
ช่ือยาทัว่ไป  Lorazepam :  0.5 /2 mg 
ช่ือการคา้  
รูปแบบ/ความแรง Tablet 
กลุ่มยา Benzodiazepine 
Pregnancy Category C 
ขอ้บ่งใชท่ี้ไดรั้บการรับรองจากอย.   1.บรรเทาอาการวติกกงัวลในระยะสั้น ๆ ความ

วติกกงัวลหรือความเครียดในชีวติประจ าวนัตาม
ธรรมดาไม่จ  าเป็นตอ้งใหก้ารรักษาดว้ยยาคลาย
กงัวล อายรุแพทยค์วรประเมินประโยชน์ของยาใน
ผูป่้วยแต่ละรายเป็นคร้ังเป็นคราว 
         2.โรคจิตประสาท ไดแ้ก่ ความวติกกงัวล, 
อารมณ์เศร้า, ย  ้าคิดย  ้าท า, กลวัมากเกินไปโดยไม่มี
เหตุผลหรือเป็นปฏิกิริยาของอาการขา้งตน้ร่วมกนั 
         3.อาการวิตกกงัวลท่ีพบในภาวะวกิลจริตและ
อารมณ์เศร้าอยา่งรุนแรงซ่ึงเป็น 
           ขอ้บ่งใชใ้นการรักษาเสริม 
         4.ใชเ้ป็นยาน าก่อนการผา่ตดั ในคืนก่อนการ
ผา่ตดัและ/หรือ 1-2 ชัว่โมง ก่อนท าการผา่ตดั 

เภสัชวทิยา  Ativan ท าใหอ้าการต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัความวติก
กงัวล และความวติกกงัวลท่ีเก่ียวกบัอารมณ์เศร้า
ทุเลาในทนัทียงัไม่มีการอธิบายกลไก การออกฤทธ์ิ
ของยาในกลุ่มเบนโซไดอะเซปินไวอ้ยา่งแจง้ชดั 
อยา่งไรก็ตามกลไกในการออกฤทธ์ิของยาในกลุ่ม 
เบนโซไดอะเซปินมีอยูห่ลายประการ สันนิษฐานวา่
ยาในกลุ่มเบนโซไดอะเซปินออกฤทธ์ิโดยการ
รวมตวักบัรีเซพ เตอร์ของมนัโดยเฉพาะ ซ่ึงมีอยู่
หลายแห่งในระบบประสาทกลาง โดยเสริมฤทธ์ิการ
กด synaptic และ presynaptic ของกรด gamma-
aminobutyric หรือไม่ก็มีผลโดยตรงต่อกลไกท่ี
ก่อใหเ้กิดการเคล่ือนไหวของศกัยภาพ เม่ือ
รับประทาน Ativan จะถูกดูดซึมไดดี้จากทางเดิน
อาหารให้ความเขม้ขน้ในพลาสม่าสูงสุดประมาณ 2 



ชัว่โมง ภายหลงัรับประทาน Ativan มี half-life ในพ
ลาสม่าของคนประมาณ 12-16 ชัว่โมง และประมาณ
ร้อยละ 90 ของ Ativan จะรวมตวักบัพลาสม่า
โปรตีน การเปล่ียนแปลงในร่างกายท่ีส าคญัของ 
Ativan คือการรวมตวักบักรดกลูคูโรนิค ท าให้
เกิดกลูคูโรไนดใ์นรูปท่ีหมดฤทธ์ิและถูกขบัถ่ายทาง
ปัสสาวะ ประมาณร้อยละ 70-75 
  ระดบัของ Ativan ในพลาสม่าจะสูงมากนอ้ย
ข้ึนกบัขนาดของยาท่ีให ้ในการใหย้าขนาดน้ีนานถึง 
6 เดือน ไม่พบขอ้มูลท่ีบ่งวา่มีการสะสมของยามาก
เกินในระยะเวลาดงักล่าว ไม่พบขอ้บ่งช้ีวา่ยาน้ี
กระตุน้การท างานของเอนไซมใ์นตบั Ativan มิใช่
สับเตรทส าหรับ N-dealkylating enzymes ของ
ระบบ cytochrome P450 และมิไดถู้ก hydroxylated 
ในปริมาณมากนกั 
         จากการศึกษาเปรียบเทียบระหวา่งคนหนุ่ม
สาวกบัผูสู้งอายพุบวา่ Pharmacokineticsของลอราซี
แพมไม่เปล่ียนแปลงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
         เม่ืออายมุากข้ึน ในผูป่้วยโรคตบั (ตบัอกัเสบ, 
ตบัแขง็จากสุรา) มีรายงานบ่งวา่ไม่มีการ
เปล่ียนแปลงท่ีแจง้ชดัในการดูดซิม, การกระจายตวั 
การเปล่ียนแปลงในร่างกายและการขบัถ่าย 
Pharmacokinetics ของลอราซีแพมอาจมีการ
เปล่ียนแปลงในรายท่ีหนา้ท่ีของไตบกพร่อง
เช่นเดียวกบัยาในกลุ่มเบนโซไดอะเซปินขนาดอ่ืน 
ๆ  

เภสัชจลนศาสตร์ Absoption ดูดซึมไดดี้จากทางเดินอาหาร 
Peak plasma 12-16 ชม 
Excretion ทางปัสสาวะ 70-75% .ในรูป inactive 
glucuronide 
Elimination Half life 12-16 ชัว่โมง 



ขอ้ควรระวงั/ขอ้หา้มใช้  หา้มใชย้ากบัหญิงตั้งครรภใ์น 3 เดือนแรก เพราะ
อาจท าใหท้ารกพิการได ้
-ไม่ควรใหย้าน้ีกบัหญิงใหน้มบุตร เพราะยาถูกชบั
ออกทางน ้านม 
-หา้มใชใ้นยาน้ีกบัเด็กอายุต  ่ากวา่ 12 ปี 
-ไม่ควรใหย้ากบัผูป่้วยสูงอายุเกินกวา่ 2 mg/day 

 
อาการไม่พึงประสงค ์

Dizziness, Depression, unsteadiness.sleep 
disturbance,weakness,nausea,headache, agitation, 
hallucination 

ค่าใชจ่้ายดา้นยา 1 บาทต่อเม็ด 
 


