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Introduccién

Lap ion de recaidas y el imi del funci i social son objetivos importantes a largo plazo en la esquizofrenia.

Al ser un trastorno que afecta a d i0 gnicién y afectividad, produce un grave deterioro en diversos asp del funci i normal del individuo, que
pueden llegar a entorpecer la correcta reIacnén mcluso con los familiares mas cercanos.

Asimi se hace imprescindible una buena ed ion resg a habi Oxit que podrian entorpecer la rehabilitacion del paciente esquizofrénico.

Material y métodos

Estudio descriptivo del paciente, con aplicacién de protocolo analitico de ingreso (hemograma, bioquimica, perfil hormonal), pruebas de neuroimagen y pruebas psicométricas:
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ESTRATEGIAS TERAPEUTICAS

Se inicié tratamiento con paliperidona via oral (hasta 18mg/dia), con rapida mejoria de cuadro ansioso y, posteriormente, de clinica animica y psicética. Previo al alta,
aunque mostraba muy buena adherencia al tratamiento (obtuvo la maxima puntuacién en la escala DAI-10), el propio paciente planteé la opcién de continuar con el mismo
antipsicético pero de liberacién prolongada, por lo que se realizé el cambio a palmitato de paliperidona a dosis de 150 mg/28 dias. Como tnico secundarismo, informaba de

disfuncién sexual, en probable relacién con un incr en los les de prolactina, que se corrigié con la adicién de 10 mg/dia de aripiprazol.

Resultados
Desde el inicio del tratamiento con pallperldona p 6 una lucién f: ble, con rapida mejoria a nlvel animico, critica de su ideacién autolitica y aparicién de planes de futuro

lausibles. Comi a bl fecti p a sus ideas deli y desaparece logi: i Critica parcial el ido de sus al
sensoperceptivas y mejora la relacién con sus p i En la sala se muestra d con i de normas y buena rel con otros i Yy |
sanitario. Al alta se pl en Hospital de Dia, prop bien ida por el paci Al p las p i de la PANSS al inicio/final del internamiento, se observa
mejoria en todas las escalas. Se aplicé la escala Montgomery-Asberg(MADRS), ok iénd: una i6n de 26 al ing , ¥y 0 al alta. Las puntuaciones obtenidas en el Test de
Clasificacién de Tarjetas Wisconsin se corresponden a un nivel de deterioro discretamente superior al esperado para el grupo de edad y nivel educativo del paciente.
Discusién
La aparlclén de antlpslcétlcos atipicos en forma depot ha supuesto, no solo romper la barrera de la adherencia en ciertos paci reti atr iento, sino un importante
abar ter ico, debido a la p ion de recaidas?.
El uso del palmltato de paliperidona cumple con estas caracteristicas mostrandose especial incisivo en sil positivos y afectivos!?, permitiendo una mejoria en el

funcionamiento social de los pacientes tratados?.

Si tenemos en cuenta que en el metabolismo de paliperidona existe una minima implicacién del CYP P450 y que el cannabis compite por la misma isoenzima CYP con antipsicéticos
como haloperidol, clozapina, risperidona, quetiapina y aripiprazol, el empleo de paliperidona, no sujeto a interacciones hepaticas, se plantea como una éptima opcién terapéutica
en este tipo de pacientes?.

La posible aparicién de disfuncién sexual como efecto adverso, secundaria a la aparicién de hiperprolacti ia debido al i dopaminérgico D2 (<1/1000 pacientes),
puede ser mitigada al asociarle aripiprazol, por su efecto de agonismo parcial en los receptores D2, sin afectar a la eficacia terapéutlca5
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