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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 

1. ใช้สำหรับ โรคติด เชื้ อ  Methicillin Resistant Staphylococcus aureus (MRSA) โดยมีแนวทางกำกับ 
การใช้ยาเป็นไปตามรายละเอียดในภาคผนวก 3  

2. ใช้สำหรับโรคติดเชื้อ Vancomycin Resistant Enterococci (VRE) โดยมีแนวทางกำกับการใช้ยาเป็นไปตาม
รายละเอียดในภาคผนวก 3 

หมายเหตุ  
จัดเป็นบัญชี จ(1) เมื่อใช้รักษา multidrug-resistant tuberculosis (XDR-TB) ดูข้อ 5.1.9 Antituberculous drugs 

 

5.1.8 Sulphonamides and trimethoprim  
 

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

ใช้รักษาโรคติดเชื้อทีอ่าจไวต่อ 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 
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19. Clofazimine cap จ(1) 
 เงื่อนไข 

ใช้เฉพาะโครงการการรักษาวัณโรคดื้อยา โดยมีวิธีการใช้ยาและการติดตามประเมินการใช้ยาตามที่ 
กรมควบคุมโรคกำหนด 

20. Delamanid tab จ(1) 
 เงื่อนไข 

ใช้เฉพาะโครงการการรักษาวัณโรคดื้อยา โดยมีวิธีการใช้ยาและการติดตามประเมินการใช้ยาตามที่ 
กรมควบคุมโรคกำหนด    

21. Linezolid tab จ(1) 
 เงื่อนไข 

ใช้เฉพาะโครงการการรักษาวัณโรคดื้อยา โดยมีวิธีการใช้ยาและการติดตามประเมินการใช้ยาตามที่ 
กรมควบคุมโรคกำหนด 

หมายเหตุ 
จัด เป ็นบัญชี  จ(2) สำหรับ โรคติด เชื ้อ  Methicillin Resistant Staphylococcus aureus (MRSA)  

ดูรายละเอียดเพ่ิมเติมใน 5.1.7  Some other antibacterials  

22. Moxifloxacin hydrochloride tab จ(1) 
 เงื่อนไข 

ใช้เฉพาะโครงการการรักษาวัณโรคดื้อยา โดยมีวิธีการใช้ยาและการติดตามประเมินการใช้ยาตามที่  
กรมควบคุมโรคกำหนด 

23. Protionamide   tab จ(1) 
 เงื่อนไข 

ใช้ เฉพาะโครงการการรักษาวัณโรคดื้อยา โดยมีวิธีการใช้ยาและการติดตามประเมินการใช้ยาตามที่  
กรมควบคุมโรคกำหนด  

 

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 
4. Saturated solution of potassium iodide (SSKI) sol (hosp) ก 
5. Itraconazole cap ค 
 เงือ่นไข 

ใช้ ส ำห รั บ โรค ติ ด เชื้ อ  talaromycosis, histoplasmosis, cryptococcosis, vaginal candidiasis แ ล ะ 
dermatomycoses 


