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เอกสารก ากบัยาภาษาไทย 

ยูปามีน 
ส่วนประกอบ:  ในน ้ำยำ 10 มล. ประกอบดว้ย 

    Dopamine HCl    250      มก. 

ข้อบ่งใช้:   - ใชรั้กษำภำวะควำมดนัโลหิตต ่ำท่ีไม่ตอบสนองต่อกำรใหข้องเหลวในปริมำตรท่ีเพียงพอ ซ่ึงเป็น 

    ส่วนหน่ึงของอำกำรชีอคท่ีเกิดจำก myocardial infarction, trauma, bacteremia กำรผำ่ตดัหวัใจ 

    แบบเปิด (open-heart surgery) ไตวำย (renal failure) chronic cardiac decompensation กำรไดรั้บ 

    ยำเกินขนำดหรือภำวะเจ็บป่วยอ่ืนๆท่ีผลมำกต่อระบบในร่ำงกำย ( major systematic illness)  

    อยำ่งไรก็ตำมไม่ควรใชย้ำน้ีในภำวะควำมดนัโลหิตต ่ำชนิดเฉียบพลนั (acute hypotension) ท่ี 

    เก่ียวขอ้งกบั myocardial infarction เพรำะจะมีผลท ำใหเ้พิ่มควำมตอ้งกำรออกซิเจนของกลำ้มเน้ือ 

    หวัใจและเพิ่มกำรท ำงำนของหวัใจซ่ึงอำจท ำใหป้ระโยชน์ท่ีไดรั้บจำกกำรใชย้ำนอ้ยกวำ่ผลเสียท่ีจะ 

    ไดรั้บ 

    - ใชใ้นกำรรักษำอำกำรช๊อคท่ีเกิดจำกกำรติดเช้ือ (Septic shock) อำจใชย้ำน้ีในขนำดต ่ำโดยให้ 

    ร่วมกบั norepinephrine ทั้งน้ีเพื่อรักษำระดบัของ renal blood flow. 

    - ใชใ้นกำรรักำอำกำรช๊อคท่ีเกิดจำกภำวะกำรขำดเลือด (hypovolemic shock) ควรใชย้ำน้ีร่วมกบั 

    กำรใหข้องเหลวท่ีมีสำรใหพ้ลงังำนเท่ำนั้น หำ้มใชย้ำน้ีเด่ียว ๆ ในผูป่้วยกลุ่มน้ี ยำจะไปช่วยรักษำ  

    coronary and cerebral artery perfusion ไวช้ัว่ครำวจนกระทัง่กำรรักำโดยวิธี volume replacement  

    สมบูรณ์  

ขนาดและวิธีการใช้ :    ขนาดปกติส าหรับส าหรับผู้ใหญ่ ในการออกฤทธิ์เป็น Vasopressor หรือ cardiac stimulant 

    ขนำดท่ีใหผ้ลต่อไต (Renal effects หรือ dopaminergic effects) 0.5 ถึง 3 ไมโครกรัมต่อน ้ำหนกัตวั  

    1 กิโลกรัม ต่อ นำที โดยใหท้ำงหลอดเลือดด ำ (Intravenous infusion) 

    ขนำดท่ีใหผ้ล Beta-1 adrenergic effects: 2 ถึง 10 ไมโครกรัมต่อน ้ำหนกัตวั 1 กิโลกรัม ต่อ นำที  

    โดยใหท้ำงหลอดเลือดด ำ (Intravenous infusion) อำจเพิ่มขนำดของยำขึ้นท่ีละนอ้ยตำมขอ้บ่งช้ีทำง 

    คลีนิก ตำมดุลพินิจของแพทย ์

    :    ขนาดปกติส าหรับเด็ก ในการออกฤทธิ์เป็น Vasopressor หรือ cardiac stimulant 

    5-20 ไมโครกรัมต่อน ้ำหนกัตวั 1 กิโลกรัม ต่อนำที โดยให้ทำงหลอดเลือดด ำ (Intravenous  

    infusion) ส ำหรับยำท่ีใหผ้ลต่อไต พบวำ่ในขนำด 0.5 ถึง 3 ไมโครกรัมต่อน ้ำหนกัตวั 1 กิโลกรัม 

    ต่อนำที พบวำ่ให้ผลดีต่อกำรเพิ่ม renal blood flow ของผูป่้วยท่ีเป็นเด็ก รวมทั้งในทำรกท่ีคลอด 
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    ก่อนก ำหนด และควรมีกำรตรวจวดัควำมดนัและกำรไหลเวียนของโลหิตในผูป่้วยเด็กอยำ่ 

    สม ่ำเสมอตลอดระยะเวลำท่ีใชย้ำ 

การเตรียมยา   :    ตอ้งเจือจำงยำน้ีก่อนใชเ้สมอ กำรเจือจำงควรท ำใหม่ๆก่อนใหย้ำแก่ผูป่้วย ยำท่ีเจือจำงดว้ย 

    สำรละลำยส ำหรับใหท้ำงหลอดเลือดด ำท่ีเหมำะสม จะมีอำยไุม่เกิน 24 ชัว่โมงจำกเจือจำง  

    สำรละลำยส ำหรับเจือจำงท่ีเหมำะสมกบัยำน้ีไดแ้ก่ 0.9% sodium chloride injection, 5% dextrose  

    injection, 5% dextrose in 0.9% sodium chloride injection, 5% dextrose in 0.45% sodium  

    chloride solution, 5% dextrose in lactated Ringer’s solution, sodium lactate injection (1/6 molar)  

    และ lactated Ringer’s injection.  

         ไม่ควรใชส้ำรละลำยท่ีมีส่วนผสมของ Sodium bicarbonate หรือสำรละลำย intravenous อ่ืนท่ี 

    มีฤทธ์ิเป็นด่ำงในกำรเจือจำงยำเพรำะโดพำมีนจะไม่ออกฤทธ์ิ (inactivated) ในสำรละลำยท่ีเป็น 

    ด่ำงและสำรละลำยท่ีไดจ้ำกกำรเจือจำงจะเปล่ีนจำกสีชมพูเป็นสีม่วง นอกจำกน้ียำน้ียงัไวต่อสำรท่ี 

    เป็น oxidizing agents และเกลือของเหลก็ (Iron salts) อีกดว้ย 

           ในกำรเตรียม intravenous infusion ควรจะผสมโดพำมีนในขนำด 400 ถึง 800 มิลลิกรัม กบั 

    สำรละลำย (diluent) ท่ีเหมำะสมจ ำนวน 250 มิลลิลิตรสำรละลำยท่ีไดจ้ะมีโดพำมีนในขนำด 1600  

    หรือ 3200 ไมโครกรัมต่อมิลลิลิตร หำกผสมยำน้ีกบัสำรละลำย dextrose injection เพื่อใหก้บัผูป่้วย 

    ท่ีตอ้งจ ำกดัปริมำณของเหลวในร่ำงกำย (fluid restricted) หรือในผูป่้วยท่ีจะใหย้ำในอตัรำต ่ำกวำ่  

    (slower rate of infusion) ควรเจือจำงใหมี้ควำมเขม้ขน้ 800 ไมโครกรัม (0.8 มิลลิกรัม) ต่อ  

    มิลลิลิตร 

         ไม่ควรใชย้ำน้ีหำกพบวำ่สีเปล่ียนจำกสีเหลืองจำงเป็นสีท่ีเขม้ขึ้นหรือเปล่ียนเป็นสีชมพูหรือม่วง 

ข้อห้ามใช้  :    ไม่ควรใชย้ำน้ีในผูป่้วยท่ีมีภำวะดงัต่อไปน้ี อำจใชไ้ดเ้ฉพำะกรณีพิเศษท่ีไดรั้บกำรวินิจฉยั และ 

    ดูแลจำกแพทยเ์ป็นพิเศษเท่ำนั้น ไดแ้ก่ asymmetric septal hypertrophy (idiopathic hypertrophic  

    subaortic stenosis), pheochromocytoma, tachyarrhythmias หรือ ventricular fibrillation. ควร 

    พิจำรณำประโยชน์และควำมส่ียงในกำรใชย้ำอยำ่งระมดัระวงัในผูป่้วยท่ีมีภำวะดงัน้ี hypovolemia,  

    myocardial infarction, tachyarrhythmias หรือ ventricular arrhythmias 

อาการข้างคียง  :   อำกำรขำ้งคียงท่ีพบบำ้งไดแ้ก่ ปวดศรีษะ คล่ืนไสหรืออำเจียน angina หวัใจเตน้ชำ้ผิดปกติ  

    (tachycardia) และ ventriculas arrhythmias อำกำรขำ้งเคียงท่ีพบนอ้ย คือ ปัสสำวะมำกผิดปกติ  

    (polyuria) ซ่ึงเคยมีรำยงำนวำ่พบท่ีเม่ือใชย้ำในขนำดท่ีไม่มีผลโดยตรงต่อใด อำกำรของกำรไดรั้บ 

    ยำเกินขนำดคือ มีภำวะควำมดนัโลหิตสูงอยำ่งรุนแรง (severe hypertension) 
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ปฏิกริิยาระหว่างกนักบัยาอ่ืน : 

  ไม่ควรใชย้ำน้ีร่วมกบั 

    -  Hydrocarbon inhalation anesthetics เช่น halothane, isoflurane, enflurane, chloroform. 

       -  Tricyclic antidepressants หรือ maprotiline. 

         -  Systemic beta-adrenergic blocking agents. 

       -  Digitalis glycosides 

        -  Doxapram 

         -  Ergotamine หรือ ergonovine หรือ methylergonovine หรือ methysergide หรือ oxytocin. 

     -  Monoamine oxidase (MAO) inhibitors รวมทั้ง furazolidone, procarbazine และ selegiline. 

การเกบ็ยา  :   ตอ้งเก็บใหพ้น้แสง ท่ีอุณหภูมิต ่ำกวำ่ 25 ◦C 

ผลติโดย  :  บริษทั เอเบิ้ล เมดิคอล จ ำกดั 
      เลขท่ี 111 หมู่ 9 หนองซอน เชียงยนื 

มหำสำรคำม 44160 

 

 

 

 

 

 

 


