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Introduction. Taking into account the Montreal classification, by severity and location, 
chronic inflammation of the gastrointestinal tract includes two pathologies: Crohn's disease 
and ulcerative colitis. The therapeutic approach to Crohn's disease involves the use of four 
groups of active substances: NSAIDs (sulfasalazine, mesalazine), corticosteroid therapy 
(budesonide, prednisolone), immunosuppressants (azathioprine, etc.), monoclonal 
antibodies against inflammatory cytokines (basiliximab, etc.). Mesalazine, however, remains 
the substance of choice with a number of advantages and therapeutic disadvantages. 

Aim of the study. Pharmacotoxicological testing of a novel pH-sensitive prodrug that 
releases mesalazine (5-ASA) at the site of action. 

Material and methods. Mesalazine has been chemically bound in a natural 
phosphatidylcholine. A preliminary molecular docking study was performed to establish 
the binding mode on the enzymes involved in the inflammatory process 
(myeloperoxidase, interleukin 6 and tissue necrosis factor, alpha-TNF) and the ability of 
the product to modify their expressions. The inhibitory action of prodrug on 
myeloperoxidase, toxicity on Artemia salina and Daphnia magna species, as well as an 
anatomo-pathological evaluation of the mouse colon were determined by administering 
prodrug on an experimental model of induced colitis. 

Results. The molecular docking study suggests that the product does not substantially 
alter enzyme expressions and therefore the pharmacological action is due to 5-ASA 
released by hydrolysis at the site of action. Between 0.75 and 15 mg/mL, the inhibitory 
potency of the product was significantly increased compared to 5-ASA. Histopathological 
examination demonstrated a similar efficacy of prodrug compared to 5-ASA.  

Conclusions: The new product is able to release 5-ASA according to pH at the site of 
action, having a potency similar to mesalazine but at much lower doses.  
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Introducere. Tulburările de ritm cardiac reprezintă o patologie gravă în rândul nou-
născuților, care gestionată ineficient din punct de vedere farmacologic poate duce la 
instabilitate hemodinamică, cu consecințe clinice negative. Majoritatea medicamentelor 
antiaritmice sunt caracterizate de un interval terapeutic îngust, criteriu ce pledează 
pentru monitorizarea farmacoterapiei. 

Scopul lucrării. Lucrarea de față are ca obiectiv principal prezentarea intervențiilor 
terapeutice clinice efectuate de către farmacistul clinician ca parte a echipei 
multidisciplinare din terapia intensivă. 

Material şi metode. Au fost analizate retrospectiv foile de observație ale pacienților cu 
tulburări de ritm cardiac internați în secția de Terapie Intensivă Nou-Născuți a Spitalului 
Clinic de Urgență pentru Copii „Maria Sklodowska Curie” în perioada februarie-octombrie 
2024, care au primit medicație antiaritmică.  

Rezultate. Au fost identificate și rezolvate principalele probleme legate de 
farmacoterapie. La baza optimizării farmacoterapiei au stat analiza profilului 
farmacocinetic-farmacodinamic al antiaritmicelor în relație cu caracteristicile fizio-
patologice ale nou-născuților, decelarea interacțiunilor medicamentoase și monitorizarea 
toxicității. Tratamentul antiaritmic a fost optimizat pe baza recomandărilor farmacistului 
clinician, în acord cu evaluarea eficacității de către medicul cardiolog și medicul 
neonatolog.  

Concluzii. Prezența farmacistului clinician în cadrul secției de terapie intensivă 
contribuie semnificativ la optimizarea farmacoterapiei prin creșterea eficacității și 
siguranței în administrare. 
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