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Desarrollo promedlo dellatenfermedad enfo2
“Zpacientes blpolares

6.5 manias (48 semanas); 8.5 depresién (141 semanas); 4 hospitalizaciones
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Principales clasesidemedicamentos
~Utilizados en el trastorno bipolar

Litio

. Anticonvulsivos
Valproato (Depakote) -

Carbamazepinas (Equetro Tegretol)'l

Lamotrigina (Lamotrigina)
- Oxcarbazepina (Trileptyl)

- Topiramato (Topamax)

'+ Gabapentina (Neurontin)

Nuevos antipsicoticos
Olanzapina (Zyprexa)
Quetiapina (Seroquel)
Aripiprazol (Abilify)
Lurasidona (Latuda)
Cariprazina (Vraylar)
Lumateperona (Caplyta)
CIozaplna (Clozarll)

Antidepresivos
Fluoxetina (Prozac)

- Escitalopram (Lexapro)
. Venlafaxina (Effexor)
Duloxetina (Cymbalta) -

Inhibidores de la monoaminooxidasa

Misceldneo

Benzodiacepinas (Klonopin, Ativan)
Antipsicéticos tipicos (Haldol, Thorazine)
Modafinilo
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Medlcamentos mas utilizados, en pamentes
con trastorno blpolar comunltarlo

26%

- 20%

13%

= T%

0%

Baldessarini, J Psych Services 2007



Medicamentos mas utilizados enipacientes con:
trastornorbipolarde clinicasrespecializadas;
80%

60% 5
40%

20%

0%

Ghaemi} J Psych Servi,ce_s 2006



Estrateglas para tratar el trastorno
blpolar it

Tratamlentos separados para la manla y la depresmn

'(L|t|o para Ia mama despues antldepreswo para Ia depresmn), W

Establllzar y luego tratar la depresmn

(L|t|o mas antldepreswo)

Estabilizacion del estado de animo (tratamiento
.. conjunto de la mania y la depresion). .

(El litio como agente anti-maniaco y antidepresivo)




. Eficacia del Tratamiento
AR W Equilibraria eficacia'con la tolerabilidads by
- it it ot - Clase de medicamento
Enfoque de RieSQ‘o de efectos secundarios A =~ T T3 Ao
"tolerabilidad “en comparacion con placebo )
. primero” . (NND)
Mas efectos secundarlos Alto (> 10%) '§ | §
N x SfFAntipsicotic

(Ir&qui'si es necesarlo) (NNH <10)" .oMas Viejo | e qo7,
o ¥ & e Ségﬂ”n,da

‘Llkgeneracion

o~

-~ . W

RSP, QTP

| Medio (5-10%)

§ ¥ ZIP, ARI, ASN, LUR Ntk
% L+ (NNH = 10-20) N
Li, VPA, CBZ - Mas viejo | Estabilizad
| ores del
i 1% | estado de
: Bajo (<5%) 4 LTG Nugos |80Imo
e 5 (NNH > 20) ________________________________________________________________ A AT
Menos efectos sécundarios™~* FLX, SERT, PAR, (ES)CIT, o |
Comience aqui si corresponds) - (DES)VEN, DLX, BUP, MIRT \Edepresivos.

Ketter TA, July 2012. |



Agentesiaprobados;poriatEDApara el trastornobipolar

Mania aguda e Depresion aquda A mas largo plazo’

Ano del Medicamento Ano del Medicamento - Ano del Medicamento
4970 Litio 2003 Combinacion:de olanzapina > 1974 Litio

1973 Clorpromazina .~ y fltioxetina ' 2003 Lamotrigina

1994 Divalproex, ER (2005) 2006 Quetiapina, XR (2008)° 2004 Olanzapina

2000 Olanzapina* 2013 Lurasidona”™ - 2005 Avripiprazol* ,.
2003 Risperidona® 2019 Cariprazina . 1+ 2008 Quetiapina, XR (adjunto)
2004 Quetiapina, XR (2008)* = 2021 Lumateperona® - 2009 Risperidona LA* -~

2004 Ziprasidona 2009 Ziprasidona (adjuntot)

2004 Aripiprazol*
2004 Carbamazepina ERC
2009 Asenapina & ~.~~*Coadyuvante y menoterapia; LAl = Inyectable de accion prolongada
2015 Cariprazina +Bipolar [ y 1l
Ketter TA (ed). Handbook of Diagnosis and Treatment of Bipolar Disorder, Am Psych Pub, Inc., Washington, DC, 2010.
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