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ยาเม็ด จ านวน เช้า บ่าย ดึก ยาน  า จ านวน เช้า บ่าย ดึก ยาฉีด จ านวน เช้า บ่าย ดึก

Amoxycillin 250 mg 10 x 10's Glyceryl guaiacolate syr. 10 Ampicillin inj. 1 g 5

Amoxycillin 500 mg 20 x 10's Amoxycillin 125 mg/5 ml (60 ml.) 10 Cloxacillin inj. 1 g. 5

Augmentin 1 Gm. Tab 5 x 10's Antacil gel. 10 CPM  10 mg/ml.  Inj. 10

Bromhexine 8 mg 10 x 10's Cephalexin 125 mg/5ml.(60 ml.) 10 Ceftriaxone 1 gm (22/5/63)** 14

Co-trimoxazole(40/80) Tab. 5 x 10's Co-trimoxazole susp.(60 ml.) 5 Ceftazidime 1 gm.(เฉพาะท่ี ER) 4

CPM 4 mg  Tab. 10 x 10's CPM 2 mg/5 ml (60 ml.) 10 Clindamycin inj. 600 mg/4 ml 12

Carfergot 5 x 10's Domperidone susp. 5mg/5ml(30 ml) 10 Dexamethasone 4 mg/ml inj. 20

Dicloxacillin 250 mg 20 x 10's Hyoscine  syr. 5mg/ 5ml.(30 ml.) 5 Diclofenac 75 mg/3 ml. inj.** 5

Dimenhydrinate 50 mg 10 x 10's M.carminative 180 ml. 10 Dimenhydrinate 50 mg/ml inj. 10

Domperidone 10 mg . 10 x 10's MOM 60 ml. 5 Furosemide 20 mg/2ml. Inj. 30

Doxycyclin 100 mg 2 x 15's Paracetamol syr. 120 mg/5ml (60 ml.) 10 Gentamycin inj. 80 mg/2 ml. 6

Erythromycin 250 mg. 5 x 10's Erythromycin syr. 125 mg/5 ml(60 ml.) 5 Hydralazine inj. 20 mg inj. 5

Flunarizine 5 mg 5 x 10's Salbutamol syr.  2 mg/5 ml(60 ml.) 5 Hydrocortisone 100 mg inj. 3

Hyoscine 10 mg. 10 x 10's Ibuprofen susp. 100 mg/5 ml (60 ml.) 5 Hyoscine inj. 20 mg/ml. 10

Ibuprofen 400 mg. 10 x 10's ORS  14 gm. 40 Metoclopramide inj.10 mg/2 ml 10

Metronidazole 400 mg. 5 x 10's Augmentin syr. (400+57) 3 Metronidazole inj. 500 mg/vial 3

Naproxen 250 mg. 20 x 10's ยาใช้ภายนอก จ านวน เช้า บ่าย ดึก Omeprazole inj. 40 mg/vial 8

Norfloxacin 400 mg 5 x 6's Anagesic balm 5 Tramadol inj. 50 mg/ml 5

Omeprazole 20 mg.Cap. 10 x 10's Calamine lotion (60 ml.) 5 Vitamin B co inj.(1 cc.) 6

Oseltamivir 75 mg 5 x 10's Poly-oph eye drop. 5 Nicardipine inj. 10 mg/10 ml 4

Oseltamivir 30 mg 2 x 10's Hista-oph eye drop. 5 Insulin NPH 1000 unit 1

Paracetamol 325 mg 5 x 10's Povidone iodine 15 cc. 5 Insulin RI 1000 unit 1

Paracetamol 500 mg 30 x 10's รายการยา Prepack จ านวน เช้า บ่าย ดึก Terbutaline 0.5 mg/ml 5

Prednisolone 5 mg 5 x 30's Amlodipine 5 mg  TAB. 10's

Salbutamol 2 mg 5 x 20's ASA 300 mg  TAB. 10's

Tramadol 50 mg. Cap. 5 x 5's Captopril 25 mg  TAB. 10's
Propranolol 10 mg TAB (26/5/63) 10's
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****ทุกคร้ังท่ีมีการ Refer ใช้ยา รพ.หาดใหญ่(แลกคืนซาก) ให้ดูวันEXP. 

พร้อมเขียน วัน EXP. โดยพยาบาลหัวหน้าเวรทุกคร้ัง และระบุวัน EXP. ทุกวัน

 (ข้อตกลงท า RCA ER +ห้องยา 21 พ.ย.2560)**********
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สารน  า จ านวน เช้า บ่าย ดึก High alert Drug (HAD) จ านวน เช้า บ่าย ดึก ยารพ.หาดใหญ่ (แลกคืนซาก) จ านวน เช้า บ่าย ดึก

D-5-N/4   500   ml 2 Adenosine inj. 6 mg/amp 6

D-5-N/5   500   ml 2 Digoxin inj. 0.5 mg/2 ml. 2

D-5-N/2   1,000  ml 5 Dopamine inj. 250 mg/10 ml. 2 2

D-5-N/3   1,000  ml 5 Phenytoin inj. 250 mg/5ml. 4

0.9 % NSS 1,000 ml. 5 Levophed inj.( 1/10/62) 2

0.45 %  NSS 1,000 ml. 2

D-5-S 1,000 ml 5 ยา Emergency (ในกล่อง) จ านวน เช้า บ่าย ดึก

LRS 1,000 ml 5 ***อยู่ในกล่อง Emergency*** 2 กล่อง

D-5-W 250 ml.  (1/10/62) 2

D-5-W 500 ml. 5

D-10-W 500 ml. 2 High alert / วัตถุออกฤทธ์ิ จ านวน เช้า บ่าย ดึก

Manitol 100 ml (ซื อเอง 22/5/63) 4 Diazepam TAB  2 mg 1x10's

Dextran 40% inj. 500 ml 4 Lorazepam TAB  0.5 mg 1x10's

Morphine inj. 10 mg/ml. 5

Antidote จ านวน เช้า บ่าย ดึก
Activated charcoal 50 g. 2 หมายเหตุ ในเวลาราชการ ยาฉีด+น  าเกลือ มาเบิกคืนจากห้องยา

Fluimucil inj. 300 mg/3 ml 100 ยา High alert /วัตถุออกฤทธ์ิ ยา Emergency และ Antidote

Kalimate 5 gm. 18 พยาบาลจุดปฏิบัติ OK กันเองทุกเวร ถ้ามีการใช้ยาห้องยาจัดคืน

Naloxone inj. 4 mg/ml. 2 ในวันรุ่งข้ึน    

25% Sodium thiosulfate inj.(ก.ค 60) 3 ƒ ยารพ.หาดใหญ่ เบิกคืนกลับทุกครั งท่ี Refer

3 % Sodium Nitrite inj. (ก.ค 60) 1 เจ้าหน้าท่ีห้องยา…………………………………………………………… เจ้าหน้าท่ีห้องยาและพยาบาล OK ยากันเองทุกเวร

Serum งูเห่า 10 เจ้าหน้าท่ี ER เวรเช้า……………………………………………………… เวรเช้าพยาบาล OK ยาและเบิกยาคืนให้เรียบร้อยก่อน 12.00 น.

Serum งูกะปะ 10 เจ้าหน้าท่ี ER เวรบ่าย………………………………………………………
เจ้าหน้าท่ี ER เวรดึกจ้า………………………………………………………
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SK 1.5 mu.Inj.(แช่เย็น) 

exp………….........(ปี 66 ซ้ือเอง)
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Nitroglycerin inj. 25 mg/5ml 

exp………….........
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