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Ανάλυση 13  μελετών (1980-2009) για το κόστος ανάπτυξης φαρμακευτικών 
προιόντων. Ανάλογα   με τη νόσο, την εταιρεία που το αναπτύσσει και  τις τεχνικές 
που χρησιμοποιούνται κοστίζει από $161 εκ. έως $1.8 δις. 
 

Κόστος Ανάπτυξης ενός νέου φαρμάκου 



Κόστος Ανάπτυξης πρωτότυπων φαρμάκων 



Το 75% του κόστους οφείλεται σε προηγούμενες 

αποτυχίες ανάπτυξης. 
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Επενδύσεις σε  
Ανθρώπινο δυναμικό, Νέες τεχνολογίες,   
Συμμόρφωση με οδηγίες και κανονισμούς 
όσον αφορά τα πρότυπα παραγωγής  

Στάδια ανάπτυξης ενός νέου φαρμακευτικού μορίου  
 



ΠΡΟΚΛΙΝΙΚΗ 

ΦΑΣΗ 

 
Φαρμακοδυναμική 

Φαρμακοκινητική  

Τοξικολογία  

Τυποποίηση 

(έκδοχα) 

250 ενώσεις 

Δραστική 
ουσία 

ΦΑΣΗ Ι  

 
Μελέτες σε υγιείς 

εθελοντές (20-100) 

 

Ανεκτικότητα 

Παρενέργειες  

σε υψηλές δόσεις 

5 ενώσεις 

 

Κόστος> $2 εκ.  

ΦΑΣΗ ΙΙ  
 

Μικρής κλίμακας 

ελεγχόμενες μελέτες σε 

ασθενείς που πάσχουν 

από τη νόσο (100-500) 

 

Μακράς διάρκειας  

τοξικολογικές μελέτες  

 

 

Κόστος > $20 εκ. 

ΦΑΣΗ ΙΙΙ  
 

Επαληθευτικές 

μελέτες σε 

μεγαλύτερη κλίμακα. 

(1000-5000) 

 

Σύγκριση με 

υπάρχουσες 

θεραπείες 

 

Κόστος >$50-150 εκ. 

 
 

Κλινικές Φάσεις 

Στάδια ανάπτυξης ενός νέου φαρμακευτικού μορίου  
 



Έρευνα για την ανακάλυψη νέων φαρμάκων 

Απομόνωση / Σύνθεση --Βιολογικές Δοκιμές – Τροποποίηση δομής – 

Σύνθεση --Βιολογικές δοκιμές-.... 

Χρονοβόρος και Υψηλού Κόστους Διαδικασία 

- Έμπνευση του ερευνητή 

- Τύχη 

Γ. Παπαδόπουλος. «Τα φάρμακα στην Αρχαία Ελλάδα». 

Φυτικά (ρίζες, φύλλα, άνθη, καρποί κ.λπ.), Ζωικά προϊόντα,  
Ανόργανες ουσίες (ορυκτά). 
 
Επεξεργασία (Πολτοποίηση, ξήρανση, κονιοποίηση, βράσιμο, ανάμιξη 
με άλλες ουσίες (π.χ. μέλι, κρασί)) 



Ποια είναι η παρούσα κατάσταση; 
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ΣΧΕΔΙΑΣΜΟΣ ΜΕ ΒΑΣΗ ΤΗ ΔΟΜΗ  

-  Συνδυαστική Χημεία (Combinatorial 
Chemistry) 
-  Βιολογία ( Genomics, Proteomics) 
-  Βιοτεχνολογία 
-  Βιοπληροφορική (Bioinformatics) 
- Υπολογιστική χημεία 

- Γνωστοί Μηχανισμοί ασθενειών 

- Γνωστοί στόχοι 

- Νέες τεχνικές (π.χ. σάρωση υψηλής 

απόδοσης, in silico μεθοδολογίες) 
 



Ορθολογικός Σχεδιασμός 

Βιολογική  
Αποτίμηση 

Σχεδιασμός Νέων Mορίων 

Υπολογιστική Χημεία (Τεχνικές 

μοριακής πρόσδεσης, Προσομίωση 

Μοριακής Δυναμικής, κτλ) 

 Σάρωση Βιβλιοθηκών μορίων 

 

 

Σύνθεση 

  

Βιοδραστικά 
μόρια 

Προτεινόμενα 

μόρια 

ΜΟΡΙΑΚΗ ΒΑΣΗ 
ΑΣΘΕΝΕΙΑΣ 

 
Μοριακοί στόχοι 
Νέα δεδομένα 

Ανάπτυξη νέου 
φαρμάκου 

Αποτυχία 

Επιτυχία 



Παραδείγματα φαρμάκων που αναπτύχθηκαν με τη βοήθεια 

των Υπολογιστικών μεθόδων  

  

 

Tacrine (Altzheimer)  

 

 Relenza (Γρίπη)  

 

 Invirase, Norvir, Crixivan (HIV αναστολείς )  



Πρωτεϊνικοί στόχοι 

22% 

15% 

5% 
4% 4% 

2% 

2% 

46% 

Kinases 

GPCRs 

Ion channels 

Ser proteases 

Phosphatases 

Cys proteases 

Nuclear receptors 

Others 



Πρωτεΐνες 



Μοριακή πρόσδεση 
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Σύστημα RAS και 
Υπέρταση 

Ήπαρ 

Πνεύμονας 

Αγγειοτασίνη Ι 

Ρενίνη ACE 

Νεφροί 

Αγγειοτασίνη II 

Αγγειοτασινογόνο 
 

ΑΤ1 Υποδοχέας 

Αγγειοτασινογόνο Asp1-Arg2-Val3-Tyr4-Ile5-His6-Pro7-Phe8-His9-

Leu10-Leu11-Val12-Tyr13-Ser14… 

Αγγειοτασίνη Ι Asp1-Arg2-Val3-Tyr4-Ile5-His6-Pro7-Phe8-His9-

Leu10 

Αγγειοτασίνη ΙΙ Asp1-Arg2-Val3-Tyr4-Ile5-His6-Pro7-Phe8 



ΑΤ1 Υποδοχείς – Φάρμακα για 

την Υπέρταση 



Ολιστική προσέγγιση από το ΙΒΦΧΒ 





Workshop 
Σχεδιασμού Φαρμάκων 

Θεματικές ενότητες : 

•Βασικές αρχές μοριακού σχεδιασμού 

•Εξοικείωση με έννοιες: πρωτεϊνική δομή- δεσμοί- γωνίες- 

αλληλεπιδράσεις 

•Σχεδιασμός /Κατασκευή μοντέλων κρυσταλλικών δομών  

•Μοριακή απεικόνιση λειτουργίας/δράσης φαρμάκων 

•Χρήση Η/Υ με σκοπό την εξοικείωση των «σπουδαστών» με 

την τρισδιάστατη απεικόνιση των μοριακών μοντέλων και 

εφαρμογή της τεχνογνωσίας που αποκτήθηκε στις διαλέξεις 

του σχολείου σχεδιασμού φαρμάκων 



(Παρα)πληροφόρηση για 
τα Γενόσημα 



Έρευνα για τα γενόσημα 

TNS ICAP - τηλεφωνική έρευνα σε αντιπροσωπευτικό δείγμα κοινού 15-65 
ετών, διάστημα 01.03 – 11.03 2012 





Ευχαριστώ 


