
ช่ือยาทัว่ไป Tenofovir 
ช่ือการคา้ / ผูผ้ลิต  - 
รูปแบบ / ความแรง  Tenofovir 300 มิลลิกรัม  
กลุ่มยา  กลุ่ม nucleotide reverse transcriptase inhibitor  
Pregnancy Category B 
ขอ้บ่งใช้ท่ีไดรั้บการรับรองจาก
ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

ขอ้บ่งใช้ 
ให้ใช้ยา tenofovir disoproxil fumarate ร่วมกบัยา  antiretroviral ตวัอ่ืนส าหรับการ
รักษาการติดเช้ือ  HIV-1 
ขนาดและวิธีใช้ยา  
ขนาดรับประทานของยา  Tenofovir คือ 300 มิลลิกรัม  รับประทานวนัละคร้ัง  โดย
ไมค่  านึงถึงอาหาร  สามารถทานไดท้ั้งทอ้งวา่งหรือทานพร้อมอาหารกไ็ด้  

เภสชัวิทยา Tenofovir เป็น nucleotide analogues ท่ีประกอบดว้ยส่วนของ  aliphatic sidechain 
และ phosphate group เม่ือเขา้สู่ร่างกาย  จะถูกเปล่ียนให้อยูใ่นรูป 
tenofovirdiphosphate ซ่ึงเป็นรูปท่ีออกฤทธ์ิไดโ้ดยอาศยัเอนไซม์  kinase 2 คร้ัง จาก
การศึกษาพบโครงสร้างท่ีเป็นผลึกของ  tenofovir ในสารประกอบเชิงซอ้นของ  
reverse transcriptase และ DNAในขั้นตอนการเกิด reverse transcription นั้น DNA 
จะเช่ือมต่อกบั  reverse  transcriptase โดยใช้พนัธะโควาเลนต์ เพ่ือท่ีจะไดจ้บักบั  
nucleic acid และโปรตีนท่ีถูกตอ้ง  ท าให้ nucleotide tr iphosphate สามารถเขา้จบั
กบัต าแหน่งท่ีออกฤทธ์ิได้  (active site) Tenofovirdiphosphate  
จะเขา้ไปแยง่จบักบั  reverse transcriptase โดยเขา้ไปในสายของ  primer แลว้ท า 
ให้การสงัเคราะห์ของสาย  DNA หยดุชะงกัลง 

เภสชัจลนศาสตร์  มี oral bioavailability ประมาณ 25% การให้ tenofovir  
พร้อมกบัอาหารท่ีมีไขมนัสูง  จะท าให้  bioavailability เพ่ิมข้ึน โดยเพ่ิม AUC 40% 
และเพ่ิม Cmax 14% แต่อาหารท าให้  Tmax ช้าลงประมาณ 1 ชัว่โมง  Tenofovir  จบั
กบัพลาสมาโปรตีน  น้อยกวา่  7.2% ในช่วงความเขม้ขน้  0.01-25 ไมโครกรัมต่อ
มิลลิลิตร 

ขอ้ควรระวงั / ขอ้ห้ามใช้ ข้อควรระวังในการใช้ยา  
- พบรายงานผูป่้วยเสียชีวิตดว้ยอาการ  lactic acidosis และอาการ  hepatomegary 
with steanosis ท่ีรุนแรงจากการใช้ยากลุ่ม  nucleoside analogues ดงันั้นควร
ระมดัระวงัการใช้ยาในกลุ่มผูป่้วยท่ีมีความเส่ียงของโรคตบั  (ความเส่ียงอาจเพ่ิมข้ึน
ในผูป่้วยท่ีอว้นหรือมีการใช้ยาติดต่อกนัเป็นเวลานาน ) และควรงดการรักษาชัว่โค
ราวในผูป่้วยท่ีมีอาการทางคลินิกหรือพบความผิดปกติคา่  lab ท่ีแสดงถึงอาการ  
lactic acidosis (ALT เพ่ิมข้ึน ± อาการ hepatomegary with steanosis)  
- ผูป่้วยท่ีใช้  tenofovir  disoproxil tumarate อาจเกิดอาการ  osteomalacia ซ่ึงจะพบ
การ เพ่ิมข้ึนของระดบั  parathyroid hormore ใน serum และระดบั 1,25 vitamin D 



ท่ีบ่งบอกถึงการเกิด  bone metabolism ได้ มีรายงานในผูป่้วยบางรายมีความหนา
แน่ของกระดูก  (BMD) ลดลง  ควรมีการติดตามคา่  BMD ในผูป่้วยท่ีมีประวติั
กระดูกหักหรือมีความเส่ียงของโรคกระดูกพรุน   
- ควรระวงัการใช้ยาในผูป่้วยโรคไตเส่ือม  (Cl

cr 
<50 ml/mi) ตอ้งมีการปรับขนาดยา  

อาจเกิดโรคไตวายเฉียบพลนัหรือ  fanconi syndrome ไดแ้ละควรระวงัเม่ือใช้
ร่วมกบัยาท่ีมีพิษต่อไป  โดยเฉพาะยาท่ีมีการแยง่กนัขบัออกทาง  active tubular 
secretion  
- ควรใช้ยาอยา่งระวงัในผูป่้วยท่ีมีสภาวะการท างานของตบัเส่ือม  ผูป่้วยเอดส์ทุก
คนควรรับการตรวจหาไวรัสตบัอกัเสบบีก่อนเร่ิมการรักษาและในผูป่้วยท่ีติดเช้ือ
ไวรัสตบัอกัเสบบีร่วมดว้ยตอ้งไดรั้บการติดตามการท างานของตบัอยา่งใกลชิ้ด
และเป็นประจ า  
- การใช้ยา Tenofovir Disoproxil Fumarate ในเดก็ยงัไมข่อ้มลูแสดงความปลอดภยั
และประสิทธิภาพในการรักษา  

อาการไมพึ่งประสงคจ์ากการใช้ยา  อาการท่ีพบบ่อย  (พบมากกวา่  3%) ในการทดลองทางคลินิก  คือ คล่ืนไส้  ทอ้งเสีย 
ปวดศีรษะ  อาเจียน ทอ้งอืดทอ้งเฟ้อ  ปวดทอ้ง  และเบ่ืออาหาร  ส่วนความผิดปกติ
ของผลทางห้องปฏิบติัการ  (laboratory abnormality) คือ การเพ่ิมข้ึนของ  creatine 
kinase, tr iglyceride, amylase, aspatase aminotransferase และ alanine 
aminotransferase รวมถึง  hypoglycemia และ glyceruria 

คา่ใช้จ่ายดา้นยา 10.5 บาท 
 


