2.  ADRENALINE   INJECTION (EPINEPHRINE) 

รูปแบบยาที่มีใช้
  Adrenaline injection 1 mg in 1 ml , ampoule  [ความเข้มข้น 1:1000]
ความเสี่ยงสำคัญ
  1.  การฉีด IV Infusion อย่างรวดเร็วอาจเกิด cerebrovascular hemorrhage หรือ cardiac 
         arrhythmias ควรปรับขนาดยาด้วยความระมัดระวัง
    2.  การหยุดยาทันที อาจเกิด rebound hypotension จึงควรค่อยๆปรับลดขนาดยา


    3. การฉีด IM บริเวณสะโพก อาจทำให้หลอดเลือดตีบจนกล้ามเนื้อตาย
 
4. ภาวะ adrenaline overdose :  หัวใจเต้นผิดจังหวะ ใจสั่น  รูม่านตาขยาย  ความดันโลหิตสูง
การคัดเลือก/การจัดหา  
- คัดเลือกยาที่มีรูปแบบภาชนะบรรจุป้องกันแสงได้ 



- ยาที่รับเข้าคลัง มีอายุคงเหลือตั้งแต่ 1 ปี ขึ้นไป



- เป็นยา Emergency ต้องจัดให้มีปริมาณเพียงพอและคุณภาพพร้อมใช้เสมอ
การเก็บรักษา/ความคงตัว
  - ยายังไม่เปิดใช้ ที่เก็บบริเวณที่อุณหภูมิไม่เกิน 25  ํC   มีอายุ 2 ปี (ตามบริษัทระบุ) 
    
     - ยายังไม่เปิดใช้  ที่เก็บบริเวณที่อุณหภูมิ 26 – 40  ํC  มีอายุ 1  ปี (นับจากวันที่นำ
        ออกจากที่เก็บที่มีอุณหภูมิ ไม่เกิน 25  ํC )
     - ยาที่ผสม หรือเจือจางแล้ว มีอายุ  24  ชั่วโมง
     - ยาที่มีสีน้ำตาลหรือเกิดตะกอน ห้ามใช้ เนื่องจากเกิดความเสื่อมสภาพแล้ว
การสั่งใช้ยา 
ข้อบ่งใช้ /วิธีใช้ / ขนาดยา
1. Anaphylaxis 
              
เด็ก   IV/SC ; 0.01 mg/ kg/dose (ให้เจือจางเป็นความเข้มข้น 1:10,000 แล้วฉีดขนาด 0.1 ml/ kg/dose)  ทุก 15 นาที 2 dose ตามด้วย ทุก  4  ชั่วโมง (max dose 0.5 mg)

ผู้ใหญ่  IV/SC ; 0.1 – 0.5 mg ทุก 10-15 นาที จนกว่าอาการจะดีขึ้น
(max dose 1 mg)
             
   
2. CPR ใน Pulse less VT/VF ;asystolic/pulseless electrical activity
                   เด็ก     IV ;0.01 mg/ kg/dose ทุก 3-5 นาที ; ให้เจือจาง 1:10,000 แล้วฉีดขนาด 0.1 ml/ kg/dose         

         ET tube ; 0.1 mg/kg (ของ 1:1000) ผสมใน NSS 10 ml 

  
  ผู้ใหญ่  IV ; 0.5-1 mg และให้ซ้ำทุก 3-5 นาที จนกว่าอาการจะดีขึ้น 

3.  Bronchospasm      

   
เด็ก   SC ; 0.01 mg/ kg/dose (ให้เจือจางเป็นความเข้มข้น 1:10,000 แล้ว ฉีดขนาด 0.1 ml/ kg/dose)  ทุก 15-20 นาที  ไม่เกิน 3 ครั้ง (max dose 0.5 mg)
  
       ผู้ใหญ่  IM/SC ; 0.1 – 0.5 mg ทุก 20 นาที – 4 ชั่วโมง จนกว่าอาการจะดีขึ้น  ให้ไม่เกิน  3  ครั้ง
ข้อห้ามใช้   Cardiac arrhythmias  , Angle-closure  glaucoma
อาการไม่พึงประสงค์ที่สำคัญ  :  ความดันโลหิตเพิ่มขึ้น  หัวใจเต้นเร็ว/เต้นผิดจังหวะ 
การเตรียมยา

สารที่ผสมเข้ากันได้  :   DSW ,  NSS, Sterile water for injection

การเจือจางเป็นความเข้มข้น 1: 10,000  ใช้ยา  1 ml ผสมกับ NSS หรือ Sterile water for injection 9  ml 

ห้ามผสมกับ
:   Sodium bicarbonate ,Ampicillin, Calcium gluconate,   Furosemide, Lidocaine 
กรณี IV infusion  ให้ผสมยา 1 mg (1 ml)  ใน D5W หรือ NSS  250 ml และ 500 ml (ตามตาราง)
ยาที่ผสม หรือเจือจางแล้ว มีอายุ  24  ชั่วโมงที่อุณหภูมิห้องและตู้เย็น
ยาที่มีสีน้ำตาลหรือเกิดตะกอน ห้ามใช้ เนื่องจากเกิดความเสื่อมสภาพแล้ว
การบริหารยา   

SC/IM  

ในผู้ใหญ่ ไม่ต้องเจือจางยา ,ในเด็กเจือจางยาเป็นความเข้มข้น 1:10,000

IV  push
เจือจางยาเป็นความเข้มข้น 1 : 10,000 ,  ฉีดยาในระยะเวลา 5-10 นาที

ET  tube
ผสมด้วย NSS 10 ml  ก่อนให้ยา

IV  Infusion  
- ผสมยา 1 mg ลงใน 250 - 500 ml ของ 0.9% NSS Solution หรือ D5W




- บริหารยาโดยใช้  Infusion pump ในอัตรา 1- 10 ไมโครกรัม/นาที (ตามตาราง)

	Adrenaline HCL Infusion Rates*

	Desired Dose
	1 mg in 500 ml D5W

 (2 mcg/ml) 
	1 mg in 250 ml D5W  (4 mcg/ml)

2 mg in 500 ml D5W  (4 mcg/ml)

	mcg/min
	mcg/hr
	ml/min
	ml/hr
	mcg/hr
	ml/min
	ml/hr

	1
	60
	0.5
	30
	60
	0.25
	15

	2
	120
	1
	60
	120
	0.5
	30

	3
	180
	1.5
	90
	180
	0.75
	45

	4
	240
	2
	120
	240
	1
	60

	5
	300
	2.5
	150
	300
	1.25
	75

	6
	360
	3
	180
	360
	1.5
	90

	7
	420
	3.5
	210
	420
	1.75
	105

	8
	480
	4
	240
	480
	2
	120

	*Pediatric infusion: 0.6 mg/kg in 100 ml D5W – 1 ml/hr = 0.1 mcg/kg/min


การติดตามผล

Monitor
 :  บันทึก Heart  rate, BP อย่างต่อเนื่อง ทุก 5 นาที จนครบ 30 นาที

Critical point ให้รายงานแพทย์  : 
เด็ก   
Heart  rate > 180/min     
BP >120/80 mmHg





ผู้ใหญ่   
Heart  rate > 120/min
BP >140/90 mmHg
การป้องกัน/แก้ไขปัญหาความคลาดเคลื่อนทางยา

1.   การฉีด IV Infusion อย่างรวดเร็วอาจเกิด cerebrovascular hemorrhage หรือ cardiac arrhythmias ดังนั้น เมื่อฉีด IV Infusion ควรใช้ infusion pump

2.   หลีกเลี่ยงการฉีด IM บริเวณสะโพก เพราะอาจทำให้หลอดเลือดตีบจนกล้ามเนื้อตาย

3.   ภาวะ adrenaline overdose :  หัวใจเต้นผิดจังหวะ  รูม่านตาขยาย   ความดันโลหิตสูง ใจสั่น  

เด็ก  Heart  rate > 180/min  BP >120/80 mmHg , ผู้ใหญ่ Heart rate > 120/min BP >140/90 mmHgให้พิจารณาปรับลดขนาดยาหรือหยุดยา ไม่มียาต้านพิษ ให้รักษาตามอาการ
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