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Summary 

Perspectives of elaboration and medical use of new drugs. 
Floralghin gel and Floralghin ointment 

The project of innovation and technological transfer “Implementation of Floralghin, 
ointment and dental adhesive paste in medical practice” N 09.824.09.101T intends to elaborate 
and place into medical use two new domestic drugs. The drugs Floralghin, ointment and dental 
adhesive paste are made according to a innovative formula, on the base of standardized extracts 
from medicinal plants Arnica montana, Symphytum officinalis and Matricaria chamomilla, also 
Apis mellifera. The methods of extraction and processing of those new compositions and the 
original formula determines the optimal therapeutic effects. 

 
Rezumat  
În cadrul proiectului de inovare şi transfer tehnologic „Implementarea în practica 

medicală a produselor Floralghin, unguent şi Floralghin, pastă dentară adezivă” N 9.824.09.101T 
se preconizează elaborarea şi implementarea terapeutică a două produse indigene noi. Produsele 
Floralghin, unguent şi pastă dentară adezivă sunt fabricate după formule originale, având la bază 
extracte standardizate şi controlate în nivelul de substanţe active a plantelor Arnica montana, 
Symphytum officinalis şi Matricaria chamomilla, precum şi Apis mellifera. Metodele de 
extracţie şi procesare a acestor compoziţii noi, precum şi formula originală asigură obţinerea 
unor efecte terapeutice scontate optime. 

 
Medicina naturistă, veche de mii de ani, cunoaşte astăzi o renaştere în climatul modern de 

interes fără precedent faţă de vindecarea naturală şi de insatisfacţie faţă de medicina 
convenţională. Numeroase reacţii adverse la medicina clasică, înregistrate anual determină pe 
bolnavi în primul rând să caute o medicaţie care să nu le facă rău ci numai bine. De aceea 
asistăm în ultimul timp, la o creştere vertiginoasă a utilizării plantelor medicinale şi aromatice, 
atât ca materii prime în industria de medicamente cât şi sub forme simple tradiţionale chiar şi în 
ţările cu o industrie farmaceutică foarte dezvoltată [4].  

Tehnicile terapiei naturale s-au îmbogăţit simţitor în toată lumea; s-au acumulat date 
importante de cercetare fundamentală, s-au nuanţat foarte mult metodele de individualizare, s-au 
mărit numărul de medici, laboratoare, farmacii, institute care lucrează în acest domeniu. Astăzi 
progresele fitoterapiei depind în mare măsură de cunoaşterea compoziţiei chimice a produsului 
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vegetal utilizat, de stabilirea proprietăţilor farmacologice ale acestuia, a complexului de principii 
active izolate, sau a indivizilor chimici puri izolaţi, de cunoaşterea efectelor chimice 
experimentate pe forme farmaceutice cu doze bine precizate, standardizate în principii active, 
care permit aprecierea efectelor terapeutice în funcţie de doză, cunoaşterea efectelor secundare, 
dozele toxice şi durata tratamentului [8, 9]. 

Fără a subestima rolul chimioterapiei, tratamentul bolilor cu ajutorul medicamentelor de 
sinteză, izvorâte din inteligenţa umană, care în prezent joacă un rol important în special ca prim 
ajutor acordat bolnavului în stare gravă, fitoterapia în special şi medicina naturală în general vin 
să complimenteze ansamblul de metode preventive şi curative practicate în prezent. Dar nu 
numai să le complimenteze, deoarece numeroase substanţe active din plante, cele cu acţiune 
puternică, sunt considerate tratamente de bază şi nu adjuvante, în terapia modernă. Astăzi 
industria farmaceutică a inversat raportul între procentul medicamentelor de sinteză în favoarea 
celor obţinute din plante.  

În strategiile naţionale componente ale programului OMS – Sănătate pentru toţi un loc 
central este rezervat mecanismelor de asigurare a utilizării complete a resurselor floristice 
menţionate în etnofarmacologie şi în datele etnofarmacopeelor locale, pentru ocrotirea sănătăţii. 
Pentru aceasta sunt elaborate strategii naţionale, planuri de cercetare, sisteme educaţionale şi 
informative. Rezultatele de până acum obţinute în domeniul respectiv al OMS, relevă importanţa 
resurselor floristice şi etnofarmaceutice ale fiecărei ţări în transpunerea în viaţă a obiectivelor 
acestui program [7]. 

În medicina populară a ţării noastre sunt folosite circa 870 specii, dintre acestea 
aproximativ 200 sunt studiate din punct de vedere chimico-farmacodinamic, iar circa 100 de 
plante sunt utilizate curent în automedicaţie [7]. Deşi nu există nici o strategie la nivel naţional 
privind integrarea tradiţionalului din ţara noastră în fitoterapia modernă şi utilizarea acestuia ca 
un ansamblu de metode preventive şi curative necesar în terapeutica modernă, numeroşi 
cercetători îşi desfăşoară activitatea pentru identificarea, izolarea şi testarea substanţelor active 
din plante, în scopul obţinerii de noi medicamente naturale eficiente, în cele mai diferite 
afecţiuni şi pentru o masă cât mai mare de oameni. În acest context se înscriu şi preocupările 
activităţii de cercetare din cadrul proiectului „Implementarea în practica medicală a produselor 
Floralghin, unguent şi Floralghin, pastă dentară adezivă” co-finanţat de Î.S. S.P.B. 
„Constructorul” înscris în Registrul de Stat al proiectelor din sfera ştiinţei şi inovării cu cifrul 
09.824.09.101T, conform Hotărârii Consiliului Suprem pentru Ştiinţă şi Dezvoltare Tehnologică 
nr.121 din 30.07.2009. Aceste produse sunt fabricate după formule originale, având la bază 
extracte standardizate şi controlate în nivelul de substanţe active a plantelor Arnica montana, 
Symphytum officinalis şi Matricaria chamomilla, precum şi Apis mellifera. Metodele de 
extracţie şi procesare a acestor compoziţii noi, precum şi formula originală asigură obţinerea 
unui efect terapeutic scontat optim. 

Cele mai răspândite afecţiuni ale cavităţii bucale, care îl afectează aproape pe fiecare om, 
este caria dentară şi afecţiunile parodonţiului - gingivitele şi parodontitele [2]. Problema 
tratamentului şi profilaxiei afecţiunilor parodonţiului ocupă un loc de frunte în stomatologia 
contemporană. Importanţa acestei probleme este determinată de frecvenţa înaltă a bolilor 
parodonţiului înregistrată în toată lumea, de severitatea evoluţiei lor, influenţa negativă asupra 
sănătăţii omului, stării lui psihoemoţionale. Barer G. M. et al. (1955) la cercetarea complexă a 
persoanelor cu vârsta cuprinsă între 35 şi 44 ani au stabilit, că la 95 % din cei examinaţi se 
depistează diverse manifestări parodontopatice - procese patologice sau modificări de diferit grad 
ale ţesuturilor parodonţiului [10]. Analiza cercetărilor, efectuate la catedra Stomatologie 
Terapeutică a USMF „Nicolae Testemiţanu” (Gh. Nicolau, N. Carcea, 1999) denotă că în 
Republica Moldova cazurile de îmbolnăvire de parodontită cu un grad uşor de severitate la vârsta 
de până la 29 ani constituie 37,9%; 30-39 ani – 40%; 40-49 ani – 22,1%. [15]. 

Căutarea mijloacelor şi metodelor eficiente noi de tratament a gingivitei şi parodontitei 
are o însemnătate incontestabilă în stomatologia contemporană. În ultimii ani tot mai frecvent se 
utilizează preparate antihomotoxice în terapia de bază sau în complex cu metodele tradiţionale de 
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tratament. În acest context de idei se înscrie preparatul antihomotoxic Floralghin, pasta dentară 
adezivă, constituit din valoroase componente de origine vegetală şi Apis mellifera în cantităţi 
homeopatice. Acest preparat medicamentos cu acţiune antiinflamatoare, antiexudativă, 
regeneratoare, imunostimulatoare, anestezică şi ameliorează respiraţia tisulară precum şi 
procesele microcirculatorii se preconizează de a fi utilizat sub formă de pasta dentară adezivă. 
Mecanismul acţiunii Floralghin este determinat de prezenţa componentelor vegetale şi veninului 
de albini, care se caracterizează prin următoarele însuşiri: 
1. acţiune antiinflamatoare şi antivirotică a componentelor din Chamomilla; 
2. ridicarea tonusului vaselor şi comprimarea vaselor sangvine (Arnica), înlăturarea stazelor 
venoase, rezistenţa la formarea trombilor (Symphytum); 
3. susţinerea şi îmbunătăţirea respiraţiei celulare şi a proceselor de restabilire – oxidare cu 
ajutorul componentelor din Chamomilla; 
4. activarea cicatrizării plăgilor cu ajutorul componenţilor vegetali (Arnica, Chamomilla, 
Symphytum); 
5. acţiune anestezică (Arnica, Chamomilla); 
6. oprirea hemoragiilor (Arnica). 

În inflamare se înregistrează o creştere a sintezei citochinelor, care participă la diverse 
mecanisme reglatoare [1]. De exemplu interleuchina-6 (IL-6) stimulează sinteza citochinelor 
antiinflamatoare IL-1, IL-2 şi TNF. Aceste citochine sunt eliminate de limfocitele Th1 
antiinflamatoare. În scop antiinflamator se utilizează cu succes preparatele antihomotoxice 
complexe ce au acţiune reglatoare asupra reţelei de citochine [12, 14]. În calitate de exemplu se 
poate numi TGF-b, care este fi sintetizat de limfocitele reglatoare (celulele Th3) sub acţiunea 
preparatului Floralghin, care are capacitatea de a reduce nivelul citochinei antiinflamatoare de 
bază TNF [14]. Inflamaţia ţesuturilor parodonţiului este însoţită de intensificarea proceselor de 
oxidare peroxidică a lipidelor (OPL), ceea ce provoacă dezechilibrul proceselor metabolice din 
ţesutul parodonţiului. Intensificarea proceselor OPL în membranele celulelor, dezechilibrul 
sistemului de protecţie antioxidantă sub influenţa endo- şi exotoxinelor microflorei patogene 
exercită acţiune distrugătoare asupra tuturor componentelor membranelor celulare. Formarea 
produselor primare şi secundare OPL contribue la dereglarea microcirculaţiei, inflamarea şi 
destrucţia ţesutului parodonţiului [5, 11, 13]. De menţionat ipoteză de lucru apărută recent despre 
posibilitatea pronostică şi tratamentului patologiilor însoţite de inflamaţie, cu ajutorul „terapiei 
de genă”, care prevede utilizarea preparatelor biologic active, inclusiv şi homeopatice [3]. 
Neutralizarea radicalilor liberi şi a produselor toxice trebuie efectuată cu ajutorul metodelor 
atenuante, în special, cu utilizarea preparatelor antihomotoxice. Compuşii organici care se conţin 
în aceste preparate în cantităţi mici pot neutraliza cu succes radicalii şi toxinele [6].  

Astfel, preparatul antihomotoxic Floralghin poate fi recomandat în terapia leziunilor, 
proceselor inflamatorii şi destructive, precum şi în tratamentul complex al gingivitelor şi 
parodontitelor, tratamentul stomatitei aftoase, gingivitei herpetice, bolilor pioinflamatoare a 
regiunii maxilofaciale, stomatitei şi induraţiilor apărute la copii după chimioterapie, precum şi la 
jugularea sindromului dureros după extirparea dintelui, posedând proprietăţi antiinflamatorii, 
antioxidante, imunostimulante. Acţiunea preparatului este îndreptată spre activarea respiraţiei 
tisulare şi procesele de oxido-reducere ale celulelor ţesuturilor parodonţiului. 

Complexitatea acţiunii preparatelor antihomotoxice permite evitarea prescrierii unui 
număr mare de preparate alopatice (xenobioticilor), necesare pentru obţinerea unor rezultate 
terapeutice scandate. În afară de aceasta, preparatele antihomotoxice nu au efecte secundare, 
contraindicaţii, este posibilă utilizarea lor combinată, sunt suportate bine de pacienţi [16].  

În lume, dar şi în Republica Moldova, bolile dermatologice cunosc astăzi o răspândire din 
ce în ce mai mare. Acest fapt este motivat de creşterea frecvenţei călătoriilor, de virulenţa 
agenţilor patogeni, de scăderea imunităţii grupurilor populaţionale cu risc, de lipsa igienei şi 
educaţiei sanitare. Marea suprafaţă a pielii, dar şi caracteristica ei specială de organ, de legătură 
între organism şi mediul înconjurător o fac vulnerabilă în faţa factorilor de risc amintiţi. Pielea 
este astfel expusă unei duble posibile agresiuni patologice, atât din afară, cât şi din interior. 
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Afecţiunile dermatologice rezultă dintr-un cumul de factori, deoarece pielea preia prin 
transpiraţie o disfuncţionalitate a rinichilor, sau prin acumularea de toxine o disfuncţionalitate la 
nivel  digestiv (bila leneşă, ficat gras, colon – constipaţie, prezenţa paraziţilor intestinali, alergii 
alimentare, disbacterioze intestinale etc.) sau pe sistem nervos se pot manifesta o serie de 
afecţiuni cum ar fi: psoriazis, lupus eritematos, zoster, herpes; dezechilibre endocrine cum ar fi: 
acneea; dermatite, dermatoze de diferite etiologii; alergii; eczeme etc. 

Tratamentul modern al acestor afecţiuni trebuie să fie bazat astăzi pe noile achiziţii şi 
cuceriri în domeniul ştiinţei medicale şi trebuie să ţină cont de conceptele fundamentale ale 
fiziopatologiei. Biochimia şi imunologia ne ajută în studiul fenomenelor alergice, alături de 
industria farmaceutică, dar şi de psihosomatică, ce întregeşte posibilităţile de tratament eficient 
în dermatologie. Pentru tratamentul unor afecţiuni dermatologice, fitoterapia furnizează în 
prezent o gamă de produse în continuă diversificare, cu organotropism pentru piele şi mucoase. 
Aceste remedii cu acţiune dermoprotectoare şi de reglare a funcţiilor pielii exercită activităţi 
farmacodinamice complexe: antiinflamatorii, antiseptice, antibacteriene, antivirale, calmante, 
antialergice, etc.  

Numeroasele afecţiuni dermatologice care beneficiază de unguentul Floralghin ar fi 
împărţite în: acnee, alergie, dermatită, dermatoză, eczemă, eritem, prurit, seboree, urticarie. 
Produsul Floralghin s-a dovedit a fi de un real folos în profilaxia şi tratamentul numeroaselor 
afecţiuni dermatologice. 

Proiectul „Implementarea în practica medicală a produselor Floralghin, unguent şi 
Floralghin, pastă dentară adezivă” elaborat de comun acord cu Î.S. S.P.B. „Constructorul” şi 
Centrul Ştiinţific în Domeniul Medicamentului de pe lângă USMF „N. Testemiţanu” îşi propune 
crearea şi fabricarea unor noi fitopreparate obţinute prin prelucrarea avansată a unor specii 
vegetale autohtone şi utilizabile în contracararea anumitor maladii.  

Întrucât administrarea medicamentului de sinteză chimică s-a dovedit a fi adesea 
devastatoare asupra sănătăţii populaţiei umane, reîntoarcerea la folosirea preparatelor naturale în 
profilaxia şi tratamentul diverselor boli constituie o realitate de necontestat. Din acest punct de 
vedere, considerăm că valorificarea superioară a plantelor medicinale şi aromatice reprezintă o 
preocupare căreia trebuie să i se acorde o atenţie din ce în ce mai mare. Investigaţiile şi studiile 
se raportează în special la medicina tradiţională, ca un model de prevenire şi tratare a maladiilor 
umane, bazat pe utilizarea produselor naturale. În acest context se remarcă un interes deosebit 
pentru identificarea de surse vegetale care conţin principii active care acţionează sinergic, se 
adresează mai multor direcţii de acţiune (multi target) şi se potenţează reciproc. 

În cadrul proiectului ne propunem valorificarea unor produse vegetale autohtone precum 
arnica (Arnica montana), tătăneasa (Symphytum officinalis) şi muşeţelul (Matricaria 
chamomilla). Originalitatea realizării proiectului menţionat consta în obţinerea unor asocieri 
originale, complexe atât prin compoziţia chimică (lactone sequiterpenice, compuşi polifenolici, 
alantoină, alcaloizii pirolizidinici, cumarine şi chamazulenă şi multe altele) cât şi prin acţiunea 
farmacologică (antiinflamatoare, cicatrizantă, membranoprotectoare şi antioxidantă) pe bază de  
plante medicinale indigene.  

Complexitatea cercetării derivă din aspectele multiple abordate:  
- asocierea principiilor din clase farmacologic active ceea ce conferă un efect 

„multitarget”, bine definit (antiinflamator, analgezic, cicatrizant, membranoprotector, 
antioxidant, ş.a.); 

- prelucrarea complexă a plantelor medicinale (se vor avea în vedere soluţii de valorificare 
complexă a principiilor active din produsul vegetal);  

- elaborarea unor tehnologii de extracţie moderne şi selective;  
- metodele distincte de extracţie ce îşi propun obţinerea unui fitocomplex caracterizat doar 

de anumite grupe de principii (răspunzătoare de acţiunea pe care o au în definirea 
preparatelor) din totalul cu potenţial activ; 

- tehnicile de condiţionare protective care nu modifică calitatea principiilor active din 
extractele selective (umiditate, temperatură, factori oxidanţi, ş.a.); 
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- caracterizarea fizico-chimica (prin CSS, HPLC, densitometrie, spectrofotometrie UV-
VIS) a extractelor selective, efectuarea de teste in vitro pentru determinarea potenţialului 
antioxidant; 

- fitopreparatele obţinute vor fi caracterizate complex: fizico-chimic (HPLC, gaz-
cromatografie, densitometrie), microbiologic şi farmacologic.  
Astfel, putem spune că se urmăreşte aplicarea unor metode originale de extracţie, 

incorporare în baza de unguent şi pastă, precum şi condiţionare a principiilor active din Arnica 
montana, Symphytum officinalis, Matricaria chamomilla, specii autohtone puţin sau incomplet 
valorificate în Republica Moldova.  

Produsele Floralghin unguent şi Floralghin pastă dentară adezivă reprezintă rezultatul final 
al unor tehnologii originale de obţinere în condiţii industriale. Conform etapelor fluxului 
tehnologic, vor fi utilizate mecanisme, dispozitive, utilaje, procedee de monitorizare a calităţii 
materiei prime, a calităţii şi stabilităţii preparatelor respective ce corespund documentaţiei 
analitice de normare pentru preparatele cu destinaţie medicinală.   

Până în prezent au fost petrecute lucrări de: 
 Cercetare documentară privind plantele şi principiile active cu acţiune antiinflamatoare, 

analgezică, cicatrizantă, membranoprotectoare, antiedemică, antimicrobiană; 
 Screening fitochimic calitativ şi cantitativ al speciilor vegetale selectate (Arnica montana, 

Symphytum officinalis, Matricaria chamomilla) - identificarea şi dozarea principalelor clase 
de principii active; 

 Experimentări de laborator în vederea stabilirii condiţiilor de extracţie selectivă a 
principalelor clase de principii active (lactone sesquiterpenice, flavonoide, uleiuri esenţiale, 
acizi fenolcarbonici, alcaloizi pirolizidinici, alantoină, uleiuri eterice, polizaharide); 

 Elaborare a metodelor de obţinere a fracţiunilor extractive la faza de laborator; 
 Caracterizare fizico-chimică şi microbiologică a fracţiunilor extractive; 
 Elaborare a tehnologiei de obţinere a fracţiunilor extractive; 
 Obţinere a extractelor standardizate la faza pilot; 
 Investigare a activităţii biologice a extractelor compuse (testarea acţiunii antiinflamatoare, 

analgezice, antimicrobiene); 
 Elaborare a specificaţiilor tehnice pentru produsele vegetale şi pentru extractele obţinute; 
 Elaborare a formulelor de asociere a extractelor selective standardizate; 
 Obţinere a fitopreparatelor (unguent şi pastă dentară adezivă); 
 Elaborare a documentaţiei tehnice de realizare a fitopreparatelor. 

Relevanţa proiectului este asigurată de: 
- întărirea capacităţii de inovare a agentului economic beneficiar (cofinaţatorului de proiect) şi 
creşterea gradului de înnoire a portofoliului de produse; 
- obţinerea de noi fitopreparate, originale, cu caracter de noutate pe plan naţional, ce răspund 
cerinţelor actuale din domeniul produselor medicamentoase vegetale de uz uman; 
- introducerea noilor fitopreparate în fabricaţia curentă a cofinaţatorului de proiect care este în 
acelaşi timp şi beneficiarul rezultatelor obţinute din activitatea de cercetare; 
- gradul de noutate ce rezultă din complexitatea metodelor de analiza fitochimică, testarea 
fitobiologică (citogenitate, citotoxicitate), screeningul in vitro al acţiunii antioxidante şi a 
materialului vegetal şi a extractelor selective; 
- obţinerea noilor fitopreparate printr-o tehnologie originală, modernă şi ecologică care permite 
prelucrarea superioară şi valorificarea optimă a potenţialului produselor vegetale; 
- interpretarea statistică a rezultatelor obţinute; 
- parteneri care dispun de specialişti şi dotări necesare lucrărilor de documentare, precum şi 
aplicare în producţie a noilor tehnologii elaborate; 
- materia primă propusă care provine din producţie indigenă, aspect ce conferă mai multe 
avantaje şi anume: uniformitate în ceea ce priveşte conţinutul în principii active, certitudinea 
unor plante provenite din culturi ecologice, achiziţie facilă, preţ scăzut; 
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- strategia generală pe termen mediu a agentului economic beneficiar care are ca obiectiv distinct 
înnoirea continuă a portofoliului de produse pe baza creşterii capacităţii, prin crearea de mărci 
proprii, elaborarea de tehnologii proprii, folosind echipamente şi tehnologii performante şi 
pregătind continuu resurse umane (atragerea de tineri cercetători cu preocupări în acest domeniu, 
stimularea personalului în atingerea unui înalt nivel de pregătire ştiinţifică); 
- instituţiile implicate în realizarea proiectului sunt recunoscute în ţară pe deoparte graţie 
existenţei îndelungate şi pe de altă parte graţie produselor de bună calitate elaborate înregistrând 
de la an la an o creştere a indicatorilor de eficienţă şi bonitate. 

Derularea proiectului presupune desfăşurarea unor activităţi din domenii de graniţă: 
biochimie, chimie farmaceutică, fitochimie, farmacognozie, tehnologie farmaceutică, 
farmacologie, medicină clinică. 

 Calitatea materiei prime vegetale va fi confirmată prin certificatele de calitate însoţitoare 
a partidei, standardele de calitate corespund Farmacopeei Române şi celei Europene. Astfel, 
normele UE în vigoare, relative la securitatea produselor farmaceutice pentru uz uman, au în 
vedere pe lângă calitatea superioara a principiilor active, realizată printr-un control riguros al 
acesteia, standardizarea proceselor tehnologice de extracţie din plantele medicinale, iar 
produsele farmaceutice obţinute trebuie să asigure securitatea consumatorilor, pe de o parte, şi 
măsuri de securitate ale mediului înconjurător pe de alta parte. 

Deoarece plantele medicinale şi/sau produsele farmaceutice obţinute din acestea au de 
obicei o încărcătură în impurităţi de metale grele şi pesticide, de germeni patogeni, de ciuperci, 
(mucegaiuri), insecte etc., în vederea utilizării materiei prime calitative, conforme standardelor 
europene, ea va fi supusă unui control şi supraveghere minuţioasă, la toate etapele începând cu 
obţinerea şi terminând cu procesarea. 
 Tehnologiile de obţinere a preparatelor Floralghin unguent şi Floralghin pastă dentară 
adezivă sunt inofensive prin lipsa elementelor nocive (lipsa unor extragenţi şi agenţi de separare 
şi purificare interzişi spre utilizare). Atât calitatea fitopreparatelor elaborate, cât şi procesul de 
obţinere, condiţionare şi distribuire sunt reglementate conform Monografiilor Farmacopeice, 
însoţite de Notele explicative, Regulamentelor tehnologice de producere, diverse prescripţii ca: 
DAN (Documente Analitice de Normare), Standarde de referinţă, Certificate de calitate şi 
conformitate a produselor, GPP (Good Production Practice), GMP (Good Manufacturing 
Practice), GLP (Good Laboratory Practice) GDP(Good Distribution Practice). De menţionat este, 
că întreg ciclul de producere decurge fără deşeuri de producere şi prin urmare fără riscuri de 
poluare a  mediului. 

Ca potenţiali beneficiari ai rezultatelor proiectului pot fi: 
• Instituţiile medicale (centre medicale specializate, clinici şi spitale, centre de sănătate şi de 

reabilitare ) - vor dispune de două remedii medicamentoase autohtone, polifuncţionale şi de 
о complianţă terapeutică înaltă, produse din materie primă vegetală autohtonă; 

• Populaţia, în special păturile social vulnerabile: cu venituri mici şi medii, persoanele 
vârstnice, persoanele cu disabilităţi, vor beneficia de medicamente polivalente oferite la 
preţuri rezonabile; 

• Întreprinderile de producere cu profil farmaceutic - vor dispune de variantele tehnologice 
industriale ale întreg ciclului şi fluxului de producere în serie a produselor Floralghin 
unguent şi pastă dentară adezivă (cu regulamente tehnologice de producere, monografii 
farmacopeice, standarde de calitate, etc.); 

• Industria farmaceutică (la solicitare) vor beneficia de materia prima şi prescripţiile de 
rigoare în vederea producerii medicamentelor Floralghin unguent şi pastă dentară adezivă. 

Fără a subestima rolul chimioterapiei, tratamentul bolilor cu ajutorul medicamentelor de 
sinteză, izvorâte din inteligenţa umană, care în prezent joacă un rol important în special ca prim 
ajutor acordat bolnavului în stare gravă, fitoterapia în special şi medicina naturală în general vin 
să complimenteze ansamblul de metode preventive şi curative practicate în prezent. Dar nu 
numai să le complimenteze, deoarece numeroase substanţe active din plante, cele cu acţiune 
puternică, sunt considerate tratamente de bază şi nu adjuvante, în terapia modernă. Întrucât 



 438

administrarea medicamentului de sinteză chimică s-a dovedit a fi adesea devastatoare asupra 
sănătăţii populaţiei umane, reîntoarcerea la folosirea preparatelor naturale în profilaxia şi 
tratamentul diverselor boli constituie o realitate de necontestat. Din acest punct de vedere, 
considerăm că valorificarea plantelor medicinale şi aromatice reprezintă o preocupare căreia 
trebuie să i se acorde o atenţie din ce în ce mai mare. În acest context se remarcă un interes 
deosebit pentru identificarea şi valorificarea de surse vegetale care conţin principii active ce 
acţionează sinergic, se adresează mai multor direcţii de acţiune (multi target) şi se potenţează 
reciproc. 

În medicaţiile contemporane lipsesc remedii înalt eficiente prin funcţionalitatea lor 
complexă, reducerea sau lipsa efectelor adverse. Acelaşi rezultat se resimte şi pe piaţa 
farmaceutică a R. Moldova, unde acestea lipsesc sau sunt în cantităţi insuficiente. Includerea 
remediilor elaborate în schemele terapeutice şi de reabilitare va contribui la suplinirea acestui 
deficit şi la rezolvarea unor probleme ce ţin de ameliorarea sănătăţii umane. Unul din 
principalele argumente rămâne a fi acţiunea polivalentă a acestora, confirmată prin suportul 
studiilor clinice ce vor veni să confirme potenţialul curativ - profilactic înalt a lor.  
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METOCLOPRAMIDA – MEDICAMENT ANTIEMETIC ŞI GASTROPROKINETIC , 
SUBSTRAT ŞI INHIBITOR AL CITOCROM P450 CYP 2D6 
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Summary 

Metoclopramide –the gastroprokinetic and antiemetic drug,  
substrate and inhibitor of Cytochrome P450 2D6 

Based on a study of selective sciens was characterized the farmacokinetics of 
metoclopramide monohydrochloride, the interaction between metoclopramide and Cytocrome 
P450, the ability of the  substance to inhibit  drug – metabolizing P450 CYP 2D6 and CYP 3A. 
There were made conclusions regarding the influence of isoform –specific inhibitors P450 drugs 
on the metabolism of metoclopramide and formation of monodeethylmetoclopramide, 
presumably causal factor of the toxic effects of this substances. These conclusions as a good 
basis for further research in vivo and for an effective pharmacotherapy to patients. 

 
Rezumat 
În baza studiului literaturii ştiinţifice, s-a analizat  caracteristica farmacocinetică a  

clorhidratului de metoclopramidă, interacţiunea dintre metoclopramidă şi sistemul citocromului 
P450, capacitatea substanţei de analizat de a inhiba izoformele CYP 2D6 şi CYP 3A a P450. S-
au facut concluzii despre influienţa unor medicamente specific-inhibitoare de izoforme P450 
asupra metabolismului metoclopramidei şi formării metabolitului monodietilmetoclopramida, 
presupus factor cauzal al efectelor toxice ale acestei substante medicamentoase. Aceste concluzii 
servesc ca o bună bază pentru cercetările ulterioare in vivo şi pentru o farmacoterapie eficientă a 
pacienţilor. 
  

Actualitatea temei 
            Clorhidratul de metoclopramida [clorhidratul de 4-amino-5cloro-N-[(2-dietilamino)etil-2 
metoxibenzamidă] este substanţa medicamentoasă ce se utilizează în greaţă şi vărsături după 
operaţii, iradiere, medicamente (digitalice, citostatice, antibiotice);în practica gastorenterologică 
şi-a găsit utilizare în esofagita de reflux, dispepsie, sughiţ, meteorism. Metoclopramida este un 
antivomitiv cu acţiune centrală, ce acţioneazeă prin creşterea tonusului sfincterului inferior al 
esofagului, prin stimularea peristaltismului gastric şi relaxarea sfincterului piloric, favorizînd 
astfel golirea stomacului.   
            În literatură sunt documentate cazuri de aritmie, bloc atrio-ventricular, hipertensiune, 
distonie şi dereglări de oxidare ale hemoglobinei (methemoglobinemie, sulfhemoglobinemie). S-
a presupus formarea unor metaboliţi toxici care duc la apariţia acestor efecte adverse severe. 
Pentru a elucida apariţia acestor efecte adverse , în cadrul catedrei de Chimie Farmaceutică şi 
Toxicologică a USMF ”N.Testemiţanu’’ s-a analizat izolarea şi extragerea metoclopramidei din 
lichidele biologice „in vitro”, s-a studiat şi literatura cu  anumite cercetări farmacocinetice „in 
vitro” efectuate în SUA la catedra Farmacologie Clinică din Washington[1,3,5,7,]. 
 

Obiectivele lucrării 
De a studia literatura de specialitate si a prezenta calea de metabolizare a 

metoclopramidei influienţată de sistemul P450. 
 


