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Resumen

Objetivos: El uso de antipsicoticos en la poblacion anciana es una practica comun, en especial en
los casos en los que existe una demencia y alteraciones de la conducta. Los efectos adversos mas
frecuentes son extrapiramidales, pero existen otros como eventos cerebrovasculares, que han
motivado la presencia de alertas de seguridad. Analizamos la situacién de una poblacién
institucionalizada con el objetivo de determinar la presencia de estos efectos adversos.

Metodologia: Estudio descriptivo transversal utilizando una poblacion institucionalizada de 213
pacientes. 7 fueron excluidos por falta de datos. 16 no tenian historia de agitacion ni demencia. Se
recogieron datos de la historia a través del sistema OMI-AP y de la historia clinica electrénica de los
ultimos 12 meses. Se considerd diagndstico demostrado de neumonia la presencia de clinica mas
radiografia confirmatoria y/o serologia.

Resultados: De los 190 pacientes (138 mujeres y 52 hombres) el 39,47% presentaban antipsicéticos
en su tratamiento; 37 usaban quetiapina, risperidona el 26,6%, haloperidol el 17,3% y 4 otros como
olanzapina y paliperidona. Entre los 75 pacientes con tratamiento neuroléptico se detectaron 8
infecciones respiratorias compatibles con neumonia, sélo 4 confirmadas. 4 pacientes tuvieron
episodios ictales, 3 establecidos e isquémicos, y uno transitorio. En ninguno de los casos el
tratamiento era inferior a 3 meses. Se detectd mortalidad en un 4% de los pacientes con
neurolépticos. El filtrado glomerular medio de los pacientes fue superior a 60, sin descenso
significativo en ninguno de ellos.

Conclusiones: Se detecté una mortalidad del 4%, dato méas alto que el encontrado en la
bibliografia. Existen multiples factores que pueden intervenir en este suceso. Dentro los eventos
cerebrovasculares, de los 4 encontrados, 2 estaban anticoagulados y uno habia tenido un evento
previo. Determinar la etiologia de estos no es facil aunque en la bibliografia se ha descrito un
aumento de la incidencia, sobre todo en las primeras semanas. En cuanto a las neumonias, la
incidencia fue del 5%. Factores como la disfagia o la sedacion pueden intervenir en su aparicion.
Deberia reevaluarse la utilizaciéon de estos farmacos cada 3 meses, considerando su indicacion y las
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comorbilidades para evitar o disminuir en lo posible estos efectos adversos.
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