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AVANTAJE DEZAVANTAJE

= calea cea mai practica = €fect terapeutic lent
pentru terapia (30-40°)
ambulatorie (comoda) = NU toate M se

= gr. de periculozitate ¢ ~ administreaza oral
= costul M mai



INUTILIZABILA

e comatosi
e sindrom de varsatura
e convulsii
e psihotici
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AVantajele administrarii sublinguale:
ViteZa de absorbtie rapida

UFJ]J/‘ a/in urgentele medicale
= ;e\ a‘lnactlvarea M la “prim pasaj hepatic”

_F‘—h

";.:‘C'Ondltu pentru administrarea sublinguala:

- doar M ce se dizolva rapid=timp de stationare scurt
- doar M cu gust si miros acceptabil
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AVANTAJE DEZAVANTAJE

= in sindrom de varsatura = Supuse partial

= [N afectiuni genitale
(anexite, dismenoree)

= in cazul M iritante = Sunt degradate de
gastrice flora bacteriana a
colonului
- la bolnhavi cu

afectiuni rectale
- In boala diareica



S

Dermis —

Subcutaneous
layer

Sensory
neuron

MNerve
endings

Sweat
gland

Corneal layer

Basal layer

Gil gland

Hair follicle

ks R

—



AVANTAJE DEZAVANTAJE

= Absorbtie rapida si = Necesita instrumentar
completa steril si personal
medical calificat

= Posibilitatea
transmiterii pe aceste

s Permit admnistrarea M
neabsorbabile pe cale

orala. N cai a unor afectiuni
s Permit administrarea M grave
Inactivate de sucul s Erorile de dozaj/de
gastric, enzime tehnica de
= Permit adminstrerea M administrare =>

la bolnavi ce nu
coopereaza
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b) CALEA SUBCUTANAT .
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SNcchtitateal injectata foarte mica (1-3 ml)
Padministrata pe fata externa a coapsei,
}’-deltoidiana
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AVANTAJE DEZAVANTAJE

o Efeg:t terapeutic o
rapid si Bd mare s Soc anafilactic

= “platou terapeutic™ . pecompensare cardiaca
= Cant. mare de = Embolie

flegllels gazoasa/grasoasa
s NU IV sel. Uleioase !

YV VY V V



d) CALEA INTRA
r\rcdru,uf diabetica
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czjelg nuI sup.-ext. al fesei P ol o

J 1/3 ‘mijlocie a coapsei B s

SF "\ Biceps

A~terapeut|c rapid (15-20") [} {1 s

Latissimus dorsi

5 Permite administrarea de solutii  § 107 | S
”_:z&pcase uleioase, preparate
—  retard ey

Biceps femoris

-, Incidente posibile: abcese, VY R §
flegmoane, intepare de vas L, — A

Achilles tendon

muscles
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SNEENERALE: anestezice generale volatile

SMEOCALES bronhodilatatoare in flacoane
priesurizate dozate
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SWADVINISTRAREA LOGAIA™

efect local (dermatologie

I

drug solution mertl layes;

rate-controlling
adhesive membrane

© Fleshandbones.com

skin

© Fleshandbones.com

© Fleshandbones.com Page et al: Integrated Pharmacology 2E



LEGANE
ADYINISTRARE=>4ABSORBTIE=>+ .. |
JSIILLIBERA, ACTIVA .
JSWIIIEGATA DE PP, INACTIVE

~ - ALBUMINE
~ - ALFA 1 GLICOPROTEINE

. GLOBULINE

BAREA, 1, DE PROTEINELE PLASMATIC
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S Gantitateal -" PP Si locurile libe

Gantitatea de SM legate de'iPP depmde
SRNGYONpIaSmatiCa c %
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FLCIEz) _m pe PP delimiteaza 3 grupe de SM:
pUemic

IOUER—E ==
D=
—-p:»:"-.;, _e REVERSIBILA DINAMICA, SATURABILA, NESPECIFICA
'6 V& E'CINTELE LEGARII SM PE PP
-fﬁGGHEAZA TEMPORAR EFECTUL SI IL PRELUNGESTE
= reze_rva provizorie a SM
e favorizeaza absorbtia
® determina alergia medicamentoasa

e hipoproteinemiile (CIROZA) => intoxicatiile medicamentoase



DIS'J‘RIEJ! M IN ORGNNISM

AOMINISTRARE=>ABSORBT
O NEUNIFORMA =
SUNIFORMA
REDISTRIBUTIE

ROCILEN Jﬁp ,._ O o‘o

SOPARTIMENTUL VASCULAR (Vd mic) @, ® ® 0o
—= -a..— ® O S
= _acromolecule O ® .

= complexe SM-PP
__z___;"‘ ‘C@MPARTIMENTUL INTERSTITIAL (Vd mijlociu)
= =) C@MPARTIMENTUL INTRACELULAR (Vd mare)
o DEPUNEREA SM IN TESUTUL ADIPOS (Vd MARE)
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S ARIERANE EMATI@:MIEH IDIANA
FENSYRTERA | rgrjrm TSULARA
EERESARIERA | hcﬁ)—TISULARA

"BARIE; {A\ __ﬁ«@ CHIMICA"=

crescuta in bolile inflamatorii




B. DISTRIBUTIA PRIN PLACENTA

e Difuziune pasiva
e Difuzia este posibila deoarece: PLACENTA
- suprafata mare
- grasime redusa
- vascularizatie bogata -
® Depinde de perioada sarcinii:
- trimestrul I
- trimestrul II
- trimestrul II1
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- JZ., rJ J’f-\ EPILEPSIE SE INTRERUPE BRUSC,
SEAJ USTEAZA DOZA

; E VIETA GRAVIDA: )
- :-:;" = “M cat mai putine 1
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= - durata cat mai scurta
- M recent introduse in terapeutica
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- /’_- - - doze cat mai mici ?



