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ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Acetylcysteine 
300 mg/3ml 

Sterile sol ≤25 °C - Direct IV : > 5-10 min  
- IV infusion :  
  ครั้งที่ 1 : 150 mg/kg  in  200 ml ; 1 hr 
  ครั้งที่ 2 : 50 mg/kg in 500 ml ; 4 hr 
  ครั้งที่ 3 : 100 mg/kg in 1,000 ml ; 16 hr 

(เมื่อเปิดหลอดควรใช้ทันที ส่วนที่เหลือเก็บที่
อุณหภูมิ 2-8 °C และใชภ้ายใน 24 hr ) 

D5W, NSS, 
NSS/2 

- 24 hr - ยาเปลีย่นเป็นสีชมพ/ูม่วงได้โดย
ไม่มีผลต่อความปลอดภัยและ
ประสิทธิภาพ  
- เกิด Anaphylactoid ได้ 17 % 
(มีผืน่ หายใจไม่สะดวก ความดันต่ า 
หัวใจเต้นเร็ว)  
- หากใช้ร่วมกบัยาปฏิชวีนะ จะต้อง
ให้แยกกันห่างกันประมาณ 1-2 ชม. 

Acyclovir  
(250 mg/vial) 
 

Sterile 
powder 

≤30 °C - ห้ามให้ทาง SC, IM  
- ห้าม IV bolus  
- IV infusion : ความเข้มข้นแนะน า 5 mg/ml 
(≤ 7 mg/ml) ; ให้ยานานกว่า 60 นาท ี
  

SWFI, NSS ; 10-20 
ml (conc. 25-50 

mg/ml) 

ห้ามแช่
เย็น 

12 hr D5W, D5S/2, 
D5S, NSS, 
Ringer ; 50 - 
100 ml 

ห้ามแช่เย็น 24 hr - ควรบริหารยา >1 ชั่วโมง เพื่อ
หลีกเล่ียงอันตรายต่อไต** 
- ถ้าขนาดมากกว่า 7 mg/ml เส่ียง
ต่อการเกิด Phlebitis 
- ไม่ควรแช่เย็น อาจเกิดการ
ตกตะกอน 

Adenosine  
(6 mg/2 ml) 

Sterile sol ≤30 °C 
ห้ามแช่เย็น 

- IV bolus เท่านั้น (ภายใน 2 วินาท)ี 
- หลังให้ยาต้องให้ NSS flush ตาม 
- หากเปิดใช้แล้วใช้ไม่หมด ให้ทิ้งส่วนที่เหลือ 

ยาพร้อมใช้ไม่ต้องเจือจาง 

- ไม่ควรเก็บยาในตูเ้ย็น เนื่องจาก
ท าให้เกิดผลึก 
- ให้ฉีดยาโดยตรงเข้าเส้นเลือดด า
หรือสาย IV line ถ้าฉีดเข้าทาง IV 
line ควรฉีดให้ใกล้เส้นเลือดด า
เท่าที่จะเป็นไปได้และฉีดน้ าเกลือ
ตามเข้าไปอยา่งรวดเร็ว 
 
 
 

แนวทางการบริหารยาฉีด โรงพยาบาลสุโขทัย 
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ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Adrenaline 1 mg/ml 
(Epinephrine 1:1,000)  
in 1 ml 
 

Sterile sol     ≤30 °C 
** ป้องกันแสง
และห้ามเก็บ
ในช่องแช่แข็ง 

- SC, IM : ไม่ต้องเจือจาง 
- IV infusion : 1 -10 mcg/min;  Max: 0.1 
mg/mL 
** ตามแนวทางปฏิบัตยิาความเส่ียงสูง (High 
Alert Drug) โรงพยาบาลสโุขทัย 

- - - D5W, D10W, 
D5S/2, D5S, 
NSS, Ringer 

24 hr 24 hr - ห้ามใช้หากยาเปลีย่นสีหรือ
ตกตะกอน 
- อาจถูกท าลายด้วยดา่งและ 
oxidizing agent เช่น Sodium 
bicarbonate 

Albumin 
(HUMAN ALBUMIN 
20% 50 ML) 

Sterile sol     ≤30 °C 
**หา้มแช่แข็ง 
**เปิดแล้วควร
ใช้ยาทันท ี

- IV เท่านั้น 
- กรณีไม่เจือจาง ให้อัตรา 1 ml/min 
- ตามขอ้บ่งใช้ยาในผู้ป่วยแต่ละราย 
(Maximum infusion ห้ามเกิน  
- กรณี Normal plasma volume 1 ml/min 
- กรณี Hypoproteinemia : 2-3 ml/min 

- - - D5W, D10W, 
D5S, D5S/2 
NSS, NSS/2, 
RLS 

** ใชภ้ายใน 4 ชั่วโมง
หลังเปิด ; เจือจางยา 50 
ml ด้วยสารละลาย 250 
ml  

- ห้ามใชห้ากน้ ายาขุ่น 
*ห้ามเจือจางด้วย SWI เพราะอาจ
ท าให้เม็ดเลือดแดงแตก 
- ห้ามให้อัตราเร็วเกินไป จะท าให้
เกิด Pulmonary Edema และควร
ติดตาม BP ของผู้ป่วยอยา่งใกล้ชิด 

Alteplase  
(Recombinant tissue-
type plasminogen 
activator) 
50 mg/Vial 

Sterile 
powder 

25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IV bolus 1-2 min then follow by IV 
infusion 
ข้อบ่งใช้ Acute ischemic stroke :  
- 0.9 Mg/Kg (ขนาดมาก ที่สุดไม่เกิน 90 mg) 
แบ่งยา 10% ของ ขนาดยาทั้งหมด ใหI้V push 
ภายใน 1 นาท ีและที่เหลือ 90% ของขนาดยา
ทั้งหมด ให้ IV drip ใน 60 นาที โดยใช้
Infusion pump หรือ syringes pump  

- SWFI 50 ml 
** ห้ามเขยา่ ให ้
swirl เบาๆ ระวัง
อย่าให้เกิดฟองจะได้
สารละลาย : 1 
mg/ml สีใส หรือสี
เหลืองอ่อน 
** ควรใช้ทันที 

24 hr 8 hr NSS, D5W  24 hr - *ไม่ควรเจือจางด้วยสารละลาย
ประเภท dextrose 
- ไม่ควรผสมร่วมกับยาอื่น 
(น้ าเกลือขวดเดียวกัน/Y-site) 
 
 
 
 

Amikacin  
500 mg/ 2 ml  

 
 

Sterile sol 25 °C - IM 
- IV infusion;  Conc. 2.5-5 mg/ml,   
  Max 10 mg/ml 
  ผู้ใหญ่ ; ให้ยา 30-60 นาที 
  เด็ก ; ให้ยา 1-2 ชั่วโมง 

- - - NSS, D5W, 
D10W, D5S, 
D5S/2, Ringer 

24 hr 24 hr - ไม่ควรให้สายเดียวกันกับ 
Ampicillin, Piperacillin, 
Cefazolin 
- เฝ้าระวังการเกิดพิษต่อไต และ
พิษต่อห ู
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       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Amino acid 10%  
in 500 ml 
(Aminoven 10) 

Sterile sol ≤30 °C - IV Infusion : สูงสดุ 1 ml/kg/hr  
ขนาดยาสูงสดุ : 20 ml/kg/day 

ยาพร้อมใช้ไม่ต้องเจือจาง 

- ควรใช้ให้เร็วที่สุดหลังผสมเป็น 
TPN แต่ละขวดควรใช้ให้หมดภายใน 
24 ชั่วโมง หรือหากจ าเป็นต้องเก็บ 
ควรเก็บที่อุณหภูมิ 2-8°C  ไม่เกิน 
24 ชั่วโมง 

Aminophylline  
250 mg/ 10 ml 

Sterile sol    ≤25 °C - IV infusion หรือ Slow direct IV (rate 20-
25 mg/min ) 
- Loading dose : IV infusion นานอย่างน้อย 
20 นาที ความเข้มข้น 10 mg/mL อัตราการ
บริหารยาไม่เกิน 25 mg/min (150 ml/hr)  
-Maintenance dose : IV infusion: ความ
เข้มข้น 1 mg/mL อัตราการบริหารยาไม่เกิน 
25 mg/min (150 ml/hr) 

- - - D5W, D10W, 
D5S, D5S/2 
NSS, NSS/2 

- 24 hr - ห้าม IV push* 
*การใหย้าด้วย rate ที่สูงจะท าให้
เกิด cardiac arrhythmia 
- ไม่ควรให้ทาง IM* 
- หากเกิดอาการขา้งเคียงควรหยุด
ยา 5-10 นาที แล้วใหย้าต่อใน
อัตราเร็วที่ช้าลง 
 

Amiodarone  
150 mg/ 3 ml 
 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IV infusion ; โดยทั่วไปใช้ ความเข้มขน้ 1-6 
mg/ml (1.8 mg/ml) ; แนะน าความเขม้ข้น < 
2  mg/ml หากมากกวา่แนะน าให้ทาง 
central line 
** ตามแนวทางปฏิบัตยิาความเส่ียงสูง (High 
Alert Drug) โรงพยาบาลสโุขทัย 

 - - D5W เท่าน้ัน   24 hr - เมื่อให้ร่วมกับ Heparin จะเกิด
ตะกอน 

Amoxicillin 1000 mg  
+ Clavulanic K  
200 mg  

 
 

Sterile 
powder 

≤25 °C - ห้าม IM  
- IV Slow : นานกว่า 3-4 นาที 
- IV infusion : ให้ยานานกวา่ 30- 40 นาที 
แต่ต้องให้หมดภายใน 1 ชัว่โมง 

- SWFI 20 ml
ระหว่างละลาย ผงยา
อาจเกิดสีชมพูเลก็นอ้ย 
เมื่อละลายเรียบรอ้ย
จะได้สารละลายสี
เหลืองออ่น 

20 min 20 min NSS ,SWFI ; 
100 ml : ยา 1.2 
g ควรใช้ภายใน  
1 ชั่วโมง 
**ห้ามผสม D5W 

8 hr 4 hr - ไม่ควรผสมในสารละลายทีเ่ป็น 
glucose, dextrose หรือ 
bicarbonate* 
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       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Amphotericin B  
50 mg/vial  

 

Sterile 
powder 

2-8 °C - slow IV infusion นาน 4-6 ชั่วโมง  
- max conc. of infusion 
 > 0.1 mg/ml (Peripheral line) 
 > 0.25 mg/ml (Central line) 

- SWFI 10 ml 7 Day 24 hr D5W ≥ 500 ml 
; เจือจางให้ได้ 
Conc. 0.1 
mg/ml 

2 day 24 hr - ห้ามผสมใน NSS หรือ Ringer* 
- เฝ้าระวัง Renal toxicity, hypo 
K, hypo Na 

Ampicillin  
500 mg/vial  

 

Sterile 
powder 

≤30 °C - IM : สารละลาย SWFI  
        ความเข้มข้น 125 -250 mg/ml 
- IV : สารละลาย NSS/D5W 
        ความเข้มข้นสูงสุด 30 mg/ml 
- IV bolus: over 3-5 min (for 125-500mg) 
- IV bolus: over 10-15 min (for 1-2 g) 
- IV infusion: over 15 minutes 

- SWFI 5 ml for 
500 mg  
- SWFI 7.4 ml for 
1,000 mg 

4 ชั่วโมง 1 ชั่วโมง NSS, D5W 
การเจือจางส าหรับ
การบริหารยา IV 
- 500 mg/ 50 ml 
- 1 g/ 50 ml 
- 2 g/ 100 ml 

 

24 hr 
(conc. 
≤30 

mg/ml) 

8 hr 
(conc. 
≤30 

mg/ml) 

- การให้ยาเร็วเกินไป ท าให้ผู้ป่วย
ชัก* 
 

Ampicillin 2 g + 
Sulbactam  1 g 
(Unasyn 3 g)  

 

Sterile 
powder 

15-25 °C - Deep IM 
- IV Slow : อยา่งน้อย 10 -15 นาที 
- IV infusion : ให้ยาอย่างน้อย 15-30 นาที 
 

IV: SWFI, NSS 
IM: SWFI, 0.5-2% 
Lidocaine HCl 
(ปริมาตร 1.6 ml for 
750 mg vial, 6.4 ml 
for 3 g vial)จะได้ final 
conc. 125 mg/ml of 
sulbactam และ 250 
mg/ml of ampicillin) 

1 hr 1 hr NSS (prefer), 
SWFI, D5W, 
Lactated 
Ringer's 
solution 

48 hr 
(SWFI, NSS) 

8-24 hr 
(LR) 

2-4 hr 
(D5W, 
D5N/2) 

8 hr 
(SWFI, NSS, 

LR) 

4 hr 
(D5W, 
D5N/2) 

- เก็บรักษาที่ 15-25 oC 
- ไม่ควรให้สายเดียวกันกับ 
Aminoglycoside 
- ไม่แนะน าใหล้ะลาย/เจือจางด้วย 
D5W* เนื่องจาก stability ไม่
เหมาะสมกับระยะเวลาการ  
drip ยา 
 
 
 

IM : final conc. 375 mg/ml (250 mg/ml of ampicillin, 
125 mg/ml of sulbactam) 
IV : final conc. ไม่เกิน 45 mg/ml (30 mg/ml of ampicillin, 
15 mg/ml of sulbactam) 

Artesunate   
60 mg/vial 

Sterile 
powder 

≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 
ห้ามแช่แข็ง 

- IV bolus 3-4 ml/min (1-2 min) ละลายยา 5% Sodium bicarbonate 1 ml ใน 
amplue ทีอ่ยู่ในกลอ่งยา เจอืจางดว้ย NSS หรือ 
D5W 5 ml จะได้ความเขม้ข้น 10 mg/ml 

NSS, D5W  - หลังจากละลายตัวยาแลว้ควรใช้
ทันที ถ้าละลายตัวยาแล้วเกิด
ตะกอนหรือขุ่น ไม่ควรใช้ 
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       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Atracurium 
50 mg/5 ml 

  - ห้ามให้ IM - rapid IV injection 
- IV bolus : 0.3-0.6 mg/kg then IV 
infusion rate 11-13 mcg/kg/min หรอื 
0.65 mg/kg/hr (max rate 29.5 
mcg/kg/min หรือ 1.77 mg/kg/hr) 

- - - NSS  
D5W, Ringer 

- 
- 

24 hr 
8 hr 

- เข้ากันไม่ไดก้ับ alkaline solution, 
aminophylline, barbiturate, 
cefazolin, diazepam, heparin, 
ranitidine, sodium nitroprusside, 
thiopental 

Atropine sulfate  
0.6 mg/ 1 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C 
 

- SC, IM ตามแพทย์สั่ง 
- IV rapid เท่านั้น เพื่อปอ้งกัน paradoxical 
bradycardia (0.6 mg/min) 

ยาพร้อมใช้ไม่ต้องเจือจาง 
 

- ไม่ควรให้หาก Heart rate > 60 
bpm 
- หากเปิดใช้แล้วใช้ไม่หมด ให้ทิ้ง
ส่วนที่เหลือ 

Benztropine 
Mesylate 
2 mg/2 mL 

Sterile sol 20 - 25 °C IV Direct : 1 mg/min 
ข้อบ่งใช้ : 1. Extrapyramidal disease - 
Medication-induced movement disorder 
- 1-4 mg IM/IV/ORALLY once or twice daily  
2. Parkinsonism 
- initial, 0.5 - 1 mg IM/IV/ORALLY at 
bedtime; increase in 0.5-mg increments at 
5- or 6-day intervals; MAX 6 mg/day; usual 
maintenance, 1-2 mg IM/IV/ORALLY daily 

ยาพร้อมใช้ไม่ต้องเจือจาง 

- หากเปิดใช้แล้วใช้ไม่หมด ให้ทิ้ง
ส่วนที่เหลือ 

Calcitonin 
50 IU/amp 

Sterile sol 2-8 °C Paget's disease:  
- SC 50-200 IU/วัน 
- IM 50-200 IU/วัน 
- Hypercalcaemia:  
   5-10 IU/kg โดย slow IV แบ่งฉีด 2-4 ครัง้
ใน 24 hr หรือ IV infuse in NSS 500 ml 
ภายใน 6 hr (ให้ในกรณีฉุกเฉินรุนแรง) 

- - - NSS ; 500 ml หากเปิดใช้แล้วใช้ไม่หมด 
ให้ทิ้งส่วนที่เหลือ 

- ใช้ยานี้ในระยะเวลาสั้นที่สุด และ
ในขนาดต่ าที่สุดที่มีประสิทธภิาพ 
ในการรักษา 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Calcium gluconate 
10% (0.45 mEq of 
Calcium ion/ml  10 
ml) = 10% - 10ml = 
1g Ca2+ 93 mg = 4.6 
mEq 

Sterile sol ≤ 25 °C 
 

- Direct IV : ไม่ต้องเจือจาง; 0.5-2 ml/min 
(มากกว่า 5 นาท)ี 
- IV infusion : เจือจางในสารละลาย 100-
1,000 ml; STD diluents : 1g/100 ml หรือ 
2 g/ 100 ml 
- IV infusion : ให้ยาอย่างน้อย 30 นาที Rate
น้อยกว่า 200 mg/min 
** ตามแนวทางปฏิบัตยิาความเส่ียงสูง (High 
Alert Drug) โรงพยาบาลสโุขทัย 

- - - NSS, D5W ; เจือ
จางความเข้มข้น
ไม่เกิน 50 
mg/ml 

- 24 hr - การให้ยาเร็วท าให้เกิด 
Hypotension และ 
arrhythmia* 
- การให้ทาง IM, SC ท าให้เกิด 
tissue necrosis  
- ห้ามผสมกับ sodium 
bicarbonate* 
- หากเกิดตะกอน สามารถใช้ความ
ร้อนละลายได้ ไม่ควรใช้หาก
สารละลายขุ่น 
- ระวังการเกิด Extravasation 

Cefazolin 1 g/vial 

 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C 
 

- IM : deep IM 
- IV push : 10 ml ให้ 3 - 5 นาท ี
- IV infusion : 20 mg/ml (50-100 ml) ให้
นานเกิน 15-30 นาที 
 

SWFI 2.5 ml 
IM : 0.5% lidocaine 
HCl 3 ml 

10 วัน 24 hr NSS, D5W, 
D5S/2, D5S, 
Ringer ; 50-100 
ml ให้นาน 30-
60 นาที 

7 day 24 hr - ไม่ควรให้สายเดียวกับ 
Aminoglycoside 

 
 

Cefoperazone 1 g + 
Sulbactam 500 mg 
(1.5 g) 

 

Sterile 
powder 

≤ 25 °C 
 

- IM :1 vial ใน SWFI 2 ml แล้วจึงผสม 2% 
lidocaine 1ml เพื่อลดปวด  
- Direct IV : 1 vial (1.5g) ใน SWFI 3.2 ml 
3.2 ml เจอืจางด้วยสารละลาย 20 ml; ให้ยา 
> 3 นาท ี
- IV infusion : เจือจางยาในสารละลาย 1 vial 
ต่อสารละลาย 100 ml ; ให้ยา 15-60  นาที 
 

SWFI 3.2 ml 24 hr 24 hr NSS, D5W 24 hr 24 hr - อาจท าให้เกิดการขาด vitamin K 
ติดตาม PTT และ sign of 
bleeding 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Cefotaxime 1 g/vial 

 

Sterile 
powder 

≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IM : SWFI, 1% Lidocaine 4 ml ส าหรับ
ขนาดยา 1 gm 
- IV Push : > 3-5 min, 
- IV infusion : 20 - 50 mg/ml ให้นานเกิน 
15-30 นาที   

- IV bolus : ยา 
500 mg ใน SWFI 2 
ml, ยา 1 gm ใน 
SWFI 4 ml 

7 day 24 hr D5W, D10W, 
D5S, D5S/2, 
NSS 

24 hr 12 hr - หากให้ทาง IM ควรผสม  
1% lidocaine เพื่อลดอาการปวด
ขณะฉีด 
- ขนาดยามากกว่า 2 g แนะน าให้
ทาง IV 

Ceftazidime 1 g 

 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IM : SWFI, 1% Lidocain 1.5 ml for dose 
500 mg และ 3 ml for dose 1g (final 
conc. = 280 mg/ml) 
- IV bolus : > 3-5 min 
- IV infusion : > 15-30 min ( 20 mg/mL : 
สารละลายจ านวนอย่างน้อย 50-100 mL) 

IV bolus : SWFI 5 
ml for dose 500 
mg และ 10 ml for 
dose 1g (final 
conc. = 100 
mg/ml 

7 day 24 hr NSS, D5W, 
D10W, D5S, 
SWI, Ringer 

7 day 24 hr - แนะน าให้ฉีด IM บริเวณ
กล้ามเนื้อสะโพกด้านหลังหรือต้น
ขาด้านหนา้ 
 

Ceftriaxone 1 g/vial 

 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C 
เก็บให้พ้นแสง 
 

- IM: deep IM  
    ละลายยา 1 g ใน 1% lidocaine 3.5 ml  
    จะได้ Conc.  250 mg/ml total 4 ml 
- IV infusion: ให้นานเกิน 30 นาท*ี** 
- IV infusion : dilute ในสารละลาย ≥ 
40 ml (final conc. 50 mg/ml) 

- SWFI 10 ml 7 day 24 hr D5W, D10W, 
NSS 

3 day 24 hr - ไม่ควรฉีด IM มากกว่า 1 g ต่อ 1 
ต าแหน่ง 
 - ไม่เข้ากบั lactate ringer’s* 
- ห้ามผสมกับสารละลายที่ม ี
calcium เป็นส่วนประกอบ* 

Chlorpheniramine  
10 mg/ml 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IM, IV, SC ให้นานเกิน 1 นาที 
 
 

ยาพร้อมใช้ไม่ต้องเจือจาง 
- ไม่แนะน าให้ทาง Intradermal* 
 

Ciprofloxacin 
200 mg/ 100 ml 

 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- slow IV infusion เกิน 60 นาท ี
ความเข้มข้นสุดท้ายไม่เกิน  2 mg/ml 
 
 

- - - NSS, D5W, 
D10W, Ringer 

14 วัน 14 วัน - ห้ามให้ IV push* เนื่องจากอาจ
เกิด anaphylaxis, local site 
inflammation 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Cisatracurium 
besylate 10 mg/ 5 ml 

Sterile sol 2-8 °C 
ห้ามแช่แข็ง 

- Direct IV : ไม่ต้องเจือจาง ; ฉีดให้เร็วที่สุด  
5-10 วินาท ี
- IV Infusion : 1-3 mcg/kg/min 
  ความเข้มข้น 0.1-2 mg/ml  
  (Max conc 2 mg/ml) 

- - - D5W, NSS, D5S 24 hr 24 hr - ไม่ควรเจือจางใน Lactate 
ringer’s*  
- ไม่แนะน าใหฉ้ีด IM เนื่องจาก 
ระคายเคืองเนื้อเยื่อ 

Clindamycin 
phosphate  
600 mg/ 4 ml   

 

Sterile sol ≤ 25 °C - IM: deep IM (ห้ามเกิน 600 mg/injection) 
- ไม่ควรฉีดยาที่ไม่เจือจางทาง IV bolus 
- IV infusion :  
** เติมสารละลายตามขนาดยาและอัตราการ
ให้ยาดังนี้ 
- 300 mg/50 ml : 10 min 
- 600 mg/50 ml : 20 min 
- 900 mg/50-100 ml : 30 min  
- 1200 mg/100 ml : 40 min 

- - - NSS, D5W, 
D10W, D5S ; 
- Max Conc. ≤18 
mg/ml 
- Max rate ≤1200 
mg/hr 

24 hr 24 hr -** เติมสารละลายตามขนาดยาและ
อัตราการใหย้าดังนี้ 
- 300 mg/50 ml : 10 min 
- 600 mg/50 ml : 20 min 
- 900 mg/50-100 ml : 30 min  
- 1200 mg/100 ml : 40 min 

Cloxacillin 1 g/Vial 

 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C - IM: ให้ช้าๆนาน 2-4 นาท ี
- IV push: ให้ช้าๆนาน 2-4 นาท ี
- IV infusion: ให้นาน 30-40 นาท ี
  ความเข้มข้นแนะน า 10-20 mg/ml 

- IM : 250 mg in 
SWFI 1.5 mL 
- IV : 500 mg in 
SWFI 10 - 20 mL 

24 hr 24 hr แนะน า NSS กวา่ 
D5W 

24 hr 12 hr - ควรบริหารยาชา้ๆ เพือ่ลดอาการ
ปวดและปอ้งกันการเกิด Phlebitis  
 

Colistin 150 mg/vial 

 

Sterile 
powder 

≤ 25 °C - IV : > 3-10 นาท ี
- IV infusion : > 30-60 นาท ี
 
  
 

SWFI 2 ml เขย่าให้
ผงยาละลายโดย
หมุนวนเบาๆ อยา่ให้
เกิดฟอง (ความ
เข้มข้นที่ได้ 75 
mg/ml) 

7 day 7 day NSS, D5W, 
D5S, D10W, 
Ringer 

24 hr 24 hr - อาจท าให้เกิด porphyria แบบ
เฉียบพลัน ควรพิจารณาความ
ปลอดภัยของผู้ป่วย 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Cyclophosphamide  
1 g/ Vial 

Sterile 
powder 

≤ 25 °C - IV Infusion : > 30 นาที 
- Minimum conc.= 2mg/ml 
 

SWFI 6 day 24 hr NSS, D5W 
** ละลายผงยา 1 

g ในสารละลายที่

ใช้ 50 – 250 ml 

6 day 24 hr - เข้ากันไม่ได้กับ Amphotericin B 

Dexamethasone 
4 mg/ 1 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C - IM, IV Direct : ไม่ต้องเจือจาง 
- IV Direct:  < 20 mg : > 1-2 นาที 
                > 20 mg : 7.5 นาท ี
- IV infusion : เจือจางในสารละลายที ่
ใช้ได้ 50 ml 

- - - NSS, D5W 24 hr 24 hr - ฉีด IM หรือ IV ช้าๆ 4-20 mg 
อาจฉีดซ้ าทกุๆ 3-4 ชั่วโมง ปริมาณ
ยารวมไม่เกิน 50 mg/day 
 

Diazepam  
10 mg/2 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IV push :  เด็ก 1-2 mg/min 
                ผู้ใหญ ่5 mg/min 
- IV infusion : 1 amp + NSS 100 ml 
(Restrict fluid conc. 10 mg/100ml)  

- - - NSS, D5W ;  
เจือจางในอัตรา 
≥1:40 v/v ถ้าน้อย
กว่านี ้จะ
ตกตะกอน 

- 6 hr - ห้ามผสมรวมกับยาอื่นเพราะจะ
ท าให้ตกตะกอน 
- ถ้าให้เร็วท าให้เกิด apnea 
hypotension, bradycardia หรือ 
cardiac arrest 

Diclofenac 
75 mg/3 ml  

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IM : ไม่ต้องเจือจาง 
 

- - - - - - - แนะน าให้ทางกล้ามเนื้อสะโพก 
- ไม่แนะน าให้ทาง IV* 

Digoxin  
0.5 mg/ 2ml  
 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IM : deep IM  ≤ 2 ml/inj. 
- IV Direct : ให้ยา > 5 นาท ี
  ไม่ต้องเจือจางหรือเจือจาง 1 ml ใน SWFI  
  หรือสารละลายที่ใช้ได ้≥ 4 ml 
- IV infusion : ให้ยา 10 – 20 นาที  
  ยา 500 mg (1amp) ในสารละลาย 500 ml 

- - - NSS, D5W - 48 hr - เมื่อเจือจางแล้วควรใช้ทันทีใช้
สารละลายน้อยกว่า 4 เท่าตัวยาจะ
ตกตะกอน 
- ระวังการเกิด Extravasation 

Doxorubicin 
50 mg/25 mL 

Sterile sol 2-8 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IV bolus : อย่างน้อย 3-10 นาท ี
- IV infusion  

- - - NSS, D5W - - - ห้ามฉีด IM และ SC 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
 Dimenhydrinate 
 50 mg/ 1 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C - IM : ไม่ต้องเจือจาง 
- IV Direct : ให้ยา > 2 นาท ี
ละลาย 50 mg ในสารละลายที่ใช้ได้ 10 ml 

 - - NSS, D5W ใช้ภายใน 24 ชั่วโมง  
 
 

Dobutamine HCl  
250 mg/20 ml  

Sterile sol ≤ 30 °C - IV infusion : 2.5-10 mcg/kg/min อาจเพิ่ม
ขนาดขึ้นเป็น 0.5-40 mcg/kg/min ต้องใช้ 
infusion pump เท่านั้น  
- ห้ามให ้IV push 
 ** ตามแนวทางปฏิบัติยาความเส่ียงสูง (High 
Alert Drug) โรงพยาบาลสโุขทัย 

- - - NSS, D5W, 
D5S/2, D5S, 
Ringer 

- 24 hr - ไม่ควรใช้หากยามกีารเปลี่ยนส ี
- ห้ามผสมใน 5%sodium 
bicarbonate และ strong 
alkaline เช่น heparin, 
cefazolin, penicillin 
- ระวังการเกิด Extravasation 

Dopamine HCl  
250 mg/5 ml 

Sterile sol ≤ 30 °C - IV infusion : 2.5 mcg/kg/min up อาจ
เพิ่มเป็น 5 - 10 mcg/kg/min 
Max rate 20 - 50 mcg/kg/min 
- ห้ามให ้IV push 
** ตามแนวทางปฏิบัตยิาความเส่ียงสูง (High 
Alert Drug) โรงพยาบาลสโุขทัย 

- - - NSS, D5W, 
D5S/2, D5S, 
Ringer 

 24 hr - ไม่ควรใช้หากยามกีารเปลี่ยนส ี
- ห้ามผสมร่วมกับ alkali solution 
(เช่น sodium bicarbonate) 
 

Enoxaparin sodium 
60 mg/0.6 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C - SC, Direct IV : ไม่ต้องเจือจาง  
- SC : : ไม่ต้องไล่ฟองอากาศ ภายในเขม็ 
STEMI: 
- Direct IV : 30 mg bolus + 1 mg/kg 
sc จากนั้น 1 mg/kg sc q 12 hr SC : 1 
mg/kg every 12 hours 
** ตามแนวทางปฏิบัตยิาความเส่ียงสูง (High 
Alert Drug) โรงพยาบาลสโุขทัย 
 

- - - NSS, D5W (เจือ

จางในกรณีที่ให้

ทาง IV) 

ทิ้งสารละลายที่เหลือ  
หากใช้ไม่หมด 

- ห้ามบริหารยาทาง IM* 
- ไม่ควรให้ยานี้ร่วมกับยาอื่น ควรมี
การ flushed  สายทุกครั้งก่อนและ
หลังให้ยา 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Ephedrine  
30 mg/ 1 ml  

Sterile sol ≤ 25 °C - IV Direct : slow IV; เจือจางให้มีความ
เข้มข้น 5 mg/ml ยา 30 mg (1ml) ใน 
สารละลาย 5 ml 

- - - NSS, D5W ทิ้งสารละลายที่เหลือ  
หากใช้ไม่หมด 

- 

Ertapenem sodium  
1 g  

 
 
 

Sterile 
powder 

≤ 25 °C - IM  
- IV Infusion : Conc. < 20 mg/ml 
ให้ยามากกว่า 30 นาท ี(ละลาย 1 g ใน SWFI 
or NSS 10 ml เจือจางในสารละลายทีใ่ช้ได้ ≥ 
50 ml 

- IV: SWFI or 
NSS 10 ml 
- IM: ละลาย 1.0% 
or 2% lidocaine 
HCl 3.2 ml  

- 1 hr NSS 24 hr 
** และใช้ 
ภายใน 4 hr 
หลังเอาออก
จากตู้เย็น 

6 hr - หากให้ทาง IM แนะน าให้ละลาย
ยาด้วย 1% lidocaine และให้
ภายใน 1 ชั่วโมง 
- ห้ามใช้สารละลายที่มีสว่นผสม
ของ dextrose 

EPOETIN alfa 4000 
IU/5000 IU 

Sterile 
powder 

2-8 °C - SC : ทันที  
- Direct IV : 1 นาที 

 - - - ใช้เป็น single dose - เก็บในตู้เย็นตลอดเวลา 
 
 

Etomidate 
20 mg/ 10 ml 
(Etomidate®-Lipuro) 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- ขนาดยา : ผู้ใหญ่  0.15-0.30 mg/kg 
               เด็ก     0.15-0.20 mg/kg 
- IV : อย่างช้าๆ นานกว่า 30-60 วินาท*ี* 

- -- - -   - เขย่ายาฉีดก่อนใช ้ยาที่เหลอืทิ้งไป 
 
 

Fentanyl  
100 mcg/ 2 ml  
(Fentanyl citrate) 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- สามารถใช้ไดท้ั้งแบบเจือจางและไม่เจอืจาง 
- IM, IV Direct : ไม่ต้องเจือจาง ว 
- IV infusion : Conc. 10 - 20 mcg/ml 
(Max conc: ไม่เจือจาง (50 mcg/ml)) 

- - - NSS, D5W 24 hr - - หากเปิดใช้แล้วให้ทิ้งส่วนที่เหลือ 
 
 

Fluorouracil / 5-FU 
250 mg/5 ml 
 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- Direct IV : สามารถใชไ้ดท้ั้งแบบเจือจางและ
ไม่เจือจาง; ให้ยา > 5 นาท ี
- IV infusion : ขนาดยา >750 mg/m2 ควร
บริหารยาแบบ Infusion; เจือจาง 100 -1000 
ml ; ให้ยา 1- 24 ชม.  
  ถ้าให้เร็วจะท าให้เกิดพิษ 

- - - NSS, D5W 14 day 7 day - ผสมแล้วควรใช้ทันที 
- สารละลายใสถึงเหลืองอ่อน ถา้มีสี
เหลืองเข้ม แสดงว่ายาเส่ือม
คุณภาพ หา้มใช้ 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Flupenazine 
decaonate  
25 mg/ml 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IM เท่านั้น 
- ขนาดยา 12.5 – 25 mg ทุกๆ 3 – 4 สัปดาห ์
- ขนาดยาสูงสุด 100 mg 

- - - ไม่ต้องเจือจาง ใช้ภายใน 28 วัน - ห้ามผสมยากับสารละลายทุกชนิด 
 

Filgrastim 
300 mcg/ 1 ml :  

penfill 
syringe 

2-8 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- SC 
- IV  infusion : อย่างน้อย 15-30 นาท;ี เจือ
จางให้ได้ Conc. 5-15 mg/ml ไม่แนะน าให้
เจือจางน้อยกวา่ 2 mcg/ml 

   D5W เท่านั้น ;   **หา้มใช้ NSS และ ห้ามเขย่า 
- ไม่ควรใช้ยานี้หาผู้ป่วยเพิ่งได้รับ
ยา Cytotoxic Chemotherapy  

Fosfomycin 2 g/vial 

 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C 
 

- Direct IV : ให้ยานาน 5 นาท ี
- IV infusion : ให้ยา > 1-2 ชม. ; เจือจางด้วย
สารละลาย 100 - 500 ml  
ถ้าให้ยาเร็วอาจเกิดพิษ 

SWFI,NSS,D5W; 
20 ml หลังจาก
ละลานท าให้เกิด

ความร้อน 

- 7 day NSS, D5W - 7 day - เมื่อละลายยาในตัวท าละลายจะ
เกิดการคายความร้อนออกมาซ่ึงไม่
มีผลเสียต่อยาหรือฤทธิ์ของยา 
- ระวังการใช้ในผู้ป่วยโรคตับ หรือ
ผู้ป่วยที่มีประวัติแพย้า 
 

Furosemide  
20 mg/ 2 ml 
250 mg/ 2 ml  

Sterile sol ≤ 30 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- Direct IV : ไม่ต้องเจือจาง ; 20 - 40 
mg/min 
- IV infusion : ไม่ต้องเจือจาง หรือเจือจางจน
ได้ Conc. 1 – 2 mg/ml Rate : ≤4 mg/ 
min (หากไม่เจือจาง 2.5 ml/hr) 
- เด็ก max rate 0.5 mg/kg/min 

- - - NSS, D5W, 
D5S, Ringer 

- 24 hr - หากสารละลายเปลี่ยนสีให้ทิ้ง
ทันที 
- ห้ามผสมกับยาอื่น 

Gentamicin 40 
mg/ml in 2 ml  

 

Sterile sol ≤ 30 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IM : ไม่ต้องเจือจาง 
- IV bolus : ให้ยานาน 3 -5 นาท ี
- IV infusion : ให้ยานาน 30 นาที – 2 ชม (1 
amp ในสารละลายอยา่งน้อย 50-200 ml) 
 

- - - NSS, D5W ;  
50-200 ml 

24 hr 24 hr - ระวังการเกิด renal toxicity 
และ ototoxicity 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Nitroglycerin  
Glyceryl trinitrate  
5 mg/ml in 10 ml 

Sterile sol ≤ 30 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IV infusion : เร่ิมต้น 5 mcg/min ค่อยๆ 
เพิ่มขนาดครัง้ละ  5 mcg/min ทุก 3-5 นาที
จนสามารถควบคุมอาการได้ (max rate 200-
400 mcg/min) 
- IV infusion : ความเข้มข้นที่แนะน า 0.1-0.2 
mg/ml (max conc. 0.4 mg/ml) 
** ตามแนวทางปฏิบัตยิาความเส่ียงสูง (High 
Alert Drug) โรงพยาบาลสโุขทัย 

- - - NSS, D5W 7 day 2 day - หลังผสมไม่จ าเป็นต้องป้องกันแสง 
- ถ้า infusion เกิน 2 ชั่วโมงต้อง
ป้องกันแสง 
- ห้ามใช้ภาชนะ PVC 

Haloperidol  
5 mg/ 1 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

IM, IV Direct : ไม่ต้องเจือจาง 
IV Direct : 5 mg/min 

- - - D5W เท่านั้น - 24 hr - 

Haloperidol 
decanoate  
50 mg/ 1 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IM เท่านั้น 
- ฉีดไม่เกิน 3 ml ต่อต าแหน่ง 

- - - ไม่ต้องเจือจาง - 24 hr - 

Heparin sodium  
5000 IU/ml 
(Heparin BP) 

Sterile sol 2-8 °C - SC : deep SC 
- Direct IV : ขนาด 5,000 unit ; > 1 นาที 
- IV infusion : Conc. 50-100 U/ml 

- 14 day - NSS, D5W - - - ห้ามให้ IM** 
 

Hydrocortisone 
100 mg/vial 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IM, IV Direct : ละลาย SWFI or NSS  2 ml 
- IV bolus: ให้นานเกิน 30 วินาท ีหรือ ถ้า ≥ 
500 mg ให้นานเกิน 10 นาที 
- IV infusion: ละลายสารละลาย 50 -100 ml 
ให้นานเกิน 20 – 30 นาท ี

SWFI or NSS  < 2 
ml 

 3 วัน NSS, D5W, D5S - 24 hr - Septic Shock : 200 mg ใน 24 
ชม ผสม 1 Vial ในสารละลาย 100 
ml  

Hyoscine 
Butylbromide 
20 mg/ 1 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IM 
- Direct IV : ให้ยาประมาน 1 นาท ี
 

- - - NSS, D5W - - - ขนาดยาสูงสดุไม่เกิน 100 mg/
วัน- 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Soluble insulin (RI) 
100 U/ml in 10 ml  
 

Sterile sol 2-8 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- SC, IM 
- IV Direct : ไม่ต้องเจือจาง 
- IV infusion : เจือจางในสารละลายที ่
ใช้ได้ให้ได้ 100 u / 100 ml (10 ml ใน 
สารละลายที่ใช้ได้ 90 ml) 

- - - NSS 24 hr - - ห้ามผสมกับสารละลายที่เป็นด่าง 
- Regular Insulin มีลักษณะเป็น
สารละลายใส 
หากไม่ใสหรือเปลี่ยนสี ไม่ควรใช ้

Iron sucrose 
100 mg/5 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IV Direct : ไม่ต้องเจือจาง ฉีดแต่ละคร้ังไม่
เกิน 2 amp ฉีดช้าๆ Rate 1 ml/min 
- IV infusion :  
  - ยา 1 amp (5 ml) + NSS < 100 ml ให้
นาน มากกวา่ 15 นาที 
  - ยา 2 amp (10 ml) + NSS < 200 ml ให้
นาน มากกวา่ 30 นาที 

- - - NSS - 24 hr - ยาที่เจือจาง NSS แล้ว ควรใช้
ทันทีและทิ้งสว่นที่เหลอืหากใช้ไม่
หมด 
 
 
 

Ketamine  
500 mg/ 10 ml 

Sterile sol ≤ 30 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IM : ไม่ต้องเจือจาง  
- IV Direct : ไม่ต้องเจือจางหรือเจือจาง       
1 mg/ml หากผู้ปว่ยจ ากัดน้ าได้ถึง 2 mg/ml 
Rate : ไม่เร็วกว่า 0.5 mg/kg/min หรือ ไม่เร็ว
กว่า 60 วินาท ี
- IV Infusion : 1 – 2 mg/ml 

- - - NSS, D5W - 28 day - 

Labetalol HCl  
100 mg/ 20 ml 

Sterile sol ≤ 30 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IV bolus: 20 mg over 2 min, 
Continuous IV infusion: start 2 mg/min 
- ผสมยา 1 amp (20 ml) ในสารละลายที่ 
ใช้ได้ 180 ml (conc. 1 mg/ml)  

- - - NSS, D5W, 
D5S, Ringer 

24 hr 24 hr - ขนาดยา : Repeated intravenous 
injection Initial: 20 mg 
(0.25mg/kg ในผู้ป่วยหนัก 80 kg)  
- Maintenance: 40-80 mg q 10 
min (max dose: 300 mg)  
- Slow continuous infusion 50-
200 mg (max dose: 300 mg) 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Leucovorin calcium  
50 mg/5 ml 
(Leucovorin) 

Sterile sol 2-8 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

200 mg/m 2 Slow IV Push ≥3 min. IV 
Infusion 15 min to 2 hr (IV infusion rate 
< 160 mg/min) 

SWFI or BWFI - - NSS, D5W 24 hr 24 hr  

Leuprorelin acetate 
 22.5 mg 
(Eligard)  

Sterile 
powder 

2-8 °C - SC **ผสมตามวิธีที่ระบุในเอกสารก ากับยา ** ยาเป็น single use 
ฉีดยาให้ผู้ปว่ยทันทีที่
ผสมเสร็จ 

- ผสมสารละลายที่ให้มาแลว้
ลักษณะเป็น suspension น้ านม 
(milky) 

Levofloxacin 750 mg 
in 150 ml  

 

Sterile sol ≤ 30 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

IV Infusion :  
    250-500 mg ให้นานเกิน 60 นาท ี 
    750 mg ให้นานเกิน 90 นาที 
** การให้เร็วเกินไปอาจท าให้เกิด 
Hypotension (250 mg/30 นาที)  

- - - - - - - หลังจากน าขวดออกจากกล่อง
ควรใช้ภายใน 3 วัน และหลังจาก
เปิดขวดยาควรใชภ้ายใน 3 ชั่วโมง 

Levetiracetam  
500 mg /5 mL 
 

Sterile sol ≤ 30 °C 
 

- IV Infusion : เจือจางยา 500 mg, 1000 
mg, 1500 mg ในสารละลายที่ใช้ได ้จนมี
ปริมาตรรวม 100 ml ความเข้มข้นสงูสดุ 15 
mg/ml (500mg/~35ml) 
- IV Infusion : 15 นาท ี

- - - NSS, D5W 24 hr 24 hr - ควรให้ยาทันทีหลังเจือจาง ยาคง
ตัว 24 ชม.ทีอุ่ณหภูมิห้อง 

Lidocaine HCl 
1 และ 2% 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IV Direct : 25-50 mg/min (ไม่ต้องเจือจาง)
ถ้าให้เร็วเกินไปจะท าให้ชักได ้
- IV Infusion : Rate 1-4 mg/min  
                   Conc. 1 – 2 mg/ml  
                   (Max Conc. 8 mg/ml) 
 
 
 

-  30 day NSS, D5W, 
D5S/2, D5S, 
Ringer 

24 hr - - prolonged IV infusion อาจท า
ให้เกิด Thrombophlebitis  
 Lidocaine 1% w/ 

Adrenaline 
Lidocaine 2% w/ 
Adrenaline 

Sterile sol 2-8 °C  7 day - -24 hr - 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Magnesium sulfate 
50% in 2 ml  
= 1 g/ml 

Sterile sol ≤ 30 °C 
 

- IV Direct : ความเข้มข้นควร ≤ 20%  
- IV push: ห้ามให้เร็วเกิน 150mg/min  
- IV Infusion : Max rate : 2 g/hr เพื่อ
หลีกเล่ียงการเกิด Hypotension  
- กรณีภาวะ ฉุกเฉิน เช่น eclampsia, 
seizures อาจให้ถึง 4 g/hr  

 - - NSS, D5W, 
Ringer2 

ห้ามใส่ใน
ตู้เย็น 

24 hr - ห้ามใส่ในตู้เย็น เนื่องจากยาจะ

ตกตะกอน 

 

 

 

 

Mannitol 
20%/ 250ml 

Sterile sol ≤ 30 °C 
 

- IV infusion มากกวา่ 30 นาท ี - - - - - - - ห้ามใช้ในผูป้่วย severe renal 

impairment ใช้อย่างระมัดระวังใน

ผู้ป่วยที่มีการท างานของไตลดลง  

- ยาอาจตกผลกึ สามารถอุ่นให้มี

อุณหภูมิร่างกายเพื่อละลายผลึก

ก่อนน ามาใช ้

Meropenem 1 g  

 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C 
 

- IV Direct : 3-5 นาที 
- IV Infusion : Conc. 2.5-50 mg/ml 
                 ≥ 30 นาที  
**แนะน าให้ Iv infusion 3  hr โดยแนะน าให้
ละลายใน NSS เพื่อเพิ่มประสิทธภิาพของยา 

SWFI 10 ml : 500 
mg , 20 ml : 1000 
mg (Final conc. 
50 mg/ml) 
 

48 hr 8 hr NSS 
D5W 
 

48 hr 
14 hr 

8 hr 
3 hr 

- ไม่แนะน าให้ละลาย/เจือจางด้วย
สารละลาย Dextrose หรือ 
Mannitol* เนื่องจาก stability 
ไม่เหมาะสมกับระยะเวลาการ drip 
ยา 

Methyergometrine/ 
Methergine  
200 mcg/ml 

Sterile sol 2-8 °C - IM : 0.2 mg (1 mL) ; may repeat every 
2 to 4 hours as needed 
- IV  : 0.2 mg (1 mL) slowly over at least 
60 seconds; routine IV administration is 
not recommended, use only if essential 
for lifesaving measures  

- - - NSS หลังเปิดใช้ทิ้งทันที - 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Methylene blue 
100 mg/ 10mL 

Sterile sol ≤ 30 °C 
 

- IV Infusion เท่านั้น 
- IV Infusion : ให้ยา 5 – 30 นาที เจอืจางยา
ด้วย D5W จน ได้ 50 ml 

 - - D5W ; 50 ml ใช้ยาทันทีหลังเจือจาง - ห้ามผสมด้วย NSS เนือ่งจาก Cl 
ลดความสามารถในการละลายของ 
Methylene blue - 

Methylprednisolone  
1 g/vial 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C 
 

- IV push : Max conc. 125mg/ml 
 Low dose  : (≤1.8mg/kg or   
     125mg/dose) ; ให้ยา  3-15 นาท ี
 Moderate dose : (≥2mg/kg or   
      250mg/dose) ; ให้ยา 15-30 นาที 
 High dose (15mg/kg หรือ  
      ≥500mg/dose)  ; ให้ยา ≥ 30 นาที 
 

- ละลายด้วยตัวท า
ละลายที่ให้มา 15.6 
ml ได้สารละลาย 
16 ml และเจือจาง
ด้วยสารละลายที่
ใช้ได้ 

 48 hr D5W, NSS, 
D5S, D5S/2 
(minimum 
volume 50 ml) 

 48 hr 
 

- สารละลายยาใน D5W ควร 
infuse ภายใน 8 ชั่วโมง เนือ่งจาก
ความคงตัวของ สารละลายยาหลัง
เจือจาง 

Metoclopramide  
10 mg/ 2 ml  

Sterile sol ≤ 25 °C 
 

- Dose ≤ 10 mg: undiluted : IV push 
over 1 to 2 minutes 
- Dose > 10 mg: diluted IV infusion >15 
minutes 

- - - NSS, D5W, 
D5S/2 

 24 hr 
 

การให้ยาแบบรวดเร็ว อาจท าให้
เกิด วิตกกังวล (anxiety), 
กระสับกระส่าย (restlessness), 
ง่วงซึม (drowsiness) 

Metronidazole  
500 mg/100 ml 

Sterile sol ≤ 30 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IV infusion ให้นานเกิน  30-60 นาที -ยาพร้อมใช้ไม่ต้องเจือจาง   - หากพบการเปลี่ยนสีไม่ควรใช ้

Midazolam  
5 mg/ 1 ml 
(Dormicum) 

Sterile sol ≤ 25 °C 
 

- IM : ไม่ต้องเจือจาง  
- Direct IV : 1 ml + NSS หรือ SWI 4 ml  
(1 mg/ml) ; ให้ยา > 2 นาท ี
- IV Infusion : 0.05 – 0.15 mg/kg/dose q 
2 – 4 hr PRN  
Ex. ผสมยา 1:5 ยา 20 mg(4ml) + 
สารละลาย 96 ml (0.2mg/ml) 

- - - NSS, D5W,  
Ringer ; เจือจาง
ได้ Conc. 1 
mg/ml 

72 hr 
 

24 hr 
4 hr 

- รอผลการตอบสนองอย่างน้อย 2 
นาที ก่อนปรับขนาดยา 
- IV Infusion : Sedation of 
Intubated /Ventilated Patients 
20 – 100 mcg/kg/hr 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Morphine sulfate  
10 mg/ml in 1 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 
 

- IM, SC : ไม่ต้องเจือจาง  
- IV Direct : เจือจางด้วย SWFI >5 ml,  
                ใหย้า > 4 -5  นาท ี
- IV Infusion : เจือจางต่อดว้ยสารละลายที่
ใช้ได้ให้ได้ ความเข้มข้น 0.1- 1 mg/ml –  
- Standard conc. = 0.1mg/ml ยา 1 amp 
(1ml) + สารละลายที่ใช้ได ้99 ml 

 - - NSS, D5W, 
D10W 

 24 hr 
 

- การให้ยาอยา่งรวดเร็วอาจท าให้
กดการหายใจ ความดันโลหิตต่ า 
- หากยาสลายตวัจะเกิดสีเหลอืง
หรือน้ าตาล 
 
 
 

Naloxone HCl  
0.4 mg/ 1 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

-Direct IV : Opioid overdose ไม่ต้องเจือ
จาง ระบบหายใจถูกกด opioid เจือจางด้วย 
SWFI , NSS 9 ml; ให้ยา > 30 วินาท ี
- IV Infusion : Rate 0.7 – 0.8 mg/hr  
ยา 0.4 mg เจือจางด้วย สารละลายที่ใช้ได้ 
100 ml (4 mcg/ml) 

 - - NSS, D5W  24 hr 
 

- การให้ IV จะเป็น route ที่นิยม
มากที่สุด  
- หลังจากละลายแล้วสารละลายม ี
ความคงตัว 24 ชม. 

Neostigmine 
Methylsulfate 
2.5 mg/ml in 5 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- slow IV, IM, SC 
- IV Direct : ให้ช้าๆ > 2 – 3 นาที บางต ารา
ระบุ 0.5 mg /1-2 นาที 
 

 - - ไม่ต้องเจือจาง - 24 hr 
 

- หากให้ IV จ าเป็นต้องอยูภ่ายใต้
การดูแลของแพทย ์
- ติดตามค่า pulse, respiratory 
rate และ BP 

Nicardipine  
10 mg/ 10 ml  

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IV infusion :  
- Start 5 mg/hr เพิม่อัตราการหยดครั้งละ 
2.5 mg/hr ทุก 15 นาที Max rate 15 mg/hr 
   - large peripheral line 0.1-0.2 mg/ml 
   - Central line 0.5 mg/ml 
** ตามแนวทางปฏิบัตยิาความเส่ียงสูง (High 
Alert Drug) โรงพยาบาลสโุขทัย 

- - - NSS, D5W, 
D5S, D5S/2, 
NSS/2 

- 24 hr 
 

- ห้ามผสมกับ 5% sodium 
bicarbonate และ lactate 
ringer’s 
- หากให้ทาง peripheral vein 
ควรเปลี่ยนต าแหน่งให้ยา เมื่อครบ 
12 ชั่วโมง 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Norepinephrine 
(Noradrenaline)  
4 mg/4 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- ขนาดยาแนะน า 0.01-3 mcg/kg/min 
- Peripheral line : < NE (4:100)  
- Central line : ≥ NE (4:100)  
- Max rate 3 mcg/kg/min 
** ตามแนวทางปฏิบัตยิาความเส่ียงสูง (High 
Alert Drug) โรงพยาบาลสโุขทัย 

 - - D5W, D5S - 24 hr 
 

- หลีกเล่ียงการเจือจางใน NSS 
เพราะความแรงของยาจะลดลง 
- ติดตาม BP และ HR  
- หามหยุดยาทันที เพือ่ป้องกัน 
rebound hypotension 
**ขนาดยา>  1 mcg/kg/min เฝ้า
ระวังการเกิด  Phlebitis 

Octreotide  
100 mcg/ 1 ml  
(Sandostatin) 

Sterile sol 2-8 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IV Direct  : ไม่ต้องเจือจาง ; ให้ยา > 3 นาท ี
- IV Infusion : Conc 50 – 100 mcg/50 ml  
Rate 0.025 - 0.05 mg/hr for Bleeding 
gastroesophageal varices ; ‘ 
maximum 5 days 

- - - NSS, D5W - 24 ชั่วโมง - ควรใช้ทันทีหลัง 
เจือจาง 
- ไม่ควรใช้หากพบ particle หรือ
สารละลายเปลี่ยนส ี
 

Omeprazole  
40 mg/Vial 
 

Sterile 
powder 

≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IV Direction : ละลายด้วยตวัท าละลายที่ให้
มา (SWI) 10 ml, ให้ยา ≥ 5 นาที  
(max rate 4 ml/min) 
- IV Infusion : 40 mg เจือจางด้วย 
สารละลายที่ใช้ได้ 50 - 100 ml  
- Continous IV infusion : 8 mg/hr ,      
40 mg เจือจางด้วยสารละลายที่ใช้ได ้100 ml 
(0.4 mg/ml) 

solvent for 
reconstitution 10 
ml (บรรจุใน กล่อง
ยา) 

 4 hr NSS,  
D5W 

 12 hr 
6 hr 

- การให้ยาในอัตราเร็วอาจท าให้
เกิด phlebitis ได้ 

Ondansetron 
8mg 4ml 

Sterile sol ≤ 30 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IM: undiluted  
- IV push: undiluted ให้นานเกิน 2-5 นาท ี
- IV infusion: ให้นานเกิน 15-30 นาท ี
  

- - - NSS, D5W ; 
50 ml 

- 48 hr  
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Oxaliplatin 
100mg/50 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IV infusion นานเกิน 2 ชั่วโมง    D5W 
 

6 hr 24 hr **ห้ามผสมใน NSS** 

Oxytocin 
10 IU/ml 

  - IV bolus : ให้ยา 5-10 U  
     > 1 นาที กรณีไม่มี cardiovascular risk 
factor), 
     > 5 นาที กรณีมี cardiovascular risk 
factor)  
- IV Infusion : เจือจาง ในสารละลายทีใ่ช้ได้ 
500 – 1000 ml 

   NSS, D5W, 
Ringer 

6 hr 24 hr - Rapid IV bolus สัมพันธ์กบัการ
เกิด cardiovascular collapse 
 

Paenteral nutrition, 3 
in 1 (Kabiven®) 
1,000 kcal/1,440 ml  

Sterile sol 
ถุง 

Sterile sol IV Infusion : ไม่ควรเกิน 3.7 ml/kg/hr –  
อัตราเร็วที่แนะน าแต่ถุง คือ 12 - 24 ชม. 

- - -  24 hr 24 hr -เพื่อลดอัตราเสี่ยงในการเกิดภาวะ
หลอดเลือดอักเสบ 
(Thrombophlebitis) แนะน าให้
เปลี่ยนต าแหน่งที่ให้ยาทุกวัน 

Pantoprazole  
40 mg/vial  

Sterile 
powder 

≤ 25 °C 
 

- IV Direct : ละลายด้วย NSS 10 ml  
- IV Infusion : ยา 40 mg เจือจางต่อดว้ย 
สารละลายที่ใช้ได้ให้ได้ 100 ml (4mg/ml) 
Continous IV infusion : 8 mg/hr  
 

NSS 10 ml  12 hr NSS, D5W : 
100 ml 

- 24 hr  

Parecoxib Sodium  
40 mg/Vial 

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IM : slowly & deeply into the muscle 
- IV Direct : Rapidly & Directly into vein 

IV Direct, IM : 
ละลายด้วยตัวท า
ละลายที่ให้มา NSS 
2 ml (20mg/ml) 
 
 

 12 hr NSS, D5W, 
D5S/2 

 24 hr - ผสมแล้วใช้ทันที ห้ามเก็บในตู้เย็น
หรือแช่แข็ง 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Penicillin G sodium 
5 MU  

 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C 
 

- IM: deep IM  
       เขม้ข้นไม่เกิน 100,000 IU/ml 
- IV infusion over 15-30 min 
- IV Infusion : ขนาดยาที่ใช้ต่อครัง้ < 2 mU 
ให้เจือจางกับ D5W, NSS 50 ml  
หากขนาดยาที่ใช้ต่อครัง้ 2.1– 6 mU  ให้ เจือ 
จางกับ D5W, NSS 100 ml  
- Continuous IV Infusion : ขนาดยาที่
มากกว่า 10,000,000 IU ควรเจือจาง ใน D5W 
หรือ NSS 1- 2 L : 24 ชม. 
***ห้าม IV push*** 

SWFI, NSS, 
Dextrose soluton 

 12 hr D5W, NSS   - ฉีดยาช้าๆและอัตราเร็วคงที่เพื่อ
ป้องกันการอุดตัน 
- การ ใช้อย่างรวดเร็วหรือมาก
เกินไป อาจท าให้เกิดความไม่สมดลุ 
ของ electrolyte หรือชักได้ 

Penicillin G, 
Benzathine 
1.2 MU 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C 
 

- IM : 1.2-2.4 mu single dose  
ฉีดช้าๆและอัตราเร็วคงที่เพื่อป้องกันการอุดตัน 
- ห้ามให้ IV, SC และ intra-arterially 

SWFI หรือ 
Lidocaine 3.6 ml 
หลังผสมยาให้เขย่า
แรง ๆ 

  D5W, NSS 24 hr 24 hr - ห้ามฉีดใส่ หรือใกลก้ับเส้นเลือด
และ เส้นประสารท 
- การฉีดที่สะโพกควรใช้เข็มขนาด 
18-20 ยาว 1.5 นิ้ว ไม่ควรใช้ขนาด
เล็กกว่า 23 เพื่อป้องกันการอุดตัน 

Pethidine HCl 
50 mg/ 1 ml  

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- SC, IM : ไม่ต้องเจือจาง  
- IV Direct : ฉีดช้าๆ ≥ 5 นาที เจือจางด้วย
สารละลายที่ใช้ได ้ความเข้มข้น < 10 mg/ml  
- IV Infusion : 15 – 35 mg/hr : เจือจางด้วย
สารละลายที่ใช้ได ้ความเข้มข้น < 1 mg/ ml 
 
 
 

- - - NSS, D5W, 
Ringer 

- 24 ชั่วโมง - 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Phenytoin sodium 
250 mg in 5 ml  

Sterile sol ≤ 25 °C 
เก็บให้พ้นแสง 

- IV Direct : ไม่ต้องเจือจาง ; ไม่เกิน 50 
mg/min ถ้าให้เร็วเกินไปจะท าให้เกิด Severe 
hypotension –  
- IV Infusion : ความเข้มข้นที่แนะน าคือ 1-10 
mg/ml ; ควรให้ยาภายใน 1 ชม. ในอัตราที่ไม่
เกิน 50 mg/min ควรให้ NSS flush ในเข็มที่
ให้เพื่อป้องกันการระคายเคืองของหลอดเลือด 
 

 - - NSS เท่านั้น เจือจางแล้วควรใช้ทันที
ภายใน 1 ชั่วโมง 

- ไม่ควรแช่ตู้เย็น เนื่องจากอาจเกิด
การตกตะกอนได้ 

Piperacillin 4 g + 
Tazobactam 500 mg 

 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C 
 

- IV push : slow 
- IV infusion : ให้ยา  ≥ 30 นาที 
ละลายยา 4.5 g กับสารละลาย 20 ml แล้ว
เจือจางด้วย สารละลายที่ใช้ได้ให้ได้ 50 หรือ 
100 ml 
 

NSS, D5W, SWFI ; 
20 ml 

48 hr 24 hr D5W, NSS 
 

48 hr 24 hr 
 

 

Dipotassium 
Phosphate 
(K 20 mEq/20 ml, 
HPO4 20 mEq/20 ml) 

Sterile sol ≤ 30 °C - IV infusion : ให้ยานาน 4-6 ชม ไม่ควรให้ยา
เร็วเกิน 20 mEq/hr อาจท าให้เกิดการกระตุก
หรือระดับ Potassium สูงเกิน 
 

- - - NSS,D5W : 
อย่างน้อย 250-
500 ml  

-  - การบริหารยาที่ความเข้มข้น
มากกว่า 30 mEq/L จะเกิดอาการ
ปวดบริเวณหลอดเลือด 
- ห้ามผสมสารละลายที่มี
ส่วนประกอบ Ca และ Mg 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Potassium chloride 
40 mEq in 20 ml 

Sterile sol ≤ 30 °C - IV infusion : ต้อง dilute ก่อนให ้ 
- ระดับ K > 2.5 mEq/L  
 max infusion rate : 10 mEq/hr  
 max conc : 40 mEq/L 
 max 24 hr dose: 200 mEq  

- ระดับ K < 2.5mEq/L  
 max infusion. rate: 40 mEq/hr 
 max conc : 80 mEq/L 
 max 24 hr dose: 400 mEq 

** ตามแนวทางปฏิบัตยิาความเส่ียงสูง (High 
Alert Drug) โรงพยาบาลสโุขทัย 

 - - NSS, D5S, 
D5S/2, D5W, 
D10W, Ringer 

 24 ชั่วโมง - ให้แบบ Slow IV Infusion  
- หลังเจือจางควรพลิกถุงกลับไปมา
อย่างน้อย 10 ครั้ง เพื่อป้องกันยามี
ความเข้มข้นเฉพาะจุด 
- เฝ้าระวังการเกิด Phlebitis และ 
Extravasation 
- ***ห้าม IV push***  
 

Pralidoxime chloride 
(2-PAM)  
1 g/vial 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C - IM 
- Direct IV : > 5 นาท ี 
- IV Loading dose : 10-20 mg/ml ภายใน 
15-20 นาที ; กรณีผู้ป่วย มี pulmonary 
edema ต้อง จ ากัดน้ าสามารถให้สารละลาย 
50 mg/ml  
Maintenance dose: ให ้แบบ Continuous 
หรือ IV Infusion อัตราเร็วไม่เกิน 200 
mg/min 

- IV: SWFI 20ml 
Final conc. : 50 
mg/ml  
- IM: SWFI 3 ml 
Final conc. : 300 
mg/ml 

หลังเปิดทิ้งทันที NSS ; 
1-2 g ใช้100 ml 
final conc. 10-
20 mg/ml 

หลังเจือจางแล้วใช้ทันท ี - Direct IV ใช้ในกรณีผู้ป่วยมี 
pulmonary edema 
- การให้เร็วจะท าให้เกิด 
laryngospasm ,muscle rigidity 
หรือ tachycardia 
 
 
 

Propofol  
200 mg/ 20 ml 
 

Sterile sol ≤ 25 °C - Direct IV : ไม่ต้องเจือจาง หรือเจือจาง ยา
ด้วย D5W เท่านั้นให้ได้ความเข้มข้น 2 mg/ml 
(1 ml ของยาเจอืจางด้วยสารน้ า 4 ml) 
- IV Infusion : ใช้ maintenance ตามแพทย ์

- - - D5W เท่านั้น ใช้ภายใน 12 ชั่วโมง 
หลังเปิดใช้ 

 



- 24 - 

 

D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Sodium bicarbonate 
= 3.75 g/50 ml 
= 44.6 mEq/50 ml 
 

Sterile sol ≤ 30 °C - Direct IV : ในผูใ้หญ่ไม่ต้องเจือจาง 
ในเด็กเจือจางให้มีความเข้มข้นเกิน 4.2 % 
ด้วยสารละลายที่ใช้ได;้ ให้ยา 5 ml/min  
- IV Infusion : เจือจางด้วยสารละลายที่ใช้ได้; 
ให้ยา 4-8 ชม. (Max rate = 1 mEq/kg/hr) 
 

- - - NSS, D5W, 
D10W, D5S, 
D5S/2 

 24 hr - การให้อยา่งรวดเร็ว (10ml/min) 
อาจท าให ้hypernatremia, CSF 
pressure ลดลงและอาจเกิด 
intracranial hemorrhage 

Sodium nitrite  
300 mg/10 ml  

Sterile sol ≤ 30 °C - IV Direction : 3-5 นาที (2.5 – 5 ml/min) 
จากนั้นให ้Sodium thiosulfate ตามทันที 

- - - ไม่ต้องเจือจาง ใช้ให้หมดใน 24 ชั่วโมง 
 
 

- ขนาดยา  
  > ผูใ้หญ่ : 300 mg (10 ml) 
  > เด็ก : 10 mg/kg หรือ 0.33 
ml/kg 
 

Sodium nitroprusside 
50 mg/ 5 ml 

Sterile sol ≤ 25 °C - IV Infusion : 0.3 – 0.5 mcg/kg/min ปรับ
ยาครั้งละ 0.5 mcg/kg/min  
(Max 10 mcg/kg/min) 

 - - D5W ; ละลาย 
250 - 1000 ml 
(Conc. 50-200 
mcg/ml) 

- 24 ชั่วโมง - หลังละลายยาตอ้งหุ้มด้วย 
aluminium foil หรือใส่ในภาชนะ
ทึบแสง 
- ห้ามใช้หากสารละลายมีสฟี้า 
เขียว หรือแดง 
 

Sodium thiosulfate  
25% w/v (18ml/vial) 
เทียบกับ 4.5 g/18 ml 

Sterile sol ≤ 30 °C 
ป้องกันแสง 

- IV Direct : ให้ยาหลังจาก Sodium nitrite 
12.5 g/min (5 ml/min) 

- - - ไม่ต้องเจือจาง ควรใช้ให้หมดภายใน 
24 ชั่วโมง 

 
 

- ขนาดยา  
   > ผูใ้หญ่ : 12.5g (50 ml)  
   > เด็ก : 462.5 mg/kg หรือ 
1.65 ml/kg 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Streptokinase  
1.5 MU/vial 

Sterile 
powder 

2-8 °C 
 

- IV Infusion : เจือจางสารละลาย 50 – 100 
ml (ความเข้มข้นสูงสุดไม่เกิน 1.5 mu/50ml) 
- ขนาดยาตามข้อบ่งใช ้
 MI : 1,500,000 IU ใน 60 min 
 PE, Arterial embolism หรือ  

thrombosis : Loading dose 250,000 
IU ใน 30 min ตามด้วย 100,000 IU/hr 
เป็นเวลา 24 ชม. (ส าหรับ PE อาจเพิ่ม
ระยะเวลาเป็น 72 ชม. ถ้าพบ DVT ร่วม
ด้วย) 

 DVT: Loading dose 250,000 IU  ใน 
30 min ตาม ด้วย 100,000 IU/hr เป็น 
เวลา 72 ชม. 
 

NSS 5 ml 24 hr 8 hr NSS, D5W 24 hr - - ติดตามค่า BP, PT, PTT, 
fibrinogen level 
 

Streptomycin  
1 g/vial  

 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C 
 

- IM : Deep IM ; ละลาย 1 g ด้วย SWI 4.2 
,3.2 หรือ 1.8 ml จะได้สารละลายความ
เข้มข้น  200, 250 หรือ 400 mg/ml 
ตามล าดับ 
 

SWFI  - 1 wk NSS, D5W, SWI - 24 hr - ติดตาม : การได้ยิน 
(audiogram), ค่าไต : BUN, Cr 
- ไม่แนะน า IV 

Sulbactam 2 g  
ยาเฉพาะราย 

 
 
 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C 
 

- IM, Direct  
- IV Infusion : Conc. 5-12.5 mg/ml (ผสม
ให้มีปริมาตร 40-100 ml)  
 > Max conc (Stability data) = 40 mg/ml 

SWFI 2 ml 72 hr 48 hr NSS 100 ml 
Ringer 100 ml 

72 hr 
4 hr 

48 hr  
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Sulprostone  
500 mcg/Vial 
(Nalador) 
 

Sterile 
powder 

2-8 °C 
 

- ห้าม IV Direct 
- IV Infusion : ขนาดแนะน า 100 – 500 
mcg/hr ; กรณีเจือจาง 250 ml ให้ยา 17-83 
drops/min (0.9-4.2 ml/min) 

ละลายด้วยตัวท า
ละลายที่ให้มา 
(NSS) 2 ml 

- - NSS ; 250 หรือ 
500 ml 

ยาที่ผสมแล้วเกบ็ในตู้เย็น
และใช้ภายใน 12 ชั่วโมง 

- IV infusion ด้วย infusion 
pump เท่านั้น 

Terbutaline  
0.5 mg/ 1 ml 
 

Sterile sol ≤ 25°C 
ป้องกันแสง 

- SC 0.25 mg อาจ ให้ซ้ าได้อีกครั้ง 15-30 
min ; Max 0.5 mg in 4 hr 
- IV Infusion : ยา 500 mcg + D5W 100 
ml ได้ 5 mcg/ml ;  
 Premature labor : 2.5 – 5 mcg/min 

ควรใช้ Infusion pump และสามารถ 
ค่อยๆ เพิ่มขนาดทุก 20 – 30 นาที โดย
ขนาดยาสูงสุด คือ 17.5 – 30 mcg/min 
ให้ยาต่อเนื่องไม่เกิน 48 – 72 ชม. 

 

- - - NSS,D5W - 48 ชั่วโมง - ให้ IV เฉพาะเพื่อยับยั้งการหดตัว
ของมดลูกในกรณีคลอดก่อน
ก าหนด 
- นิยมเจือจางด้วย D5W ใช้ NSS 
เมื่อผู้ป่วยมีขอ้ห้ามใช้ dextrose 
เท่านั้น 
- ควรใช้ infusion pump 
 

Tigecycline 
50 mg/Vial  

 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C 
 

- IV Infusion : ให้ยา 30-60 นาที (ความ
เข้มข้นสูงสุด 1 mg/ml) ;  
  ยา 50 – 100 mg เจือจางด้วยสารละลาย 
100 ml 
 

NSS, D5W, Ringer 
; 

48 hr 6 hr NSS, D5W, 
Ringer : เจือจาง 
100 ml  

48 hr 24 hr - ปรับขนาดยาตามสภาวะตับของ
ผู้ป่วย 
- ควร Flush ด้วย NSS หรือ D5W 
ก่อนและหลังฉีดยา 

Tramadol HCl 
50 mg/ml in 2 ml 
(Pharmadol) 

Sterile sol ≤ 30 °C 
ป้องกันแสง 

 

- IM  
- IV นานเกิน 2-3 นาที ; หากให้เร็วเกินไปจะ
ท าให้คลืน่ไส ้ห้ามเกิน 400 mg/วัน 
- IV infusion ; Conc. 0.5 – 4 mg/ml 
 

- - - NSS, D5W, 
Ringer 

- 24 hr  
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Tranexamic acid  
250 mg/ 5ml 

Sterile sol ≤ 30 °C 
ป้องกันแสง 

 

- IM 
- IV Direct : slowly > 5 นาท ีให้ยาไม่เกิน 1 
ml /min การให้เร็ว อาจเกิด hypotension,    
 Max rate 100 mg/min  

- IV Infusion : 15-30 นาท ี 
 

- - - NSS, D5W ; เจือ
จาง 50-250 ml 

24 hr 4 hr - การให้ทาง IM ระมัดระวังการเกิด 
tissues or nerves damage ควร 
หลีกเล่ียงการฉีดต าแหน่งเดิม 
 

Triamcinolone 
acetonide  
10 mg/ml in 5 ml 

Sterile 
susp 

≤ 30 °C 
ป้องกันแสง 

 

- Intradermal : 0.2 – 0.3 ml/site ทั้งหมด
ไม่เกิน 3 ml/วัน  
- Intraarticular : Small joint 2.5 – 5 mg, 
Large joint 5 – 15 mg 

- - - ไม่ต้องเจือจาง- - ห้ามฉดีเขา้เส้น* 
- การฉีดในขนาดที่มากไปอาจท าให้
ผิวหนังบริเวณนั้นฝ่อ 

Tuberculin Purified  
(Tuberculin PDD) 
10 unit/0.1 ml 
(10 dose/Vial)  

Sterile sol 2-8 °C - ขนาดยา : Intracutaneous 0.1 ml ที่
บริเวณต้นแขนด้านหน้า 
- วัดผลหลังฉีด 48-72 ชั่วโมง 

- 30 day - - - -  

Vancomycin  
500 mg/vial  

 

Sterile 
powder 

≤ 30 °C 
 

- IV Infusion :  
 ขนาดยา 500 mg ให้ยา > 60 นาท ี
 ขนาดยา 1 g ให้ยานาน 100 นาที 

Max rate : 10 mg/min  
Continuous IV Infusion : ขนาดยา 1 -2 g 
อาจใหย้านานถึง 24 ชม (Daily dose) 

SWFI 10 ml 14 Day 14 Day NSS, D5W ; ยา 
500 mg เจือจาง 
100 ml (Max 
Conc 5 mg/ml) 

14 day 24 hr - การให้ยาอยา่งรวดเร็วอาจท าให้
เกิด red-man syndrome ได้ 
- ควรมีการปรับขนาดยาในผู้ป่วยที่
มีการท างานของไตบกพรอ่ง 
- ไม่ควรให้ IM 

Verapamil HCl 
5 mg/ 2ml 

Sterile sol ≤ 30 °C 
 

- IV bolus : Slowly 5 mg > 2min (older 
patients:IV bolus > 3minute) 
- IV infusion : 5-10 mg/hr  (maintain 
therapeutic effect) 

- - - D5W ,NSS - 24 hr ห้ามเจือจาง sodium lactate 
injection, ห้ามผสมยาคู่กบัยา 
ดังนี้ albumin, amphotericin B, 
hydralazine, Bactrim 
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D5W : 5% Dextrose in water    NSS :  0.9% Sodium chloride Solution     D5S : 5% Dextrose in 0.9% Sodium chloride Solution  
D10W : 10% Dextrose in water   NSS/2 : 0.45% Sodium chloride Solution      D5S/2 : 5% Dextrose in 0.45% Sodium chloride Solution 

Ringer : Lactated Ringer’s solution   SWFI : Sterile water for injection                  SC : การฉีดเข้าใต้ผวิหนัง (Subcutaneous) 

IM : การฉีดเข้ากล้ามเนื้อ (Intramuscular)   IV bolus, Direct IV,  IV push : ฉีดเข้าหลอดเลือดด า ในระยะเวลาสั้นๆ  IV infusion : ฉีดเข้าหลอดเลือดด าด้วยอัตราเร็วคงที่ต่อเนื่อง                   

       : antibiotics drugs   

ยา รูปแบบ 
การเก็บรักษา 
ยาก่อนผสม 

การบริหารยา 
สารละลายที่ใช้ใน

การละลาย 
(Reconstitution) 

ความคงตัวหลัง
ละลาย 

สารละลายที่ใช้
ในการเจือจาง 
(dilution) 

ความคงตัวหลัง 
เจือจาง ค าแนะน าอ่ืนๆ 

2-8°C 25°C 2-8°C 25°C 
Vitamin B complex 
1 ml/amp  
 
 
 

Sterile sol ≤ 30 °C 
ป้องกันแสง 

 

- IV Infusion : .ให้ยา ≥ 30 นาที 
ผูใ้หญ่: เจือจางในสารละลาย 500 ml,  
เด็ก : เจือจางในสารละลาย 100 ml 

 - - NSS, D5W - 24 hr - *** ไม่นิยมให้ทาง IV Direct 
เพราะอาจท าให้เกิด Anaphytaxis 
จาก B1 
- ห้ามฉีดในเด็กอายุน้อยกวา่ 2 ป ี

Vitamin B1/Thiamine 
100 mg/ 2 ml 

Sterile sol ≤ 30 °C 
ป้องกันแสง 

 

- IM : ไม่ต้องเจือจาง  
- IV Direct : ไม่ต้องเจือจาง ; > 10 นาที 
- IV Infusion : เจือจางในสารละลายอย่าง
น้อย 100 ml (100 mg/ 100 ml) ; ≥ 30 
นาที 

 - - NSS. D5W, 
D10W, NSS/2 

- 24 hr - *** ไม่แนะน าให ้IV Direct 
เพราะ อาจเกิด anaphylaxis ได ้

Vitamin K1 
1 mg in 0.5 ml 
10 mg in 1 ml 
(Phytomenadione) 

Sterile sol ≤ 30 °C 
ป้องกันแสง 

 

- IM, IV Direct : ไม่ต้องเจือจาง หรือเจอืจาง
ด้วยสารละลาย (Max:1 mg/ml) 
- IV Direct : ไม่เกิน 1 mg/min  
- IV Infusion : เจือจางด้วยสารละลายอย่าง
น้อย 50 ml; > 20 นาที 

 - - NSS, D5W, D5S - 24 hr - ควรใช้สารละลายทันทีหลังเจือ
จาง  
- ยานี้ไวต่อแสงและต้องปอ้งกันแสง
ตลอดเวลา 
 - ในผู้ป่วยภาวะ 
Hypoprothrombinemia ห้ามฉีด 
SQ หรือ IM เนือ่งจากมีความ 
เป็นไปได้ที่จะเหนี่ยวน าท าให้เกิด
เลือดออกหรือ hematoma ที่
บริเวณฉีดยา 
 
 
 

 



                  

                 

 
 

รายการยา  
การเก็บรักษา 
ก่อนเปิดใช้  

อายุยาหลังจากเปิดใช้ 
หมายเหตุ อุณหภูมิห้อง 

25 - 30oC 
ตู้เย็น 
2-8 oC 

  Heparin sodium 5000 IU/1 ml** 2-8 oC  - 14 วัน* แนะน าเก็บไว้ในตู้เย็น 
  Lidocaine HCl 2% in 50 ml** <30 oC  - 1 เดือน* - 
  Lidocaine HCl 1% + Epinephrine 1:100,000 in 50 ml     
  (DROCANIL-A®)** 

2-8 oC 3 วัน 7 วัน* - 

  Lidocaine HCl 2% + Epinephrine 1:80,000 in 50 ml  
  (DROCANIL-A®)** 

2-8 oC 3 วัน 7 วัน* - 

  Lidocaine 10% spray  <25oC  3 เดือน  - - 
  Tetracaine 0.5% in 15 ml eye drop  <25oC  - 1 เดือน  - 
  Triamcinolone acetonide 10 mg/ml in 5 ml  <30 oC  - 1 เดือน  - 
  Ketamine 50 mg/ml in 10 ml  15-30 oC  - 28 วัน - 
  Tuberculin purified protein derivative  
  (Tuberculin PPD)  

2-8 oC 24 ชั่วโมง  1 เดือน - 

  Ethyl Alcohol 70% V/V <25oC  ตามระบุข้างขวด  ปิดฝาให้สนิท หลังจากเปิดใช้ 
  ยาน้ ารับประทานชนิดแขวนตะกอน เช่น Antacid gel    
  Milk of Magnesia เป็นต้น 

<30oC 1 เดือน - 
 

  ยาน้ าเชื่อม <30oC 1 เดือน - ไม่ควรเก็บไว้ในตู้เย็น 

การเก็บรักษายา Multiple dose drug 
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ยาทุกชนิดหลังเปิดใช้แล้ว หากพบลักษณะ สี กลิ่นเปลี่ยนแปลง เกิดการแยกช้ัน ตกตะกอบ หรือมีอนภุาคปนเปื้อน จะต้องทิ้งไป **ห้ามน ามาใช้อีก** 
** ระบุวันที่เปดิใช้ครั้งแรกและวันหมดอายุ หลังเปิดใช้ บนขวดยาทกุครั้ง ** 

 
 

รายการยา  
การเก็บรักษา 
ก่อนเปิดใช้  

อายุยาหลังจากเปิดใช้ 
หมายเหตุ อุณหภูมิห้อง 

25 - 30oC 
ตู้เย็น 
2-8 oC 

  ยารับประทานชนิด Dry Syrup (ผสมน้ าก่อนใช้) <30oC - 7-14 วัน ตามค าแนะน าฉลากยา 
  ยาฉีดทั่วไป ยาฉีดที่บรรจุในหลอดฉีดยา Ampule  <30oC  24 ชั่วโมง  -  
  ยาใช้ภายนอก : ยาครีมที่แบ่งบรรจุ  <30oC  1 ปี -  
  ยาใช้ภายนอก : ยาหยอดตา/ป้ายตา 2-8 oC/<30oC  1 เดือน 1 เดือน  
 Vaccine and immunological product  

Diphtheria tetanus Vaccine   2-8 oC  - 28 วนั   
Rabies vaccine 0.5 ml (SPEEDA®)  2-8 oC  - 8 ชั่วโมง   
Rabies immunoglobulin, horse (ERIG)  2-8 oC  - 8 ชั่วโมง   
Rabies immunoglobulin, human (HRIG)  2-8 oC  - 24 ชั่วโมง   

  Insulin 
Biphasic 30 soluble/70 Isophane 
insulin (Mixtard®) 

2-8 oC  1 เดือน 1 เดือน  

Isophane protamine insulin (NPH®)   2-8 oC  1 เดือน 1 เดือน  
Soluble insulin (RI®)   2-8 oC  1 เดือน 1 เดือน  
Biphasic insulin aspart 30/70  (Novomix®)  2-8 oC  28 วัน 28 วัน  
Insulin glargine 300 IU/ml (Toujeo®)  2-8 oC  1 เดือน 1 เดือน  

การก าหนดวันสิ้นสุดการใช้ของยาท่ีปรุงโดยเภสัชกร 
1. ยาเตรียมรูปแบบของเหลวท่ีไม่ใช่น้ า (non-aqueous) หรือรูปแบบของแข็ง ท่ีเตรียมจากผลิตภัณฑย์าส าเร็จรูป ก าหนดวันสิ้นสุดการใช้ไม่เกิน 25% ของอายุผลิตภณัฑท์ี่เหลือ หรือ 6 เดือน 

โดยเลือกใช้ระยะเวลาทีส่ั้นกว่า  
2. ยาเตรียมที่ใช้น้ าท่ีเตรยีมจากผลติภัณฑย์าส าเร็จรูป ก าหนดวันสิ้นสดุการใช้ไมเ่กิน 14 วัน เมื่อเก็บในท่ีเย็นเช่นในตู้เย็น  
3. ต ารับอ่ืนๆก าหนดวันสิ้นสุดการใช้ ไม่เกินระยะเวลาที่ใช้ในการรักษา (duration of therapy) หรือ 30 วัน โดยให้เลือกระยะเวลาทีส่ั้นกว่า 
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