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Introduccion

El tratamiento con altas dosis de antipsicoticos (AP), podria no ser beneficioso para el
paciente, particularmente durante un periodo de tiempo prolongado y puede aumentar la
morbi-mortalidad. Existe poca evidencia que demuestre la utilidad terapéutica de la
combinacion de diferentes AP que posean similar mecanismo de accion. Otros estudios
muestran, que con los AP de segunda generacion (APSG), cuando se sobrepasa una dosis
méaxima limite no se detectan beneficios adicionales

(Efecto umbral).

Objetivos

Mostrar evidencia Clinico-experimental cuantitativa de las variaciones entre sexos en
pacientes psicoticos hospitalizados, en la psicopatologia y en los sintomas colaterales
neurologicos y endocrinos, durante el tratamiento permanente y prolongado con
antipsicoticos; ademas analizar los resultados obtenidos de un programa racional
terapéutico de reduccién de polifarmacia

Materiales y métodos

Se estudio una muestra de 35 pacientes bajo un programa de atencion y rehabilitacion de
internacion permanente 0 semi permanente.

Varones — n= 12; rango de edades — 31-59 afos; mujeres — n= 23; rango de edades-33-71
afos; todos los pacientes cumplieron con el criterio para esquizofrenias del DSM IV.

Todos los pacientes estuvieron en algiin momento bajo tratamiento con polifarmacia, sea con
AP convencionales, APSG o combinacion de AP convencionales y APSG.

Se utilizaron las siguientes escalas de evaluacion: PANSS, CGlI, AIMS, BARS y SIMPSON-
ANGUS RATING SCALE.

Se determino la concentracién serica de PRL en ayunas ( 8 a.m.). Se calculo las dosis totales
de AP administradas en equivalentes de clorpromazina (CPZ).

Resultados

Datos preliminares presentados previamente, sugieren que podrian existir diferencias
significativas en la respuesta psicopatologica determinadas por el género. La mayor
elevacion de la PRL, en la mujer responderia al mismo patrén ya que no se hallaron
diferencias en las dosis de psicofarmacos administrada (en equivalentes de CPZ), ni
tampoco existio correlacion estadistica entre dosis administrada y niveles de PRL. Catorce
pacientes (14:30) entraron en el programa de reduccion de polifarmacia; en 9 pacientes se
observaron recaidas(9:14) y 5 pacientes lograron continuar con el régimen previsto de
reduccion de la posologia. (5:14).

Conclusiones

Estos resultados sugieren que el sexo del paciente podria ser una variable determinante en
al menos algunas de las variables analizadas, en pacientes psicoticos institucionalizados;
ademas que podria existir marcadas dificultades en llevar a la practica clinica, una reduccién
efectiva de la posologia en pacientes cronicamente poli medicados.
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