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Invertia se refet la mediciid, Tn special la un preparat medicamentos sub fodm gel pentru profilaxia
complicaiilor postoperatorii.

Este cunoscidtutilizarea Tn calitate de hemostatic local inanaéntul hemoragiilor a preparatului medicamentos n
forma de plaa cu dimensiuni de 9,5 x 4 x 0,5 @in8,0 x 0,5 cm sau 2,5 x 3 x 0,5 cm in ambalajilsteare cofine
fibrinogensi trombind (Tachocomb) [1].

Dezavantajul preparatului mgaonat const Tn faptul & nu posed efect anestezic, antibacterign are efect
regenerant slab marcat. Totagaicest remediu medicamentos este limitat in tratdnh hemoragiilor din cavitatea
nazati si este relativ costisitor.

Preparatele medicamentoase combinate presupureeséntr-un singur preparat a doi sau maitinageni cu
agiune terapeutic diferita, agiondnd asupra mecanismelor ce intervin in deel@a strii patologice.
Medicamentele combinate manifiessporirea efectului terapeutic prin tiame sinergia, reducerea efectelor
secundare prin utilizarea unor doze mai mici desgue active cu reai adverse diferite, citerea tolerabilktii
medicaiei si compliarta tratamentului.

Problema pe care o rezahnvenia solicitati const in extinderea portofoliului de preparate medicaimase
combinate sub forihde gel pentru tratamentul hemoragiigoplagilor din domeniul otorinolaringologiei (ORL).
Conform invetiei preparatul cofne trombiri, lidocairi, sulfatiazol, riboflavia, gelatirii, polietilenglicol 400,
polietilenglicol 150Gsi apa in urmitorul raport al componentelor, in % mas.:

trombin 11,0..13,0
lidocaim 9,5..10,5
sulfatiazol 9,0...10,0
riboflavina 2,5..3,0
gelatira 9,5..10,5
polietilenglicol 400 9,5...10,0
polietilenglicol 1500 35,0..40,0
ap restul.

Rezultatul congtTn olginerea unui preparat medicamentos combinat matiefeezultativsi ieftin.

Avantajul const Tn aceea & preparatul medicamentos propus daiodbmbinaiei ingredientelor active posg&d
agiune sinergid@ manifestat prin efectul hemostatic mai evideat, de asemenea posegl alte efecte locale:
anestezic pronuat, antibacterian, antiinflamatogi regenerant, fapt ce contribuie la majorarea efiggi
tratamentului hemoragiilor din domeniul ORL.

Preparatul medicamentos policomponent ce posadpectru de signe multidiregionat asigut un efect terapeutic
complex. Preparatul este caracterizat prin comp@neantitatié si calitativdi valoroad, prin coninutul unor
principii bioactive, lipsa elementelor nocive, siitgtea proceselor tehnologice. Majorarea efecthirnostatic se
datorea#, in special, combingi cu trombina a riboflavinei datotitstimukirii enzimelor oxido-reduitoare in
organismul umasi a gelatinei prin eliberarea tromboplastinei.

Trombina reprezirt 0 proteiri enzimati@@ cu activitate peptidaziccare transfori fibrinogenul n fibrinomeri
activeaz factorul fibrinostabilizant XllII. Se utilizeazumai local Tn hemoragiile capilageparenchimatoase. Poate
fi utilizat la bolnavii cu hemofilie.

Lidocaina posetl agiune anesteticlocak determinat de stabilizarea membranelor prin blocajul canaleaice.
Stoparea influxului ionilor de sodii calciu Tn neuroni se manifésprin imposibilitatea de a genegatransmite
impulsuri nervoase.

Riboflavina manifest agiune regenera#if este importaiit la respirg@ia tisulaé si sinteza de ATP. Participla
metabolismul proteic, glucidic, lipidig sinteza hemoglobinei.

Sulfatiazolul blocheag sinteza acidului folic Tn celula bacteriarPrezega atomului de argint Tn molecutreste
efectul antibacteriagi reduce propriétile alergizante ale sulfatiazolului, inkiileresterea bacteriilor datottlegarii

cu ADN. Practic nu se absoarbe din locul aplic Gribeste cicatrizarea philor, micsoreaa iritatia si durerea in
regiuneaanii.

Procedeul de almere a preparatului medicamentos candin urniitoarele etape succesive: tioierea apei
purificate, caritrirea componegilor, obginerea soltiei de clorhidrat de lidocaily adiugarea sulfatiazolului,
adiugarea riboflavinei, In paralel se prepaoluia de gelatia, adiugarea trombinegi ulterior amestecarea tuturor
soluiilor apoase. In continuare se pitgte amestecul din polietilenglicol 4@Dpolietilenglicol 1500si se prepar
gelul care cotine substagele activesi substarele excipiente. La etapa fitiahre loc divizarea gelulgi ambalarea
preparatului.

Ca rezultat al cercatilor farmaceuticesi farmacologice ale principiilor active ale trombin lidocainei,
sulfatiazolului si riboflavinei si ale combingdei lor a fost elaborat un produs medicamentos nouagiune
polivalent si sinergi@, manifestand accentuarea dtoarelor proprietti in compargie cu utilizarea sepatata
produselor farmaceutice: hemostatiocak, anestezi, antimicrobia#i si regeneratis.

Pentru aprecierea eficaait actiunii preparatului medicamentos au fost selectaig doturi de paciefi. in total au
fost examind 10 paciefi cu varsta cupririsintre 7...17 ani cu epistaxis. fTdolnavii au fost examinginainte de
initierea tratamentului. La pacigndin lotul de control pentru stoparea hemoragiatale s-a utilizat Tachocomb,
precumsi aplicarea sulfatiazolului a lidocainei 2%. La pacig¢in din lotul de baz pentru stoparea hemoragiei
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nazale s-a efectuat tamponamentul anterior cu Bné@meei de tifon cu produsul medicamentos revendicatavie
de tifon a fostdsati timp de 18..24 ore. S-a constatai tn acest timp acuzele la durere au fost cu 20%rethise
n grupul de baz Dupi inlaturarea mgei de tifon la rinoscopia anteridiagi orofaringoscopie s-a determinat lipsa
definitiva a hemoragiei nazale. Pe parcursul examenului Gipktat s-a constatat faptul eindecarea integtii
mucoasei nazale a avut loc cu.2 zile mai rapid Tn compie cu lotul de control, manifestabbiectiv prin evoltia
integritatii pituitarei nazale, cicatrizarea 3gii hemoragice. Efectul pozitiv s-a constatat pimburitatirea
respiraiei nazale, lipsa durerilor, sediilor patologicesi a recidivelor de epistaxis n lotul de Bamr peste 3 zile la
1 pacient din lotul de control.

Un alt studiu a inclus 10 copii de 7...17 ani cugataliti cronici, care au fost intergigoentru tratament chirurgical
planic — amigdalectomie. Intraoperator, duinliturarea amigdalelor palatine lojele amigdalelorapat au fost
prelucrate prin apligé timp de 3..4 min la 5 pacie din lotul de control cu Tachocomb, iar la 5 pagielin lotul
de baz cu preparatul medicamentos revendicat. La 2 paaenlotul de control hemoragia a fost necesastpat
prin aplicarea penselor de hemostémiasur invaziva si traumatizarit). La 1 pacient postoperator s-a constatat
recidiva hemoragiei. La toa fost foarte pronuat sindromul algic. De asemenea, perioada de @aegra decurs
dificil. La pacienii din lotul de baz hemoragia s-a stopat in sala de ogeramp de 2..3 min (nu au fost necesare
masuri de tratament suplimentare), postoperator sindt algic a fost mai gin pronunat ca la pacigi din lotul
de control, perioada de cicatrizare a evoluat.cl2Zile mai rapid, ce a avut ca rezultat gni@rea duratei affii in
stgionar a copiilor din lotul de bz

In urma studierii rezultatelor gihute, putem concluzionai preparatul propus este destul de eficient n imateul
hemoragiilor cu lezarea mucoasei din domeniul ORieparatul medicamentos este bine supegktét general, nu
provoad complicaii si reacii alergice.

Exemple de utilizare

Exemplul 1

Bolnavul A., in varst de 9 ani, a fost internat cu diagnosticul de freicinchigi a oaselor nazale, epistaxis.
Bolnavul acuza dureri in regiunea nasului, cefalesmoragie nazalusoar, obstrugie nazad. In staionar a fost
examinat instrumental, consultat dei alpecialti si efectuate analizele de laborator. Obiectiv laostopia
anterioadi: prezema elimirarilor sangvinolente in fosa nazape dreapta, hiperemia mucoasei nazale cu lezarea
pituitarei. S-a aplicat tratament complex instrutaksi medicamentos. S-a efectuat tamponamentul antatrimsei
nazale pe dreapta cu imbibareasen@le tifon cu produsul medicamentos revendicapttta 10 s. Tamponamentul
anterior a fost magmut timp de 18 ore. In aceasperioad acuzele la durere au fost minime, ce a permis de a
administra doza mai redusle analgetic cu 30% in comp@aeacu datele ofinute in cazul trarii cu Tachocomb,
totodat, restabilirea integritii mucoasei nazale a avut loc cu 2 zile mai rapiddmparge cu lotul de control, ce a
permis reducerea duratei de administrare a vastictmaselor nazale. Efecte adverse nu s-au detatmin

Exemplul 2

Bolnavul B., 16 ani, a fost internat cu diagnodtide amigdalit cronici decompensat recidive de anginpentru
efectuarea tratamentului chirurgical planificat amigdalectomie. Intraoperator, dupnliturarea amigdalelor
palatine lojele amigdalelor palatine au fost pradte prin aplicarea pe ele a preparatului medicémserevendicat.
Semnele de hemoragie au fostifutate timp de 1.2 min. Postoperator, a 2 zi preparatul medicameatésst
aplicat prin badijonare. S-a constatat: sindronfigicaa fost mai ptin pronunat ca la pacigfi din lotul de control
(ce a permis de a administra doza mai redlesanalgetic general), perioada de cicatrizareotuat cu 1..2 zile
mai rapid, ce a avut ca rezultat gucarea duratei atii Tn stgionar cu 2 zile a pacientului Tn compgeacu lotul de
control. Reatii adverse la preparatul medicamentos nu s-au atatst



