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En el articulo ¢Es posible llegar a un consenso en cuanto a la
farmacoter apia del trastorno obsesivo compulsivo?, se andiza la efica
cia de diferentes farmacoterapias alternativas, donde se incluyen las
Orientaciones de Tratamiento Consensuadas por Expertos. Desde unarevi-
Sion critica, se cuestionan anteriores resultados en los que la clomipramina
setoleraba mejor y era més eficaz, en comparacidn con respecto alos SSRI
fluoxeting, fluvoxamina, sertralina o paroxetina. Los cambios en actitudes
terapéuticas basados en nuevos estudios ayudan a definir las ventgjas en
funcion de nuevos parametros que nos llevan a nuevas conclusiones mas
matizadas. En ellas se define la clomipramina tiene mayor eficacia antiob-
sesiva con tolerabilidad similar a los SSRI, pero considera estos Ultimos
también tratamiento de primeralinea para € tratamiento de OCD.

Delirium tremens. etiologia, historia natural y tratamiento.
Recientemente se han identificado factores genéticos que predisponen a
su desarrollo y que incluyen el gen cholecystokinin y mutaciones del
receptor mu. Es la forma mas grave de sindrome de abstinencia provoca-
do por €l acohal, y afecta a pacientes desnutridos con una fuerte carga
socia asociada a su estatus econdmico deteriorado, o con problemas
meédicos comorbidos. Su riesgo no depende Unicamente de la cantidad y
duracion del consumo. Se han identificado factores de riesgo como alte-
raciones electroliticas, infecciones concomitantes y operaciones o trauma
recientes. Su patogénesis se describe de manera muy clara gracias a los
avances en e conocimiento de las bases neurobiol 6gicas de la tolerancia
y dependencia del alcohol El tratamiento de eleccion entre los que se
incluye el clormetiazol, benzodiacepinas como el diazepan o clordiace-
poxido midazolan etc. S6lo los antipsicoticos en casos alucinosis o para-
noias prominentes estaran justificados.

La abstinencia simultéanea de la cocaina altera los sintomas de
abstinencia de alcohol el consumo concomitante de alcohol y cocaina
agrava la abstinencia de dichas sustanciay su sintomatologia se ve alte-
rada con el doble uso de estas drogas. El uso de oxacepan para el trata-
miento del temblor, la temperatura elevada y sudoracion varia en fun-
cion los signos y sintomas de hiperactividad autondmica. Aqui se defi-
nen 16 sintomas ampliando y comparando con |os anteriores 6 sintomas
gue se enfatizaban.

Comportamiento continuado de alto riesgo en personas infecta-
dasde HIV que abusan de las drogas indican constantemente que las
estrategias de la salud publica con respecto a esta poblacion deben ser
revisadas constantemente. Se habla de recaida en la epidemia de esta
enfermedad, pero lo que se esta corroborando es que uso de drogas sig-
nifica irresponsabilidad conductual asociada y desinhibicion quimica
gue aumenta la impulsividad y las conductas de riesgo. Asimismo, una
baja tolerancia a la frustracion y unos valores basados en el hedonismo
inmediato y el egoismo, conforman un panorama en la poblacién adicta
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gue, como se demuestra en este articulo no responde a las mal [lamadas politicas de reduccion de ries-
go, y que cifras tan significativas como que solo el 7% de los infectados consumidores de drogas en el
estudio reportan el uso constante de condon con individuos seronegativos. Este dramético incremento
requiere una vision mas objetiva en la que confirme que es el comportamiento el que debe ser modifi-
cado através de intervenciones terapéuticas profundas, basadas en la abstinencia del consumo y en poli-
ticas restrictivas que den respuesta a quien sufre la enfermedad , no mediante sucedaneos sino median-
te abordajes terapéuticos que ofrezcan respuesta real, 10 que supondra un incremento del gasto sanitario
publico en programas libres de drogas, tanto Ambulatorios como programas de Dia o Residenciales, y en
modelos de politica sanitaria donde se busque la abstinencia y la restriccion del consumo, no el uso res-
ponsable, ya que se demuestra que “uso y responsable” no es compatible y son palabras contrapuestas en
adicciones. Desgraciadamente en algunos casos se eligen programas de heroina en esta poblacion lo que
condenan
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