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1. Bincangkan:

(i) faktor yang berhubung dengan bentuk dos
yang mempengaruhi penyerapan drug secara

oral.

(ii) faktor yang mempengaruhi penyerapan drug
“yang diberi secara suntikan intraotot atau

intrakutin.

(25 markah)

2. Encik JK, seorang lelaki berumur 45 tahun dengan berat
badan 70kg telah dimasukkan ke hospital kerana mengalami
kegagalan jantung kongestif. Pada hari kemasukan, nilai
kreatinin serum beliau adalah 1.0mg/dl. Terapi digoksin

ingin dimulakan bagi pesakit ini.

(a) Anggarkan nilai klearansi kreatinin bagi

pesakit ini. (Ketinggian pesakit: 5 kaki 2 inci).
(3 markah)
...3/-
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(b)

(c)

(a)

(e)

(FPT 421

Anggarkan dos muatan yang diperlukan oleh
pesakit ini untuk mencapai paras serum

setinggi 1.5mcg/L.

(3 markah)

Terangkan bagaimana dos muatan ini boleh

diberikan kepada beliau.

(3 markah)

Anggarkan dos pengekalan yang diperlukan
oleh Encik JK untuk mendapat paras serum

purata digoksin sebanyak 1.5mcg/L.

(6 markah)

2 minggu kemudian, nilai serum kreatinin
pesakit meningkat kepada 5mg/dl. Kirakan
dos pengekalan baru bagi mengekalkan paras
serum purata digoksin sebanyak 1.5mcg/L.
Andaikan pesakit tidak dapat mengambil ubat
ini secara oral dan semua dos hendaklah

dikirakan berdasarkan dos 1IV.

(10 markah)

...4/-
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3. Puan AD seorang wanita berumur 45 tahun,
70kg dimasukkan ke hospital kerana mengalami astma akut.

Terapi teofilin hendak dimulakan bagi pesakit ini.

(a)

(b)

(c)

(d)

(e)

(FPT 421

berat badan

Kirakan dos muatan aminofilin yéng diperlukan bagi
pesakit ini untuk mencapai paras serum setinggi
15mg/L.

(4 markah)

Anggarkan dos pengekalan infusi aminofilin yang

sesuai bagi mengekalkan paras serum purata sebanyak
15mg/L.
ini adalah 0.04L/jam/kg dan S sebanyak 0.8).

(Andaikan klearansi teofilin bagi pesakit

(4 markah)

Empat puloh lapan jam selepas infusi aminofilin
diberikan {dos seperti yang disarankan dalam (b)},
paras serum teofilin berada ditahap yang dijangkakan.
Namun demikian keadaan pesakit masih tidak belum dapat
dikawal sepenuhnya. Kirakan dos pengekalan baru bagi
pesakit ini bagi mencapai paras serum purata sebanyak
20mg/L.

(4 markah)

Dengan dos pengekalan aminofilin yang baru ihi, keadaan

pesakit dapat dikawal dengan baik. Doktor ingin

menukarkan regimen teofilin kepada bentuk oral. Tentukan
regimen dos yang sesuail bagi pesakit ini jika teofilin

bentuk rembesan bertahan ingin digunakan.

(5 markah)

Sekiranya sediaan rembesan bertahan tidak digunakan,

apakah regimen pendosan oral yang paling sesuai

digunakan untuk pesakit ini.
(8 markah)
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4. 100mg drug X diberikan kepada seorang subjek dan data
berikut diperolehi:

Masa (Jam) Kepekatan Plasma

(pg/ml)
0.25 11.5
0.50 10.9
1.0 10.0
2.0 : 8.7
3.0 7.6
- 4.0 6.8
6.0 5.3
8.0 4.7
10.0 4.3
12.0 3.9
16.0 3.2

(a) Berikan model farmakokinetik yang sesuai untuk

data di atas.

(b) Berikan persamaan keluk plasma dan hitungkan semua

parameter-parameter farmakokinetik.
(c) Apakah paras darah maksima dan minima yang dicapai
pada keadaan mantap sekiranya drug tersebut diberikan

secara berganda pada dos yang sama?

(25 markah)
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(a)

(b)

(c)

(FPT 421.

Apakah kebaikan dan kelemahan kaedah-kaedah
imunoesei yang digunakan untuk analisa paras

drug di dalam plasma.

(7 markah)

Terangkan prinsip-prinsip kaedah imunoesei

pengutuban berpendaflor.

(7 markah)

Satu drug Y diberikan secara intravena kepada
seorang pesakit dan masa setengah hayat ialah
5 jam dan volum distribusi ialah 15L. Drug Y
dapat dicirikan oleh model farmakokinetik satu

kompartmen.

Hitungkan dos muatan dan dos pengekalan Yang
perlu diberikan setiap 12 jam secara intravena
untuk mencapai kepekatan purata keadaan mantap

pada 4.0 pg/ml plasma.

(11 markah)

-00000000~
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Anda diberikan

(1)

(2)

Model Satu Kompartmen, Dos I.V. Tunggal'

persamaan keluk darah: C_ = Co e ket
D
va Co
Vd,rea D ora
ke AUC
auc®™® = Lo
ke
persamaan keluk urin: gtu = Ky D ket

Model Satu Kompartmen, Dos I.V. Berganda

persamaan keluk daraht ct - o1 ti - :::t::) o ket’
C::; = %& (1 . “kat) e—k?t

C;:x i %5 (1 -le“kef)

Esa ) VdeeT

L = Du (1 : ket




(3)

(4)
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Model Satu Kompartmen, DoOS Ekstravaskular Tunggal

persamaan keluk darah: c, =B e “ - A e Kat
FDKa
B=A Vd (Ka - Ke)
FD
Vdarea = e
e AUC
o+ B . A
AUC e s
persamaan keluk urin : %%3 = B/’ e—ket - A’ e—kat
' = A = Ku f D Ka
B A KT Re

Model Satu Kompartmen, DoS Ekstravaskular Berganda

peraama&n”keluk darah:

-nKa<t

- -nK.eT - ’ - - ’
C: - B (l e‘K - ye Ket’ _ A (} e—Kar ) Kat
1 - e © 1 ~ e
B=a= DKy
vd (Ka - Ke)
c88 - FDKa ( 1 ) -ket
min Vd(Ka-Ke) 1 - e et
88
C = FB 1 "ketp
max vd ( 1 - ~-ker ) e
- FD
c = e
88 vd Kert
_ 1




(5)

(6)
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Model Satu Kompartmen, I.V. Infusi Kadar Tetap

. _ ko _ _-ket
persamaan keluk darah: Ct = Zavd (1 e )

Ko = Ke Vd Css
Dy, = CBs vd

n = = -3.32 log (1 - f)

ﬂ1ﬂ

]

Model Dua Kompartmen, Dos I.V. Tunggal

-f -at
persamaan keluk darah: Ct = B e Rt +hAe

- D(K21 - B)
B Cla -

A = Dlo - K21)

Ve {a - B)
K - AR + Bgy
21 A+ B
Y
K =P
13 Kyp
Kijp = a+ 8- Ky = Kq
D
Ve = &+B
. D
Vil
area B AUCO*G
o-+a B A
AUC St
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persamaan keluk urin: %%3 = B'e

B' = Ku D (K21 - B)
x> 220

KUSA'-G-B'

A'S + B'a
K21 = SRR

=
"

]

™

13

|

=
(8
[N

Ky, = o+8 - Ky = Ky3

(7) Model Dua Kompartmen, Dos I.V. Berganda

persamaan keluk darah:

p = D(K21 - B)
ve (o =~ B)

D( a - K21)
Ve (a - B)

88 1
o = A+ B (——-—-———:“")
max 1 - e BT
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(8)

ss D (K - B)
c. = 21 1 -BT
min Ve (o = B) (l BT ) e
= _ D
s T vd B
area" '
1
D = DM ( s e )
L 1 - e Bt

Lain-Lain Persamaan

persamaan Michaelis-Menten: Ro = YT4CSS__
' Km+css
- Ci. 4 ¢. - >
t = [Ky In (Ci) + ¢y - Cy ] x T
CL. = AAdu/At
R Ctm
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