KONTROLLU SALIM SISTEMLERI



KONTROLLU SALIM SISTEMLERI
SUREKLI ETKiLIi PREPARATLAR

* Klasik tek dozluk preparatlarin birkac defa
alinmasi ile elde edilen etkiyi daha seyrek doz
alarak gerceklestirmek amaciyla

gelistirilmislerdir.







Kontrollii Salim — (Sustained Release) — Suirekli Etki
Uzatilmis Etki (Prolonged Release)
Yinelenen Etki (Repeat Action)
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Concentrations unnecessarily high
for therapeutic purposes

Concentration range for optimal therapy
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Concentration of active substance le.g. ng./ml.]

Suboptimal concentrations

Time le.g. hours
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TERMINOLOJI

 Terminolojide henuz bir tekduzelik yok. USP’ye
gore tUm dozaj formlari klasik ve modifiye salim
vapanlar olarak 2’ye ayrilir.

Modifiye salim yapanlar ise;

1. Delayed Release: Allmi takiben hemen salim
yapmayanlar

2. Extended Release: Klasik ilaclara gore dozlama
sikligint en az 2 kez azaltirlar.

Bu gruba giren ilaclar icin es anlamli olarak
kullanilir. kontrollii salim, prolonged release,
sustained release



AVANTAIJLARI

Hastaya ilac verme sikhgr azdir. Unutulan doz
azalmaktadir.

Kandaki etken madde dizeyi dizgin (sabit)
oldugundan duzenli bir farmakolojik etki elde edilir.
Yan etkiler azalir.

Tek dozluk preparatlarda yuksek ilag
konsantrasyonuna bagli olarak goruilebilecek yan
etkiler azalir (0zellikle Gl sistemde).

Kisa sure etkili ilaglarin uzun dozaj araliklarinda
verilmesi saglanir.

Uniform terapotik cevap elde edilir.
Ekonomiktirler.
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DEZAVANTAIJLAR

Tatbiklerinden sonra yan etki gorulse dahi 2. bir
doza kadar tedaviyi kesmek mumkuin degildir
(implantlar haric).

. Yanhshkla kirilmalari — yirtilmalari sonucunda

viuksek dozda etken madde salimi gozlenir
(matrisler haric).

Doz secimi-ayari zordur.

Her etken madde bu formda hazirlanamaz (dozu
yuksek olanlar).

. Maliyetleri fazladir. Hazirlanmalarinda ileri

teknoloji gerekir.



Surekli Etkili Preparattan Beklenen

1. Onceden belirlenen hizda, istenen siire kadar
etken madde salimi yapmalidir.

2. Salim sistemlerinin hasta bolgeye
verlestiriimesiyle (implantasyon) lokalize ilac
etkinligi saglanmalidir.

3. Uygun tasiyicillarla hedef bolgelere kadar
etken maddelerin hedeflendirilmesini
saglamalidir.



Bu nedenlerle avantajlarina ilave olarak sunlar
sayilabilir:

7. Lokalize tatbikleri ile sistemik uygulamada
gorulen yan etkilerin azalmasi

8. Tibbi mudahalelerin  mimkin olmadigi,
ulasiimasi gic olan bolgelere hedefleme
mekanizmasiyla etken madde salimi mumkun
olmaktadir.



