
 

รายการบัญชียาหลักแห่งชาติ 
 

ท้ ายประกาศคณ ะกรรมการพัฒ นาระบบยาแห่ งชาติ  เรื่ อง บัญชียาหลักแห่ งชาติ  พ .ศ . ๒๕๖๔ 
ลงวันที่ ๓๑ พฤษภาคม ๒๕๖๔ 
 
รายการบัญชียาหลักแห่งชาติ ประกอบด้วย 

๑. บัญชียาสำหรับโรงพยาบาลและสถานบริการสาธารณสุข 
๒. บัญชียาจากสมุนไพร 

“บัญชียาสำหรับโรงพยาบาลและสถานบริการสาธารณสุข” หมายความว่า รายการยาแผนปัจจุบัน
สำหรับใช้ในโรงพยาบาลและสถานบริการสาธารณสุข ตามภาคผนวก ๑ ซึ่งประกอบด้วยบัญชีย่อย ๕ บัญชี 
ได้แก่ บัญชี ก บัญชี ข บัญชี ค บัญชี ง และบัญชี จ รวมทั้งรายการยาเภสัชตำรับโรงพยาบาล ตามภาคผนวก ๒ 

บัญชี  ก หมายความว่า รายการยามาตรฐานที่ ใช้ ในการป้องกันและแก้ไขปัญหาสุขภาพ 
ที่พบบ่อย มีหลักฐานชัดเจนที่สนับสนุนการใช้  มีประสบการณ์การใช้ในประเทศไทยอย่างพอเพียง  
และเป็นยาที่ควรได้รับการเลือกใช้เป็นอันดับแรกตามข้อบ่งใช้ของยานั้น 

บัญชี ข หมายความว่า รายการยาที่ใช้สำหรับข้อบ่งใช้หรือโรคบางชนิดที่ใช้ยาในบัญชี ก ไม่ได้ 
หรือไม่ได้ผล หรือใช้เป็นยาแทนยาในบัญชี ก ตามความจำเป็น 

บัญชี ค หมายความว่า รายการยาที่ต้องใช้ในโรคเฉพาะทางโดยผู้ชำนาญ หรือผู้ที่ได้รับมอบหมาย
จากผู้อำนวยการของสถานพยาบาลนั้น ๆ โดยสถานพยาบาลจะต้อง 

(๑) มีมาตรการกำกับการใช้ยา  
(๒) มีความพร้อม ตั้งแต่การวินิจฉัยจนถึงการติดตามผลการรักษา เนื่องจาก 

(๒ .๑ ) ถ้ าใช้ ยากลุ่ มนี้ ไม่ ถูกต้อง อาจเกิดพิษหรือเป็ น อันตรายต่อผู้ ป่ วย หรือ  
เป็นสาเหตุให้เกิดเชื้อดื้อยาได้ง่าย หรือ 

(๒ .๒ ) เป็ น ยาที่ มี แน ว โน้ ม ในการใช้ ไม่ ต รงตามข้ อบ่ งชี้  ห รื อ ไม่ คุ้ ม ค่ า  ห รื อ 
มีการนำไปใช้ในทางที่ผิด หรือมีหลักฐานสนับสนุนการใช้ที่จำกัด หรือมีประสบการณ์การใช้ในประเทศไทย
อย่างจำกัด 

บั ญ ชี  ง  ห ม ายค วาม ว่ า  ร ายก ารย าที่ มี ห ล าย ข้ อ บ่ ง ใช้  แ ต่ มี ค ว าม เห ม าะสม ที่ จ ะ ใช้  
เพียงบางข้อบ่งใช้  หรือมีแนวโน้มจะมีการสั่งใช้ยาไม่ถูกต้อง หรือเป็นยาที่มีราคาแพง จำเป็นสำหรับ 
ผู้ป่วยบางราย แต่อาจทำให้เกิดอันตรายต่อผู้ป่วย หรือก่อปัญหาเชื้อดื้อยาที่ร้ายแรง การสั่งใช้ยาให้สมเหตุผล 
คุ้มค่า สมประโยชน์ สถานพยาบาลจะต้องปฏิบัติตามเงื่อนไขดังต่อไปนี้ 

(๑) ใช้ยาตามข้อบ่งใช้และเงื่อนไขที่กำหนด 
 
 
 



 

-๒- 
 
(๒) วินิจฉัยและสั่ งใช้ยา โดยผู้ชำนาญเฉพาะโรคที่ ได้รับการฝึกอบรมในสาขาวิชา 

ที่เกี่ยวข้องจากสถานฝึกอบรม หรือได้รับวุฒิบัตร หรืออนุมัติบัตรจากแพทยสภา หรือ ทันตแพทยสภาเท่านั้น 
สำหรับการสั่งยาในครั้งต่อไป สถานพยาบาลอาจมอบให้แพทย์ผู้ชำนาญรับผิดชอบในการสั่งยาได้   
โดยต้องอยู่ภายใตก้ารกำกับดูแลของผู้ชำนาญเฉพาะโรคดังกล่าว 

(๓) มีระบบกำกับประเมินและตรวจสอบการใช้ยา (Drug Utilization Evaluation, DUE) 
โดยต้องเก็บข้อมูลการใช้ยาเหล่านี้เพ่ือตรวจสอบในอนาคต 

บัญชี จ หมายความว่า 
บัญชี จ(๑ ) รายการยาสำหรับโครงการพิเศษของกระทรวง ทบวง กรม หรือหน่วยงานของรัฐ 

เป็นผู้รับผิดชอบโครงการ มีงบประมาณ วัตถุประสงค์ วิธีการดำเนินโครงการ ระยะเวลาเริ่มต้นและสิ้นสุด
โครงการที่ชัดเจน มีการกำหนดวิธีการใช้และแนวทางในการติดตามประเมินการใช้ยาตามโครงการ  
มีการรายงานผลการดำเนินงานต่อคณะอนุกรรมการพัฒนาบัญชียาหลักแห่งชาติเป็นระยะตามความเหมาะสม
และเมื่อสิ้นสุดโครงการ โดยมีการคำนวณผลกระทบระยะยาวต่อประเทศในกรณีที่โครงการมีการขยายผล  
เพ่ือพิจารณาจัดเข้าประเภทของบัญชีย่อยอ่ืนในบัญชียาหลักต่อไปเมื่อมีข้อมูลเพียงพอ 

บัญชี จ(๒) รายการยาสำหรับผู้ป่วยที่มีความจำเป็นเฉพาะ ให้เข้าถึงยาได้อย่างสมเหตุผลคุ้มค่าและ
ยั่งยืน ซึ่ งมีการจัดกลไกกลางเป็นพิเศษในกำกับการใช้ยาภายใต้ความรับผิดชอบร่วมกันของระบบ  
ประกันสุขภาพ ซึ่งดูแลโดย กรมบัญชีกลาง กระทรวงการคลัง สำนักงานประกันสังคม กระทรวงแรงงาน 
สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ และหน่วยงานอ่ืนๆ ที่เกี่ยวข้อง โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยา  
ตามภาคผนวก ๓ 

 “รายการยาสำหรับผู้ป่วยที่มีความจำเป็นเฉพาะ” ตามบัญชี จ(๒) หมายความว่า ยาที่จำเป็นต้องใช้
สำหรับผู้ป่วยเฉพาะราย โดยยามีความเหมาะสมที่จะใช้เพียงบางข้อบ่งใช้ หรือมีแนวโน้มจะมีการสั่งใช้ยา 
ไม่ถูกต้อง หรือ เป็นยาที่ ต้องอาศัยความรู้  ความชำนาญเฉพาะโรค หรือใช้ เทคโนโลยีขั้นสู ง และ  
เป็นยาที่มีราคาแพงมาก หรือส่งผลอย่างมากต่อความสามารถในการจ่ายทั้ งของสังคมและผู้ป่วย  
จึงต้องมีระบบกำกับและอนุมัติการสั่งใช้ยา (authorized system) ที่เหมาะสม โดยหน่วยงานสิทธิประโยชน์
หรือหน่วยงานกลางที่ ได้ รับมอบหมาย ทั้ งนี้  เพ่ือให้ เป็นไปตามข้อบ่ งใช้และเงื่อนไขการสั่ งใช้ยา  
จึงจะก่อประโยชน์สูงสุด สถานพยาบาลจะต้องมีระบบการกำกับประเมินและตรวจสอบการใช้ยา  
และมีเก็บข้อมูลการใช้ยาเหล่านั้น เพ่ือให้ตรวจสอบโดยกลไกกลางในอนาคตได้ 

 
 

 
 
 



 

-๓- 
 
“เภสัชตำรับโรงพยาบาล” หมายความว่า รายการยาที่โรงพยาบาลสามารถผลิตขึ้นใช้ภายใน

โรงพยาบาลตามเภสัชตำรับของโรงพยาบาล ที่เป็นรายการยาตามที่ระบุในภาคผนวก ๑ หรือภาคผนวก ๒ 
หรือภาคผนวก ๔ 

“บัญชียาจากสมุนไพร” หมายความว่า รายการยาจากสมุนไพรที่เป็นยาแผนไทยหรือยาแผนโบราณ 
และยาพัฒนาจากสมุนไพร ซึ่งมีตัวยาในสูตรตำรับ และรายละเอียดตามภาคผนวก ๔ โดยมีรายการยา 
จากสมุนไพรที่แนบรายการเภสัชตำรับโรงพยาบาลรวมอยู่แล้ว 

 



 

ภาคผนวก ๑ 
รายการยาในบัญชียาสำหรับโรงพยาบาลและสถานบริการสาธารณสขุ 
ตามบัญชียาหลักแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๖๔ ลงวันที ่๓๑ พฤษภาคม ๒๕๖๔ 



๑ 

คำอธิบายรายการยาในบัญชียาสำหรับโรงพยาบาลและสถานบริการสาธารณสุข 
ตามบัญชียาหลักแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๖๔ ลงวันที ่๓๑ พฤษภาคม ๒๕๖๔ 
 

รายละเอียดของรายการยาประกอบด้วยชื่อสามัญทางยา รูปแบบยา บัญชีย่อย นอกจากนี้ อาจมี 
ความแรง ขนาดบรรจุ เงื่อนไข คำเตือนและข้อควรระวัง ข้อกำหนดอื่นๆ และหมายเหตุ 

ให้ถือว่ายาที่มีคุณสมบัติตรงตามข้อกำหนดข้างต้น เป็นยาในบัญชียาหลักแห่งชาติ 

การแสดงช่ือสามัญทางยา (generic name) และรูปแบบยา (dosage form)  
ส่วนใหญ่ชื่อสามัญทางยาจะแสดงด้วยชื่อ International Nonproprietary Name (INN) หากชื่อ 

INN นั้นไม่เป็นที่รู้จักแพร่หลาย จะแสดงด้วยชื่อ INN ตามด้วยชื่ออ่ืนไว้ในวงเล็บ ในกรณียาชนิดนั้นไม่มีชื่อ 
INN ให้ใช้ชื่ออ่ืนแทน เช่น British Approved Names (BAN), United States Approved Name (USAN) 
เป็นต้น 

ยาทุกรายการหมายถึงยาที่มีสารออกฤทธิ์ ๑ ชนิดที่มีรูปแบบยาตามที่ระบุไว้เท่านั้น เว้นแต่  
ยาสูตรผสมจะแสดงชื่อสามัญทางยาของสารออกฤทธิ์ในสูตรยารายการนั้นทั้งหมด  

รูปแบบยาที่แสดงในบัญชี หมายถึง รูปแบบยาทั่วไป ที่มิได้มีการพัฒนารูปแบบการบริหารยา 
เป็นพิเศษหรือเป็นการเฉพาะ ในกรณีที่หมายถึงรูปแบบยาที่มีการพัฒนารูปแบบการบริหารยาเป็นพิเศษหรือ
จำเพาะเจาะจงจะระบุข้อกำหนดเพ่ิมเติมไว้ โดยระบุรูปแบบยานั้นๆ อย่างชัดเจน ตัวอย่างรูปแบบที่มี 
การพัฒนารูปแบบยาเป็นพิเศษ เช่น ยาเตรียมสำหรับออกฤทธิ์นานทุกชนิ ด vaginal tablet, rectal 
suppository, sublingual tablet, enteric coated tablet, effervescent tablet, orodispersible 
tablet, microspheres suspension for injection เป็นต้น ตัวอย่างการจำเพาะเจาะจงรูปแบบยาบางชนิด 
เช่น Ibuprofen film coated tablet หมายถึง ยาเม็ด ibuprofen ชนิดเคลือบฟิล์ม ไม่รวมถึงชนิดเคลือบน้ำตาล 
ชนิดตอกอัดเม็ดธรรมดา รวมทั้งชนิดออกฤทธิ์นาน เป็นต้น 

ในกรณี เป็นเภสัชตำรับโรงพยาบาลจะระบุ อักษร “hosp” ไว้ในวงเล็บท้ายรูปแบบยา เช่น  
sol (hosp) หมายถึง ยาที่สถานพยาบาลผลิตเองในรูปแบบ solution เป็นต้น 

คำจำกัดความรูปแบบยาทีส่ำคัญ  
tab / cap หมายถึง ยาเม็ด หรือแคปซูล แบบ immediate release (IR) สำหรับกินทั่วไป ที่มิได้ 

มีการพัฒนารูปแบบการบริหารยาเป็นการเฉพาะหรือเป็นพิเศษ เช่น compressed tablet, film coated 
tablet, sugar coated tablet เป็นต้น 

SR tab / cap หมายถึง ยาเม็ดหรือแคปซูลสำหรับรับประทานที่เป็นยาออกฤทธิ์นานทุกชนิด เช่น 
controlled release, extended release, modified release, slow release เป็นต้น 

EC tab / cap หมายถึง ยาเม็ดหรือแคปซูล สำหรับรับประทานที่ออกแบบให้ตัวยาละลายในลำไส้  
(enteric coated) 

http://www.pharmacopoeia.gov.uk/publications/british-approved-names.php


๒ 

dry syrup หมายถึง ผงแห้งของส่วนผสมตัวยาหรือสารเคมี ที่ต้องเติมน้ำกระสายยาที่เหมาะสม 
ก่อนใช้จึงจะได้ยาน้ำเชื่อมตามต้องการ เช่น ยาน้ำแขวนตะกอน สารละลายใส เป็นต้น 

syrup หมายถึง ยาน้ำใสหรือยาน้ำแขวนตะกอนที่มีส่วนประกอบของสารเพ่ิมความหวานเพ่ือ 
กลบรสขมของยา ตัวอย่างสารให้ความหวานที่ใช้ในตำรับ เช่น sucrose, dextrose นอกจากนี้อาจใช้ 
สารให้ความหวานที่ไม่ให้พลังงานหรือให้พลังงานต่ำ เช่น saccharin, sorbitol, mannitol และ aspartame  
เป็นต้น 

eye drop หมายถึง ยาเตรียมปราศจากเชื้อสำหรับหยอดตา  
sterile solution หมายถึง ยาปราศจากเชื้อในรูปแบบของสารละลาย สำหรับฉีด หยดเข้าทาง 

หลอดเลือดดำ หรือ irrigation  

ข้อกำหนดเฉพาะของรายการยา  
ข้อกำหนดเฉพาะของรายการยาที่สำคัญ มีดังนี้ 

๑) ความแรง ยาบางรายการที่ระบุความแรงของสารออกฤทธิ์ไว้ ให้ถือว่ารายการยาที่มีความแรงตามที่กำหนด 
เป็นยาในบัญชียาหลักแห่งชาติเท่านั้น โดยแสดงรายละเอียดเฉพาะของความแรงยาไว้ในวงเล็บท้ายรูปแบบยา 
เช่น 

- Ofloxacin tab (เฉพาะ ๑๐๐, ๒๐๐ มิลลิกรัม) หมายถึง ไม่รวมยา Ofloxacin ในความแรงอ่ืน เช่น 
Ofloxacin ๓๐๐ มิลลิกรัม เป็นต้น 

- Sodium phosphates enema มีตัวยาสำคัญต่อ ๑๐๐ ml คือ Sodium biphosphate  
๑๕.๒-๑๖.๘ กรัม และ Sodium phosphate ๕.๗-๖.๓ กรัม ทั้งนี้ไม่รวมสูตรที่มีสัดส่วนของส่วนประกอบ 
ที่แตกต่างจากท่ีกำหนด เช่นมี Sodium biphosphate น้อยกว่า ๑๕.๒ กรัม 

- Amino acid solution ชนิด high essential amino acid มีสัดส่วนของ essential amino acid 
> ๖๐% ของ total amino acid ทั้งนี้ไม่รวมถึงสูตรที่มี essential amino acid ต่ำกว่าหรือเท่ากับ ๖๐% 
๒) ขนาดบรรจุ ยาบางรายการที่ระบุขนาดบรรจุไว้ อาทิ ยากลุ่ม contrast media เป็นต้น ให้ถือว่ายาที่มี 
ขนาดบรรจุตามท่ีกำหนดเท่านั้นเป็นยาในบัญชียาหลักแห่งชาติ 
๓) เงื่อนไข ซึ่งประกอบไปด้วย 

๓.๑) เงื่อนไขการสั่งใช้ยา บัญชียาหลักแห่งชาติเป็นมาตรการหนึ่งในระบบยาแห่งชาติในการส่งเสริม 
การใช้ยาอย่างเป็นขั้นตอนอย่างสมเหตุผล ดังนั้น หากรายการยาใดมีหลายข้อบ่งใช้  แต่มีความเหมาะสม 
ที่จะใช้เพียงบางข้อบ่งใช้ หรือมีแนวโน้มว่าจะมีการสั่งใช้ไม่ถูกต้อง ก็ได้ระบุข้อบ่งใช้ไว้ในเงื่อนไขการสั่งยา  
เพ่ือเป็นแนวทางในการสั่งใช้ยาสำหรับแพทย์ รวมทั้ง เป็นข้อมูลสำหรับสถานพยาบาลเพ่ือประกอบ 
การจัดระบบกำกับ ติดตาม ให้เกิดการใช้ยารายการนั้น ๆ อย่างสมเหตุผล 

การระบุเงื่อนไขการสั่งใช้ยานั้นมีหลักการเพ่ือส่งเสริมให้มีการเข้าถึงยาโดยมีการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
โดย 

ยาในบัญชี ก และ ข จะระบุเงื่อนไขก็ต่อเมื่อพิจารณาว่ายานี้อยู่ในบัญชี ก หรือ ข เมื่อมีเงื่อนไข  
เฉพาะภาวะหรือโรคนั้นเท่านั้น  



๓ 

ยาในบัญชี ค และ ง ควรมีการระบุเงื่อนไขทุกรายการ เนื่องจากยาในกลุ่มนี้มีหลายข้อบ่งใช้มีแนวโน้ม 
การใช้ที่ไม่ถูกต้อง ยามีราคาแพง มักจะใช้ได้หลายกรณี ในกรณีที่บัญชี ค ไม่มีการระบุข้อบ่งใช้เฉพาะ  
ของโรคระบบนั้น ให้ถือว่าใช้ยานี้ในระบบอ่ืนได้ 

สำหรับยาในบัญชี จ(๒) เป็นยาที่มีการจัดกลไกสำหรับผู้ป่วยที่มีความจำเป็นเฉพาะให้สามารถ 
เข้าถึงยาดียิ่งขึ้น การระบุเงื่อนไขจึงต้องกำหนดแนวทางกำกับการใช้ยาเพ่ิมเติมจากข้อบ่งใช้ที่คัดเลือกไว้ใน
บัญชียาหลักแห่งชาติ 

แนวทางกำกับการใช้ยาบัญชี  จ(๒ ) ตามภาคผนวก ๓  ประกอบด้วยหั วข้อดังต่อไปนี้  คือ  
๑. ระบบอนุมัติการใช้ยา  ๒. คุณสมบัติของสถานพยาบาล ๓. คุณสมบัติของแพทย์ผู้ทำการรักษา  
๔. เกณฑ์อนุมัติการใช้ยา/เกณฑ์การวินิจฉัยโรค ๕. ขนาดยาที่แนะนำ/วิธีการให้ยา ๖. ระยะเวลาในการรักษา 
๗. การติดตาม/การประเมินผลการรักษา ๘. ข้อแนะนำเพ่ิมเติม โดยการขออนุมัติใช้ยาสถานพยาบาล 
ต้องปฏิบัติตามแนวทางที่กำหนดทุกข้อ และมีการเก็บข้อมูลการใช้ยาเหล่านั้น เพ่ือให้ตรวจสอบโดยกลไกกลาง
ในอนาคตได้ คำอธิบายของแต่ละหัวข้อเป็น ดังนี้ 

๑. ระบบอนุมัติการใช้ยา 
เป็นระบบที่ใช้ในการกำกับการใช้ยาของหน่วยงานสิทธิประโยชน์ หรือหน่วยงานกลาง  

ทีไ่ด้รับมอบหมาย แบ่งเป็น ๒ ระบบ ดังนี้  

• ระบบที่ต้องขออนุมัติก่อนการรักษา (Pre-Authorization) 
 เป็นระบบที่ต้องขออนุมัติการใช้ยาจากหน่วยงานสิทธิประโยชน์ หรือหน่วยงานกลาง  

ก่อนให้การรักษา ซึ่งใช้ในกรณีที่ไม่ใช่ภาวะฉุกเฉิน โดยรายละเอียดของระบบอนุมัติการใช้ยาในแต่ละแนวทาง
กำกับการใช้ยา ได้พิจารณาตามความเหมาะสมของยาและข้อบ่งใช้ 

• ระบบที่ต้องขออนุมัติภายหลังการรักษา (Post- Authorization) 
เป็นระบบที่ต้องขออนุมัติการใช้ยาจากหน่วยงานสิทธิประโยชน์ หรือหน่วยงานกลาง 

ภายหลังการรักษา ซึ่งใช้ในกรณีเมื่อผู้ป่วยมาด้วยภาวะฉุกเฉิน หรือจำเป็นต้องได้รับยาในทันทีมิเช่นนั้นผู้ป่วย
อาจถึงแก่ชีวิตได้ โดยรายละเอียดของระบบอนุมัติการใช้ยาในแต่ละแนวทางกำกับการใช้ยา ได้พิจารณา  
ตามความเหมาะสมของยาและข้อบ่งใช้ 

ทั้งนี้มียาบางรายการมีระบบอนุมัติการใช้ยาทั้งแบบก่อนการรักษา และระบบภายหลัง 
การรักษา เช่น ยา Human normal immunoglobulin, intravenous (IVIG) ในข้อบ่งใช้ โรคภูมิคุ้มกัน
บกพร่องปฐมภูมิ (primary immunodeficiency diseases) เป็นต้น 

๒. คุณสมบัติของสถานพยาบาล 
สถานพยาบาลที่มีการใช้ยาต้องเป็นสถานพยาบาลที่มีความเหมาะสมในประเด็นที่สำคัญ เช่น  
- ความพร้อมของเครื่องมืออุปกรณ์ท่ีต้องใช้ในการรักษา/วินิจฉัยโรค 
- ความพร้อมของบุคลากรที่ต้องใช้ในการรักษา/วินิจฉัยโรค เป็นต้น 



๔ 

โดยมีการลงทะเบียนสถานพยาบาลกับหน่วยงานสิทธิประโยชน์ หรือหน่วยงานกลาง 
ที่ได้รับมอบหมาย 

๓. คุณสมบัติของแพทย์ผู้ทำการรักษา 
แพทย์ผู้สั่งใช้ยาต้องมีคุณสมบัติเหมาะสมในการใช้ยาให้เป็นไปอย่างสมเหตุผลตามแนวทาง

กำกับการใช้ยาที่กำหนด โดยมีการลงทะเบียนแพทย์ผู้ทำการรักษากับหน่วยงานสิทธิประโยชน์ หรือหน่วยงานกลาง
ที่ได้รับมอบหมาย 

๔. เกณฑ์อนุมัติการใช้ยา / เกณฑ์การวินิจฉัยโรค 
เกณฑ์อนุมัติการใช้ยา หรือเกณฑ์การวินิจฉัยโรค ได้แก่ ข้อกำหนดในการวินิจฉัยโรค หรือ

การใช้ยาให้เป็นไปตามมาตรฐานการรักษาและหลักฐานทางวิชาการ เนื่องจากยาบัญชี จ(๒) เป็นยา 
ที่มีความเหมาะสมที่จะใช้เพียงบางข้อบ่งใช้ หรือมีแนวโน้มจะมีการสั่งใช้ยาไม่ถูกต้อง หรือเป็นยาที่ต้องอาศัย
ความรู้ ความชำนาญเฉพาะโรค หรือใช้เทคโนโลยีขั้นสูง เพ่ือให้เป็นไปตามข้อบ่งใช้ จึงจะก่อให้เกิดประโยชน์
สูงสุดในการรักษา 

๕. ขนาดยาที่แนะนำ / วิธีการให้ยา 
ขนาดยาที่แนะนำ หรือวิธีการให้ยา มีข้อกำหนดตามมาตรฐานการรักษาและหลักฐาน 

ทางวิชาการ ทั้งนี้ โดยคำนึงถึงข้อจำกัดของระบบประกันสุขภาพในภาพรวมของประเทศด้วย 
๖. ระยะเวลาในการรักษา  

ระยะเวลาในการรักษา มีข้อกำหนดตามมาตรฐานการรักษาและหลักฐานทางวิชาการ ทั้งนี้ 
โดยคำนึงถึงข้อจำกัดของระบบประกันสุขภาพในภาพรวมของประเทศด้วย 

๗. การติดตาม / การประเมินผลการรักษา 
การติดตาม หรือประเมินผลการรักษา มีข้อกำหนดตามมาตรฐานการรักษา และหลักฐาน

ทางวิชาการ เพ่ือให้ทราบถึงผลการรักษา อาการไม่พึงประสงค์ และการพิจารณาตรวจวินิฉัยที่จำเป็น 
เพ่ือปรับปรุงแนวทางการรักษาผู้ป่วยตามความเหมาะสม 

๘. ข้อแนะนำเพิ่มเติม 
ข้อแนะนำที่มีข้อมูลทางวิชาการสนับสนุนเพื่อให้เกิดประโยชน์ในการรักษา 

๓ .๒) เงื่อนไขการจัดหายา ในกรณีที่มียามากกว่า ๑ รายการ มีข้อบ่งใช้เหมือนกัน จัดอยู่ใน 
กลุ่มเดียวกัน และไม่มีความแตกต่างในด้านคุณสมบัติที่มีความสำคัญต่อผลการรักษาอย่างมีนัยสำคัญ รวมทั้ง 
ไม่มีความแตกต่างกันด้านราคาอย่างชัดเจน จึงกำหนดให้สถานพยาบาลคัดเลือกรายการยาที่จัดซื้อแล้ว  
มีราคาต่ำที่สุดเพียงรายการเดียวเข้าบัญชียาโรงพยาบาล ยาที่มีคุณลักษณะดังกล่าวจะระบุเงื่อนไขว่า  
“ให้เลือก หนึ่งรายการระหว่าง....................................กับ..................................... ที่จัดซื้อได้ถูกว่า” 

๓.๓) ข้อมูลสำคัญอ่ืนๆ ของรายการยา เช่น คำเตือนและข้อควรระวัง หมายเหตุ ที่สำคัญของตัวยานั้น 
- คำเตือน และข้อควรระวัง ระบุในกรณีซึ่งมีผลข้างเคียงจากการใช้ยาที่มีความสำคัญ เช่น พบบ่อย 

หรืออาจเป็นอันตรายทั้งที่มีระบุไว้ในเอกสารกำกับยาหรือเป็นข้อมูลใหม่ ที่ควรสื่อสารให้ผู้ใช้บัญชีรับทราบ 
โดยมีหลักฐานยืนยันชัดเจน 

- หมายเหตุ ไดแ้ก่ คำแนะนำ ข้อสังเกต คำอธิบาย ที่สำคัญซึ่งต้องการสื่อสารให้ผู้ใช้บัญชีรับทราบ 
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บัญชียาสำหรับโรงพยาบาลและสถานบริการสาธารณสุข 
 

กลุ่มยา 1 Gastro-intestinal system 
 

1.1 Antacids and other drugs for dyspepsia  
 

1. Aluminium hydroxide + Magnesium hydroxide chewable tab, tab, susp,  

susp (hosp) 

ก 

2. Simeticone (Simethicone) chewable tab, susp ก 

3. Aluminium hydroxide + Magnesium hydroxide  

+ Simeticone 25-50 mg 

chewable tab, tab, susp ก 

4. Compound Cardamom Mixture (Mist Carminative) 

เฉพาะสูตรที่ไม่มี sodium bicarbonate 

mixt, mixt (hosp) ก 

5. Aluminium hydroxide chewable tab, tab, susp,  

susp (hosp) 

ข 

 

1.2 Antispasmodics and other drugs altering gut motility  
 

1. Dicycloverine hydrochloride (Dicyclomine hydrochloride) tab ก 

2. Domperidone tab (as base/maleate),  

susp (as base/maleate) 

ก 

3. Hyoscine butylbromide (Hyoscine-n-butylbromide) tab, syr, sterile sol ก 

4. Metoclopramide  tab, syr, sterile sol ก 

5. Mebeverine hydrochloride tab ข 
 

1.3 Ulcer-healing drugs and drugs used in variceal bleeding  
 

1. Omeprazole EC cap (as base)  ก 

2. Famotidine tab (เฉพาะ 20 mg) ก 

 คำแนะนำ 

1. ใช้กรณผีู้ป่วย functional dyspepsia (FD)  

2. ใช้เสริมยาลดกรดมาตรฐานเพื่อรักษาผู้ป่วยที่มีอาการของกรดไหลย้อน 
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3. Omeprazole sodium sterile pwdr ข 
 คำเตือนและข้อควรระวัง 

ห้ามให้ทางหลอดเลือดดำนานเกินกว่า 30 นาที 
 

 
4. Pantoprazole sodium sterile pwdr ค 
5. Sucralfate tab, susp ค 
 เงื่อนไข  

ใช้เฉพาะกรณีหญิงตั้งครรภ์ 
6. Bismuth subsalicylate tab ง 
 เงื่อนไข 

1. ใช้เป็น second-line drug  ในการกำจัด Helicobacter pylori 
2. ห้ามใช้ในเด็กอายุน้อยกว่า 12 ปี 

7. Lauromacrogol 400 (Polidocanol) sterile sol ง 
 เงื่อนไข 

1. ใช้ช่วยห้าม variceal bleeding ผ่านทาง endoscopy และใช้สำหรับ sclerotherapy   
2. ใช้สำหรับ varicose vein และ hemorrhoid 

8. Octreotide acetate sterile sol (เฉพาะ 0.1 mg/1 ml) 
ยกเว้นชนิดออกฤทธิ์นาน 

ง 

 เงื่อนไข  
1. ใช้สำหรับ high output pancreatic fistula 
2. ใช้สำหรับ variceal bleeding โดยใช้ร่วมกับ therapeutic endoscopic intervention 
3. ใช้ในกรณ ีbleeding ที่มีหลักฐานว่าเป็นภาวะเลือดออกจาก portal hypertensive gastropathy 
4. ใช้สำหรับ neuroendocrine tumors 

 

1.4 Drugs used in acute diarrhea  
 

1. Oral rehydration salts (ORS) oral pwdr, oral pwdr (hosp) ก 
 เมื่อผสมน้ำแล้วมีตัวยาสำคัญต่อลิตร ดังนี้     

- Sodium chloride 2.6 g   - Trisodium citrate dihydrate      2.9 g 
- Potassium chloride             1.5 g           - Glucose                             13.5 g 
และมี  molar concentration ต่อลิตรดังนี้    
- Glucose       75 mEq  - Sodium        75 mEq  
- Chloride       65 mEq  - Potassium    20 mEq  
- Citrate          10 mmol  - Osmolarity  245 mOsm 

คำแนะนำ 
การชดเชยสารน้ำและเกลือแร่เป็นเป้าหมายสำคัญในการรักษาโรคท้องร่วงเฉียบพลัน การใช้ยาต้านแบคทีเรีย 

ในผู้ป่วยส่วนใหญ่เป็นสิ่งไม่จำเป็นและควรหลีกเลี่ยง 
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2. Zinc sulfate oral sol (hosp) ก 
 คำแนะนำ 

ปัจจุบันองค์การอนามัยโลกและยูนิเซฟแนะนำให้เด็กเล็กอายุต่ำกว่า 5 ขวบทุกคน ที่มีอาการท้องร่วงได้รับ 
ธาตุสังกะสีเสริมในกระบวนการรักษา โดยให้ยานาน 10-14 วัน เพราะช่วยลดความรุนแรงของโรค ลดระยะเวลา
การเป็นโรคและป้องกันการเกิดท้องร่วงในครั้งถัดไปได้ด้วย 

3. Loperamide hydrochloride cap, tab ข 
 เงื่อนไข 

ไม่ใช้กับเด็กอายุน้อยกว่า 12 ปี 
 

1.5 Drugs used in chronic bowel disorders  
 

1. Mesalazine (Mesalamine) EC tab, SR tab, enema,  
rectal supp  

ค 

 เงื่อนไข 
1. ชนิดเม็ด ใช้เป็นทางเลือกของ sulfasalazine ในกรณีผู้ป่วยแพ้ยากลุ่มซัลฟา หรือต้องการลดอาการข้างเคียง

จากการใช้ยา 
2. ชนิดเหน็บทวารหนัก (suppository) ใช้สำหรับ mild to moderate ulcerative proctitis และ radiation 

proctitis 
3. ชนิดสวนทวารหนัก (enema) ใช้สำหรับ mild to moderate ulcerative colitis บริเวณ left-sided colon 

2. Sulfasalazine tab, EC tab ค 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ chronic inflammatory bowel disease 
 

1.6 Laxatives  
 

1. Bisacodyl EC tab, rectal sup ก 
2. Castor oil oil ก 
3.          Glycerol rectal sup ก 
4. Ispaghula Husk (Psyllium Husk) pwdr for oral susp, granules for 

oral susp 
ก 

5. Magnesium hydroxide tab, susp, susp (hosp) ก 
6. Magnesium sulfate mixt, mixt (hosp), sol, sol (hosp) ก 
7. Senna tab ก 
8. Sodium phosphates  enema ก 
 มีตัวยาสำคัญต่อ 100 ml ดังนี้ 

- Sodium biphosphate                   15.2 - 16.8 g 
- Sodium phosphate                      5.7 - 6.3 g 
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9. Lactulose syr ข 

 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับ hepatic encephalopathy  

2. ใช้สำหรับ chronic constipation ในเด็กอายุน้อยกว่า 6 ปี  

3. ใช้เป็นทางเลือกในหญิงตั้งครรภ์ที่ใช้ยาระบายอ่ืนไม่ได้ 

4. ใช้เป็นทางเลือกในผู้ป่วยที่มีข้อห้ามใช้ magnesium 

10. Macrogols (Polyethylene glycol, PEG)  

with electrolytes 

oral pwdr (hosp) ค 

 เงื่อนไข  

ใช้สำหรับเตรียมลำไส้ใหญ่ก่อนการผ่าตัดหรือตรวจลำไส้ 

หมายเหตุ  

ไม่ใช้เป็นยาระบายหรือยาถ่าย 

11. Sodium phosphates oral sol ค 

 มีตัวยาสำคัญต่อ 5 ml ดังนี้ 

- Sodium biphosphate    0.9 g 

- Sodium phosphate      2.4 g 

เงื่อนไข  

1. ใช้สำหรับเตรียมลำไส้ใหญ่ก่อนการผ่าตัดหรือตรวจลำไส้   

2. ไม่ใช้ยานี้เพือ่ทดแทนการขาดฟอสเฟต หรือใช้เป็นยาระบายหรือยาถ่าย 

คำเตือนและข้อควรระวัง 

1. รับประทานไม่เกินครั้งละ 45 มิลลิลิตร และไม่เกิน 90 มิลลิลิตร ภายใน 24 ชั่วโมง 

2. ให้ระวังในผู้ป่วยสูงอายุ ผู้ป่วยโรคไตวาย และผู้ป่วยโรคหัวใจล้มเหลว 
 

1.7 Local preparations for anal and rectal disorders  
 

1. Local anesthetic + Corticosteroid  

with/without astringent  

cream, oint, rectal sup ข 

 เงื่อนไข 

1. หนึ่งรูปแบบให้เลือก 1 สูตร 

2. ใช้ไม่เกิน 7 วัน 
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1.8 Drugs affecting intestinal secretions  
 

1. Colestyramine (Cholestyramine) oral pwdr ข 

 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ bile-acid diarrhea และ short bowel syndrome 

2. Pancreatic enzymes  

ต้องมี lipase activity ไม่น้อยกว่า 1,200 USP 

units/cap หรือ tab 

cap, tab, EC cap, EC tab ง 

 เงื่อนไข 

ใช้เฉพาะผู้ป่วยที่เป็น pancreatic insufficiency เท่านั้น 

3. Ursodeoxycholic acid (Ursodiol) cap ง 

 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ cholestatic liver disease  
 

กลุ่มยา 2 Cardiovascular system 
 

2.1 Positive inotropic drugs  
 

1. Digoxin tab, elixir, sterile sol ก 

2. Milrinone lactate sterile sol ง 

 เงื่อนไข 

1. ใช้เพิ่มการบีบตัวของหัวใจในผู้ป่วยหลังการผ่าตัดหัวใจ 

2. ใช้ทดแทนหรือเสริม dopamine หรือ dobutamine ใน advanced heart failure 

3. ใช้เพื่อเพ่ิมการบีบตัวของหัวใจในผู้ป่วย advanced heart failure ที่เคยใช้ beta blocker มาก่อน 
 

2.2 Diuretics  
 

1. Furosemide tab, sterile sol  ก 

2. Hydrochlorothiazide (HCTZ) tab ก 

3. Mannitol sterile sol ก 

4. Spironolactone tab ก 

5. Amiloride hydrochloride + Hydrochlorothiazide (HCTZ) tab (เฉพาะ 5 + 50 mg) ข 
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2.3 Anti-arrhythmic drugs  
 

1. Adenosine sterile sol ก 
 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับรักษา supraventricular tachycardia 
2. ใช้ฉีดเข้าหลอดเลือดหัวใจเพ่ือรักษาภาวะ no reflow ในผู้ป่วยที่ได้รับการทำ Percutaneous Coronary 

Intervention (PCI) เมื่อมีข้อห้ามใช้ยา verapamil หรือไม่มียา verapamil ให้ใช้ 
3. ใช้สำหรับการตรวจพิเศษทางหัวใจ  

2. Atropine sulfate sterile sol ก 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ symptomatic bradycardia และการตรวจพิเศษทางหัวใจ 
3. Lidocaine hydrochloride (preservative free) 

ยากำพร้า 
sterile sol (เฉพาะ 1% และ 2%),  
sterile sol (hosp) 

ก 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับ ventricular arrhythmias 

4. Magnesium sulfate sterile sol ก 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ refractory ventricular tachycardia  
5. Verapamil sterile sol ก 
 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับ  supraventricular tachyarrhythmias ซึ่ งรวมทั้ ง  atrial fibrillation ที่ ต้ องการฤทธิ์ของยา 
นาน 4 - 6 ชั่วโมง และไม่มีข้อห้ามใช้ calcium channel blockers 

2. ใช้ฉีดเข้าหลอดเลือดหัวใจเพ่ือรักษาภาวะ no reflow ในผู้ป่วยที่ได้รับการทำ Percutaneous Coronary 
Intervention (PCI) 

6. Amiodarone hydrochloride tab, sterile sol ค 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ supraventricular และ ventricular arrhythmias 
7. Flecainide acetate tab ง 
 เงื่อนไข 

ใช้กับผู้ป่วยที่ใช้ยาอื่นควบคุมจังหวะการเต้นผิดปกติของหัวใจไม่ได้หรือไม่ได้ผล 
8. Propafenone hydrochloride tab ง 
 เงื่อนไข 

ใช้กับผู้ป่วยที่ใช้ยาอื่นควบคุมจังหวะการเต้นผิดปกติของหัวใจไม่ได้หรือไม่ได้ผล  
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2.4  Beta-adrenoceptor blocking drugs  
 

1. Atenolol tab ก 
2. Metoprolol tartrate immediate release tab ก 
3. Propranolol hydrochloride tab ก 
4. Carvedilol  tab ค 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ heart failure with reduced ejection fraction 
5. Labetalol hydrochloride 

ยากำพร้า 
sterile sol   ค 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับ hypertensive emergencies 

6. Esmolol hydrochloride sterile sol   ง 
 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับรักษาภาวะที่หัวใจมีการเต้นเร็วผิดปกติ (supraventricular tachycardia, non-compensatory 
sinus tachycardia) ในผู้ป่วยที่มีความเสี่ยงต่อการเกิดภาวะแทรกซ้อนของหัวใจและหลอดเลือด ทั้งในระหว่าง
และหลังการผ่าตัด 

2. ใช้สำหรับควบคุมการเต้นของหัวใจให้ช้ากว่าปกติ หรือไม่ให้เต้นเร็ว ทั้งในระหว่างและหลังการผ่าตัด หรือ 
ในระหว่างการระงับความรู้สึก หรือ ทำหัตถการ เช่น การตรวจวินิจฉัย computed tomography (CT) heart 
เป็นต้น 

3. ใช้โดยวิสัญญีแพทย์ 
หมายเหตุ 
     ใช้ยานี้ในระยะสั้นไม่เกิน 24 ชั่วโมง 

 

2.5 Drugs affecting the renin-angiotensin system and some other 
antihypertensive drugs  

 

2.5.1 Vasodilator antihypertensive drugs  
 

1. Hydralazine hydrochloride 
ยากำพร้าเฉพาะรูปแบบ sterile pwdr  

tab, sterile pwdr ก 

 เงื่อนไข 
ชนิดฉีดใช้สำหรับ hypertensive emergencies* ในหญิงตั้งครรภ์ 

 
* hypertensive emergencies  หมายถึง ภาวะที่มี target organ damage (TOD) เช่น hypertensive encephalopathy, acute pulmonary edema, 
eclampsia เป็นต้น โดยส่วนใหญ่ผู้ป่วยจะมีความดัน diastolic ตั้งแต่ 120-130 mmHg และควรใช้ยาฉีดในการรักษา 
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2. Sodium nitroprusside 
ยากำพร้า 

sterile pwdr ก 

 เงื่อนไข 
ใช้เป็นมาตรฐานการรักษาใน hypertensive emergencies (ยกเว้นในหญิงตั้งครรภ์) 

 

2.5.2 Centrally acting antihypertensive drugs  
 

1. Methyldopa tab ก 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับรักษาความดันเลือดสูงในหญิงตั้งครรภ์ 
 

2.5.3 Alpha-adrenoceptor blocking drugs  
 

1. Prazosin hydrochloride tab ข 
2. Doxazosin mesilate immediate release tab ค 

 

2.5.4 Angiotensin-converting enzyme inhibitors  
 

1. Enalapril maleate tab ก 
2. Captopril tab ก 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ hypertensive urgency* 
หมายเหตุ 

กรณีที่ สถานพยาบาลไม่มียาฉีดหรือไม่สามารถใช้ยาฉีดในการรักษา hypertensive emergencies  
อาจพิจารณาใช้  captopril เป็นทางเลือกในการรักษา  

3. Lisinopril tab ค 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ post myocardial infarction 
 

2.5.5 Angiotensin-II receptor antagonists  
 

1. Losartan potassium tab (เฉพาะ 50 และ 100 mg) ข 
 เงื่อนไข 

ใช้กับผู้ ป่ วยที่ ใช้ยาในกลุ่ม  Angiotensin-converting enzyme inhibitors ไม่ ได้  เนื่ องจากเกิดอาการ 
ไม่พึงประสงค์จากการใช้ยาในกลุ่มดังกล่าว 

 

 
* hypertensive urgency หมายถึง ภาวะที่มีความดันเลือดสูงรุนแรง (severe elevated blood pressure) ที่ไม่มีภาวะ target organ damage (TOD) โดย
ส่วนใหญ่ผู้ป่วยจะมีความดัน diastolic ตั้งแต่ 120-130 mmHg ผู้ป่วยเหล่านี้ควรใช้ยารับประทานในการรักษา 
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2.6 Nitrates, calcium-channel blockers and other vasodilators  
 

2.6.1 Nitrates  
 

1. Glyceryl trinitrate sterile sol ก 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ hypertensive emergencies ในกรณีที่มี coronary ischemia 
2. Isosorbide dinitrate tab, sublingual tab ก 
3. Isosorbide mononitrate tab ก 
 

2.6.2 Calcium-channel blockers 
ยากลุ่มนี้ชนิดที่เป็น short-acting dihydropyridine (เช่น nifedipine immediate release) ไม่แนะนำให้ใช้

รั ก ษ า  essential hypertension, hypertensive emergencies, hypertensive urgency แ ล ะ  angina pectoris 
เนื่องจากมียาอ่ืนที่ปลอดภัยกว่า 
 

1. Amlodipine besilate tab ก 
2. Diltiazem hydrochloride SR cap/SR tab (เฉพาะ 120 mg)  

ไม่รวมชนิด controlled release 
ก 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับ ischemic heart disease (IHD) 

3. Verapamil hydrochloride tab, SR tab (เฉพาะ 240 mg) ก 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ ischemic heart disease (IHD) 
4. Diltiazem hydrochloride immediate release tab ข 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ ischemic heart disease (IHD) ไม่แนะนำให้ใช้ในการรักษา essential hypertension 
5. Lercanidipine hydrochloride tab (เฉพาะ 20 mg) ข 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับเป็นทางเลือกในการรักษาผู้ป่วยที่ทนต่อผลข้างเคียงของยา amlodipine ไม่ได้ 

6. Manidipine hydrochloride tab (เฉพาะ 20 mg) ข 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับเป็นทางเลือกในการรักษาผู้ป่วยที่ทนต่อผลข้างเคียงของยา amlodipine ไม่ได ้
7. Nicardipine hydrochloride sterile sol   ค 
 เงื่อนไข  

1. ใช้กับผู้ป่วย hypertensive  emergencies ที่ไม่มีภาวะแทรกซ้อนทางหัวใจ  
2. ใช้ เป็นยาแทน (alternative drug) ในกรณีที่ ไม่ สามารถใช้ยา sodium nitroprusside หรือ  glyceryl 

trinitrate (nitroglycerin) ได ้
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8. Nifedipine SR cap/SR tab (เฉพาะ 20 mg) ง 
 เงื่อนไข  

1. ใช้สำหรับความดันเลือดสูงในหญิงตั้งครรภ์ที่ใช้ methyldopa และ hydralazine แล้วไม่ได้ผล 
2. ใช้สำหรับ intractable Raynaud’s phenomenon 

9. Nimodipine tab, sterile sol ง 
 เงื่อนไข 

ใช้โดยแพทย์ผู้ เชี่ยวชาญด้านประสาทวิทยาและประสาทศัลยศาสตร์สำหรับป้องกันพยาธิสภาพของ  
ระบบประสาทท่ีอาจดำเนินต่อไปจากการหดตัวของหลอดเลือด ภายหลังการเกิด subarachnoid hemorrhage 

 

2.6.3 Other vasodilators  
 

1. Sildenafil (as citrate) tab  ง 
 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับผู้ป่วยภาวะ pulmonary arterial hypertension (PAH) ที่เกิดจากโรคหัวใจแต่กำเนิด (CHD) ชนิด 
systemic-to-pulmonary shunt หรือโรค idiopathic pulmonary arterial hypertension (IPAH) หรือ 
PAH associated with connective tissue disease (CNTD) และ 

2. อยู่ใน WHO functional classification of PAH ≥ II และ 
3. ได้รับการตรวจวินิจฉัยตามขั้นตอนวิธีที่ปรากฏในแนวทางเวชปฏิบัติ  
4. แนะนำให้หยุดยาเมื่อผลการประเมินทุก 3 เดือนมีอาการทรุดลงอย่างต่อเนื่องอย่างน้อย 2 รอบการประเมิน 

เกณฑ์อาการทรุดลงหมายถึงการตรวจพบอย่างน้อย 2 ข้อต่อไปนี้คือ 
4.1 ตรวจร่างกายมีอาการแสดงของ progressive right heart failure 
4.2 WHO functional classification เพ่ิมข้ึนกว่าเดิม 
4.3 6-Minute Walk Test (6 MWT) ลดลงกว่าเดิม 25% 
4.4 Echocardiography พบลักษณะที่บ่งชี้ว่าอาการทรุดลงเช่น right atrium และ right ventricle โตขึ้น

ก ว่ า เดิ ม , right ventricular systolic pressure (RVSP) สู งขึ้ น ก ว่ า เดิ ม , RV dysfunction, TAPSE             
< 1.5 cm, RAP > 15 mmHg, CI ≤ 2 L/min/m2, pericardial effusion 

 

2.7 Sympathomimetics 
2.7.1 Inotropic sympathomimetics  
 

1. Dopamine hydrochloride sterile sol ก 
2. Isoprenaline hydrochloride  

(Isoproterenol hydrochloride) 
sterile sol ก 

3. Dobutamine hydrochloride sterile sol ข 
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2.7.2 Vasoconstrictor sympathomimetics   
 

1. Norepinephrine (Noradrenaline) sterile sol  

(as bitartrate or hydrochloride) 

ก 

2. Ephedrine hydrochloride 

วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 2 

sterile sol ค 

3. Midodrine Hydrochloride 

ยากำพร้า 

tab ค 

 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับลดอาการ orthostatic hypotension ในผู้ป่วยโรคพาร์กินสัน 

 

 

2.7.3 Drugs used in cardiopulmonary resuscitation  
 

 

 

1. Warfarin sodium tab ค 

2. Heparin sodium sterile sol ค 

3. Enoxaparin sodium sterile sol ค 

 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับ deep vein thrombosis และ pulmonary embolism 

2. ใช้สำหรับ venous stroke และ cardioembolic stroke 

3. ใช้กับผู้ป่วย  acute coronary syndrome (ACS) ที่ต้องรับการรักษาด้วยวิธี  Percutaneous Coronary 

Intervention (PCI)   

หมายเหตุ 

ในกรณี ACS ที่มีแผนการรักษาแบบ conservative ให้ใช้ fondaparinux แทน 

4. Fondaparinux sodium sterile sol (2.5 mg/0.5 ml) ง 

 เงื่อนไข 

ใ ช้ ส ำ ห รั บ  acute coronary syndrome ที่ ไ ม่ ต้ อ ง ท ำ  Percutaneous Coronary Intervention 

(conservative management) 
  

 

1. Epinephrine (Adrenaline) sterile sol ก 

2.8 Anticoagulants  
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2.9 Antiplatelet drugs  
 

1. Aspirin (Acetylsalicylic acid) tab/EC tab (เฉพาะ 75-325 mg) ก 

2. Clopidogrel bisulfate  tab ค 

 เงื่อนไข 

1. ใช้กับผู้ป่วยที่ใช้ aspirin ไม่ได้ เฉพาะกรณีที่ใช้ป้องกันโรคเกี่ยวกับหลอดเลือดหัวใจหรือสมองแบบทุติยภูมิ 

(secondary prevention) 

2. ให้ร่วมกับ aspirin หลังการใส่ขดลวดค้ำยันผนังหลอดเลือด (stent) เป็นระยะเวลาไม่เกิน 1 ปี 

3. ใช้ ในกรณี ผู้ ป่ วยโรคหลอดเลือดหั วใจที่ ได้ รับ  aspirin แล้วยั งเกิด  acute coronary syndrome หรือ 

recurrent thrombotic events 

4. ในกรณีที่ได้รับการวินิจฉัยอย่างชัดเจนแล้วว่าเป็น  non-ST elevated acute coronary syndrome (NSTE-

ACS) ให้ใช้ clopidogrel ร่วมกับ aspirin เป็นระยะเวลาไม่เกิน 1 ปี 

หมายเหตุ 

ระมัดระวังการใช้ยา clopidogrel ร่วมกับ aspirin เนื่องจากเพ่ิมความเสี่ยงในการเกิดอาการเลือดออกได้

มากกว่าการใช้ aspirin หรือ clopidogrel เพียงชนิดเดียว 

3. Dipyridamole sterile sol ง 

 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับการตรวจวินิจฉัยเท่านั้น 

4. Eptifibatide sterile sol ง 

 เงื่อนไข 

ใช้ร่วมกับการรักษาด้วยสายสวนขยายหลอดเลือดหัวใจเท่านั้น 

5. Ticagrelor tab (เฉพาะ 90 mg) ง 

 เงื่อนไข 

ใช้ ticagrelor ร่วมกับ aspirin ขนาด 75-100 มก. โดยให้ใช้ ticagrelor เป็นเวลาไม่เกิน 1 ปี ในผู้ป่วย high-

risk acute coronary syndrome (ACS) ที่รักษาด้วยวิธี  Percutaneous Coronary Intervention (PCI) และ

เป็นไปตามเกณฑ์อย่างน้อยหนึ่งข้อ ดังต่อไปนี้  

1. ผู้ป่วย ST-Elevation Myocardial Infarction (STEMI) ที่ได้รับการทำ Primary PCI 

2. ผู้ป่วย NSTE-ACS ที่ม ีGrace risk score มากกว่า 140 

3. ผู้ป่วยที่แพ้หรือไม่ตอบสนองต่อ clopidogrel เช่น เกิด ACS หรือ stent thrombosis ในขณะที่ได้รับยา 

aspirin ร่วมกับ clopidogrel  
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2.10 Fibrinolytic drugs   
 

1. Streptokinase sterile pwdr ก 

2. Alteplase (Recombinant tissue - type plasminogen 

activator) 

sterile pwdr ง 

 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับภาวะหลอดเลือดแดงส่วนปลายอุดตันที่เกิดจากลิ่มเลือด ในกรณีที่ผู้ป่วยแพ้ streptokinase หรือ 

เคยได้รับ streptokinase ภายใน 6 เดือน 

2. ใช้สำหรับ acute arterial ischemic stroke โดยแพทย์ผู้ เชี่ยวชาญด้านประสาทวิทยา หรือ ประสาท

ศัลยแพทย์ หรือ แพทย์เวชศาสตร์ฉุกเฉิน สำหรับอายุรแพทย์ทั่วไปและแพทย์ทั่วไปสามารถสั่งได้ในโรงพยาบาล

ที่มี stroke unit ที่ได้รับการรับรองโดยสถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (องค์การมหาชน) หรือ สถาบัน

ประสาทวิทยา กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข และ ได้รับการฝึกอบรม หรืออยู่ภายใต้เครือข่าย  

ในการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองเท่านั้น 

3. ใช้สำหรับ massive pulmonary embolism ในผู้ป่วยที่มีความเสี่ยงต่อการเกิด massive bleeding และ 

มี hemodynamic instability 

4. ใช้ ในกรณีที่ มี  acute vascular access thrombosis (หมายถึง A-V fistula หรือ A-V graft สำหรับทำ 

hemodialysis) 

3. Tenecteplase sterile pwdr ง 

 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับ ST elevation myocardial infarction (STEMI) ในกรณีที่ผู้ป่วยมีประวัติแพ้ยา streptokinase 

หรือเคยได ้streptokinase มาภายใน 6 เดือน  

2. ใช้กับผู้ป่วยที่มีภาวะ anterior wall STEMI ร่วมกับภาวะ hemodynamic instability ที่ไม่สามารถส่งทำ 

Primary Percutaneous Coronary Intervention (PCI) ไดภ้ายใน 120 นาท ี
 

2.11 Hemostatics  
 

1. Tranexamic acid  sterile sol ก 

 คำเตือนและข้อควรระวัง  

ใช้กับผู้ป่วยที่ประสบอุบัติเหตุและมีภาวะเลือดออกรุนแรง การให้ยาภายใน 3 ชั่วโมงมีประสิทธิผลในการลด

อัตราการเสียชีวิต แต่การให้ยาหลังจาก 3 ชั่วโมงอาจเพิ่มอัตราการเสียชีวิตจากภาวะเลือดออก  

หมายเหตุ  

การใช้ tranexamic acid ไม่สามารถทดแทนการรักษาท่ีจำเป็นอ่ืน ๆ ได้ เช่น การให้เลือด เป็นต้น 
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2. Tranexamic acid cap ค 
 เงื่อนไข 

1. ใช้ในทางทันตกรรมเฉพาะกรณีห้ามเลือดด้วยวิธีปกติแล้วไม่ได้ผล 
2. ใช้ก่อนทำหัตถการในช่องปากในผู้ป่วยที่มีแนวโน้มเลือดออกแล้วหยุดยาก 
3. ใช้สำหรับภาวะระดูมากผิดปกติ (menorrhagia) 

3. Human thrombin + Calcium chloride  
+ Fibrinogen + Tranexamic acid 

sterile sol ง 

 เงื่อนไข 
1. ใช้สำหรับภาวะเลือดออกจากอุบัติเหตุ การถอนฟัน การผ่าตัดผู้ป่วยที่มีภาวะเลือดออกแล้วหยุดยาก เช่น 

hemophilia, thrombocytopenia, platelet dysfunction, von Willebrand's disease และ congenital 
factor VII deficiency เป็นต้น 

2. ใช้กับผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัดซึ่งไม่สามารถห้ามเลือดด้วยวิธีปกติได้ เช่น การผ่าตัดตับ การผ่าตัดหัวใจ  
การผ่าตัดปอด เป็นต้น 

4. Factor VIII concentrate, dried sterile preparation for intravenous use จ(2) 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับผู้ป่วยกลุ่มโรคเลือดออกง่ายฮีโมฟีเลีย โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดใน
ภาคผนวก 3  

5. Factor IX concentrate, dried sterile preparation for intravenous use จ(2) 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับผู้ป่วยกลุ่มโรคเลือดออกง่ายฮีโมฟีเลีย โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดใน 
ภาคผนวก 3 

6. Factor IX complex (Coagulation factors II, VII, IX, X) 
concentrate, dried 

sterile preparation for intravenous use จ(2) 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับผู้ป่วยกลุ่มโรคเลือดออกง่ายฮีโมฟีเลีย โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดใน 

ภาคผนวก 3  
 

2.12 Lipid-regulating drugs  
 

1. Gemfibrozil cap (เฉพาะ 300 และ 600 mg),  
tab (เฉพาะ 600 mg) 

ก 

2. Nicotinic acid immediate release tab ก 
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3. Simvastatin tab (เฉพาะ 10, 20 และ 40 mg) ก 
 คำเตือนและข้อควรระวัง 

1. กรณีผู้ป่วยรายใหม่ไม่ควรให้ยา simvastatin เกินวันละ 40 mg สำหรับผู้ป่วยที่ เคยใช้มานานเกิน 1 ปี  
โดยไม่เกิดผลข้างเคียงให้ใช้ยาในขนาดเดิมต่อไปได้ 

2. ห้ามใช้ยา simvastatin ร่วมกับ gemfibrozil, cyclosporine, danazol หรือ ยาในกลุ่ม strong CYP3A4 
inhibitors เ ช่ น  itraconazole, ketoconazole, erythromycin, clarithromycin, telithromycin, HIV 
protease inhibitors เป็นต้น หากหลีกเลี่ยงไม่ได้ ให้หยุดยา simvastatin ระหว่างใช้ยาดังกล่าว 

3. หลีกเลี่ยงการใช้ยา simvastatin  
3.1 ในขนาดเกินวันละ 20 mg เมื่อใช้ร่วมกับยา amlodipine หรือ amiodarone 
3.2 ในขนาดเกินวันละ 10 mg เมื่อใช้ร่วมกับยา diltiazem หรือ verapamil 

4. Atorvastatin tab (เฉพาะ 40 mg) ข 

 เงื่อนไข 
Atorvastatin 40 mg เป็น high intensity statin ที่มีข้อบ่งใช้ในกรณีต่อไปนี้ 

1. ผู้ป่วยที่ใช้ยา simvastatin ในขนาด 40 mg ติดต่อกัน 3 – 6 เดือน แล้วยังไม่สามารถควบคุมระดับ LDL-C  
ได้ถึงค่าเป้าหมาย 

2. Familial hypercholesterolemia (เป้าหมาย LDL-C <100 มก./ดล.) 
3. ผู้ป่วยที่กำลังเกิด acute vascular events เช่น acute coronary syndrome หรือผู้ป่วย clinical ASCVD  

ที่มี acute vascular events ภายในระยะ เวลา 12 เดือน (เป้าหมาย LDL-C <70 มก./ดล.) 
4. ผู้ป่วยโรคสมองขาดเลือดหรือสมองขาดเลือดชั่วคราวที่ไม่ได้เกิดจากลิ่มเลือดจากหัวใจและมีระดับ LDL-C  

≥ 100 มก/ดล. (เป้าหมาย LDL-C <70 มก./ดล.) 
5. ผู้ป่วยที่ไม่สามารถใช้ simvastatin ได้ กล่าวคือมีผลข้างเคียง ได้แก่ มีค่า alanine aminotransferase (ALT) 

เพ่ิมขึ้น 3 เท่าของค่าสูงสุดของค่าปกติ (upper limit of normal) หรือค่า creatine phosphokinase (CPK) 
เพ่ิมข้ึนมากกว่า 5 เท่าของค่าสูงสุดของค่าปกติ หรือมีการใช้ยาที่ทำให้เกิดอันตรกิริยากับ simvastatin จนอาจ
ทำให้เกิดอันตรายอย่างร้ายแรง 

คำเตือนและข้อควรระวัง 
1. หลีกเลี่ยงการใช้ยา atorvastatin ร่วมกับ cyclosporine, HIV protease inhibitor (tipranavir + ritonavir), 

hepatitis C protease inhibitor (telaprevir) 
2. หลีกเลี่ยงการใช้ยา atorvastatin   

2.1  ในขนาดเกินวันละ 40 mg เมื่อใช้ร่วมกับยา nelfinavir  
2.2  ในขนาดเกินวันละ 20 mg เมื่อใช้ร่วมกับยา clarithromycin, itraconazole, HIV protease inhibitor 

(saquinavir + ritonavir, darunavir + ritonavir, fosamprenavir, fosamprenavir + ritonavir) 
3. ระมัดระวังการใช้ยา atorvastatin ร่วมกับยา lopinavir + ritonavir โดยให้ใช้ยา atorvastatin ในขนาด

ต่ำสุดเท่าที่จำเป็น 
5. Colestyramine (Cholestyramine) oral pwdr ข 
6. Fenofibrate  cap (เฉพาะ 100 และ 200 mg) ค 
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กลุ่มยา 3 Respiratory system 

 

3.1 Bronchodilators 
3.1.1 Adrenoceptor agonists  
 

1. Procaterol hydrochloride  syr ก 

2. Salbutamol sulfate  tab, aqueous sol, DPI, MDI,  

sol for nebulizer 

ก 

3. Terbutaline sulfate  tab, syr, sterile sol ก 

4. Terbutaline sulfate  sol for nebulizer ก 

5. Procaterol hydrochloride tab ข 
 

3.1.2 Compound antimuscarinic bronchodilators 

 

1. Ipratropium bromide + Fenoterol hydrobromide MDI, sol for nebulizer ก 

2. Tiotropium bromide DPI (เฉพาะ 18 mcg)  ค 
              

3.1.3 Theophylline  
 

1. Aminophylline tab, sterile sol ก 

2. Theophylline SR cap, SR tab ก 

3. Theophylline + Glyceryl guaiacolate syr (50+30 mg in 5 ml) ก 

 หมายเหตุ 

จะนำออกจากบัญชี เมื่อจัดหา theophylline syr ได้ เพราะไม่มีหลักฐานชัดเจนที่สนับสนุนเหตุผลในการใช้ 

ยาสูตรผสม 
 

3.2 Corticosteroids  
 

1. Budesonide DPI, MDI, susp for nebulizer ก 

2. Fluticasone propionate susp for nebulizer ก 

3. Fluticasone propionate MDI ค 

 เงื่อนไข 

ใช้เป็นยาทางเลือกกรณีต้องการใช้ยาที่มี potency สูงในการรักษา 
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4. Budesonide + Formoterol DPI ค 

 หมายเหตุ   

1. ใช้สำหรับควบคุมอาการเท่านั้น 

2. การใช้ long-acting beta2-agonists (LABAs) เช่น formoterol และ salmeterol เป็นยาเดี่ยว เพ่ิมความ

เสี่ยงของโรคหืดกำเริบรุนแรงและการเสียชีวิตจากโรคหืด 

5. Fluticasone propionate + Salmeterol DPI, MDI ค 

 หมายเหตุ   

เช่นเดียวกับ Budesonide + Formoterol 
 

3.3 Leukotriene receptor antagonists  
 

1. Montelukast sodium chewable tab (เฉพาะ 5 mg),  

film coated tab (เฉพาะ 10 mg),  

oral granules (เฉพาะ 4 mg)  

ค 

 เงื่อนไข 

ใช้ยาชนิด oral granules กับเด็กอายุตั้งแต ่6 เดือน ถึง 5 ปี 

คำเตือนและข้อควรระวัง 

ควรติดตามอาการไม่พึงประสงค์ทาง neuropsychiatric จากการใช้ยาอย่างต่อเนื่อง 
 

3.4 Antihistamines            
ไม่ควรใช้ antihistamines เป็นประจำ (routinely) ในโรคหวัด (common cold) เนื่องจากมีประสิทธิผลไม่

แตกต่างจากยาหลอก (placebo) 
 

1. Brompheniramine maleate tab, syr ก 

2. Chlorpheniramine maleate 

(Chlorphenamine maleate) 

cap, tab, syr, sterile sol ก 

3. Diphenhydramine hydrochloride cap, sterile sol ก 

4. Hydroxyzine hydrochloride tab, syr ก 

5. Cetirizine hydrochloride tab, syr ก 

6. Loratadine tab, syr ก 
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3.5 Pulmonary surfactants 

 

1. Phospholipids (ชนิด Poractant alfa หรือ Beractant) sterile intratracheal susp ง 

 เงื่อนไข 

1. ให้เลือกหนึ่งรายการที่จัดซื้อได้ถูกกว่าระหว่าง Poractant alfa กับ Beractant 

2. ใช้โดยผู้เชี่ยวชาญกุมารแพทย์ 
 

3.6 Cough preparations 
3.6.1 Cough suppressants  
 

1. Dextromethorphan hydrobromide tab, syr ก 
2. Opium and Glycyrrhiza Mixture Compound  

(Brown Mixture ; Mist. Tussis) 
mixt (hosp) 
 

ก 

3. Squill and Ammonia Mixture mixt (hosp) ก 
4. Codeine phosphate + Glyceryl guaiacolate  tab/cap (เฉพาะ 10+ 100 mg) ค 

 

3.6.2 Expectorant and demulcent cough preparations  
ยาละลายเสมหะ (mucolytics) ไม่จัดเป็นยาในบัญชียาหลักแห่งชาติ เนื่องจากไม่มีประสิทธิผลทางคลินิกที่ชัดเจน 
 

1. Ammonium carbonate and senega mixture mixt (hosp) ก 
2. Glyceryl guaiacolate tab, syr ก 
 

3.7 Systemic nasal decongestants  
 

1. Pseudoephedrine hydrochloride 
วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 2 

tab, syr ก 

 

3.8 Other respiratory preparations  
 

1. Aromatic Ammonia Spirit  spirit, spirit (hosp)   ก 
 

กลุ่มยา 4 Central nervous system 
 

4.1 Hypnotics and anxiolytics  
ยานอนหลับ (hypnotics) ไม่จัดเป็นยาในบัญชียาหลักแห่งชาติ เนื่องจากควรรักษาที่ต้นเหตุของการนอนไม่หลับ 

การใช้ยาเกินความจำเป็นมักนำไปสู่ปัญหาการติดยา 
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1. Chloral hydrate 
วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 4 

oral sol (hosp) ก 

2. Chlordiazepoxide 

วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 4 

cap, tab ก 

3. Diazepam 
วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 4 

cap, tab, sterile sol ก 

4. Lorazepam 
วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 4 

tab ก 

5. Clonazepam 
วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 4 

tab ข 

6. Dipotassium clorazepate 
วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 4 

cap, tab ข 

7. Hydroxyzine hydrochloride tab, syr ข 
 

4.2 Drugs used in psychoses and related disorders 
4.2.1 Antipsychotic drugs 
 

1. Chlorpromazine hydrochloride tab, sterile sol ก 
2. Fluphenazine tab (as hydrochloride),  

sterile sol (as decanoate) 
ก 

3. Haloperidol tab (as base), oral sol (as base), 
sterile sol (as base or decanoate) 

ก 

4. Perphenazine tab ก 
5. Trifluoperazine hydrochloride tab ก 
6 Risperidone   tab (ไม่รวมชนิดละลายในปาก), oral sol,  

oral sol (hosp), syr (hosp) 
ข 

 คำเตือนและข้อควรระวัง 
ไม่แนะนำให้ใช้ในเด็กอายุต่ำกว่า 5 ขวบ   

7. Clozapine tab ค 
 เงื่อนไข 

1. ไม่ใช้เป็นยาตัวแรกในการรักษา   
2. ควรได้รับการวินิจฉัย และการรักษาเบื้องต้นโดยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านจิตเวชศาสตร์ 

8. Flupentixol (Flupenthixol) tab (as hydrochloride),  
sterile sol (as decanoate) 

ค 

 เงื่อนไข 
ใช้ในกรณีใช้ยาอ่ืนไม่ได้ผล 
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9. Pimozide tab ค 
 เงื่อนไข 

1. ไม่ใช้เป็นยาตัวแรกในการรักษา   
2. ควรได้รับการวินิจฉัย และการรักษาเบื้องต้นโดยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านจิตเวชศาสตร์ 

10. Thioridazine hydrochloride tab ค 
11. Zuclopenthixol tab (as hydrochloride),  

sterile sol/sterile emulsion  
(as acetate or decanoate) 

ค 

 เงื่อนไข 
ใช้ในกรณีใช้ยาอ่ืนไม่ได้ผล 

12. Quetiapine fumarate immediate release tab 
(เฉพาะ 200 mg) 

ง 

 เงื่อนไข 
1. ใช้สำหรับ schizophrenia ที่ไม่ตอบสนองหรือไม่สามารถใช้ยา risperidone หรือ clozapine ได ้
2. ใช้สำหรับ bipolar disorder ที่ไม่ตอบสนองต่อการรักษาอ่ืน  

 

4.2.2 Antimanic drugs  
 

1. Carbamazepine tab ก 
2. Lithium carbonate cap, tab ก 
3. Sodium valproate EC tab, oral sol ก 
4. Carbamazepine  SR tab ข 
5. Sodium valproate SR tab ข 
6. Lamotrigine tab (เฉพาะ 25, 50 และ 100 mg) ค 
 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับ rapid cycling mood disorder หรือ recurrent mood disorder ที่ไม่ตอบสนองต่อการรักษาอ่ืน 
2. ใช้ในกรณีป้องกัน depression ใน bipolar disorder ที่ไม่ตอบสนองต่อการรักษาอ่ืน  

 

4.3 Antidepressant drugs  
 

1. Amitriptyline hydrochloride  tab ก 
2. Fluoxetine hydrochloride cap, tab ก 
3. Imipramine hydrochloride tab ก 
4. Nortriptyline hydrochloride tab ก 
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5. Mianserin hydrochloride tab ข 
6. Sertraline tab (เฉพาะ 50 mg) ข 
7. Clomipramine hydrochloride cap, tab ค 
8. Trazodone hydrochloride tab ค 
 

4.4 Central nervous system stimulants 
 

1. Methylphenidate 
วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 2 

tab (เฉพาะ 10 mg) ค 

 เงื่อนไข 
1. ใช้สำหรับ Attention-Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) 
2. ใช้สำหรับ narcolepsy 

 

4.5 Drugs used in nausea and vertigo 

4.5.1 Drugs used in nausea and vomiting 

 

1. Domperidone tab (as base/maleate),  
susp (as base/maleate) 

ก 

2. Metoclopramide  tab, syr, sterile sol ก 
3. Ondansetron tab (as base or hydrochloride), 

sterile sol (hydrochloride) 
ข 

4. Olanzapine tab (เฉพาะ 5 และ 10 mg  
ไม่รวมชนิดเม็ดละลายในปาก) 

ง 

 เงื่อนไข 
1. ใช้สำหรับป้องกันหรือรักษาการคลื่นไส้อาเจียนจากการได้รับยาเคมีบำบัดที่ กระตุ้น ให้อาเจียนสูง   

(highly emetogenic) 
2. ใช้สำหรับป้องกันหรือรักษาการคลื่นไส้อาเจียนจากการได้รับยาเคมีบำบัด กรณี resistance หรือ intractable 

nausea/vomiting 
 

4.5.2 Drugs used in vestibular disorders  
 

1. Dimenhydrinate  compressed tab, film coated tab, 
syr, sterile sol 

ก 

2. Betahistine mesilate (Betahistine mesylate) tab (เฉพาะ 6 และ 12 mg) ข 
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4.6 Analgesics and antipyretics 

 

1. Paracetamol (Acetaminophen) tab, syr ก 
 หมายเหตุ 

แนะนำให้ใช้เป็น first-line drug สำหรับ osteoarthritis 
2. Aspirin (Acetylsalicylic acid) compressed tab/film coated tab 

(เฉพาะขนาด 300 mg ขึ้นไป) 
ก 

 คำเตือนและข้อควรระวัง 

ห้ามใช้ในเด็กและวัยรุ่นอายุต่ำกว่า 18 ปี สำหรับลดไข้ แก้ปวด เพราะเสี่ยงต่อการเกิด Reye's syndrome 

หมายเหตุ 

Aspirin ชนิด EC tab ดูดซึมได้ช้าจึงมีการเริ่มต้นออกฤทธิ์ช้า ไม่เหมาะจะนำมาใช้ในข้อบ่งใช้นี้ 

3. Ibuprofen film coated tab, susp ก 

 คำเตือนและข้อควรระวัง 

1. ไม่ควรใช้ ibuprofen ระยะยาวในผู้ป่วยที่ใช้ low dose aspirin เนื่องจากอาจมีผลต่อต้านประสิทธิภาพ 

ในการป้องกันโรคหัวใจของยาแอสไพริน  

2. ใช้ในเด็กที่มีอายุ 3 เดือนข้ึนไปเท่านั้น 

3. ระมัดระวังการใช้ในผู้ป่วยที่มีเกล็ดเลือดต่ำ เช่น ไข้เลือดออก 
 

4.7 Analgesics 
 

4.7.1 Opioid analgesics 
 

1. Buprenorphine hydrochloride 
วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 2 

sublingual tab, sterile sol ค 

2. Codeine phosphate 
ยาเสพติดให้โทษประเภท 2 

tab ค 

3. Fentanyl 
ยาเสพติดให้โทษประเภท 2 

sterile sol (as citrate), transdermal 
therapeutic system (as base) 

ค 

 เงื่อนไข 
ใช้กับผู้ป่วยโรคมะเร็งที่มีความเจ็บปวดรุนแรง 

4. Methadone hydrochloride 
ยาเสพติดให้โทษประเภท 2 

tab, oral sol ค 

5. Morphine sulfate 
ยาเสพติดให้โทษประเภท 2 

cap, tab, SR cap, SR tab, oral sol, 
sterile sol 

ค 
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6. Nalbuphine hydrochloride sterile sol ค 
7. Pethidine hydrochloride 

ยาเสพติดให้โทษประเภท 2 
sterile sol ค 

8. Tramadol hydrochloride cap, tab, SR cap, SR tab, sterile sol ค 
 

 
4.7.2 Drugs for neuropathic pain  
 

1. Amitriptyline hydrochloride  tab ก 
2. Nortriptyline hydrochloride tab ก 
3. Carbamazepine  tab ก 
4. Carbamazepine  SR tab ข 

5. Gabapentin cap (เฉพาะ 100, 300 และ 400 mg),  
tab (เฉพาะ 600 mg) 

ง 

 เงื่อนไข 
ใช้บรรเทาอาการปวดซึ่งเกิดจากความผิดปกติของเส้นประสาทเท่านั้น  

หมายเหตุ  
ไม่มีหลักฐานว่ามีประสิทธิผลในการบรรเทาอาการปวดที่เกิดจากความผิดปกติของกล้ามเนื้อ เนื้อเยื่อพังผืด 

กระดูกและข้อ 
 

4.7.3 Antimigraine drugs 
4.7.3.1 Drugs for acute migraine attack 
 

1. Paracetamol (Acetaminophen) tab ก 
2. Aspirin (Acetylsalicylic acid) compressed tab/film coated tab 

(เฉพาะขนาด 300 mg ขึ้นไป) 
ก 

 คำเตือนและข้อควรระวัง 
ดูรายละเอียดหัวข้อ 4.6 Analgesics and antipyretics 

หมายเหตุ  
ดูรายละเอียดหัวข้อ 4.6 Analgesics and antipyretics 

3. Ibuprofen film coated tab ก 
4. Ergotamine tartrate + Caffeine compressed tab/film coated tab 

(เฉพาะ 1 + 100 mg) 
ค 
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5. Dihydroergotamine mesylate 

ยากำพร้า 

sterile sol (เฉพาะ 1 mg/ml) 

 

ง 

 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับรักษาอาการปวดศีรษะไมเกรนเฉียบพลันชนิดรุนแรง (status migrainosus) 

2. ใช้ สำหรับรักษาอาการปวดศี รษะจากการใช้ยา  (medication overuse headache หรือ  rebound 

headache) ที่ไม่ตอบสนองต่อการรักษามาตรฐาน 

3. ใช้โดยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านประสาทวิทยา 
 

4.7.3.2 Drugs used in the prophylaxis of migraine  
 

1. Amitriptyline hydrochloride  tab ก 

2. Propranolol hydrochloride tab ก 

3. Cyproheptadine hydrochloride tab ข 

4. Sodium valproate EC tab, SR tab ง 

 เงื่อนไข 

ใช้โดยผู้เชี่ยวชาญด้านระบบประสาทเท่านั้น 

5. Topiramate tab ง 

 เงื่อนไข 

1. ห้ามใช้เป็นยาตัวแรกในการป้องกันไมเกรน   

2. ใช้ในกรณีใช้ยาอ่ืนแล้วไม่ได้ผล 
 

4.8 Antiepileptics 
4.8.1  Drugs used in the control of epilepsy 
 

1. Carbamazepine  tab, syr, susp ก 

2. Magnesium sulfate  sterile sol ก 

3. Phenobarbital (Phenobarbitone)  

วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 4 

tab (as base), sterile pwdr,  

sterile sol 

ก 

4. Phenytoin base chewable tab ก 

5. Phenytoin sodium  cap, SR cap, sterile sol ก 

6. Sodium valproate  EC tab, SR tab, oral sol, sterile pwdr ก 
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7. Carbamazepine  SR tab ข 

8. Clonazepam 

วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 4  

tab ข 

9. Lamotrigine   tab (เฉพาะ 25, 50 และ 100 mg) ง 
 เงื่อนไข 

ใช้กับผู้ป่วยที่ใช้ยาอื่นไม่ได้หรือไม่ได้ผล โดยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านระบบประสาท* 
10. Levetiracetam tab (เฉพาะ 250 และ 500 mg), oral sol ง 
 เงื่อนไข 

1. ใช้กับผู้ป่วยที่ใช้ยาอื่นไม่ได้หรือไม่ได้ผล โดยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านระบบประสาท* 
2. ชนิดน้ำใช้ในผู้ป่วยเด็ก หรือผู้ป่วยที่ไม่สามารถกลืนยาเม็ดได้ 

11. Nitrazepam 
วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 2 

tab ง 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับ epileptic spasms โดยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านประสาทวิทยา 

12. Topiramate cap, tab ง 

 เงื่อนไข 
ใช้กับผู้ป่วยที่ใช้ยาอื่นไม่ได้หรือไม่ได้ผล โดยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านระบบประสาท* 

13. Vigabatrin tab ง 

 เงื่อนไข 
1. ใช้ในการควบคุมอาการชัก โดยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านระบบประสาท* 
2. ใช้สำหรับ epileptic spasms โดยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านกุมารประสาทวิทยา 

 

4.8.2 Drugs used in status epilepticus  
 

1. Diazepam 

วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 4 

sterile sol ก 

 

2.     Lorazepam  

ยากำพร้า 

วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 4 

inj ก 

3. Phenobarbital sodium (Phenobarbitone sodium)  

วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 4 

 

sterile pwdr, sterile sol ก 

 
* แพทย์ผู้เชีย่วชาญด้านระบบประสาท ในบัญชีหมายถึง สาขาประสาทวิทยา สาขากุมารประสาทวิทยา และประสาทศัลยศาสตร์ 
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4. Phenytoin sodium  sterile sol ก 

5. Sodium valproate sterile pwdr ค 

6. Levetiracetam concentrate for solution for infusion ง 

 เงื่อนไข 

1. ไม่ใช้เป็นยาตัวแรกในการรักษาภาวะชักต่อเนื่อง ยกเว้นมีประวัติแพ้ยาหรือไม่ตอบสนองต่อยาในกลุ่ม  

first generation คื อ  diazepam, lorazepam, phenytoin sodium, phenobarbital sodium แ ล ะ  

sodium valproate 

2. สั่งใช้โดยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญ สาขาประสาทวิทยา สาขากุมารประสาทวิทยา และประสาทศัลยศาสตร์ เท่านั้น  

ในกรณีที่ไม่สามารถส่งต่อผู้ป่วยไปพบแพทย์ผู้เชี่ยวชาญดังกล่าวได้ และอยู่ในหอผู้ป่วยวิกฤต (ICU) อนุญาตให้

อายุรแพทย์ และกุมารแพทย์รักษาได้ 

7. Midazolam hydrochloride 
วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 2 

sterile sol ง 

 เงื่อนไข 
1. ใช้สำหรับ refractory status epilepticus 
2. สั่งใช้โดยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญ สาขาประสาทวิทยา สาขากุมารประสาทวิทยา และประสาทศัลยศาสตร์ เท่านั้น  

ในกรณีที่ไม่สามารถส่งต่อผู้ป่วยไปพบแพทย์ผู้เชี่ยวชาญดังกล่าวได้ และอยู่ในหอผู้ป่วยวิกฤต (ICU) อนุญาตให้
อายุรแพทย์ และกุมารแพทย์รักษาได้ 

 

4.9 Drugs used in movement disorders   
 

1. Diazepam 
วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 4  

cap, tab ก 

2. Levodopa + Benserazide as hydrochloride  
(Co-beneldopa)  

cap/tab (200+50 mg) ก 

3. Levodopa + Carbidopa as monohydrate  
(Co-careldopa)  

tab (100+25 mg, 250+25 mg) ก 
 

4. Propranolol hydrochloride tab ก 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ essential tremor 
5. Trihexyphenidyl hydrochloride tab ก 
6. Baclofen tab ข 
7. Clonazepam 

วัตถุท่ีออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทประเภท 4 
tab ข 



 

  31  
 

8. Levodopa + Benserazide as hydrochloride  
(Co-beneldopa) 

CR cap/dispersible tab  
(100+25 mg) 

ข 

9. Bromocriptine mesilate tab ค 
10. Absolute alcohol 

ยากำพร้า 
inj ง 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับภาวะกล้ามเนื้อหดเกร็ง (spasticity) หรือ ภาวะ dystonia 

11. Amantadine hydrochloride 
ยากำพร้า 

tab (เฉพาะ 100 mg) ง 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับลดอาการของโรคพาร์กินสันและอาการ levodopa-induced dyskinesia 

12. Entacapone tab ง 
 เงื่อนไข 

ใช้โดยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญในกรณีท่ีใช้ยาอ่ืนไม่ได้ผล 
13. Phenol (Phenyl Alcohol) 

ยากำพร้า 
inj ง 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับภาวะกล้ามเนื้อหดเกร็ง (spasticity) 

14. Ropinirole SR tab (เฉพาะ 2 mg และ 4 mg) ง 
 เงื่อนไข 

ใช้กับผู้ป่วยโรคพาร์กินสัน ที่มีเง่ือนไขครบทุกข้อดังนี้ 
1. ได้รับยา levodopa ในขนาด 400 มิลลิกรัมต่อวัน แต่ตอบสนองต่อยาไม่สม่ำเสมอ โดยมี total disabling off 

time มากกว่า 3 ชั่วโมงต่อวัน  
2. ได้รับยา bromocriptine ในขนาด 10 มิลลิกรัมต่อวัน เป็นระยะเวลา 6 เดือนแล้วไม่ได้ผล โดยมี total 

disabling off time มากกว่า 3 ชั่วโมงต่อวัน หรือเกิดอาการไม่พึงประสงค์จากการใช้ยา bromocriptine 
15. Tetrabenazine 

ยากำพร้า 
tab (เฉพาะ 12.5 mg และ 25 mg) ง 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับ chorea ที่สัมพันธ์กับ Huntington’s disease 

16. Botulinum A toxin sterile pwdr (เฉพาะ 100 และ 500 IU) จ(2) 
 เงื่อนไข   

1. ใช้ ส ำ ห รั บ โร ค ค อ บิ ด  (cervical dystonia) ช นิ ด ไม่ ท ร าบ ส า เห ตุ  ( idiopathic) โด ย มี แ น ว ท า ง 
กำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3  
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2. ใช้สำหรับโรคใบหน้ากระตุกครึ่งซีก (hemifacial spasm) ชนิดไม่ทราบสาเหตุ (idiopathic) โดยมีแนวทาง 
กำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3 

3. ใช้สำหรับโรค spasmodic dysphonia โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3 
 

4.10 Drugs used in substance dependence  
 

4.10.1 Drugs used in alcohol dependence   
 

1. Disulfiram  tab ค 
 เงื่อนไข 

ใช้กับผู้ป่วยติดแอลกอฮอล์ที่ยินยอมจะใช้ยานี้ร่วมกับวิธีจิตสังคมบำบัดเพ่ือเป็นการควบคุมตนเองไม่ให้  
กลับไปดื่มซำ้ 
คำเตือนและข้อควรระวัง 

การกิน ยา  Disulfiram ร่ วมกับ แอลกอฮอล์  จะทำให้ เกิ ดอาการไม่ สบ าย เนื่ อ งมาจากการสะสม
ของ acetaldehyde ในเลือด 

 

4.10.2   Drugs used in smoking cessation  
 

1. Nortriptyline hydrochloride  tab ก 
 

4.10.3 Drugs used in opioid dependence   
 

1. Clonidine hydrochloride tab ข 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับ heroin withdrawal  

2. Methadone hydrochloride 
ยาเสพติดให้โทษประเภท 2 

oral sol ง 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับผู้ป่วยติดเฮโรอีน 

 

4.11 Drugs used in dementia  
 

1. Donepezil hydrochloride tab (เฉพาะ 5 mg และ 10 mg  
ไม่รวมชนิดละลายในปาก) 

จ(2) 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับภาวะสมองเสื่อมจากโรคอัลไซเมอร์ระดับรุนแรงน้อยถึงปานกลาง โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยา

เป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3 
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กลุ่มยา 5 Infections 

 

5.1 Antibacterial drugs 

5.1.1 Penicillins 
 

1. Amoxicillin trihydrate cap, dry syr ก 

2. Ampicillin sodium sterile pwdr ก 

3. Cloxacillin sodium sterile pwdr ก 

4. Dicloxacillin sodium cap, dry syr ก 

5. Phenoxymethylpenicillin potassium (Penicillin V) cap, tab, dry syr ก 

6. Benzylpenicillin (Penicillin G) sterile pwdr (as sodium or potassium) ก 

7. Benzathine benzylpenicillin (Penicillin G benzathine) sterile pwdr ก 

8. Procaine benzylpenicillin (Penicillin G procaine) sterile sol, sterile susp ก 

9. Amoxicillin trihydrate + Potassium clavulanate  

(Co-amoxiclav) 

tab (เฉพาะ 500 + 125, 875 + 125 mg), 

dry syr (เฉพาะ 400 + 57 mg) 

ค 

 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับการติดเชื้อที่สงสัยว่าอาจจะเกิดจากเชื้อ Haemophilus influenzae และ/หรือ Moraxella 

catarrhalis ที่ดื้อต่อ  ampicillin 

2. ใช้รักษาโรคติดเชื้อผสมระหว่างแบคทีเรียชนิด aerobes และ anaerobes 

3. ใช้ยาเม็ดเฉพาะความแรง 500 + 125 mg ในการรักษา melioidosis เพ่ือใช้เป็นยาแทน (alternative drug) 

ของ oral co-trimoxazole  

10. Amoxicillin sodium + Potassium clavulanate  

(Co-amoxiclav) 

sterile pwdr ค 

 เงื่อนไข 

1. ใช้รักษาโรคติดเชื้อแบคทีเรียจำเพาะที่ดื้อต่อ ampicillin โดยเฉพาะที่ผลิตเอนไซม์ beta-lactamase 

2. ใช้รักษาโรคติดเชื้อผสมระหว่างแบคทีเรียชนิด aerobes และ anaerobes 

11. Ampicillin sodium + Sulbactam sodium sterile pwdr ค 

 เงื่อนไข 

เช่นเดียวกับ Co-amoxiclav sterile pwdr 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

  34  
 

12. Piperacillin sodium + Tazobactam sodium sterile pwdr ง 

 เงื่อนไข 

1. ใช้ในกรณีที่ ใช้ยากลุ่ม third generation cephalosporins ไม่ได้  โดยให้ พิจารณาเลือกใช้ก่อนยากลุ่ม  

carbapenems ทั้งใน empiric และ specific therapy สำหรับ nosocomial infection เช่น pneumonia, 

complicated skin and soft tissue infection, intra-abdominal infection และ febrile neutropenia 

2. ใช้ในกรณีพิเศษตามคำแนะนำของแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านโรคติดเชื้อ 
 

5.1.2 Cephalosporins, cephamycins and other beta-lactams  
 

1. Cefalexin (Cephalexin) cap, dry syr ก 

 หมายเหตุ  

ใช้สำหรับการติดเชื้อแบคที เรียกรัมบวกโดยเฉพาะอย่างยิ่ง Staphylococcus aureus ในผู้ป่วยที่แพ้ 

penicillin แบบไม่รุนแรงและการติดเชื้อในชุมชนจากแบคทีเรียกรัมลบบางชนิด เช่น Escherichia coli เป็นต้น 

2. Cefazolin sodium sterile pwdr ก 

 หมายเหตุ   

ใช้ป้องกันการติดเชื้อภายหลังการผ่าตัด 

3. Cefuroxime axetil tab, dry syr ข 

 หมายเหตุ    

1. ใช้สำหรับการติดเชื้อ Haemophilus influenzae ที่ดื้อต่อ ampicillin และ Moraxella catarrhalis 

2. ใช้กับผู้ป่วยที่แพ้หรือไม่สามารถใช้ยา co-amoxiclav ได้ หรือแพ้ยากลุ่ม penicillins ชนิดไม่รุนแรง 

4. Cefotaxime sodium sterile pwdr ค 

 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับการติดเชื้อในทารกแรกเกิด เพ่ือหลีกเลี่ยงการเกิด kernicterus จากการใช้ยา ceftriaxone 

2. ใช้สำหรับโรคติดเชื้อในระบบประสาทส่วนกลางที่เกิดจากแบคทีเรียกรัมลบ ในเด็กอายุน้อยกว่า 1 ปี 

3. ใช้เป็นยาแทน (alternative drug) ของ ceftriaxone แต่ต้องให้ยาบ่อยกว่า ceftriaxone 

5. Ceftriaxone sodium sterile pwdr ค 

 เงื่อนไข 

1. ใช้ ส ำห รับ  serious community acquired bacterial infection ยก เว้ น ก ารติ ด เชื้ อ  Pseudomonas 

aeruginosa 

2. ใช้สำหรับ gram-negative meningitis ยกเว้นในเด็กอายุน้อยกว่า 1 ปี 

3. ใช้สำหรับการติดเชื้อ Penicillin Resistant Streptococcus pneumoniae (PRSP) 
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4. ใช้สำหรับการติดเชื้อแบคทีเรียกรัมลบบางกรณี ในผู้ป่วยที่ไตทำงานบกพร่องซึ่งไม่สามารถใช้ยากลุ่ ม 

aminoglycosides ได้ 

5. ใช้สำหรับการติดเชื้อ Neisseria gonorrhoeae 

6. ใช้กับผู้ป่วยซิฟลิิสที่ไม่ได้ตั้งครรภ์ ซึ่งใช้ benzathine penicillin หรือ doxycycline ไม่ได ้

6. Ceftazidime sterile pwdr ค 
 เงื่อนไข 

ใช้เป็น empiric/specific therapy สำหรับการติดเชื้อ Pseudomonas aeruginosa และ melioidosis 
7. Cefixime cap, dry syr ง 
 เงื่อนไข 

1. ใช้เป็น switch therapy ในการรักษาโรคติดเชื้อแบคทีเรียกรัมลบ 
2. ใช้รักษาหนองในแท้เฉพาะที่อวัยวะเพศและทวารหนัก เมื่อไม่สามารถใช้ยา ceftriaxone ได้  
3. ใช้รักษาการติดเชื้อในระบบทางเดินปัสสาวะ ในกรณีที่ใช้ยากลุ่ม fluoroquinolone แล้วดื้อยาหรือไม่ได้ผล 

8. Cefoperazone sodium + Sulbactam sodium sterile pwdr ง 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ nosocomial infection จากเชื้อแบคทีเรียกรัมลบ โดยเฉพาะการติดเชื้อ Acinetobacter sp. 
9. Cefoxitin sodium sterile pwdr ง 
 เงื่อนไข 

1. ใช้เป็นยาแทน (alternative drug) ของยามาตรฐานในการป้องกันการติดเชื้อจากการผ่าตัดในช่องท้อง  
ซึ่งเป็นไปตามแนวทางการใช้ยาต้านจุลชีพ เพ่ือป้องกันการติดเชื้อจากการผ่าตัด 

2. ใช้สำหรับการติดเชื้อ Non-tuberculosis Mycobacterium sp. (atypical mycobacterium) สำหรับกลุ่ม 
rapid growers เท่านั้น 

หมายเหตุ 
ไม่แนะนำให้ใช้รักษาโรคติดเชื้ออ่ืน ๆ เพราะเป็น beta-lactamase inducer 

10. Ertapenem sodium   sterile pwdr ง 

 เงื่อนไข 
ใช้เป็น documented therapy สำหรับเชื้อ Enterobacteriaceae ที่สร้าง Extended Spectrum Beta-

Lactamase (ESBL) ห รื อ เชื้ อ  Enterobacteriaceae ที่ ดื้ อ ต่ อ ย า  cephalosporins รุ่ น ที่  3 (ceftriaxone, 
cefotaxime, ceftazidime) และไวต่อยากลุ่ม carbapenems 

11. Imipenem + Cilastatin sodium sterile pwdr ง 

 เงื่อนไข 
1. ใช้สำหรับโรคติดเชื้อในโรงพยาบาลที่เกิดจากแบคทีเรียรูปแท่งกรัมลบที่ดื้อยาหลายชนิด (Multiple-Drug-

Resistant, MDR) ซึ่งควรมีผลการทดสอบความไวทางห้องปฏิบัติการมายืนยัน 
2. ใช้ในกรณีพิเศษตามคำแนะนำของแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านโรคติดเชื้อ 
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12. Meropenem sterile pwdr ง 
 เงื่อนไข 

เช่นเดียวกับ Imipenem + Cilastatin sodium 
  

5.1.3 Tetracyclines  
 

1. Doxycycline hyclate (Doxycycline hydrochloride) cap, tab ก 
2. Tetracycline hydrochloride cap, tab ก 
 

5.1.4 Aminoglycosides 

ยา streptomycin sulfate, amikacin sulfate และ kanamycin sulfate ดูที่ Antituberculous drugs 

 

1. Neomycin sulfate tab ก 
 หมายเหตุ 

ใช้สำหรับป้องกันการติดเชื้อจากการผ่าตัดสำไส้ใหญ่แบบไม่ฉุกเฉิน 
2. Gentamicin sulfate sterile sol ก 
3. Amikacin sulfate sterile sol ข 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับการติดเชื้อแบคทีเรียกรัมลบชนิดที่ดื้อต่อ gentamicin และ/หรือ netilmicin 
หมายเหตุ  

จัดเป็นบัญชี ค เมื่อใช้รักษา multidrug-resistant tuberculosis (MDR-TB)   
4. Netilmicin sulfate sterile sol ง 
 เงื่อนไข 

ใช้เฉพาะการติดเชื้อแบคทีเรียกรัมลบที่ดื้อต่อยา gentamicin และ amikacin ซึ่งต้องมีผลการทดสอบความไว
ทางห้องปฏิบัติการมายืนยัน 

  

5.1.5 Macrolides 

 

1. Erythromycin estolate susp, dry syr ก 
 เงื่อนไข  

ใช้กับเด็กอายุต่ำกว่า 6 ปี   
หมายเหตุ  

ห้ามใช้กับผู้ป่วยโรคตับ 
2. Erythromycin stearate or succinate dry syr ก 
3. Roxithromycin cap/tab (เฉพาะ 100 และ 150 mg) ก 
4. Azithromycin cap (ไม่ ร วม ช นิ ด ออ ก ฤ ท ธิ์ น าน ) ,  

dry syrup (ไม่ ร ว ม ช นิ ด ซ อ ง  แ ล ะ 
ชนิดออกฤทธิ์นาน) 

ง 
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 เงื่อนไข  
1. ใช้สำหรับการติดเชื้อทางเดินหายใจส่วนล่าง กรณีท่ีใช้ยาอ่ืนไม่ได้หรือไม่ได้ผล 
2. ใช้รักษาการติดเชื้อ non-tuberculous mycobacterium (NTM) 
3. ย า  azithromycin ขน าด  2  กรั ม  กิ น ค รั้ ง เดี ย ว  ส ำห รั บ รั กษ าผู้ ป่ ว ย  early syphilis ที่ ไม่ ส าม ารถ 

ใช้ยา penicillin หรือ doxycycline หรือ ceftriaxone ได้  
5. Azithromycin sterile pwdr ง 
 เงื่อนไข  

1. ใช้สำหรับการติดเชื้อของทางเดินหายใจส่วนล่างที่ รุนแรงและอาจเกิดจาก atypical pathogen เช่น 
legionellosis เป็นต้น 

2. ใช้สำหรับ severe rickettsiosis 
6. Clarithromycin tab, dry syr ง 
 เงื่อนไข  

1. ใช้สำหรับการติดเชื้อของทางเดินหายใจ ในกรณีที่ใช้ยาอื่นไม่ได้หรือไม่ได้ผล 
2. ใ ช้ ใ น ข้ อ บ่ ง ใ ช้ พิ เ ศ ษ ส ำ ห รั บ โ ร ค ติ ด เ ชื้ อ  non-tuberculous Mycobacterium sp.  (atypical 

mycobacterium) 
3. ใช้ใน triple therapy หรือ quadruple therapy สำหรับกำจัดเชื้อ Helicobacter pylori หลังจากได้รับการ

ตรวจยืนยันว่ามีเชื้อแล้ว    
 

  5.1.6 Quinolones 

 

1. Norfloxacin tab ก 
2. Ofloxacin tab (เฉพาะ 100 และ 200 mg) ข 
 เงื่อนไข 

ใช้เป็นยาแทน (alternative drug) ในการรักษาโรคติดเชื้อแบคทีเรียกรัมลบ 
3. Ciprofloxacin hydrochloride tab ง 

 เงื่อนไข 
ใช้ในกรณีพิเศษตามคำแนะนำของแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านโรคติดเชื้อ เช่น ใช้ต่อเนื่องจากยาฉีด ( sequential 

therapy หรือ switch therapy) 
4. Ciprofloxacin lactate sterile sol ง 

 เงื่อนไข 
ใช้ในกรณีพิเศษตามคำแนะนำของแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านโรคติดเชื้อ เช่น 

1. ใช้สำหรับรักษาการติดเชื้อแบคที เรียกรัมลบที่ ไม่สามารถใช้ยากลุ่ม beta-lactam และ/หรือยากลุ่ม 
aminoglycoside ได้ 

2. ใช้ เป็ น  empiric therapy ใน  3  วั น แ รก ขอ งก ารรั ก ษ าร่ ว ม กั บ ย าก ลุ่ ม  beta-lactam แ ละ /ห รื อ 
aminoglycoside ในการรักษา severe hospital-acquired pneumonia ในกรณีที่ไม่สามารถรับประทานยาได้ 
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5. Levofloxacin hemihydrates tab (เฉพาะ 500 mg) ง 
 เงื่อนไข 

ใช้ในกรณีพิเศษตามคำแนะนำของแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านโรคติดเชื้อหรือแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านระบบทางเดิน
หายใจ เช่น ใช้รักษาแบบผู้ป่วยนอก ในกรณี moderate to severe community-acquired pneumonia และ 
lower respiratory tract  infection ที่ ส ง สั ย  Drug-Resistant Streptococcus pneumoniae (DRSP)  ห รื อ 
pathogen ที่ทำให้ เกิด atypical pneumonia ที่ ใช้ macrolide ไม่ได้หรือไม่ได้ผล หรือ ใช้ต่อเนื่องจากยาฉีด 
(sequential therapy)  
หมายเหตุ 
1. ผู้ป่วย community-acquired pneumonia (CAP) ที่มี comorbidities หรือ เคยใช้ยาปฏิชีวนะในช่วง 3 

เดือนที่ผ่านมา แนะนำให้ใช้ levofloxacin ในขนาด 750 mg วันละครั้ง อย่างน้อย 5 วัน หรือในขนาด 500 
mg วันละครั้ง อย่างน้อย 7 วัน 

2. จัดเป็นบัญชี ง เมื่อใช้รักษา multidrug-resistant tuberculosis (MDR-TB) โดยเป็น second-line therapy 
ดูข้อ 5.1.9 Antituberculous drugs 

6. Levofloxacin hemihydrates   sterile sol ง 
 เงื่อนไข 

ใช้ในกรณีพิเศษตามคำแนะนำของแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านโรคติดเชื้อหรือแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านระบบทางเดิน
หายใจ เช่น ใช้รักษาแบบผู้ป่วยใน ในกรณี moderate to severe community-acquired pneumonia และ 
lower respiratory tract infection ที่ ส งสั ย  Drug-Resistant Streptococcus pneumoniae (DRSP) ห รื อ 
pathogen ที่ทำให้เกิด atypical pneumonia  
หมายเหตุ 

จัดเป็นบัญชี ง เมื่อใช้รักษา multidrug-resistant tuberculosis (MDR-TB) โดยเป็น second-line therapy 
ดูข้อ 5.1.9 Antituberculous drugs  

 

5.1.7 Some other antibacterials  
 

1. Chloramphenicol sodium succinate sterile pwdr ค 
 เงื่อนไข 

ใช้รักษา rickettsiosis (scrub typhus, murine typhus) ที่ไม่สามารถใช้ยาฉีดอ่ืนได้ 
2. Metronidazole cap/tab (as base), susp (as 

benzoate), sterile sol (as base) 
ก 

3. Clindamycin cap (as hydrochloride),  
sterile sol (as phosphate) 

ข 

 เงื่อนไข 
1. ใช้สำหรับการติดเชื้อแบคทีเรียชนิด anaerobes, แบคทีเรียกรัมบวกชนิดรุนแรงในผู้ป่วยที่แพ้ยากลุ่ม beta-

lactam แบบ type I (anaphylaxis หรือ urticaria) หรือการติดเชื้อผสมระหว่างแบคทีเรียกรัมบวก และ 
anaerobes 
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2. ใช้เป็นยาแทน (alternative drug) ในการป้องกันหรือรักษา Pneumocystis jirovecii pneumonia (PCP) 
ในผู้ป่วยเอดส์ 

3. ไม่ควรใช้รักษาโรคติดเชื้อนอกเหนือไปจากข้อ 1 และข้อ 2 เนื่องจากความเสี่ยงต่อการเกิด Antibiotics 
Associated Colitis (AAC) 

หมายเหตุ  
AAC เกิดได้กับยาต้านจุลชีพที่ออกฤทธิ์กว้างทุกชนิดแม้แต่ amoxicillin  

4. Nitrofurantoin tab ข 
 หมายเหตุ  

ใช้รักษาการติดเชื้อของทางเดินปัสสาวะส่วนล่างและป้องกันการกลับเป็นซ้ำในหญิงตั้งครรภ์ที่ใช้ยาในบัญชี ก 
(เช่น amoxicillin หรือ cephalexin) ไม่ได้หรือไม่ได้ผล 

5. Colistimethate sodium 
(Sodium Colistinmethanesulphonate) 

sterile pwdr ง 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับการติดเชื้อกรัมลบที่ดื้อต่อยากลุ่ม carbapenems  

6. Fosfomycin sodium sterile pwdr ง 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับการติดเชื้อ Methicillin Resistant Staphylococcus aureus (MRSA) ที่มีอาการรุนแรงน้อยถึง

ปานกลาง โดยใช้ร่วมกับยาอื่นเพ่ือป้องกันการดื้อยา 
7. Sodium fusidate tab ง 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับการติดเชื้อ  Methicillin Resistant Staphylococcus aureus (MRSA) ที่มีอาการไม่รุนแรงถึง

รุนแรงปานกลางหรือใช้เป็น switch therapy ต่อจากยาฉีด โดยใช้ร่วมกับยาอื่นเพ่ือป้องกันการดื้อยา 
8. Vancomycin hydrochloride sterile pwdr ง 

 เงื่อนไข 
1. ใช้สำหรับการติดเชื้อ Methicillin Resistant Staphylococcus aureus (MRSA) ที่รุนแรง หรือการติดเชื้อ 

methicillin resistant Staphylococcus epidermidis (MRSE) 
2. ใช้สำหรับโรค infective endocarditis (IE) กรณีแพ้ยา penicillin ชนิดรุนแรง 

9. Linezolid tab จ(2) 

 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับโรคติดเชื้อ Methicillin Resistant Staphylococcus aureus (MRSA) โดยมีแนวทางกำกับการใช้

ยาเป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3  

หมายเหตุ  

จัดเป็นบัญชี จ(1) เมื่อใช้รักษา multidrug-resistant tuberculosis (XDR-TB) ดูข้อ 5.1.9 Antituberculous drugs 
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5.1.8 Sulphonamides and trimethoprim  
 

1. Sulfamethoxazole + Trimethoprim (Co-trimoxazole) cap, tab, susp, sterile sol ก 
2. Trimethoprim tab ข 
 เงื่อนไข 

ใช้รักษาโรคติดเชื้อที่อาจไวต่อ trimethoprim ในผู้ป่วยทีแ่พ้ยากลุ่ม sulfonamides 
 

 
5.1.9 Antituberculous drugs  
 

1. Ethambutol hydrochloride film coated tab ก 
2. Isoniazid tab ก 
3. Pyrazinamide tab ก 
4. Rifampicin cap, tab, dry syr, syr, susp ก 
5. Rifampicin 

ยากำพร้า 
oral form (for pediatric use) ก 

6. Tuberculin Purified Protein Derivative  
(Tuberculin PPD) 

inj ก 

7. Isoniazid + Rifampicin  cap/tab (เฉพาะ 100+150 mg และ 
150+300 mg) 

ข 

 เงื่อนไข 
ใช้เป็นยารวมในการรักษาวัณโรคในระยะ maintenance 

8. Isoniazid + Rifampicin  
ยากำพร้า 

oral form (for pediatric use) ข 

9. Isoniazid + Rifampicin + Pyrazinamide tab (เฉพาะ 75 + 150 + 400 mg) ข 
 เงื่อนไข 

ใช้เป็นยารวมในการรักษาวัณโรคในระยะ initial และ maintenance 
10. Isoniazid + Rifampicin + Pyrazinamide +  

Ethambutol hydrochloride 
tab ( เ ฉ พ า ะ  75 +  150 +  400 +  
275 mg) 

ข 

 เงื่อนไข 
ใช้เป็นยารวมในการรักษาวัณโรคในระยะ initial 

11. Amikacin sulfate sterile sol ค 

 เงื่อนไข 
ใช้รักษา drug-resistant tuberculosis  

หมายเหตุ 
ดูรายละเอียดเพิ่มเติมใน 5.1.4 Aminoglycosides 



 

  41  
 

12. Cycloserine cap ค 

 เงื่อนไข 
ใช้รักษา drug-resistant tuberculosis 

13. Ethionamide tab ค 

 เงื่อนไข 
ใช้รักษา drug-resistant tuberculosis 

14. Para-aminosalicylic acid (PAS) EC tab ค 
 เงื่อนไข 

ใช้รักษา drug-resistant tuberculosis 
15. Streptomycin sulfate sterile pwdr ค 
16. Levofloxacin hemihydrate tab (เฉพาะ 500 mg), sterile sol ง 
 เงื่อนไข 

ใช้ รักษา multidrug-resistant tuberculosis (MDR-TB) โดยเป็ น  second-line therapy หรือใช้ รักษา 
วัณโรคในผู้ป่วยที่เกิดอาการไม่พึงประสงค์หรือไม่สามารถใช้ยากลุ่ม first-line ได ้
หมายเหตุ 

ดูรายละเอียดเพิ่มเติมใน 5.1.6 Quinolones 
17. Rifapentine  tab (เฉพาะ 150 mg) ง 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับการรักษาวัณโรคระยะแฝง และผู้ที่มีความเสี่ยงสูงต่อวัณโรคระยะแฝง ตามคำแนะนำเรื่องการวินิจฉัย
และรักษาการติดเชื้อวัณโรคระยะแฝง (latent tuberculosis infection) ของกองวัณโรค กรมควบคุมโรค 
กระทรวงสาธารณสุข ฉบับพิมพ์เดือน กันยายน 2562 
หมายเหตุ 

ราคายาเม็ด rifapentine ขนาด 150 mg ที่ต่อรองได้ราคาเม็ดละไม่เกิน 39 บาท (ราคารวมภาษีมูลค่าเพ่ิม) 
กำหนดยืนราคา 730 วัน นับจากวันที่ประกาศมีผลบังคับใช้ เงื่อนไข และรายละเอียดอ่ืน ๆ ให้ดูตามแบบเสนอยาใน
เว็บไซต์ http://ndi.fda.moph.go.th/drug_national/   

18. Bedaquiline fumarate tab จ(1) 
 เงื่อนไข 

ใช้เฉพาะโครงการการรักษาวัณโรคดื้อยา โดยมีวิธีการใช้ยาและการติดตามประเมินการใช้ยาตามที่  
กรมควบคุมโรคกำหนด 

19. Clofazimine cap จ(1) 
 เงื่อนไข 

ใช้เฉพาะโครงการการรักษาวัณโรคดื้อยา โดยมีวิธีการใช้ยาและการติดตามประเมินการใช้ยาตามที่  
กรมควบคุมโรคกำหนด 
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20. Delamanid tab จ(1) 

 เงื่อนไข 

ใช้เฉพาะโครงการการรักษาวัณโรคดื้อยา โดยมีวิธีการใช้ยาและการติดตามประเมินการใช้ยาตามที่กรมควบคุม

โรคกำหนด    

21. Linezolid tab จ(1) 
 เงื่อนไข 

ใช้เฉพาะโครงการการรักษาวัณโรคดื้อยา โดยมีวิธีการใช้ยาและการติดตามประเมินการใช้ยาตามที่กรมควบคุม
โรคกำหนด 

หมายเหตุ 
จัด เป็ นบัญ ชี   จ (2 ) สำหรับ โรคติ ด เชื้ อ  Methicillin Resistant Staphylococcus aureus (MRSA) ดู

รายละเอียดเพิ่มเติมใน 5.1.7  Some other antibacterials  

22. Moxifloxacin hydrochloride tab จ(1) 

 เงื่อนไข 
ใช้เฉพาะโครงการการรักษาวัณโรคดื้อยา โดยมีวิธีการใช้ยาและการติดตามประเมินการใช้ยาตามที่กรมควบคุม

โรคกำหนด 

23. Protionamide   tab จ(1) 

 เงื่อนไข 
ใช้เฉพาะโครงการการรักษาวัณโรคดื้อยา โดยมีวิธีการใช้ยาและการติดตามประเมินการใช้ยาตามที่กรมควบคุม

โรคกำหนด  

 

5.1.10 Antileprotic drugs  
 

1. Clofazimine cap ก 
 หมายเหตุ  

จัดเป็นบัญชี จ(1) เมื่อใช้รักษา multidrug-resistant tuberculosis (XDR-TB) ดูข้อ 5.1.9 Antituberculous 
2. Dapsone tab ก 

 

5.2 Antifungal drugs  
 

1. Fluconazole cap ก 
 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับ invasive fungal infection บางชนิด 
2. ใช้สำหรับ dermatomycoses 

2. Griseofulvin tab ก 
3. Nystatin oral susp ก 
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4. Saturated solution of potassium iodide (SSKI) sol (hosp) ก 

5. Itraconazole cap ค 

 เงื่อนไข 

ใ ช้ ส ำ ห รั บ โ ร ค ติ ด เ ชื้ อ  Penicillosis marneffei, cryptococcosis, vaginal candidiasis แ ล ะ 

dermatomycoses 

6. Amphotericin B sterile pwdr (เฉพาะ conventional 

formulations) 

ค 

 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับการรักษา invasive fungal infections 

7. Fluconazole sterile sol ค 

 เงื่อนไข 

ใช้เป็นยาแทน (alternative drug) ของ amphotericin B ในการรักษา cryptococcosis หรือ candidiasis 

เมื่อผู้ป่วยไม่สามารถใช้ amphotericin B ได ้

8. Flucytosine (5-fluorocytosine) 

ยากำพร้า 

oral form ง 

 เงื่อนไข 

ใช้เสริมฤทธิ์ยาต้านเชื้อราอ่ืน ๆ ในผู้ป่วย cryptococcosis 

9. Itraconazole oral sol ง 

 เงื่อนไข 

1. ใช้กับผู้ป่วยที่รับประทานยาแคปซูลไม่ได้   

2. เป็นยาแทน (alternative drug) สำหรับ invasive fungal infection 

10. Liposomal amphotericin B sterile pwdr จ(2) 

 เงื่อนไข 

ใช้รักษา invasive fungal infections (ยกเว้น aspergillosis) ในผู้ป่วยที่ไม่สามารถทนต่อยา conventional 

amphotericin B โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3 

11. Micafungin sodium sterile pwdr (เฉพาะ 50 mg) จ(2) 

 เงื่อนไข 

ใช้รักษา Invasive candidiasis ที่ด้ือต่อยา fluconazole หรือไม่สามารถใช้ conventional amphotericin B 

ได ้โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3 
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12. Voriconazole tab, sterile pwdr จ(2) 
 เงื่อนไข 

1. ใช้รักษา invasive aspergillosis โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3 
2. ใช้รักษา invasive fungal infection จากเชื้อ Fusarium spp., Scedosporium spp. โดยมีแนวทางกำกับ

การใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3 
 

 
5.3 Antiviral drugs  
 

5.3.1 Non-antiretrovirals  
Aciclovir ชนิด topical (Aciclovir cream) ไม่จัดเป็นยาในบัญชียาหลักแห่งชาติ เนื่องจากมีประสิทธิผลต่ำ และ

ไม่แนะนำให้ใช้ 
 

1. Aciclovir (Acyclovir) tab, oral susp, oral susp (hosp) ก 
 หมายเหตุ 

ไม่แนะนำให้ใช้ในเด็กท่ีเป็นโรคอีสุกอีใส (Chicken pox) ชนิดไม่รุนแรง 
2. Aciclovir sodium (Acyclovir sodium) sterile pwdr, sterile sol ค 
 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับการติดเชื้อไวรัส varicella - zoster และ herpes simplex ในผู้ป่วยที่มีภูมิคุ้มกันบกพร่องและ 
ในทารกแรกเกิด 

2. ใช้สำหรับการติดเชื้อไวรัส varicella-zoster และ herpes simplex ที่มีการแพร่กระจาย หรือเป็นการติดเชื้อ
ของอวัยวะภายใน หรือในผู้ป่วยที่ใช้ยารับประทานไม่ได้   

3. ใช้กับทารกแรกเกิดที่มารดาป่วยเป็นโรคไข้อีสุกอีใสในช่วง 5 วันก่อนคลอดและในช่วง 2 วันหลังคลอด  
เพ่ือป้องกันโรคอีสุกอีใสในทารกแรกเกิด (neonatal varicella) 

4. ใช้ในกรณีพิเศษตามคำแนะนำของแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านโรคติดเชื้อ 
3. Cidofovir 

ยากำพร้า 
sterile sol ง 

 เงื่อนไข 
ใช้กับผู้ป่วยที่มีภาวะติดเชื้อ adenovirus ในเลือดหรืออวัยวะอ่ืนที่มีอาการรุนแรงที่ไม่เป็นผู้ป่วยระยะสุดท้าย 

(terminally ill) โดยมีอาการทางคลินิกท่ีเข้าได้ ร่วมกับการตรวจวินิจฉัยข้อใดข้อหนึ่ง ดังต่อไปนี้ 
1. การตรวจพบ adenovirus ในเลือดด้วยวิธีทางอนูพันธุศาสตร์ (molecular detection) 
2. การตรวจพบ adenovirus จากสิ่งส่งตรวจของอวัยวะที่มีอาการสงสัย ด้วยวิธีทางอนูพันธุศาสตร์ (molecular 

detection) เช่น ปัสสาวะ สารคัดหลั่งจากทางเดินหายใจส่วนล่าง น้ำล้างจากถุงลมปอด (bronchoalveolar 
lavage fluid) 

3. การตรวจพบลักษณะทางพยาธิวิทยาที่เข้าได้กับการติดเชื้อ adenovirus (cytopathological change) หรือ
การตรวจพบไวรัสจากการตรวจด้วยกล้อง electron microscope 
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4. Ganciclovir sodium sterile pwdr ง 
 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับโรค cytomegalovirus infection 
2. ใช้ในกรณีพิเศษตามคำแนะนำของแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านโรคติดเชื้อ 

5. Peramivir 
ยากำพร้า 

sterile sol ง 

 เงื่อนไข 
ใช้กับผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ที่มีอาการรุนแรงและไม่สามารถใช้ยาชนิดกิน หรือชนิดสูดพ่นได้ 

6. Oseltamivir phosphate cap, dry syr จ(1) 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับการดำเนินงานตามแผนยุทธศาสตร์ป้องกัน แก้ไข และเตรียมพร้อมรับปัญหาโรคไข้หวัดนก  
และการระบาดใหญ่ของโรคไข้หวัดใหญ่ของประเทศ 

 

5.3.2 Antiretrovirals  
ยากลุ่มนี้เป็นยาตามนโยบายเอดส์แห่งชาติของกรมควบคุมโรค สำนักงานประกันสังคม สำนักงานหลักประกัน

สุขภาพแห่งชาติ และกรมบัญชีกลาง 
 

1. Efavirenz (EFV) cap, tab ก 
2. Lamivudine (3TC)   tab, syr  ก 
3. Nevirapine (NVP) tab, susp ก 
 หมายเหตุ 

จะนำรูปแบบ tab ออกจากบัญชี ในรอบการพิจารณาถัดไป เนื่องจากปัจจุบันอยู่ระหว่างการเปลี่ยนผ่านการใช้
ยาตามแนวทางการตรวจวินิจฉัย รักษา และป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี ประเทศไทย ปี 2563/2564 

4. Tenofovir disoproxil fumarate (TDF) tab ก 
5. Tenofovir disoproxil fumarate + Emtricitabine   

(TDF + FTC) 
tab (300 + 200 mg) ก 

6. Tenofovir disoproxil fumarate + Emtricitabine + 
Efavirenz (TDF + FTC + EFV) 

tab (300 + 200 + 600 mg) ก 

7. Tenofovir disoproxil fumarate + Lamivudine + 
Dolutegravir sodium (TDF + 3TC + DTG) 

tab (300 + 300 + 50 mg) ก 

 

 

 

 

หมายเหตุ  
ยาเม็ดสูตรผสม Tenofovir disoproxil fumarate + Lamivudine + Dolutegravir sodium ขนาด 300 + 

300 + 50 mg ที่มีราคาเสนอเข้าสู่บัญชียาหลักแห่งชาติ เม็ดละไม่เกิน 23.33 บาท (ราคารวมภาษีมูลค่าเพ่ิม) 
กำหนดยืนราคา 732 วัน นับจากวันที่ประกาศมีผลบังคับใช้ เงื่อนไข และรายละเอียดอ่ืน ๆ ให้ดู ตามแบบเสนอยา
ในเว็บไซต์ http://ndi.fda.moph.go.th/drug_national/ 
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8. Zidovudine (AZT) cap, oral sol ก 
9. Zidovudine + Lamivudine (AZT + 3TC) tab (เฉพาะ 300+150 mg) ก 
10. Zidovudine + Lamivudine + Nevirapine  

(AZT + 3TC + NVP) 
tab (เฉพาะ 250+150+200 mg) ก 

 หมายเหตุ 
จะนำออกจากบัญชี ในรอบการพิจารณาถัดไป เนื่องจากปัจจุบันอยู่ระหว่างการเปลี่ยนผ่านการใช้ยาตามแนว

ทางการตรวจวินิจฉัย รักษา และป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี ประเทศไทย ปี 2563/2564 
11. Rilpivirine (RPV) tab ข 
 หมายเหตุ  

ใช้ยานี้ตามแนวทางการตรวจวินิจฉัย รักษา และป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี ประเทศไทย ปี 2563/2564 
12. Atazanavir sulfate (ATV)  cap ค 
 หมายเหตุ  

จะนำออกจากบัญชี ในรอบการพิจารณาถัดไป เนื่องจากปัจจุบันอยู่ระหว่างการเปลี่ยนผ่านการใช้ยาตามแนว
ทางการตรวจวินิจฉัย รักษา และป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี ประเทศไทย ปี 2563/2564 

13. Dolutegravir (DTG) tab (เฉพาะ 50 mg) ค 
 หมายเหตุ 

1.**ใช้ยานี้ตามแนวทางการตรวจวินิจฉัย รักษา และป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี ประเทศไทย ปี 2563/2564 
2.**ผู้ป่วยเดิมที่ดื้อยาควรปรึกษาแพทย์ผู้เชี่ยวชาญก่อนสั่งใช้ยานี้ 
3.**ยาเม็ด Dolutegravir ขนาด 50 mg ที่มีราคาเสนอเข้าสู่บัญชียาหลักแห่งชาติเม็ดละไม่เกิน 21.33 บาท 
(ราคารวมภาษีมูลค่าเพ่ิม) กำหนดยืนราคา 732 วัน นับจากวันที่ประกาศมีผลบังคับใช้ เงื่อนไข และรายละเอียด 
อ่ืน ๆ ให้ดู ตามแบบเสนอยาในเว็บไซต์ http://ndi.fda.moph.go.th/drug_national/ 

14. Lopinavir + Ritonavir (LPV + RTV) tab, oral sol ค 
 หมายเหตุ 

จะนำรูปแบบ tab ออกจากบัญชี ในรอบการพิจารณาถัดไป เนื่องจากปัจจุบันอยู่ระหว่างการเปลี่ยนผ่านการใช้
ยาตามแนวทางการตรวจวินิจฉัย รักษา และป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี ประเทศไทย ปี 2563/2564 

15. Ritonavir (RTV) tab, oral sol  ค 
16. Abacavir (ABC) tab ค 
 เงื่อนไข 

1. ใช้กับผู้ป่วยที่ไม่สามารถใช้ยา tenofovir หรือเกิดผลข้างเคียงที่ไม่สามารถใช้ยา tenofovir ได้ (ยา tenofovir 
ผลข้างเคียงท่ีสำคัญคือ ผลต่อไต และผลต่อ bone density) 

2. ใช้เป็น nucleoside reverse transcriptase inhibitor (NRTI) ในสูตรยาต้านไวรัสดื้อยา ในกรณีที่การรักษา
ล้มเหลวจากเชื้อดื้อยาต้านไวรัสสูตรก่อน โดยต้องมีผลการตรวจ genotypic resistance ที่ไวกับยา abacavir 
และเชื้อไวต่อยาอื่นในสูตรอย่างน้อย 2 ชนิด 

3. ใช้กับเด็กท่ีติดเชื้อเอชไอวีอายุ 3 เดือนขึ้นไป 
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หมายเหตุ 
1. ผู้ป่วยที่ได้รับยา abacavir อาจมีภาวะ hypersensitivity ได้โดยเฉพาะใน 6 สัปดาห์แรก อาการส่วนใหญ่

มักจะมีหลายระบบร่วมกัน หากพบอาการอย่างน้อย 2 ข้อดังต่อไปนี้ 

1.1 ไข ้

1.2 ผื่น 

1.3 คลื่นไส้อาเจียน ท้องเสีย ปวดท้อง 

1.4 อ่อนเพลียมาก ปวดกล้ามเนื้อ ปวดข้อ (arthralgia) 

1.5 หอบเหนื่อย ไอ เจ็บคอ 

ให้หยุดยา abacavir ทันที และห้ามให้ยา abacavir อีก (ห้าม rechallenge) เพราะอาจจะทำให้ผู้ป่วยเสียชีวิตได้ 

2. การตรวจ HLA B*5701 ขึ้นกับดุลพินิจของแพทย์ 

3. ผู้ป่วยที่จะใช้ยานี้เป็นสูตรแรกควรมีค่า baseline HIV-1 RNA viral load น้อยกว่า 100,000 copies/ml 

(เนื่องจากยามีประสิทธิภาพน้อยกว่า  tenofovir เมื่อให้ ในผู้ป่วยที่มี  baseline HIV-1 RNA viral load 

มากกว่า 100,000 copies/ml) หรือเป็นไปตามแนวทางการตรวจวินิจฉัย รักษา และป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี 

ประเทศไทย ปี 2563/2564 

17. Abacavir + Lamivudine (ABC + 3TC)   tab (600 + 300 mg) ค 
 เงื่อนไข 

1. ใช้กับผู้ป่วยที่ไม่สามารถใช้ยา tenofovir หรือเกิดผลข้างเคียงที่ไม่สามารถใช้ยา tenofovir ได้ (ยา tenofovir 
ผลข้างเคียงท่ีสำคัญคือ ผลต่อไต และผลต่อ bone density) 

2. ใช้เป็น nucleoside reverse transcriptase inhibitor (NRTI) ในสูตรยาต้านไวรัสดื้อยา ในกรณีที่การรักษา
ล้มเหลวจากเชื้อดื้อยาต้านไวรัสสูตรก่อน โดยต้องมีผลการตรวจ genotypic resistance ที่ไวกับยา abacavir 
และเชื้อไวต่อยาอื่นในสูตรอย่างน้อย 2 ชนิด 

3. ใช้กับเด็กท่ีติดเชื้อเอชไอวีอายุ 3 เดือนขึ้นไป 
หมายเหตุ 
1. ผู้ป่วยที่ได้รับยา abacavir อาจมีภาวะ hypersensitivity ได้โดยเฉพาะใน 6 สัปดาห์แรก อาการส่วนใหญ่

มักจะมีหลายระบบร่วมกัน หากพบอาการอย่างน้อย 2 ข้อดังต่อไปนี้ 
1.1 ไข ้
1.2 ผื่น 
1.3 คลื่นไส้อาเจียน ท้องเสีย ปวดท้อง 
1.4 อ่อนเพลียมาก ปวดกล้ามเนื้อ ปวดข้อ (arthralgia) 
1.5 หอบเหนื่อย ไอ เจ็บคอ 
ให้หยุดยา abacavir ทันที และห้ามให้ยา abacavir อีก (ห้าม rechallenge) เพราะอาจจะทำให้ผู้ป่วยเสียชีวิตได้ 
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2. การตรวจ HLA B*5701 ขึ้นกับดุลพินิจของแพทย์ 
3. ผู้ป่วยที่จะใช้ยานี้เป็นสูตรแรกควรมีค่า baseline HIV-1 RNA viral load น้อยกว่า 100,000 copies/ml 

(เนื่องจากยามีประสิทธิภาพน้อยกว่า  tenofovir เมื่อให้ ในผู้ป่วยที่มี  baseline HIV-1 RNA viral load 
มากกว่า 100,000 copies/ml) หรือเป็นไปตามแนวทางการตรวจวินิจฉัย รักษา และป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี 
ประเทศไทย ปี 2563/2564 

18. Darunavir (DRV) tab (เฉพาะ 300 และ 600 mg as 
base) 

ค 

 เงื่อนไข  
ใช้รักษาโรคติดเชื้อเอชไอวีที่ดื้อต่อยาสูตรพ้ืนฐาน และสูตรที่สอง โดยเป็นไปตามแนวทางการตรวจวินิจฉัย 

รักษา และป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี ประเทศไทย ปี 2563/2564 
19. Raltegravir (RAL) tab (เฉพาะ 400 mg) จ(2) 

 เงื่อนไข  

1. ใช้รักษาโรคติดเชื้อเอชไอวีที่ดื้อต่อยาสูตรพ้ืนฐาน และสูตรที่สอง ในกรณีที่ไม่สามารถเข้าถึงยา DTG ได้ โดยมี

แนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3 

2. ใช้ในหญิงตั้งครรภ์ที่มีความเสี่ยงสูงทั้ง 2 กลุ่ม ในกรณีที่ไม่สามารถเข้าถึงยา DTG ได้ โดยมีเงื่อนไขดังนี้  

    2.1 กลุ่มที่  1 หญิงตั้งครรภ์ที่ ไม่เคยได้รับยาต้านเอชไอวีมาก่อน และจะเริ่มยาต้านไวรัสหลังอายุครรภ์  

         32 สัปดาห์ โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3 

    2.2 กลุ่มที่ 2 หญิงตั้งครรภ์ที่เคยได้รับยาต้านเอชไอวีมาก่อนแต่ระดับไวรัสในพลาสมา (plasma viral load) ที่  

          อายุครรภ์มากกว่า 32 สัปดาห์ >1,000 copies/mL โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียด 

          ในภาคผนวก 3 

หมายเหตุ  

จะนำออกจากบัญชี เมื่อยา dolutegravir มี availability เพียงพอแล้ว เนื่องจากปัจจุบันอยู่ระหว่างการเปลี่ยน

ผ่านการใช้ยาตามแนวทางการตรวจวินิจฉัย รักษา และป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี ประเทศไทย ปี 2563/2564 
 

5.3.3 Viral hepatitis 
 

1. Lamivudine (3TC)   tab (เฉพาะ 100 และ 150 mg) ง 

 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับโรคไวรัสตับอักเสบบีเรื้อรัง (chronic hepatitis B) ที่มี HBeAg positive หรือ negative โดยต้องมี

ระดับ Alanine aminotransferase (ALT) สูงกว่าหรือเท่ากับ 1.5 เท่าของค่าปกติ และมี HBV DNA มากกว่า 

10,000 copies/ml (หรือ 2,000 IU/ml) 
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2. ในกรณีมีระดับ Alanine aminotransferase (ALT) น้อยกว่า 1.5 เท่าของค่าปกติ ต้องมีผล liver histology 

ที่แสดงว่าเป็นโรคไวรัสตับอักเสบบีเรื้อรังที่มี HAI score มากกว่าหรือเท่ากับ 4 หรือ fibrosis มากกกว่าหรือ

เท่ากับ 2 

3. ใช้สำหรับ compensated หรือ decompensated cirrhosis ที่ตรวจพบ HBV DNA 

4. ใช้กับผู้ป่วย HBsAg positive ที่ได้รับยาเคมีบำบัดหรือยากดภูมิคุ้มกัน 

คำแนะนำ 

1. ให้ตรวจ HIV serology negative 2 ครั้ง ห่างกัน 1 เดือนก่อนเริ่มการรักษา ยกเว้นในกรณีที่มีความจำเป็น

เร่งด่วน (ผู้ป่วยที่มีภาวะตับวาย: hepatic decompensation) ให้มีผล HIV serology negative ในครั้งแรก 

2. ในผู้ป่วยที่มีปัจจัยเสี่ยงต่อการติดเชื้อ HIV อย่างต่อเนื่อง ให้ตรวจ anti-HIV อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 

3. กรณีตรวจพบ HIV serology positive แนะนำให้รักษาร่วมโดยแพทย์สาขาโรคติดเชื้อและแพทย์สาขา 

โรคระบบทางเดินอาหาร 

หมายเหตุ  

ระดับ ALT ที่ผิดปกติต้องวินิจฉัยแยกโรคอ่ืน ๆ ที่ทำให้ ALT สูงกว่าปกติ เช่น  fatty liver, drug-induced 

hepatitis, autoimmune hepatitis 

2. Tenofovir disoproxil fumarate (TDF) tab ง 

 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับโรคไวรัสตับอักเสบบีเรื้อรังเฉพาะกรณีดังต่อไปนี้ 

1. ใช้ ในกรณี  rescue ในผู้ป่ วยที่ ดื้อต่อยาในกลุ่ ม nucleoside analog (NRTI) เช่น  lamivudine โดยใช้  

tenofovir เป็นการรักษาเสริม 

2. ใช้ในกรณีที่ผู้ป่วยยังตรวจพบ HBV DNA หลังรักษาด้วยยาในกลุ่ม  nucleoside analog (NRTI) ได้แก่  

lamivudine, telbivudine, clevudine เป็นเวลา 24 สัปดาห ์โดยที่ผู้ป่วยกินยาอย่างสม่ำเสมอ  

คำแนะนำ 

1. ให้ตรวจ HIV serology negative 2 ครั้ง ห่างกัน 1 เดือนก่อนเริ่มการรักษา ยกเว้นในกรณีที่มีความจำเป็น

เร่งด่วน (ผู้ป่วยที่มีภาวะตับวาย: hepatic decompensation) ให้มีผล HIV serology negative ในครั้งแรก 

2. ในผู้ป่วยที่มีปจัจัยเสี่ยงต่อการติดเชื้อ HIV อย่างต่อเนื่อง ให้ตรวจ anti-HIV อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 

3. กรณีตรวจพบ HIV serology positive แนะนำให้รักษาร่วมโดยแพทย์สาขาโรคติดเชื้อและแพทย์สาขา 

โรคระบบทางเดินอาหาร 

หมายเหตุ 

แนะนำให้ติดตามระดับ serum creatinine, serum phosphate, uric acid ทุก 4-6 เดือน 
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3. Entecavir (ETV) tab (เฉพาะ 0.5 mg) ง 
 เงื่อนไข    

1. ผู้ป่วยติดเชื้อ hepatitis B virus (HBV) ที่ตรวจพบ advance hepatic fibrosis และมีข้อใดข้อหนึ่งดังต่อไปนี้ 
1.1 transient elastography (เช่น Fibroscan®) มากกว่าหรือเท่ากับ 12 kPa หรือ 
1.2 liver biopsy ที่ม ีfibrosis score เทียบเท่า metavir มากกว่าหรือเท่ากับ F3 

2. มีปริมาณ HBV DNA ก่อนการรักษามากกว่าหรือเท่ากับ 8 log10 copies/mL 
3. ผู้ป่วยตับอักเสบบีเรื้อรังที่ดื้อต่อยา lamivudine แบ่งเป็น 2 กรณ ี

กรณีที่ 1 ผู้ป่วยตับอักเสบบีเรื้อรังที่ดื้อต่อยา lamivudine และกำลังได้รับการรักษาด้วยยา tenofovir อยู่   
            แล้วเกิดมีค่าการทำงานของไตบกพร่องตามเกณฑ์ข้อใดข้อหนึ่งดังต่อไปนี้ 

         3.1.1  มี serum creatinine มากกว่าหรือเท่ากับ 1.5 mg/dL หรือ 
         3.1.2 มี eGFR น้อยกว่าหรือเท่ากับ 50 mL/min หรือ 
         3.1.3 ผู้ป่วยมีภาวะ proximal tubular dysfunction ร่วมกับมีความผิดปกติดังนี้  hypokalemia  
                หรือ hypophosphatemia หรือ glucosuria (ที่ไม่ได้เกิดจากภาวะ hyperglycemia) หรือ  
                proteinuria มากกว่า หรือเท่ากับ 1 g/day 

กรณีที่ 2 ผู้ป่วยตับอักเสบบีเรื้อรังที่ดื้อต่อยา lamivudine และมีค่าการทำงานของไตบกพร่องตามเกณฑ์  
            ข้างต้นอยู่ก่อนแล้ว 

หมายเหตุ  
การดื้อต่อยา lamivudine หมายถึง หลังการให้ยา lamivudine ไปแล้ว 6 เดือน ยังคงตรวจพบไวรัสมากกว่า 

200 IU/mL หรือยังตรวจพบไวรัสหลังการรักษา 12 เดือน 
4. Sofosbuvir + Velpatasvir tab (เฉพาะ 400 mg + 100 mg) จ(2) 
 เงื่อนไข 

ใช้รักษาโรคไวรัสตับอักเสบซีเรื้อรังทุกสายพันธุ์ โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดใน
ภาคผนวก 3 
หมายเหตุ 

ยา Sofosbuvir + Velpatasvir ขนาด 400 mg + 100 mg มีราคาต่ำสุดที่ต่อรองได้เม็ดละ 278.20 บาท (ราคารวม
ภาษีมูลค่าเพ่ิม) กำหนดยืนราคา 730 วัน นับจากวันที่ 14 กุมภาพันธ์ 2563 เงื่อนไข และรายละเอียดอ่ืน ๆ ให้ดูตามแบบ
เสนอยาในเว็บไซต์ http://ndi.fda.moph.go.th/drug_national/ 

5. Ribavirin cap/tab (เฉพาะ 200 mg) จ(2) 
 เงื่อนไข 

ใ ช้  Ribavirin ร่ ว ม กั บ  Sofosbuvir + Velpatasvir ใน ก า ร รั ก ษ า โ ร ค ไว รั ส ตั บ อั ก เส บ ซี เ รื้ อ รั ง 
ทุกสายพันธุ์ กรณีมีตับแข็ง Child-Pugh B หรือ C โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดใน
ภาคผนวก 3 
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5.4 Antiprotozoal drugs 
 

5.4.1 Antimalarials  
ยากลุ่มนี้ให้ใช้ได้ตามข้อกำหนดในแนวทางเวชปฏิบัติในการรักษาผู้ป่วยโรคไข้มาลาเรียประเทศไทย พ.ศ. 2562 

ราชวิทยาลัยอายุรแพทย์แห่งประเทศไทย และกองโรคติดต่อนำโดยแมลง กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข โดยใช้
เป็นยารักษาโรคมาลาเรียเท่านั้น ห้ามใช้เพื่อการป้องกันโรคมาลาเรีย 
 

1. Chloroquine phosphate tab ก 
2. Primaquine phosphate tab ก 
3. Quinine   compressed/film coated tab (as 

sulfate),  
sterile sol (as dihydrochloride) 

ก 

4. Artesunate tab (ไม่รวม lactab และ rectocap), 
sterile pwdr  

ค 

5. Mefloquine hydrochloride tab ค 
 

5.4.2 Other antiprotozoal drugs  
 

1. Metronidazole cap/tab (as base), susp (as 
benzoate), sterile sol (as base) 

ก 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับ amebiasis, giardiasis และ urogenital trichomoniasis 

2. Pyrimethamine tab ก 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ toxoplasmosis โดยใช้ร่วมกับ sulfadiazine 
3. Sulfadiazine tab ก 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ toxoplasmosis โดยใช้ร่วมกับ pyrimethamine  
4. Pentamidine isethionate (Pentamidine isethionate) sterile pwdr ง 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับป้องกันหรือรักษาปอดอักเสบที่เกิดจาก Pneumocystis jirovecii ที่ดื้อต่อยา co-trimoxazole หรือ 
trimethoprim 
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5.5 Anthelmintics  
1. Albendazole tab, susp ก 

2. Diethylcarbamazine citrate tab ก 

3. Mebendazole tab, susp, susp (hosp) ก 

4. Niclosamide tab ก 

5. Praziquantel tab ก 

6. Ivermectin 

ยากำพร้า 

tab ข 

 เงื่อนไข 

ใช้รักษาการติดเชื้อพยาธิสตรองจิลอยด์ (strongyloidiasis) ชนิดแพร่กระจาย 

หมายเหตุ 

ดูรายละเอียดเพิ่มเติมใน 13.1.3 Parasiticidal preparations 

7. Ivermectin 

ยากำพร้า 

sterile sol ง 

 เงื่อนไข 

ใช้รักษาการติดเชื้อพยาธิสตรองจิลอยด์ (strongyloidiasis) ชนิดแพร่กระจาย ในผู้ที่กินยาไม่ได้ 

หมายเหตุ 

ดูรายละเอียดเพิ่มเติมใน 13.1.3 Parasiticidal preparations 
                       

5.6 Antiseptics  
 

1. Chlorhexidine gluconate sol (aqueous) (เฉพาะ 2%, 4% และ 

5%), sol/sol (hosp) (เฉพาะ 2%, 4% 

in 70% alcohol) 

ก 

 หมายเหตุ 

Chlorhexidine gluconate 5% เป็นชนิดเข้มข้นที่ใช้เตรียม Chlorhexidine แบบ freshly prepared 

2. Ethyl alcohol sol, sol (hosp), gel (hosp) ก 

3. Gentian violet sol (paint) ก 

4. Hydrogen peroxide sol ก 

5. Potassium permanganate pwdr (hosp) ก 

6. Povidone-iodine sol, sol (hosp) ก 
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กลุ่มยา 6 Endocrine system 

 

6.1 Drugs used in diabetes  
6.1.1 Insulins 
 

1. Biphasic isophane insulin 
(Soluble insulin + Isophane insulin) 

sterile susp ก 

2. Isophane insulin (NPH; Isophane protamine insulin) sterile susp ก 
3. Soluble insulin (Neutral insulin; insulin injection) sterile sol ก 
4 Insulin aspart sterile sol ง 
 เงื่อนไข 

1. ใช้เฉพาะผู้ป่วยที่เกิด hypoglycemia บ่อยเม่ือใช้ conventional insulin  
2. ใช้สำหรับควบคุมภาวะ postprandial hyperglycemia 

5. Insulin aspart + Insulin aspart protamine sterile susp (เฉพาะ 30% + 70%) ง 
 เงื่อนไข 

เช่นเดียวกับ Insulin aspart 
6. Insulin lispro sterile sol ง 
 เงื่อนไข 

1. ใช้เฉพาะผู้ป่วยที่เกิด hypoglycemia บ่อยเม่ือใช้ conventional insulin  
2. ใช้สำหรับควบคุมภาวะ postprandial hyperglycemia 

7. Insulin lispro + Insulin lispro protamine sterile susp (เฉพาะ 25% + 75%) ง 

 เงื่อนไข 
เช่นเดียวกับ Insulin lispro 

8. Insulin glargine sterile sol ง 

 เงื่อนไข 

ใช้เฉพาะผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที่  1 ที่ ใช้ multiple daily insulin injections สูตรที่ฉีด NPH insulin  

ก่อนนอน แล้วมีภาวะน้ำตาลต่ำในเลือดอย่างรุนแรง หรือน้ ำตาลต่ำในเลือดช่วงกลางคืน (nocturnal 

hypoglycemia) บ่อยครั้ง จนรบกวนการดำเนินชีวิตตามปกติ 

คำแนะนำ 

ผู้ป่ วยควรตรวจระดับน้ ำตาลในเลือดด้วยตนเองอย่างสม่ำเสมอ เพ่ือให้การใช้ยา insulin glargine  

เกิดประโยชน์สูงสุด 

หมายเหตุ 

multiple daily insulin injections หมายถึง การฉีดอินซูลินวันละหลายครั้งตามม้ืออาหารและก่อนนอน 
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6.1.2 Oral antidiabetic drugs 
 

1. Glibenclamide tab (เฉพาะ 2.5 และ 5 mg) ก 

 คำเตือนและข้อควรระวัง 

พึงระมัดระวังในผู้ป่วยสูงอายุหรือผู้ป่วยที่มีการทำงานของไตบกพร่อง 

2. Glipizide tab ก 

3. Metformin hydrochloride tab ก 

4. Acarbose tab ค 

 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับผู้ป่วยเบาหวานบางรายที่มีระดับน้ำตาลในเลือดหลังอาหารสูง 

หมายเหตุ 

การใช้ยาให้ได้ผลควรรับประทานพร้อมอาหารคำแรก 

5. Pioglitazone hydrochloride tab (เฉพาะ 15 และ 30 mg) ง 

 เงื่อนไข 
ใช้เป็นยาชนิดที่สามเพ่ิมเติมหลังจากใช้ยา sulfonylureas และ metformin แล้วเกิด secondary failure 

หรือใช้เมื่อแพ้ยา metformin หรือ sulfonylureas 
คำเตือนและข้อควรระวัง  
1. ห้ามใช้ยานี้ในผู้ที่มีหัวใจล้มเหลวในระดับที่รุนแรง (NYHA ในระดับ 3 และ 4) ยานี้อาจทำให้เกิดภาวะหัวใจ

ล้มเหลว 
2. ไม่ควรใช้ยานี้ในผู้ป่วยที่กำลังเป็นมะเร็งกระเพาะปัสสาวะ 

6. Repaglinide tab (เฉพาะ 0.5, 1 และ 2 mg) ง 

 เงื่อนไข  
1. ใช้สำหรับลด postprandial hyperglycemia 
2. ใช้ในผู้ป่วยที่มีความเสี่ยงต่อ hypoglycemia สูง 

 
 

6.1.3 Treatment of hypoglycemia 

 

1. Diazoxide 
ยากำพร้า 

tab  ง 

 เงื่อนไข 
1. ใช้สำหรับ persistent hyperinsulinemic hypoglycemia of infancy (PHHI หรือ nesidioblastosis) 
2. ใช้สำหรับ insulinoma ที่ผ่าตัดไม่ได ้
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2. Glucagon, human 
ยากำพร้า 

sterile pwdr ง 

 เงื่อนไข 
ใช้ในผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่  1 ที่มีภาวะ hypoglycemia บ่อยครั้ง (มากกว่า 2 ครั้ง/สัปดาห์) หรือ เกิดภาวะ 

severe hypoglycemia หมายถึง hypoglycemia รุนแรงมากจนต้องมาห้องฉุกเฉิน หรือรับไว้ในโรงพยาบาลปีละ 1 คร้ัง 
 

6.2 Thyroid and antithyroid drugs 

6.2.1 Thyroid hormones 

 

1. Levothyroxine sodium (L-thyroxine sodium) tab ก 
2. Liothyronine sodium 

ยากำพร้า 
tab ง 

 เงื่อนไข 
ใช้แทน levothyroxine sodium ชั่วคราวระหว่างรอทำ total body scan ในผู้ป่วยมะเร็งต่อมไทรอยด์ 

 

6.2.2 Antithyroid drugs  
 

1. Lugol's solution (Aqueous iodine oral solution,  
Strong iodine solution) 

oral sol (hosp) ก 

2. Propylthiouracil tab ก 
3. Saturated solution of potassium iodide (SSKI) oral sol (hosp) ก 
4. Thiamazole (Methimazole) tab ก 

6.3 Corticosteroids 

 

1. Dexamethasone cap/tab (as base), 
sterile sol (as sodium phosphate 
or acetate) 

ก 

2. Hydrocortisone 
ชนิดเม็ดเป็นยากำพร้า 

tab (as base), sterile pwdr (as 
sodium succinate), sterile susp (as 
acetate) 

ก 

3. Prednisolone cap, tab ก 
4. Fludrocortisone acetate 

ยากำพร้า 
tab ข 

 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ replacement therapy ใน adrenocortical insufficiency  
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5. Methylprednisolone sterile pwdr/sterile susp (as 

hemisuccinate or 

sodium succinate or acetate) 

ค 

6. Triamcinolone acetonide sterile susp ค 

 คำเตือนและข้อควรระวัง  

1. ห้ามฉดีในตำแหน่งหรือรอยโรคท่ีมีการติดเชื้อหรือสงสัยว่าจะมีการติดเชื้อ 

2. กรณีฉีดเข้าข้อ โดย  

2.1 ไม่ควรฉีดเข้าข้อใหญ่ในคราวเดียวกันเกิน 2 ข้อ ยกเว้นผู้ป่วยเด็กท่ีเป็นโรคข้ออักเสบเรื้อรัง 

2.2 การฉีดยาซ้ำเข้าข้อเดียวกันควรเว้นระยะห่างอย่างน้อย 3 เดือน  

3. กรณีฉีดเข้ารอยโรค (intralesional injection) สำหรับโรคผิวหนัง ควรฉีดเข้าในชั้นหนังแท้ หลีกเลี่ยงการฉีด

เขา้ในชั้นหนังกำพร้าหรือไขมันใต้ผิวหนัง เพราะทำให้เกิดผลข้างเคียง เช่น ผิวหนังบาง เป็นต้น 
 

6.4 Sex hormones  

6.4.1 Female sex hormones 
 

1. Conjugated estrogens  tab ก 

2. Medroxyprogesterone acetate tab (เฉพาะ 2.5, 5 และ 10 mg)  ก 

3. Norethisterone tab ก 

4. Estradiol (17β-estradiol) gel (เฉพาะ 0.06%) ข 

5. Estradiol valerate tab ข 

6. Hydroxyprogesterone caproate sterile oily sol for inj ข 

7. Conjugated estrogens sterile pwdr ค 
 

6.4.2 Male sex hormones and antagonists 

 

1. Testosterone enantate (Testosterone enanthate) sterile oily sol for inj ค 
2. Cyproterone acetate tab ง 
 เงื่อนไข 

ใช้ในผู้ป่วย moderate to severe hirsutism ที่มีข้อห้ามใช้ หรือมีผลข้างเคียงจากการใช้ยา combined oral 
contraceptive หรือ spironolactone 
คำเตือนและข้อควรระวัง 

อาการที่เกี่ยวข้องกับความเป็นพิษของตับ (ดีซ่าน ตับอักเสบ ตับวาย) มักเกิดขึ้นหลังการใช้ยานี้ติดต่อกัน  
เป็นเวลานานหลายเดือน ควรติดตามการทำงานของตับและพิจารณาหยุดยา หากพบหลักฐานการเกิดพิษต่อตับ 
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6.5 Hypothalamic and pituitary hormones 
 

6.5.1 Hypothalamic and anterior pituitary hormones  
 

1. Chorionic gonadotrophin  
(Human Chorionic Gonadotrophin ; HCG) 

sterile pwdr ง 

 เงื่อนไข 
      ใช้สำหรับกระตุ้นการเคลื่อนตัวของอัณฑะ ในผู้ป่วยเด็กที่มี  undescended testis และใช้ทดสอบการทำงาน
ของอัณฑะ (HCG test) 

2. Tetracosactide (Cosyntropin) 
ยากำพร้า 

sterile pwdr ง 

 เงื่อนไข 
      ใช้สำหรับวินิจฉัยโรคทางต่อมไร้ท่อ 

3. Octreotide acetate sterile pwdr (ชนิดออกฤทธิ์นาน 
เฉพาะ 20 และ 30 mg/vial) 

จ(2) 

 เงื่อนไข 
ใช้ในผู้ป่วย Acromegaly ที่ได้รับการรักษาโดยการผ่าตัดเนื้องอกหรือการฉายแสงแล้ว  ระดับ Growth 

Hormone (GH) และ Insulin-like Growth Factor (IGF) ยังสูงอยู่ โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตาม
รายละเอียดในภาคผนวก 3 
หมายเหตุ 

ราคายาฉีดชนิดออกฤทธิ์นาน Octreotide acetate ขนาด 20 mg ที่ต่อรองได้ไวแอลละไม่เกิน 11,770 บาท 
(ราคารวมภาษีมูลค่าเพ่ิม) และขนาด 30 mg ที่ต่อรองได้ไวแอลละไม่ เกิน  17 ,184.20 บาท (ราคารวม
ภาษีมูลค่าเพ่ิม) กำหนดยืนราคา 730 วัน นับจากวันที่ 28 พฤศจิกายน 2563 เงื่อนไข และรายละเอียดอ่ืน ๆ ให้ดู
ตามแบบเสนอยาในเว็บไซต์ http://ndi.fda.moph.go.th/drug_national/ 

4. Thyrotropin alfa sterile pwdr จ(2) 

 เงื่อนไข 
ใช้ ส ำห รับ  differentiated thyroid cancer (papillary and/or follicular thyroid carcinoma) โดยมี

แนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3 
 

6.5.2 Posterior pituitary hormones and antagonists  
 

1. Chlorpropamide tab ง 
 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ partial central diabetes insipidus กรณีท่ีไม่สามารถจัดหายา desmopressin ได ้
    

http://www.nlem.in.th/
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2. 

 
Desmopressin acetate (DDAVP) 

 
tab, nasal spray, nasal sol,  
sterile sol 

 
ง 

 เงื่อนไข 
1. ใช้สำหรับ diabetes insipidus 
2. ชนิดเม็ดใช้กับผู้ป่วยที่ไม่สามารถใช้ยาทางจมูกได้เท่านั้น 

 

6.6 Drugs affecting bone metabolism  
 

1. Alendronate sodium tab (เฉพาะ 70 mg) ง 
 เงื่อนไข 

ใช้กับผู้ป่วยโรคกระดูกพรุน ที่มีเง่ือนไขครบทุกข้อดังนี้ 
1. ผู้หญิงอายุ 65 ปีขึ้นไป ที่เคยมีประวัติกระดูกสะโพกหัก  
2. มีค่า bone mineral density T score น้อยกว่าหรือเท่ากับ -2.5 
3. ให้ยาในแต่ละรอบเป็นระยะเวลาไม่เกิน 5 ปี จากนั้นหยุดยาเป็นระยะเวลาอย่างน้อย 5 ปี 

2. Calcitonin-salmon  sterile sol ง 
 เงื่อนไข 

ใช้กับผู้ป่วย severe hypercalcemia 
คำเตือนและข้อควรระวัง 

ใช้ยานี้ในระยะเวลาสั้นที่สุด ในขนาดต่ำสุดที่มีประสิทธิผลการรักษา 
หมายเหตุ 
1. มีหลั กฐานที่ เป็ น  Randomize controlled trial หลายฉบั บที่ แสดงว่ าผู้ ป่ วยที่ ได้ รับยา calcitonin  

ชนิดรับประทานและชนิดพ่นจมูก มีความเสี่ยงต่อการเกิดมะเร็งสูงกว่ากลุ่มที่ได้รับยาหลอก   
2. ยา calcitonin ชนิดพ่นจมูกมีข้อมูลชัดเจนว่ารูปแบบดังกล่าวมีความเสี่ยงต่อการเกิดมะเร็ง และข้อมูลด้าน

ประสิทธิภาพยังไม่เพียงพอ จึงไม่บรรจุอยู่ในบัญชียาหลักแห่งชาติ 
3. Disodium pamidronate sterile pwdr, sterile sol ง 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับ severe osteogenesis imperfecta ที่มีความเสี่ยงสูงต่อการเกิดกระดูกหัก 

4. Zoledronic acid sterile sol (เฉพาะ 4 mg/5 ml) ง 

 เงื่อนไข 
1. ใช้สำหรับภาวะ hypercalcemia ที่เกิดจากโรคมะเร็ง 
2. ใช้สำหรับป้องกันโรคแทรกซ้อนทางกระดูกซ่ึงมี osteolytic lesion จากภาพรังสี (plain X-ray หรือ CT scan) 

และเกิดจากโรคมะเร็งดังต่อไปนี้ 
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2.1) โรคมะเร็ง multiple myeloma โดยให้ zoledronic acid เป็นเวลาไม่เกิน 2 ปี 
2.2) โรคมะเร็งเต้านม หรือมะเร็งต่อมลูกหมากชนิดที่ดื้อต่อฮอร์โมน (castration resistant prostate cancer) 

โดยให้ zoledronic acid เป็นเวลาไม่เกิน 2 ปี 
หมายเหตุ 

ให้หยุดยาเมื่อไม่มีการรักษาที่จำเพาะสำหรับโรคมะเร็ง 
 

6.7 Other endocrine drugs 
 

6.7.1 Bromocriptine and other dopaminergic drugs 
 

1. Bromocriptine mesilate tab  ค 

 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับ prolactinoma , acromegaly, amenorrhea ทั้งท่ีมีและไม่มี galactorrhea 
 

6.7.2 Drugs affecting gonadotrophins  
 

1. Leuprorelin acetate sterile pwdr (เฉพาะ 11.25 mg) จ(2) 

 เงื่อนไข 

ใช้ สำหรับภาวะ central (gonadotrophin dependent) precocious puberty โดยมี แนวทางกำกับ 

การใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3  

2. Triptorelin pamoate sterile pwdr (เฉพาะ 11.25 mg) จ(2) 

 เงื่อนไข 

ใช้สำหรับภาวะ central (gonadotrophin dependent) precocious puberty โดยมีแนวทางกำกับการใช้

ยาเป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3  
 

6.7.3 Drugs used in endogenous glucocorticoid and androgen overproduction 
 

1.  Ketoconazole                                                           tab                                                ง 

 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับ Cushing’s syndrome ทีร่อการผ่าตัด หรือไม่ตอบสนองต่อการผ่าตัด และ/หรือ การฉายแสง  

2. ใช้สำหรับรักษาภาวะ androgen overproduction ในกรณ ีtestotoxicosis 

หมายเหตุ 

สำหรับมะเร็งต่อมลูกหมากชนิด castration resistance ดูข้อ 8.3.2 Prostate cancer 
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กลุ่มยา  7 Obstetrics, gynaecology and urinary-tract disorders 

 

7.1 Drugs used in obstetrics 

7.1.1 Prostaglandins, prostaglandins antagonists and oxytocics  
 

1. Methylergometrine maleate sterile sol ก 

2. Oxytocin sterile sol ก 

3. Alprostadil sterile sol (เฉพาะ 0.5 mg/ml) ง 

 เงื่อนไข 
ใช้กับผู้ป่วยโรคหัวใจแต่กำเนิดที่ต้องพ่ึง ductus arteriosus 

4. Indometacin sodium 
ยากำพร้า 

sterile pwdr ง 

 เงื่อนไข 
ใช้กับผู้ป่วยเด็กเพ่ือปิด patent ductus arteriosus 

5. Sulprostone sterile pwdr ง 

 เงื่อนไข 
ใช้ช่วยชีวิตผู้ป่วย severe post-partum hemorrhage 

 
6. 

 
Misoprostol + Mifepristone 

 
tab (200 mcg + 200 mg  
ชนิด combination pack) 

 
จ(1) 

 เงื่อนไข 
ใช้สำหรับการยุติการตั้งครรภ์ด้วยเหตุทางการแพทย์ ที่อายุครรภ์ไม่เกิน 24 สัปดาห์ โดยใช้เป็นยาตามโครงการ

ยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภัยทางการแพทย์ด้วยยาในระบบบริการสุขภ าพของกรมอนามัยร่วมกับสำนักงาน
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ โดยมีวิธีการใช้และการติดตามประเมินการใช้ยาตามที่กรมอนามัยกำหนด 

 

7.1.2 Myometrial relaxants  
 

1. Terbutaline sulfate tab, sterile sol ก 
 

7.2 Treatment of vaginal and vulval conditions  
 

1. Clotrimazole vaginal tab ก 
2. Nystatin vaginal tab ก 
3. Conjugated estrogens vaginal cream ข 
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7.3 Contraceptives  
 

1. Etonogestrel implant 1 rod (68 mg/rod) ก 
2. Ethinylestradiol + Levonorgestrel tab (เฉพาะ 30 + 150 mcg) ก 
3. Levonorgestrel tab (เฉพาะ 750 mcg), implant  

2 rods (75 mg/rod) 
ก 

 เงื่อนไข 
Levonorgestrel รูปแบบยาเม็ดใช้สำหรับคุมกำเนิดกรณีฉุกเฉินเท่านั้น 

4. Medroxyprogesterone acetate sterile susp ก 
5. Ethinylestradiol + Desogestrel tab (เฉพาะ 20 + 150 mcg) ข 
6. Lynestrenol tab (เฉพาะ 0.5 mg) ข 
 

7.4 Drugs for genito-urinary disorders 
7.4.1 Drugs for benign prostatic hyperplasia 
 

1. Alfuzosin hydrochloride SR tab (เฉพาะ 10 mg) ค 
2. Doxazosin mesilate immediate release tab  

(เฉพาะ 2 และ 4 mg) 
ค 

 
3. Finasteride tab (เฉพาะ 5 mg) ง 
 เงื่อนไข 

ใช้กับผู้ป่วยโรคต่อมลูกหมากโตที่มีอาการผิดปกติในการปัสสาวะระดับปานกลางถึงรุนแรง และมีขนาด  
ของต่อมลูกหมากมากกว่า 40 ml 
หมายเหตุ 

finasteride ขนาด 1 mg ที่ใช้รักษาศีรษะล้านไม่จัดเป็นยาในบัญชียาหลักแห่งชาติ 
 

 

7.4.2 Drugs for urinary frequency enuresis, and incontinence 
 

1. Oxybutynin hydrochloride immediate release tab ค 
 เงื่อนไข 

1. ใช้ใน overactive urinary bladder และ urinary incontinence ยกเว้น stress incontinence 
2. ไม่ใช้สำหรับ nocturnal enuresis (ปัสสาวะรดที่นอนในเด็ก) 
หมายเหตุ 

ยามีประสิทธิภาพต่ำ ประโยชน์ที่ได้ไม่ชัดเจน ผลข้างเคียงเกิดได้บ่อย และมีค่าใช้จ่ายสูง ควรพิจารณาใช้อย่าง
รอบคอบ 
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7.4.3 Drugs used in alkalinisation of urine  
 

1. Potassium citrate oral sol (hosp),  

dry pwdr for oral sol (hosp) 

ก 

2. Sodium citrate + Citric acid (Shohl’s solution) oral sol (hosp) ก 

3. Sodium citrate + Potassium citrate oral sol (hosp) ก 
 

กลุ่มยา  8 Malignant disease and immunosuppression 
 

8.1 Cytotoxic drugs 
8.1.1 Alkylating drugs  
 

1. Busulfan tab  ค 

2. Chlorambucil tab ค 

 เงื่อนไข  

สำหรับโรคไตให้ใช้กรณี idiopathic membranous glomerulonephritis 

3. Cyclophosphamide tab, sterile pwdr ค 

4. Melphalan tab ค 

5. Carmustine 

ยากำพร้า 

sterile pwdr ง 

 เงื่อนไข 

ใช้ เป็ น  conditioning regimen ใน การรั กษ า  Hodgkin’s และ  non-Hodgkin’s lymphoma ด้ วยวิ ธี  

hematopoietic stem cell transplantation 

 

6. 

 

Ifosfamide 

 

sterile pwdr 

 

ง 

 เงื่อนไข  

1. ใช้เป็น second-line treatment สำหรับ lymphoma ชนิด relapse หรือ refractory    

2. ใช้กับผู้ป่วยที่เป็น sarcoma  

3. ใช้สำหรับ Wilms’ tumor และ neuroblastoma 

4. ใช้สำหรับ germ cell tumor 
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7. Procarbazine hydrochloride 
ยากำพร้า 

cap, tab ง 

 เงื่อนไข 
1. ใช้เป็น adjuvant หรือ neo-adjuvant therapy สำหรับ anaplastic oligodendroglioma 
2. ใช้สำหรับ recurrent anaplastic oligodendroglioma 
3. ใช้สำหรับ Hodgkin’s lymphoma 

 

8.1.2 Cytotoxic antibiotics  
 

1. Bleomycin  sterile pwdr  
(as sulfate or as hydrochloride) 

ค 

2. Dactinomycin sterile pwdr ค 
3. Doxorubicin hydrochloride sterile pwdr, sterile susp,  

sterile sol 
ค 

 เงื่อนไข  
ไม่ใช้กับผู้ป่วยโรคหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน และผู้ป่วยที่มี cardiomyopathy ที่มี left ventricular ejection  

fraction น้อยกว่า 50% 
4. Idarubicin hydrochloride sterile pwdr, sterile sol ง 
 เงื่อนไข 

ใช้กับผู้ป่วย acute myeloid leukemia 
5. Mitomycin sterile pwdr, sterile sol ง 
 เงื่อนไข 

1. ใช้เป็น alternative drug ของ BCG สำหรับมะเร็งกระเพาะปัสสาวะชนิด superficial bladder cancer  
2. ใช้รักษามะเร็งตับโดยการฉีดเข้าหลอดเลือดแดงเฉพาะที่ในการทำ transarterial chemo embolization 

(TACE) 
3. ใช้รักษามะเร็งทวารหนัก (anal canal) โดยใช้ร่วมกับรังสีรักษา 

6. Mitoxantrone hydrochloride sterile pwdr, sterile sol ง 
 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับ acute myeloid leukemia และมะเร็งต่อมน้ำเหลือง 
2. ใช้กับผู้ป่วยเด็กท่ีเป็น relapsed/refractory acute lymphoblastic leukemia (ALL)  
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8.1.3 Antimetabolites  
 

1. Cytarabine sterile pwdr, sterile sol ค 
2. Fluorouracil (5-FU) sterile sol ค 
3. Mercaptopurine (6-MP) tab ค 
4. Methotrexate tab (as base or sodium),  

sterile pwdr / sterile sol (as sodium) 
ค 

5. Capecitabine tab ง 
 เงื่อนไข 

1. ใช้สำหรับ advanced breast cancer โดยใช้เป็น second หรือ third-line drug หลังการใช้ anthracycline
และ/หรือ taxane มาแล้ว 

2. ใช้ร่วมกับรังสีรักษาในการรักษาเสริม ก่อน หรือ หลัง การผ่าตัดในมะเร็งลำไส้ใหญ่ส่วนปลาย 
3. ใช้เป็นการรักษาเสริมหลังการผ่าตัดมะเร็งลำไส้ใหญ่ stage II-III 

3.1 ใช้เป็นยาเดี่ยวใน colorectal cancer stage II-III หรือ 
3.2 ใช้ร่วมกับ oxaliplatin ใน stage III colorectal cancer ในผู้ป่วยที่ม ีEastern Co-operative Oncology 

Group (ECOG) performance status ตั้งแต ่0-1 
4. ใช้ร่วมกับ oxaliplatin ในผู้ป่วย advanced colorectal cancer (CRC) 
5. ใช้เป็นการรักษาเสริมหลังผ่าตัดแบบ D2 lymphadenectomy ในผู้ป่วยมะเร็งกระเพาะอาหาร pathological 

stage II-III โดยใช้ร่วมกับยา oxaliplatin 
6. ใช้เป็นการรักษาเสริมหลังการผ่าตัดมะเร็งเต้านมระยะแรกชนิด triple negative ในผู้ป่วยที่มีรอยโรคทาง 

พ ย าธิ วิ ท ย าห ล ง เห ลื อ  ( residual tumor) ภ าย ห ลั ง ได้ รั บ  neoadjuvant chemotherapy ที่ มี ย า 
anthracycline และ taxane 

หมายเหตุ 
1. แนวทางการรักษาโรคมะเร็งลำไส้ใหญ่และมะเร็งลำไส้ส่วนตรง (colorectal cancer) ด้วยยาเคมีบำบัด 5-FU, 

leucovorin, capecitabine, oxaliplatin และ irinotecan มีรายละเอียดสรุปได้ดังนี้ 
1. ก รณี  adjuvant chemotherapy for colorectal cancer stage II & III (stage II and III poor 

performance status) 
1.1 Stage II high risk 
- fluoropyrimidine monotherapy (5-FU + leucovorin, or capecitabine) 6 เดือน 

1.2 Stage III low risk (T1-3 และ N1)  
- fluoropyrimidine monotherapy (5-FU + leucovorin, or capecitabine) 6 เดือน หรือ 
- XELOX (CapeOx) เป็นระยะเวลา 4 cycles หรือ 
- FOLFOX เป็นระยะเวลา 12 cycles 
 


