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Adrenaline injection  1 mg/ml (1ml/amp) 
ข้อบ่งใช้ 
ส าหรับ รพ.สต. 

- ใช้รักษาอาการแพ้อย่างรุนแรง (Anaphylactic shock หรือ Anaphylaxis) 
- ใช้เป็นยากู้ชีพในกรณีท่ีผู้ป่วยมีภาวะหัวใจหยุดเต้นฉุกเฉิน (Cardiac arrest) 
- ใช้รักษาภาวะหัวใจหยุดสนิท (Asystole) 
- ใช้ห้ามเลือดท่ีออกจากหลอดเลือดฝอย  

ขนาดยา Anaphylaxis 
ผู้ใหญ่: 0.01 mg/kg (ขนาดสูงสุด 0.2–0.5 mg) 
**หากน้้าหนักอยู่ในเกณฑ์ปกติหรือตั้งครรภ์ควรพิจารณาให้ขนาด 0.3 ml** 
เด็ก:    0.01 mg/kg (ขนาดสูงสุด dose 0.3 mg)  
         IM บริเวณส่วนหน้าทางด้านข้างของต้นขา อาจพิจารณาให้ซ้้าอีกทุก 5-15 นาที 

อายุ > 12 ปี : 0.5 mg             อายุ 6 - 12 ปี : 0.3 mg 
อายุ 6 เดือน – 6 ปี : 0.15 mg   อายุ < 6 เดือน : 0.15 mg  

 Cardiac arrest 
ผู้ใหญ่: 1 mg IV ทุก 3- 5 นาท ี 
เด็ก:    เริ่มต้น 0.01 mg/kg ทุก 3-5 นาที (ขนาดสูงสุด 1 mg)  
หมายเหตุ: การฉีด IV ต้องเจือจางยา 1 mg  (1 mL) กับสารละลาย NSS หรือ WFI อย่างน้อย 9 
ml ให้ได้ความเข้มข้น 1:10,000 หรือ 0.1 mg/ml 

ข้อควรระวัง - ควรระมัดระวังการใช้ยานี้ในผู้ป่วยโรคหลอดเลือดหัวใจหรือโรคหัวใจขาดเลือด ผู้ป่วยโรค
ความดันโลหิตสูง ผู้ป่วยโรคเบาหวาน ผู้ป่วยโรคพาร์กินสัน และผู้ป่วยที่มีภาวะต่อมไทรอยด์
ท้างานเกิน (ต่อมไทรอยด์เป็นพิษ) เพราะยานี้จะท้าให้ความดันสูง หัวใจเต้นแรงและเร็วผิด
จังหวะ ซึ่งอาจท้าให้เป็นอันตรายได้ 

- ควรระมัดระวังการใช้ยานี้ในหญิงตั้งครรภ์ หญิงให้นมบุตร และผู้สูงอายุ  
ข้อห้ามใช้ - ห้ามใช้ยานี้กับผู้ที่เคยมีประวัติการแพ้ยา 

- ห้ามใช้ยานี้กับผู้ที่อยู่ในภาวะความดันโลหิตสูง และผู้ที่มีภาวะหัวใจเต้นผิดจังหวะหรือหัว
ใจเต้นเร็ว 

- ห้ามใช้ยานี้กับผู้ป่วยต้อหินประเภท Angle-closure glaucoma 
- ห้ามใช้ยานี้ร่วมกับยาชาและฉีดเข้าบริเวณนิ้วมือ นิ้วเท้า หู จมูก และอวัยวะเพศ เนื่องจาก

เพ่ิมความเสี่ยงในการเกิดหลอดเลือดหดตัวอย่างรุนแรง และเกิดเนื้อเยื่อตาย 
การติดตามหลัง
การให้ยา 

- ติดตาม vital sign  
- SC, IM : ก่อนให้ยา และหลังให้ยาทุก 10 นาที x 2 ครั้ง 
- IV : ก่อนให้ยา และหลังให้ยา ทุก 3-5 นาที 

อาการที่ต้อง
ปรึกษาแพทย์ 

- BP >160-100 mmHg, HR >120 ครั้ง/นาที 
- อาการแสดง ปวดศีรษะ หายใจหอบเหนื่อย ใจสั่น เจ็บแน่นหน้าอก ปลายมือ ปลายเท้าเขียว 

การเก็บรักษา 
และความคงตัว 

- อุณหภูมิ 25 C เก็บได้นาน 24 เดือน (ตู้เย็น) 
- อุณหภูมิ 30 C เก็บได้นาน 18 เดือน (ห้องจ่ายยา/ คลังเวชภัณฑ์) 

- อุณหภูมิ 40 C เก็บได้นาน 6 เดือน (รถ emergency) 
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Chlorpheniramine injection 10 mg/ ml (1 ml/amp) 
ข้อบ่งใช้ 
ส าหรับ รพ.สต. 

- การแพ้ชนิดรุนแรง (Anaphylaxis)  

ขนาดยา 0.25 mg/kg/dose ให้ IV หรือ IM ทุก 6 ชั่วโมง 
เด็ก:    ขนาดสูงสุดไม่เกิน 2.5-5 mg 
ผู้ใหญ่: ขนาดสูงสุดไม่เกิน 10 mg 

การบริหารยา 
 

- ให้ทาง IV หรือ IM 

ข้อห้ามใช้ - ห้ามใช้ยานี้กับผู้ที่แพ้ยาคลอเฟนิรามีน (Chlorpheniramine) หรือยากลุ่มอัลไคลามีน 
(Alkylamine) เช่น บรอมเฟนิรามีน (Brompheniramine), เดกซ์คลอเฟนิรามีน 
(Dexchlorpheniramine), ไตรโพรลิดีน (Triprolidine) เป็นต้น 
- ห้ามใช้ยานี้กับผู้ป่วยที่มีอาการหอบหืดก้าเริบ ทารกแรกเกิด และทารกที่คลอดก่อนก้าหนด 

การเก็บรักษา 
และความคงตัว 

- เก็บท่ีอุณหภูมิห้อง ป้องกันแสง 

- อุณหภูมิ 25 C เก็บได้นาน 36 เดือน  

- อุณหภูมิ 30 C เก็บได้นาน 6 เดือน (ห้องจ่ายยา/ คลังเวชภณัฑ์) 

- อุณหภูมิ 40 C เก็บได้นาน 6 เดือน (รถ emergency) 
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50% Dextrose injection in 50 ml (25 mg/ 50 ml) 
ข้อบ่งใช้ 
ส าหรับ รพ.สต. 

- ภาวะน้้าตาลในเลือดต่้า (hypoglemia) 
(ระดับน้้าตาลในเลือดต่้ากว่า 50 mg/dl) 

ขนาดยา - IV 50 ml หากผู้ป่วยไม่ดีขึ้นใน 5 นาที อาจให้ซ้้าอีก 1 dose 

การบริหารยา 
 

- ฉีดเข้าหลอดเลือดด้าอย่างช้าๆ 

ข้อควรระวัง - อาจเกิดภาวะหลอดเลือดด้าอักเสบต้าแหน่งที่ฉีดยาเนื่องจากเป็นสารละลาย hypertonic 
solution 

- การฉีดยาท่ีเร็วเกินไปท้าให้เกิดภาวะน้้าตาลในเลือดสูง และ hyperosmolar syndrome 
ข้อห้ามใช้ - ผู้ป่วยที่มีอาการแสดงของภาวะเลือดออกในสมอง หรือผู้ป่วยที่มีภาวะ dehydration ที่มี

อาการแสดงของ delirium tremen  
การติดตามหลัง
การให้ยา 

- ติดตาม DTX หลังให้ยาทันที และทุก 30 นาที 2 ครั้ง 
 

อาการไม่พึง
ประสงค์ 

- ภาวะหลอดเลือดด้าอักเสบต้าแหน่งที่ฉีดยา 

- ภาวะน้้าตาลในเลือดสูง 

- ภาวะ hyperosmolar syndrome 
การเก็บรักษา 
และความคงตัว 

- อุณหภูมิห้อง พ้นจากแสง 
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Dexamethasone injection 4 mg/ml (1 ml/amp) 

ข้อบ่งใช้ 
ส าหรับ รพ.สต. 

- ใช้รักษาอาการแพ้ชนิดปฏิกิริยาภูมิแพ้รุนแรงเฉียบพลัน (Anaphylactic shock หรือ 
Anaphylaxis) 

- ผู้ป่วยหืด (asthma) หรือโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง (COPD) ที่มีการก้าเริบเฉียบพลันที่มีอาการ
รุนแรง (acute exacerbation) 

ขนาดยา Anaphylactic shock หรือ Anaphylaxis 
ผู้ใหญ่: 4-8 mg IV (0.6 mg/kg/dose ขนาดสูงสุดไม่เกิน 16 mg) 
เด็ก:    0.5 mg/kg 
น้้าหนัก > 10 กก.         2-4 mg. IV 
          < 10 กก.         1-2 mg. IV 
ผู้ป่วยหืด หรือโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง ก้าเริบเฉียบพลันที่มีอาการรุนแรง  
ผู้ใหญ่: 4-8 mg IV ทุก 6-8 ชั่วโมง (ผู้ป่วยควรได้รับ prednisolone รับประทานต่อเนื่องจากยา
ฉีด 30-50 mg/วัน 5-7 วัน) 

การบริหารยา 
 

- IV push 5-10 นาท ี
- IV infusion: ผสมในสารละลาย NSS หรือ D5W 100 ml ให้นาน 30 นาที 

ข้อห้ามใช้ - ผู้ที่เคยมีประวัติการแพ้ยาและส่วนประกอบของยาเดกซาเมทาโซน หรือผู้ที่มีประวัติเคยแพ้
ยากลุ่มคอร์ติโคสเตียรอยด์ 

- ผู้ป่วยที่ยังไม่ทราบสาเหตุของการติดเชื้อ 

- ผู้ป่วยติดเชื้อแบคทีเรีย เชื้อไวรัส หรือเชื้อรา โดยเฉพาะในกรณีที่มีการติดเชื้อทั่วร่างกาย การ
ติดเชื้อเฉียบพลัน หรือการติดเชื้อที่รุนแรง 

ข้อควรระวัง 
  

- ผู้ป่วยที่มีประวัติโรคลมชัก 

- โรคหัวใจขาดเลือด โรคหัวใจล้มเหลวและความดันโลหิต  

- มีประวัติเลือดออกง่าย เช่น โรคฮีโมฟิเลีย (Hemophilia) หรือการแข็งตัวของเลือดผิดปกติ 
โรคเบาหวาน  

- การท้างานของตับบกพร่องหรือผู้ป่วยโรคตับ ผู้ป่วยที่มีภาวะฮอร์โมนไทรอยด์ต่้า ต้อกระจก 
เบาหวาน ผู้ป่วยโรคไตหรือมีการท้างานของไตบกพร่อง  

- ผู้ป่วยโรคกล้ามเนื้ออ่อนแรงเอ็มจี (Myasthenia gravis) ที่ก้าลังได้รับการรักษาด้วยยาต้าน
โคลีนเอสเตอเรส (Anticholinesterase agents) ผู้ป่วยที่มีประวัติเป็นโรคกล้ามเนื้ออ่อนแรง
จากยาคอร์ติโคสเตียรอยด์  

การเก็บรักษา 
และความคงตัว 

- อุณหภูมิห้อง พ้นจากแสง 
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Isosorbide dinitrate 5 mg SL (sublingual ชนิดอมใต้ลิ้น) 
ข้อบ่งใช้ 
ส าหรับ รพ.สต. 

ใช้บรรเทาอาการเจ็บหน้าอกจากภาวะหัวใจขาดเลือด 

ขนาดยา - อมใต้ลิ้น ครั้งละ ครึ่ง - 1 เม็ด ทุก 5-10 นาที ขนาดยาสูงสุดรวม 3 เม็ด  

การบริหารยา 
 

1. ส้าหรับยาอมใตลิ้น ควรนั่งลงระหวางอมยาเนื่องจากยาอาจท้าใหความดันโลหิตต่้า เกิด
อาการเวียนศรีษะ หนามืดเม่ือเปลี่ยนอิริยาบทได ใหอมใตลิ้น และปลอยใหยาละลายอยาง
ช้าๆ 

2. ไมควรเคี้ยวยา หรือกลืนยา 
3. หากอมยาไป 5 นาทีแลวอาการไมดีขึ้น ใหอมยาอีก 1 เม็ด และใหซ้้าไดอีกครั้งใน 5 นาที แต

ถาอมยาแลว 3 ครั้ง อาการปวดหนาอกยังไมทุเลา ตองรีบพบแพทย 
ข้อควรระวัง - ระวังการใช้ยานี้กับผู้ป่วยที่อยู่ในภาวะความดันโลหิตต่้าอยู่แล้ว 
ข้อห้ามใช้ - ผู้ป่วยที่มีประวัติแพ้ยา isosorbide dinitrate หรือยาที่มีส่วนประกอบ nitrate 

- ผู้ป่วยที่ใช้ยา sildenafil อยู่  

- ผู้ป่วย angle closure  glaucoma 
อาการไม่พึง
ประสงค์ 

- อาการปวดศีรษะ 
- อาการร้อนวูบวาบตามตัว 
- หัวใจเต้นเร็ว 
- ความดันโลหิตต่้า 

การเก็บรักษา 
และความคงตัว 

- ยาอมใต้ลิ้นมีความไวต่อแสง และความร้อนมาก ควรเก็บไว้ในภาชนะบรรจุที่กันแสง 
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