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REZUMAT

DITEC® este un preparat antiastmatic cu proprietati
antiinflamatorii, antialergice si bronhodilatatoare ce
combina fenoterolul si cromoglicatul disodic intr-un singur
produs. Asocierea efectelor terapeutice ale celor doua
droguri conferd o eficacitate superioara monoterapiei,
DITEC?® fiind indicat in astmul intermitent, astmul usor
persistent, astmul persistent moderat i sever non steroid
dependent si astmul de efort.

ABSTRACT
DITEC® - Boehringer Ingelheim a new
antiasthmatic

DITEC®is a antiasthmatic drug combining fenoterol and

sodic cromoglicate, with antiinflamatory, antiallergic and

bronchodilator effects. Its efficacy is superior to monotherapy

with each compound and is recommended in mild persistent

asthma, intermitent asthma, moderate and severe persistent
nonsteroid asthma and asthma on effort.

Terapia bronhodilatatoare reprezintd o necesitate
absoluti in astmul bronsic; locul ei ca medicatie de prima
intentie variazi cu severitatea clinico-functionald a formei
de boali. Aceasti terapie se adreseazd in principal
componentei bronhospastice din mecanismul fiziopatogenic
de declansare al crizei de astm. Dar in patogeneza astmului
un rol primordial il detine inflamatia brongici, ce contribuie
la prezenta hiperreactivititii brongice si, deci, la instalarea
obstructiei in conductele aerifere. Obstructia bronsgica
(limitarea fluxului de aer) se datoreaza atit bronhospasmului
cit i edemului mucoasei bronsice si a hipersecretiei
glandelor mucoase. In derularea procesului inflamator de
la nivelul bronsiilor intervine eliberarea mediatorilor din
celule, cu consecinta aparitiei unor reactii alergice imediate
exprimate prin bronhospasm, dar §i a unor reactii bronsice
tardive, inflamatorii. Aceste aspecte motiveazd alegerea
terapiei potrivite in astm, care se adreseazd atit
bronhospasmului prin utilizarea medicatiei bronhodilata-
toare, cit si componentei inflamatorii, prin prezenta drogurilor
cu efect asupra inflamatiei conductelor aerifere si a eliberarii
mediatorilor celulari.

Este binecunoscut rolul bronhodilatatoarelor inhalatorii
beta-adrenergice in obtinerea §i mentinerea controlului
simptomelor astmatice. Dar un loc cel putin la fel de impor-
tant il detine medicatia antiinflamatoare, cromoglicatul
disodic si corticosteroizi inhalatori pentru formele mai
accentuate de astm; proprietitile antiinflamatorii si de
stabilizare a mastocitelor cu inhibarea eliberdrii mediatorilor,
influenteazd si reprimd procesul patologic.

La pacientii astmatici cu obstructie bronsica reversibild,
scopul imediat al terapiei este rezolutia bronhoconstrictiei.
Fenoterolul este unul dintre drogurile eficiente din grupul
bronhodilatatoarelor beta-adrenergice; administrat sub
formi de aerosoli dozati inhalatori (MDI) la pacientii cu
bronhospasm, el determini disparitia imediatd a acestuia
prin relaxarea muschiului neted bronsic. Totusi, un
tratament numai cu bronhodilatatoare nu reduce
hiperreactivitatea bronsicd in cazurile de astm asociate cu
inflamatie bronsic; in aceste situatii se impune introducerea
cromoglicatului disodic si/sau a corticosteroizilor inhalatori,

mai ales in formele moderate si severe de boald.

Cromoglicatul disodic este un preparat antiastmatic
cu actiune profilactic, a carui folosire constantd poate reduce
morbiditatea in astm. El determind inhibarea activdrii celu-
lelor inflamatorii si a eliberdrii mediatorilor, precum si stabi-
lizarea mastocitelor, prevenind astfel instalarea crizei
astmatice.

« combinatie foarte reusitd a celor doud medicamente
prezentate mai sus o reprezinti noul preparat
antiastmatic DITEC® - Boehringer Ingelheim.
Eficienta acestuia se explicd prin bronhodilatarea
imediata datorati fenoterolului (stimularea
sistemului nervos simpatic - receptorii beta-2 din
musculatura netedd a arborelui bronsic), si
inhibitia rispunsului bronsic imediat si tardiv la
actiunea alergenului prin prezenta cromoglica-
tului disodic, deci realizeaza in acelasi timp si
preventia astmului. Prin urmare, particularitatea
acestui medicament constd in faptul cd
administrarea lui asigurd pacientului atit dilatarea
bronsici cu remisiunea obstructiei, cit si profilaxia
eventualei crize de dispnee prin facilitarea
pitrunderii cromoglicatului in zone care altfel
nu ar putea fi accesibile drogului.

DITEC?® este un agent antiastmatic cu proprieti(i
antiinflamatorii, antialergice si bronhospasmolitice.
Mecanismul de actiune al acestui produs:

- stabilizeazi membrana celulara

- impiedici eliberarea mediatorilor spasmogeni

- inhibd inflamatia bronsicd

- favorizeazi clearance-ul mucociliar

- produce bronholiza spasmului, ampld §i de duratd

DITEC? aerosol dozat (MDI), 1 dozi contine: bromhidrat
de fenoterol 0,05 mg si cromoglicat disodic 1 mg.

DITEC® contine doud substante active diferite in ceea
ce priveste caracteristicile lor: bromhidratul de fenoterol
previne si inliturd bronhoconstrictia; sarea de sodiu a
acidului cromoglicinic (cromoglicatul disodic) nu poseda
prin ea insisi proprietiti bronhodilatatoare dar efectul ei
antiinflamator previne constricia musculaturii bronsice.
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PRACTICA TERAPEUTICA

Proprietiti farmacologice:
Cromoglicatul disodic:

Se recomandd la: -copii, adolescenti, tineri
astmatici

- pacienti atopici
- astmul de efort
- astmul indus de aer rece
Avantajele combinatiei Fenoterol + Cromoglicat disodic:
- eficacitate superioard monoterapiei
- poate fi administrat la copii
- acceptabilitate buna
- absenta efectelor adverse
Pozitia DITEC?® in strategia terapeuticd a astmului:
@® astm intermitent - hiperreactivitate bronsica

- nivelul maxim plasmatic este atins in 5-10 minute
dupa administrarea unei doze (1 puf)

- timpul de injumatatire plasmatica este in medie de
80 minute

- eliminarea cromoglicatului disodic se face prin
rinichi §i ficat; nu s-au constatat fenomene de
acumulare in organe

- absorbtia prin tractul intestinal a cromoglicatului
este minima

- absorbtia prin plimini este rapidi si medicamentul

nemetabolizat trece rapid prin plasmai in urina si intermitenta
bila ® astm usor persistent: -wheezing recurent
- legdtura cu proteinele plasmatice a cromoglicatului -sindrom obstructiv distal
este de 63% intermitent, care poate fi
Fenoterolul: identificat cu ajutorul
- produce efectul bronhodilatator prin activarea explordrii functionale
receptorilor beta-2-adrenergici de la suprafata - astm cu obstructie
celulelor, stimulind astfel enzima adenilciclazi, reversibild dupa
cu cresterea consecutiva a producerii de adenozin administrarea unui
monofosfat ciclic (AMPc) si sciaderea tonusului bronhodilatator
muschiului neted bronsic ® astm persistent moderat si sever non steroid
- este rapid absorbit dupd ingestie orald sau inhalare dependent

@ astm de efort
Studii comparative DITEC® vs, Fenoterol sau Cromogli-
cat disodic administrate separat au aritat:
- protectie antiastmaticd semnificativ mai buni cu
DITEC®, ameliorare mai buni a VEMS
- efect mai bun si cu duratd mai lungi in astmul de
efort sub DITEC®
DITEC® este un antiastmatic eficient si sigur, cu
actiune bronhodilatatoare rapidi, care determini
inhibarea reactivititii brongice imediate si tardive si
care poate fi folosit cu succes in terapia cronici de
lungid duratd a astmului.

- nivelul plasmatic este atins in 2 ore

- 60% din doza orald este absorbiti

- procesul de absorbtie al dozei inhalatorii trece prin
doui etape: prima este independenti de doza, iar
cea de a doua este similara administririi orale

- este excretat rapid prin rinichi si ficat

- instalarea actiunii de bronhodilatare este rapida
(minute)

- durata de actiune este de 2-6 ore, de aceea este
necesard repetarea dozei in cursul zlei

Doze si indicatii:
- adulti: 2 pufuri x 4 / Z
- copii:  4-6 ani lpufx4d /7
>6 ani 2pufurix 4/ 4
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