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Anatomia y fisiologia

1. Zonas de administracion
a. Entre la mejilla y la encia (bucal)
b. Debajo de la lengua (sublingual)
c. Entre la lengua y el paladar
2. Mucosa
a. Mucosa (epitelio):
» Poliestratificado
e Zonas queratinizadas
b. Membrana basal
c. Lamina propia
d. Submucosa:
o Arterias
e Venas (ranina)
3. Secreciones
a. Saliva (pH 6,7-7)
b. Mucina
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Administracion bucal
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Administracion sobre la lengua




Anatomia y fisiologia

Administracion sublingual
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Anatomia y fisiologia
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Anatomia y fisiologia
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Epithelium :Stratified squamous keratinised epithelium
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Basement Membrane :[s the interface between the connective tissue and the epithelium

Lamina Propria

Submucosa

:Is a connective tissue of variable thickness that support the epithelium
It is divided into two parts- Papillary and Reticular
:It attaches the mucous membrane to the underlying structure

Submitted By : Aardra Ann joe, Absal Abdul Azeez, Antony Juju Vincent, Aswathy C.S, Aswathy V.Mohan.

(11=BDS 2007-08Batch)

Seccioén transversal de la mucosa oral

Adaptado de Aardra Ann joe, Absal Abdul Azeez. Antony Juju Vincent, Aswathy CS; Aswathy V
Mohan. Publicada en wikimedia con licencia creative Commons Attribution CC-BY-SA-3.0
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Absorcion

1. Mecanismos:
1. Difusion pasiva (el mas importante, ej. fentanilo)
2. Difusion facilitada
3. Transporte paracelular (ej. morfina)
2. Factores que afectan a la absorcion:
1. Propiedades fisico-quimicas:

e Solubilidad
e Peso molecular
e pKa

2. Permeabilidad de la mucosa:
 Bidireccional
 Depoésito
e ZOna




Absorcion
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Administracion bucal
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Efecto del pH sobre la absorcion de farmaco acido (fenobarbital) y
de un farmaco basico (cloroquina) en la cavidad bucal de
voluntarios sanos.

McElnay, JC Sidahmed AM, D’Arcy PF. In J Pharm 1986;31: 107-111




Administracion bucal
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Concentraciones plasmaticas de dinitrato de isosorbide
tras la administracion en la mucosa bucal y sublingual de
voluntarios sanos

Pimlott SJ, Addy M. Oral Surg Oral Med Oral Pathol 1985;59:145-8




Formas farmaceéuticas de
administracion bucal

1. TOPICAS:
Las mas utilizadas
« Afecciones buco-faringeas

2. SISTEMICAS:
Sublingual (inmediata)
Bucal (alternativa a la via oral)




Formas farmaceéuticas de
administracion bucal

1.

SOLUCIONES-SUSPENSIONES (L)

1. Soluciones para gargarismos

2. Soluciones para enjuague bucal

3. Soluciones gingivales

4. Soluciones y suspensiones bucales (aplicador)

SEMISOLIDAS (L)

1. Geles gingivales o bucales
2. Pastas gingivales o bucales

GOTAS BUCALES, AEROSOLES BUCALES EN SOLUCION Y
AEROSOLES SUBLINGUALES (L+S)

SOLIDAS

Pastillas para chupar y blandas (L)

Comprimidos para chupar (L+S)

Comprimidos sublinguales y comprimidos bucales (S)
Capsulas bucales (S)

Preparaciones mucoadhesivas (S)

Gomas de mascar (L+S)

ook wbdE



Formas farmacéuticas
sistémicas

1. VIASUBLINGUAL:
 Rapida absorcion
« Comprimidos de rapida disolucion (<130 mg)
« Ejemplos:
1. Vasodilatadores coronarios (via de eleccion)
2. Chicles de nicotina

2. VIABUCAL:
 Lenta absorcion (deben permanecer durante mas tiempo)
 Formas farmacéuticas mas complejas
 Enfase de desarrollo para péptidos y proteinas




Formas farmaceéuticas de
administracion bucal
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Formas farmacéuticas

sistémicas
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Administracion bucal
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Fig. 10. Mean Plasma Concentration-Time Profile of Thienorphine
after GI (®) or Sublingual ((J) Administration of ThH-DM-#-CD Com-
plex Solution

3mg-kg_1, n=6. mean+5.1.

Liu F y cols. Chem Pharm Bull 2012;60:1479-1486




Administracion bucal

Formulacion bucal de fentanilo

E Ortigosa, J Estrada, S Arias , C Fernandez. Anestesia Regional, Dolor y Via Aérea Dificil.
Publicado en la revista Arydol bajo licencia Creative Commons. www.revistaarydol.es -




Administracion bucal

Rapida
absorcion
transmucosa

E Ortigosa, J Estrada, S Arias , C Fernandez. Anestesia Regional, Dolor y Via Aérea Dificil.
Publicado en la revista Arydol bajo licencia Creative Commons. www.revistaarydol.es - '




Administracion sistémica

VENTAJAS

*Absorcion importante

Evita el efecto de primer paso hepatico
Evita la degradacion gastrica e intestinal
*Doble accion

eInterrupcidn del tratamiento, si signos toxicos

INCONVENIENTES

Variabilidad
sLimitacion de la dosis y del principio activo




Administracion sistémica
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. Plasma concentration time profiles (mean values * s.d.; n =
6) after buccal (—®-) and oral administration (-0-) of 60 mg testosterone
and after intravenous administration (—A-) of 60 mg testosteron.

Voorspoels J, Remon JP, Eechaute W, De Sy W. Pharm Res 1996;13:1228-1232




Administracion bucal

FARMACO VIA DE ADMINISTRACION
Buprenorfina sublingual
Fenazocina sublingual
Nitroglicerina
liberacion rapida sublingual
liberacion sostenida bucal
Nifedipina sublingual

Farmacos que se utilizan por via bucal o sublingual




Métodos de estudio de la
absorcion bucal

1. INVITRO
1. Celdas de difusion
2. Cultivos celulares

2. INVIVO
1. Sistema de circulacion (parametros fisico-quimicos)
2. Metodos de deposicion (parametros fisico-quimicos, formulaciones)




Métodos de estudio de la
absorcion bucal

AIR
DONOR COMPARTMENT | 4 SAMPLING PORT
(cell cap) [ _
R
SKIN }s,
+-—
WATER OUT
=+ _ RECEPTOR COMPARTMENT
(cell body)
WATER JACKET
-
IFPCWATERIN = STAR-HEAD MAGNET
3

Celda de difusion tipo Franz
Bonina FP, Giannossi ML, Medici L, Puglia C, Summa V, Tateo F. Applied Clay Science 2008;41:165-171




Métodos de estudio de la
absorcion bucal

Sistema de recirculacion

Solucidn para recircular

Molde de silicona

Cemento de cianoacrilato

/




Métodos de estudio de la
absorcion bucal

Sistema de deposicion

IMPERMEABLE BACKING LAYER

Epithelium  Mucus (ethylcellulose + plasticizer)

DRUG LOADED MUCOADHESIVE LAYER
(chitosan + insulin)

Portero A, Tejeiro-Osorio D, Alonso MJ, Remuiian-Lopez. Carbohyd Polym 2007; 68:617-625
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