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บทที่ 4

ผลการวิจัย

4.1  ปจจัยเสี่ยงท่ีทํ าใหเกิดโรคติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ  จากเชื้อ Escherichia coli  ท่ีดื้อ
        ตอยาในกลุม  quinolones ท่ีมาจากชุมชน

        4.1.1  ขอมูลท่ัวไปของผูปวย

        จากจํ านวนผูปวยทั้งสิ้น 474 ราย ที่ทํ าการคัดเลอืกจากผูที่มีการติดเชื้อในระบบทางเดิน
ปสสาวะจากชุมชนที่มีการสงเพาะเชื้อและทดสอบความไวของเชื้อตอยา  ของโรงพยาบาลสงขลา
นครนิทร  ภายในระยะเวลา 8 เดือน  ระหวางวันที่ 1 พฤษภาคม 2546 ถึง 31 ธันวาคม 2546
สามารถทํ าการศึกษาขอมูลในเรื่องของปจจัยเสี่ยงที่ทํ าใหเกิดโรคติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ  
จากเชื้อ E.coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม  quinolones  ทีม่าจากชุมชนไดจากผูปวยจํ านวน  105 รายเทานั้น
เนือ่งจากผูปวยที่เหลืออีก  369 รายเปนผูปวยที่เพาะเชื้อไมขึ้น  มีเชื้ออ่ืนที่ไมใช E.coli  เปนเชื้อ
สาเหตุ  หรือพบแบคทีเรียในปสสาวะจากการเพาะเชื้อ < 103 cfu/ml  โดยผูปวยจํ านวน 105 รายที่
ท ําการศกึษาปจจัยเสี่ยงนั้น  จัดอยูในกลุมศึกษา  30 รายและกลุมควบคุม 75  ราย  และผูปวยทุกคน
เปนผูปวยในแผนกผูปวยนอกทั้งหมด  ขอมูลทั่วไปของผูปวยไดแสดงไวในตาราง  6  จะเห็นไดวา
ผูปวยทั้งสองกลุมไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติ (P value > 0.05)  ในเรื่องเพศ
โรคทีเ่ปน  และระดับการศึกษา  แตจะมีความแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติ (P value ≤ 0.05)
ในเรือ่งของอายุ  แผนกที่เขารับการรักษา  และประเภทของโรคทางเดินปสสาวะอักเสบที่เปน
(แบบซับซอน หรือ ไมซับซอน)
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ตาราง  6     ขอมูลทั่วไปของผูปวยที่ศึกษาปจจัยเสี่ยง

ลักษณะทั่วไป กลุมศึกษา*
(n = 30)

ราย (รอยละ)

กลุมควบคุม†

(n = 75)
ราย (รอยละ)

รวม
(n = 105)

ราย (รอยละ)
เพศ
        ชาย
        หญิง

9 (30.0)
21 (70.0)

11 (14.7)
64 (85.3)

20 (19.0)
85 (81.0)

อายุ  (ป)(mean ± SD)
      18-64
       ≥  65

57.63±17.54
17 (56.7)
13 (43.3)

46.32±18.42
59 (78.7)
16 (21.3)

76 (72.4)
29 (27.6)

ประเภทของผูปวย
      ผูปวยนอก 30 (100) 75 (100) 105 (100)
แผนกที่เขารับการรักษา
      อายุรกรรม
      ศัลยกรรม
      สูติ-นรีเวช
      เวชปฏิบัติทั่วไป

7 (23.3)
11 (36.7)
8 (26.7)
4 (13.3)

36 (48.0)
12 (16.0)
4 (5.3)

23 (30.7)

43 (41.0)
23 (21.9)
12 (11.4)
27 (25.7)

ประเภทของ UTI
      แบบซับซอน
      แบบไมซับซอน

20 (66.7)
10 (33.3)

21 (28.0)
54 (72.0)

41 (39.0)
64 (61.0)

โรคที่เปน
      Cystitis
      Acute pyelonephritis
      Other UTI

14 (46.7)
9 (30.0)
7 (23.3)

24 (32.0)
38 (50.7)
13 (17.3)

38 (36.2)
47 (44.8)
20 (19.0)

การศึกษา
      ตํ ่ากวามัธยมศึกษา
      มธัยมศึกษา/ปวช.
      สูงกวามัธยมศึกษา

20 (66.7)
7 (23.3)
3 (10.0)

37 (49.3)
18 (24.0)
20 (26.7)

57 (54.3)
25 (23.8)
23 (21.9)
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ตาราง  6  (ตอ)

ลักษณะทั่วไป กลุมศึกษา*
(n = 30)

ราย (รอยละ)

กลุมควบคุม†

(n = 75)
ราย (รอยละ)

รวม
(n = 105)

ราย (รอยละ)
ประวัติการเปน UTI
        คร้ังแรก
        คร้ังที่ 2
         ≥ 3 คร้ังในรอบป

47 (62.7)
18 (24.0)
10 (13.3)

14 (48.3)
3 (10.3)
12 (41.4)

61 (58.7)
21 (20.2)
22 (21.2)

* กลุมศึกษา หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม  quinolones
† กลุมควบคุม หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีไ่วตอยาในกลุม  quinolones

        4.1.2  ปจจัยเสี่ยงท่ีทํ าใหเกิดภาวะติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ  จากเชื้อ
                   Escherichia coli  ท่ีดื้อตอยาในกลุม quinolones  ท่ีมาจากชุมชน

         จากการวิเคราะหขอมูลโดยใช Univariate Logistic Regression  พบวาปจจัยที่มีผลเพิ่ม
โอกาสเสี่ยงของการเกิดภาวะติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ  จากเชื้อ E. coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม
quinolones  ทีม่าจากชุมชน  อยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติ  ไดแก อายุที่มากกวาหรือเทากับ 65 ป  (crude
OR, 2.820; 95%CI, 1.136-7.000; P value = 0.025)  การที่ผูปวยมีภาวะโรครวม (crude OR, 3.255;
95%CI, 1.348-7.862; P value = 0.009)  การไดรับยาตานจุลชีพมากอน (crude OR, 4.749; 95%CI,
1.927-11.703; P value = 0.001)   การไดรับยาตานจุลชีพกลุม quinolones  มากอน (crude OR,
18.247; 95%CI, 3.696-90.076; P value = 0.000)  และการปวยเปนโรคทางเดินปสสาวะอักเสบแบบ
ซับซอน (crude OR, 5.141; 95%CI, 2.067-12.788; P value = 0.000)    สวนปจจัยอ่ืนๆ ที่พบวาไมมี
ผลอยางมีนัยสํ าคัญตอการเกิดภาวะติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ  จากเชื้อ E. coli  ทีด่ือ้ตอยาใน
กลุม quinolones  ทีม่าจากชุมชน  ไดแก  เพศ   (crude OR, 0.401; 95%CI, 0.146-1.101; P value =
0.076)   และระดบัการศึกษาของผูปวย  ซ่ึงแบงเปน 3 ระดับคือ ตํ่ ากวามัธยมศึกษา  มัธยมศึกษาหรือ
ประกาศนียบัตรวิชาชีพช้ันตน (crude OR, 1.390; 95%CI, 0.487-3.888; P value = 0.530)   และสูง
กวามัธยมศึกษา (crude OR, 1.281; 95%CI, 0.953-13.603; P value = 0.059) นอกจากนี้ยังพบวาการ
ทีผู่ปวยมีประวัติการปวยเปนโรคทางเดินปสสาวะอักเสบมากกวาหรือเทากับ 3 คร้ังในรอบป  เปน
ปจจยัที่มีผลลดโอกาสเสี่ยงของการเกิดการติดเชื้อดังกลาวอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติ  (crude OR,



41

0.248; 95%CI, 0.089-0.695; P value = 0.008)  โดยสํ าหรับภาวะโรครวมตาง ๆ ที่พบในกลุมผูปวย
ทีท่ ําการศกึษานั้น  พบไดในผูปวยนอยรายไมสามารถระบุไดวาโรคใดบางที่มีผลตอการเกิดการติด
เชือ้ดือ้ยาดังกลาวอยางมีนัยสํ าคัญ  รายละเอียดแสดงในตาราง 7

ตาราง  7  ภาวะโรครวมชนิดตาง ๆ ที่พบในผูปวยทั้งสิ้น 45 ราย (45 ใน 105) ที่ศึกษา
               ขอมูลทางคลินิก

ภาวะโรครวม‡ กลุมศึกษา*
ราย (รอยละ)

กลุมควบคุม†

ราย (รอยละ)
รวม

ราย (รอยละ)
เบาหวาน 7 (36.8) 10 (38.5) 17 (37.8)
ภาวะภูมิคุมกันบกพรอง 1 (5.3) 2 (7.7) 3 (6.7)
ไตวายเรื้อรัง 0 1 (3.8) 1 (2.2)
ตับแข็ง 0 1 (3.8) 1 (2.2)
มะเร็ง 2 (10.5) 1 (3.8) 3 (6.7)
ความดันโลหิตสูง 5 (26.3) 10 (38.5) 15 (33.3)
การไดรับการฉายแสง 2  (10.5) 0 2 (4.4)
การใสสายสวนปสสาวะ 3 (15.8) 3 (11.5) 6 (13.3)
หวัใจ 2 (10.5) 3 (11.5) 5 (11.1)
ตอมลูกหมากโต 3 (15.8) 1 (3.8) 4 (8.9)
ชองคลอดอักเสบ 2 (10.5) 3 (11.5) 5 (11.1)
* กลุมศึกษา หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม  quinolones
† กลุมควบคุม หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีไ่วตอยาในกลุม  quinolones
‡ ผูปวย 1 รายมีภาวะโรครวมไดมากกวา 1 โรค

        เมือ่นํ าขอมูลมาวิเคราะหดวยวิธี Multivariate Logistic Regression  พบวาปจจัยที่มีผลเพิ่ม
หรือลดโอกาสเสี่ยงตอการเกิดภาวะติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ    จากเชื้อ E. coli  ทีด่ือ้ตอยา
ในกลุม quinolones  ทีม่าจากชุมชน  อยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติ  แสดงในตาราง  8  ซ่ึงจะเห็นไดวา
ในผูปวยทีม่อีายุมากกวาหรือเทากับ 65 ป  จะมีโอกาสเสี่ยงตอการเกิดภาวะติดเชื้อในระบบทางเดิน
ปสสาวะ    จากเชื้อ E. coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม quinolonesไดสูงกวาในผูที่มีอายุนอยกวาประมาณ 4
เทา    และในผูที่มีประวัติการใชยาตานจุลชีพกลุม quinolones  มากอนจะมีโอกาสเสี่ยงตอการเกิด
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การตดิเชื้อดังกลาวไดสูงกวาผูที่ไมมีประวัติการใชยาตานจุลชีพกลุม quinolones  มากอนประมาณ
14 เทา  ในขณะที่พบวา  การที่ผูปวยมีประวัติการปวยเปนโรคทางเดินปสสาวะอักเสบมามากกวา
หรือเทากับ 3 คร้ังในรอบป  จะมีโอกาสเสี่ยงตอการเกิดการติดเชื้อ E. coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม
quinolones นอยกวาผูที่ไมมีประวัติการปวยเปนโรคทางเดินปสสาวะอักเสบประมาณ 0.117   เทา

ตาราง  8  ปจจยัทีม่ผีลตอการเกิดภาวะติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ  จากเชื้อ Escherichia coli
                ที่ดื้อตอยากลุม quinolones  ทีม่าจากชุมชน  วิเคราะหดวยวิธี Multivariate
                Logistic Regression

ปจจัย OR 95%  CI P value
อายุ ≥ 65 ป 4.014 1.021-15.789 0.047
การมีภาวะโรครวม 3.259 0.207-13.163 0.097
มปีระวัติการใชยาตานจุลชีพมากอน 3.187 0.920-11.034 0.067
มปีระวัติการใชยาตานจุลชีพกลุม
quinolones มากอน

13.518 1.434-127.455 0.023

มปีระวัติเปน UTI ≥ 3 คร้ัง 0.117 0.025-0.554 0.007
การปวยเปน UTI แบบซับซอน 1.755 0.527-5.840 0.359
CI   =   Confidence Interval
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4.2  ผลการรักษาโรคติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ  จากเชื้อ Escherichia coli  ท่ีดือ้ตอยาในกลุม
       quinolones  ท่ีมาจากชุมชน

         4.2.1  ขอมูลท่ัวไปของผูปวยท่ีศึกษาผลการรักษาดวยยากลุม quinolones

         จากจํ านวนผูปวยทั้งสิ้น 105 ราย  ทีเ่กบ็ขอมูลศึกษาถึงปจจัยที่ทํ าใหเกิดภาวะติดเชื้อใน
ระบบทางเดินปสสาวะจากเชื้อ E. coli  ทีด่ื้อตอยา  quinolones  ทีม่าจากชุมชน  มีผูปวยเพียง 52 ราย
เทานั้นที่สามารถศึกษาถึงผลการรักษาดวยยาในกลุม quinolones  ได  เนื่องจากผูปวยที่เหลืออีก 53
รายไมไดรับการรักษาดวยยาในกลุม  quinolones   เมือ่เร่ิมใหการรักษา   และการศึกษาถึงผลการ
รักษาดวยยากลุม quinolones จากผูปวยจํ านวน 52 รายดังกลาวนี้  ไดทํ าการศึกษาโดยวิธีจับคูตัว
อยางที่ศึกษาดวยอัตราสวน 1 :  n  โดยแบงเปนผูปวยโรคติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ  จากเชื้อ
E.coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม  quinolones  จ ํานวน 19 ราย  และเปนผูปวยโรคติดเชื้อในระบบทางเดิน
ปสสาวะ  จากเชื้อ E.coli  ทีไ่วตอยาในกลุม  quinolones  จ ํานวน 33 ราย  โดยขอมูลทั่วไปของผู
ปวยไดแสดงไวในตาราง 9 ซ่ึงจะเห็นไดวา  ผูปวยทั้งสองกลุมไมมีความแตกตางกันอยางมีนัย
สํ าคัญทางสถิติ (P value > 0.05)  ในเรื่องของขอมูลพื้นฐานทั่วไป       



44

ตาราง  9  ขอมลูทั่วไปของผูปวยที่ศึกษาผลการรักษาดวยยากลุม  quinolones
ลักษณะทั่วไป กลุมศึกษา*

(n = 19)
ราย (รอยละ)

กลุมควบคุม†

(n = 33)
ราย (รอยละ)

รวม
(n = 52)

ราย (รอยละ)

P value

เพศ
        ชาย
        หญิง

4 (21.1)
15 (78.9)

6 (18.2)
27 (81.2)

10 (19.2)
42 (80.8)

0.800§

อายุ  (ป)(mean ± SD)
      18-64
       ≥  65

52.26 ± 15.30
14 (73.7)
5 (26.3)

52.03 ± 17.28
23 (69.7)
10 (30.3)

37 (71.2)
15 (28.8)

0.760‡

แผนกที่เขารับการรักษา
      อายุรกรรม
      ศัลยกรรม
      สูติ-นรีเวช
      เวชปฏิบัติทั่วไป

5 (26.3)
3 (15.8)
8 (42.1)
3 (15.8)

12 (36.4)
7 (21.2)
4 (12.1)
10 (30.3)

17 (32.7)
10 (19.2)
12 (23.1)
13 (25.0)

0.099§

ประเภทของ UTI
      แบบซับซอน
      แบบไมซับซอน

11 (57.9)
8 (42.1)

13 (39.4)
20 (60.6)

24 (46.2)
28 (53.8)

0.198‡

โรคที่เปน
      Cystitis
      Acute pyelonephritis
      Other UTI

13 (68.4)
3 (15.8)
3 (15.8)

19 (57.6)
8 (24.2)
6 (18.2)

32 (61.5)
11 (21.2)
9 (17.3)

0.713§

การศึกษา
      ตํ ่ากวามัธยมศึกษา
      มธัยมศึกษา/ปวช.
      สูงกวามัธยมศึกษา

13 (68.4)
4 (21.1)
2 (10.5)

17 (51.5)
7 (21.2)
9 (27.3)

30 (57.7)
11 (21.2)
11 (21.2)

0.334§

* กลุมศึกษา หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม  quinolones
† กลุมควบคุม หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีไ่วตอยาในกลุม  quinolones
‡ วิเคราะหขอมูลทางสถิติโดยใช  Chi-square test
§ วิเคราะหขอมูลทางสถิติโดยใช  Fisher’s Exact test
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        4.2.2  ผลการรักษาโรคติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ  จากเชื้อ Escherichia coli  ท่ีดื้อตอยา
                  ในกลุม  quinolones  ท่ีมาจากชุมชน

        เมือ่ทํ าการติดตามเก็บขอมูลผลการรักษาทางคลินิกของผูปวยทั้ง 52 ราย  ตามระยะเวลาที่
ก ําหนดไวในแผนการวิจัย  คือ  ใน 3 วันแรกของการรักษา  เมื่อเสร็จสิ้นการรักษา  5-9 วันหลังเสร็จ
ส้ินการรกัษา  และ  28-42  วันหลังเสร็จสิ้นการรักษา  มีผูปวยที่ไมไดติดตามผลการรักษา  4 รายใน
ระยะเสรจ็สิน้การรักษา  7 รายในระยะ 5-9 วันหลังเสร็จสิ้นการรักษา  และอีก 3 รายในระยะ 28-42
วนัหลังเสรจ็สิ้นการรักษา  รวมมีจํ านวนผูปวยที่ไมไดติดตามผลการรักษาตลอดระยะเวลาที่ติดตาม
ศกึษาผลการรักษาทางคลินิกทั้งสิ้น 14 ราย  โดยในจํ านวนผูปวยที่ไมไดติดตามผลการรักษานั้น
เปนผูปวยที่แพทยไดเปลี่ยนแปลงแผนการรักษาไปใชยาตานจุลชีพชนิดอื่นที่ไมใชยาตานจุลชีพใน
กลุม quinolones เมือ่ถึงระยะที่ตองติดตามผลการรักษา  มีจํ านวนถึง 13 ราย  มีผูปวยเพียงรายเดียว
เทานัน้ทีไ่มสามารถติดตามผลการรักษาไดจริง  เนื่องจากผูปวยพักอาศัยอยูเพียงผูเดียวในตาง
จงัหวดั  และไมสามารถติดตอกับผูปวยดวยโทรศัพทได  รายละเอียดจํ านวนผูปวยในแตละระยะที่
ท ําการติดตามผลการรักษาทางคลินิกแสดงในแผนผังตอไปนี้
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แผนผังแสดงจํ านวนผูปวยทั้งหมดที่ศึกษาผลการรักษาทางคลินิก (n = 52)
ในแตละระยะที่ทํ าการติดตามผลการรักษาทางคลินิก

ระยะที่ติดตามผลการรักษา กลุมศึกษา*
ราย

กลุมควบคุม†

ราย
รวม
ราย

วนัแรกที่รับการรักษา 19 33    52

3 วนัแรกของการรักษา 19 33    52
4‡ 4‡

เมื่อเสร็จสิ้นการรักษา 15 33    48
6‡ 1‡ 7‡

5-9 วนัหลังการรักษาเสร็จสิ้น 9 32    41
2‡ 1‡ 3‡

28-42 วนัหลังการรักษาเสร็จสิ้น 7 31    38

* กลุมศึกษา หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม  quinolones
† กลุมควบคุม หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีไ่วตอยาในกลุม  quinolones
‡ จ ํานวนผูปวยที่ไมไดติดตามผลการรักษาทางคลินิก
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        สํ าหรับผลการรักษาทางคลินิกซึ่งแบงเปน 5 ระดับนั้น  ไดปรับระดับของผลการรักษาทาง
คลินกิใหมเปน 2 ระดับคือ  ประสบความสํ าเร็จในการรักษา  ซ่ึงหมายถึง  ผลการรักษาหายและดี
ขึ้น  (cure and improvement)  และผลการรักษาลมเหลว  หมายถึง  ผลการรักษาที่ลมเหลวและกลับ
เปนซํ้ า  (failure and recurrence)  ซ่ึงเมื่อทํ าการเปรียบเทียบผลการรักษาทางคลินิกของผูปวยตาม
ระยะเวลาตาง ๆ  ที่กํ าหนดแลวนั้น  พบวาไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติ
(P value > 0.05)   ของผลการรักษาทางคลินิกระหวางผูปวยโรคติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ
จากเชื้อ E. coli  ทีด่ื้อตอยา quinolones  ทีม่าจากชุมชน  และผูปวยโรคติดเชื้อในระบบทางเดิน
ปสสาวะจากเชื้อ E. coli  ทีไ่วตอยาดังกลาว  ที่ระยะเวลา 3 วันแรกของการรักษา  เมื่อเสร็จสิ้นการ
รักษา  และที่ระยะเวลา 5-9 วันหลังการรักษาเสร็จสิ้น  แตมีความแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทาง
สถิติ (P value ≤ 0.05) ทีร่ะยะเวลา 28-42 วันหลังการรักษาเสร็จสิ้น  รายละเอียดแสดงในตาราง 10
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ตาราง  10  เปรยีบเทียบผลการรักษาทางคลินิกระหวางกลุมผูปวยที่ติดเชื้อในระบบทางเดิน
                  ปสสาวะจากเชื้อ E. coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม quinolones  กบักลุมผูปวยที่ติดเชื้อ
                  ในระบบทางเดินปสสาวะจากเชื้อ E.coli  ทีไ่วตอยาในกลุม quinolones

ผลการรักษา กลุมศึกษา* กลุมควบคุม† รวม P value ‡

3 วนัแรกของการรักษา
     สํ าเร็จ  (รอยละ)
     ลมเหลว  (รอยละ)

17 (89.5)
2 (10.5)

33 (100)
52 0.129

เมื่อเสร็จสิ้นการรักษา
     สํ าเร็จ  (รอยละ)
     ลมเหลว  (รอยละ)

14 (93.3)
1(6.7)

32 (97.0)
1(3.0)

48 0.532

5-9 วนัหลังการรักษาเสร็จสิ้น
     สํ าเร็จ  (รอยละ)
     ลมเหลว  (รอยละ)

7 (77.8)
2 (22.2)

31 (96.9)
1(3.1)

41 0.116

28-42 วนัหลังการรักษาเสร็จสิ้น
     สํ าเร็จ  (รอยละ)
     ลมเหลว  (รอยละ)

4 (57.1)
3 (42.9)

30 (96.8)
1 (3.2)

38 0.015

* กลุมศึกษา หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม  quinolones
† กลุมควบคุม หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีไ่วตอยาในกลุม  quinolones
‡ วิเคราะหขอมูลทางสถิติโดยใช  Fisher’s Exact test

        แตอยางไรกต็าม เนื่องจากผูปวยที่ศึกษาทั้งหมดประกอบดวยผูปวยทั้งที่ปวยเปนกระเพาะ
ปสสาวะอักเสบ  กรวยไตอักเสบ  และโรคทางเดินปสสาวะอักเสบชนิดอื่น ๆ  ซ่ึงมีแผนการรักษา
ดวยยาตานจุลชีพที่ตางกัน  และมีความรุนแรงของโรคที่ตางกัน  ประกอบกับจากจํ านวนผูปวยทั้ง
ส้ิน 52 รายที่ศึกษาผลการรักษาทางคลินิกนั้น  ปวยเปนกระเพาะปสสาวะอักเสบมากที่สุด (รอยละ
61.5) ดงันัน้จงึไดแยกวิเคราะหขอมูลผลการรักษาทางคลินิกเฉพาะผูปวยที่ปวยเปนกระเพาะ
ปสสาวะอักเสบดวย  ซ่ึงพบวาไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติ (P value > 0.05)
ของผลการรักษาทางคลินิกระหวางผูปวยที่เปนกระเพาะปสสาวะอักเสบจากเชื้อ E. coli  ทีด่ื้อตอยา
quinolones  ทีม่าจากชุมชน  และผูปวยกระเพาะปสสาวะอักเสบจากเชื้อ E. coli  ทีไ่วตอยาดังกลาว
ทีร่ะยะเวลา 3 วันแรกของการรักษา  เมื่อเสร็จสิ้นการรักษา   5-9 วันหลังการรักษาเสร็จสิ้น  และที่
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ระยะเวลา 28-42 วันหลังการรักษาเสร็จสิ้น  ขอมูลแสดงในตาราง 11  โดยมีแผนผังแสดงจํ านวนผู
ปวยกระเพาะปสสาวะอักเสบที่ศึกษาผลการรักษาทางคลินิก ในแตละระยะดังนี้

แผนผังแสดงจํ านวนผูปวยกระเพาะปสสาวะอักเสบที่ศึกษาผลการรักษาทางคลินิก (n = 32)
ในแตละระยะที่ทํ าการติดตามผลการรักษาทางคลินิก

ระยะที่ติดตามผลการรักษา กลุมศึกษา*
ราย

กลุมควบคุม†

ราย
รวม
ราย

วนัแรกที่รับการรักษา 13 19    32

3 วนัแรกของการรักษา 13 19    32
3‡ 3‡

เมื่อเสร็จสิ้นการรักษา 10 19    29
4‡ 1‡ 5‡

5-9 วนัหลังการรักษาเสร็จสิ้น 6 18    24
2‡ 2‡

28-42 วนัหลังการรักษาเสร็จสิ้น 4 18    22

* กลุมศึกษา หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม  quinolones
† กลุมควบคุม หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีไ่วตอยาในกลุม  quinolones
‡ จ ํานวนผูปวยที่ไมไดติดตามผลการรักษาทางคลินิก
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ตาราง  11  เปรยีบเทียบผลการรักษาทางคลินิกระหวางกลุมผูปวยกระเพาะปสสาวะอักเสบ
                 จากเชื้อ E. coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม quinolones  กบักลุมผูปวยกระเพาะปสสาวะอักเสบ
                 จากเชื้อ E.coli  ทีไ่วตอยาในกลุม quinolones  (n = 32)

ผลการรักษา กลุมศึกษา* กลุมควบคุม† รวม P value ‡

3 วนัแรกของการรักษา
     สํ าเร็จ  (รอยละ)
     ลมเหลว  (รอยละ)

13 (100) 19 (100)
32

เมื่อเสร็จสิ้นการรักษา
     สํ าเร็จ  (รอยละ)
     ลมเหลว  (รอยละ)

10 (100) 18 (94.7)
1(5.3)

29 1.000

5-9 วนัหลังการรักษาเสร็จสิ้น
     สํ าเร็จ  (รอยละ)
     ลมเหลว  (รอยละ)

4 (66.7)
2 (33.3)

18 (100)
24 0.054

28-42 วนัหลังการรักษาเสร็จสิ้น
     สํ าเร็จ  (รอยละ)
     ลมเหลว  (รอยละ)

2 (50)
2 (50)

17 (94.4)
1 (5.6)

22 0.073

* กลุมศึกษา หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม  quinolones
† กลุมควบคุม หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีไ่วตอยาในกลุม  quinolones
‡ วิเคราะหขอมูลทางสถิติโดยใช  Fisher’s Exact test
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        นอกจากนี้ขอมูลของยาตานจุลชีพที่ผูปวยทั้งหมดไดรับในการรักษาเปนอันดับแรกแสดง
ไวในตาราง 12  ซ่ึงสวนใหญคือ  norfloxacin,  ofloxacin  และ ciprofloxacin   ตามลํ าดับ  สวนรูป
แบบยา quinolones  ทีใ่ชเปนอันดับแรกในการรักษากลุมผูปวยที่ติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ
จากเชื้อ E. coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม quinolones  และผลการรักษาทางคลินิกที่ระยะเวลา 28-42 วัน
หลังการรักษาเสร็จสิ้น  แสดงในตาราง 13  ซ่ึงจากขอมูลที่มีอยูไมสามารถหาความสัมพันธระหวาง
รูปแบบยาที่ใชกับผลการรักษาทางคลินิกหรือผลการกํ าจัดเชื้อได  เนื่องจากมีผูปวยที่ตัดออกจาก
การศกึษาในระหวางติดตามผลการรักษาจํ านวนมาก  ทํ าใหขาดขอมูลในการศึกษา

ตาราง  12   ยาทีใ่ชในการรักษาผูปวยที่ติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ
                   จากเชื้อ E. coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม quinolones  และไวตอยาในกลุม quinolones

ยาที่ใชในการรักษา กลุมศึกษา* กลุมควบคุม†

ยาทีใ่ชเปนอันดับแรกในการรักษา (ราย)
        norfloxacin 15 24
        ofloxacin 4 8
        ciprofloxacin - 1
ยาทีใ่ชเปนอันดับที่สองในการรักษา (ราย)
        ceftriaxone 1 -
        cephalexin 1 -
        ofloxacin 2 5
        co-trimoxazole 2 -
        cefdinir 1 -
        co-moxiklav 1 -
        cloxacillin + norfloxacin 1 -
        cefuroxime + norfloxacin 1 -
        ceftriaxone + cefdinir 1 -
* กลุมศึกษา หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม  quinolones
† กลุมควบคุม หมายถึง  กลุมผูปวยที่ติดเชื้อ E.coli  ทีไ่วตอยาในกลุม  quinolones
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ตาราง  13  รูปแบบยา quinolones  ทีใ่ชเปนอันดับแรกในการรักษากลุมผูปวยที่ติดเชื้อในระบบ
                  ทางเดินปสสาวะจากเชื้อ E. coli  ทีด่ือ้ตอยาในกลุม quinolones  และผลการรักษา
                  ทางคลินิกที่ระยะเวลา 28-42 วันหลังการรักษาเสร็จสิ้น

MIC ( mcg/ml) ผลการรักษาทางคลินิกผูปวย
ลํ าดับที่

รูปแบบยาที่ใชในการ
รักษา

norfloxac
in

ciprofloxac
in

ประเมินจาก
อาการแสดง

ประเมินจาก จ ํานวน WBC
ในปสสาวะ

1 Norfloxacin  x  5 วัน ≥ 256 ≥ 32 N/A * WBC ลดลง
2 Norfloxacin  x  5 วัน ≥ 256 ≥ 32 N/A * N/A  **
3 Ofloxacin     x 15 วัน 96 24 ลมเหลว N/A  **
4 Ofloxacin     x  5 วัน ≥ 256 ≥ 32 หาย N/A  **
5 Norfloxacin  x  3 วัน - - N/A * WBC ไมเปลี่ยนแปลง
6 Ofloxacin     x  7 วัน 96 ≥ 32 N/A * WBC ไมเปลี่ยนแปลง
7 Norfloxacin  x  7 วัน ≥ 256 ≥ 32 N/A * WBC เพิ่มขึ้น
8 Norfloxacin  x  2 วนั ตาม

ดวย Ofloxacin x 6 วัน
≥ 256 ≥ 32 ลมเหลว WBC ไมเปลี่ยนแปลง

9 Norfloxacin  x  3 วัน ≥ 256 ≥ 32 หาย WBC ลดลง
10 Norfloxacin  x  9 วัน ≥ 256 ≥ 32 N/A * WBC ลดลง
11 Norfloxacin  x  1 วนัตาม

ดวย Ofloxacin x 3 วัน
≥ 256 ≥ 32 N/A * WBC ไมเปลี่ยนแปลง

12 Norfloxacin  x  7 วัน ≥ 256 ≥ 32 N/A * WBC ไมเปลี่ยนแปลง
13 Norfloxacin  x  3 วัน ≥ 256 ≥ 32 N/A * WBC ลดลง
14 Ofloxacin     x 14 วัน ≥ 256 ≥ 32 N/A * N/A  **
15 Norfloxacin  x  3 วัน ≥ 256 ≥ 32 N/A * N/A  **
16 Norfloxacin  x  2 วัน ≥ 256 ≥ 32 ลมเหลว N/A  **
17 Norfloxacin  x  3 วัน ≥ 256 ≥ 32 N/A * WBC เพิ่มขึ้น
18 Norfloxacin  x  7 วัน ≥ 256 ≥ 32 หาย WBC ไมเปลี่ยนแปลง
19 Norfloxacin  x  5 วัน ≥ 256 ≥ 32 หาย WBC ไมเปลี่ยนแปลง

MIC = minimum inhibitory concentration        
WBC =   white blood cell
N/A = ไมมีขอมูล
* มกีารเปลี่ยนแปลงยาที่ใชในการรักษาเมื่อทราบผลการเพาะเชื้อวาดื้อตอ quinolones
** ไมไดสงปสสาวะตรวจซํ้ า
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4.3  การศึกษาทางหองปฏิบัติการเพื่อหาคา MIC ของยาตานจุลชีพ quinolones  ของเชื้อ
      Escherichia coli   ท่ีดื้อตอยาในกลุม quinolones          

        4.3.1  ขอมูลท่ัวไปของตัวอยางเชื้อ

        เชื้อ E.coli  ทีแ่ยกไดจากปสสาวะของผูปวยจากโรงพยาบาลสงขลานครินทร  ที่มีการติด
เชือ้ในระบบทางเดินปสสาวะที่มาจากชุมชน  ทํ าการศึกษาระหวางวันที่ 1 พฤษภาคม  2546  ถึงวัน
ที ่31 ธันวาคม  2546  ซ่ึงไดผานการตรวจสอบโดยวิธี disk diffusion test   จากนกัเทคนิคการแพทย
แลววาดื้อตอยาในกลุม quinolones  มีทั้งสิ้น 52 ตวัอยาง  เปนตัวอยางเชื้อของผูปวยที่มีการศึกษา
และเก็บขอมูลทางคลินิก 19 ตวัอยาง  โดยเชื้อสวนใหญเปนเชื้อที่ไดจากผูปวยที่เขารับการรักษาใน
แผนกอายุรกรรม รายละเอียดแสดงในตาราง  14

ตาราง  14  จ ํานวนตัวอยางเชื้อ E.coli ทีน่ ํามาศึกษาทางหองปฏิบัติการ  แยกตามแผนกตาง ๆ
                  ที่ผูปวยมารับบริการ

แผนกตรวจรักษา จ ํานวน (คน) รอยละ
อายุรกรรม 18 34.62
ศัลยกรรม 15 28.85
สูติ-นรีเวช 8 15.38
เวชปฏิบัติทั่วไป 1 21.15
รวม 52 100
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  4.3.2  ความไวตอยาตานจุลชีพกลุม quinolones  ของเชื้อ Escherichia coli  ท่ีดือ้ตอยาใน
                  กลุม quinolones และ MIC ของยาตานจุลชีพกลุม quinolones ตอเชื้อดังกลาว

        ยาตานจุลชีพกลุม quinolones  ทีน่ ํามาใชในการหาคา MIC โดยวิธี E-test  ในงานวิจัยนี้ได
แก  norfloxacin    และ   ciprofloxacin  ไดคา MIC ตอเชื้อ E.coli  ทีด่ื้อตอยากลุม quinolones  ดัง
แสดงในตาราง  15 และ 16  ซ่ึงจะเห็นไดวา  เชื้อ E.coli  ทีด่ือ้ตอยากลุม quinolones   ในงานวิจัยนี้
ดื้อตอยากลุม quinolones  ในระดบัสูงมาก  โดยอยางนอยรอยละ 50 ของตัวอยางเชื้อมีคา MIC ของ
ยา norfloxacin  ตอเชื้อมากกวา  256  mcg/ml  และอยางนอยรอยละ 50 ของตัวอยางเชื้อมีคา MIC
ของยา  ciprofloxacin  ตอเชื้อมากกวา  32  mcg/ml  ซ่ึงสูงกวา NCCLS breakpoint  ซ่ึงใชเปนเกณฑ
ในการแปลผลความไวของเชื้อตอยาตานจุลชีพ มาก

ตาราง  15  MIC โดยวิธี E-test ของยาตานจุลชีพกลุม quinolones  ตอเชื้อ  E.coli  ทีด่ือ้ตอยากลุม
                  quinolones  จากตวัอยางเชื้อทั้งหมดที่ทํ าการศึกษาทางหองปฏิบัติการ

Breakpoint MIC (mcg/ml)  ( n = 52)
MIC (mcg/ml) Rang of MICยาตานจุลชีพ

S I R Range รอยละ
MIC50 MIC90

Norfloxacin ≤   4 8 ≥ 16 16-96 17.3
128-256 1.9

> 256 80.8 > 256 > 256
Ciprofloxacin ≤   1 2 ≥ 4 4-12 9.6

24-32 3.8
> 32 86.5 > 32 > 32

S = susceptible, I  = intermediate susceptible,   R = resistant
MIC = minimum inhibitory concentration
MIC50 = MIC at which 50% of isolates were inhibited
MIC90 = MIC at which 90% of isolates were inhibited
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ตาราง  16  MIC โดยวิธี E-test ของยาตานจุลชีพกลุม quinolones  ตอเชื้อ  E.coli  ทีด่ือ้ตอยากลุม
                  quinolones  จากตวัอยางเชื้อที่มีการนํ าขอมูลผูปวยไปวิเคราะหผลทางคลินิก

Breakpoint MIC (mcg/ml)  ( n = 19)ยาตานจุลชีพ
MIC (mcg/ml) Rang of MIC

S I R Range รอยละ
MIC50 MIC90

Norfloxacin ≤   4 8 ≥ 16 16-96 10.5
> 256 89.5 > 256 > 256

Ciprofloxacin ≤   1 2 ≥ 4 24-32 5.3
> 32 94.7 > 32 > 32

S = susceptible, I  = intermediate susceptible,   R = resistant
MIC = minimum inhibitory concentration
MIC50 = MIC at which 50% of isolates were inhibited
MIC90 = MIC at which 90% of isolates were inhibited




