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• Kapiler pembuluh darah di SSP mempunyai

tight junctions yang menyusun BBB.

• Kapiler pembuluh darah di SSP  terbungkus

sel glia pericapillar yang menyusun BBB.

• Sel endotel kapiler pembuluh darah di SSP 

mempunyai P-glycoprotein yang memompa 

obat keluar endotel

The “blood-brain barrier (BBB)”



• BBB hambat masuknya obat yang hidrofilik 

(larut air) ke dalam SSP

• BBB tidak berfungsi pada ischemia dan 

inflamasi.

• BBB menyebabkan berkurangnya efek obat 

ke SSP

The “blood-brain barrier (BBB)”
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Blood-Brain Barrier

1. Lipofilik (larut lemak) lebih mudah 
menembus BBB

2. Bermuatan negatif lebih mudah menembus 
BBB daripada bermuatan positif

3. Kadar CO2 tinggi / O2 rendah sebabkan 
vasodilatasi menurunkan BBB

4. Trauma & inflamasi menurunkan BBB
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5. Beberapa area SSP tidak terlindungi BBB – the 
circumventricular organs (CVO) sekitar ventrikel 3 
dan 4:

• parts of the hypothalamus - median eminence

• Neurohypophysis

• pineal gland

• area postrema

• subfornical organ

• subcommissural organ

Blood-Brain Barrier





Peripheral Capillary Brain Capillary

permeability restricted to:

• small molecules (<600D)

• lipophilic substances

Protein

Glucose

Selectivity of the Blood Brain Barrier



(hydroxyl group)

(amine group)



Fungsi BBB menurun pada:

1. Hipertensi

2. Bayi  belum terbentuk sempurna

3. Hiper Osmolalitas

4. Paparan mikrowave

5. Paparan radiasi

6. Infeksi  inflamasi

7. Trauma, iskemia, inflamasi, tekanan tinggi



ANTIBIOTIK
KUMAN GRAM (+)



Penisilin
• Narrow-spectrum 

– Penicillin G (IV)

– Penicillin VK (PO) 

• Penicillinase-resistant  Antistaphylococcal

– Cloxacillin, dicloxacillin (PO)

– Nafcillin (IV)

– Oxacillin (IV)

• Extended-spectrum 

– Ampicillin/.Amoxicillin (PO)

– Amoxicillin + clavulanate (PO)

– Piperacillin (IV)

– Ticarcillin (IV)



Cephalosporins

1st
 Gram (+) 

2nd
 spektrum lebih luas  Gr (-) Gr (+)

3rd
 spektrum Gr (-)        Gr (+)
 Serious Gram negative infections

– CeftriAXone and cefotAXime menembus BBB
– Ceftazidime  anti-Pseudomonal

4th cefepime  Anti-Pseudomonal coverage 
Spektrum Gr (-)/Gr (+) baik

5th Ceftaroline 
MRSA



Pola 1 Pola 2 Pola 3

Karakter 

P-Dinamik

- concentration 

dependent

- PAE sedang 

sampai lama

- time dependent

- PAE minimal 

sampai sedang

- time 

dependent

- PAE lama

Jenis Antibiotik Aminoglikosida

Fluorokuinolon

Metronidasol

Amfoterisin B

Ketolid

Daptomisin

Beta laktam

Makrolid

Klindamisin

Oksazolidin

Flusitosin

Tetrasilkin

Azitromisin

Glikopeptid

Kuinopristin

Flukonasol

Dosing 

Regimen

Maksimumkan 

dosis / 

konsentrasi obat

Maksimumkan 

duration of 

exposure

Optimalkan 

jumlah obat 

keseluruhan

Parameter 

P-Kinetik

Peak Level dan 

AUC

Time above MIC AUC



DAYA PENETRASI ANTIBIOTIK
BBB


























