HATALI ILAC KULLANIM

25 Mayis 1982 tarihinde, AU
. Tip Fakiiltesi Farmakoloji Bilim
Dalt tarafindan «Hatah Ilag Kulla-
mm Simpozyumuy diizenlenmigtir.
Baglik ve Sosyal Yardim Bakam
Sayin Prof. Dr. Kaya Kllzéturgay’m
da katildig1 simpozyumda, hatali
fla¢ kullamimina yol acan etkenler
(Prof. Dr. 5.0, Kayaalp), hatah
~ ilag kullanmiina Saglk ve Sosyal
Yardim  Bakanlifi'nmin  katkdan
(Prof.Dr. 1. . Avhan), hekimlerin
katkilars (Prof. Dr. A, Cavdar wve
Prof. Dr. S5, Gézdasoglw), - ilag ya-
pimellannin katkilann (Prof. Dr. A,
A, Hincal) ve eczaci, hemgire ve di-
ger saglik personelinin  katkilari
(Dr, Ecz, I. Ustel) tartisilmistir,

Simpozyumun en ilgi cekici bil-
dirisi, «Tirkiye'de ilac tiiketiminin
hoyutlarl : Retrospektif bir  c¢alig-
manin sonuc¢larny (Prof. Dr. K.
Kilicturgay ve Prof. Dr. R. K
Tiirker) idi. Bu c¢alismadan elde
edilen sayisal veriler, hekhnlerin
hataly ilag kullamlmasindaki rolii-
nil ¢arpicl bir bicimde ortaya koyu-
yordu.

Agistanlarin Kklinikte ilacla te-
davi sirasinda karsilastiklari sorun-
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lar (Dr. F, Ersoy), Hastaneclerdeki
ila¢ tuketiminde Kklinikte calisan
eczacllarin gozlemleri ve karsilagtik.
lar1  sorunlar (Ecz. A. Celiker),
Tlag ve ilaca baglh yan etkilerin ta-
vin ve takip edilmesinde ana orga-
nizasyon (Prof, Dr. . H, Ayhan ve
Prof. Dr. R. K. Turker), Saglhk ve
Sosyal Yardim Bakanlift olarak
Turkiyvenin gelecekteki ilag politi-
kasinin ana hatlart (Dr. Ecz, O.
Atay) simpozyumda tartisilan diger
keonulards,

Tartismalar sonucunda, saghk
personelinin  ilaglay konusundaki
egitimlerinin yeterli olmadifz ko-
nusunda goriis birligine vardmashir,
Hatal ilag kullarnimasing vol acan
etkenlerden en énemlilerinden biri
olan bu hususun giderilmesi igin,
bhasta hekimler olmak tizere saghk
personelinin ilaglar  konusunda
egitimleri geregi bir kez daha vur-
gulanmustir. Bu amagla, finiversite-
ler ile Saglik ve Sosyal Vardim Ba-
kanlig: arasinda ishbOlimil ve esgii-
dilm saglanarak, konuyla ilgili el
kitaplar1 ve siireli yayinlarin za-
man yitirilmeden hazirianmas One-

rilmistir.




TRINITRININ YENI UYGULAMA SEKILLERI (%)

Son zamanlarda Amerika Bir-
legsik Devletlerimde F. D. A. i da
conaytyla, trinitrin’in ecilt tizerine
uygulanan {i¢ yeni sekll gelistiril-
migtir,

— Transderm - Nitro (Ciha
Pharmacenticals Company)

— Nitro - Disc {Searle
Laboratories)

— MNitro - Dur (Key
Pharmaceuticals)

Trinitrin’in cilt fizerinden sis-
temik olarak uygulamasing olunak
veren 50z konusu U¢ yeni terapitik
sistemde, etken maddenin salumm
hiz1 kontrol edilebilmekiedir. Fark-
Ii teknoiojilerin Kullamldign her
U¢ sistemde de, g6giis veva -koliuk
altinin biraz agagisina giinltik  tek
uygulamayla 24 szat heoyunca nit-
rogliserinin devamll plazma seviyesi
saglanmig olur, Koroner arterlerin
bozulmasindan ileri gelen angina
bectoris’in dnlenmesi ve tedavisinde
bu yeni uygulama gekillerinin uy-
gun olacag: F. D. A, tarafindan da
kabul edilmigtir,

'Transuiei'm ~ Nitro: Alza Cor-
poration (A, B. D) tarafindan for-
miile edilip Ciba Pharmaceuticals’in
pazarladlgl, cilt dizerine uygwianan

terapdtik sistemlerden olup, salinim
hiz kontrol -edilen sistemlere de
ilk 6rnegktir. Film gériniimiindeki
sistem (=preparat) ard arda doért
tabakadan olusur (sekil 1 ve 2).

1 — Sistemin dig tabakasini olug-
turan, trinitrin’in deriye dif-
fiize oldugu {(mg/saat) va-
piskan hir film,

2 —Salinim hizim Kontrol eden
yari .gegirgen bir zar,

3—Trinitrin'i depolayan film
tabakasi,

4 —Suya dayanikll elan sistemin
koruyucu en dig film tabaka-
s,

Salimim hizinin kontrolii, mad-
denin difflize oldugu yar gegirgen
zdr tarafmdan saglanir ve bu olay
degistiriimis Fick yasasina uymak-
tadir, Trinitrin salvmm hiz: ve sit-
resinin kontrol altinda tutulmasim
saflayan, yari gecirgen zar ve eiken
madde deposunun varligidir. Yaps-
kan film icinde, arunda genel dola-
sima saliverilecek triniirin yiikleme
dozu bulunur. Transderm - Niiro'-
nun 25 ve 50 mg. olmak iizere iki
sekll vardir,

Nitro~DHse : Disk geklinde si-
likon polimeri olup, esnek yamskan

(*) Yilmaz CAPAN (H.U, EczacillikFakiiltesi, Endiisrivel Eczacihk ve
Eczacilik Igletmecitigi Boliimil Hacettepe - Ankara) tarafindan Labo -
Pharma - Probl. Tech. - No. 316, 30, 1982'den cevrilmistir.
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Sekil 1 — Transderm - Nitrg
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Sekil 2 — Transderm - Niiro'nun
enine kesiti

1 — koruyucu film tabaka-
s1, 2—trinitrin  deposu,

bir destege teshit edilmistir (sekil
8). Depo gérevi gorecek olan trinit-
rin’in polietilen glikol 400 ve su-
daki doymus cézeltisi, polimer icin-
de kiiclik bdlmeler halinde bulun-
maktadir (Microsealed Drug Deli-
very Systems). Xiiciik bolmeler
icinde ¢dziinmiis halde bulunan tri.
nitrin, polimer matrisden digan
dogru diffiize olarak deriden ab-
sorbe olur,
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3—yar1 gegirgen zar,
4—yapigkan film, 5—
yerinden cikarilan koru-
yucu tabaka

Polietilen glikol burada emiil-
gatdr olarak rol oynar've aynl za-
manda polimer matris icindeki su-
lu silispansiyonda mikroskopik dam-
laciklarin dagilimina yardime: olur.,
Mineral yag ve isopropil palmitat
katilmasiyla matrisden dagilima ve
diffiizyon kolaylagir. Nitro - Disc’in
16 ve 32 mg'lik iki sekli bulunmak-
tadir.




Nitro - Dur : Suya dayamkli ya- (sekil 4). Kullanilan polimerin ya-

piskan bir bandaj tlizerine tesbit pisy, molekiiler seviyede siwvi ve ka-
edilmis polimer bir matris olup, de- tilarin ortak ozelliklerini gosterir.
rivle dogrudan temas halindedir Sistemden salinan etken madde mik-

Sekil 3 — Nitro - Disc'in enine kesiti 5 — termoplastik tabaka,
1—polietilen film, 2— 6 —kagit, 17— polietilen,
yaprak halinde zlumin- 8 — aluminyum, 9 — plas-
yum tabaka, 3— yerin- tik tabaka, 10— yapiskan,
den cikarilan kagit taba- 11 — polyester, 12-—iyo-
kas1, 4 —trinitrin deposu, nomer

Sekil 4 — Nitro - Dur'un genel gdriiniimii
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tarl ve .salimm diizeyinin kontrolii,
1matrisin kati yapis: tarafindap sag-
lamir. Matrisde, trinitrin siv1 faz
iginde devamli doymug gézelti olus-
turacak gekilde cozinmiis haldedir.
Deri yuzeyiyle devamli temasta olan
polimerden trinitrin diffiizyonla de-
rive gectikge, kat1 fazdan trinitrin
salinir. Bu salimm siv1 fagda doy-
mug trinitrin g¢ézeltisinin devamin
saglar. Sivi fazdaki ¢ozeltinin doy-
gunlugu kayboldugu anda diffilzyon
sona erer, Nitro-Durun 25,50,75 ve
| 100 mg’lik dort sekli vardir,

Transderm - Nitro ile Nitro-
Disc ve Nitro - Dur arasinda dnemti
kavram farki vardir. Alza'min siste-
minde, salimim hiz yar gegirgen
Zar aracilligiyla sistemin kendisi ta-
rafindan kontrol! edilir. Yapigkan
film ile trinitrin deposu arasina
konan bu zar, verilen bir amac
fgin programlanmis bilgisayar gi-
bidir. Searle ve Key Pharmaceutic-
alsn sistemlerinde ise, yanda go-
rildiigii gibi etken maddenin sali-
mm hizi, ‘maddenin deriden pene-
trasyon hizina baghdir.

Bu yeni sistemler, gelecek yil-
larda biiyik ilerleme kaydederek

tedavide gercek bir evrim ragliva-
caklardir, Farmasttik aragtirmalar
sadece yeni molekiillerin ortaya ci-
karilmasina degil, ayn: zamanda
yeni teknolojiler ve yeni ilag uygu-
lama sistemlerinin geligtirilmesine
de yonlendirilmistir. Bu venj sis-
temler sayesinde, etken maddelerin
etki slresi uzatilarak ve otki yeri
tam segilerek, tedavide istenmeyen
ilag yan etkileri ortadan kaldiril-
makta veya en aza indirilmektedir.

Genetik  mijhendisliginde son
Zzamanlarda yapilan calismalarla
yeni ilag uygulama sistemleri de-
vamll olarak gelismektedir, Hayvan-
lar fizerinde yapilan deneylerde,

Deriden ahsorbsiyon

Matrisden diffiizyon

Kati fazdan salimim

disgaridan  manyetik alanla  «im-
planty tabletten etken maddenin sa-
Imm hizinmin ayarlanabilmesi ger-
ceklegmis bulunmaktadir.

Tablo 1. Ue Sistemin Ozellikleri

RN .Transderm -Nitro  Nitro - Disc Nitro - Dur

Trinitrin icerigi

(mg/cm?) - 25 2 5

Biyikliga tem?) 10720 8/16 75/10/15/20

Toplam trinitrin '

fcerigl (mg) - . 25/50 16/32 25/50/75 /100

Sistem tipi Yar1 gecirgen zar Silikon polimer Polimer matris
matris PVA : PVP

Tasiyic1 ‘Silikon yag S1vt kompartimanlar  GHserin — Su

120





