KONU

DIYALIZ HASTALARINDA ILAC KULLANIM]

Esra KARATAS'

OGRENIM HEDEFLERI

Diyaliz hastalarinda meydana gelen farmakokinetik ve
farmakodinamik degisiklikleri 6grenme

Diyaliz hastalarinda sikca kullanilan ilaclari 6grenme

Diyaliz hastalarinda ilac kullanimi ile ilgili genel prensipleri
6grenme

BOBREK YETMEZLiIGINDE MEYDANA GELEN FARMAKOKINETIK
VE FARMAKODINAMIK DEGISIKLIKLER

Farmakokinetik, bir ila¢ etkin maddesinin uygulama alanindan basla-
yarak viicuttaki seyrini inceleyen bilim dalidir. Viicuda alinan ilacin ab-
sorpsiyonu, dokular ve diger viicut sivilarinda dagilimi, basta karaciger
ve bobreklerde metabolizasyonu (biyotransformasyonu), viicuttan idrar,
safra, akciger ya da diyaliz yoluyla eliminasyonu bu bilim dali ile aydin-
latilmaktadir. Tim bu asamalarla beraber ilag biyoyararlanimi, plazma ve
dokulardaki ilag konsantrasyonunun zamana kars1 degisen diizeyi yine
farmakokinetigin ¢alima alanlarindandir. Farmakodinamik ise absorbe
olup hedef bolgeye ulasan ilacin viicutta meydana getirdigi degisiklikleri,
yani ilag etkisini inceleyen bilim dalidur.

" 0gr. Gor, Ege Universitesi Atatiirk Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu, Eczane Hizmetleri
Programi, dyt.ezgikrts@gmail.com
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* DIYALIZ PRATIGINDE TEMEL BILGI VE UYGULAMALAR

v Vv Vv Y

Enoksaparin sodyum
Nadroparin kalsiyum
Dalteparin sodyum
Tinzaparin sodyum
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