
โรงพยาบาลมวกเหลก็ 

ระเบยีบปฏบิตัิงาน 
รหัสเอกสาร : P-PCT-017 

เร่ือง : การเฝ้าระวงัอนัตรกริิยาระหว่างยา 

เร่ิมใช้ : 1 ก.ย. 2552 พมิพ์คร้ังที ่: 1 แก้ไขคร้ังที ่: 0 หน้า : 3 
 
 
 
 
 
 

ระเบยีบปฏบิตัิงานเร่ือง 
การเฝ้าระวงัอนัตรกริิยาระหว่างยา 

ผู้รับผดิชอบ ลงช่ือ วนั/ เดอืน/ ปี 

จัดทาํโดย ภก.จริยา   ทรงรัก  ก.ย. 2552 

ทบทวนโดย ภก.วฑูิรย์   ชัยธีราศักดิ์  ก.ย. 2552 

อนุมัตโิดย นางศิรดา  ภูริวฒันพงศ์  ก.ย. 2552 

 
 
 
 
 
 
บนัทกึการแก้ไข 

ฉบบัที ่ วนัทีม่ีผลบงัคบัใช้ ลกัษณะการแก้ไข 

   

   

   

 
 
 
 
 
สําเนาฉบบัที ่:  

เอกสารฉบับ  (   ) ควบคุม   (   ) ไม่ควบคุม 
 
 



โรงพยาบาลมวกเหลก็ หน้า : 1/3 

ระเบยีบปฏบิตัเิลขที ่: P-PTC-017 ฉบบัที ่: 1 

เร่ือง : การเฝ้าระวงัอนัตรกริิยาระหว่างยา วนัที ่:  มกราคม 2553 

แผนกทีเ่กีย่วข้อง : คณะกรรมการเภสัชกรและการบาํบดั แผนกทีเ่กีย่วข้อง : ทุกหน่วยงาน 

ผู้จัดทาํ : ภก.จริยา   ทรงรัก ผู้อนุมัต ิ: พญ.ศิรดา   ภูริวฒันพงศ์ 

 
 อนัตรกริิยาระหว่างยา  

วตัถุประสงค์ 
1. เพื่อความปลอดภยัในการใชย้า 
2. เพื่อใหเ้กิดแนวทางในการป้องกนัอนัตรกิริยาระหวา่งยาในโรงพยาบาล 

นิยามศัพท์ทีเ่กีย่วข้อง 
อันตรกิริยาระหว่างยา (Drug interaction) เป็นปรากฏการณ์ท่ีเกิดข้ึนเม่ือระดบัยาหรือพารามิเตอร์ทางเภสัช

จลนศาสตร์ของยา หรือฤทธ์ิทางเภสชัวิทยาของยาตวัหน่ึงในร่างกายเปล่ียนแปลงไปเม่ือไดรั้บยาตวัอ่ืนร่วมดว้ย   
Onset ระยะเวลาท่ีเร่ิมปรากฏผลทางคลินิก  

  Rapid ปฏิกิริยาเกิดข้ึนภายใน 24 ชัว่โมง 
  Delayed ปฏิกิริยาเกิดข้ึนใชเ้วลานานเป็นวนัหรือสปัดาห์ 

Severity ระดบัความรุนแรง  
   Major ผลท่ีเกิดข้ึนก่อใหเ้กิดอนัตรายถึงชีวิตหรือ เกิดความเสียหายอยา่งถาวร  
   Moderate ผลท่ีเกิดข้ึนทาํใหผู้ป่้วยมีอาการเลว ลง ตอ้งการการรักษาเพิ่มข้ึน อยูใ่นรพ. นานข้ึน  
   Minor ผลท่ีเกิดข้ึนนอ้ย ไม่จาํเป็นตอ้งใหก้ารรักษา  

Documentation แบ่งเป็น 5 ระดบั  
  1. Established proven to occur in well controlled studies 
  2. Probable very likely, but not proven clinically 
  3. Suspected may occur, some good data, needs more study 

 4. Possible   could occur, but data are very limited 
  5. Unlikely   doubtful, no good evidence of an altered clinical effect  

 
ยาทีม่ีปฏกิริิยาระหว่างกนัรุนแรง (Fatal Drug Interaction)  
 หมายถึง เป็นคู่ยาท่ีมีหลกัฐานชดัเจน (well-documented) ว่าทาํใหเ้กิด ADR ท่ีรุนแรง (severe) และรวดเร็ว (rapid) 
หรือ DI ท่ี Drug Interaction facts จดัใหอ้ยูใ่น significant code 1 (ความรุนแรง :  Major , เอกสารยนืยนั : Suspected or >, 
ระยะเวลาในการเกิด : Rapid) อีกทั้งยาท่ีเป็นขอ้หา้มในการใชร่้วมกนั(contraindication) ในตาํรายาต่างๆ 
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ระดบันัยสําคญั Severity Documentation 

1 Major suspected or > 

2 Moderate suspected or > 

3 Minor suspected or > 

4 Major / Moderate   possible 

5 Minor possible 

Any unlikely 

ขั้นตอนการปฏบิตัแิละเฝ้าระวงัการเกดิคู่ยาทีม่ีปฏกิริิยาระหว่างกนัรุนแรง (Fatal Drug Interaction) 
1. ฝ่ายเภสชักรรมจะจ่ายใบเตือนถึงคู่ยาท่ีตอ้งเฝ้าระวงัเม่ือมีการจ่ายยาท่ีอาจก่อใหเ้กิดปฏิกิริยาต่อกนัรุนแรง 
2. เม่ือแพทยมี์การสัง่ยา พยาบาลตอ้งทาํการตรวจสอบวา่มีคู่ยาท่ีสามารถทาํใหเ้กิดปฏิกิริยาระหวา่งกนัรุนแรงหรือไม่ หาก

พบวา่มีคู่ยาดงักล่าวใหแ้จง้แพทยผ์ูส้ัง่ใชย้าทราบ 
3. รีบส่งสาํเนาใบสัง่ยาดงักล่าวใหฝ่้ายเภสชักรรมโดยเร็ว 
4. เภสชักรเม่ือไดรั้บใบสัง่ยาก่อนจ่ายยาใหต้รวจสอบถึงคู่ยาท่ีสามารถเกิด Fatal DI ก่อนทุกคร้ัง ถา้ตรวจพบวา่มีคู่ยาดงักล่าว

ใหติ้ดต่อแพทยเ์จา้ของไขโ้ดยตรง โดยใชแ้บบฟอร์มดงัน้ี 
เรียนแพทยท์ราบ เน่ืองจากยาท่ีท่านสัง่จ่าย มีคู่ยาเป็น Drug interaction 

ช่ือผูป่้วย...................................................HN....................................วนัท่ี................. 
Interaction Drugs 

  Gentamycin , Streptomycin + Furosemide 

  Simvastatin (>10 mg/day) + Gemfibrozil (high dose

  Carfergot  + Roxithromycin 

   Carbamazepine + Roxithromycin 

   Digoxin+ Furosemide 
เภสัชกร.............................................................. 

Doctor’s management 

 งดยา 

  เปลีย่นยา................................................... 

  ปรับลดขนาดยา......................................... 

  ยนืยนัการใช้ 
เหตุผล............................................................. 
แพทย์.............................................................. 
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คู่ยาในโรงพยาบาลทีส่ามารถเกดิปฏกิริิยาระหว่างยาทีม่ี Significant Rating = 1 (ความรุนแรง : Major, เอกสารยนืยนั : Suspected or >, ระยะเวลาในการเกดิ : Rapid) 

ชื่อยาทีม่ีปฏกิริิยาต่อกนั Mechanism Effect Management 

Adrenaline Betablocker 
(Propranolol) 

Non-selective betablocker 
ไปกระตุน้ alpha recector เมื่อ
ใหร้่วมกบั adrenaline ซึ่งการ
เพิ่ม vascular resistant  

นาํไปสู่การเพิ่ม BP ซึ่งจะกระตุน้ 
baroreceptor ทาํใหเ้กิด bradycardia  

เมื่อจะให ้adrenaline ควรหยดุยา betablocker ก่อน 3 
วนั หรือ ไม่ใช ้adrenaline เลย ควรตรวจระดบั vital 
sign ของคนไขเ้ลือก selective betablocker อาจช่วยลด 
DI นี้ได ้

Aminoglycoside 
(gentamicin, amikacin, 
Streptomycin) 

Loop diuretics 
(Furosemide) 

ไม่ทราบแน่ชดั อาจเกิดการ
เสริมฤทธิ์การเป็นพิษต่อหู 

เพิ่มพิษต่อหู เกิด hearing loss  หลีกเลี่ยงการใชข้นาดยาที่สูงมากเกินไป โดยเฉพาะ
คนไขท้ี่มีปัญหาเรื่องไต อาจตอ้งลดขนาดยาตวัหนึ่ง
หรือ 2 ตวั หรือตรวจการไดย้นิของผูป้่วย  

Carbamazepine Clarithromycin ,  

Roxithromycin 

Clarithromycin ยบัยัง้การ

ทําลายยาที่ตบั 

เกิดความเป็นพิษจากยา 

carbamazepine 

หลีกเลี่ยงการใช้ร่วมกนั หากยงัใช้ร่วมกนัให้ตดิตาม

การเกิดพิษจากยา carbamazepine ได้แก่ คลื่นไส้ 

อาเจียน ชกั ปวดศรีษะ ตากระตกุ เดนิเซ 

Ergotamine (Carfergot


) Clarithromycin 

Roxithromycin 

Macrolide ไปลดการทําลาย

ยา ergotamine ที่ตบั 

 

อาจเกิด acute ergotism 

(N/V , vasospastic, ischemia) 

หลีกเลี่ยงการใช้ยาร่วมกนั 

Fibric acid derivatives HMG-CoA reductase 
inhibitors(Statins) 

เพิ่มความเสี่ยงการเกิด ADR 
จากยา 

เพิ่มการเกิด myopathy ในผูป้่วยที่
ไดร้ับยา 2 กลุ่มนี้ร่วมกนั  

หากตอ้งการใชร้่วมกนัตอ้งติดตาม signs and 
symptoms ของ myopathy or rhabdomyolysis (muscle 
pain, tenderness, or weakness). ติดตาม creatine 
kinase (CK) หยดุยาเมื่อเกิดอาการดงักล่าวหรือมีค่า 
CK ผดิปกติ  

 
 



 


