
 
 

 

 เอกสารก ากับยาฉบับภาษาไทย 

เด็กซ์โตรส 50% 

 

1. ช่ือผลติภัณฑ์ 
เด็กซ์โตรส 50% 
 

2. ช่ือและความแรงของตัวยาส าคัญ 
ใน 10 มิลลิลิตร ประกอบดว้ย เด็กซ์โตรส โมโนไฮเดรต 5 กรัม 
 

3. ลกัษณะของผลติภัณฑ์ 
น ้ำยำปรำศจำกเช้ือส ำหรับฉีด ใส ไม่มีสีถึงสีออกเหลือง 
 

4. เภสัชพลศาสตร์ / เภสัชจลนศาสตร์ 
 กลูโคสถูกเมตำโบลิซึมเป็นพลงังำนใหแ้ก่ร่ำงกำย ถูกเผำผลำญอยำ่งรวดเร็วกลำยเป็นคำร์บอนไดออกไซดแ์ละน ้ำ 

 

5.  ข้อบ่งใช้ 
• เป็นแหล่งของพลงังำน 

• รักษำภำวะน ้ำตำลในเลือดต ่ำ ท่ีเกิดจำกอินซูลินมำกเกินหรือจำกสำเหตุอ่ืน ๆ 

• บรรเทำชัว่ครำวจำกอำกำรสมองบวมน ้ำและจำกภำวะน ้ำตำลในเลือดต ่ำขั้นโคม่ำ 

• ลดควำมดนัและ/หรืออำกำรบวมน ้ำในสมองและไขสันหลงั เน่ืองจำกภำวะขำดแอลกอฮอล ์

• ไฮเปอร์ออสโมติกกลูโคส ท่ีมีหรือไม่มีอินซูลิน ช่วยขบัโพแทสเซียมในผูป่้วยไตวำยท่ีมีภำวะโพแทสเซียมสูง 
 

6. ขนาดยาที่แนะน า 
ปริมำณกลูโคสท่ีใชข้ึ้นอยูก่บัอำย ุน ้ำหนกั สภำวะทำงคลินิก ควำมสมดุลของของเหลว อิเลก็โทรไลต ์และควำมเป็น

กรดด่ำงของผูป่้วย ส ำหรับกำรรักษำภำวะน ้ำตำลในเลือดต ่ำท่ีเกิดจำกอินซูลินมำกเกินหรือสำเหตุอ่ืน ๆ ในผูใ้หญ่ 

(รวมถึงผูสู้งอำย)ุ และเด็ก ใชป้ริมำณดงัน้ี: 

เด็กซ์โตรส 50% 20-50 มล. ฉีดเขำ้หลอดเลือดด ำอยำ่งชำ้ ๆ   อตัรำ 3 มิลลิลิตรต่อนำที 

ในบำงกรณีอำจจ ำเป็นตอ้งใหย้ำซ ้ำ และใหก้ำรรักษำแบบประคบัประคอง 

 

7. วิธีการใช้ยา 
ใชย้ำทำงหลอดเลือดด ำผำ่นทำงหลอดเลือดด ำส่วนกลำงภำยหลงักำรเจือจำงท่ีเหมำะสม ในกรณีฉุกเฉินส ำหรับกำร
รักษำภำวะน ้ำตำลในเลือดต ่ำ อำจใหย้ำอยำ่งชำ้ ๆ ผำ่นหลอดเลือดด ำส่วนปลำยได ้
 



 
 

 
8. ข้อห้ามใช้  

• แพก้ลูโคสและสำรก่อภูมิแพท่ี้ทรำบ แพข้ำ้วโพดหรือผลิตภณัฑท่ี์มำจำกขำ้วโพด 

• กลุ่มอำกำรดูดซึมกลูโคส – กำแลคโตสผิดปกติ 

• ภำวะไร้ปัสสำวะ หรือโรคเลือดออกในสมองหรือโพรงกระดูกสันหลงั หรือโรคหลอดเลือดสมอง และในผูป่้วยท่ี

มีอำกำรเพอ้คลัง่หำกผูป่้วยอยูใ่นสภำวะขำดน ้ำ 

• ภำวะน ้ำตำลในเลือดสูงขั้นโคม่ำ 
 

9. ค าเตือนและข้อควรระวัง 

สำรละลำยกลูโคสควรใชด้ว้ยควำมระมดัระวงัในผูป่้วยเบำหวำนชนิดแสดงหรือไม่แสดงอำกำรชดัเจน, ผูท่ี้แพ้

คำร์โบไฮเดรตไม่วำ่ดว้ยเหตุผลใด, ภำวะโภชนำกำรต ่ำอยำ่งรุนแรง, ภำวะขำดไทอำมีน, ภำวะฟอสเฟตในเลือดต ่ำ, 

ภำวะเลือดใส, ภำวะติดเช้ือ, อำกำรผิดปกติทำงจิตใจ, ช็อก, ภำวะเลือดเป็นกรด หรือภำวะขำดน ้ำขั้นรุนแรง 

กำรใชส้ำรอำหำรทำงหลอดเลือดเป็นเวลำนำนอำจส่งผลต่อกำรผลิตอินซูลิน ควรติดตำมระดบัน ้ำตำลในเลือดและ

ปัสสำวะ 

ภำวะโซเดียมในเลือดต ่ำ: ผูป่้วยท่ีมีกำรหลัง่ vasopressin ชนิด non-osmotic (เช่น กรณีเจ็บปวดเฉียบพลนั, 

ควำมเครียดหลงักำรผำ่ตดั, ภำวะติดเช้ือ, แผลไฟไหม ้ และโรคทำงระบบประสำทส่วนกลำง), ผูป่้วยโรคหัวใจ โรค

ตบั และโรคไต และผูป่้วยท่ีถูกกระตุน้ดว้ย vasopressin มีควำมเส่ียงต่อภำวะโซเดียมในเลือดต ่ำเฉียบพลนั เม่ือให้

ของเหลวชนิด hypotonic 

ภำวะโซเดียมในเลือดต ่ำเฉียบพลนั สำมำรถน ำไปสู่โรคสมองจำกภำวะโซเดียมในเลือดต ่ำ (สมองบวม) มีอำกำร

ปวดหวั, คล่ืนไส้, ชกั, เซ่ืองซึม และอำเจียน ผูป่้วยท่ีมีอำกำรสมองบวมมีควำมเส่ียงต่ออำกำรบำดเจ็บท่ีสมองอยำ่ง

รุนแรงเป็นถำวรและเป็นอนัตรำยถึงชีวิต 

เด็ก, ผูห้ญิงในวยัเจริญพนัธุ์ และผูป่้วยท่ีมีภำวะสมองเส่ือม (เช่น เยือ่หุม้สมองอกัเสบ เลือดออกในกะโหลกศีรษะ 

และสมองกระทบกระเทือน) มีควำมเส่ียงเป็นพิเศษท่ีสมองบวมอยำ่งรุนแรงและเป็นอนัตรำยถึงชีวิตท่ีเกิดจำกภำวะ

โซเดียมในเลือดต ่ำเฉียบพลนั 

กำรใหเ้ด็กซ์โตรส 50% ทำงหลอดเลือดด ำอำจส่งผลใหเ้กิดกำรรบกวนของอิเล็กโทรไลตอ่ื์นๆ เช่น ภำวะ

โพแทสเซียมในเลือดต ่ำ ภำวะฟอสเฟตในเลือดต ่ำ และภำวะแมกนีเซียมในเลือดต ่ำ 

ไม่ควรผสมสำรละลำยน ้ำตำลกลูโคสร่วมกบัชุด IV เดียวกนักบัเลือด เน่ืองจำกอำจเกิดกำรเกำะตวัเป็นกอ้นหรือ

ภำวะเมด็เลือดแดงแตกได ้

 

10. อนัตรกริิยากบัยาอ่ืน ๆ 
ท่ีใหย้ำทำงหลอดเลือดโดยเฉพำะท่ีมีโซเดียมไอออน ควรใชอ้ยำ่งระมดัระวงักบัผูป่้วยท่ีไดรั้บ corticosteroids หรือ 
corticotropin 
 



 
 

 
11. สตรีมีครรภ์และสตรีระหว่างให้นมบุตร 

สตรีมีครรภ์ 

กลูโคสท่ีใหท้ำงหลอดเลือดด ำอำจส่งผลใหมี้กำรผลิตอินซูลินของทำรกในครรภ ์ โดยมีควำมเส่ียงต่อกำรเกิดภำวะ

น ้ำตำลในเลือดต ่ำในทำรกแรกเกิด กำรใหก้ลูโคสในระหว่ำงกำรผำ่ตดัคลอดและกำรคลอดธรรมชำติ ไม่ควรเกิน 5-

10 กรัม กลูโคสต่อชัว่โมง 

ควรใหเ้ด็กซ์โตรส 50% ดว้ยควำมระมดัระวงัเป็นพิเศษส ำหรับหญิงตั้งครรภใ์นระหวำ่งกำรคลอดบุตร โดยเฉพำะ

อยำ่งยิง่หำกใหร่้วมกบัออกซิโตซิน เน่ืองจำกมีควำมเส่ียงของภำวะโซเดียมในเลือดต ่ำ 

สตรีระหว่างให้นมบุตร 

กลูโคสสำมำรถถูกขบัออกมำทำงน ้ำนม แต่ในปริมำณท่ีใชใ้นกำรรักษำของเด็กซ์โตรส 50% ไม่มีผลกระทบต่อ

ทำรกท่ีกินนมแม่ สำมำรถใชเ้ด็กซ์โตรส 50% ระหวำ่งให้นมบุตรได้ 

 

12. อาการไม่พงึประสงค์ 
ผลกระทบท่ีไม่พึงประสงคแ์สดงตำมควำมถ่ีดงัน้ี 
พบบ่อยมำก (>1/10); พบบ่อย (>1/100 to < 1/10); พบไม่บ่อย (>1/1,000 to < 1/100); พบนอ้ย (> 1/10,000 to           

< 1/1,000); พบนอ้ยมำก (<1/10,000), ไม่ทรำบอุบติักำรณ์ (ไม่สำมำรถประมำณไดจ้ำกขอ้มูลท่ีมีอยู่) 

ควำมผิดปกติทัว่ไป: 
ไม่ทรำบอุบติักำรณ์:  อำกำรเฉพำะบริเวณท่ีใหย้ำ, รวมถึงอำกำรปวดเฉพำะท่ี, กำรระคำยเคืองหลอดเลือดด ำ, หลอด

เลือดด ำอกัเสบ หรือเน้ือตำยเน่ืองจำกกำรร่ัวซึมของยำ 
โรคทำงโภชนำกำร: 

ไม่ทรำบอุบติักำรณ์: ภำวะโซเดียมในเลือดต ่ำจำกโรงพยำบำล*, ภำวะน ้ำตำลในเลือดสูง**, ภำวะโพแทสเซียมใน
เลือดต ่ำ, ภำวะฟอสเฟตในเลือดต ่ำ, ภำวะแมกนีเซียมในเลือดต ่ำ, ภำวะไม่สมดุลของเกลือแร่
ในร่ำงกำย 

โรคระบบประสำท: 
ไม่ทรำบอุบติักำรณ์: โรคสมองจำกภำวะโซเดียมในเลือดต ่ำ 
* ภำวะโซเดียมในเลือดต ่ำจำกโรงพยำบำล อำจท ำให้สมองไดรั้บบำดเจ็บและตำยสืบเน่ืองจำกโรคสมองท่ีเกิด

ภำวะโซเดียมในเลือดต ่ำเฉียบพลนั 
** ภำวะน ้ำตำลในเลือดสูง (อำจบ่งช้ีดูจำกควำมสับสนทำงจิตหรือหมดสติ) และภำวะท่ีมีน ้ ำตำลกลูโคสในปัสสำวะ

อนัเป็นผลมำจำกอตัรำกำรใหย้ำหรือกำรเผำผลำญไม่สมดุล หำกระดบัน ้ำตำลในเลือดสูงตรวจไม่พบและไม่ได้
รับกำรรักษำอำจน ำไปสู่ภำวะขำดน ้ำ อำกำรโคม่ำจำก hyperosmolar และเสียชีวิตได ้

 
 
 
 



 
 

13. การได้รับยาเกนิขนาดและวิธีการรักษา 
ภำวะน ้ำตำลในเลือดสูงและภำวะท่ีมีน ้ำตำลกลูโคสในปัสสำวะ หำกตรวจไม่พบอำจน ำไปสู่อำกำรสับสน ภำวะขำด
น ้ำ อำกำรโคม่ำจำก hyperosmolar และเสียชีวิต กำรรักษำท่ีเหมำะสมอำจรวมถึงกำรลดอตัรำกำรฉีดกลูโคสและกำร
ใชอิ้นซูลิน 
 

14. สภาวะการเกบ็รักษา 
เก็บท่ีอุณหภูมิต ่ำกวำ่ 30 องศำเซลเซียส 
 

15. รูปแบบยาและขนาดบรรจุท่ีมีจ าหน่าย 
ขวดพลำสติกชนิด Polypropylene ขวดละ 20, 50 และ 100 มิลลิลิตร บรรจุ/ไม่บรรจุในกล่องกระดำษ กล่องละ 1, 
10, 12, 20, 24, 36, 50, และ 60 ขวด 
 

16. ช่ือและท่ีอยู่ของผู้ผลติ 

บริษทั เอเบิ้ล เมดิคอล จ ำกดั 

111 หมู่ 9 ต ำบล หนองซอน   

อ ำเภอ เชียงยนื มหำสำรคำม 44160 ประเทศไทย 

 

17. วันท่ีมีการแก้ไขปรับปรุงเอกสาร 
21 เมษำยน 2566 


