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ทาลาโซพารบิ 
ความแรง 0.25 และ 1 มลิลกิรมั 

ชนดิแคปซูลแข็ง 
ชืѷอการคา้ TALZENNA (ทาลเซนนา) 

1. ยานีҟคอืยาอะไร 
1.1  ยานีҟมชีืѷอวา่อะไร 
• ยานีѸมชีืѷอวา่ ทาลาโซพารบิ (talazoparib) เป็นยาในกลุม่ยา
รักษาโรคมะเร็ง 

1.2 ยานีҟใชเ้พืѷออะไร 
• ยานีѸใชเ้พืѷอรักษาโรคมะเร็งเตา้นมทีѷแพทย์ตรวจแลว้ว่า
จําเป็นตอ้งใชย้านีѸ 

2. ขอ้ควรรูก้อ่นใชย้า 
2.1 หา้มใชย้านีҟเม ืѷอไร 
•  เคยแพย้านีѸ หรอืสว่นประกอบของยานีѸ 
2.2 ขอ้ควรระวงัเมืѷอใชย้านีҟ  
• ใหป้รกึษาแพทยห์รอืเภสชักร ในกรณีตอ่ไปนีҟ 

- หากทา่นมปีัญหาเกีѷยวกบัไต 
- หากทา่นสามารถตั Ѹงครรภไ์ด ้บคุลากรทางการแพทย ์ 
  อาจทําการตรวจการตั Ѹงครรภ ์กอ่นทีѷทา่นจะเริѷมการ 
  รักษาดว้ยยานีѸ 

• หญงิทีѷกําลังตั Ѹงครรภห์รอืวางแผนทีѷจะตั Ѹงครรภ ์ 
ใหห้ลีกเลีѷยงการใชย้านีѸ เพราะยาสามารถก่อใหเ้กิด
อันตรายตอ่ทารกในครรภแ์ละอาจทําใหแ้ทง้ได ้

• ระมัดระวังการใชย้านีѸในหญงิใหน้มลกูหรอืวางแผนทีѷจะให ้
นมลกู 

• ยานีѸอาจกอ่ใหเ้กดิปัญหาดา้นการเจรญิพันธุใ์นเพศชาย ซึѷง
อาจมผีลกระทบตอ่ความสามารถในการมลีกูไดใ้นเพศชาย 
โปรดขอคําปรกึษาจากบุคลากรทางการแพทยห์ากท่านมี
ความกงัวลในประเด็นนีѸ 

• ไม่ควรใชย้านีѸร่วมกับยา อาหาร สมุนไพรหรือผลติภัณฑ์
เสรมิอาหารบางชนดิ เพราะอาจมผีลต่อการรักษาหรอืเกดิ
อันตรายได ้

   สอบถามแพทยห์รอืเภสชักรกอ่นใชย้านีҟ 
หากไมแ่นใ่จวา่มภีาวะดงักลา่วหรอืไม ่

 
 
 
 
 

3. วธิใีชย้า 
3.1  ขนาดและวธิใีช ้
• ควรใชย้าตามคาํแนะนําของแพทยห์รอืเภสชักรเทา่น ัҟน 
เพราะขนาดและระยะเวลาในการใชย้านีѸข ึѸนกบัชนดิและความ
รนุแรงของโรค 

• กนิยานีѸ วันละ 1 ครั Ѹง 
• สามารถกนิยานีѸพรอ้มหรอืไมพ่รอ้มกบัอาหารก็ได ้
• กลนืยานีѸทั Ѹงแคปซลู โปรดอยา่ละลายหรอืเปิดแคปซลูของ  
ยานีѸ 

• บคุลากรทางการแพทยอ์าจเปลีѷยนขนาดยา หรอืแจง้ทา่นให ้
หยดุใชย้า โดยทัѸงนีѸขึѸนอยูก่ับวา่ทา่นตอบสนองตอ่การรักษา
มากนอ้ยเพยีงใด 

• หากอาเจยีนหลังกนิยา อยา่กนิยาเพิѷม โปรดกนิยาครั Ѹงถัดไป
ตามเวลาปกต ิ

3.2 หากลมืกนิยาควรทําอยา่งไร 
• หากทา่นลมืกนิยานีѸ โปรดกนิยาครั Ѹงถัดไปตามเวลาปกต ิ  
หา้มกนิยาเพิѷมเป็น 2 เทา่ 

3.3 ถา้กนิยานีҟเกนิขนาดทีѷแนะนํา ควรทําอยา่งไร 
• ใหส้งัเกตอาการอยา่งใกลช้ดิ หากมอีาการผดิปกตทิีѷรนุแรง 
ใหร้บีนําสง่โรงพยาบาลทันท ี

4. ขอ้ควรปฏบิตัริะหวา่งใชย้า 
• พบแพทย์ตามนัดอย่างสมํѷาเสมอ เพืѷอตดิตามผลการรักษา
หรอือันตรายจากยา 

• หา้มหยดุยาเองและใหก้นิยาตอ่เนืѷองตามคําแนะนําของแพทย์
หรอืเภสชักร 

• หลกีเลีѷยงการขับขีѷยานยนต ์หรอืทํางานเกีѷยวกับเครืѷองจักรกล 
เพราะยานีѸอาจทําใหอ้อ่นลา้ ออ่นเปลีѸย หรอืมนึงง 

• ควรทราบขอ้มูลของยาและรายการยาทีѷท่านใช ้เพืѷอแสดงให ้
บคุลากรทางการแพทยแ์ละเภสัชกรดใูนแตล่ะครั Ѹงทีѷรับยาใหม ่
หากท่านไม่แน่ใจว่าไดร้ับยาเหล่านัѸนอยู่ ใหป้รกึษาแพทย์
หรอืเภสชักร 

• ทา่นไมค่วรตั Ѹงครรภใ์นระหวา่งทีѷไดร้ับการรักษาดว้ยยานีѸ  
• หญงิตอ้งคุมกําเนดิระหว่างใชย้านีѸ และหลังจากหยุดยานีѸ
อยา่งนอ้ย 7 เดอืน 

• ชายตอ้งคุมกําเนิดระหว่างใชย้านีѸ และหลังจากหยุดยานีѸ
อยา่งนอ้ย 4 เดอืน 

• โปรดแจง้ใหบุ้คลากรทางการแพทยท์ราบในทันท ีหากท่าน
ตั Ѹงครรภ ์หรอืเกดิตั Ѹงครรภใ์นระหวา่งทีѷไดร้ับยานีѸ 

• หลกีเลีѷยงการใหน้มลูกในระหว่างการใชย้านีѸ และนับไปอกี
อยา่งนอ้ย 1 เดอืน หลังการหยดุยา 

• โปรดขอคําปรึกษาจากผูใ้หบ้ริการดูแลสุขภาพเกีѷยวกับ
วธิกีารทีѷดทีีѷสดุในการใหน้มลกูของทา่นในระหวา่งชว่งเวลานีѸ 

5. อนัตรายทีѷอาจเกดิจากยา 
5.1  อาการทีѷตอ้งหยดุยาแลว้รบีไปพบแพทยท์นัท ี
• ลมพษิ บวมทีѷใบหนา้ เปลอืกตา รมิฝีปาก 
• หนา้มดื เป็นลม แน่นหนา้อก หายใจลําบาก 
• ผืѷนแดง ตุม่พอง ผวิหนังหลดุลอก หรอืมจีํѸาตามผวิหนัง 
• ไขส้งู หายใจสั Ѹน หายใจลําบาก รูส้กึเหนืѷอยลา้ ผวิซดี หรอื
หัวใจเตน้เร็ว ปัสสาวะหรอือจุจาระเป็นเลอืด จํѸาเลอืด หรอื
เลอืดออกเป็นระยะอยา่งผดิปกต ิ

• จํานวนเม็ดเลอืดผดิปกตเินืѷองจากไขกระดกูมปีัญหารนุแรง 
“ใหห้ยดุยาแลว้รบีไปพบแพทยท์นัท”ี 

5.2  อาการทีѷไมจ่ําเป็นตอ้งหยุดยา แตถ่า้มอีาการรุนแรง  
ใหไ้ปพบแพทย ์

• ไมอ่ยากอาหาร ทอ้งเสยี คลืѷนไส ้อาเจยีน ผมรว่ง  
ปวดศรีษะ 

 

6. ควรเก็บยานีҟอยา่งไร 
• เก็บยาในทีѷแหง้ อย่าใหโ้ดนแสงโดยตรง โดยทัѷวไปควร
เก็บทีѷอณุหภมูหิอ้งไมเ่กนิ 30 องศาเซลเซยีส ไมเ่ก็บยาใน
ทีѷรอ้นหรอืชืѸน เชน่ ในรถ หอ้งนํѸา หอ้งครัว 

• เก็บไวใ้นบรรจภุัณฑเ์ดมิตามทีѷไดร้ับมา 
• เก็บยาใหพ้น้มอืเด็ก 

7. ลกัษณะและสว่นประกอบของยานีҟ 
• ลกัษณะยา ม ี2 ความแรง ดังนีѸ 

- ความแรง 0.25 มลิลกิรัม: แคปซลูชนดิแข็ง ปลอก
แคปซลูสขีาวขุน่ (พมิพ ์“Pfizer” สดีํา) และตัวแคปซลู 
สขีาว (พมิพ ์“TLZ 0.25” สดีํา) 
- ความแรง 1 มลิลกิรัม: แคปซลูชนดิแข็ง ปลอกแคปซลูสี
แดงออ่น (พมิพ ์“Pfizer” สดีํา) และตัวแคปซลูสขีาว (พมิพ ์
“TLZ 1” สดีํา) 

• ตวัยาสําคญั ทาลาโซพารบิ ทอซเิลท 0.25 และ  
1 มลิลกิรัม 

• ส่วนประกอบอืѷน ๆ ไดแ้ก่ ซลิซิไิฟดไ์มโครครสิตัลไลน์ 
เซลลโูลส (silicified microcrystalline cellulose (sMCC))  

ผูผ้ลติ Pfizer Manufacturing Belgium NV ประเทศเบลเยีѷยม 
ผูร้บัอนุญาต บรษิัท ไฟเซอร ์(ประเทศไทย) จํากดั
กรงุเทพมหานคร   
ผูจ้ดัจําหนา่ยในประเทศไทย บรษิัท ซลิลคิ ฟารม์า จํากดั 
กรงุเทพมหานคร  
เอกสารนีҟปรบัปรงุคร ัҟงลา่สดุเมืѷอ กรกฎาคม 2567 
ศกึษาขอ้มลูยาเพิѷมเตมิทางเว็บไซตข์อง อย. 
 https://www.fda.moph.go.th/sites/oss/Pages/Main.aspx 
 https://ndi.fda.moph.go.th/  
 

เอกสารนีҟเป็นขอ้มลูโดยยอ่ 
   หากมขีอ้สงสยัใหป้รกึษาแพทยห์รอืเภสชักร 

คาํเตอืน: ยานีҟอาจทําใหเ้กดิอนัตรายรา้ยแรงได ้
ตอ้งใชภ้ายใตก้ารควบคุมของแพทยเ์ทา่น ัҟน 
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