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Difuziunea, din compartimentul central in compartimentul periferic, este con-
siderat3 ca fiind relativ rapida; este caracterizati prin constanta de epurare alfa (o)
si T1/2 primar (al fazei alfa).

Eliminarea in compartimentul central este consideratd ca fiind relativ lent;
este caracterizati prin constanta de epurare beta (B) si T 1/2 secundar (al fazei beta).

Concentratia scade biexponential, corespunzitor fazei alfa §i respectiv fazei
beta.

3.6.2.1.2.1. Relatia ce exprimi concentratia in compartimentul central se
poate scrie:
Cc=dA xe¥+ Ay xe¥,
unde: A;, A2 = constante proprii medicamentului respectiv;
a, B = constante de epurare (clearance);
o = constanta de epurare, corespunzitoare procesului de difuziune (relativ
rapid);
B = constanta de epurare, corespunzitoare procesului de eliminare (relativ
lent);
{ = timpul.
Constanta 3 este dati de ecuatia:

B=ClIVdsiT1/2 = %[39—3

’

unde: (/= clearance;
Vd = volum de distributie determinat in faza j;
T1/2 = timpul de injumitafire in faza .

3.6.2.1.2.2. Timpul de finjumiititire in modelul bicompartimentat.
Deoarece concentratia plasmatici scade biexponential, existd un T 1/2 primar (al
fazei alfa) determinat de viteza de difuziune si un T 1/2 secundar (al fazei beta)
determinat de viteza de eliminare. Prin T |/2 plasmatic se intelege acest T 1/2
secundar, exprimat prin formula:

rip= 02 _In2xvd

Cl
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Tabelul 3.6 (continuare)

Cutanatdi  |Antibiotice Antimicrobian si antimicotic
Chimioterapice
Antiinflamatoare Antiinflamator

Existd cdi de administrare care sunt abordate exclusiv pentru efecte locale la
nivelul cdii. Exemple: ciile oculard, vaginala, uretrald, intraseroase, intraarticulare,

intraventriculara.
Unele medicamente pot produce efecte nedorite la nivelul ciii de administrare

(tabelul 3.7).

Tabelul 3.7
Exemple de efecte nedorite la nivelul cii
[ Calea Medicamente Efect local
- Antibiotice cu spectru larg Dismicrobism intestinal
] Candidoze
s Antiosteoporotice aminobifosfonati | Eroziuni §i ulceratii esofagiene
Antispastice parasimpatolitice Constipatie
Bucala, vaginali Al’lll.blOllCC cu spectru larg si Dlsmfcroblsm
corticosteroizi Candidoze

Asocierile de medicamente pot genera interactiuni farmacocinetice cu repercu-
siuni asupra absorbtiei:

— negative;

= pozitive.

In foarte multe cazuri, interactiunile medicamentoase, in etapa absorbtiei, au
repercusiuni negative.

Unele asocieri au efecte pozitive i sunt urmdrite pentru efectul benefic asupra
vitezei de absorbtie a unor medicamente.

Exemple
— asocierea sarurilor de fier cu vitamina C favorizeaza absorbtia fierului per os;

— asocierea infuziilor subcutanate cu hialuronidazi favorizeazd difuzia
interstifiala gi absorbfia.
3.2.1.3. Factori ce influenfeazi absorbtia
Sunt:

~ factori generali;
~ factori particulari,

3.2.1.3.1. Factori generali

~ Factori ce influenfeazi dizolvarea (a se vedea 2,2,2)
— Factori ce influenjeaza trecerea prin membrane (a se vedea 3.1)

69



