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EDITORIAL 4\

Alcohol, sociedad y salud:
el desarrollo eimplementacion de politicas de salud

Javier Alvarez, M2. Carmen Del Rio
Departamento de Farmacologia y Terapéutica,
Facultad de Medicina, Universidad de Valladolid (Espafia)

En todos los paifses desarrollados los
problemas rela-cionados con el consumo de
alcohol son frecuentes y constituyen uno de
los principales problemas de salud. Por ello,
desde distintos ambitos -internacional,
nacional, regional, local- se handesarrollado
politicas de salud dirigidas a reducir el
consumo de alcohol y los problemas derivados
de éste. En este nimero de la Revista
Espaiiola de Drogodependenciasserecogen
distintos aspectos relacionados con las
politicas de salud que enel campo del alcohol
se han establecido, o se estin disefiando, a
nivelinternacional, nacional y delas distintas
Comunidades Auténomas del Estado
Espaiiol.

Tradicionalmente ha existido una des-
conexién entre los investigadores basicos y
clinicos, los médicos asistenciales y otros
agentes sanitarios, y las personas con repon-
sabilidad en el desarrollo de intervenciones
en el campo de la salud piiblica. Esto hasido
particularmente manifiesto en el caso del
alcohol. Sin una adecuada comunicacion
entre todos ellos serd imposible intervenir de
manera eficaz en este drea. No se pueden
instaurar politicas sanitarias si previamente
no se ha sensibilizado alos agentes sanitarios
y se ha solicitado su colaboracién. Los
agentes sanitarios no pueden actuar sin
conocimiento de los objetivos y estrategias
que han disefiado la/s administracion/es
sanitaria/s. Los investigadores, bdsicos y
clinicos, deben dirigir sus esfuerzos hacia
aquellas dreas prioritarias, tanto para el
desarrollo y evaluacion de intervenciones
como en el campo asistencial. Porello, uno de

los objetivos del presente nimero de la
Revista Espafiola de Drogodependencias
es poner en conocimiento de las personas
implicadas en el campo de las drogo-
dependencias las politicas de salud,
objetivos, intervenciones, etc, que a nivel
internacional, nacional, y de las distintas
Comunidades Auténomas se han elaborado
en relacién al alcohol. Especial énfasis se
hace en el Plan Europeo de Accién contra el
Alcohol, el cual sirve de marco de referencia
para las actuaciones que en este dmbito se
estan desarrollando en la Region Europea de
la Organizacion Mundial de la Salud, asi
como en las distintas politicas que se estdn
instaurando en las Comunidas Aut6nomas
espafiolas.

Hoy dia existe una enorme evidencia e
informacién acerca de los problemas
relacionados con el consumo de alcohol, asi
como las medidas y estrategias que pueden
instaurarse para reducirlos. Es necesario una
estrategia interdisciplinar con el fin de
conseguirlo, y en la cual cada colectivo tiene
un importante papel a desarrollar.
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COMPOSICION CUALITATIVA Y CUANTITATIVA: ’Princ4plo.act|vo:
Fluvoxamina (DCI) maleato. Cada ‘comprim{do entenco_con’neng 50
6 100 mg de maleato de fluvoxamina. Excipientes: manitol, almidon
de maiz, almidén pregelatinizado, estearil fumarato §qd1co, dlox@p
de silicona coloidal. Recubrimiento: copolimero de acido metacnlr
¢o y ester del acido acrilico, talco, triacetato de glicerilo, povidona,
diéxido de titanio, colorante amarillo de oxido de hierro. DATOS
CLINICOS: Indicaciones terapéuticas. Tratamiento de la enferme-
dad depresiva y de los sintomas de los trastornos depresivos.
Tratamiento de los sintomas del trastorno obsesivo compqlglyo.
Posologia y forma de administracion. Depresion: La dosis gnlplal
recomendada es de 50 a 150 mg, administrada como dosis (nica,
preferentemente por la noche. Se recomienda incrementar la dosis
de un modo gradual hasta alcanzar fa dosis considerada como efi-
caz. La dosis media eficaz es de 100 mg y debe ajustarse segin la
respuesta individual de cada paciente. Se han administrado dosis
de hasta 300 mg por dia. Si la dosis total diaria supera los 150 mg,
es aconsejable que ésta sea dividida en varias tomas. De acuerdp
con las normas establecidas por la OMS, debe continuarse la medi-
cacién antidepresiva como minimo durante 6 meses dequés de
superar el episodio depresivo. Trastorno obsesivo compulsivo: La
dosis eficaz habitual es entre 100 mg y 200 mg aungue a!g_unos
pacientes pueden necesitar hasta 300 mg diarios. Se recomienda
una dosis inicial de 50 mg por dia durante 3 6 4 dias. La dosis debe-
ra incrementarse progresivamente hasta alcanzar la dosis eficaz,
con un maximo de 300 mg diarios. Las dosis de hasta 150 mg pue-
den administrarse como una dosis (nica, preferentemente por la
noche. Sila dosis total diaria supera los 150 mg, es aconsejable que
ésta sea dividida en 2 & 3 tomas separadas. Si al cabo de 10 sema-
nas no se observa mejoria, debe reconsiderarse el tratamiento con
fluvoxamina. Aungue hasta la fecha no existen estudios sistemati-
c0s que respondan a la pregunta de la duracién que debe tener el
tratamiento con fluvoxamina, el trastorno obsesivo compulsivo es
una condicidn crdnica, y parece razonable considerar la continua-
cion del tratamiento mas alla de las 10 semanas en los pacientes
que respondan positivamente al mismo. Deben realizarse ajustes
cuidadosos de la dosis en base al paciente, manteniéndolo con la
dosis minima eficaz. La necesidad de tratamiento farmacolégico
deberd reevaluarse periddicamente. Algunos psiquiatras defienden
la asociacion con terapia conductual en aquellos pacientes que han
respondido al tratamiento farmacologico. Los pacientes con insufi-
ciencia hepatica o renal deberan iniciar el tratamiento con una dosis
baja y serdn cuidadosamente monitorizados por su médico. Los
comprimidos deben tragarse con ayuda de un poco de agua, sin
masticar. Contraindicaciones: No puede administrarse conjunta-
mente con inhibidores de la M.A.O. Puede iniciarse tratamiento con
fluvoxamina dos semanas después de finalizar un tratamiento con
un inhibidor irreversible de la M.A.O, o el dia siguiente de finalizar
un tratamiento con un inhibidor reversible de la M.A.Q. Debe espe-
rarse al menos una semana entre la interrupcion de la medicacion
con Dumirox® y la administracion de cualquier inhibidor de la
M.A.Q. Contraindicado en caso de hipersensibilidad a cualquiera de
los componentes. Advertencias y precauciones especiales de
empleo: La posibilidad de tentativas de suicidio inherente a los
enfermos depresivos puede persistir hasta que no se produzca una
mejoria significativa. Los pacientes con insuficiencia hepatica o
renal deberdn iniciar el tratamiento con una dosis baja y seran cui-
dadosamente monitorizados por su médico. Ocasionalmente, el tra-
tamiento se ha visto asociado a una elevacion de los enzimas hepé-
ticos, a veces acompafidndose de sintomas. En estos casos, se
recomienda interrumpir la medicacion. Aungue en los estudios en
animales fluvoxamina no ha evidenciado poseer actividad pro-con-
vulsiva, es aconsejable tener precaucion al administrar el farmaco a
pacientes con antecedentes de episodios convulsivos. Si aparecen
convulsiones, el tratamiento debe interrumpirse. Los datos de que
se dispone no parecen mostrar diferencias farmacocinéticas signi-
ficativas entre los individuos jovenes v ancianos. Sin embargo, y de
acuerdo a estos estudios, los incrementos de dosis deberan reali-
zarse ¢on precaucion y de forma més lenta en los pacientes ancia-
nos. Dumirex® puede producir una ligera disminucion de la fre-
cuencia cardiaca (2-6 latidos por minuto). Debido a la falta de expe-
riencia, se desaconseja su empleo en nifios. Interaccién con otros
medicamentos y otras formas de interaccion: No administrar con
inhibidores de ta M.A.O. (ver contraindicaciones). Fluvoxamina

puede prolongar la eliminacion de férmacos que se metabolicen por
oxidacion en el higado. Es conveniente fener en cuenta la posibili-
dad de interaccion con farmacos de margen terapéutico e_strecho
(por ejemplo, warfarina, fenitoina, teofilina y carbamgcepma). Es
probable que puedan incrementarse los 'mveles plasméticos de ben-
zodiacepinas con metabolismo_oxidativo durante el tratamienio
concomitante con fluvoxamina. Se ha descrito una elevacion de los

niveles plasméticos de antidepresivos triciclicos al ser administra-

dos junto con fluvoxamina. No es por tanto agonsela_ble, la c'qmb:—
nacién de estos farmacos. En diversos estudios de interaccion se
han observado elevaciones de los niveles plasmdticos de propano-
jol durante la administracién concomitante con fluvoxamina. Por
esta razon, se deberd disminuir fa dosis de este farmaco cuando se
administre junto con Dumirox®. Al administrar fluvoxamina y war-
farina simultdneamente durante dos semanas, se‘ob‘sgrvq que los
niveles plasmaticos de warfarina aumentaban significativamente
prolongandose también el tiempo de protrombina. Por este motivo,
se recomienda monitorizar a los pacientes que tomen fluvoxamina
y anticoagulantes orales por lo que respecta al tiempo de protrom-
bina v ajustar debidamente fas dosis. No se ha observado interac-
cién con atenolol o digoxina. Fluvoxamina ha sido utilizada en com-
binacién con litio para el tratamiento de pacientes con depresion
grave que han mostrado ser resistentes a medicacion. Sin embar-
go, el litio {y posiblemente el triptéfano) incrementan los efectos
serotoninérgicos de fluvoxamina, por lo cual su utilizacion conjun-
ta deberd hacerse con precaucion. Se recomienda evitar el consu-
mo de bebidas alcohdlicas durante el tratamiento. Embarazo y lac-
tancia: Categoria B1: En los estudios de reproduccion en animales,
no se ha ohservado evidencia de alteraciones de la fertilidad, repro-
duccion o efectos teratogénicos en la descendencia. No obstante,
este medicamento deberd ser utilizado en mujeres embarazadas
s6lo si se considera estrictamente necesario. Fluvoxamina se excre-
ta por la leche materna en pequefias cantidades por lo cual no debe
ser administrado durante la lactancia. Efecios sobre la capacidad
de conducir y manejar maguinaria; En dosis de hasta 150 mg, flu-
voxamina no parece afectar la capacidad psicomotriz asociada a la
habilidad de conduccién o manejo de maquinaria complicada en
voluntarios sanos. No obstante, se tendra precaucion hasta que la
respuesta a la medicacién haya sido establecida. Reacciones
adversas: Las reacciones adversas mas comunes asociadas al tra-
tamiento con fluvoxamina son las nauseas acompafiadas ocasio-
nalmente de vomitos. Este efecto suele desaparecer durante las dos
primeras semanas de tratamiento. Otras reacciones descritas en los
estudios controlados y con una frecuencia superior al 1 % son:
Sistema nervioso central: somnolencia, mareos, cefalea, insomnio,
nerviosismo, agitacion, ansiedad, temblor. Aparato digestivo: cons-
tipacion, anorexia, dispepsia, diarrea, malestar abdominal, boca
seca. Aparato urogenital: alteraciones de la eyaculacion (eyacula-
cion retardada). Piel: sudoracién. Otros: astenia. Algunas de las
reacciones reportadas pueden ser sintomas de la enfermedad
depresiva y no ser, por consiguiente, inducidas por la medicacion.
Sebredosificacion: Sinfomas: Los sintomas mds comunes incluyen
trastornos gastrointestinales (nduseas, vomitos y diarrea), somno-
lencia y mareos. En algunos casos, se han comunicado también
efectos cardiovasculares (taquicardia, bradicardia, hipotensién),
frastornos de la funcién hepatica, convulsiones y coma. Hasta la
fecha, han sido comunicados mas de 300 casos de sobredosifica-
cién deliberada con fluvoxamina. La dosis méaxima que se conoce
ingerida por un paciente son 10.000 mg. Dicho paciente se recupe-
ré totalmente instaurando sélo un tratamiento sintomatico.
Ocasionalmente, se han registrado casos de sobredosificacion mas
graves con fluvoxamina en combinacion con otros farmacos. Sélo
en dos casos se han producido muertes por sobredosis con fluvo-
xamina exclusivamente. Tratamiento: No se dispone de antidoto
especifico. En caso de ingesta masiva accidental se procederd al
lavado de estdmago v se instaurara un tratamiento sintomatico. Se
recomienda el tratamiento con carbdn activado. Es poco probable
que la diuresis forzada o didlisis puedan resultar beneficiosas.
DATOS FARMACEUTICOS: Naturaleza y contenido del recipiente:
Cada estuche contiene: Dumirox® 50: 30 comprimidos. Dumirox®
160: 20 comprimidos. Nombre o razon social y domicilio perma-
nente del titular de la autorizacién: Duphar, S.A. Avda. Diagonal,
507. 08029 Barcelona. CONDICIONES DE PRESTAGION:
Reembolsable por el Sistema Nacional de Salud. Aportacién reduci-
da. Dumirox® 50: PV.P. IVA-4: 1.489 Ptas. Dumirox® 100: PV.P.
IVA-4: 1.919 Ptas.



