Factores de riesgo cardiovascular asociado al tratamiento farmacologico
en pacientes con trastorno mental severo
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La prevalencia de factores de riesgo cardiovascular (obesidad, diabetes, dislipemia, sindrome metabdlico) es mayor Estudio descriptivo de caracteristicas sociodemograficas, clinicas, tratamientos
en pacientes que presentan un trastorno mental severo si lo comparamos con la poblacion general. La utilizacion farmacolégicos pautados y parametros metabolicos en una muestra de 332 pacientes
de antipsicéticos solos o asociados contribuyen a un aumento de éstos. ambulatorios de ocho equipos de salud mental de Barcelona, con diagnéstico de Trastorno

mental grave, en tratamiento con antipsicoticos, que participaron en un ensayo clinico
Objetivos aleatorizado para demostrar la eficacia en la mejora de los parametros metabélicos de

una intervencion sobre los habitos de vida basados en programa de ejercicio y dieta. El
Establecer la relacion entre los diferentes tratamientos farmacologicos y los parametros metabolicos alterados: criterio de inclusion era sedentarismo o presencia de alglin parametro de riesgo CCVV.
circunferencia abdominal, indice de masa corporal, glucosa, colesterol HDL, triglicéridos y presion arterial. Analizar Analizar los datos.

la prescripcion en estos pacientes seguin su gravedad.

Resultados
CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS CARACTERISTICAS CLINICAS Antipsicético utilizado
Media Edad 4619 Diagnostico: Esquizofrenia 68% ma
Sexo T. Esquizoafectivo 17% " —
1 Hombres 55% T. Bipolar 14% avisueripe TR
| Mujeres 45% Gravedad segun ICG: Leve 30% —
Estado civil Moderado 28% i
| Solteros 65% Grave 40% amPiPRazoL T
[l Casados o pareja 18,75 N° Hospitalizaciones ultimo afio  Ninguna 85,80%
| Separados 15,30% Una o mas 14,20% cquenerva I
! Viudos 3,60% Visitas atencion primaria tltimo ano 10,5+10,6 pseenioons T
Nivel de estudios Visitas salud mental dltimo aio 19,1+13,2
[l Sin estudios 37% Téxicos oLANzaPiNe T
| Estudios primarios 42.2% ! Tabaco 60,80%
_) Estudios secundarios 45,85% 1 Alcohol 4,45% rwrenazna (D
I Estudios universitarios 11.95% ! Cannabis 3% auctorenti. T
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Incapacidad laboral 82,20% I Triglicéridos>150 45.8% H = = - - = =
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Parametros alterados en relacion al farmaco Pauta y parametros metabélicos
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Conclusiones

» Los pacientes con Trastorno mental severo estan polimedicados. El 52 % de los pacientes reciben dos o mas antipsicéticos. Casi el 50% de los pacientes toman otros psicofarmacos. 19,9%.
» Soblo el 9% peso normal. El resto presentaban sobrepeso 25% y obesidad 66%.

» Los pacientes con asociacion de anticolinérgicos tienen menor elevacion de la TA.

» Los pacientes a los que se anade antidepresivo tienen los triglicéridos mas elevados. Y tienen un IMC > 30 en un porcentaje mas alto. p 0.007

» Los pacientes a los que se anade benzodiacepina tienen IMC <25 con mas frecuencia que el resto y es estadisticamente significativo. P 0.074

» Los pacientes con antipsicético y litio tiene IMC > 30 mas frecuente y es estadisticamente significativo. P 0.01

» En los pacientes de mayor gravedad utilizamos: mas asociacion de antipsicéticos y mas farmacos de liberacion prolongada.

Debemos ser muy cuidadosos a la hora de prescribir los tratamientos a nuestros pacientes con Trastorno mental grave, pues estan muy relacionados con alteracion de los parametros metabélicos.
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