
   Tiotropium bromide-Olodaterol aerosol
solution 2.5-2.5 mcg/act (Spiolto Respimat®)
บญัชยีาหลักแห่งชาติ : NED 4
กลุ่มยา : Anticholinergic Agent, Long-Acting; Beta2-Adrenergic
Agonist, Long-Acting (LAMA+LABA)
รูปแบบยา :  Soft Mist inhaler
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เอกสารกํากับยา  SPIOLTO® RESPIMAT®

เพื�อรกัษาระยะยาว โดยใหก้ารรกัษาวนัละ 1 ครั�งต่อเนื�องสาํหรบั
ผูป้�วยปอดอุดกั�นเรื�อรงั (Chronic Obstructive Pulmonary
Disease: COPD)

ชื�อยา  สไปออลโต เรสพแิมท® 
ชนิดยาสดูแบบละออง Soft mist inhaler

สดูยาทางปากชา้  ๆครั�งละ 2 สดู วนัละ 1 ครั�ง

ยารกัษาโรคปอดอุดกั�นเรื�อรงั ใชเ้ป�นประจาํ

ฉบบัที� 38/ 2566

อาการไมพ่งึประสงค์

เภสชัจลนศาสตร์

อันตรกิรยิาระหวา่งยา 

Tiotropium bromide
Time to peak, plasma: 5-7 นาที
Bioavailability: ~33% 
Metabolism: ผา่นตับ (นอ้ย) 
Half-life: หลังจากผูป้�วยโรคปอดอุดกั�นเรื�อรงัพน่สดูยา
(COPD) มค่ีาอยูใ่นชว่ง 27 - 45 ชั�วโมง
Excretion: Urine 18.6% of an inhaled dose ยาสว่นที�
เหลือไมถ่กูดดูซมึเขา้สูก่ระเเสเลือด ตกค้างที�ทางเดินอาหาร
เเละถกูขบัออกทางอุจจาระ
Olodaterol 
Onset of action: 5 นาที
Bioavailability: 30% 
Metabolism: Direct glucuronidation (UGT2B7,
UGT1A1, 1A7, and 1A9) และ O-demethylation
(primarily CYP2C9 and 2C8) 
Half-life: 45 ชั�วโมง
Urine (5-7% unchanged); feces

        คอหอยสว่นจมูกอักเสบ (12%) ปวดหลัง (4%)
ไอ (4%) ภาวะขาดนํ�า เวยีนศีรษะ นอนไมห่ลับ ต้อหนิ
ความดนัลกูตาสงูขึ�น มองเหน็ไมช่ดั ภาวะหวัใจเต้นผดิ
จงัหวะ ใจสั�น  ความดนัโลหติสงู ปากแหง้ ท้องผกู
ภาวะกลืนลําบาก โรคกรดไหลยอ้น โรคเหงือกอักเสบ
ลําไสอุ้ดตัน ผื�น การติดเชื�อที�ผวิหนงัและแผลที�
ผวิหนงั ผวิแหง้ ภาวะภมูไิวเกิน ปวดขอ้ ขอ้บวม
ป�สสาวะไมอ่อก ป�สสาวะขดั การติดเชื�อระบบทางเดนิ
ป�สสาวะ

Tiotropium: ยบัยั�งตัวรบั acetylcholine type 3
muscarinic (M3)  ที�บรเิวณกล้ามเนื�อเรยีบ
หลอดลม ทําใหเ้กิดขยายตัวของหลอดลม
Olodaterol: กระตุน้ตัวรบั Beta2 ที�บรเิวณทาง
เดนิหายใจ เพิ�มระดบั cAMP ที�สงูขึ�น กระตุน้การ
ขยายของหลอดลม โดยการคลายตัวของเซลล์กล้าม
เนื�อเรยีบทางเดนิหายใจ

พน่ 2 puff วนัละ 1 ครั�ง
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การใชร้ว่มกับ xanthine derivatives, steroids และ
nonpotassium sparing diuretics (Furosemide,
Hydrochlorothiazide) อาจเพิ�มฤทธิ�ในการลด K
เลี�ยงการใชร้ว่มกับยาในกลุม่ Beta2-Agonists เนื�องจาก
อาจเพิ�ม adverse effect (Risk X)
เลี�ยงการใชร้ว่มกับ Ipratropium (Oral Inhalation)
เพราะทําใหฤ้ทธิ� anticholinergic เพิ�มมากขึ�น (Risk X)
เลี�ยงการใชร้ว่มกับยาในกลุม่ Beta-Blockers
(Nonselective: Propranolol) เนื�องจากอาจทําใหฤ้ทธิ�
ขยายหลอดลมของ Beta2-Agonist ลดลง (Risk X)
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