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Objectives: This study was designed to investigate the correlation between thermodynamic parameters, ideal 
solubility and some pharmacokinetic parameters of the compounds. Methods: For thermodynamics analysis, 5 mg 
of pure drug was weighed in a aluminum pan. Thermodynamic parameters were used for determination of ideal 
solubility. Correlation between ideal solubility and physicochemical and pharmacokinetic parameters was 
investigated. Results: The results indicated that there is a linear correlation between ideal solubility and 
permeability with R=0.8. There are also meaningful correlation between ideal solubility and other physicochemical 
and pharmacokinetic parameters. Conclusion: This investigation revealed that the ideal solubility could be an 
appropriate parameter for prediction of drugs pharmacokinetics. 
Key words: Thermodynamic, Ideal solubility, Permeability, Biopharmaceutical classification system. 

 

و  يفيزيكوشيمياي يپارامترها يترموديناميك داروها با برخ يارتباط پارامترها يبررس
 يفارماكوكينتيك
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 يفارماكوكينيتيك يپارامترها يو محلوليت ايده آل داروها با برخ يترموديناميك يپارامترها ارتباط ياين مطالعه به منظور بررس :هدفزمينه و 
آناليز : ها روش .استفاده شد يبا خصوصيات مختلف فيزيكوشيمياي ياين منظور از داروهاي يبرا. صورت گرفته است يفيزيكوشيمياي و

 يبرا يترموديناميك ياز پارامترها .انجام شد يآلومينيوم يص هر دارو در پن هالميلي گرم پودر خا 5داروها با استفاده از  يترموديناميك
نتايج : يافته ها .شد يبررس يو فارماكوكينيتيك يفيزيكوشيمياي يارتباط محلوليت ايده آل با پارامترها. محاسبه محلوليت ايده آل استفاده شد

بين محلوليت  يدار يهمچنين ارتباط معن .وجود دارد )R=8/0( يخط يو محلوليت ايده آل ارتباط ينشان داد بين نفوذپذير يحاصل از بررس
تواند بعنوان  ميدهد كه محلوليت ايده آل  ينتايج بدست آمده نشان م :ينتيجه گير .مشاهده شد ايده آل و فراكسيون جذب شده دارو

  . ي براي پيش بيني خصوصيات فارماكوكينتيك داروها بكار رودپارامترمناسب
  .يتيكوبيوفارماسي ي، طبقه بنديترموديناميك، محلوليت ايده آل، نفوذپذير: يكليد يواژه ها
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  مقدمه -1
بيمار  يروش و راحت يبدليل سادگ يراه مصرف خوراك

  يداروئ ياز دسته ها يمصرف بسيار يبرا يانتخاب يروش
 يامروزه بدست آوردن تخمين قابل اعتماد از فراهم. است
 يقو يدر انسان، عرصه رقابت يخوراك يداروها يزيست

جديد  ايجاد  يتوسعه داروها يبرا يدرصنعت داروساز
بهينه داروهاي  يزيست يدر حقيقت فراهم. نموده است

خوراكي يكي از مهمترين اهداف صنعت داروسازي در طي 
روهاي جديد مي باشد كه نشان دهنده مرحله توسعه دا

دارو پس از مصرف است و در برگيرنده دو واژه  يكارائ
 )1، 2( باشد يسرعت جذب دارو در بدن م وسعت و

.BCS (Biopharmaceutical classification system) 
سيستم طبقه بندي داروها بر اساس محلوليت آبي و 

  . )3( نفوذپذيري است
كند تا با  طراحان دارو كمك مي طبقه بندي داروها به

تغييرات ساختماني و يا اصلاح خواص فيزيكوشيميائي 
 با. كانديدهاي داروئي به داروئي با كارائي بهتر دست يابند

توجه به تعداد فراوان مولكولهاي سنتز شده در مراحل اوليه 
متدهاي سريع جهت  ياني بهتحقيقات داروئي، توجه شا

نديد و حذف مولكولهاي نامناسب لگري مولكولهاي كاغربا
هدف . با استفاده از محلوليت و قابليت نفوذ آنها ميشود

 ،اصلي محققين طراحي دارو در بهينه سازي فارماكوكينتيكي
بتواند خواص دارو است تا دارو اصلاح ساختمان مولكول 

را از خود نشان دهد بدون آنكه  يك داروهاي كلاس
با ايجاد  BCS. )3( ش يابدخواص فارماكوديناميكي آن كاه

چشم اندازي مهم به سوي فرمولاسيون داروهاي جديد تاثير 
اين طبقه  در. مهمي در مراحل اوليه تحقيقات باليني دارد

انحلال و نفوذپذيري  رهايي مثل محلوليت،بندي بر پارامت
انحلال پروسه اي است كه  .)4( گوارشي تأكيد شده است

. طي آن دارو آزاد و حل شده و براي جذب آماده مي شود
مربوط به توانايي مولكول ) Permeability(قابليت نفوذ 

. دارو براي گذشتن از غشا و ورود به جريان خون است
براي اندازه گيري هر يك از اين پارامترها متدهاي مختلف 

 در اين مطالعه سعي شده. زمان بر و پرهزينه اي وجود دارد
با برخي يناميك پارامترهاي ترمود ارتباط بين است تا

پارامترهاي فيزيكوشيميايي و فارماكوكينتيكي داروها بررسي 
آنتالپي و انتروپي ذوب دو پارامتر ترموديناميك اند كه  .گردد

به . براي تعيين محلوليت ايده آل ميتوان از آنها استفاده كرد
ذوب مولار و نقطه  يبا معلوم بودن گرما اين ترتيب كه

ذوب داروها ميتوان انتروپي ذوب و محلوليت ايده آل انها را 
اگر يك جسم جامد در يك مايع كه  چرا. )5( محاسبه كرد

ال بدهد، در اين صورت  حل شود و تشكيل محلول ايده

 و ال با دما رابطه مستقيم و با نقطه ذوب محلوليت ايده
هر چه دما افزايش . )6( معكوس دارد رابطه گرماي مولار

، يابد و هر چه نقطه ذوب و گرماي ذوب كمتر باشد مي
ال به نوع و ماهيت  محلوليت ايده .شود محلوليت بيشتر مي
كه است تجربيات نشان داده همچنين  .حلال بستگي ندارد

داروها و اكثر مواد آلي در اكتانل نرمال تشكيل محلول 
دهند زيرا پارامتر محلوليت اكتانل  ال مي يباً ايدهال يا تقر ايده

بين  وهاو پارامتر محلوليت غالب دارهيلد برند  3/10نرمال 
از طرف ديگر محلوليت دارو در  .استهيلد برند  15تا  7

اكتانل نرمال تا حدودي بيانگر محلوليت دارو در غشاي 
مال بنابراين احت .باشد بيوفاز كه ماهيت ليپوئيدي دارد مي

آل دارو و نفوذپذيري گوارشي آن  دارد كه بين محلوليت ايده
  . باشد ارتباط وجود داشته باشد كه هدف مطالعه حاضر مي

  
  ها روش مواد و -2
  مواد :2- 1

پودر خالص  ،)ابوريحان، ايران(پودر خالص استامينوفن 
پودر خالص كلرپرومازين  ،)ارسطو، ايران(كاربامازپين 
پودر خالص  ،(BASF, Germany)هيدروكلرايد

 پودر خالص كلونازپام ،)، ايرانيعبيد(كلرديازپوكسايد 
(PolfaTarchomin S.A) ، پودر خالص كليندامايسين

پودر خالص كليندامايسين فسفات  ،)، ايرانيزهراو(
پودر  ،)اسوه، ايران(پودر خالص ديازپام  ،)، ايرانيزهراو(

خالص پودر  ،)ابوريحان، ايران(ديكلوفناك  خالص
پودر خالص فلوكونازول ،  (Uquifa,Spain)فاموتيدين

 ،)اسوه، ايران(بنكلاميد  يپودر خالص گل ،)، ايرانيزهراو(
 يپودر خالص ايم، (ShasunLTD, India)پودر خالص 

، يزهراو(پودر خالص ايندومتاسين  ،)اكسير، ايران(پرامين 
پودر  ،)ايران، يزهراو(پودر خالص مفناميك اسيد  ،)ايران

خالص  پودر ،)داروپخش، ايران(خالص پيروكسيكام 
پودر خالص ،  (Uquifa,Spain)رانيتيدين هيدروكلرايد

متوپريم  يپودر خالص تر ،(BASF, Germany)تئوفيلين 
           نـپيري يـودر خالص آنتـپ ،)امين، ايران(

(Hoechst ,Germany) ، پودر خالص آتنولول    
(Shasun LTD, India)، پودر خالص كتوپروفن  

(Sigma, Canada)،  ارسطو، (پودر خالص آسيكلووير
 پودر ،)سبحان، ايران(پودر خالص ديپيريدامول  ،)ايران

پودر خالص  ،)زهراوي ايران( والپروئكس يخالص د
پودر خالص بكلومتازون  ،)امين، ايران(كلرفنيرامين مالئات 

پودر خالص  ،)جابرابن حيان، ايران(پروپيونات  يد
پودر خالص  ،)لقمان، ايران(اريترومايسين اتيل سوكسينات 
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پودر خالص ، (BASF, Germany) فن فلورامين
پودر خالص نيفديپين ، (ShasunLTD, India) ناپروكسن

 ،)، ايرانيزهراو(پودر خالص لورازپام  ،)، ايرانيزهراو(
پودر ،  (Elder, India)رومايسينـپودر خالص كلاريت

، پودر خالص )Shasun LTD, India(خالص تولنفتات 
پودر خالص مترونيدازول ، )زهراوي ايران(گريزوفلووين 

لقمان، (توئين سديم  يپودر خالص فن ،)البرز دارو، ايران(
پودر  ،)ابوريحان، ايران(پودر خالص پردنيزولون  ،)ايران

پودر ،  (Shasun, India)رايدخالص پروپرانولول هيدروكل
پودر ، (ShasunLTD, India) خالص متوپرولول تارترات

پودر خالص  ،(BASF, Germany) خالص كافئين
پودر خالص آلفا متيل ،  (Uquifa, Spain)سايمتيدين

پودر خالص هيوسيامين سولفات ،  (EGIS, Hungary)دوپا
 پودر خالص وراپاميل هيدروكلرايد ،)اكسير، ايران(

(Shasun, India)  تماد، (پودر خالص كدئين فسفات
پودر خالص ، )، ايرانيعبيد(در خالص الانزاپين پو ،)ايران

پودر خالص ديلتيازيم  ،)، ايرانيفاراب(فيلين  يپنتوكس
پودر خالص كتوكونازول  ،)داروپخش، ايران( هيدروكلرايد

  (Chemo S.A)پودر خالص والزارتان ،)ارسطو، ايران(
پودر  ،)ابوريحان، ايران(خالص تريامسينولون استونايد پودر 

  .(Northeast,General)  خالص آمانتادين هيدروكلرايد
  ها دستگاه :2- 2

ه ستگا                 Differential scanning calorimeter د
(DSC-60) (Shimadzu-Japan) 

 يو محاسبه پارامترها DSCمطالعات : 2- 3
  ك داروها يناميترمود

مختلف در  يداشتن يك مطالعه جامع، از داروها يبرا
ثبت  يبرا.استفاده شد BCSمختلف  يها يكلاس بند

گرم از  يميل پنج ،مورد مطالعه يترموگرام تك تك داروها
قرار داده  يآلومينيوم يبه دقت توزين و در پن ها هر دارو

وزن شده پس از گذاشتن درب توسط  يپن ها. شد
از هر گونه پودر  يپرس شدند تا سطح پن عار يدستگاه

استفاده و در پن ) Al2O3(به عنوان شاهد از آلومينا . باشد
 نمونه و .گرم قرار داده شد يميل 5ار به مقد يجداگانه ا

درجه  30-400يدر رنج حرارت DSCشاهد در دستگاه 
گراد بر ثانيه  يدرجه سانت 20گراد با سرعت گرمايش  يسانت

  TA-60ترموگرامها توسط نرم افزار. ه شدندحرارت داد
نقطه ذوب بوده  در هر مورد معرف پيك اندوترم .آناليز شد

  .به دست آمد 1 از معادله ذوب يمول يو آنتالپ
  

  ∆Heat/mol  =Hf              1معادله 

  
 يآنتروپ ∆=THf∆S/در مرحله بعد با استفاده از معادله 

محاسبه كرده و سپس لومول يبر حسب ژول بر كرا  ذوب
 2طبق معادله  يو آنتروپ يبا داشتن نقطه ذوب، آنتالپ
   .محلوليت ايده آل محاسبه شد

  
   2معادله 

logX
i
2=

����

T��.	
	 RT
(Tm-T)                                 

  

 يريمربوط به نفوذپذ يداده ها يجمع آور :2- 4
  داروها يروده ا
در  يروده ا ي، نفوذپذيريمربوط به محلوليت آب يداده ها

ع ـمنابه از ـطالعـورد مـم ياـداروه يراـرت و انسان ب
  .شد يجمع آور

  
  جينتا -3

از  داروهاي كار شده يايده آل محاسبه شده برامحلوليت 
. آورده شده است 1در جدول BCS مختلف  يكلاس ها

رت كه در در روده  داروها يمربوط به نفوذپذير يداده ها
 و نيزتعيين شده  توسط نويسنده و همكاران اين آزمايشگاه

آورده  2داروها در روده انسان در جدول شماره  ينفوذپذير
ون يمربوط به فراكس يداده ها 3در جدول  .تشده اس

مورد  يداروها يل جذبيو پتانس يت آبي، محلوليجذب
  .آمده است يبررس
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  داروهاي مورد مطالعه يمحلوليت ايده آل محاسبه شده برا .1 جدول

Name Ideal solubility 

(mole fraction) 
Name 

Ideal solubility 

(mole fraction) 

Acetaminophen 
0.11 

 

Nifedipine 

 
0.027 

Acyclovir 
0.02 

 

Olanzapin 

 
0.010 

Alpha methyldopa 
0.00 

 

Pentoxyphillin 

 
0.197 

Amantadine hydrochloride 
0.39 

 

Phenytoin sodium 

 
0.721 

Antipyrine 
0.18 

 

Piroxicam 

 
0.026 

Atenolol 
0.02 

 

Prednisolon 

 
0.027 

Beclometasone 
0.01 

 

Propranolol hydrochloride 

 
0.020 

Caffeine 
0.05 

 

Ranitidine hydrochloride 

 
0.004 

Carbamazepin 
0.06 

 

Theophyllin 

 
0.012 

Chlordiazpoxide 

 
0.02 

Tolnaftate 

 
0.104 

Chlorpheniramin maleate 0.02 
Treiamsinolonacetonide 

 
0.007 

Chlorpromazine 

 
0.00 

Trimethoprim 

 
0.007 

Cimetidine 
0.02 

 

Valzartan 

 
0.441 

Clarithromycin 
0.01 

 

Varapamil hydrochloride 

 
0.006 

Clindamycin phosphate 0.27 
Metoprololtarterate 

 
0.006 

Diazepam 

 
0.139 

Metronidazol 

 
0.046 

Diclofenac sodium 

 
0.009 

Grisofulvin 

 
0.009 

Diltiazim hydrochloride 

 

0.002 

 

Hyosiamin sulfate 

 
0.000 

Dipyridamole 

 
0.066 

Ibuprofen 

 
0.396 

Divalproex sodium 

 
0,418 

Imipramine 

 
0.064 

Erythromycin 

 
0.015 

Indomethacin 

 
0.042 

Fluconazol 0.077 
Ketoconazol 

 
0.003 

Famotidine 0.004 
Lorazepam 

 
0.000 

Glibenclamide 0.017 
Mefenamic acid 

 
0.030 

Naproxen 0.041 Codein phosphate 0.49 

Ketoprofen 0.161 
Nifedipine 

 
0.027 
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  مقادير نفوذپذيري مؤثر روده اي در انسان و رت براي داروهاي مورد مطالعه .2 جدول

Permeability humanb (cm/s) Permeabilityrata (cm/s) Permeability humanb (cm/s) 

Acyclovir 7.00×10-6 - 

Alpha methyldopa 2.31×10-5 5.60×10-4 

Antipyrine 5.91×10-5 1.20×10-5 

Atenolol 1.60×10-5 4.30×0-4 

Carbamazepin 6.23×10-5 3.00×10-5 

Cimetidine 4.33×10-5 - 

Diazepam 3.20×10-5 - 

Famotidine 3.7×10-6 1.39×10-3 

Ibuprofen 2.00×10-4 8.70×10-4 

Ketoprofen 9.64×10-5 1.20×10-4 

Metoprololtarerate 3.37×10-5 1.00×10-3 

Naproxen 1.16×10-4 7.80×10-4 

Piroxicam 3.50×10-5 2.90×10-4 

Propranolol (HCl)  5.67×10-5 2.70×10-5 

Ranitidine (HCl)  9.20×10-6 5.00×10-4 

Verapamil (HCl)  7.00×10-5 - 

  
a,b 7(برگرفته از رفرانس(  

  

  

 

  مورد مطالعه يداروها يجذبل يو پتانس يت آبي، محلوليون جذبيفراكس .3جدول 

Compound  Fa%a 
Log Swb(g/L) 

APc 

Acyclovir 21 -0.25 -2.07 

Diazepam 97 -3.73 3.11 

Diclofenac sodium 100 -5.14 2.35 

Famotidine 42 -1.15 0.26 

Fluconazol 95 -1.11 0.47 

Ibuprofen 63 -3.96 2.1 

Imipramine 90 -6.01 2.18 

Naproxen 98 -3.6 1.85 

Phenytoin  sodium 90 -4.19 0.09 

Piroxicam 100 -3.13 1.89 

Prednisolon 99 -2.98 1.38 

Ranitidine 55 -0.58 0.63 

Trimethoprim 97 -2.14 0.88 

Acetaminophen 80 -1.44 0.49 

Antipyrine 97 -0.57 0.2 

Cimetidine 95 -1.02 0.35 

Diltiazim 99 -4.78 2.11 

Indomethacin 100 -4.98 2.45 

Ketoprofen 100 -2.95 2.56 

Carbamazepin - -3.13 1.32 

Metoprolol 95 -0.95 1.35 

Propranolol 93 -2.95 2.13 
a,b,c 8(برگرفته از رفرانس(، d  برگرفته از رفرانس)9(  
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  بحث -4
  يريده آل و نفوذپذيت اين محلوليارتباط ب: 4- 1

با افزايش محلوليت ايده آل ) 1(با توجه به نمودار 
. يابد يافزايش م )R=86/0( يبه صورت خط ينفوذپذير

 يبرا يليپوفيليسيته مناسب يغشاي يانتقال از سدها يبرا
محلوليت ايده آل تقريبا معادل . باشد يداروها مورد نياز م

طور كه ذكر شد همان . محلوليت يك دارو در اكتانل است
آنها را  يـرفتار جذب يمحلوليت داروها در اكتانل تا حد

به اين دليل كه ليپوفيليسيته اكتانل مشابه . كند يم يپيش بين

بنابراين محلوليت در . باشد يم يجذب يليپوفيليسيته غشاها
و به دنبال آن  يبيانگر نفوذپذير يتواند تا حد ياكتانل م

  ). 8(باشد  يزيست يجذب در غشاها
بدين ترتيب با افزايش محلوليت يك ماده در اكتانل 

در مورد  يجه مشابهينت .يابد يز افزايش مـآن ني يرـنفوذپذي
 يآب دسته ا-ع اكتانوليب توزيو ضر يزان جذب پوستيم

 .)10( از داروها مشاهده شده است

 

 

  يريده آل و نفوذپذيا تين محلوليارتباط ب .1 شكل

  
  يارتباط بين محلوليت ايده آل و محلوليت آب :4- 2

دارد در  يجامد بستگ يمحلوليت ايده آل به خاصيت بلور
به  يعلاوه بر خواص بلور يكه محلوليت تام آب يحال

، يانند وزن مولكولماده حل شونده م يخاصيت مولكول
  ، قطبيت و غيره يهيدروژن دپيون يفينيته برا، آيحجم مولكول

  
بين  يارتباط خط نشان مي دهد كه 2 شكل. دارد يبستگ

 IIبراي داروهاي كلاس  يمحلوليت ايده آل و محلوليت آب
اين ارتباط با نتايج حاصل از . )R=71/0( وجود داردIII و 

  .)11، 12(و همكاران مطابقت دارد  Yalkowskyمطالعات 
  
  

 

  يت آبيده آل و محلوليت اين محلوليارتباط ب .2 شكل

    

R² = 0/742

y = 0/000x + 3E-05
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، 023/0الاتر از
نمودار  و بعد از آن

داروها  يبين محلوليت ايده آل و پتانسيل جذب
 يكه از طرف 

محلوليت ايده آل بالا و به دنبال آن ضريب توزيع بالا و از 
 ياز پتانسيل جذب

محلوليت  با ي
 بالايي يبالا پتانسيل جذب

در تعيين  ينقش موثرتر

                                                   

الاتر ازب )درصد مولي
و بعد از آن به دست آمده

 

بين محلوليت ايده آل و پتانسيل جذب
 يتوان گفت داروهاي

محلوليت ايده آل بالا و به دنبال آن ضريب توزيع بالا و از 
از پتانسيل جذبپايين دارند 

يداروها يو برعكس برا
بالا پتانسيل جذب ي

نقش موثرتر ياحتمالا محلوليت آب

 

0
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                                                           ارتباط پارامترهاي ترموديناميك داروها و پارامترهاي فيزيكوشيميايي و فارماكوكينتيكي

درصد مولي( محلوليت ايده آل
به دست آمده يبدن 

  .رود يبصورت پلاتو پيش م

 جذب شده

بين محلوليت ايده آل و پتانسيل جذب
توان گفت داروهاي يملذا 

محلوليت ايده آل بالا و به دنبال آن ضريب توزيع بالا و از 
پايين دارند  يطرف ديگر محلوليت آب

و برعكس برا ي برخوردارند
يايده آل پايين و محلوليت آب

احتمالا محلوليت آب
  .دارد

  داروها

0 0/1

ارتباط پارامترهاي ترموديناميك داروها و پارامترهاي فيزيكوشيميايي و فارماكوكينتيكي

محلوليت ايده آل در مقادير
 يهحداكثر بازد

بصورت پلاتو پيش م

جذب شده يون دوز دارويده آل و فراكس

بين محلوليت ايده آل و پتانسيل جذب يدار يمعن
لذا . وجود ندارد

محلوليت ايده آل بالا و به دنبال آن ضريب توزيع بالا و از 
طرف ديگر محلوليت آب

ي برخوردارندپايين
ايده آل پايين و محلوليت آب

احتمالا محلوليت آب. مطرح است
دارد يپتانسيل جذب

داروها يل جذبيده آل و پتانس

  

0/2 0

Ideal solubility (mole percent)

ارتباط پارامترهاي ترموديناميك داروها و پارامترهاي فيزيكوشيميايي و فارماكوكينتيكي

 يارتباط بين محلوليت ايده آل با فراكسيون دارو
  

محلوليت 
  ليكن 

در مقادير
حداكثر بازد

بصورت پلاتو پيش م

ده آل و فراكسيت اين محلول

جامد 
از جمله 
دارو، حجم مايعات 

اين ). 
مشاهده 

 يل جذب
از  ي

 يكن بر اساس داده ها
ارتباط 

معن
وجود ندارد

محلوليت ايده آل بالا و به دنبال آن ضريب توزيع بالا و از 
طرف ديگر محلوليت آب

پايين
ايده آل پايين و محلوليت آب

مطرح است
پتانسيل جذب

ده آل و پتانسيت اين محلول

  

0/3 0/4

Ideal solubility (mole percent)

ارتباط پارامترهاي ترموديناميك داروها و پارامترهاي فيزيكوشيميايي و فارماكوكينتيكي

ارتباط بين محلوليت ايده آل با فراكسيون دارو
)AP( داروها  

محلوليت مشخص است با افزايش 
ليكن  .يابد يجذب شده افزايش م

ن محلوليارتباط ب .3 شكل

جامد  يداروها در واقع همان استعداد دارو
از جمله  يجذب شدن است كه به عوامل مختلف

دارو، حجم مايعات 
). 13(دارد  ي

مشاهده  يمبنا تعريف شده و
ل جذبين پتانسيب 

يتعداد يجذب شده از روده برا
كن بر اساس داده ها

ارتباط  4 شكل با توجه به نمودار

ن محلوليارتباط ب .4 شكل

0/5 0/6

Ideal solubility (mole percent)

ارتباط پارامترهاي ترموديناميك داروها و پارامترهاي فيزيكوشيميايي و فارماكوكينتيكي  

ارتباط بين محلوليت ايده آل با فراكسيون دارو
 يو پتانسيل جذب

مشخص است با افزايش 
جذب شده افزايش م 

شكل

داروها در واقع همان استعداد دارو
جذب شدن است كه به عوامل مختلف

دارو، حجم مايعات  يدارو، ضريب توزيع ذات
يو دوز مصرف شده بستگ

تعريف شده و ي
 يك مطالعه ارتباط قو

جذب شده از روده برا
كن بر اساس داده هايل). 14(ده است 

با توجه به نمودار

6 0/7

  

ارتباط بين محلوليت ايده آل با فراكسيون دارو
و پتانسيل جذب) %Fa(جذب شده 

مشخص است با افزايش  3همانطور كه در نمودار 
 يايده آل، فراكسيون دارو

داروها در واقع همان استعداد دارو يپتانسيل جذب
جذب شدن است كه به عوامل مختلف

دارو، ضريب توزيع ذات يمحلوليت ذات
و دوز مصرف شده بستگ ي

يپارامتر به صورت فيزيك
ك مطالعه ارتباط قويدر  .ندارد

جذب شده از روده برا يون دارو
ده است يداروها گزارش گرد

با توجه به نمودارق و ين تحقي

0/8

  علوم دارويي 

ارتباط بين محلوليت ايده آل با فراكسيون دارو :4- 3
جذب شده 

همانطور كه در نمودار 
ايده آل، فراكسيون دارو

 

 

  
پتانسيل جذب

جذب شدن است كه به عوامل مختلف يبرا
محلوليت ذات

يرود- يمعد
پارامتر به صورت فيزيك

ندارد يعمل
ون دارويو فراكس

داروها گزارش گرد
يحاصل از ا
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  يگير نتيجه -5
ترموديناميك و  يارتباط پارامترها يبررس نتايج حاصل از 

، يفارماكوكينتيك يبه دنبال آن محلوليت ايده آل با  پارامترها
 يمحلوليت ايده آل و نفوذپذيرخوبي بين  يارتباط خط

و نيز بين محلوليت ايده آل و فراكسيون  روده اي داروها
محلوليت  نشان داده است، بنابراين ازداروي جذب شده 

براي پيش بيني  بعنوان پارامتر مناسب برون تنايده آل 
  . مي توان استفاده نمود داروها خصوصيات فارماكوكينتيكي

  
 تشكر و قدرداني -6

ه جهت حمايت ـي بـردي دارويـاز مركز تحقيقات كارب
ه جهت ـهاي دارويي ب ز از شركتـمالي اين تحقيق، و ني

فراهم نمودن پودر خالص داروهاي مطالعه شده، تقدير و 
 .تشكر مي گردد
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