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El BIT de ©Navarra ha publicado wuna amplia revisidn sobre
antipsicdédticos inyectables de accidén prolongada en esqguizofrenia, vya
que el tratamiento con estos farmacos ha aumentado al ampliarse los
intervalos posoldgicos (bisemanal, mensual, trimestral y semestral)
ofreciendo una mejora de la adherencia disminuyendo el riesgo de

recaidas e ingresos hospitalarios.

La eleccidén de un antipsicdédtico es individualizada valorando el
beneficio/riesgo en cada caso, siendo muy importante tener en cuenta
los principales efectos adversos de cada antipsicdético para adecuar el
mejor tratamiento posible en cada caso, contemplando también las
preferencias del paciente. Para prescribir un antipsicdético inyectable
de accién prolongada (AIAP) hay gque considerar las siguientes
recomendaciones generales:

e Realizar prueba de respuesta y tolerancia a la presentacidén oral
previa a la administracién de un AIAP. En pacientes que nunca
han tomado tratamiento antipsicético se recomienda administrar
la presentacién oral con el mismo principio activo del AIAP
durante al menos 2 semanas.

¢ Deben tenerse en cuenta las caracteristicas del AIAP para hacer
una adecuada induccién del mismo, periodo durante el cual puede
ser necesaria la suplementacidédn con APS orales.

e Prescribir inicialmente la menor dosis terapéutica posible.

e TLa frecuencia de administracidén debe ser el intervalo méds largo
posible descrito en su ficha técnica.

e El ajuste de dosis debe realizarse uUnicamente después de un
periodo adecuado de evaluacidn, puesto que la liberacidén del
antipsicdédtico produce un aumento progresivo en los niveles
plasmaticos, alcanzandose los niveles estables a las 6-8
semanas.

La revisidén incluye informacidén sobre cada AIAP disponible en nuestro
pais, concretamente: intervalo posoldgico, eficacia comparada, dosis
(de carga de inicio del tratamiento, de mantenimiento, ajustes de
dosis, cambios desde otros tratamientos), perfil de efectos adversos,
farmacocinética y farmacogendmica.

A continuacidén, se incluye la tabla 4 de la revisidn, que incluye las
principales caracteristicas de los AIAP utilizados en Espafia.
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https://www.navarra.es/NR/rdonlyres/6034A518-A1D6-4D77-97BF-DC39460C001C/488584/Bit_v31n2.pdf
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Tabla 4. Principales caracteristicas de Los AIAP utilizados en Espafia®™*.
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