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คำนำ
เรียน  ท่านสมาชิกสมาคมโรคติดเชื้อแห่งประเทศไทย และผู้อ่านวารสารฯ ที่เคารพ

วารสารฉบับนี้เป็นฉบับที่ 2 ของปี พ.ศ. 2549  ประกอบด้วยบทความ
นิพนธ์ต้นฉบับจำนวน 4 เร่ือง บทความฟ้ืนฟูวิชาการ 1 เร่ือง ได้แก่ “Conference Summary
from the 16th Annual Scientific Meeting of Society of Healthcare Epidemiology of
North America (SHEA)” เขยีนโดย อาจารยน์ายแพทยอ์นชุา อภิสารธนรกัษ ์และ Dr.
Linda M. Mundy จากมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์เฉลิมพระเกียรติ และ Saint Louis
University School of Public Health สหรัฐอเมริกาตามลำดับ ซึ่งเป็นบทความ
ที่รวบรวมความรู้ใหม่ๆ ที่เกี ่ยวข้องกับระบาดวิทยาของการดูแลทางสาธารณสุข
(Healthcare Epidemiology) ที่ถูกเสนอในการประชุมประจำปี ครั้งที่ 16 ที่สำคัญมาก
ของสมาคมระบาดวิทยาของการดูแลทางสาธารณสุขของอเมริกาเหนือ (Society of
Healthcare Epidemiology of North America, SHEA) นอกจากนี้ยังมีจดหมาย
ถึงกองบรรณาธิการ (Letter to the Editor) เกี่ยวข้องกับการรักษาลำไส้ใหญ่อักเสบจาก
Clostridium difficile โดยอาจารย์นายแพทย์อนุชา อภิสารธนรักษ์เช่นเดียวกัน
และเช่นเดิมยังคงมีคอลัมน์ซึ ่งเร ิ ่มเป็นที ่นิยมเพิ ่มขึ ้นได้แก่ Photo Quiz โดย
อาจารย์นายแพทย์ภิร ุญ มุตสิกพันธุ ์ และ Infectious Diseases Literature
โดยอาจารย์นายแพทย์วรพจน์ ตันติศิริวัฒน์  นอกจากนั้นในวารสารฉบับนี้ยังมี
บทความคัดย่อ (abstract) ของบรรดาแพทย์ประจำบ้านต่อยอด สาขาโรคติดเชื้อ
(Infectious Diseases Fellows) ที ่จบการศึกษาในปีนี ้อ ีกถึง 9 บทความคัดย่อ
ผู้ใดสนใจเรือ่งใดขอเชญิหาความรูจ้ากการอา่นตามสบาย

ขอถือโอกาสนี้ประชาสัมพันธ์สองการประชุมที่สำคัญของสมาคมโรคติดเชื้อ
แห่งประเทศไทย ได้แก่ การประชมุวิชาการประจำป ีคร้ังท่ี 32 จัดโดยสมาคมโรคตดิเช้ือ
แห่งประเทศไทย ระหว่างวันที่ 20-23 ตุลาคม 2549 ซึ่ง theme ในปีนี้เป็น “New
opportunities for better outcomes” สำหรับในงานจะมีการจัดทำเสื้อเหลืองเป็นที่
ระลึกเน่ืองในช่วงศุภวาระท่ีพระบาทสมเดจ็พระเจ้าอยู่หัวเสด็จเถลิงถวัลย์ราชสมบัติครบ
60 ป ีในวนัที ่9 มถุินายน 2549  สำหรบัการประชมุที ่2 “The Second Joint Meeting”
เป็นการจัดร่วมกันระหว่างสมาคมโรคติดเช้ือฯ และราชวิทยาลัยศัลยแพทย์แห่งประเทศไทย
ระหว่างวันท่ี 10-12 พฤศจิกายน 2549 ผู้ใดสนใจสามารถหาอา่นรายละเอยีดจาก website
ของสมาคมโรคตดิเชือ้ฯ www.idthai.org

สุดท้ายน้ีทางกองบรรณาธกิารยังต้องการรับคำแนะนำ คำวิจารณ์ หรือการแสดง
ความคิดเห็นหรือส่งบทความตน้ฉบับ  ทางกองบรรณาธกิารยินดีน้อมรับคำแนะนำหรอื
คำวิจารณ์ดังกล่าว  สามารถเขียนส่งทาง e-mail หรือจดหมายก็ได้ เพื่อนำมาปรับปรุง
วารสารฯ ให้ดีเพ่ิมขึน้เรือ่ยๆ ในอนาคตตอ่ไป

รศ.นพ. ดร.ชุษณา  สวนกระต่าย
หัวหน้าบรรณาธิการ
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สำนักงานสมาคมโรคติดเชื้อแห่งประเทศไทย
เลขท่ี 2 อาคารเฉลมิพระบารม ี๕๐ ปี ช้ัน 7 ซ.ศูนย์วิจัย
ถ.เพชรบุรีตัดใหม่ บางกะปิ ห้วยขวาง กรุงเทพฯ 10310
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เรื่องย่อประจำฉบับ

เอนไซม ์เบต ้าแลคทาเมสชน ิดฤทธ ิ ์ขยายใน
Escherichia coli ในผู้ป่วยติดเชื้อระบบทางเดิน
ปัสสาวะจากชุมชนที่โรงพยาบาลสงขลานครินทร์
ประเทศไทย

วนัสนันทน์ ธัญญพาณิชย์, วท.ม. (จุลชีววิทยา)
พรพิมล พฤกษ์ประเสริฐ, พบ.วว. กุมารเวชศาสตร์

หน่วยโรคติดเช้ือ ภาควิชากุมารเวชศาสตร ์คณะแพทยศาสตร์
มหาวทิยาลยัสงขลานครนิทร ์อ.หาดใหญ ่จ.สงขลา 90110

Escherichia coli ที่สร้างเอนไซม์เบต้าแลคทาเมสชนิด
ฤทธิ์ขยาย (extended-spectrum beta-lactamases, ESBLs)
พบมีรายงานบ่อยขึ้นในการติดเชื้อในโรงพยาบาลที่ดื้อต่อยา
กลุ่มเบตา้แลคแทม  รายงานการศกึษาเรือ่งการดือ้ยาตา้นจลุชีพ
โดยการสร้าง ESBLs ของเชื้อ E. coli ในผู้ป่วยที่ติดเชื้อจาก
ชุมชนยังมีจำกดั

การศึกษานี้ทำเพื่อหาความชุกของเชื้อ E. coli ที่สร้าง
ESBLs ที่แยกได้จากผู ้ป่วยที่ติดเชื ้อทางเดินปัสสาวะจาก
ชุมชนและทดสอบแบบแผนความไวของเชื้อต่อยาต้านจุลชีพ
ท่ีโรงพยาบาลสงขลานครนิทร ์อ.หาดใหญ ่จ. สงขลา ระหว่าง
เดอืนกรกฎาคม พ.ศ. 2546 ถึงมกราคม พ.ศ. 2547 การศกึษานี้
พบว่า E. coli จากจำนวน 107 ตัวอย่าง จากปัสสาวะ พบว่า
เช้ือ 6 ตัวอย่าง (ร้อยละ 6) สร้างเอนไซม ์ESBLs  เช้ือท่ีสร้าง
เอนไซม์นี ้ดื ้อยา ampicillin, cefazolin และ cefuroxime
ร้อยละ 100  ด้ือยา gentamicin, cefotaxime และ norfloxacin
ร้อยละ 67, 50 และ 50 ตามลำดบั  เช้ือ  101 ตัวอย่าง (ร้อยละ 94)
ที่ไม่สร้างเอนไซม์ ESBLs ดื้อ ampicillin, norfloxacin,
cefuroxime, cefazolin, gentamicin และ cefotaxime ร้อยละ 76,
30, 8, 6, 3 และ 0 ตามลำดับ ค่า MIC50 ของเชื ้อต่อยา
cefazolin, cefotaxime, cefuroxime, gentamicin และ
norfloxacin ใน E. coli กลุ่มที่สร้าง ESBLs จะสูงกว่ากลุ่มที่
ไม่สร้างเอนไซม์นี้ 32-256 เท่า  (J Infect Dis Antimicrob
Agents 2006;23:51-6.)
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ความชุกและแบบแผนความไวของเช้ือ ESBL-producing
Escherichia coli และ Klebsiella pneumoniae
ต่อยาต้านจุลชีพในโรงพยาบาลชลบุรี

จิระชัย  วัยวราวธุ, พ.บ.*
กมลวรรณ  จุติวรกุล, พ.บ.*
วัชรีย์  จรกา, วท.ม.**

* กลุ่มงานอายรุกรรม โรงพยาบาลชลบรีุ อ.เมือง จ.ชลบุรี
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 ** กลุ่มงานจลุชีววิทยา โรงพยาบาลชลบรีุ อ.เมือง จ.ชลบุรี
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เชื ้อแกรมลบในกลุ ่ม Enterobacteriaceae ที ่สร้าง
เอนไซม์ extended-spectrum beta-lactamase (ESBL) โดย
เฉพาะเชื้อ Escherichia coli and Klebsiella pneumoniae
เป็นปัญหาสำคัญของโลกโดยเฉพาะในผู ้ป่วยที ่ร ับไว้ใน
โรงพยาบาล  ความชุกของเชื้อเหล่านี้จากสิ่งส่งตรวจทาง
คลินิกตา่ง ๆ แตกตา่งกนัในแตล่ะประเทศ โดยปกตเิช้ือเหล่านี้
มักดื้อต่อยาปฏิชีวนะหลายกลุ่ม ได้แก่ กลุ่มเบต้าแลกแทม
ยกเว้น carbapenems และ cephamycins และยังดื้อต่อยากลุ่ม
aminoglycosides และ fluoroquinolones  การศกึษาเพือ่ดูความ
ชุกและแบบแผนความไวของยาในเชือ้ ESBL-producing E. coli
และ ESBL-producing K. pneumoniae ในโรงพยาบาล
ชลบุรีระหว่างเดอืนมกราคมถงึธนัวาคม ปี พ.ศ. 2548  โดยพบ
ว่าร้อยละ 38.21 ของเชือ้ E. coli และรอ้ยละ 50.90 ของเชือ้ K.
pneumoniae เปน็สายพนัธุท่ี์สร้างเอนไซม ์ESBL  ส่ิงสง่ตรวจ
ของผู้ป่วยที่นอนโรงพยาบาลมากกว่า 48 ชั่วโมง พบเชื้อสาย
พันธุ์ที่สร้างเอนไซม์ ESBL มากกว่าสิ่งส่งตรวจของผู้ป่วยที่
นอนโรงพยาบาลน้อยกว่า 48 ชั่วโมง  อย่างมีนัยสำคัญทาง
สถิติ (p < 0.001)  เช้ือ ESBL-producing E. coli พบมากจาก
ปัสสาวะ (ร้อยละ 38.73), หนอง (ร้อยละ 27.52), และเสมหะ
(ร้อยละ 17.29) ESBL-producing K. pneumonia  พบมากจาก
เสมหะ (ร้อยละ 44.69), ปสัสาวะ (ร้อยละ 21.60) และหนอง
(ร้อยละ 18.24)  เมื่อเปรียบเทียบความไวของยาต้านจุลชีพ
ระหว่างเชื้อที่สร้างเอนไซม์ ESBL และเชื้อที่ไม่สร้าง ESBL
พบว่ายา third-generation  cephalosporins, gentamicin,
fluoroquinolones และ β-lactam-b-lactamase inhibitors
มีความไวของยาแตกต่างกันมาก ในขณะที่ amikin และ
fosfomycin มีความแตกตา่งนอ้ย ส่วน carbapenem ไมมี่ความ
แตกตา่งเมือ่เทียบกันระหว่างเชือ้สองกลุม่

โดยสรปุเชือ้ ESBL-producing  K. pneumoniae และ E.
coli  มีความชุกสูงในโรงพยาบาลชลบุรีโดยเฉพาะอย่างยิ่ง
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สิ่งส่งตรวจจากผู้ป่วยที่นอนโรงพยาบาลมากกว่า 48 ชั่วโมง
ส่วนใหญ่ของแบคทีเรียที่สร้างเอนไซน์ ESBL จะดื้อต่อยา
ปฏิชีวนะหลายๆ กลุม่ ไดแ้ก ่third-generation cephalosporins,
β-lactam-β-lactamase inhibitors, fluoroquinolones และ
gentamicin  (J Infect Dis Antimicrob Agents 2006;23:57-
65.)
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วัณโรคนอกปอดในจังหวัดนครสวรรค์*

ปณิธาน สันตภิวังค์ พ.บ.

สำนักงานสาธารณสขุจังหวัดนครสวรรค์ อ.เมือง จ.นครสวรรค์
60000
* เสนอในการประชุมวิชาการของราชวิทยาลัยอายุรแพทย์
แหง่ประเทศไทย  ครัง้ที ่22, 22-26 เมษายน พ.ศ.2549

บัตรผู้ป่วยนอกทุกรายที่ลงทะเบียนว่าเป็นวัณโรคนอก
ปอดจากโรงพยาบาล 12 แห่งในจังหวัดนครสวรรค์ระหว่าง
1 มกราคม 2547 ถึง 31 ธันวาคม 2547  ได้รับการทบทวน
ท้ังหมดมผู้ีป่วยจำนวน 582 ราย  โดย 36 ราย ไดรั้บการสง่ตอ่
จากโรงพยาบาลศนูยไ์ปยงัโรงพยาบาลชมุชนเพือ่การรกัษาตอ่
และติดตามผล  จึงรวมข้อมูลเข้าด้วยกัน  ดังนั้นผู้ป่วยที่นำมา
วิเคราะหจึ์งมเีพียง 546 ราย  มีผู้ป่วย 97 รายทีมี่ผลการเอกซเรย์
ปอดผดิปรกต ิและ/หรือ ตรวจเสมหะพบเชือ้วัณโรค  และเมือ่
มีการติดตามผู้ป่วยต่อไป พบว่า 95 ราย เป็นโรคอื่นหรือไม่
สามารถวินิจฉัยได้  จึงมีผู้ป่วยเพียง 354 รายที่เป็นวัณโรค
นอกปอดจริง ๆ (อัตราป่วย 31.39 ราย/100,000 ประชากร)
แต่ก็ยังคงสูงกว่าอัตราป่วยรวมของประเทศประมาณ 3.6 เท่า
ในบรรดาผู้ป่วย 546 ราย ตำแหน่งของวัณโรคนอกปอดเป็น
ที่ต่อมน้ำเหลืองมากที่สุด (ร้อยละ 56.0) และมากกว่าครึ่ง
(ร้อยละ 58.1) เปน็กลุม่ตอ่มนำ้เหลอืงทีค่อ  ผลการตรวจเซลล์
และพยาธิวิทยาของผู้ป่วย 312 รายที่ได้รับการตรวจวินิจฉัย
โดยเข็มเจาะดูดหรือตัดชิ้นเนื้อต่อมน้ำเหลือง พบว่าส่วนใหญ่
เป็นการอักเสบประเภทเรื้อรัง และ caseating granulomatous
มากที่สุด (ร้อยละ 42.9 และ 40.4 ตามลำดับ) ผลการตรวจ
เอชไอวี พบผลบวกร้อยละ 28.0   ผู้ป่วยส่วนใหญ่ได้รับการ
รักษา (ตามนโยบายระดับชาติ) ด้วยยาต้านวัณโรคสูตร 1
เป็นระยะเวลา 6-8.9 เดือน  ผลการรักษามีผู้ป่วยดีข้ึน ร้อยละ 46.9

ควรมีการคัดกรองการติดเชื้อ เอชไอวี เอกซเรย์ปอด
ตรวจเสมหะเพื ่อหาเชื ้อวัณโรคในผู้ป่วยวัณโรคนอกปอด

ทุกราย และการตรวจชิ้นเนื้อทางพยาธิวิทยาพร้อมไปกับการ
ย้อมและเพาะเชื้อวัณโรค  จะทำให้ได้การวินิจฉัยที่แน่นอน
(J Infect Dis Antimicrob Agents 2006;23:67-74.)

ZZZ

รายงานผู้ป่วยโรคลิ้นหัวใจอักเสบจากการติดเชื้อ
ในผู ้ป่วยที ่รับการรักษาในโรงพยาบาลมหาราช
นครเชยีงใหม,่ 2545-2546

รมณีย์ ชัยวาฤทธิ ์พ.บ.,
สมบรูณ์ จีนาพงษา พ.บ.,
ธีระ ศิริสันธนะ พ.บ.

ภาควิชาอายุรศาสตร ์คณะแพทยศาสตร ์มหาวิทยาลัยเชียงใหม่
อ.เมอืง จ.เชียงใหม ่50002

โรคลิ้นหัวใจอักเสบจากการติดเชื้อยังคงเป็นปัญหา
สาธารณสุขที่สำคัญทั้งๆที่มีการปรับปรังระบบสาธารณสุข
เป็นอย่างดี  การศึกษาน้ีมีจุดประสงค์ต้องการศึกษาระบาดวทิยา
ลักษณะทางคลินิก ผลการรักษา ในผู้ป่วยที่เป็นโรคลิ้นหัวใจ
อักเสบจากการติดเชื้อในโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่
จังหวัดเชียงใหม่ ตอนเหนือของประเทศไทย ผู้วิจัยได้ทำ
การรวบรวมขอ้มลูแบบยอ้นหลงัในผูป้ว่ยโรคลิน้หวัใจอกัเสบ
จากการติดเชื ้อ 96 รายที ่เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล
มหาราชนครเชียงใหม่ตั ้งแต่เดือนมกราคม 2545 ถึงเดือน
ธันวาคม 2546 เพื่อศึกษาข้อมูลเชิงระบาดวิทยา ลักษณะทาง
คลินิก ผลการตรวจทางหอ้งปฏิบัติการ อัตราการเสยีชีวิต พบว่า
มีผู้ป่วยที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคลิ้นหัวใจอักเสบจากการ
ติดเชื้อจำนวน 96 ราย เป็นผู้ป่วยชาย 69 รายและผู้ป่วยหญิง
27 ราย อายุโดยเฉลี่ย 45 ปี (ค่าพิสัย 14-85 ปี)ผู้ป่วย 39 ราย
(ร้อยละ 40.6) มีความเสี่ยงต่อการติดเชื้อที่ลิ้นหัวใจ ตำแหน่ง
ล้ินหัวใจพ่ีพบการติดเช้ือบ่อยท่ีสุด คือ ล้ินหัวใจเอออร์ติค 60 ราย
(ร้อยละ 62.5) การติดเช้ือเป็นลักษณะเฉียบพลัน 28 ราย (ร้อยละ
29.2) และกึง่เฉยีบพลัน 68 ราย (ร้อยละ 70.8) สาเหตขุองเชือ้
ก่อโรคส่วนใหญ่คือเช้ือ viridans group ของ streptococci 12 ราย
(ร้อยละ 12.5) รองลงมาเป็นเชื้อ Streptococcus suis 9 ราย
(ร้อยละ 9.4) สูตรยาปฎชีิวนะทีใ่ช้ในการรกัษาบอ่ยท่ีสุด ไดแ้ก่
penicillin G sodium หรือ ampicillin ร่วมกับ gentamicin (30 ราย
ร้อยละ 31.3) ตามมาด้วย ampicillin ร่วมกับ ceftriaxone (15 ราย
ร้อยละ 15.6) ผู้ป่วย 47 ราย ต้องรับการผ่าตัด  อัตราการเสียชีวิตพบ
ร้อยละ 17.7  (J Infect Dis Antimicrob Agents 2006;23:75-81.)
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กำหนดการประชุมใหญ่วิชาการประจำปี คร้ังท่ี 32
“New Opportunities for Better Outcomes”

สมาคมโรคติดเช้ือแห่งประเทศไทย
วันท่ี 20-23 ตุลาคม 2549

ณ โรงแรมดุสิต รีสอร์ท หัวหิน จ.เพชรบุรี

          ⌫    ⌫    ⌫    ⌫    ⌫    

07.00-12.00 น. ลงทะเบียน
12.00-14.00 น. INTERHOSPITAL CONFERENCE
14.00-15.00 น. พิธีเปิดโดยนายกสมาคมโรคติดเชื้อฯ ห้อง Royal Dusit Grand Ballroom

ปาฐกถาเกียรติยศ สมพนธ์  บุณยคุปต์
- Urban Leptospirosis and Ecology in Southern Thailand
โดย  นพ.ขจรศักด์ิ  ศิลปโภชากุล

15.00-16.00 น. LECTURE 1 ห้อง Royal Dusit Grand  Ballroom
- Septic Shock: Better Outcome with Multi-Professional Approach
โดย   นพ. อมร  ลีลารัศมี, นพ. ไชยรัตน์  เพ่ิมพิกุล

16.00-17.00 น. INDUSTRIAL SYMPOSIUM ห้อง Royal Dusit Grand  Ballroom
- Combating Antibacterial Resistance Strategies: Thailand Update

   ⌫     ⌫     ⌫     ⌫     ⌫    

07.00-08.00 น. MEET THE EXPERT 1, 2
- Management of HAP/VAP: A Forgotten Art ห้อง Royal Dusit Grand  Ballroom
โดย   นพ.ฉันชาย  สิทธิพันธ์ุ, นพ. อดิศร  วงษา

- Establishing Antibioitc Stewardship Program ห้องนภาลัย
โดย   นพ.กำธร  มาลาธรรม, นพ.อนุชา  อภิสารธนรักษ์

NEW DRUG/NEW INDICATION (INDUSTRIAL SYMPOSIUM) ห้อง Royal Dusit Grand  Ballroom
08.00-08.30 น. - แบบแผนความไวของเชื้อก่อโรคแกรมบวกและแกรมลบต่อยาต้านจุลชีพ ปี พ.ศ. 2548
08.30-09.15 น. - Potential Value of PCR-Based Rapid Diagnosis for Decision Making in Septic Patient
09.15-10.00 น. - Hepatitis B: Chronic Therapy for a Chronic Disease
10.00-10.30 น. พักรับประทานอาหารว่าง
10.30-11.15 น. - A New Therapeutic Option for Polymicrobial and/or MDR-Bacterial Infections
11.15-12.00 น. - A Smart Choice for Treating ESBL-Producing Bacterial Infection
12.00-12.15 น. พักรับประทานอาหารกลางวัน (Lunch Box)
12.15-13.00 น. - A Novel Option in Management of Chronic Hepatitis B virus Infection
13.00-13.45 น. - Treatment Option for Invasive Fungal Infection
13.45-14.30 น. - New Treatment Strategy of Fluoroquinolone in Infectious Diseases
14.30-15.15 น. - New Indications of Moxifloxacin
15.15-15.30 น. พักรับประทานอาหารว่าง
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     ⌫         ⌫         ⌫         ⌫         ⌫      

07.00-08.00 น. MEET THE EXPERT 3, 4
- Microbiology in Clinical Practice ห้อง Royal Dusit Grand Ballroom
โดย นพ. ชุษณา  สวนกระต่าย, อ. สุรภี  เทียนกริม

- Therapeutic Drug Monitoring and Drug Interactions in Antiretroviral Therapy ห้องนภาลัย
โดย นพ.เกียรติ  รักษ์รุ่งธรรม, นพ.ถนอมศักด์ิ  อเนกธนานนท์

08.00-09.00 น. INDUSTRIAL SYMPOSIUM
- The Treatment Challenges in RTIs ห้อง Royal Dusit Grand Ballroom
- Managing the Challenges of Antibiotic-Resistant Gram-Negative Bacilli in Nosocomial Infection ห้องนภาลัย

09.00-10.00 น. LECTURE 4, 5
- Current Management in Febrile Neutropenia ห้อง Royal Dusit Grand Ballroom
โดย พญ.พรรณพิศ  สุวรรณกูล, นพ.ยงค์  รงค์รุ่งเรือง

- Interventional IC: How to Success? ห้องนภาลัย
โดย นพ.กำธร  มาลาธรรม, นพ.อนุชา  อภิสารธนรักษ์

10.00-10.30 น. พักรับประทานอาหารว่าง
10.30-12.00 น. SYMPOSIUM 1, 2

- IDs in the Newspapers ห้อง Royal Dusit Grand Ballroom
โดย นพ.อมร  ลีลารัศมี  ผู้ดำเนินการอภิปราย

นพ. ประเสริฐ  ทองเจริญ, นพ.สมหวัง  ด่านชัยวิจิตร, นพ.วินัย  วนานุกูล
- Emerging Complications in Antiretroviral Therapy ห้องนภาลัย
โดย นพ.สุรพล  สุวรรณกูล  ผู้ดำเนินการอภิปราย

 พญ.มัทนา  หาญวนิชย์, นพ.วรพจน์   ตันติศิริวัฒน์, นพ.สมนึก  สังฆานุภาพ
12.00-13.00 น พักรับประทานอาหารกลางวัน
13.00-14.00 น. INDUSTRIAL SYMPOSIUM

- New Horizon in RTIs Management ห้อง Royal Dusit Grand Ballroom
- Cardiovascular Risk & HAART ห้องนภาลัย

14.00-16.30 น. FREE PAPER ROOM ห้อง A,B,C,D,E
18.00-21.00 น. งาน GALA DINNER ห้อง Royal Dusit Grand Ballroom

15.30-16.30 น. LECTURE 2, 3
- PK/PD of Antibiotics for Optimized Outcomes in Infectious Diseases ห้อง Royal Dusit Grand Ballroom
โดย  พญ.พรรณพิศ  สุวรรณกูล, ภก.ปรีชา  มนทกานติกุล, นพ.สุเทพ  จารุรัตนศิริกุล

-  Laboratory Diagnosis in Infectious Diseases ห้องนภาลัย
โดย  ดร. มาลัย  วรจิตร, อ.สุรภี  เทียนกริม



6

         ⌫       ⌫       ⌫       ⌫       ⌫     

07.00-08.00 น. MEET THE EXPERT 5, 6
- CNS Infections ห้อง Royal Dusit Grand  Ballroom
โดย นพ.ภิรุญ  มุตสิกพันธ์ุ,  นพ.สุพจน์  ตุลยาเดชานนท์

- Alarm Situation of STD in Thailand ห้องนภาลัย
โดย พญ.อังคณา  เจริญวัฒนาโชคชัย

08.00-09.00 น. INDUSTRIAL SYMPOSIUM
- Oral Cephalosporin for Ambulatory RTI ห้อง Royal Dusit Grand  Ballroom
- Choice and Consequence: What Have We Learn about Serious NI ห้องนภาลัย

09.00-10.00 น. LECTURE 6, 7
- Management of Antiretroviral Treatment Failure in Universal Coverage Scheme ห้อง Royal Dusit Grand  Ballroom
โดย นพ.วินัย  รัตนสุวรรณ, นพ.วิชัย  เตชะสาธิต

- The Future Challenges of Community-Acquired RTI Management ห้องนภาลัย
โดย พญ.ศศิธร  ลิขิตนุกูล, นพ.ธนาสนธ์ิ  ธรรมกุล

10.00-10.30 น. พักรับประทานอาหารว่าง
10.30-12.00 น. SYMPOSIUM 3, 4

- New Vaccines in Developing Countries: Time to Consider ห้อง Royal Dusit Grand Ballroom
โดย นพ.สมศักด์ิ  โล่ห์เลขา  ผู้ดำเนินการอภิปราย

นพ. ธีระพงษ์  ตัณฑวิเชียร, พญ.ศศิธร  ลิขิตนุกูล, พญ.ฤดีวิไล  สามโกเศศ
- Update on Mycobacterium Infections ห้องนภาลัย
โดย พญ.บุญมี  สถาปัตยวงศ์  ผู้ดำเนินการอภิปราย

พญ.เพลินจันทร์   เชษฐ์โชติศักด์ิ, นพ.เจริญ  ชูโชติถาวร, นพ. อังคณา  ฉายประเสริฐ
12.00-14.00 น. LECTURES  (รับประทานอาหาร Lunch Box ในห้องประชุม)

- Past Year’s Developments in Infectious Diseases-Things You Want to Know ห้อง Royal Dusit Grand Ballroom
โดย นพ. วันล่า กุลชิต, นพ.ขวัญชัย  ศุภรัตน์ภิญโญ, พญ.ลลิตา  จุลโมกข์

ติดต ่อขอทราบรายละเอ ียดเพิ ่มเต ิม  ได้ท ี ่
ศาสตราจารย์นายแพทย์อมร ลีลารัศมี

สาขาวิชาโรคติดเชื ้อและอายุรศาสตร์เขตร้อน ภาควิชาอายุรศาสตร์
คณะแพทยศาสตร์ศิร ิราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล

เขตบางกอกน้อย   กรุงเทพฯ  10700
และ/หรือ

คุณพิชชานันท์  จำเนียรศรี, คุณยุพา  พันธ์ุปาน
โทร. 02-419-7783-5

รายชื่อประธานและประธานร่วม Free Paper
ห้อง A: อ.ธีระ  ศิริสันธนะ,  อ.นรินทร์  หิรัญสุทธิกุล
ห้อง B: อ.วิศิษฎ์  ดุสิตนานนท์,  อ.พรรณทิพย์  ฉายากุล
ห้อง C: อ.อุษา  ทิสยากร,  อ.ชิษณุ  พันธ์ุเจริญ
ห้อง D: อ.ศรีลักขณ์  สิมะเสถียร,  อ.สถาพร  ธิติวิเชียรเลิศ
ห้อง E: อ.สมบัติ  ลีลาสุภาศรี,  อ.วันชัย  บุพพันเหรัญ
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The Second Joint Meeting
จัดโดย

“สมาคมโรคติดเช้ือแห่งประเทศไทย” ร่วมกับ “ราชวิทยาลัยศัลยแพทย์แห่งประเทศไทย”
ระหว่างวันท่ี 10-12 พฤศจิกายน 2549
ณ โรงแรมดุสิต รีสอร์ท พัทยา จ.ชลบุรี

     ⌫         ⌫         ⌫         ⌫         ⌫     
12.00 น. ลงทะเบียน
13.00-13.30 น. พิธีเปิด
13.30-15.00 น. Symposium I
ห้องนภาลัย D, E Septic Shock,  SIRS and MODS
15.00-16.00 น. Lecture I, II
ห้องนภาลัย D New Antibiotics in Surgical Practice
ห้องนภาลัย E Complicated Skin and Soft-Tissue Infection
16.00-17.00 น. Industrial symposium I
17.00-18.00 น. Industrial symposium II
18.30 น. Dinner Symposium (I + II)

    ⌫        ⌫        ⌫        ⌫        ⌫     
09.00-10.30 น. Symposium II
ห้องนภาลัย D, E Superinfections: NI,  HAP/VAP and CRI
10.30-11.00 น. พักรับประทานอาหารว่าง
11.00-12.00 น. Lecture III, IV
ห้องนภาลัย D Optimized Antimicrobial Therapy in Surgery
ห้องนภาลัย E Complicated Intraabdominal Infections
12.00- 13.30 น. Industrial Symposium I,  II
ห้องนภาลัย D Industrial Symposium I

บ.บริสตอล-ไมเยอร์ส สควิบบ์ ไทย จำกัด

     ⌫         ⌫         ⌫         ⌫         ⌫     
09.00 -10.30 น. Symposium IV
ห้องนภาลัย D, E Complicated Organ-Specific Infections
10.30-11.00 น. พักรับประทานอาหารว่าง
11.00-12.00 น. Lecture IX, X
ห้องนภาลัย D AIDS in Surgical Practice
ห้องนภาลัย E Update Guideline of Surgical Prophylaxis

ติดต่อขอทราบรายละเอ ียดเพิ ่มเต ิม  ได้ท ี ่
ศ.นพ.ธีระพงษ์ ตัณฑวิเช ียร

ห้อง 117/1 หน่วยโรคติดเช ื ้อ ภาควิชาอายุรศาสตร์
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ถ.พระราม 4

เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ  10330
โทรศัพท์ 0-2256-4578, โทรสาร 0-2256-4578

E-mail: p_idst@yahoo.com

ห้องนภาลัย E Industrial Symposium II
บ.ไฟเซอร์ (ประเทศไทย) จำกัด

รับประทานอาหารกลางวันในท่ีประชุม
13.30-15.00 น. Symposium III
ห้องนภาลัย D, E Surgical Site Infection
15.00-15.45 น. Lecture V, VI
ห้องนภาลัย D Infections in Organ Transplantation
ห้องนภาลัย E Immunization in Surgical Practice
15.45-16.30 น. Lecture VII, VIII
ห้องนภาลัย D Infections in Traumatic Patients
ห้องนภาลัย E Current Hepatitis for Surgeons and Surgical Patients
16.30-17.30 น. Industrial Symposium III

บ.ไทยเมจิฟาร์มาซิวติฃัล จำกัด
18.30 น. GALA DINNER
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เรียน ท่านสมาชิกสมาคมโรคติดเช้ือแห่งประเทศไทย  และผู้อ่านวารสารฯ ทราบ
ทางสมาคมฯ มีตำรา และ CD-Rom จัดจำหน่าย ดังน้ี

หมายเหตุ  เฉพาะสมาชกิสมาคมโรคตดิเช้ือแห่งประเทศไทย  ค่าตำรา และ CD-Rom ลด 10%

โดยชำระเป็นเช็ค ธนาณัติ หรือต๋ัวแลกเงิน ส่ังจ่าย ป.ณ.ศิริราช
ในนาม “สมาคมโรคติดเช้ือแห่งประเทศไทย”

(เช็คต่างจังหวัดเพ่ิมค่าธรรมเนียม 10 บาท)
โดยส่งมาท่ี

ศาสตราจารยน์ายแพทย์อมร  ลีลารัศมี
นายกสมาคมโรคตดิเช้ือแห่งประเทศไทย

สาขาวิชาโรคติดเช้ือและอายุรศาสตร์เขตร้อน ภาควิชาอายุรศาสตร์
คณะแพทยศาสตรศิ์ริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล เขตบางกอกนอ้ย กรุงเทพฯ 10700

โอนเงินเข้า บ/ช “สมาคมโรคติดเช้ือแห่งประเทศไทย”
เลขท่ี บ/ช 016-4-033563 ธนาคารไทยพาณชิย์ สาขาศิริราช ประเภท ออมทรัพย์

และส่งโทรสารมาทีเ่บอร์ 02-411-4412

สอบถามรายละเอยีดเพ่ิมเติมท่ี โทร. 02-419-7783-5

 

 

รายชื่อตารา ราคา ค่าจัดส่ง รวมเปน็เงนิ
(บาท) (บาท) (บาท)

1. An Update on Infectious Diseases ปี 2548 350 50 400

2. An Update on Infectious Diseases ปี 2549 350 50 400

3. ตำราโรคติดเชื้อ  เล่ม 1 650 50 700

4. ตำราโรคติดเชื้อ  เล่ม 1 650 50 700

5. ตำราโรคติดเชื้อ  เล่ม 1 + เล่ม 2 1,200 100 1,300

6. EID/RID 3 250 50 300

7. EID/RID 4 290 50 340

8. CD-Rom การอบรมระยะสั้นประจำปี 2548 350 50 400

9. CD-Rom การอบรมระยะสั้นประจำปี 2549 350 50 400

10. CD-Rom การประชุมใหญ่วิชาการประจำปี ครั้งที่ 31 (ปี 2548) 599 50 649


