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Implantes convencionais

Fatores que influenciam a
lenta libertação do

fármaco

Implantes in situ

Fatores fisiológicos

Promotores da 
solidificação do implante

Massa molecular do polímero
Local de injeção e o ambiente circundante
Presença de proteínas, sais e ácido
Difusão do solvente
Troca solvente/não solvente

Teor de água
Pressão mecânica
Iões
pH
Temperatura e Enzimas

Parâmetros de formulação
Tipo e concentração do polímero
Solvente
Efeitos do fármaco no implante 
Aditivo
Esterilização

Sistema de  injeção e implante 

Constituição: Fármaco, polímero biodegradável insolúvel em água (PLGA)

para controla da libertação do fármaco e solvente orgânico para dissolver o

polímero e veicular o fármaco, na forma de solução ou suspensão

Após injeção, o polímero solidifica por contacto com os fluidos corporais,

formando um sistema depot

Formulação e libertação de fármacos a partir 
de implantes in situ
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 Atridox, Eligard, Sublocade e Perseris

Os implantes formados in situ permitem a administração minimamente invasiva, a
veiculação localizada, adaptação perfeita ao local de aplicação e a libertação
prolongada de fármacos, que varia de dias a meses

Administração sistémica do fármaco ou no
local afetado

Uso de doses menores e menos efeitos
adversos

Libertação sustentada ou controlada do
fármaco

Evitar injeções repetidas, de forma a
aumentar a adesão à terapêutica 

Libertação intermitente possível

Menos invasivo, comparando com os implantes
clássicos

Possibilidade de falha do sistema

Limitado a fármacos potentes

Questões relativas a não biocompatibilidade e possibilidade de reações adversas no
local de implante

Elevada libertação inicial de fármaco pode resultar numa quantidade de fármaco
superior à margem de segurança recomendada e consequentemente, pode causar  
irritação dos tecidos, dor e toxicidade

Estratégias  para
contornar a limitação

Aumentar a densidade do polímero
Polimerização da molécula do fármaco
Modificação da hidrofobia do injetável
Melhoria da resposta a estímulos 

Implantes sólidos pré-formados

Implantação cirúrgica ou de

agulhas de grande diâmetro
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