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บทคัดยอ 
 

 การใชยาตานจุลชีพอาจเปนอีกหนึ่งสาเหตุสําคัญของการเกิดปญหาเชื้อดื้อยา อยางไรก็ตาม
ปจจุบันยังไมมีความรูเกี่ยวกับความสัมพันธระหวางการใชยาตานจุลชีพและเชื้อดื้อยาในประเทศ
ไทย การศึกษานี้เปนการศึกษายอนหลังเพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางเชื้อ E. coli (EC), K. 
pneumoniae (KP), P. aeruginosa (PA) และ Acinetobacter spp. (AC) กับ ยาตานจุลชีพที่ออกฤทธิ์
กวางในรูปยาฉีดในระหวางปพ.ศ. 2537-2548 ณ โรงพยาบาลรามาธิบดี โดยรวมแลวเมื่อเวลาผาน
ไปเชื้อเหลานี้มีแนวโนมการดื้อยาตานจุลชีพที่เพิ่มมากขึ้น การใชยาตานจุลชีพโดยรวมตลอด
ระยะเวลา 12 ปเพิ่มขึ้น 1.7 เทา ยาตานจุลชีพที่มีการปริมาณใชสูงที่สุดคือกลุม cephalosporins 
โดยเฉพาะ ceftriaxone ความสัมพันธระหวางปริมาณการใชยาตานจุลชีพและอัตราการดื้อยาของเชือ้
ชัดเจนในความสัมพันธของ EC ที่ดื้อตอยา ceftriaxone กับการใชยาในกลุม cephalosporins (r = 
0.7694; p < 0.0001) และ AC ที่ดื้อตอยา imipenem กับการใชยาในกลุม carbapenems (r = 0.9098; p 
< 0.0001) ceftriaxone ดูเหมือนจะเปนแรงผลักดันใหเกิดการดื้อยาท่ีสําคัญใน EC แตมีผลกระทบ
เพียงเล็กนอยใน KP เชนเดียวกับการใชยาในกลุม fluoroquinolones มีความสัมพันธกับ EC ที่ดื้อตอ
ยา ceftriaxone ระดับปานกลาง (r = 0.6690; p < 0.0001) สําหรับ PA มีแนวโนมการดื้อยาที่ลดลง
เกิดขึ้นพรอมกับการใชยา ceftazidime ที่ลดลง สําหรับ AC ที่ดื้อตอยา cefoperazone/sulbactam กับ
การใชยา sulbactam มีความสัมพันธระดับปานกลาง (r = 0.5965; p = 0.0021) ผลจากการทํานาย
ตอไปอีก 5 ปพบวา เชื้อที่สนใจมีแนวโนมเพิ่มขึ้นชัดเจน อุบัติการณการเกิดสูงสุดคือ EC ที่ดื้อตอยา 
ceftriaxone (11.05 isolates/1000 คนไข-วัน; ระดับความเชื่อมั่นที่รอยละ 95 เทากับ 4.64 - 43.08)  
จากผลการศึกษานี้แสดงใหเห็นวา การควบคุมโรคติดเชื้ออยางมีประสิทธิภาพและการใชยาตานจุล
ชีพอยางรอบคอบเปนสิ่งจําเปนเพื่อปองกันการเพิ่มขึ้นของเชื้อดื้อยาในอนาคต 
181 หนา 
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ABSTRACT 
 

 Antimicrobial consumption may represent one of the major causes of antimicrobial 

resistance.  However, knowledge on the relationship between antimicrobial consumption and 

resistance in Thailand is currently lacking.  This retrospective study was therefore conducted to 

assess the relationships among E. coli (EC), K. pneumoniae (KP), P. aeruginosa (PA) and 

Acinetobacter spp. (AC) and various parenteral broad spectrum antimicrobial agents during 1994 – 

2005, at Ramathibodi Hospital, Bangkok.  Overall, these organisms showed increasing trend in 

resistance against most antimicrobial agents with time.  Overall, approximately 1.7-fold increases 

in annual antimicrobial consumption were observed during the 12-year study period. 

Antimicrobial agents with highest volume of use were cephalosporins, especially ceftriaxone.  The 

relationship between antimicrobial consumption and antimicrobial resistance was clearly evident 

for ceftriaxone-resistant EC against cephalosporins consumption (r = 0.7694; p < 0.0001) and 

imipenem-resistant AC against carbapenems consumption (r = 0.9098; p < 0.0001).  Ceftriaxone 

appeared to drive the major resistance among EC but with little effect on KP.  Fluoroquinolones 

consumption also showed a moderate relationship with ceftriaxone-resistant EC (r = 0.6690; p < 

0.0001).  For PA, a decreasing trend in resistance was observed that coincided with reduced 

consumption of ceftazidime.  For cefoperazone/sulbactam-resistant AC and sulbactam 

consumption, a moderate relationship was found (r = 0.5965; p = 0.0021).  Results from 5-year 

prediction clearly demonstrated increasing trend in most resistant organisms of interest.  The 

highest incidence was found in ceftriaxone-resistant EC (11.05 isolates/1000 patient-day; 95% CI: 

4.64 - 43.08).  Based on this result, effective infection control along with prudent antimicrobial use 

are urgently needed to prevent such a dramatic increase in resistance in the future.  
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