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FORMAS FARMACEUTICAS E SISTE (o]
ADMINISTRADO NA PE

« POMADAS
« CREMES;
« GEIS;

« PASTAS: ‘

* EMPLASTROS (Emplastro Sabié)
« SPRAYS E AEROSSOIS

+ SISTEMAS TRANSDERMICOS -
Adesivos, patches
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Introducao
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v’ Vias de administragao tépica: ]

cosméticos e medicamentos
dermatoldgicos

v’ Via de administragao
transdérmica: adesivos e
patches)
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PELE - Funcgoes

Protecao - desidratacao e atrito;
Regulacao da temperatura
(vasos, glandulas, tecido
adiposo);

v Recepcao de sensacoes;

v’ Protecao raios UV (melanina);
v

v

AN

Sintese de Vitamina D3
Vigilancia imunogica;
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A Pele

— A epiderme é a camada mais externa da
pele.

- Espessura varia de 0,05 mm a 1,5 mm.
I - E um tecido fisiologicamente ativo
Epiderme | - O estrato corneo é a barreira cutanea.

-A derme supre a epiderme com sangue,
vasos linfaticos, terminagdées nervosas e
Derme alguns apéndices.

- E composta de 3 tecidos integrados entre si
(colageno, tecido elastico e fibras reticulares).
- Possui camadas papilares e reticulares.

P Hipoderme

!

— Tecido subcutaneo: camada de gordura e
tecido conectivo que abriga vasos
sanguineos largos e nervos.

- Atua na regulagao da temperatura da pele e
corpo
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A Epiderme

v

95% das células que compoéem a epiderme sao queratinécitos
organizados em 5 camadas que se renovam continuamente;

v Células especiais:

v' Os melandcitos produzem o pigmento melanina.
v As células de Langerhans sdo as células de defesa do

sistema imune da pele.

v As células de Merkel ndo possuem fungdo claramente

conhecida.

Epitélio
pavimentoso
estratificado e
queratinizado

Espessura varia
aproximadament
ede0,04a1,5
mm
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EPIDERME - Camada Basal (ou Germinativa)

Camada mais profunda da epiderme, delimitando-se com a derme.

Constituida habitualmente por unica camada de queratinocitos que possuem
citoplasma basofilo e nucleos grandes, alongados, ovais e hipercromaticos, em

continua divisao mitotica;

4 Stratum comeum

3 Stratum granulosum

2 Stratum spinosum I

Stralum basale I

Basemen! _
membrane  —

Langerhans cell
Melanocyle
IKeratinocyte

Rete ndge
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EPIDERME - Camada Basal (ou Germinativa)

v Alta atividade mitotica;

v Diferenciacao dos queratindcitos resultantes;

v Empurrados para as camadas mais superiores;

v Sintese de quantidade crescente de queratina no seu citoplasma;

v Tempo de maturacao de uma celula basal ate atingir a camada

cornea e de aproximadamente 26 dias.

°
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» EPIDERME - Camada Espinhosa ou Malpighiana

v" Acima da camada basal;
v Formada por 5 a 10 camadas de queratinocitos;

v’ Configuracao poliedrica, achatando-se progressivamente em direcao a
superficie;
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* EPIDERME - Camada Espinhosa ou Malpighiana

DESMOSSOMOS
v'Pontes intercelulares;

v'Unem mecanicamente as celulas
espinhosas entre si e as celulas basais
subjacentes;

v Estruturas complexas que conferem a
pele resistencia a traumas mecahicos.

v’Anormalidades dos desmossomos
causam separacao das celulas (acantolise),
com formacao de bolhas ou vesiculas na
epiderme.
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 EPIDERME -
Camada Granulosa

v Composta por 1 a 3 camadas
achatadas de queratinocitos com
formato losangular;

v Citoplasma repleto de grahulos de
querato-hialina;

v Alem da filagrina, os outros

componentes necessarios para a morte
programada das celulas;

v Formacao da barreira superficial
impermeavel a agua;
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 EPIDERME - Camada Lucida

| Camada c6

Camada licid: o o v'Pele da regiao palmoplantar;

v'Celulas anucleadas;

v'Faixa clara e homogehea,
fortemente coradas pela eosina a
microscopia optica.
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- EPIDERME - Camada Cérnea ||

v’ Camada mais superficial da pele;

v’ Espessura variavel de acordo com
a topografia anatomica;

v' Maior nas palmas e plantas;

v Processo de maturacao dos
queratinocitos completo;

v 30 estratos de celulas achatadas
e mortas, semelhantes a
escamas.
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 EPIDERME - Camada Cornea

QUERATINIZACAO OU CORNIFICACAO

v'Processo que transforma os queratinocitos em celulas

corneas, achatadas e secas;
v'Importante para a funcao protetora da pele;

v'26 a 28 dias - celulas mortas se desprendem e esfoliam;
v Celulas novas das camadas mais profundas as

substituam

PELE ENCONTRA-SE EM CONSTANTE RENOVACAO

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP7USP

 EPIDERME - Melandcitos

v’ Celulas dendriticas de origem
ectodermica que sintetizam pigmento
meldhico;

v Camada basal e seus dendritos
estendem-se por longas distahcias na
epiderme;

v Contato com muitos queratinocitos para

0s quais transfere melanina.

Keratinocyte

Melanocytes originate in the
neural crest and are visible
from the 8th embryonic week.

Melanocytes are the first cell
o arrive in the epidermis.

The cell body is located in the
stratum basale. Cytoplasmic
extensions of one melanocyte
establish contact with about
36 keratinocytes, forming an
epidermal-melanin unit.

900

°
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 EPIDERME - Melandcitos

A sintese de melanina é teoricamente
explicada pela presenca de um enzima - tirosinase -
concentrada no aparelho de Golgi dos melandcitos. O
pigmento é originado a partir da polimerizacao do
aminoacido tirosina por intermédio da acdao da
tirosinase, a qual passa de aminoacido incolor para
um pigmento castanho.

A tirosina polimerizada deposita-se em
vesiculas denominadas melanossomas, as quais se
deslocam pelos prolongamentos citoplasmaticos dos
melandcitos, sendo transferidos para os
queratinécitos através de um processo de secrecao,
denominado secrecao citocrina (de célula para célula)
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» EPIDERME - Células de Langerhans

v’ Células dendriticas - 2 a 8% das celulas
da epiderme

v’ Camada espinhosa;

v’ Celulas apresentadoras de antigenos
aos linfocitos T — fungdo imunolégica;

v’ Fagocitose de antigenos na pele

Langerhans cells

Langerhans cells derive from a bone
marrow cell precursor and are present
in the embryonic skin 4-5 weeks after
the arrival of the melanocytes.

L cells are found in the
stratum of Malpighi.

The Langerhans cell is a peripheral
dendritic cell of the immune system and
presents antigens to T cells in the
dermis to initiate responses against
foreign antigens.

T* Merkel cell
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 EPIDERME - Células de Merkel

v’ Estrato basal;

v" Extremidades distais dos
dedos, labios, gengivas e
bainha externa dos foliculos
pilosos;

v Contato intimo com fibras
nervosas da derme;

Merkel cell

v" Discos de Merkel -
mecanorreceptores

°
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- JUNGCAO DERMOEPIDERMICA

estrutura chamada membrana basal.

v’ As celulas da camada basal da epiderme repousam sobre uma

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP/USP
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[CIDERME

v' Abaixo da epiderme;

v’ Formada por denso estroma fibroelastico de
tecido conectivo em meio a uma substancia
fundamental, que serve de suporte para
extensas redes vasculares e nervosas, e
anexos cutaheos que derivam da epiderme;

v Principais componentes:

+ colageno (70 a 80%) para resistencia,

+ elastina (1 a 3%) para elasticidade

+ proteoglicanos, que constituem a substahcia
amorfa em torno das fibras colagenas e
elasticas.
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[IDERME

v’ Responsavel pela elasticidade
cutanea;

v Capas:idade da pele de retornar a
posicao original quando submetida
ao estiramento;

v’ Populacao mista de celulas,
incluindo fibroblastos, fibrocitos,
macrofagos teciduais, melanofagos,
mastocitos e leucocitos sanguineos
(como neutrofilos, eosinafilos,
linfocitos, monacitos e plasmocitos).

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP7USP
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[CIDERME

> PAPILAR

v Delgada;

v" Altamente vascularizada;

v' Formada por feixes delicados de
fibras coléggnas (principalmente do
tipo Ill) e elasticas;

v" Constituigdo: tecido conjuntivo frouxo;

v" Muitas células - fibroblastos,
macrofagos, plasmdcitos, etc.
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[IDERME

> RETICULAR

v/ Compoe a maior parte da espessura da derme;

v’ Constituida de fibras colagenas (principalmente
do tipo ) entrelacadas;

v' Fibras elésticag que es'téo dispostas
paralelamente a superficie da pele.

— PERIANEXIAL

v Mesma estrutura da derme papilar;

v Localiza-se em torno dos anexos cutdaheos

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP;USI:’
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Capillry  postcapilary

» DERME - Vascularizagao = A

v Suprimento vascular é limitado | ™" - ; -'...
a derme; s
-+ Reicular layer ".‘ ‘—
v' Constitui-se de um plexo |
profundo em conexdo com um

plexo superficial;

v" Correm paralelos a superficie
cuténea e estéo ligados por
vasos comunicantes dispostos
paralelamente

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP7USP

 DERME - Vascularizagao

Controle do fluxo sanguineo dermico por esses
vasos contribui para o controle da temperatura
corporea.

Capillary Postcapillary

Arteriole venule * Hair

Epidermis

1~ Papillary layer

-l’)

Sebaceous gland

'V.» =\

Dermis ! Arteriovenous
: anastomosis

“: Subpapillary
,J plexus.
3 Cutaneous
1 plexus

i Reticular layer

Sweat gland -~

Subcutaneous
Hypodermis plexus
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CIHIPODERME

v Camada mais profunda da pele;

v’ Organizada em lobulos de gordura
divididos por septos fibrosos
compostos

de colageno, por onde correm vasos
sanguineos, linfaticos e nervos.

v" Une a derme a fascia profunda
subjacente;

v’ Absorve choques e
funciona como isolante termico.
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» HIPODERME - Inervacao

v Abundante e constituida por nervos motores
autonommicos e por nervos sensoriais
somaticos;

v Sistema autonomico e composto por fibras
simpaticas e e responsavel pela piloerecao,
constricao da vasculatura cutahea e secrecao do
suor.

v Sistema somatico e responsavel pelas sensacoes
de dor, prurido, tato suave, tato discriminativo,
pressao, vibracao, propriocepcao e termica.

v Os nervos sensitivos tem receptores especializados
divididos funcionalmente em mecanorreceptores,

termorreceptores e nociceptores.

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP;USP
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CJANEXOS CUTANEOS

v’ Glandulas
sudoriparas;

v Glandulas sebaceas;
v" Foliculo Piloso;

v" Unhas
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+ ANEXOS CUTANEOS -
Glandulas sudoriparas

v' Glandula simples tubulosa enovelada;

v" Secregao do suor;
PORCAO SECRETORA:

v' Epitélio cubdide simples:

- Células claras: tranportadoras de
ios/agua;

- Células escuras: secretam muco

PORGAO CONDUTORA (DUCTO):

v' Epitélio estratificado cubico:
- Células basais e superficiais

L]
Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP/USP
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« ANEXOS CUTANEOS - Glandulas sudoriparas

Glandulas Sudoriparas Ecrinass
v'Maioria;

v'Eliminam somente as secregdes, ficando suas
células intactas;

v'Derivam da epiderme;

v'Localizadas em toda a superficie cutanea, exceto
nas areas de pele modificada, como por exemplo os
labios, os leitos ungueais;

v'Participam da termorregulacao, produzindo suor
hipot6nico que evapora durante o calor ou estresse
emocional.
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« ANEXOS CUTANEOS - Glandulas sudoriparas

Gldhdulas Sudoriparas Apocrinas

v'Eliminam parte das células junto com a
secregao;

v'Derivam da epiderme;

v'Fazem parte da unidade pilossebacea,
desembocando, em geral, nos foliculos pilosos;

v'Localizam-se nas axilas, aréola mamaria,
reagido perianal e peripubiana, alem de,
modificadamente, nas palpebras (glandulas de
Moll), mamas (glandulas mamarias) e conduto
auditivo externo (glandulas ceruminosas).

v'Produzem secregao
viscosa e leitosa constituida
de proteinas, ac,u’cares,
amonio e acidos graxos; e
inodora quando atinge a
superficie, mas as bacterias
a decompoem, causando
odor desagradavel:

v'Sao inervadas por fibras
nervosas simpaticas e estao
sob controle dos hormonios
sexuais.

°
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« ANEXOS CUTANEOS -
Glandulas sebaceas

v’ Glanhdulas holocrinas —
eliminam células juntamente
Com a secregao;

v Produzir 0 sebo - combinacao

de esteres de cera, esqualeno,
esteres de colesterol e
triglicerides;

v'Secretado atraves do ducto
sebaceo na luz do foliculo
piloso;

v" Anexos dos foliculos pilosos.
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« ANEXOS CUTANEOS -
Glandulas sebaceas

v Recobre a superficie cutanea -
atuando como lubrificante natural do
pelo;

v’ Evitar a perda de agua pela camada
cornea;

v’ Proteger contra excesso de agua na
superficie;

v’ Acao bactericida e antifungica

v" Ocorrem por toda a pele, exceto na
regiéo palmoplantar;

v’ Seu controle e hormonal.

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP/USP
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« ANEXOS CUTANEOS - Foliculo Piloso

Haste pilosa - parte do
pelo que se projeta
para fora da pele

Raiz - regido que
fica dentro da pele

Bulbo piloso -
contem a matriz
do pelo

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRPPUSP:

« ANEXOS CUTANEOS - Foliculo Piloso

Dois tipos de pelo:
+ 0 lanugo ou pelo fetal, que sao curtos,
delicados e claros;
+ terminal, mais grosso, escuro e grande,
encontrado nas axilas, cabelos, barba e
regiao pubica.

3 fases distintas de crescimento:

« anagena: fase de crescimento ativo, com
duracao de 2 a 3 anos; corresponde a 85%
dos cabelos;

« catagena: fase de involugao, com duracao de
3 semanas; corresponde a 1% dos cabelos;

+ telogena: fase de queda, com duracao de 3 a
4 meses; corresponde a 14% dos cabelos.

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP/USP
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« ANEXOS CUTANEOS - Unhas

v Placas corneas;

v Compostas por diferentes partes:

e borda Livre

Cuticula

Lunula
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CIFISIOLOGIA DA PELE

ESTRATO CORNEO MELANOCITOS

11
g

FIBRAS

NERVOS COLAGENAS E

DERMICOS ELASTICAS DA
DERME

13
ol
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CIFISIOLOGIA DA PELE

EXTENSA REDE i
VASCULAR CUTANEA CELULAS DE
GLANDULAS LANGERHANS
SUDORIPARAS ECRINAS

FUNGAO
ENDOCRINA

Ssie

Sintese de Vit. D ﬁ
l ' ELBEIANS

7-dehydrocholesterol <> Previtamin D,
5 Protecdo It
TermorreQUIagao . ? . D, (Cholecalciferol)
imunolégica -
. blood / . - .
do organlsmo DBP-D, DBP (vit. D binding protein)
/ 4 Ca** transport 4 Ca** resorption
g i (intesting) (bone)
iver
25{) o kidney 1,(2;-&}( Il)), (active)
(calcidiol) 20D, 7 (aaleitrio
DBP-calcidiol % 24,25-0HD, (inactive)
[ ] (tight binding)
A Barreira Cutanea
Estrato Cérneo

EPIDERME
o~ ;

Cornedcitos

Camada
Lamelar,

- Permite a passagem de agua e eletrédlitos

Lipidica / (permeoseletividade)

Healthy moisturised skin barrier Damaged dry skin barrier

TEWL (g/m?)

- Realiza a absorgdo de radiagdo solar

- Impede a penetracdo de agentes quimicos
e microorganismos (depende da integridade
do estrato corneo e das caracteristicas fisico-
quimicas das moléculas)

Strips

Evidéncias:
m Perda Transepidérmica de Agua - retirada do

EC

m Aumento da permeacao de farmacos — extracao

de lipideos da pele por solventes organicos

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP;USI:’

20



A Barreira Cutanea
Estrato Cérneo - EC
Composicao e Estrutura do EC

Queratinocitos ou
Corneocitos

Matriz Lipidica

m Composigao:

m 15 % agua, 50 % proteinas (queratinécitos
ou cornedcitos), 15% lipideo (lipideos
intercelulares e os ex6genos),
Aminoacidos, sddio, potassio, cloro, fosfato
e sulfatos, pH um pouco abaixo de 5,0

B Organizagao do EC: Dominios
protéicos (cornedcitos) e lipidicos
(matriz lipidica)

B Heterogeneidade do EC:
Nao é homogéneo. Gradiente de
maturagao das camadas de EC. EC
possui ~15 camadas - ~50 um
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A Barreira Cutanea

Estrato Coérneo - EC
Composicao e Estrutura do EC

Queratindcitos ou
Cornedcitos

Matriz Lipidica

m Lipideos Intercelulares — Matriz Lipidica
m Localizados na regido intercelular do EC, entre os
cornedcitos, principal fator limitante a difusdo de
substancia pelo EC, organizados na forma de “folhas”
de bicamadas lipidicas
m Composicdo Uunica (diferente das membranas

celulares): Ceramidas 1 a 6, Acido graxos — &cido estearico,
acido oléico, Colesterol (Unico lipideo membranas celulares)

O Lipideos Exoégenos do
EC: Oriundos da secregéo
sebacea, localizam — se nas
camadas mais externas do EC.
Composicao: Triglicerideos,
Esteres graxos, Esqualano, Acidos
graxos livres.

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP/USP.




A Barreira Cutanea
Estrato Cérneo - EC

Composicao e Estrutura do EC

m Queratinécitos ou Corneécitos
m 85% peso seco do EC é composto de proteinas altamente estruturadas, insoltveis

e com alta resisténcia a desnaturagéo quimica ou fisica
m Organizagao da Matriz Lipidica

m Lipideos organizados em lamelas lipidicas que se colocam paralelamente a
superfl’cie da pele

T L R
g 1“%1 “”‘*%ﬂ 1 (TeTLr:?arrs\:as

I"%‘]]k m ;aliijfessura maior,

e s o otament

FREE A"v ACID TRIGLYCERIDE

mOrganizacao
diferente das

EFEITO BARREIRA

Cornedcitos

Matriz Lipidicas
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FATORES INFLUENCIAM ABSORGAO CUTANEA

) DIFUSAO Bl
Regulada por etapas sequenciais: | e
, CORNEUM ‘ l

i) a molecula passa, atraves do o
(1) P Al % —J—=- ©
veiculo, para a superficie da |

]

camada cornea; oewas g
4 E ﬁ-"":-"-‘"‘ b T
(ii) a substancia passa para o oot , 2
interior da camada cornea; Nz *
e | 2

(iii) a substancia difunde-se
atraves da camada cornea;
(iv) partilha para a epiderme viavel Processos de partilha e difusao
(aquosa).

(v) Difus@o para a derme e

clearance pelo sistema circulatorio

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP/USP
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FATORES INFLUENCIAM ABSORCAO CUTANEA

Il) FATORES BIOLOGICOS
«Integridade do estrato corneo

*Hidratacao da pele
*Fluxo sanguineo cutaheo

Iif) FATORES RELACIONADOS COM O
VEICULO

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP/USP

FORMAS FARMACEUTICAS E SISTEMAS DE LIBERAGAO
ADMINISTRADO NA PELE

N
(e

+ POMADAS
* CREMES;
. GEIS; ‘

« PASTAS;

»  EMPLASTROS (Emplastro Sabia)
+ SPRAYS E AER0OSSOIS

« SISTEMAS TRANSDERMICOS - Adesivos, patches

| RREEY!

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP/USP
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Via de administragao Tépica versus Transdérmica

Medicamento Transdérmico: A pele é uma

via de administragao alternativa, ndo invasiva
Efeito sistémico

IDEAL

Baixa ou nula a¢ao na pele Alta Acao Sistémica

Produto Topico: acdo na pele
e mucosas - Efeito Local

IDEAL
Para a via cutanea

v N

Alta eficacia Baixa ou Nula
na pele Acao Sistémica
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Permeacao Cutanea
Vias de Permeacao

Transappendageal route . .
Transcellular route P . Int Ilul " o V_|a ~Transce|u[ar: partiha e
e /\l i difusdo, repetidamente, nos

Z‘] [\_—] H ) [ - cornedcitos e na matriz lipidica
W [ o ) ,
A== (o e Via Intercelular: pela matriz
Sebaceons lipidica por um caminho tortuoso
it < gland Intercellular
& lipid matrix e Via Apéndice: “atalho” (rapida e
Q o0 o) o direta). Atual interesse, mas
oo oo © : ooo g s 2 limitada pelo local de aplicagdo
I S © © % o ©g©%¢o do produto
Q (=] © [N <] OQO (== -
2e e g w
Hair follicle
I) Epidermis (S. corneum)  II) Dermis 111) Hyperdermis

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRPIUSP
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Permeacdo Cutanea

Fatores que afetam a Permeacéo/Penetracao Cutaneas

> Coeficiente de particio do farmaco:
habilidade para penetrar no estrato corneo
lipofilico, bem como na epiderme viavel
hidrofilica e derme, onde os vasos sanguineos
permitem a absorgao sistémica do farmaco.
+ Diferentemente de outros barreiras
cutaneas, as quais na maioria das vezes sdo
lipofilicas, o farmaco deve possuir um
coeficiente de particdo intermediario.

> Condicao da pele: hidratagdo cuténea —

aumenta a permeabilidade. Ex: esponja.
% A agua é um plastificante natural para a
pele deixando os lipideos da pele menos
rigido, pois fluidiza a estrutura cristalina dos
mesmos, bem como hidrata as fibras de
queratina deixando- as mais moles e
permeaveis.

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP7USP

Permeacao Cutanea

Fatores que afetam a Permeacao/Penetragcdo Cutaneas

> Massa molecular do

farmaco
< MM < 500 - permeagao
passiva

» Concentragdo do farmaco
no veiculo: Qto maior a
concentragdo maior é a
liberagao na pele)

» Técnica de aplicagao:
espalhamento e friccao
aumentam a penetragao

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRPIUSP
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Sistemas de Liberagao Transdérmica
Patch

VANTAGENS DOS SISTEMAS TRANSDERMICOS

Pico
evale

MANUTENGAO DOS NIVEIS

SANGUINEOS DO FARMACO DENTRO VA VAN Nivel téxico
DA FAIXA TERAPEUTICA DESEJAVEL / ALY AN TN —
POR UM TEMPO PROLONGADO g NN U

\_/ \/ eficaz minimo

ELIMINAGAO/REDUGAO DOS EFEITOS
COLATERAIS

EVITA A METABOLIZAGAO HEPATICA E
A VARIAGAO NA ABSORGAO NO G.1. —

Terapia em bolus

Concentragao sanguinea da droga

MELHORA A SUBMISSAO DO
PACIENTE
AUMENTA A EFICACIA TERAPEUTICA

ADMINISTRAGAO SIMPLES

POSSIBILIDADE DE INTERROMPER A
TERAPIA

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP7USP

Sistemas de Liberagao Transdérmica
Patch

DESVANTAGENS DOS SISTEMAS TRANSDERMICOS

POUCOS FARMACOS SAO CANDIDATOS
PARA ADMINISTRAGAO TRANSDERMICA
POR PROCESSO PASSIVO: nitroglicerina,
escopolamina, clonidina, estradiol,
progestina, testosterona, acido nicotinico,
fentanil, lidocaina, oxibutinina, selegilina,
rotigotina, metilfenidato

PROVAS CLINICAS QUE ESTES
SISTEMAS SAO MAIS EFICAZES QUE 0OS
SISTEMAS TRADICIONAIS

ELEVADO CUSTO

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP/USP.
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Sistemas de Liberagao Transdérmica
Patch

CRITERIOS PARA A ESCOLHA DO FARMACO PARA
ADMINISTRAGAO TRANSDERMICA POR PROCESSO PASSIVO

» Ter alguma polaridade

* Nao ser ou estar ionizado

» Ter carater anfifilico

» Ter baixa massa molecular < 500

» Ter estabilidade

* Adequado Coeficiente de Partilha O/A
» Alta Poténcia (doses < 10 mg/dia)

+ Meia-Vida Biolégica Pequena

* Nao Ser Irritante para a Pele

+ Administragao Prolongada

+ Efeitos Adversos em Tecidos nao
Alvo quando administrado por via
oral ou injetavel

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP7USP

Sistemas de Liberagdo Transdérmica
Patch

CRITERIOS PARA SISTEMAS DE LIBERAGAO TRANSDERMICA
v 2527 41

Al
VELOCIDADE DE LIBERAGAO “ “d/ ’
CONSTANTE :

ADESIVO, VEICULO E /
FARMACO NAO IRRITANTES

VEICULO PERMITIR A
LIBERAGAO IMEDIATA DO
FARMACO

OCLUSAO DA PELE (Aumenta a
permeabilidade no local de
aplicacao) PARA GARANTIR O
FLUXO UNIDIRECIONAL DO
FARMACO

Profa M. Vitoria Bentley — FCFRPIUSP
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Sistemas de Liberagdo Transdérmica
Exemplo de Patch

MEMBRANA CONTROLA A LIBERAGAO
RESERVATORIO DO FARMACO:

+ SOLIDO DISPERSO EM MATRIZ POLIMERICA SOLIDA
- SOLIDO SUSPENSO EM LIQUIDO VISCOSO
e EXEMPLOS : TRANSDEM-NITRO, TRANSDERM- SCOP, ESTRADERM. CATAPRES-TTS
(CLONIDINA)

Laminado-plastico

Reservatorio impermeavel ao farmaco

com
farmaco

Membrana . o

polimérica ﬂ‘a‘ ‘

controladora
da velocidade T

de liberagao

Camada adesiva
E Profa M. Vitoria Bentley — FCFRP7USP
Vias de administracao cutanea
e anexos cutaneos
CONSIDERAGCOES FINAIS
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Vias de administracao cutanea

e anexos cutaneos

Aprendizado Desejado

Vias de administracao cutanea

e anexos cutaneos

Estudo de Caso — Trabalho
envolvendo dois farmacos, de
caracteristicas fisico-quimicas e
aplicagoes farmacéuticas
diferentes
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