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GIRIŞ

Migren, 4 - 72 saat arası süren, tek taraflı yerleşim gösteren pulsatil özel-
likte, orta ya da çok şiddetli, fiziksel aktivite ile ağırlaşan baş ağrısına bu-
lantı, kusma, fonofobi veya fotofobinin eşlik ettiği, sağlık ve ekonomik yükü 
yüksek bir hastalıktır (1). Migren baş ağrılarından önce aura semptomları 
görülebilir, ancak çoğu migren hastasında aura görülmez. Epizodik, sık tek-
rarlayan ve kronik migrenler, migren bozuklukları yelpazesinin bir parçasıdır, 
ancak birbirinden farklı klinik durumlardır ve farklı tedavi yaklaşımları gerek-
tirir. Atak tedavisinde ve profilaktik tedavide kullanılan ilaçlara her zaman iyi 
yanıt alınamamaktadır. Tedavilerin gün içinde tekrarlanmasının gerekmesi, 
emilimin az olması, yan etkilerinin olması gibi nedenler, ilerleyen teknolojinin 
de yardımıyla günümüzde yeni tedavi arayışlarını artırmıştır (2).

 İçinde bulunduğumuz çağ, çeşitli nörolojik bozuklukların başlıca nedeni 
olan stresle dolu bir yaşam tarzını insanlığa sunmuştur. Artan santral sinir 
sistemi (SSS) hastalıklarının tedavisi kan beyin bariyeri (KBB) ve kan beyin 
omurilik sıvısı bariyerinin yarattığı fizyolojik, metabolik ve biyokimyasal en-
geller nedeniyle zordur. Son zamanlarda, farmakologlar daha etkili ve daha 
güvenli SSS tedavilerini gerçekleştirebilmek için yeni ve daha verimli ilaç 
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ilaç salınımını incelemiş ve pH=2’de %65 ve pH=7’de %56 değerlerine ulaş-
mışlardır. Mükemmel yükleme performansı ve kararlılığı nedeniyle manyetik 
SnO2_Fe2O3 nanokompozitin, ilaç dağıtım sistemlerinde potansiyel bir taşı-
yıcı olarak kullanılabileceğini belirtmişlerdir.(36).

SONUÇ

Nanotemelli ilaç taşıyıcı sistemler, ilacın kolay kana geçişini, ilk geçiş etkisi-
nin azaltılmasını, hedef hücrelere ulaşımı kolaylaştırmayı, hedef dokuya en 
yüksek oranda ilaç iletilmesini, yarılanma ömrünün uzun olmasını, yan etki-
lerinin minimal olmasını, bozunma hızının yavaş olmasını sağlar. Tüm bun-
lar uzun vadede hastanın tedavi uyumunu arttırır. SSS’nin diğer hastalıkları 
gibi migrende de bu konuda araştırmalar devam etmektedir. Kısa süre içe-
risinde başarılı olan hayvan çalışmalarının insanlar üzerinde de çalışıldıktan 
sonra günlük kullanımımıza gireceği konusunda büyük umutlar taşımakta-
yız. Nanotemelli ilaç taşıma sistemleri günlük hayatımıza entegre olduktan 
sonra migrenin sağlık ve ekonomik yükünü büyük ölçüde azaltacaktır.
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