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ชื่อ นามสกลุ HN 

Sticker here 

ชื่อ นามสกลุ HN 

Sticker here 

หากมีขอสงสัย ติดตอ________________________________ 
สนับสนุนโดย สปสช 

หากมีขอสงสัย ติดตอ________________________________ 
สนับสนุนโดย สปสช 

 
 
 
 
รายการยาและขนาดยาที่ให 
1.__________________________________________________ 
ผสมใน PDF 1 ถุงวันละ____ครั้ง/วัน 
2.__________________________________________________ 
ผสมใน PDF 1 ถุงวันละ____ครั้ง/วัน 
 

 

รายการยาและขนาดยาที่ให 

1.__________________________________________________ 
ผสมใน PDF 1 ถุงวันละ_________ครั้ง/วัน 
2.__________________________________________________ 
ผสมใน PDF 1 ถุงวันละ_________ครั้ง/วัน 

ช่ือ นามสกลุ___________________________ 
HN_________________________________ 

1. การเก็บน้าํยาที่ผสมแลว  
1.1  น้ํายาที่จะใชวันนี้ใหเก็บในอุณหภมูิหอง 

1.2  อีก 2 ถุงที่ใชในวันตอไป ใหแชในตูเย็น ชองเย็นปกต ิ
1.3  นํานํ้ายาออกจากตูเย็นวางไวใหหายเย็นกอนใชทุกคร้ัง 

1.     การเก็บน้ํายาทีผ่สมแลว  
1.1 น้ํายาทีจ่ะใชวันนี้ใหเก็บในอุณหภมูิหอง 

1.2  อีก 2 ถุงที่ใชในวันตอไป ใหแชในตูเย็น ชองเย็นปกต ิ
1.3       นํานํ้ายาออกจากตูเย็นวางไวใหหายเย็นกอนใชทุกคร้ัง 

ชื่อ นามสกุล___________________ 

HN_______________________


