ์ ผลการรักษาในผู้ป่วยกลุ่มน้ี พบว่าผลการรักษาดีช้ืน ร้อยละ 60.0 และ 
ผู้ป่วยร้อยละ 40.0 ไม,ทราบผลการรักษา เน่ืองจากผู้ป่วยถึงแก'กรรมหรือปฏิเสธการรักษา เม่ือ 
พิจารณาค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะ และระยะเวลาในการรักษาตัวในโรงพยาบาล เฉพาะผู้ป่วยท่ีมีผล 
การรักษาดีช้ืน พบว่าค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะเฉล่ียคนละ 4,497.5±4,875.9 บาท และระยะเวลา 
ในการรักษาตัวในโรงพยาบาลเฉล่ีย 22.4±35.0 วัน

เม่ือนำค่าเฉล่ียของค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะ และระยะเวลาการรักษาตัวในโรงพยาบาลของ 
ผู้ป่วยท่ีผลการรักษาดีช้ืน มาทดสอบทางสถิติเพ่ือหาความแตกต่างของค่าเฉล่ียโดยใช้ การวิเคราะห์ 
ความแปรปรวน (ANOVA) พบว่า ค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะ ในผู้ป่วยท้ังสามกลุ่มไม'มีความแตก 
ต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value=0.052) ระยะเวลาการรักษาตัวในโรงพยาบาล ในผู ้
ป่วยท้ังสามกลุ่มก็ไม,มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติเซ่นกัน (p-value=0.129) อาจ 
เนื่องจากจำนวนตัวอย่างในแต่ละกลุ่มมีจำนวนน้อยและในแต่ละกลุ่มมีผู้ป่วยด้วยโรคแตกต่างกัน 
และความรุนแรงของโรคอาจแตกต่างกันในกลุ่มท่ีสองซ่ึงเช้ือไม,มีความไวต่อยาปฏิชีวนะท่ีใช้รักษา 
แบบคาดการณ์ แต่จากตารางท่ี 19 จะพบว่าหลังจากทราบผลความไวของเช้ือต่อยา ผู้ป่วยกลุ่มน้ี 
ร้อยละ 28.2 ยังได้รับยาปฏิชีวนะชนิดเติมท้ังท่ีเช้ือไม'มีความไวต่อยาท่ีใช้ แต่ผลการรักษาดีช้ืน 
อาจเน่ืองจากในล่ีงส่งตรวจ มีเช้ือหลายชนิดแต่เช้ือท่ีเจริญเติบโตไม่ใช่เช้ือท่ีก่อโรค หรืออาจมีเช้ือ 
ช้ืนหลายตัว ผลความไวของเช้ือต่อยาท่ีไดีจึงอาจไม่ใช่ของเช้ือท่ีก่อโรค นอกจากน๋ีในกลุ่มท่ีสามซ่ึง 
ไม่ได้ทดสอบความไวของเช้ือต่อยาปฏิชีวนะท่ีใช้แบบคาดการณ์ ผู้ป่วยบางคนได้รับยาหลายชนิด
ครอบคลุมเช้ือท้ังแกรมบวกและแกรมลบ ต้ังแต่เร่ิมการรักษา ผลการรักษาของผู้ป่วยจึงดีช้ืน และ 
ใช้ระยะเวลาในการรักษาโรคตามปกติ แต่ในความเป็นจริงแล้วเช้ือท่ีก่อโรคอาจมีความไวต่อยา
เพียงชนิดเดียวเท่าน้ัน การท่ีได้รับยาเกินจำเป็นอาจก่อให้เกิดเช้ือด้ือยา ซ่ึงจะเป็นปึญหาต่อการ 
รักษาโรคติดเช้ือในอนาคตได้และเป็นการสูญเสียทางเศรษฐกิจ

การเปรียบเทียบค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะ และระยะเวลาการรักษาตัวในโรงพยาบาลของผู้ 
ป่วย 3 กลุ่มนี้ ไม่ได้พิจารณาถึงความเหมาะสมของยาท่ีใช้ เป็นเพียงการเปรียบเทียบค่าใช้จ่ายของ 
ยา'ท่ีใช้และระยะเวลาท่ีใช้ในการรักษาท้ังหมด
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ผู้ป่วยกลุ่มท่ี 4.1 มี 156 คน คิดเป็นร้อยละ 27.4 ของผู้ป๋วยท๋ํงหมด ผู้ป่วยกลุ่มน้ีเป็น 
ผู้ป่วยท่ีได้รับยาปฏิชีวนะในการรักษาแบบคาดการณ์ และผลการเพาะเช้ือให้ผลลบ ผลการรักษาใน 
ผู้ป่วยกลุ่มน้ี พบว่า ผลการรักษาดีช้ืน ร้อยละ 80.1 และไม่ทราบผลการรักษา ร้อยละ 19.9 เน่ือง 
จากผู้ป่วยถึงแก,กรรมหรือปฏิเสธการรักษา เม่ือพิจารณาค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะ และระยะเวลา 
การรักษาตัวในโรงพยาบาล เฉพาะผู้ป่วยท่ีผลการรักษาดีช้ืน พบว่า ค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะเฉล่ีย 
คนละ 993.4+2180.3 บาท และระยะเวลาในการรักษาตัวในโรงพยาบาลเฉล่ีย 7.2±5.0 วัน

กลุ่มท่ี 4.2 มี 307 คน คิดเป็นร้อยละ 53.9 ของผู้ป่วยท้ังหมด โรคติดเช้ือท่ีพบส่วนใหญ่ 
เป็นโรคท่ีไม,รุนแรง ผลการรักษาในผู้ป่วยกลุ่มน้ี พบว่า ผู้ป่วยมีผลการรักษาดีช้ืน ร้อยละ 87.6 
และ ไม่ทราบผลการรักษา ร้อยละ 12.4 เน่ืองจากผู้ป่วยถึงแก'กรรมหรือปฏิเสธการรักษา เม่ือ 
พิจารณาค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะ และระยะเวลาการรักษาตัวในโรงพยาบาลเฉพาะผู้ป่วยท่ีผลการ 
รักษาดีช้ืน พบว่า ค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะเฉล่ียคนละ 292.6±702.1 บาท และระยะเวลาการ 
รักษาตัวในโรงพยาบาลเฉล่ีย 4.7±3.7 วัน จากท่ีผู้ป่วยกลุ่มน้ีส่วนใหญ่เป็นโรคติดเช้ือท่ีมีอาการไม1 
รุนแรง เม่ือได้รับยาปฏิชีวนะท่ีใช้กันโดยท่ัวไป ในระยะเวลา 2 -3  วันแล้วผู้ป่วยอาการดีช้ืน แพทย์ 
จะเปล่ียนเป็นให้ยาปฏิชีวนะในรูปแบบยารับประทาน และอนุญาตให้ผู้ป่วยกลับไปรักษาตัวต่อท่ี
บ้าน ตังน้ันค่าเฉล่ียของค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะ และระยะเวลาการรักษาตัวในโรงพยาบาล จึงต่ํา 
กว่ากลุ่มอ่ืน

ผลการคิกษาท่ีได้สอดคล้องกับ Wong-Beringer A .(20) ท่ีคิกษาการใช้ยาปฏิชีวนะในการ 
รักษาแบบคาดการณ์ โดยพบว่าค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะกับระยะเวลาการรักษาตัวในโรงพยาบาล 
ของผู้ป่วยท่ีใช้ยาปฏิชีวนะในการรักษาแบบคาดการณ์ท่ีไม่เหมาะสมสูงกว่า กลุ่มท่ีเหมาะสม และสูง 
กว่ากลุ่มท่ีไม่พบเช้ือจากการส่งเพาะเช้ือ เม่ือเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉล่ียของค่ายา
ปฏิชีวนะ และระยะเวลาการรักษาตัวในโรงพยาบาล ในทางสถิติ (t-test) พบว่าไม่มีความแตกต่าง 
กันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ เน่ืองจากจำนวนตัวอย่างน้อย และมีความแปรปรวนในกลุ่มการรักษา 
เดียวกันสูง

ผู้ป่วย 23 คน คิดเป็นร้อยละ 4.0 ของผู้ป่วยท้ังหมด เป็นโรคติดเช้ือหรือโรคอ่ืนท่ีไม่ควร 
ได้รับยาปฏิชีวนะ ผลการรักษาในผู้ป่วยกลุ่มน้ี พบวา ผู้ป่วย ร้อยละ 87.0 มีอาการดีช้ืน ร้อยละ
13.0 ไม,ทราบผลการรักษา เน่ืองจากผู้ป่วยถึงแก'กรรมหรือปฏิเสธการรักษา เม่ือพิจารณาค่าใช้ 
จ่ายของยาปฏิชีวนะ และระยะเวลาการรักษาตัวในโรงพยาบาลเฉพาะในผู้ป่วยท่ีผลการรักษาดีช้ืน
พบว่า ค่าใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะเฉล่ียคนละ 108.8+103.6 บาท และระยะเวลาการรักษาตัวใน 
โรงพยาบาล เฉล่ีย 4.8+4.1 วัน จะเห็นได้ว่าการใช้ยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยกลุ่มน้ีเป็นการสูญเสียค่า 
ใช้จ่ายของยาปฏิชีวนะโดยไม'จำเป็น และอาจเกิดผลกระทบจากการได้รับยาปฏิชีวนะ การใช้ยา
ปฏิชีวนะในผู้ป่วยกลุ่มน้ีเน่ืองจากเม่ือสงสัยว่าอาจเกิดการติดเช้ือ ผู้ป่วยก็มักจะได้รับยาปฏิชีวนะไป 
ก่อน ท้ังท่ีบางรายอาจยังไม่จำเป็นต้องรีบให้ยาปฏิชีวนะ
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ตอนท่ี 4 ปัญหาที่เกี่ยวกับการใช้ยาปฏิชีวนะในขั้นตอนการสั่งใช้ยา การตอบสนองต่อยา และ 
การสั่งใช้ยากลับบ้าน

จากผู้ป่วยท่ีได้รับยาปฏิชีวนะ 570 คน พบป้ญหาท่ีเก่ียวกับการใช้ยา ในขั้นตอนการส่ังใช้ 
ยา การตอบสนองต่อยา และการส่ังใช้ยากลับบ้าน ตามเกณฑ์ท่ีกำหนด (แสดงรายละเอียดในภาค 
ผนวก ก) 256 คร้ัง ในผู้ป่วยท้ังหมด 149 คน คิดเ'ป่นร้อยละ 26.3 ของผู้ป่วยท่ีสืกษาท้ังหมด ผู้ 
ป่วยอีก 421 คน คิดเป็นร้อยละ 73.9 ไม,พบป้ญหา ปัญหาท่ีพบในผู้ป่วยแต่ละรายมีต้ังแต่ 1 
ปัญหาจนถึง 6 ปัญหา แสดงรายละเอียดในตารางท่ี 21 ในการนับจำนวนปัญหา ถึงแม้ว่าปัญหาท่ี 
พบในผู้ป่วยแต่ละคนจะเป็นปัญหาเดียวกันก็ตาม แต่การนับจำนวนปัญหาจะนับตามจำนวนผู้ป่วย 
ท่ีพบปัญหาน้ัน ๆ

ตารางที่ 21 จำนวนปัญหาท่ีเก่ียวกับการใช้ยาปฏิชีวนะในข้ันตอนการส่ังใช้ยา การตอบสนองต่อยา 
และ การส่ังใช้ยากลับบ้าน

จำนวนปัญหา จำนวน(คน) 
(N =570 )

ร้อยละ 
(1 0 0 .0 )

0 ปัญหา 421 73.9
1 ปัญหา 85 14.9
2 ปัญหา 40 7.0
3 ปัญหา 15 2.6
4 ปัญหา 3 0.5
5 ปัญหา 2 0.4
6 ปัญหา 4 0.7

ผู้ป่วยท่ีพบปัญหา 1 ปัญหา มีจำนวนสูงสุดคือ 85 คน คิดเป็นร้อยละ 14.9 ของผู้ป่วยท่ี 
คืกษาท้ังหมด รองลงมาคือ 2 ปัญหา พบร้อยละ 7.0 จำนวนปัญหาท่ีเก่ียวกับการใช้ยาท่ีพบใน 
การคืกษาน้ีเฉล่ีย 0.4 ปัญหาต่อคน จำนวนปัญหาท่ีเก่ียวกับการใช้ยาเฉพาะในผู้ป่วยท่ีพบปัญหา 
เฉล่ีย 1.7 ปัญหาต่อคน เม่ือเทียบกับการศึกษาอ่ืนๆ พบปัญหาเฉล่ีย 4.3 2.6 และ 0.7(8°~82) 
การศึกษาน้ีพบจำนวนปัญหาต่อคนน้อยกว่า อาจเน่ืองมาจากมีความแตกต่างในกลุ่มผู้ป่วยท่ีทำ
การศึกษา ประเภทของยาท่ีผู้ป่วยใช้ และการด้นหาปัญหาในการศึกษาน้ีกระทำเพียง 3 ข้ันตอน 
คือการส่ังใช้ยา การตอบสนองต่อยาและการส่ังใช้ยากลับบ้าน ไม่ได้รวมถึงการบริหารยา และ
ความร่วมมือของผู้ป่วยในการใช้ยา
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ป็ญหาท่ีเก่ียวกับการใช้ยาปฏิชีวนะท่ีพบในข้ันตอนต่างๆ แสดงรายละเอียดในตารางท่ี 22 

ตารางท่ี 22 ป็ญหาท่ีเก่ียวกับการใช้ยาปฏิชีวนะในข้ันตอนต่างๆ ของการค้นหาป้ญหา

ปัญหาที่เก่ียวกับการใช้ยา จำนวน (คร ั้ง) 
(N =256)

ร้อยละ 
(1 0 0 .0 )

1. ปัญหาการส่ังใช้ยา 173 67.6
3. ปัญหาการส่ังใช้ยากลับบ้าน 74 28.9
2. ปัญหาการตอบสนองต่อยา 9 3.5

ปัญหาท่ีเก่ียวกับการใช้ยาปฏิชีวนะ ใน 3 ข้ันตอนของการค้นหาปัญหา พบปัญหาจากการ 
ส่ังใช้ยาสูงสุด ท้ังการส่ังใช้ยาในโรงพยาบาล และการส่ังใช้ยากลับบ้าน โดยพบปัญหา 247 คร้ัง 
คิดเป็น ร้อยละ 96.5 ของจำนวนคร้ังท่ีพบปัญหาท้ังหมด เน่ืองจากยาปฏิชีวนะเป็นยาท่ีมีหลาย 
ชนิด หลายรูปแบบ นอกจากน้ียังต้องคำนึงถึงความไวของเช้ือต่อยาปฏิชีวนะ อาการไม่พึงประสงค้ 
ของยา และอาจจำเป็นต้องปรับขนาดยาเพ่ือไม่ให้เกิดความเป็นพึษต่อผู้ป่วย

รายละเอียดของเกณฑํในการประเมินความสำคัญของการเกิดอันตรกิริยา การประเมิน
อาการไม่พึงประสงค์จากการใช้ยา และสูตรการคำนวณ CrCl แสดงในภาคผนวก ค-จ 

รายละเอียดของปัญหาการส่ังใช้ยาแสดงในตารางท่ี 23

ตารางท่ี 23 ลักษณะของปัญหาการส่ังใช้ยา

ปัญหาการสั่งใช้ยา จำนวน (คร ั้ง) 
(N =173)

ร้อยละ 
(1 0 0 .0 )

1.เกิดอันตรกิริยาของยาปฏิชีวนะกับยาท่ีใช้ร่วม 75 43.4
2.ผู้ป่วยไต้รับยาถูกต้องแต่ขนาดมากเกินไป 54 31.2
3.การใช้ยาโดยไม่มิความจำเป็น 30 17.3
4.การเลือกใช้ยาไม,เหมาะสม 6 3.5
5.ผู้ป่วยไต้รับยาถูกต้องแต่ขนาดน้อยเกินไป 4 2.3
6.ปัญหาจากการใช้ยาลักษณะอ่ืน ๆ 4 2.3
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ป ัญ ห าก ารส ั่ง ใช ้ยาป ฏ ิช ีวน ะ พ บ ท ั้งห ม ด 1 7 3  ครั้ง ค ิด เป ็น ร ้อ ย ล ะ  6 7 .6  ข องจำน วน คร ั้งท ี ่
พ บ ป ัญ ห าท ั้งห ม ด  ป ัญ ห าท ี่พ บ ส ูงส ุด ค ือ  อ ัน ต รก ิร ิยาข องยาป ฏ ิช ีวน ะก ับ ยาท ี่ใช ้ร ่วม  ร อ ง ล งม าค ือ  ผ ู้ 
ป ่ว ย ได ้ร ับ ย าถ ูก ต ้อ งแ ต ่ข น าด ม าก เก ิน ไป  การใช ้ย าป ฏ ิช ีวน ะโด ยไม ่ม ีค วาม จ ำเป ็น  ก าร เล ือ ก ใช ้ช น ิด  
ยาป ฏ ิช ีวน ะไม ่เห ม าะส ม  ผ ู้ป ่วยได ้ร ับ ยาถ ูกต ้องแด 'ข น าด ยาน ้อย เก ิน ไป  แ ล ะ ป ัญ ห าจ าก ก าร ใช ้ย า
ล ัก ษ ณ ะ อ ื่น ๆ  ด าม ลำด ับ

ป ัญ ห าก าร เก ิด อ ัน ต รก ิร ิย าข องย าป ฏ ิช ีวน ะก ับ ย าท ี่ใช ้ร ่วม  ใน ก าร ส ั่ง ใช ้ย าใน โร ง พ ย าบ าล
แ ส ด งร าย ล ะ เอ ีย ด ใน ต ารางท ี่ 2 4

ต าร าง ท ี่ 2 4  ป ัญ ห าก ารส ั่ง ใช ้ย าท ี่เก ิด อ ัน ต รก ิร ิย าข องย าป ฏ ิช ีวน ะก ับ ย าท ี่ใช ้ร ่วม

อ ันตรก ิร ิยา ระด ับ น ัยส ำค ัญ * การส ั่ง ใช ้ยาใน  
โรงพ ยาบ าล

ก ารส ั่ง ใช ้ย าก ล ับ บ ้าน

จำนวน
(N = 7 5 )

ร ้อยละ จำนวน
( N = 5 3 )

ร ้อย ละ

1 .Fluoroquinolone - 2, del, mod, prob 29 3 8 .7 26 4 9 .1
Feso4

2 .Fluoroquinolone - 2, rap, mod, susp 24 3 2 .0 12 22.6
Antacid

3 .Fluoroquinolone- 2, rap, mod, susp 14 1 8 .7 9 1 7 .0
Calcium

4.Tetracycline- 2, del, mod, prob 1 1 .9
Feso4

5 .D oxycyclin e- 2, del, mod, prob 1 1 .3 1 1 .9
Feso4

6.D oxycycline- 2, del, mod, prob 1 1 .9
Antacid

7 .Chloramphenicol- 2, del, mod, susp 4 5 .3 1 1 .9
Feso4

8.Erythromycin- 2, del, mod, esta 1 1.3 2 3 .8
Aminophylline

9. Gentam icin- 1, rap, maj, poss 2 2 .7
Furosemide

* Tatro, D. ร. Drug interaction facts™ 1 9 9 9 . Missouri: Facts and comparisons, 1999 .
คำย่อ ะ del= delayed rap= rapid mod= moderate maj= major prob= probable susp= suspected 
esta= established poss= possible
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พบปัญหาการเกิดอันตรกิริยาของยาปฏิชีวนะกับยาท่ีใซ้ร่วมในการส่ังใช้ยาในโรงพยาบาล 
ท้ังหมด 75 คร้ัง คิดเป็นร้อยละ 43.4 ของจำนวนคร้ังท่ีพบปัญหาการส่ังใช้ยาในโรงพยาบาล คู่ยา 
ท่ีเกิดอันตรกิริยาท่ีพบบ่อยคือ ยาในกลุ่มฟลูออโรควิโนโลน ได้แก่ นอร้ฟล็อกซาชิน ชิโพรฟล็อก 
ซาชิน และโอฟล็อกซาชิน เกิดอันตรกิริยากับยาในกลุ่มเกลือของเหล็ก (iron salts) พบร้อยละ
38.7 ของอันตรกิริยาท่ีพบท้ังหมด ระดับนัยสำคัญ 2 เน่ืองจากเกิดสารประกอบเชิงช้อนระหว่าง 
เกลือของเหล็กกับยากลุ่มฟลูออโรควิโนโลนทำให้การดูดซึมของยากลุ่มฟลูออโรควิโนโลนลดลง 
(83,84) การเกิดอันตรกิริยาของยากลุ่มฟลูออโรควิโนโลน กับยาลดกรดในกระเพาะอาหาร ซ่ึงมีส่วน 
ประกอบของเกลือแมกนีเซียมและอะลูมิเนียม พบร้อยละ 32.0 ระดับนัยสำคัญ 2 การให้ยาน้ี
ร่วมกันจะทำให้ยากลุ่มฟลูออโรควิโนโลน ดูดซึมได้น้อยลงถึงร้อยละ 60 -95 (83) การเกิดอันตร 
กิริยาของยากลุ่มฟลูออโรควิโนโลนกับแคลเซียม พบร้อยละ 18.7 ระดับนัยสำคัญ 2 ทำให้ยากลุ่ม 
ฟลูออโรควิโนโลน ดูดซีมได้ห้อยลงเซ่นกัน(84)

ก าร เก ิด อ ัน ต รก ิร ิย าข อ งย าก ล ุ่ม ฟ ล ูอ อ โรค ว ิโน โล น  ก ับ ย าท ั้งห ม ด ด ังก ล ่าว  ส าม ารถ ห ล ีก เล ี่ย ง  
ได ้ด ้ว ย ก ารร ับ ป ระท าน ย าเห ล ่าน ั้น  2 - 4  ช ั่วโมง ก ่อน ห ร ือห ล ังร ับ ป ระท าน ยากล ุ่ม ฟ ล ูอ อโรค ว ิโน โล น  

การ เก ิด อ ัน ต รก ิร ิยาข องด ็อกซ ีซ ัยค ส ิน  ก ับ เก ล ือ ข อ ง เห ล ็ก  พ บ ร ้อยละ 1 .3  ระด ับ น ัยส ำค ัญ  
2 เก ล ือ ข อ งเห ล ็ก จ ะท ำให ้ย าถ ูก ด ูด ซ ึม จ าก ท าง เด ิน อ าห ารน ้อ ย ล ง  อ าจ ท ำให ้ร ะ ด ับ ย าใน เล ือ ด ล ด ล ง  
ป ระส ิท ธ ิภ าพ ใน การด ้าน จ ุลช ีพ ลดลง''84’85} ใน ข ณ ะ เด ีย ว ก ัน เก ล ือ ข อ งเห ล ็ก ก ็อ าจ ถ ูก ด ูด ซ ึม ได ้ล ด ล ง  
เซ ่นก ัน ป ัญ ห าน ี้ส าม ารถ ห ล ีก เล ี่ย งได ้ โด ยให ้ยาด ็อก ซ ึซ ัยค ส ิน  อย ่างห ้อย  2 ช ั่วโมง ก ่อน ห ร ือห ล ัง  
ให ้เก ล ือ ข อ ง เห ล ็ก  ห ร ือ ให ้เก ล ือ ข อ ง เห ล ็ก ใน ร ูป ย าเค ล ือ บ แ ต ก ต ัว ใน ล ำไส ้เล ็ก ห ร ือ ย าร ูป แ บ บ อ อ ก
ฤท ธเน ิน  (sustained release)

ก าร เก ิด อ ัน ต ร ก ิร ิย าข อ ง ย าค ล อ แ ร ม เฟ น ิค อ ล ก ับ เก ล ือ ข อ ง เห ล ็ก  พ บ ร ้อ ยละ 5 .3  ระด ับ น ัย  
สำค ัญ  2 เน ื่อ งจ าก ย าค ล อ แ ร ม เฟ น ิค อ ล อ าจ ไป ก ด ไข ก ร ะ ด ูก ท ำให ้ก าร ส ร ้าง เม ็ด เล ือ ด แ ด งล ด ล งอ าจ  
ท ำให ้ร ะ ด ับ ข อ งธ าต ุเห ล ็ก ใน ซ ึร ัม ส ูงข ึ้น ได ้84}

ก าร เก ิด อ ัน ต รก ิร ิย าข อ งย าอ ีร ิโท รม ัย ช ิน ก ับ ย าอ ะม ิโน พ ีล ส ิน  (am inoph ylline) พ บ ร ้อ ย ละ
1 .3  ระด ับ น ัยส ำค ัญ  2 อ ีร ิโท รม ัยช ิน  ม ีฤ ท ธย ับ ย ั้ง เอน ไซ ม ์ ไซ โตโครม  พ ี4 5 0  (cytoch rom e  
P 4 5 0 )  ด ังน ั้น เม ื่อ ให ้ร ่วม ก ับ ย ากล ุ่ม ธ ีโอพ ีลส ิน  (th eoph yllin es) ย าจ ะ ไป ย ับ ย ั้งก าร เป ล ี่ย น แป ล ง  
ข องธ ีโอพ ีลส ิน อาจท ำให ้ระด ับ ยาธ ีโอพ ีลส ิน ใน เล ือด ส ูงข ึ้น ''84’86'' ค วรม ีการต รวจ ว ัด ระด ับ ยาธ ีโอ พ ีล  
ส ิน ใน เล ือ ด เพ ื่อ ป ้อ งก ัน อ ัน ต ราย ท ี่อ าจ เก ิด จ าก ระ ด ับ ย าท ี่เพ ิ่ม ข ึ้น

ก าร เก ิด อ ัน ต รก ิร ิย าข อ งย าเจ น ต าไม ช ิน ก ับ ฟ ูโรซ ึไม ด ้ (fu rosem id e) พ บ ร ้อ ยละ 2 .7  ระด ับ  
น ัยสำค ัญ  1 ก าร ใช ้ย าร ่ว ม ก ัน อ าจ ท ำให ้เก ิด อ าก ารไม ่พ ึงป ระส งค ์ต ่อ ห ูง ่าย ข ึ้น  อ าจ เก ิด ก าร ส ูญ เส ิย  
ก าร ได ้ย ิน อ ย ่าง ถ าว ร ได ้84’875 ค วรต ิด ต าม ผ ู้ป ่วย อย ่างใกล ืซ ด

ถ ึงแม ้ว ่าจ ะพ บ อ ัน ต รก ิร ิย าจ าก ก ารใช ้ย าป ฏ ิช ีว น ะร ่วม ก ับ ย าอ ื่น ด ังได ้ก ล ่าวม าแ ล ้ว  แ ต ่ใน ก าร  
ศึกษาน ี้ไม,ได ้ป ร ะ เม ิน ผ ล ก าร ร ัก ษ าเป ร ีย บ เท ีย บ ร ะ ห ว ่างก าร ให ้ค ู่ย าท ี่เก ิด อ ัน ต รก ิร ิย าพ ร ้อ ม ก ัน  ก ับ
การให ้ห ่างก ัน ตาม ท ี่แน ะน ำ แ ต ่จ าก ข ้อ ม ูล ท ี่ม ีผ ู้ศ ึก ษ าไว ้แ ล ้ว ย ่อ ม แ ส ด งว ่าก าร เล ี่ย งก าร เก ิด อ ัน ต ร
ก ิร ิย าจ ะล ่งผ ลให ้การร ักษ าด ีข ึ้น  เซ ่น อาจท ำให ้ผ ู้ป ่วยห ายเร ็วข ึ้น
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ปัญหาการได้รับยาท่ีถูกต้องแต่ขนาดยามากเกินไป พบร้อยละ 31.2 ของจำนวนคร้ังท่ีพบ 
ปัญหาการส่ังใช้ยาท้ังหมด ปัญหาท่ีพบเซ่น การให้ยากลุ่มอะมิโนกลัยโคชัยหรือยากลุ่มฟลูออโรควิ 
โนโลนโดยไม่ได้ปรับขนาดยาตามการทำงานของไตท่ีลดลง การให้ยาเซฟาโซสิน เซฟูรอกชิม และ 
เซโฟทาชิม ในขนาดสูง และการให้ยาเซฟาโซสินถ่ีเกินไปในผู้ป่วยไตบกพร่อง แต่จากการติดตาม 
อาการไม่พึงประสงค์ท่ีอาจเกิดข้ึน พบว่าไม่มีผู้ป่วยรายใด ท่ีเกิดอาการไม,พึงประสงค์จากการใช้ยา 
ในขนาดดังกล่าว แด'ถ้าพิจารณาค่าใช้จ่ายด้านยาก็ถือว่าเป็นการสูญเสียค่าใช้จ่ายโดยไม,จำเป็นอย่าง 
หน่ึง

ขนาดของยานอร์ฟล็อกซาชิน ท่ีควรได้รับในผู้ป่วย CrCl <30 m l/m in คือ 400 มก. วัน 
ละคร้ัง ยาชิโพรฟล็อกซาชินในผู้ป่วย CrCl 5-29 m l/m in คือ 250-500 มก. ทุก 1 8 ซม.(67)

ปัญหาการใช้ยาโดยไม่มีความจำเป็น พบร้อยละ 1 7 .3  ของจำนวนคร้ังท่ีพบปัญหาการส่ัง 
ใช้ยาท้ังหมด ส่วนใหญ่พบในกลุ่มผู้ป่วยท่ีไม่ได้เป็นโรคติดเช้ือหรือเป็นโรคติดเช้ือท่ีไม่ควรได้รับ
ยาปฏิชีวนะ แด,ผู้ป่วยได้รับยาปฏิชีวนะ เซ่น การให้เพนิชิลสิน จี แอมพิชิลสิน และอะม็อกชิชิลสิน 
ในผู้ป่วยท่ีเกิดภาวะหัวใจล้มเหลว หรือการให้คลอแรมเฟนิคอล เพนิชิลสิน จี ในผู้ป่วยติดเช้ือจาก 
พยาธิ Trichinella spiralis (trichinosis) และการให้อะม็อกชิชิลสิน ในผู้ป่วยโรคหอบหืด โดยไม,มี 
อาการทางคลินิกของการติดเช้ือ อย่างไรก็ตามเม่ือทราบถึงสาเหตุท่ีแท้จริงของการเกิดโรค ว่าไม่ได้ 
เกิดจากการติดเช้ือท่ีควรได้รับยาปฏิชีวนะ แพทย่จีงส่ังหยุดใช้ยาปฏิชีวนะ

ป ัญ ห าก าร เล ือ ก ใช ้ย าไม ,เห มาะสม พ บ ร ้อยละ 3 .5  ข อ งจ ำน วน ค ร ั้งท ี่พ บ ป ัญ ห าการส ั่ง ใช ้ย า  
ท ั้งห มด ป ัญ ห าท ี่พ บ เซ ่น  ผ ู้ป ่ว ย โรค ห ล อ ด ล ม อ ุด ก ั้น เร ื้อ ร ังร ่ว ม ก ับ ระบ บ ท างเด ิน ห าย ใจ ล ้ม เห ล ว  ไ ด  ้
ร ับ ยาแอ ม พ ิช ิล ส ิน  9 วัน อ าการท างค ล ิน ิกข องผ ู้ป ่วยไม ่ด ีช ื้น  ผ ล ก าร เพ าะ เช ื้อ เป ็น ล บ  น ำเส ม ห ะม า  
ย ้อ ม แก รม  พ บ ว ่า เป ็น เช ื้อ แก ร ม ล บ ท ร งแ ท ่ง  แ ส ด งว ่าแ ฮ ม พ ิช ิล ส ิน ใช ้ไม ่ได ้ผ ล ก ับ เช ื้อ ท ี่เป ็น ส าเห ต ุ 
ผ ู้ป ่วย scrub typhus ได ้ร ับ ก ารร ัก ษ าด ้ว ย  ค ล อ แ ร ม เฟ น ิค อ ล ร ูป แ บ บ ย าฉ ีด  เม ื่อ ผ ู้ป ่ว ย อ าก ารด ีช ื้น  ย ัง 
ค งได ้ร ับ ย าค ล อ แร ม เฟ น ิค อ ล ใน ร ูป แบ บ ย าร ับ ป ร ะ ท าน ต ่อ ไป อ ีก  ซ ึ่งย าม ีโอ ก าส เก ิด โรค โล ห ิต จ าง
อะพ ลาส ต ิค  ค วรให ้ย า เต ต ราช ัย ค ส ิน แ ท น ซ ึ่งป ล อ ด ภ ัย ก ว ่าแ ล ะ ใน ผ ู้ป ่ว ย เห ล ่าน ี้ไม ่ม ีป ร ะ ว ัต ิแ พ ้ย า เต  
ต ราช ัย ค สินม าก ่อ น ห ร ือ ต ั้งค ร ร ภ ์ น อก จ าก น ี้ผ ู้ป ่วย ท ี่ต ั้งค รรภ ์ได ้ร ับ ยาเจ น ต าไม ช ิน  ซ ึ่งจ ัด อ ย ู่ใน
pregnancy category D  ใน ผ ู้ป ่ว ย ท ี่ต ั้งค ร ร ภ ์ค ว ร เล ือ ก ใช ้ย าก ล ุ่ม เซ ฟ าโล ส ป อ ร ิน ท ี่ใซ ไม ่ได ้ผ ล ก ับ เช ื้อ  
น ั้น เพ ราะ ย าก ล ุ่ม น ี้จ ัด อ ย ู่ใน  pregnancy category B ซ ึ่งป ลอด ภ ัยกว ่า แ ล ะผ ู้ป ่วย ท ี่ด ังค รรภ ์ได ้ร ับ  
ย าน อร ์ฟ ล ็อ กซ าช ิน จ ัด อ ย ู่ใน  pregnancy category C ซ ึ่ง อ าจ ม ีอ ัน ต ร าย ต ่อ ท าร ก ใน ค ร ร ภ ์ได ้ใน ผ ู้ป ่ว ย  
รายน ี้เป ็น โรค ต ิด เช ื้อ ท างเด ิน ป ัส ส าวะส ่วน ล ่าง  ซ ึ่ง เช ื้อ ท ี่พ บ บ ่อ ย ว ่า เป ็น ส าเห ต ุค ือ  E. coli ท ี่ม ีค วาม ไว  
ต ่อ ย าอ ะ ม ็อ ก ช ิช ิล ส ิน /ก ร ด ค ล าว ูล าน ิก ด ้ว ย  ซ ึ่งไม ่ม ีช ้อ ห ้าม ใช ้ใน ผ ู้ป ่วย ราย น ี้ จ ึงค ว ร เล ือ ก ใช ้ย าน ี้แ ท น  
โด ย ย าน ีจ ัด อ ย ู่ใน pregnancy category B (67)
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ป ัญ ห าก ารได ้ร ับ ย าถ ูก ต ้อ งแ ต ่ข น าด ย าน ้อ ย เก ิน ไป  พ บ ร ้อยละ 2 .3  เช ่น ก ารให ้ย าแ ฮ ม พ ิซ ิล  
สิน 5 0 0  ม ก . ท ุก 6 ช ั่วโมง ร ักษ าก ารต ิด เช ื้อท ี่ร ุน แรง ข น าด ยาท ี่ค วรได ้ร ับ ค ือ  1 กร ัม  ท ุก  6 ช ั่วโมง  
ซ ึ่งผ ู้ป ่วยรายน ี้เด ิม ได ้ร ับ ยาข น าด  5 0 0  ม ก . ม าเป ็น เวล า 5 ว ัน ต ่อ ม าจ ึง เพ ิ่ม เป ็น  1 กร ัม

ป ัญ ห าจ าก ก าร ใช ้ย าล ัก ษ ณ ะ อ ื่น ๆ  พบ ร ้อยละ 2 .3  เช ่น การให ้ยาได ค ล ็อกซ าซ ิลส ิน ร ับ  
ป ระท าน ห ล ังอาห ารซ ึ่งยาด ูดซ ึม ไดไม ่ด ี ต ้อง ให ้ย าก ่อ น อ าห าร  แ ล ะก ารให ้ยาท ี่ซ ํ้าช ้อน ก ัน  เช ่น  แอม พ ิ 
ซิลสิน ร ่วม ก ับ เพ น ิซ ิลส ิน  จี และแอมพ ิซ ิลส ินร ่วมก ับอะม ็อกซ ิซ ิลส ิน

ป ัญ ห าก ารส ั่ง ใช ้ย าก ล ับ บ ้าน  พ บท ั้งหมด 7 4  ครั้ง ป ัญ ห าท ี่พ บ ได ้แ ก ่ อ ัน ต รก ิร ิยาข อ งยา  
ป ฏ ิช ีวน ะก ับ ยาท ี่ใช ้ร ่วม  ย าถ ูก ต ้อ งแต ่ได ้ร ับ ข น าด ย าม าก เก ิน ไป  ป ัญ ห าจ าก ก าร ใช ้ย าล ัก ษ ณ ะ อ ื่น  ๆ 
และป ัญ ห าการเล ือกใช ้ยาป ฏ ิช ีวน ะท ี่ไม ,เหมาะสม แส ด งใน ต ารางท ี่ 2 5

ต าร าง ท ี่ 2 5  ล ักษ ณ ะข อ งป ัญ ห าก ารส ั่ง ใช ้ยากล ับ บ ้าน

ป้ญหาการสั่งใช้ยากลับบ้าน จำนวน (ครั้ง) 
(N=74)

ร้อยละ 
(1 00 .0 )

1 . เก ิด อ ัน ต รก ิร ิยาข องย าป ฏ ิช ีวน ะก ับ ยาท ี่ใช ้ร ่วม 5 3 7 1 .6
2 .ย าถ ูก ต ้อ งแ ต ่ข น าด ย าท ี่ได ้ร ับ ม าก เก ิน ไป 1 5 2 0 .3
ร -ป ัญ ห าจ าก ก ารใช ้ย าล ัก ษ ณ ะอ ื่น  ๆ 5 6 .7
4.ก'ารเล ือก'ใช ้ยาไม ่เห ม าะสม 1 1 .4

ปัญหาการเกิดอันตรกิริยาของยาปฏิชีวนะกับยาท่ีใช้ร่วม แสดงรายละเอียดในตารางท่ี 24 
พบปัญหาท้ังหมด 53 คร้ัง คิดเป็นร้อยละ 71.6 ของปัญหาการส่ังใช้ยาปฏิชีวนะกลับบ้าน คู่ยาท่ี 
พบปัญหาได้แก่ยากลุ่มฟลูออโรควิโนโลน กับเกลือของเหล็ก พบ 26 คร้ัง คิดเป็นร้อยละ 49.1 
ของปัญหาการเกิดอันตรกิริยาของการส่ังใช้ยากลับบ้าน อันตรกิริยาของยากลุ่มฟลูออโรควิโนโลน 
กับยาลดกรดท่ีมีส่วนประกอบของ อะลูมิเนียมและหรือแมกนีเซียม พบ 12 คร้ัง คิดเป็นร้อยละ 
22.6 ยากลุ่มฟลูออโรควิโนโลนกับแคลเซียม พบ 9 คร้ัง คิดเป็นร้อยละ 17.0 นอกน้ันเป็น
อันตรกิริยาของยากลุ่มเตตราซัยคสินกับเกลือของเหล็ก หรือยาลดกรด คลอแรมเฟนิคอลกับเกลือ 
ของเหล็ก และอีริโทรมัยชินกับอะมิโนหิเลสิน ปัญหาเหล่าน้ีเป็นปัญหาท่ีสามารถป้องกันได้ โดย 
การบริหารยาให้เหมาะสม ดังน้ันการให้คำแนะนำแก1ผู้ป่วยก่อนออกจากโรงพยาบาล (Discharge 
counselling) เป็นส่ังสำคัญเพ่ือให้ผู้ป่วยมีความรู้ความเช้าใจในการรับประทานยา ลดการเกิดอันตร 
กิริยาและทำให้ผลการรักษาดี
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ป ัญ ห าย าท ี่ใช ้ถ ูก ต ้อ งแ ต ่ป ร ิม าณ ย าม าก เก ิน ไป  พ บ ร ้อยละ 2 0 .3  ของจำน วน คร ั้งท ี่พ บ  
ป ัญ ห าก ารส ั่ง ใช ้ย าก ล ับ บ ้าน  ป ัญ ห าท ี่พ บ ค ือ ก ารไต ้ร ับ ย าก ล ุ่ม ฟ ล ูอ อ โรค ว ิโน โล น  โด ย ไม ่ไต ้ป ร ับ ต าม  
การท ำงาน ของไต

ป ัญ ห าจ าก ก าร ใช ้ย าล ัก ษ ณ ะ อ ื่น ๆ  พ บ ร ้อยละ 6 .7  ข อ งจ ำน วน ค ร ั้งท ี่พ บ ป ัญ ห าก ารส ั่ง ใช ้
ย าก ล ับ บ ้าน  เช ่น การให ้ยาได ค ล ็อ ก ซ าซ ิลล ิน  ห ล ังอาห าร ก ารส ั่ง ใช ้ย าท ี่ไม ่ม ีข น าด ย าด ังก ล ่าว  ใน  
บ ัญ ช ีย าข อ งโรงพ ยาบ าล  เช ่น ซ ิโพ รฟ ล ็อกซ าช ิน  5 0 0  ม ก . และโอฟ ล ็อกซ าช ิน  5 0  ม ก .

ป ัญ ห าก าร เล ือ ก ใช ้ย าไม ,เห มาะสม พ บ ร ้อยละ 1 .4  ข อ งจ ำน วน ค ร ั้งท ี่พ บ ป ัญ ห าก ารส ั่ง ใช ้ 
ย าก ล ับ บ ้าน  ป ัญ ห าท ี่พ บ ค ือ  ผ ู้ป ่วยม ีป ระว ัต ิแพ ้แอม พ ิช ิลส ิน  แ ต ่ไต ้ร ับ ย าอ ะม ็อ กช ิช ิลส ิน  ก ล ับ บ ้าน

ป ัญ ห าก ารต อ บ ส น อ งต ่อ ย า พบ 9 ครั้ง ค ิด เป ็น ร ้อ ยละ 3 .5  ข อ งป ัญ ห าท ี่เก ี่ย ว ก ับ ก ารใช ้ย า  
ท ั้งห มด แ ส ด งร าย ล ะ เอ ีย ด ใน ต ารางท ี่ 2 6

ต าร าง ท ี่ 2 6  ล ักษ ณ ะข อ งป ัญ ห าก ารต อ บ ส น อ งต ่อย า

ปัญหาการตอบสนองต่อยา จำนวน(ปัญหา) ร้อยละ
( N = 9 ) ( 1 0 0 . 0 )

1 . อาการไม,พ ึงป ระส งค ์จ าก การใช ้ย า 8 8 8 .9
2 . ผ ลการร ักษ าไม ,ดีขึ้น 1 1 1 .1

ป ัญ ห าก ารต อ บ ส น อ งต ่อ ย าท ี่พ บ ป ระก อ บ ด ้ว ย  ก าร เก ิด อ าก ารไม ,พ ึงป ระส งค ์จ าก ก ารใช ้ย า  
ปฏ ิช ีวนะ ร ้อยละ 8 8 .9  ข อ งจ ำน วน ค ร ั้งท ี่พ บ ป ัญ ห าการต อบ ส น อ งต ่อ ยาท ั้งห ม ด  และไม ่ต อบ ส น อง  
ต ่อก ารร ัก ษ าด ้วยยาป ฏ ิช ีวน ะ ร ้อยละ 1 1 .1

อาการไม,พ ึงป ระส งค ์จากยาป ฏ ิช ีวน ะ พบ 8  ครั้ง แ ส ด งร าย ล ะ เอ ีย ด ใน ต ารางท ี่ 2 7

ต าร าง ท ี่ 2 7  ยาป ฏ ิช ีวน ะท ี่พ บ อาการไม ,พ ึงป ระส งค ์

ย า ท ี่เก ิด อ า ก า ร ไ ม ่พ ึง ป ร ะ ส ง ค ์ ร ะ ด ับ ค ว าม เช ีอ ม ั่น จำน วน  ( ค ร ั้ง )  
( N = 8 )

ร ้อ ย ล ะ  
( 1 0 0 . 0 )

โคไต รม ็อกซ าโซ ล เป ็น ไป ไต ้ 2 2 5 .0
แฮม พ ึช ิลส ิน เป ็น ไป ไต ้ 2 2 5 .0
เจน ตาไมช ิน เป ็น ไป ไต ้ 2 2 5 .0
น อร ้ฟ ล ็อกซ าช ิน เป ็น ไป ไต ้ 1 1 2 .5
เพ น ิช ิลส ิน  จี เป ็น ไป ไต ้ 1 1 2 .5
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ย าท ี่พ บ อาก ารไม ่พ ึงป ระส งค ์ ค ือ  โคไตรม ็อกซ าโซ ล 2 คน อ าก ารท ี่พ บ ค ือ ผ ื่น ค ัน  และ  
Stevens Johnson syndrome เม ื่อ ป ระเม ิน ค วาม เป ็น ไป ได ้ด ้วย  Naranjo’s algorithm  (ภ าค ผ น ว ก  ง )  
พ บ ว ่าอ ย ู่ใน ร ะ ด ับ เป ็น ไป ได ้

แอมพ ึซ ิลล ิน  พ บ ใน ผ ู้ป ่วย  2 คน ค น แร ก อ าก าร ท ี่พ บ ค ือ  ใจ ส ั่น  ม ือ เท ้าอ ุ่น  ค ัน ตาม ต ัว  หลัง 
จ าก ได ้ร ับ แ อมพึซิลล ิน  ป ระม าณ  1 ช ั่วโมง คน ท ี่สองพ บ anaphylactic shock ช ีพ จ รเบ า ท ั้งส องค น  
ป ร ะ เม ิน ค ว าม เป ็น ไป ได ้อ ย ู่ใน ระด ับ เป ็น ไป ได ้

เจน ตาไมช ิน  พ บ ใน ผ ู้ป ่วย  2 คน ซึ่ง CrCl ข อ งผ ู้ป ๋วย ต ํ่าล งห ล ังจ าก ได ้ร ับ ย า ป ระเม ิน ค วาม  
เป ็น ไป ได ้อ ย ู่ใน ระด ับ เป ็น ไป ได ้

น อร ัฟ ล ็อกซ าช ิน  พ บ ใน ผ ู้ป ่วย  1 คน เก ิด  Stevens Johnson syndrom e ป ระเม ิน ค วาม เป ็น  
ไป ได ้อ ย ู่ใน ร ะ ด ับ เป ็น ไป ได ้

เพ น ิช ิลส ิน  จี พ บ ใน ผ ู้ป ่วย  1 คน อ าก ารท ี่พ บ ค ือ  ผ ื่น ค ัน  ป ร ะ เม ิน ค ว าม เป ็น ไป ได ้อ ย ู่ใน  
ระด ับ เป ็น ไป ได ้

ก าร ป ระ เม ิน ค ว าม เป ็น ไป ได ้ข อ ง ก าร เก ิด อ าก าร ไม ่พ ึง ป ร ะ ส ง ค ์อ ย ู่ใน ร ะ ด ับ ค ว าม เช ื่อ ม ั่น เป ็น  
ไ ป ไ ด ้ เน ื่อ งจาก เก ณ ฑ ํใน ก าร ป ร ะ เม ิน บ างค ำถ าม ไม ่ส าม าร ถ ป ฏ ิบ ัต ิได ้ เช ่น ก ารให ้ผ ู้ป ่วย ได ้ร ับ ย า  
ห ลอก ก ารให ้ย าใน ข น าด ส ูงข ึ้น ห ร ือ ต ำล งห ร ือ ก ารท ด ล อ งให ้ซ ํ้า เม ื่อ ผ ู้ป ่ว ย ห าย ด ีแล ้ว  ซ ึ่งการทำส ั่ง  
เห ล ่าน ี้ท ำให ้เก ิด อ ัน ต ร าย ต ่อ ผ ู้ป ่ว ย ได ้ แ ล ะ ก ารว ัด ร ะ ด ับ ย าใน เล ือ ด ส ์าห ร ับ เจ น ต าไม ช ิน  ใน โรง
พ ย าบ าล ย ังไม ่ได ้เป ิด งาน น ี้ ท ำให ้ระด ับ ความ เช ื่อม ั่น ท ี่ป ระเม ิน ไต ํไม 'ส ูง

ป ิญ ห าก ารต อ บ ส น อ งต ่อ ย าท ี่พ บ  1 ป ิญ ห า ค ือ  ผ ลการร ักษ าไม ,ด ีข ึ้น ใน ผ ู้ป ่ว ย  โร ค ห ล อ ด ล ม  
อ ุด ก ั้น เร ื้อ ร ังร ่ว ม ก ับ ภ าวะท าง เด ิน ห าย ใจ ล ้ม เห ล ว  ห ล ังจ าก ได ้ร ับ แฮ ม พ ึช ิล ส ิน  9  วัน
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