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รายการตาราง

ตาราง หนา
1 วิธีตาง ๆ ที่ใชพิจารณาในการเปลี่ยนยาตานแบคทีเรียจากชนิดฉีดเปนชนิดรับประทาน 9
2 คาทางเภสัชจลนศาสตรของยาตานแบคทีเรียชนิดรับประทานที่ใชในผูใหญ 12
3 ยาตานแบคทีเรียที่มี bioavailability ดีทั้งยาชนิดฉีด และชนิดรับประทาน 15
4 ตัวอยางการเปลี่ยนยาตานแบคทีเรียจากชนิดฉีดเปนชนิดรับประทานที่ใชใน

community-acquired pneumonia ของ Winthrop- University Hospital,Mineola, New
York

17

5 ผลการวิเคราะหระยะเวลาการพักรักษาตัวในโรงพยาบาลของผูปวย  community-
acquired pneumoniaจากการศึกษาแบบ prospective interventional controlled trials

21

6 ลักษณะตาง ๆ ที่พบจากการศึกษาแบบ prospective controlled trials ที่อาจเปนปจจัย
กวนตอการวิเคราะหระยะเวลาการพักรักษาตัวในโรงพยาบาลของผูปวย community-
acquired pneumonia

23

7 เกณฑตาง ๆ ที่ใชในการเปลี่ยนยาตานแบคทีเรียจากชนิดฉีดเปนชนิดรับประทานใน
community-acquired pneumonia

25

8 เกณฑตาง ๆ ที่ใชพิจารณาเพื่อจําหนายผูปวย community-acquired pneumonia ออกจาก
โรงพยาบาล

28

9 การศึกษา conversion therapy ในผูปวยผูใหญโรคติดเชื้อระบบทางเดินหายใจสวนลาง 30
10 ตัวอยางการเปลี่ยนยาตานแบคทีเรียจากชนิดฉีดเปนชนิดรับประทานที่ใชใน Winthrop-

University Hospital, Mineola, New York
33

11 การศึกษา conversion therapy ในผูปวยโรคติดเชื้อตาง ๆ 37
12 ขอมูลพื้นฐานของผูปวย 50
13 ชนิดของโรคติดเชื้อตามที่ไดรับการวินิจฉัยจากแพทย 53
14 ชนิดของโรคอื่น ๆ ที่ผูปวยเปนรวม 54
15 จํานวนผูปวยแบงตามการเปลี่ยนยาตานแบคทีเรียจากชนิดฉีดเปนชนิดรับประทาน 55
16 ความสัมพันธระหวางผูปวยซ่ึงแบงเปนกลุมที่มีการเปลี่ยนยาตานแบคทีเรียจากชนิดฉีด

เปนชนิดรับประทานในเวลาที่ไมเหมาะสมตามเกณฑ และเหมาะสมตามเกณฑกับระยะ
กอน และหลังการ intervention

56
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รายการตาราง (ตอ)

ตาราง หนา
17 จํานวนวันของการใชยาตานแบคทีเรีย 58
18 ความสัมพันธระหวางคาเฉลี่ยของจํานวนวันที่ผูปวยยังคงไดรับยาตานแบคทีเรียชนิด

ฉีดทั้งที่สามารถเปลี่ยนมาใชยาชนิดรับประทานไดกับระยะกอน และหลัง intervention
62

19 ผลการรักษาทางคลินิกของผูปวย 64
20 ความสัมพันธระหวางผลการรักษาซึ่งแบงเปน negative outcome และ positive outcome

กับระยะกอน และหลังการ intervention
65

21 ระยะเวลาในการพักรักษาตัวในโรงพยาบาล 67
22 คาใชจายที่ถูกนํามาวิเคราะห 69
23 ความสัมพันธระหวางคาใชจายที่สูญเสียไปทั้งที่ควรประหยัดไดกับระยะกอน และหลัง

การ intervention
70
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รายการภาพประกอบ

ภาพประกอบ หนา
1 การใชยาตานแบคทีเรียในทางคลินิกสําหรับผูปวยที่พักรักษาตัวในโรงพยาบาล 11
2 แผนผังสรุปขั้นตอนการเก็บขอมูลในผูปวยระยะที่ 1 และระยะที่ 2 47
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สัญลักษณคํายอและตัวยอ

ATB = antibiotic (s)
ADRs = adverse drug reaction (s)
ATS = American Thoracic Society
ANC = absolute neutrophil count
AUC = area under the plasma (serum) concentration-time curve
BP = blood pressure
BT = body temperature
BTS = British Thoracic Society
BW = body weight
95% CI = 95% confidence interval
CLcr = creatinine clearance
d = day (s)
DI = drug interaction (s)
ER = emergency room
HIV = human immunodeficiency virus
hr = hour (s)
ITT = intention to treat
IV = Intravenous route
L = litre
LOS = length of stay
LRTI = lower respiratory tract infection
MIC = minimum inhibitory concentration
Mg = milligram
N = no
NA = not available
No. = number
PO = Oral route
PR = pulse rate
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สัญลักษณคํายอและตัวยอ (ตอ)

q = every
RR = respiratory rate
SAPS II = Simplified Acute Physiology Score
Scr = serum creatinine
SD = standard deviation
Tel = telephone number
TMP-SMX         = Trimethoprim-sulphamethoxazole
WBC = white blood cell
y = year (s)
Y = yes


