
 

การศึกษาภาวะติดเชื้อในกระแสเลือดโดยไมมีสาเหตุของผูปวยเด็กท่ีมาตรวจท่ีโรงพยาบาลศิริราช 
สิริชัย    ศีลประชาวงศ 

 ไขท่ีตรวจไมพบสาเหตุหรือแหลงกอโรค  ( Fever  of   unknown   cause )  เปนสิ่งท่ีพบไดบอย และเปนสิ่งท่ีทาทาย
สําหรับกุมารแพทยในการตรวจวินจิฉัยเพื่อหาสาเหตุ ²  รวมไปถึงการรักษาและติดตามผูปวยเด็กเหลาน้ี  เพราะวาในผูปวยเด็ก
กลุมนี้สวนหน่ึงสามารถพบภาวะ  occult  bacteremia  ไดและภาวะนี้ สามารถนําไปสูผลแทรกซอนอื่นๆ  ได ¹²  ดังน้ันจึงเปน
สิ่งท่ีสําคัญอยางยิ่งท่ีจะตองทราบถึงขอมูลตางๆ อุบัติการณ  เพื่อท่ีจะใหการวินิจฉัย รักษาและติดตามอยางเหมาะสมถูกตอง
ตอไป  จึงนํามาซ่ึงการวิจยัเพื่อหาความชุกของโรค (Prevalence) ในผูปวยเด็กท่ีมาตรวจท่ีตึกผูปวยนอก  โรงพยาบาลศิริราช   
การศึกษานี้ เปนแบบ  Cross -  sectional  Prospective   Study  เพื่อรวบรวมและวิเคราะหขอมูลทางระบาดวิทยา  อาการ  
อาการแสดง และผลการตรวจทางหองปฎิบัติการ รวมถงึผลการรักษาของผูปวยเด็กท่ีมีไขโดยไมพบสาเหตุโดยเริ่มจากเดอืน
มีนาคม  2541 ถึงเดือนพฤศจกิายน  2541  ซึง่ผูปวยเด็กท่ีเขารวมโครงการศึกษาเปนผูปวยท่ีมาตรวจท่ีตึกผูปวยนอก 
โรงพยาบาลศิรริาช ท้ังในและนอกเวลาราชการ   
 ผูปวยท่ีเขามารวมในการศึกษาใชเกณฑดังนี้  คือเปนเด็กท่ีอายุ  ≤  4  ป  และมีไข   ≥    39º C  โดยแบงเปน 

1. กลุมท่ีเสี่ยงนอย  (  Low  Risk ) ไดแกผูปวยซ่ึงนอกจากกลุม  High  Risk  
2. กลุมท่ีเสี่ยงมาก  ( High   Risk )  โดยกลุมท่ีเสี่ยงมากมีเกณฑดังนี้   

2.1 เด็กท่ีมีไข   ≥    39º C   และ  WBC  ≥   15,000  ตัว / mm³ หรือ  WBC ≤  5,000  ตัว / mm³  
2.2  เด็กท่ีมีไข  ≥    40º C  

  มีผูปวยท้ังหมด  50 ราย ท่ีเขารวมโครงการศึกษานี้  โดยเปนเพศชาย  32  ราย  เพศหญิง  18  ราย อยูในกลุมเสี่ยงนอย  
25  ราย  กลุมเสี่ยงมาก  25  ราย  มีอายุต้ังแต  2 เดือน ถึง 4 ป มีไขสูงต้ังแต   39º C -  40.1º C  จํานวนเม็ดเลือดขาว  4,600 – 
41,940  ตัว / mm³  และมีจํานวนเม็ดเลือดขาวชนิด  Neutrophil   ต้ังแต  2,233 – 19,699  ตัว / mm³  พบวา ผลเพาะเช้ือข้ึนเช้ือ
แบคทีเรียในเลือด  13  ราย  คิดเปนจํานวน   26%  เช้ือท่ีพบไดแก  Coagulase  negative  staphylococcus  6  ราย  Salmonella  
gr  D 1  ราย  Nonfermentative   gram   negative  rod  1  ราย  Enterobactor   cloacae  1  ราย  Bacillus  ปนเปอน  2  ราย  
Klebsiella   pneumoniae   1  ราย  Clostridium  perfringen  1 ราย  คิดเปรนเช้ือปนเปอน  9  ราย  ท่ีเหลือเปนเช้ือกอโรค 4  ราย  
คิดเปน  8 %  และพบวา อาการท่ีพบรวมในผูปวยภาวะ  occult  bacteremia  คือ อาการติดเช้ือทางเดินหายใจซึ่งพบมากท่ีสุด
ไดแก  น้ํามูก  ไอและพบวาผูปวยท่ีมีภาวะ  occult  bacteremia มักมีอาการเบ่ืออาหาร  อาเจยีน รวมดวย   
  ผลการรักษาแบงไดเปน   
 •  amoxicillin  32  ราย  อาการดีข้ึน  27  ราย  คิดเปน  84 %  
 •  ceftriaxone  9  ราย  อาการดีข้ึน  6  ราย  คิดเปน  66% ตองเขานอนพักท่ีโรงพยาบาล  3  ราย  
 •  ไมไดรับยาปฏิชีวนะ  9  ราย  อาการดีข้ึน  7  ราย  คิดเปน  77%  ผูปวยขาดการติดตาม  1  ราย  นอนพักท่ี        
โรงพยาบาล  1  ราย  
 สรุปไดวาภาวะ    occult   bacteremia  ในเด็กท่ีอายุ  ≤  4 ป  ท่ีมาตรวจท่ีโรงพยาบาลศิริราช  พบอุบัติการณมากกวา
ขอมูลจากตางประเทศ  และเช้ือท่ีพบในการวิจัยศึกษาครั้งน้ีเปนเช้ือแบคทีเรียท่ีตางจากเช้ือท่ีพบในตางประเทศ  จากการ
เปรียบเทียบระหวางกลุมท่ีเสี่ยงมาก  ( High  Risk ) และ กลุมท่ีเสี่ยงนอย ( Low  Risk ) ตอภาวะ  occult  bacteremia  พบวาไม
มีความแตกตางกันในการพบเช้ือข้ึนในกระแสเลือด   



 

OCCULT    BACTEREMIA   IN   SIRIRAJ    HOSPITAL 
Sirichai    Silprachawong 

 Fever  of  unknown  cause  has  been  a  common  and  challenging  problem  for  pediatrician.  Some  
of  these  patients  were  found  to  have  occult  bacteremia ,  which  could  lead  to   other   complications.  
This  cross – sectional  prospective  study  aimed  to  investigate  incidence  of  occult   bacteremia  in  
ambulatory  care  in  Siriraj  Hospital  during  March  through  November  1998 . 
 The   criteria    for  enrollment  was  children  younger  than 4 years  of  age   with  the  temperature  
of  more  than  39º C.  The  patients  were  divided  into  two  groups  as  follow. 
 1.  Low – risk  group: temperature   between 39º C  and 39.9º  C , total  leukocyte  count   of 
      5,000-15,000 / mm ³   
 2.  High – risk  group :  
      2.1  temperature  higher  than  39º C  and  total  leukocyte  count  of  less  than 5,000/mm³ 
             or  more   than  15,000 / mm ³ 
 temperature  higher  than 40º C ,  regardless  of  total  leukocyte  count. 

Thirty – two  out  of  50  patients  were  male;  the  rest  of  them  were  female. Twenty-five 
 (50%) patients  were  in  high-risk  group  and  another  25(50%) were  in low risk  - group. The  age ranged  
from 2 months to 4  years ,  the  temperature  ranged  from 39º C to 40.1º C,  and  total  leukocyte  ranged  
from 4,000 to 40,000/mm³.  The  neutrophil  count  was  between  2,233 and 19,699/mm³ . Thirteen (2%)  
patients  had  bacterial  growth  detected  from  blood  samples. Nine (8%) of  them were  considered  to  be  
contamination. The  pathogens  recovered  from  blood  were  Coagulase  negative  staphylococcus (6) , 
Salmonella gr D (1) ,  Nonfermentative  gram  negative  rod (1) ,  Enterobactor   cloacae (1) , Bacillus (2) , 
Klebsiella  pneumoniae (1),  Clostridium  perfringen (1).The  common  symtoms  in  patients  with  
bacteremia  were  rhinorrhea, cough,anorexia, vomiting In  terms  of  treatment  and  outcome : 27/32 (84%)  
of  patients  who  received  amoxicillin  improved , 6/9 (66%)  of  patients  who  received  ceftriaxone  
improved,  and 7/9 (77%)  of  patients who  did  not  receive  any  antibiotics  improved. 
 The  findings  indicated  that  the  incidence  of  occult  bacteremia  in  Siriraj  Hospital  was higher  
than  that  in  western  countries. The  incidence  in  high-risk  group  and  low – risk  group  were  not  
different. 

 




