
   
       ขอประชาสมัพนัธ์เร่ืองยาท่ีอาจต้องหยุดก่อนเข้ารับ
การผ่าตดั จากท่ีประชุมคณะอนุกรรมการบริหารจดัการ
เพ่ือการใช้ยาท่ีเหมาะสม โรงพยาบาลศิริราช (3/2561) 
 

ชื่อสามัญทางยา ชื่อการค้าที่มีในรพ.ศิริราช 
1. ยาต้านการเกาะตัวของเกล็ดเลือด 
    (Antiplatelet Drugs) 

Aspirin B-Aspirin® และ Asprex® 
Aspirin + Glycine Cardiprin® 100 

Clopidogrel Plavix®, Apolets®  

และ Clopidogrel GPO® 
Cilostazol Cilosol®, Pletaal® SR 

และ Pletaal® powder 20%,  
Dipyridamole + 

Aspirin 
Aggrenox® 

Ticlopidine Ticlodin® 
Ticagrelor Brilinta® 
Prasugrel Effient® 

2. ยาต้านการแข็งตัวของเลือด (Anticoagulant Drugs) 
Warfarin Orfarin® และ Maforan® 

3. ยาต้านการแข็งตัวของเลือดกลุ่มใหม่ (NOACs) 
Dabigatran Pradaxa® 

Rivaroxaban Xarelto® 

Apixaban Eliquis® 
Edoxaban Lixiana® 

  

เพื่ อความปลอดภัย หากผู้ป่วยกินยาดังกล่าว
ข้างต้น ควรแจ้งให้แพทย์ทราบก่อนทุกครัง้  

 
               
  

มีค าเตือนจาก The European Medicines 
Agency (EMA) เก่ียวกับความผิดปกติของหลอด
ประสาท (neural tube defect, NTD) ในเด็กท่ีคลอด
จากแม่ท่ีกินยาต้านไวรัสสูตรท่ีมี dolutegravir (DTG) 
เป็นส่วนประกอบ   โดยค าเตือนนีม้าจากการท่ีพบการ
เพ่ิมขึน้ของ NTD ในเด็กท่ีเกิดจากแม่ท่ีได้รับยาสตูรท่ีมี 
dolutegravir ในประเทศบอตสวานา (cohort study) 
ค าแนะน า 
 องค์การอนามยัโลกมีค าแนะน าว่าสตรีท่ีก าลัง
กิน DTG อยู่ ไม่ต้องหยุดยาแต่ให้ปรึกษาแพทย์ สตรีท่ีมี
แผนจะตัง้ครรภ์ให้ปรึกษาแพทย์เพ่ือเลี่ยงสูตรยาท่ีมี 
DTG (การใช้สตูรยาท่ีมี efavirenz จะปลอดภัยกว่า) 
สว่น EMA มีค าแนะน าว่าการกิน DTG ก่อนการตัง้ครรภ์
เพ่ิมความเสี่ยงของ NTD ผู้ ท่ีกิน DTG ต้องใช้วิธีการ
คุมก าเนิดท่ีมีประสิทธิภาพสูง หากตัง้ครรภ์ขณะท่ีกิน 
DTG ให้ปรึกษาแพทย์ ห้ามหยดุยาเอง 
เอกสารอ้างอิง: 
1. WHO. Questions and answers on DTG use in women of 
childbearing age [online].  Accessed on Sep 15,2018. .Available at: 
http://www.who.int/medicines/publications/drugalerts/Statement_on_
DTG_18May. 
2. EMA. New Study suggests risk of birth defects in babies born to 
women on HIV medicine dolutegravir [online]. Accessed on Sep 15, 
2018.  Available at: 
http://www.ema.europa.eu/docs/en_GB/document_library/Press_relea
se/2018/05/WC500249225.pdf.  

 

 
 
  เป็นท่ีทราบกันดีว่ายากลุ่ม fluoroquinolones   
(FQs) สามารถท าให้เกิดอาการไม่พึงประสงค์ทางด้าน
ระบบประสาท จิตประสาท ผลต่อระดบัน า้ตาลในเลือด 
และความผิดปกติของข้อและกระดูก  ซึ่งในผู้ ป่วยบาง
รายอาจมีอาการ รุนแรง มีค าเตือนจากส านักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา ประเทศสหรัฐอเมริกา ว่า 
หากผู้ ใช้ยากลุ่ม FQs มีอาการผิดปกติ เช่น สมาธิเสีย 
มึนงง การรับรู้ในเร่ืองสถานท่ี เวลา และบุคคลเสียไป 
สบัสนเฉียบพลนั กระวนกระวาย หรือมีปัญหาเก่ียวกับ
ระดับน า้ตาล (ท่ีพบบ่อยคือภาวะน า้ตาลในเลือดต ่า   
หน้าซีด ใจสัน่ เป็นลม)  
    ค าแนะน าส าหรับแพทย์ที่ ต้องการจะส่ังใช้
ยากลุ่ม FQs ให้แจ้งผู้ป่วยให้ทราบ ดังนี ้
 ย า นี ้อ า จ มี ผ ล ต่ อ ร ะดั บ น ้า ต า ล ใ น เ ลื อ ด 
(โดยเฉพาะผู้ป่วยเบาหวาน) 
 อาจมีโอกาสเกดิความผิดปกตด้ิานจติประสาท 
  โดยแนะน าให้ผู้ ป่วยหยุดยาทนัทีเมื่อเกิดอาการ 
อาการผิดปกติเหล่านี  ้รวมทัง้อาการทางด้านข้อ เอ็น 
กล้ามเนือ้ ผู้ ป่วยควรกลบัมาพบแพทย์ทนัที 
 
เอกสารอ้างอิง: 
USFDA. Fluoroquinolone Antibiotics: FDA Requires Labeling 
Changes Due to Low Blood Sugar Levels and Mental Health 
Side Effects [Online].Accessed on Aug 7,2018. Available at: 
https://www.fda.gov. 

http://www.who.int/medicines/publications/drugalerts/Statement_on_DTG_18May
http://www.who.int/medicines/publications/drugalerts/Statement_on_DTG_18May
http://www.ema.europa.eu/docs/en_GB/document_library/Press_release/2018/05/WC500249225.pdf
http://www.ema.europa.eu/docs/en_GB/document_library/Press_release/2018/05/WC500249225.pdf


 

 

                                                             
  

 Sulpermed® 1 g (cefoperazone 500 mg + 
sulbactam 500 mg) เป็นยาฉีดส าหรับรักษาโรคติดเชือ้
แบคทีเรียท่ีไวตอ่ยานี ้ 
ความคงตัวหลังการละลายผงยา (reconstitution): 

สารน า้ท าละลาย 
อายยุา 

2-8   C 25±2  C 

ความเข้มข้น: (สารน า้ 3.4 mL) 
cefoperazone 125 mg/ml + Sulbactam 125 mg/ml 

Sterile water for injection 
3 วนั 24 ชัว่โมง NSS 

D5W 

ความคงตัวหลังการเจือจาง (dilution): 

สารน า้เจือจาง 
อายยุา 

2-8   C 25±2  C 

ความเข้มข้น: (สารน า้ 20 mL) 
cefoperazone 25 mg/ml + Sulbactam 25 mg/ml 
ความเข้มข้น: (สารน า้ 100 mL) 

cefoperazone 5 mg/ml + Sulbactam 5 mg/ml 
Lactate Ringer’s Solution 

3 วนั 24 ชัว่โมง 
NSS 
D5W 
D5S 

D5S/4 
 
เอกสารอ้างอิง: ข้อมลูจากบริษัท Millimed Co.,Ltd; 2560 

 
 

 
 

 
วคัซีนป้องกนัโรคพิษสนุขับ้าท่ีสามารถฉีดเข้าใน

ผิวหนงั (intradermal, ID)  จะต้องได้รับการรับการขึน้
ทะเบียนให้ฉีด ID จากส านกังานคณะกรรมการอาหาร
และยา ประเทศไทย โดยปฏิบัติตามค าแนะน าของ
องค์การอนามยัโลก  วคัซีนนัน้ต้องแสดงถึงผลการศกึษา
ทางคลินิกให้เห็นถึงประสิทธิภาพและความปลอดภยัใน
การใช้ เมื่อเทียบกบัวคัซีนมาตรฐาน โดยมีการตีพิมพ์ใน 
international peer-reviewed journal    จึงไม่ควรน า
วัคซีนป้องกันโรคพษิสุนัขบ้าที่ไม่มีผลการศึกษาทาง
คลินิกในการฉีด ID มาฉีดต่อเน่ืองหรือสลับกับ
วัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า ที่ขึน้ทะเบียนส าหรับ
ฉีด ID  
 ดงันัน้เพ่ือหลีกเลี่ยงความคลาดเคลื่อนทางยา 
ควรใช้บัตรนัดฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าให้
ตรงตามชื่อการค้าของวัคซีน ไม่ควรบันทึกการฉีด
ลงในบัตรนัดของวัคซีนอ่ืน 
เอกสารอ้างอิง:  
ส านกัโรคติดตอ่ทัว่ไป กรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ. แนวทาง
เวชปฏิบัติ โรคพิษสุนัขบ้า และค าถามที่พบบ่อย. พิมพ์ครัง้ที่  2. 
กรุงเทพฯ: กนัยายน 2556.หน้า 16. 
 

 

 

 
 
 
 
 
 
 

 
 มีอะไรในฉบับนี ้
 

 ยาที่อาจต้องหยุดก่อนการผ่าตัด 
 ความผดิปกตขิองทารกในมารดา

ที่ได้รับยา dolutegravir 
 ผลข้างเคียงต่อระดับน า้ตาลและ

ระบบประสาทส่วนกลางจากการ
ใช้ยากลุ่ม fluoroquinolones 

 ความคงตัวของยาฉีด   
Sulpermed® 1 g 

 การใช้บัตรนัดฉีดวัคซนีป้องกัน
โรคพษิสุนัขบ้าให้ตรงตาม         
ช่ือการค้าของวัคซนี 

 

ปีที่ 17 ฉบับที่ 12 
เดือนกันยายน 2561 

สอบถามข้อมลูยาและพิษวิทยา  โทร 9 – 7007 

สอบถาม Medication Reconciliation (MR) โทร 9 - 6964 

สอบถามเร่ืองแพ้ยา และประวตัิการแพ้ยา โทร 9 - 9555 

® 


