
              มโีพลซูิแมบ 

               100 มลิลกิรัม 

              ชนิดยาผงทีต้่องละลายส าหรับฉีด 

Nucala (นูคาล่า) 

กรุณาอ่านเอกสารก ากบัยานี้อย่างละเอยีดก่อนเร่ิมใช้ยานี้ 

โปรดเกบ็เอกสารก ากบัยานีไ้ว้ ท่านอาจต้องการอ่านอกีคร้ัง  

1. ยานีคื้อยาอะไร 
1.1 ยานีม้ีช่ือสามัญว่าอะไร 

ยาน้ีมีช่ือสามญัวา่ มีโพลิซูแมบ (mepolizumab) เป็นยาในกลุ่มโมโนคลอนอลแอนติบอดี  

1.2 ยานีใ้ช้เพ่ืออะไร 

ใชร่้วมกบัยาอ่ืนในการรักษาผูใ้หญ่ท่ีเป็นโรคหืดชนิดรุนแรงท่ีแพทยว์นิิจฉยัวา่เหมาะสมในการใชย้าน้ี 

2. ข้อควรรู้ก่อนใช้ยา 

2.1 ห้ามใช้ยานีเ้ม่ือไร 

หา้มใชเ้ม่ือเคยแพย้าน้ี หรือส่วนประกอบอ่ืนๆ ในยาน้ี 

โปรดปรึกษาแพทย ์เภสัชกร หรือพยาบาลหากคิดวา่ท่านแพย้าน้ี 

2.2 ข้อควรระวงัเม่ือใช้ยานี้ 

 ไม่สามารถควบคุมอาการโรคหืดได ้หรือมีอาการแยล่งระหวา่งการรักษาดว้ยยาน้ี  

 เคยเกิดอาการแพย้าหรือเกิดผลขา้งเคียงบริเวณท่ีฉีดยา 

 ตอ้งเดินทางหรืออยูใ่นบริเวณท่ีพบการติดเช้ือพยาธิไดบ้่อย  

 มีการใชย้าอ่ืนเม่ือไม่นานมาน้ี ก าลงัใชห้รือจะเร่ิมใชย้าอ่ืน 

 ไม่ใหใ้ชย้าน้ีหากท่านมีการติดเช้ือพยาธิ ควรไดรั้บการรักษาใหห้ายก่อนท่ีจะเร่ิมตน้การรักษาดว้ยยา

น้ี 

 ไม่ใชย้าน้ีในผูป่้วยอายตุ  ่ากวา่ 18 ปี 

 หา้มหยดุใชย้าส าหรับรักษาโรคหืดชนิดอ่ืนในทนัทีเม่ือท่านเร่ิมใชย้าน้ี การหยดุยาอ่ืนควรอยูภ่ายใต้

การดูแลของแพทยร์ะมดัระวงัการใชย้าน้ีในหญิงมีครรภห์รือหญิงใหน้มบุตร ใหป้รึกษาแพทยห์รือ

เภสัชกรก่อนใชย้าน้ี 



 

3. วธิีใช้ยา 

3.1 ขนาดและวธีิใช้ 

ยาน้ีควรฉีดโดยบุคลากรทางการแพทยค์ร้ังละ 1 เขม็ทุก 4 สัปดาห์ 

3.2 หากไม่ได้รับยาตามก าหนด 

ใหติ้ดต่อแพทย ์เภสัชกร หรือพยาบาลทนัทีเพื่อนดัวนัให้ยาใหม่ 

 

4. ข้อควรปฏบิัติระหว่างใช้ยา 

 พบแพทยต์ามนดัอยา่งสม ่าเสมอ เพื่อรับยา ติดตามผลการรักษาและอนัตรายท่ีอาจเกิดจากยา  

 หากอาการโรคหืดแยล่งขณะไดรั้บการฉีดยาน้ี รีบปรึกษาแพทยห์รือเภสัชกร 

 

5. อนัตรายทีอ่าจเกดิจากยา 

5.1 อาการทีต้่องหยุดยา แล้วรีบไปพบแพทย์ทันที 

 บวมท่ีใบหนา้ เปลือกตา ริมฝีปาก ลมพิษ 
 หนา้มืด เป็นลม แน่นหนา้อก หายใจล าบาก 
 ผืน่แดง ตุ่มพอง ผวิหนงัหลุดลอก  
 มีจ  ้าตามผวิหนงัหรือเลือดออกผดิปกติ 
 รู้สึกอ่อนเพลียหรือวงิเวยีนศีรษะกระทนัหนั 

5.2 อาการทีไ่ม่จ าเป็นต้องหยุดยา แต่ถ้ามีอาการรุนแรงให้ไปพบแพทย์ทนัที 



 ปวดศีรษะ 
 ไอ และมีไข ้
 มีเลือดปนในปัสสาวะ เจบ็เวลาปัสสาวะและปัสสาวะบ่อย มีไข ้ปวดหลงัส่วนล่าง 
 ปวดทอ้ง หรือรู้สึกอึดอดับริเวณทอ้ง 
 ปวด แดง บวม คนั และรู้สึกแสบร้อนท่ีผวิหนงับริเวณท่ีฉีดยา 
 ปวดหลงั 
 เจบ็คอ 
 คดัจมูก 

แจง้แพทยห์รือเภสัชกรหากมีอาการขา้งเคียงงอ่ืนๆ ท่ีไม่ไดแ้สดงอยูใ่นเอกสารก ากบัยาน้ี   
 

5 ควรเกบ็ยานีอ้ย่างไร  

เก็บในภาชนะบรรจุเดิมตามท่ีไดรั้บมา  
เก็บยาใหพ้น้มือเด็ก  
เก็บยาน้ีไวใ้นตูเ้ยน็ หา้มแช่แขง็ 
หา้มใชย้าน้ีหลงัจากวนัท่ียาหมดอายซ่ึุงแสดงอยูบ่นฉลากและกล่องยา  
เก็บยาในท่ีแหง้ อยา่ให้โดนแสงโดยตรง 

เอกสารนีเ้ป็นข้อมูลโดยย่อ หากมีข้อสงสัยให้ปรึกษาแพทย์หรือเภสัชกร 
ผูน้  าเขา้: บริษทั แกล็กโซสมิทไคลน์ (ประเทศไทย) จ ากดั 
เอกสารฉบบัน้ีปรับปรุงคร้ังล่าสุดเม่ือ: 
GPI 05 



 


