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Es el nuevo tratamiento disponible para la Dependencia de Opioides, Buprenorfina de
Accion Prolongada de administraciéon semanal o mensual: ficha técnica.
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Su financiacion se restringe a pacientes actualmente en tratamiento con buprenorfina / naloxona oral,
gue no estén adecuadamente estabilizados o que presenten problemas de adherencia al tratamiento.
Tras el posicionamiento terapéutico, Osakidetza ha generado un formulario, disponibe en Osabide
Global y denominado: buprenorfina inyectable de liberacion prolongada-CCF. Para iniciar un
tratamiento es preciso completarlo y acogerse a uno de los-dosSupuestos: bien paciente no
adecuadamente estabilizado, bien problemas de adherencia al tratamiento con Suboxone.

Al ser una medicaciéon de Prescripcion Hospitalaria ha requerido algunos ajustes en la forma en que
se envia desde los hospitales-alles Centros de Salud Mental con Programa de Metadona. Hay un
apartado especifico de la solieitud a farmacia hospitalaria, donde se detalla como iniciar un
tratamiento, disponible en la intranet

Para iniciar un tratamiento por primera vez en un CSM es preciso contactar previamente con el
Servicio de Farmacia correspondiente, para poder disponer de un stock inicial. Se aconseja la lectura
detallada del apartado mencionado, donde se detalla todo el procedimiento de solicitud y recepcion.

ACATISIA Y SUICIDIO

Revision sistematica sobre la posible relacion entre la acatisia inducida por medicacién antipsicética y
la conducta suicida.
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Neuropsychiatric Disease and Treatment Dove

) REVIEW

The Relationship Between Antipsychotic-Induced
Akathisia and Suicidal Behaviour: A Systematic
Review

Aunque la acatisia es un efecto clasico de la medicacion antipsicética, no es extrafio que pase
desapercibido, se banalice y/o se confunda con sintomas como la ansiedad y la inquietud asociada a
muchos cuadros psiquiatricos y neuroldgicos. Posiblemente un ambito donde especialmente este
efecto adverso puede no ser identificado es el de la demencia tratada con antipsicéticos. Su
identificacion y abordaje adecuados es fundamental, dado el potencial grado de malestar y sufrimiento
gue ocasiona. ¢ Tanto como para provocar ideacion y conductas suicidas? Algunos estudios han
sefalado esta posibilidad, pero la evidencia al respecto procede de casos aislados o de series
pequeias de pacientes.

Table | Summary of Case Studies Supporting Possibla Association Between Antipsychotic-Induced Alathisia and Suicidal Behaviour

Study Sample | Main Findings
Size
Van Pumten 3 3 cases of suicidal ideation associated with akathisia caused by fluphenazine depot injection.
et al'!
Shear et al'® 2 2 cases of completad suicide associated with akathisia in male patients treated with depat fluphenazine
Dirake and 2 Impulsive suicide actempts associated with akathisia in a young man commenced on haloperidol and a young woman
Ehrlich'? started on fluphenazine depot.
Shaw et al'® | Swicidal and homicidal ideation associated with akathisia in a double blind neurcleptic cross over study — a patient

was switched from experimental drug with low dopamine affinity to haloperidol.

Schulee'® 5 2 cases of suicidal actempts and 3 cases of homicide as a result of akathisia, following administration of haloperidol

for acute psychotic symproms.

Azhar and 3 Three cases of emerging suicidal ideation and suicidal atempts attributed to akathisia by patients commenced on
varma'? haloperidol.

Padder et al® | | case of new onset suicidal ideation associated with akathisia in male patient treated with low dose of aripiprazole
Cheng et al" | Fatient developed akathisia and amempted suicide shortly after being started on pipothiazine depot injection.

La revision solo fue capaz de encontrar cuatro estudios que reunieran suficientes criterios de inclusion;
y la escasa evidencia disponible no permite establecer una asociacion clara entre la acatisia inducida
por antipsicéticos y la ideacién y conducta suicida. Esta conclusion no debiera conducir a minusvalorar
la importancia de identificar y abordar este frecuente y extremadamente desazonante (por decirlo de
alguna manera), efecto secundario.
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ALERTA DE SEGURIDAD BUPRENORFINA

Lo recoge MedWatch, el programa de la FDA para el seguimiento de efectos adversos de
medicamentos ya comercializados. En este caso, el aviso concierne a la buprenorfina y los problemas
dentales derivados de su uso cuando se disuelven en la boca. Se ha descrito deterioro y pérdida de
piezas dentales, infecciones y otros problemas similares. Se recomienda a los pacientes que, tras la
disolucién completa del medicamento en la boca, tomen un trago grande de agua, se enjuaguen

suavemente alrededor de los dientes y las encias y, después, lo traguen. Y que esperen, al menos
una hora, antes de lavarse los dientes.

p2y U.S. FOOD & DRUG

ADMIMISTRATION

FDA MedWatch - Buprenorphine: Drug Safety Communication
U.S. Food and Drug Administration sent this byifetin §001/12/2022 09:50 PM EST

If your email program, has trouble displaying this email, view as a webpage.

The FDA Safaty Information and
Adverse Event Reporting Program

U.S. FOOD & DRUG
ARMINIITRATIGN

MedWatch - The FDA Safety Information and Adverse Event Reporting Program

TOPIC: Buprenorphine: Drug Safety Communication - FDA warns about

dental problems with buprenorphine medicines dissolved in the mouth
to treat opioid use disorder and pain

Por cierto, publican también la informacion en espafiol:
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https://content.govdelivery.com/accounts/USFDA/bulletins/3053de6
https://content.govdelivery.com/accounts/USFDA/bulletins/3053de6
https://www.fda.gov/drugs/drug-safety-and-availability/la-fda-advierte-sobre-problemas-dentales-con-los-medicamentos-de-buprenorfina-de-disolucion-oral#:~:text=La FDA advierte que se,(TCO) o el dolor.
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(7] U.5. FOOD & DRUG

ADMINISTRATION

e=Home / Drugs / Drug Safety and Avallaily /L FDA advierte sotve problemas dentales 0on os medicamentos de buprenceina d disouclon ora prs ratar ef trastorno por consumo de opliceos y el dolo

L2 FDA advierte sobre problemas dentales con
los medicamentos de buprenorfina de disolucion
oral para tratar el trastorno por consumo de
opiaceos y el dolor

Los beneficis del uso superan es{ds-Hesqos y T atencion bucodental puede ayudar

f S inLikedn | % Emal | i Pin

ASESGOS DE PUBLICACION Y EFICACIA DE LOS
ANTIDEPRESIVOS

El articulo explora los sesgos derivados de la publicacion selectiva de ensayos clinicos con
antidepresivos y su influencia en la eficacia aparente encontrada. Compara ademas el efecto de este
sesgo en los ensayos clinicos mas antiguos con los mas recientes.

Se parte de la base de la evidencia de que los sesgos de publicacién de los ensayos clinicos con
antidepresivos contribuyeron a “inflar” la eficacia aparente de los mismos: presentacion como
resultados positivos de resultados no concluyentes o negativos o simplemente no publicar los ensayos
con resultados negativos.
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https://www.fda.gov/drugs/drug-safety-and-availability/la-fda-advierte-sobre-problemas-dentales-con-los-medicamentos-de-buprenorfina-de-disolucion-oral#:~:text=La FDA advierte que se,(TCO) o el dolor.
https://journals.plos.org/plosmedicine/article?id=10.1371/journal.pmed.1003886
https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMsa065779
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PLOS MEDICINE

& oPen accEsS E PEER-REVIEWED

RESEARCH ARTICLE

Selective publication of antidepressant trials and its
influence on apparent efficacy: Updated comparisons and
meta-analyses of newer versus older trials

Erick H. Turner @], Andrea Cipriani, Toshi A. Furukawa, Georgia Salanti, Ymkje Anna de Vries

Published: January 19, 2022 « https://doi.org/10.1371/journal pmed. 1003886

Y esta practica también parece que ha sido especialmente popular hace 15-20 afios y que, aunque
persiste en alguna medida, las cosas han mejorado en los ultimaostiempos. Los autores revisan 30
ensayos clinicos de cuatro antidepresivos nuevos, la mitadyde ‘ellos con resultados positivos y la mitad
negativos. De los 15 ensayos con resultados negativos; 6 no se publicaron y 2 fueron falsamente
referidos como “positivos”. Siete (un 47%) de los estudios con resultados negativos fueron publicados
y referidos de manera transparente ywveraz.-Esto no parece muy impresionante si se trata de presumir
de honradez, pero si lo comparamos-con el escualido 11% de resultados negativos publicados en
periodos previos estudiados, supone una evidente mejora. Hay que decir que esta mejoria no se ha
producido de manera espontanea, porque algunos hayan visto la luz y abrazado el fair play
publicante, sino por la progresiva implantacion de medidas y politicas correctivas como el registro
obligatorio de todos los ensayos clinicos.

MANEJO PREOPERATORIO DE LA MEDICACION
PSIQUIATRICA

No es un tema del que dispongamos de mucha informacién ni, probablemente, criterios unificados, a
pesar de ser una situacién extraordinariamente comun en la asistencia cotidiana. ¢ Qué hacer con la
medicacion psiquiatrica antes de que un paciente se someta a una operacion quirargica? Obviamente
no hay una respuesta general, dependera del propio tratamiento psiquiatrico, del tipo de patologia
psiquiatrica, de las caracteristicas del paciente y del tipo de intervencion, incluyendo si se trata de
cirugia urgente, con poco margen de maniobra, o programada. Aqui nos proponen una suerte de guia
de consenso al respecto que, en lineas generales, aconseja mantener el tratamiento en el periodo pre
y post quirdrgico para evitar recaidas, con algunos ajustes en algunos casos. La guia cubre todos los
grupos terapéuticos y analiza con cierta exhaustividad sus potenciales riesgos quirurgicos e
interacciones con anestésicos y con la analgesia perioperatoria.
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https://journals.plos.org/plosmedicine/article?id=10.1371/journal.pmed.1003886
https://www.clinicalkey.es/service/content/pdf/watermarked/1-s2.0-S0025619621008508.pdf?locale=es_ES&searchIndex=
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&Ij{% THEMATIC REVIEW OM PERIOPERATIVE MEDICINE

Y

Preoperative Management of Medications for — ® e
Psychiatric Diseases: Society for Penoperative
Assessment and Quality Improvement

Consensus Statement

Adriana D. Oprea, MD; Maureen C. Keshock, MD, MHSA,; Awital Y. O'Glasser, MD;

Kenneth C. Cummings Ill, MD, M5; Angela F. Edwards, MD;

Paula C. Zimbrean, MD; Richard D. Urman, MD, MBA;
and Karen F. Mauck, MD, M5c

DETECCION, DIAGNOSTICO Y, FRATAMIENTO DE LOS
TRASTORNOS DEL ESRECTRO AUTISTA

De reciente publicacion, se trata de un informe de evaluacién de tecnologias sanitarias realizado por
OSTEBA en el que se revisa la evidencia cientifica disponible acerca del diagndstico y tratamiento de
este grupo de trastornos. Un grupo de trastornos, por cierto, que ha venido sufriendo diversos
avatares en su categorizacion diagnéstica, partiendo de los trastornos generalizados del desarrollo
gue incluian en el DSM IlI-R cinco subtipos (Sindrome de Asperger, Sindrome de Rett, trastorno
autista, trastorno desintegrativo o sindrome de Heller y el trastorno generalizado del desarrollo no
especificado) a la situacion actual consagrada en el DSM V de un espectro sin subtipos.

Esta opcion implica un diagndstico més inclusivo de fenotipos leves, algo que quizas explica el
aparente incremento de casos. Hay que decir también que los TEA se han convertido en bandera de
la guerra contra modelo médico de enfermedad, con el concepto de neurodiversidad (vs lo
neurotipico) que entiende al autismo y su espectro como eso, una expresion de la diversidad humana
y no una patologia. No, no vamos a entrar en este jardin, al menos no ahora.

L

a mayor

parte de

los
medicamentos
psiquiatricos
carecen

de

indicacion
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https://www.clinicalkey.es/service/content/pdf/watermarked/1-s2.0-S0025619621008508.pdf?locale=es_ES&searchIndex=
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/osteba_publicacion/eu_def/adjuntos/OSTEBA-115-2021-Trastorno-autista.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/osteba_publicacion/eu_def/adjuntos/OSTEBA-115-2021-Trastorno-autista.pdf
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/osteba_publicacion/eu_def/adjuntos/OSTEBA-115-2021-Trastorno-autista.pdf
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HERRAMIENTA ONLINE PARA CAMBIAR DE ANTIPSICOTICO

Creo que en algin momento ya la hemos resefiado aqui, esta es la Ultima actualizacién, febrero de
2022 (v5). El invento trata de facilitar las decisiones a tomar cuando se esta en proceso de cambiar de
medicacion antipsicética a un paciente. La herramienta se basa en una revision publicada en
Australian Prescriber en 2019: Interrumpir y cambiar medicacion antipsicotica. Aunque las
medicaciones implicadas son las que estan disponibles en Australia, una gran parte lo estan también
en nuestro entorno.
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https://www.nps.org.au/australian-prescriber/articles/antipsychotic-switching-tool
https://www.nps.org.au/australian-prescriber/articles/stopping-and-switching-antipsychotic-drugs
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ﬁeStra n Alllssues | Podcasts | Resources

AN INDEPENDENT REVIEW

& |SSUE 5 OCTOBER
Article

Stopping and switching antipsychotic drugs

Nicholas Keks, Darren Schwartz, Judy Hope
Aust Prescr 2019:42152-7 | 1 October 2019 | DOI:10.18773/austprescr.2019.052

La dltima revision incluye a la cariprazina (Reagila®).

Sstc% n All Isshes’” | Podcasts | Resources

AN INDEPEMNDENT REVIEW

& ISSUE 5 OCTORER

Online tool

Antipsychotic switching tool

Nicholas Keks, Darren Schwartz, Judy Hope

Aust Prescr 2019:42:156 ‘ 10Cctober 2019 ‘ DQOI: 10.18773/austprescr.2019.056

Su uso es muy sencillo; introduces en un campo el tipo de formulacién, en otro el medicamento actual
Yy, en el otro, el que quieres poner.
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Formulation Oral to oral v
Switch from Risperidone v
Switch to Olanzapine v

Y te devuelve esto:

Risperidone to olanzapine & print

Formulation: oral to oral a‘\‘
\W“a‘e(m
8}

Direct switch and crﬂaté&t

If risperidone was prescribed in doses above 3 mg daily, the dose should be reduced to 50% on
day1and then stopped at day 5.

Olanzapine should be started at night on day 1. For schizophrenia and related disorders, start at
5-10 mg/day, administered as a single daily dose. The dose may be adjusted based on individual
clinical response and adverse effects.

For acute mania associated with bipolar disorder, the recommended starting dose is 10 or 15
mg once a day as monotherapy, or 10 mg once daily in combination with lithium or valproate. If
indicated, dose adjustments should generally occur at intervals of not less than 24 hours and in
increments or decrements of 5 mg daily.

Olanzapine is likely to be more sedating and cause more weight gain.

A slower cross titration and higher treatment doses may be necessary in some high-risk
patients, especially in community settings.
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KETAMINA VS TEC EN EL TRATAMIENTO DE LA DEPRESION
GRAVE

...y el ganador es....

Se trata de un ensayo publicado en International Journal of Neuropsychopharmacology en el que se
comparan ambos tratamientos en pacientes hospitalizados con depresiones graves. Aunque ambas
opciones se mostraron seguras y eficaces, la TEC obtuvo tasas superiores de remision y menores
tasas de recaida a los 12 meses que la ketamina. También decidieron abandonar el tratamiento un
mayor numero de pacientes en el grupo de la ketamina que en el de TEC. Los investigadores tampoco
encontraron el efecto casi inmediato del tratamiento con ketamina, mas bien un afecto acumulativo
tras tratamientos repetidos, asi como una menor respuesta por parte de los pacientes de mas edad.

International Journal of

Neuropsychopharmacology

Translational research into brain function and disease

Issues  Advance articles Submit v Alerts  About v All International Journ

Article Contents CORRECTED PROOF
b Racemic Ketamine as an Alternative to
d Electroconvulsive Therapy for Unipolar Depression:
Introduction . e .
ARandomized, Open-Label, Non-Inferiority Trial
METHODS
(KetECT) d
RESULTS Joakim Ekstrand, Christian Fattah, Marcus Persson, Tony Cheng, Pia Nordanskog,
Discussion Jonas Akeson, Anders Tingstrom, Mats B Lindstrom, Axel Nordenskjold,
Pouya Movahed Rad
CONCLUSION

International Journal of Neuropsychopharmacology, pyab088,
https://doi.org/10.1093/ijnp/pyab088
Interest Statement Published: 04 December2021  Article history v

Acknowledgments

References

PDF M SplitView ¢ Cite  # Permissions  «§ Share v
Supplementary data

El estudio da ganador a la TEC frente a la ketamina, pero avala la utilidad, seguridad y eficacia de la
ketamina en pacientes con depresion grave. Los resultados son relevantes, ya que no creemos que
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existan muchos ensayos comparativos al respecto, al menos de este tamafio; 186 pacientes, 91
asignados al grupo TEC y 95 al grupo ketamina. El 63% de los pacientes asignados al grupo TEC
alcanzaron la remision clinica, un 46% en el caso de la ketamina.

ANTIDEPRESIVOS EN LA ENFERMEDAD DE PARKINSON

Una revision del uso de antidepresivos en pacientes con Parkinson que realizaba y publicaba el grupo
de trastornos del movimiento de la Asociacién Madrilefia de Neurologia. La publicacion tiene ya unos
afnos (es de 2016), pero creemos que mantiene vigencia e interés.

NEuURDLODGIA

NEUROLOGIA

www. elsevier.es/neur HOEla

REVISION

Antidepresivos en la enfermedad de’Parkinson.
Recomendaciones del grupo de trastornos del
movimiento de la Asociacion Madrilena de Neurologia™

E. Pefia®™*, M. Mata®, L. Lopez-Manzanares®, M. Kurtis?, M. Eimil®,

J.C. Martinez-Castrillo’, I. Navas®, |.J. Posada”, C. Prieto’, C. Ruiz-Huete/,
L. Vela® y B. Venegas', en nombre del grupo de trastornos del movimiento
de la Asociacion Madrilefia de Neurologia

Sus conclusiones son relativamente vagas, algo no sorprendente si se tiene en cuenta la escasez de
ensayos clinicos bien disefiados sobre este asunto; metaandlisis previos encontraron que los
antidepresivos triciclicos podrian ser los medicamentos antidepresivos mas eficaces para tratar la
depresion en pacientes con Parkinson, seguidos de los IRSN y dejando a la cola a los ISRS. Sin
embargo, metaanalisis posteriores que incluian nuevos ensayos clinicos, concluian lo contrario, dando
vencedores a los ISRS.
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Tal y como sefialan en su resumen, segun la evidencia cientifica, nortriptilina, venlafaxina, paroxetina
o citalopram podrian ser utilizados en el tratamiento de la depresion en la enfermedad de Parkinson,
aunque paroxetina y citalopram con resultados contradictorios. Sin embargo, en la practica clinica, los
inhibidores selectivos de la recaptacion de serotonina suelen ser los farmacos de primera eleccion.
Por otro lado, aunque con menor evidencia, duloxetina podria ser una alternativa a venlafaxina y la
asociacion de venlafaxina con mirtazapina podria ser util en casos refractarios. Ademas, podemos
considerar el uso de citalopram para la ansiedad, atomoxetina para el tratamiento de la hipersomnia
diurna, trazodona y mirtazapina para el tratamiento del insomnio y la psicosis, y bupropion para el
tratamiento de la apatia. En general, los antidepresivos son farmacos bien tolerados en la EP. No
obstante, es necesario considerar el efecto anticolinérgico de los triciclicos, el efecto sobre la presién
arterial de los inhibidores de la recaptacion de serotonina y noradrenalina, la capacidad de los
antidepresivos para desarrollar sintomas extrapiramidales y tener precauciéon con la asociacién de
inhibidores de la monoaminooxidasa B.

Si alguien conoce alguna revision posterior que actualice esta informacion, que nos lo cuente.

TRATAMIENTO FARMACOLOGICO DEL TABAQUISMO

Reciente revision, también de Australian Prescriber, al respecto Concluyen que, en el caso de la
medicacion para proporcionar nicotina alternativa a.la del cigarrillo, la combinacién de parches y via
oral es superior a los parches solo. Y que la veraniclina es el medicamento mas efectivo y, en el caso
de personas con enfermedad mental; Segure. Y que el “vapeo” de nicotina puede ser un tratamiento
de segunda linea a considerar.en personas que no han sido capaces de abandonar el habito con otros
métodos.

ustralian
BSCrIDRL 1 | P | v

AN INDEPENDENT REVIEW

Article

Optimal use of smoking cessation pharmacotherapy

Colin Mendelsohn

Aust Prescr 2022:4510-14 | 1February 2022 | DOI:1018773/austprescr.2022.001

En estos momentos la variniclina esta desabastecida en nuestro mercado, al haberse interrumpido su
distribucion mientras se investiga la presencia de impurezas en sus presentaciones (nisotraminas). En
ese contexto, la AEMPS recomienda que no se inicien nuevos tratamientos ya que no es posible
garantizar su continuidad. Teniendo en cuenta que la nota informativa de la AEMPS es de julio de
2021 y que, a dia de hoy, no hay fecha para que regrese al mercado, no hay mas opcioén que
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acogerse a otras alternativas, en este caso el bupropion.

En septiembre pasado, el comité de medicamentos de uso humano de la EMA concluyo su evaluacion
del asunto confirmando los niveles inaceptables de nitrosamina en los lotes de Champix®
examinados, retirando en toda Europa las existencias en distribucion. No sabemos si esta situacion
tendra remedio en un futuro mas o menos proximo, pero a dia de hoy no parece que existan
expectativas de una solucion rapida que permita la vuelta de Champix® a las farmacias.

Drug Effect size* Quality of the evidence (grade)

Comparison to control or placebo

Varenicline2 15% High
Combination nicotine replacement 1% High
therapy?2

Bupropion2 7% Hiyh
Single nicotine replacement therapy?2 Bl High

Comparison to nicotiné replacement therapy

Vaping nicotinel® 3% Moderate

Vareniclinel 4.8% Moderate

* Effect size is the increase in the efficacy of the drug compared to the comparator

ANTIPSICOTICOS DEPOT Y DISFUNCION SEXUAL

Lo publican colegas de Valencia; aunque la relacion entre el tratamiento con antipsicéticos y la
disfuncién sexual es bien conocida, la mayoria de los estudios al respecto usan muestras restrictivas
en ocasiones poco representativas de los pacientes reales y sus vidas cotidianas. Por ejemplo,
excluyendo pacientes que tomen mas de un antipsicotico, que padezcan problemas de salud que
también puedan provocar disfuncion sexual, que consuman alcohol o que sean mujeres
postmenopausicas.
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International Journal of

Mental Health Nursmg

Original Article @ OpenAccess @ @ @) @

Sexual dysfunction in people treated with long-acting injectable
antipsychotics in monotherapy or polypharmacy: a naturalistic

study

Gema Martinez-Giner MD, Elisa Giménez-De Llano MD, Dolores Romero-Rubio RN, Maria José Abad-Pérez
MHN, RN, Vanessa Sanchez-Martinez PhD, MHN, RN 4

Asi que en este estudio exploran el asunto en 131 pacientes ambulatorios sin estos criterios de
exclusion (90 varones, 41 mujeres) en tratamiento con_medicacienes antipsicoticas. El 62% de los
chicos y el 51% de las chicas refirio algun grado dendisfuncion sexual, la méas frecuente en ambos
sexos la disminucion de la libido (45%). Mas de la mitad de los pacientes mostraron elevaciones
significativas de prolactina.

Las dosis mas elevadas de medicacion antipsicética, la hiperprolactinemia y el tabaquismo se

asociaron con disfuncion sexual en varones; en el caso de mujeres postmenopausicas, la
hiperprolactinemia y el tabaquismo.

EN TORNO AL CREDO NEOKRAEPELINIANO

World Psychiatry

OFFICIAL JOURNAL OF THE WORLD PSYCHIATRIC ASSOCIATION (WEA)

Special Article @ Free Access

Klerman's “credo” reconsidered: neo-Kraepelinianism, Spitzer's
views, and what we can learn from the past

Jerome C. Wakefield
First published: 11 January 2022 | https://doi.org/10.1002/wps.20942

Alla por el afio 1978, Gerald Klerman publicaba un ensayo, The evolution of a Scientific Nosology,

en el que acufid el término “neokraepeliniano”: una serie de propuestas para el desarrollo de la
psiquiatria como especialidad médica contenidas en el lamado Credo Neokraepeliniano. Esto casi
suena a neoliberal, algo que por otro lado igual no es tan extrafo, ya que las ideas contenidas en este
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credo pueden ser vistas en muchos ambitos como “conservadoras” como poco. Ese mismo afio, otros
ilustres como Guze publicaban una encendida defensa del principal argumento del credo: la
psiquiatria es una rama de la medina. Y Spitzer y Endicott publican una propuesta de definiciones y
criterios para el desarrollo de una nueva nosologia psiquiatrica, algo que fructificara poco después en
la edicion del DSM 11l en 1980.

Los 9 mandamientos del credo convergen en una vision médica de la enfermedad mental, la idea de
gue las enfermedades mentales son entidades nosoldgicas reales, identificables, discretas, con raices
bioldgicas y con limites claros entre la normalidad y la enfermedad.

Table 1. The neo-Kraepelinian credo’>

1. | Psychiatry is a branch of medicine.

Psychiatry should utilize modem scentfic methodalogies and base its pracrice on scientfic knowledge.

[

3 Psychiatry treats people who are sick and who require treatment for mental illnesses.
¥ ¥
4, Thereis a boundary between the normal and the sick.
5. There are discrete mental illnesses. Mental illnessesate Wopwyths. There is not one but many mental illnesses.

It is the task of scientific psychiatry, as\oRothegnYedical spedalties, to investigate the causes, diagnosis, and

treatment of these mehatillpeszes.

The focus of psychiatric physicians should be particularly on the biclogical aspects of mental illness,

(3]

7. There should be an explicit and intentional concern with diagnosis and classification.

2, Diagnestic criteria should be codified, and a legitimate and valued area of research should be to validate such
criteria by various techniques. Further, departments of psychiatry in medical schools should teach these criteria

and not depreciate them, as has been the case for many years.

Q. In research efforts directed at improving the reliability and validity of diagnosis and dassification, statistica

technigues should be utilized.

En todo caso, tanto Klerman como Spitzer se distanciaban de una vision estrictamente biologicista que
si mantenian otros miembros de este, por llamarlo de alguna manera, movimiento (Winokur, Klein,
Guze, Robins), todos ellos formados en el Dpto. de psiquiatria de la Universidad de Washington en St.
Louis.

El movimiento neokraepeliniano nacid, en alguna medida, como reaccion a dos corrientes dispares,
pero predominantes en esa época: los movimientos antipsiquiatricos por un lado y el psicoanalisis por
otro.

El movimiento antipsiquiatrico argumentaba que la psiquiatria utilizaba categorias falsas espurias para
justificar el uso de la autoridad médica con el objetivo de ejercer un control social sobre las conductas
no aceptadas o normativas socialmente. Bueno, esto seguramente lo sigue pensando mucha gente de

Page 17
Footer Tagline



COMPANY NAME
Address | Phone | Link | Email

determinado perfil ideolégico o simplemente influenciada por la literatura, el cine y los estereotipos
psiquiatricos mas afianzados en la sociedad. Los conductistas, por su lado, en una improbable alianza
con los antipsiquiatricos, defienden que las conductas alteradas derivan de procesos de aprendizaje
en ambientes desviados por lo que, en realidad, las enfermedades mentales no son enfermedades,
sino meras conductas desviadas o desaprobadas socialmente. Y los psiquiatras de la escuela
biopsicosocial afladen aliin mas confusién al asunto cuando, al tratar de integrar multiples
perspectivas, terminan por diluir los limites entre enfermedad mental y el sufrimiento emocional
derivado de situaciones normales de estrés en la vida. Y en este contexto, ademas, iban existiendo
evidencias de la arbitrariedad y poca fiabilidad de los diagnésticos psiquiatricos (incluyendo las
llamativas diferencias entre los EEUU y UK en el diagnéstico de la esquizofrenia).

Estas cosillas iban minando la
credibilidad de la profesién y
desanimando a los médicos a
escoger psiquiatria como
especialidad, con pocas ganas
de ser vistos como los de Alguien
Vol6 sobre el Nido del Cuco
(aunque, todo hay que decirlo;,
ahi la mala malisima-era la
enfermera Ratched):

Asi que uno de los objetivos de 'los neokraepelinianos era el de rebatir los argumentos de los
antipsiquiatras y legitimar el estatus médico de la psiquiatria, reivindicando la existencia real de las
enfermedades mentales, en un caldo de cultivo protagonizado por los idedlogos de la antipsiquiatria
como Foucault, Szasz, Scheff, Laing o Rosenhan.

En cuanto al psicoanalisis, su
situacion en aquellos afios era el
de fuerza dominante en casi
todos los ambitos de la
psiquiatria americana; los

i BNOstc psicoanalistas encabezaban la
»y'ﬁ;acg'co | mayoria de los servicios de

| trastomos ([0 ¢ psiquiatria, de los departamentos
B mentales universitarios, la formacion de
N ' : especialistas, la orientacion
tedrica de los libros de texto. Y
los psicoanalistas tendian a
menospreciar el diagnodstico
basado en la valoracion de los
sintomas y su relevancia tanto
para su comprension como para
la eleccion del tratamiento.
Spitzer, lider del grupo de trabajo
gue elaboré el DSM llI, se puso
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manos a la obra en la tarea de
liberar a la psiquiatria de los
pecados nosologicos del
psicoanalisis, iniciando la
desaparicion de las neurosis
como categoria diagnostica, para
rasgaduras varias de vestiduras.

Una de las afirmaciones basicas del movimiento neokraepeliniano es el de que la psiquiatria es una
rama de la medicina. Algo obvio desde un punto de vista organizativo, pero quiz4s no tanto para
algunas corrientes mas cuestionadoras del modelo médico y/o de que las enfermedades mentales son
eso, enfermedades en un sentido estricto de la palabra. Aunque el término “modelo médico” puede
tener también significados diversos, mas alla de su uso actual casi como apelativo peyorativo
aludiendo y equiparandolo a los modelos biolégicos més reduccionistas. Un modelo basado en la
asimetria y la autoridad médica, carente de sensibilidad social y deshumanizador en contraposicion
con los modelos mas psicosociales. En todo caso, y mas alla del modelo de abordaje, lo que subyace
al asunto es si los trastornos psiquiatricos son, por decirlo de alguna manera, enfermedades médicas
genuinas.

El propio Klerman sugeria que el modelo médico tiene tres'‘componentes principales:

¢ El concepto de enfermedad
¢ El rol de enfermo, con sus prerrogativas y sus obligaciones
¢ El sistema sanitario, que es quien decide quién esta enfermo y quien obtiene dicho rol

El modelo médico acogié a los enfermos mentales ya andando el siglo XIX, algo que en alguna
medida los movimientos antipsiquiatricos trataban de revertir. Aunque dar a los trastornos mentales la
entidad de enfermedades médicas no dependeria en todo caso de poder asumir el rol de enfermo o
de que el sistema sanitario y la sociedad lo decidiera, sino de la propia esencia de los trastornos
mentales, es decir, si estos pueden considerarse enfermedades. Y esto resultaba y resulta dificil de
argumentar siguiendo criterios estrictos. De hecho, ni figuras de la antipsiquiatria como Laing y Szasz
defendian que la condicién que llamamos esquizofrenia fuera un mito, sino que el mito era que la
esquizofrenia fuera una enfermedad mental en un sentido médico.
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_Ronald David Laing Y es que la condicién de

' enfermedad médica no requiere
Unicamente que origine
sufrimiento o malestar; existen
muchas condiciones que resultan
dolorosas y no se consideran
enfermedades. Ni siquiera el que
requiera atencion médica; el
parto o la cirugia estética son
ejemplos de atencién médica de
algo que no se considera
enfermedad. Hacia falta algo mas
y Spitzer y Endicott defendieron
gue debiera poderse demostrar
algun tipo de disfuncion orgénica
subyacente, algo estropeado en
el funcionamiento normal del
organismo. Y esa disfuncion ha
venido acompafando a la
definicion de los trastornes
categorizados'en el DSM desde
el DSM I, incluyendo también a
la’CIE. Solo mas tarde esa idea
un tanto etérea de disfuncion
tomd un sentido evolucionista: un
fallo en los mecanismos internos
fisicos o psicoldgicos para
desarrollar las funciones
naturales para las que fueron
biolégicamente disefiados (en
realidad, seleccionados a través
de la seleccion natural).

El asunto no esta ni mucho menos resuelto hoy en dia y el rechazo al modelo biomédico sigue
presente en determinados movimientos e ideologias: la neurodiversidad, con su rechazo a la
consideracion de enfermedad de condiciones como el autismo, que se consideraria una variante
normal del funcionamiento cerebral o las distintas posiciones que discuten acerca de la misma
existencia del TDAH (Trastorno por Déficit de Atencion). Por un lado, los psiquiatras somos acusados
de medicalizar aspectos de la vida o variantes del funcionamiento mental y conductual que no serian
enfermedades, mientras a la vez se nos acusa de tener una vision biomédica reduccionista que deja
de lado las necesidades de atencion al bienestar emocional y a la salud mental (en un sentido amplio)
de la poblacion. Vivimos desde luego momentos en los que esta contradiccion se hace mas evidente,
con la salud mental en boca de todos y la enfermedad mental en boca de nadie.

Lo cierto es que, a pesar de la inmensa tarea de investigacion y publicaciones relativas a las bases
bioldgicas de la enfermedad mental en los ultimos 40 afios, los avances hacia el descubrimiento de
una etiologia biolégica de las enfermedades mentales mas significativas (como la esquizofrenia) han
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ido mas que escasos, practicamente nulos. Los esfuerzos en encontrar determinantes genéticos mas
0 menos simples y directos han dado paso a una idea mas basada en una influencia poligénica con
muchos genes de escaso efecto implicados en el incremento del riesgo. ¢ Es este un argumento para
el pesimismo? Bueno, como sefala el propio autor del articulo, la ciencia raramente avanza en linea
recta y directa y la paciencia es una virtud esencial cuando se trata de abordar cuestiones tan
complejas como la enfermedad mental.

Page 21
Footer Tagline



COMPANY NAME
Address | Phone | Link | Email

Aunque
hoy
parezca
un asunto
muy
lejano,
aquello
tuvo un
importante
impacto
en los
tiernos
cerebros 'y
mentes de
quienes,
por aquel
entonces,
éramos
muy
jovenes.
Tanto
como para

protagonizar

la letra de
una
cancion
de los
Beautiful
Brainsy,
de hecho,
dar titulo a
su primer
album,
Creo en
Emil
Kraepelin.
La
cancion
decia:
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Creo en
neurotransmisores,
si, sean

péptidos o

aminas,

Sé que
estan en
los
axones,
aunque no
los he
visto en mi
vida.

Son
testigos

gue dan
testimonio
todos sus
metabolitos,

El hidroxi-
indol-
acéticoy

el
homovanilico.

Y en el
inconsciente,
en eso si
gue no
creo!!ll

Porque si,
si,
si—creo
en Emil
Kraepelin,
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Creo en
Griesinger
en
Klerman y
en Edgas
Moniz...
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