
 

 

สืบเนืองจากเมือวนัที 13 สิงหาคม พ.ศ. 2558 

คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ประกาศเข้าร่วม 

โครงการ “ศิริราชร่วมใจ สู่โรงพยาบาลส่งเสริมการใช้ยา

อย่างสมเหตุผล” กุญแจสําคัญ 6 ประการ สําหรับ

โรงพยาบาลส่งเสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุผล หรือ 

Rational Drug Use (RDU) Hospital ดงัน ี

P Pharmacy and Therapeutics Committee 

 (PTC) Strengthening 

 สร้างเสริมความเข้มแข็งของคณะกรรมการ

 เภสชักรรมและการบําบดั 

L Labeling and Leaflet for Patient 

 Information 

 กา รจัดทํ า ฉล ากยา ฉล า กยาเ ส ริม  แ ล ะ

 ข้อมลูยาสู่ประชาชน 

E Essential RDU Tools 

 สัง ใ ช้ยาอย่างสมเหตุผลในโรคทีพบบ่อย 

 โดยเฉพาะโรคไม่ติดต่อเรือรัง 6 ภาวะ ได้แก ่

 ความดนัโลหิตสูง เบาหวาน ไขมันในเลือดสูง 

 ข้อเสือม โรคไตเรือรัง โรคปอดอุดกันเรือรัง 

 โรคติดเ ชือใน 4 ภาวะ  ไ ด้แก่  โรคติดเ ชือ

 ทางเดินหายใจส่วนบนและหลอดลมอักเสบ

 เ ฉี ยบ พ ลั น  โ ร ค อุจ จ า ร ะ ร่ ว ง เ ฉี ย บ พ ลั น 

 บาดแผลสดจากอบุติัเหต ุและการป้องกนั  

 

  การติดเชือในสตรีคลอดปกติครบกําหนดทาง

 ช่องคลอด และดําเนินการให้มียาในบัญชียา

 หลกัของโรงพยาบาล 

A Awareness for RDU Principles among 

 Health Personnel and Patients 

 สร้างความตระหนกัรู้และการปฏิบัติตามของ

 บุคลากรทางการแพทย์ และผู้ รับบริการต่อ

 การใช้ยาอยา่งสมเหตผุล 

S Special Population Care 

 ดูแลด้านยาเ พือให้เ กิดความปลอดภัยใน

 ประชากรกลุ่มพิเศษ ได้แก่ ผู้ สูงอายุ สตรี

 ตงัครรภ์ สตรีให้นมบุตร ผู้ ป่วยเด็ก ผู้ ป่วยโรค

 ตบั และผู้ ป่วยโรคไตเรือรัง 

E Ethics in Prescription 

 ส่งเสริมการบริหารจัดการยาอย่างโปร่งใส 

 เ ป็ น ไป ตา มเ กณฑ์ จ ริยธ ร ร มว่า ด้ ว ยกา ร

 ส่งเสริมการขายยาของประเทศไทย และใช้

 ยาแกผู่้ ป่วยตามหลกัเวชจริยศาสตร์ 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

มีอะไรในฉบับนี 

 

 Proglycem (diazoxide) กับการเกิด  

pulmonary hypertension ในทารก   

 ภาวะ Osteonecrosis of Jaw  

จากยา Denosumab (Prolia ) 

 ความคงตวัของ Amiodarone inj  

หลังเจอืจางด้วย D W 

 SIRIRAJ RDU HOSPITAL 
 

 

ปีท ี14 ฉบับท ี11 

เดอืนสิงหาคม 2558 

 

สอบถามข้อมลูยาและพิษวิทยา  โทร 9 - 7007 

สอบถาม Medication Reconciliation (MR) โทร 9 - 6964 

สอบถามเรืองแพ้ยา และประวัติการแพ้ยา โทร 9 - 9555 

® 
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เมือวนัท ี 16 กรกฎาคม พ.ศ. 2558 สํานกังาน

คณะกรรมการอาหารและยา ประเทศสหรัฐอเมริกา        

(USFDA) แจ้งเตือนให้ระวังการเกิดภาวะ pulmonary 

hypertension ในทารกแรกเกดิและทารกที

รับประทานยา Proglycem® (diazoxide)  

ในประเทศสหรัฐเมริกา Proglycem® ได้รับอนมุติั

ทะเบียนยาเมือปี พ.ศ.  พบรายงานการเกิดภาวะ 

pulmonary hypertension ในทารกแรกเกิดและทารก 

รวมแล้ว  คน อยา่งไรก็ตามภาวะทเีกิดขึนในรายงาน

ทเุลาและหายไปเมือหยดุยา 

      สําหรับปัจจัยเสียงทีอาจเกียวข้องกับการ

เกิดภาวะ pulmonary hypertension ในทารกทีใช้ยา 

diazoxide คือ meconium aspiration syndrome, 

respiratory distress syndrome, transient tachypnea 

of the newborn, pneumonia, sepsis, congenital 

diaphragmatic hernia และ congenital heart disease  

เอกสารอ้างอิง:  

USFDA. Proglycem (diazoxide): Drug Safety Communication- 

Reports of Pulmonary Hypertension in Infants and Newborns. 

[Online].  Accessed on July 17, 2015.  Available from: 

http://www.fda.gov/Safety/MedWatch/SafetyInformation/SafetyAl

ertsforHumanMedicalProducts/ucm455125.htm?source=govdel

ivery&utm_medium=email&utm_source=govdelivery. 

 

 

 

 

เมือวนัที 20 กรกฎาคม พ.ศ.2558  Medicines 

and Healthcare products Regulatory Agency 

ประเทศสหราชอาณาจกัร แจ้งเตือนให้ระมดัระวงัการใช้

ยา denosumab เนืองจากได้รับรายงานการเกิด 

osteonecrosis of jaw (ONJ) จากยา denosumab 45 

รายงาน และจากยากลุ่ม bisphosphonates ทังหมด 

323 รายงาน โดยพบว่าการใช้ยา denosumab ใน

ขนาดสูง (ขนาดยา 120 mg) ในผู้ ป่วยมะเร็ง มีความ

เสียงในการเกิด ONJ มากกว่าขนาดทีใช้รักษาโรค

กระดกูพรุน    (ขนาดยา 60 mg) 

คําแนะนําสําหรับผู้ ป่วยกอ่นเริมยา denosumab 

 หากมีอาการผิดปกติของช่องปากและฟัน ให้

รีบแจ้งแพทย์และทนัตแพทย์ทนัท ี

 ผู้ป่วยทใีส่ฟันปลอม ควรตรวจดูให้แน่ใจว่าฟัน

ปลอมติดแน่นดีอยู่หรือไม่ 

 ให้รักษาความสะอาดภายในช่องปากและฟัน 

 ห้ามให้ยานีแก่ผู้ป่วยทีทาํหัตถการในช่องปาก

ในขณะทแีผลภายในช่องปากยังไม่หายด ี
เอกสารอ้างอิง 

Medicines and Healthcare products Regulatory Agency. 

Denosumab (Prolia®); intravenous bisphosphonates: 

osteonecrosis of jaw-further measures to mininise risk. 

(20/07/2015). Accessed 24/08/2015. Available from: 

https://www.gov.uk 

 

 

 

ชือการค้า/ความแรง : Cordarone® inj 150 mg/3 mL  

การบริหารยาและความคงตวัหลังการเจือจางยา : 

- แนะนําให้ใช้  D5W เท่านนัในการเจือจางยาให้มี

ความเข้มข้น 1 ถึง 6 mg/mL หากมีความเข้มข้น

มากกว่า 2 แต่ไม่เกิน 6 mg/mL ต้องให้ทาง 

central line เท่านัน  

- แนะนําบริหารแบบ IV infusion มากกวา่ 1 ชวัโมง  

- โดยทวัไปต้องให้ยานีทาง central line เท่านัน  

เนืองจากถ้าให้ทาง peripheral line อาจเกิด 

ปฏิกิริยาเฉพาะทีได้ เช่น หลอดเลือดดําส่วนผิว

อกัเสบ (superficial phlebitis) และเพิมความเสียง

ในการเกิดความดันโลหิตตําและระบบไหลเวียน

ล้มเหลว ยกเว้น ในกรณีทีต้องทํา CPR  ทีมีสาเหตุ

จาก ventricular fibrillation ทีไม่ตอบสนองต่อ

การช็อคด้วยไฟฟ้า และไม่สามารถให้ทาง central 

line ได้ จงึจะพิจารณาให้ยาทาง peripheral line 

- หลงัเจือจางยาด้วย D5W สารละลายนีจะมีความ

คงตวั 12 ชัวโมง ทีอณุหภูมิห้อง  
 

เอกสารอ้างอิง 

1.Corbett AH, Dana WJ, Fuller MA, Gallagher JC, Golembiewski 

JA, Gonzales JP, et al. editors. Drug information handbook. 24th 

ed. Hudson, OH: Lexi-Comp; 2015. p. 114-9. 

2.Product information: Cordarone®, amiodarone, Sanofi aventis, 

Bangkok, Thailand. 
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