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デュタステリドカプセル0.5mgAV「サワイ」を
服用される患者さんへ

デュタステリドカプセル0.5mgAV「サワイ」を服用すると、
　 肥大した前立腺が小さくなり、

尿が出にくい、尿の勢いが弱い
排尿後も尿が残っている感じがする
尿がためられない、トイレの間隔が近い

　 といった症状が改善します。
 　尿閉（尿が出なくなる）を起こす可能性が少なくなります。

　 手術療法が必要になる可能性が少なくなります。

前立腺肥大症とは
肥大した前立腺が尿道を圧迫し、排尿障害を引き起こします。
前立腺肥大症が悪化すると、尿閉を起こしたり、手術療法が必要に
なる場合があります。
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肥大した前立腺を小さくして、排尿障害を改善するお薬です

？

● 女性やお子さんは服用しないでください。
 また、カプセルから漏れた薬液に触れないでください。
 カプセルから漏れた薬液に触れてしまった場合は、すぐに
 石けんと水で洗い流してください。

● カプセルは、かんだり切ったりせずに服用してください。
 カプセルの中の薬液が、口やのどの粘膜を刺激する場合が
 あります。

● AGA（男性型脱毛症）の医療用医薬品（飲み薬）を服用して
 いる方は、医師または薬剤師に必ず伝えてください。

　 AGA の医療用医薬品（飲み薬）
　　・フィナステリド
　　・デュタステリド（ザガーロカプセル0.1mg/0.5mg）

● このお薬を服用中は、献血をしないでください。
　 このお薬を服用中、および最後に服用した日から６ヵ月間は、　
 献血をしないでください。

● 医師の指示通りに、きちんと服用を続けましょう。
　 前立腺肥大症は進行する病気です。
 医師の指示に従い、じっくり治療に取り組みましょう。

その他の注意点
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● お薬を保管する際は、温度と湿度に注意してください。
高温・多湿のもとで保管した場合、カプセルが軟らかくなり、
くっついたりベタついたりする可能性があります。

● PTP シートの小さな傷や穴あきに注意してください。
小さな傷や穴からPTP シート内に湿気が入ると、カプセルが
軟らかくなって変形したり、ベタついたりする原因となります。

　 包装（PTP シート）から取り出して保管しないでください

 　次のような場所で保管しないでください
　　・暖房器具の周辺
　　・高温になりやすい場所（車の中など）
　　・直射日光が当たりやすい場所（窓際など）
　　・湿気が多い場所（洗面所など）

服用中の注意点 副作用について

保管時の注意点

デュタステリドカプセル 0.5mgAV「サワイ」は、
服用開始６ヵ月後よりPSA＊ 値を約 50％減少させます。

＊PSA：前立腺特異抗原。血液検査で測定する、前立腺がんの腫瘍マーカー。

このお薬は、血液中の PSA の量を減らす作用があります＊＊ が、
その影響を考慮すれば、お薬を服用中であっても、PSA 検査
を通常通り行うことができます。

＊＊このお薬は、前立腺がんの治療薬ではありません。

デュタステリドカプセル0.5mgAV「サワイ」を
服用中であることを、必ず担当医師に伝えてください

PSA 検査を行う際は、

PSA 検査を行う際は、
『デュタステリドカプセル 0.5mgAV「サワイ」服用カード』を
担当医師に提示してください。

このお薬の副作用として、次のような症状があらわれることがあります。

まれに、次のような副作用があらわれることがあります。異常が認めら
れた場合は、すぐに医師へ連絡してください。

・勃起不全、性欲減退
・乳房障害（女性化乳房、乳頭痛、乳房痛、乳房不快感）

・肝機能障害、黄疸（AST や ALT の上昇、体がだるい、
  白目が黄色くなるなど）

など

その他にも気になる症状があらわれた場合は
医師または薬剤師に相談してください。

など

デュタステリドカプセル
0.5mgAV「サワイ」

服用カード

患者さんへ

　　　年　　　月　　　日お薬の服用を
開始した日

お名前

お薬の服用を開始する前のPSA値 ng/mL

本カードは必ず
常に携帯してください

医療機関を受診する際、または健康診断などでPSA検査を行う
際は、必ず本カードを提示してください。


