Facultad de

INTRODUCCION

La Enfermedad Inflamatoria Intestinal:
inflamacidén crénica y recurrente del tracto
gastrointestinal:

- Enfermedad de Crohn: en cualquier
segmento del TGI.

- Colitis Ulcerosa:
colon y recto.

afecta sobre todo al

Sintomas: dolor abdominal, diarreas,
fiebre, pérdida de peso fistulas (EC) y
enfermedad perianal (EC).

Epidemiologia: mayor incidencia en paises
desarrollados. No varia entre hombres y mujeres
pero si en funcion de Ta raza y etnicidad.

Tratamiento farmacolégico:

Nombre Mecanismo de accién

Antibacteriano y

Aminosalicilatos - .
antiinflamatorio

Antiinflamatorios e

Corticoides
inmunosupresores

Antagonistas de dcidos

Inmunomodul r i
unomoduladores nucleicos

Antibidticos Antibacterianos

Terapia bioldgica Anticuerpos monoclonales

.

RESULTADOS Y DISCUSION

@ sistemas convencionales

Administracién parenteral Administracion rectal Admi

bofoltoldy

Intramuscular

il

Soluciones, suspensiones y emulsiones Espumas Enemas Supositorios

@ sistemas sintéticos

Sistemas poliméricos: micro y nanoparticulas
Adhesién a la mucosa

Solucién acuosa
+ Interaccion con mucinas de la

Sistemas liposomales Estrategias
1.Sistemas pegilados:
utilizados para mejorar la

estabilidad del liposoma.

Secado de los
Tipidos del
solvente orgénico

Introduccion del farmaco en el
Tiposoma

PASIVA

2.Liposomas dirigidos al
endotelio: expresando
receptores en superficie

Dispersion mecénica

v Utilizando sonicadores, por

extrusion por presion o mediante permiten 1a adhesi6n y

Dispersion con ayuda de solventes
P v 3.Sistemas de RNA encapsulados,

en nanoparticulas y 1iposomas 2.
que actian inhibiendo la
sintesis de moléculas
proinflamatorias.

v Dispersion con detergentes
ACTIVA

Purificacion
del Gradientes de pH

Tiposona

3

CONCLUSIONES

Los nuevos sistemas de liberacién de farmacos buscan mejorar la eficacia,
beneficios y seguridad de elos mismos mediante el uso de sistemas de micro y
nano particulas y sistemas liposomales combinados con estrategias que
permitan una mayor penetracion en el tejido inflamado, como la mucoadhesidén
y la bioadhesion. Ademds, otras alternativas a las formas farmacéuticas
tradicionales son el uso de sistemas biol6gicos de liberacién de fdrmacos
basados en bacterias, células eucariotas y vesosomas. Estos sistemas estdn
encaminados a ofrecer un tratamiento mds especifico y a su vez mds eficaz.

Ejemplos
Sulfasalazina
Metilprednisolona

6-mercaptopurina

Metronidazol

Infliximab,
Natalizumab

Sistemas de recubrimiento

S . . P presién .
Subcutanea Principio Cubierta bi . Gracias a surfactantes hidrofébicos se Farmaco
activo ublerta biocomp Tibera independientemente del pH y las
atible polimerica,
Intravenosa insoluble al pH

Embebidos en matrices de
polisacéridos

E1 metabolismo del
polisacérido por la
microbiota intestinal
facilita la
liberacion del
farmaco.

Secado del . capa mucosa a traves de
farmaco disolvente orgénico: Micropartfculas: pm :
! glicoproteinas.
- Atomizador Nanoparticulas: nm . . .
- Separacion de ; - @® sistemas biolégicos
tases Bioadhesion
v N Uso de lectinas en superficie que
interaccionan con azicares de la
Solucion organica superficie del enterocito. i i
| = Bacterias Eucariotas
polimero Penetracién de la mucosa Condiciones:
”‘f"‘?‘!ﬁ‘g'““ Sistemas recubiertos de PEG para MICROENCAPSULACION 1. Asepsia total durante la manipulacién.
A que sean neutros y puedan A.Emulsién o Extrusion 2. Uso de cdmaras esteriles, filtros de aire y
> - Alta presion atravesar 1a capa mucosa. B. Granulaci6n: Pulverizacién por flujo de aire laminar.
Tiofilizacién, secado en lecho fluido o
atomizacion. Tipos:

| Dispersten de congelacion-descongelacidn. penetracion desde la sangre ESTRATEGIAS
os 1ipidos en un a los tejidos. i i
medio acuoso J 1. Bacterias recombinantes: con genes para que

sinteticen el propio férmaco.

Bacterias fantasma: que conserven la
cubierta y contengan el
3. Nanoparticulas unidas a bacterias: cargadas
con el farmaco.

ESTRATEGIAS GALENICAS EN SINDROMES DE
MALABSORCION ORAL

Isabel Arnaiz
Farmacia,

UCM

OBJETIVOS

Describir las nuevas formulaciones y
sistemas de liberacién para la EII
teniendo en cuenta Tas especiales
caracteristicas del tejido intestinal
inflamado. Los beneficios de estas
innovaciones son:

- Disminuir los efectos adversos

- Conseguir altas concentraciodnes de
princpio activo en el tejido intestinal
inflamado.

- Disminuir el riesgo de interaccion
con otros medicamentos.

- Mejorar la adherencia al tratamiento.

<

MATERIALES Y METODOS

Publﬂed UpToDate
om

agencia espafiola de
medicamentos y WorIdHeaIth
productos sanitarios Organization

geceeccectetstttttttttttttttttssntsessetaneney

nistracién oral

Sistemas tiempo dependientes Sistemas dependientes de

dcido del estémago

58

Capa de empuje

Sistemas dependientes de

0smosis Sistemas auto-emulsionantes

** %%,

o .0§
0 a08 Formulado con aceites
y surfactantes que
facilitan 1a micro
enulsion y formacion
de gotfculas con el
farmaco.

Nacleo con
el farmaco

Membrana
semipermeable

1. Células propias:

V)
Insercion Inserci6n por cargadas en
eléctrica fagocitosis superficie

2. Células sintéticas: vesosomas

Uso de etanol para la interdigitacidn
de 1ipidos saturados a bajas
temperaturas y que puede revertirse
utilizando calor.

farmaco.
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I1: Formas farmacéuticas. Sfntesis




