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DEFINISI

Dihydoartemisinin ~ metabolit akhir dari derivate artemisinin, diberikan perora

(DHA)

Maaria
falciparum

Piperakuin

Primakuin

Ka (kecepatan
absorpsi)

Tmax (Waktu
mencapal kadar
puncak)

dan perekta. Senyawa ini tidak larut dalam air, dan
memerlukan formula yang tepat untuk menjamin absorpsi
yang kuat

penyakit infeksi yang diakibatkan oleh P. Falciparum yang
ditandai dengan gegjaa klinis panas dingin dan berkeringat
serta ada gegjaa prodomal ditunjang dengan pemeriksaan
laboratorium dengan sediaan tebal dan tipis.

skizontosida darah untuk P. falciparum. Tersedia dalam
bentuk tablet untuk pemberian per oral. Untuk meningkatkan
efikasi piperakuin dikombinasikan dengan dihidroartemisinin
dan trimetoprim dalam bentuk fixed dose combination
piperakuin 320 mg dan dihidroartemisinin 40 mg

obat anti malaria kelompok 8 amino kuinolin yang bersifat
skizontosida jaringan, gametosida dan sporontisida untuk
plasmodium manusia. Obat ini merupakan obat malaria
pelengkap atau tambahan pada pengobatan malaria klinis,
pengobatan radikal dan pengobatan malaria berat dengan
komplikasi. Primakuin mempunyai efek dengan menghambat
proses respirasi mitokhondrial dalam parasi tmalaria melalui
metabolitnya yang bersifat sebagai oksidan. Primakuin (basa)
diberikan per oral dengan dosis tungga 0,75 mg/kg bb yang
diberikan pada hari pertama.

tetapan kecepatan absorpsi yang menggambarkan kecepatan
absorpsi, yakni masuknya obat ke dalam sirkulasi sistemik
dari absorpsinya (saluran cerna pada pemberian oral, jaringan
otot pada pemberian intramuskuler)

kapan kadar obat dalam sirkulasi sistemik mencapai puncak.
Di samping Ka, Tmax ini juga digunakan sebagai parameter
untuk menunjukkan kecepatan absorpsi, dan parameter ini

lebih mudah diamati/dikalkulasi
Crmax (kadar kadar tertinggi yang terukur dalam darah/serum/plasma. Juga
puncak) dijadikan sebagai tolok ukur, apakah dosis yang diberikan

cenderung memberikan efek toksik atau tidak. Dosis
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dikatakan aman apabila kadar puncak obat tidak melebihi
kadar toksik minimal (KTM).

Chnin (kadar kadar terendah yakni kadar terendah yang terukur dalam
terendah) darah/serum/plasma
t % waktu paruh obat yang menggambarkan waktu yang

dibutuhkan untuk mengubah jumlah obat di dalam tubuh
menjadi separuh dari jumlah sebelumnya. Dengan kata lain,
waktu dimana obat tereliminasi Y2-nya lebih kecil (cepat)
berarti eliminasinyalebih cepat. Obat yang t ¥2-nya kecil lebih
cepat dieksres daripada obat dengant 1/2 lebih lama

Cl (klirens/ klirens tubuh total, yakni menggambarkan kemampuan

clearance) individu untuk mengeliminasi obat yang ditunjukkan dengan
besarnya volume darah yang dibersihkan dari obat per unit
waktu

VD (volume volume hipotetis penyebaran obat dalam cairan tubuh

distribusi)

AUC (luasdaerah  Kadar obat dalam sirkulasi sistemik (darah/serum/ plasma) vs.
di bawah kurva) waktu (AUC) Nilai AUC (Area Under Curve) dapat dihitung
pada berbagai periode pengamatan, sesuai kebutuhan
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