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Sprawozdanie

Rola nowych atypowych neuroleptykéw w leczeniu schizofrenii
Sprawozdanie z wybranych sympozjéw
150 Zjazdu Amerykariskiego Towarzystwa Psychiatrycznego

Role of new atypical neuroleptics in the treatment of schizophrenia
Report from selected Symposia held on 150th Congress
of American Psychiatric Association

W urzekajacej scenerii poludniowej Kali-
forni, w dniach od 17 do 22 maja 1997 r.,
odbyt sie w San Diego jubileuszowy 150 Zjazd
Amerykanskiego Towarzystwa Psychiat-
rycznego (APA). Jak zwykle, Zjazd APA sta-
nowil szeroki przeglad osiagnie¢ nowoczesnej
psychiatrii, a fakt ze odbywa si¢ co roku,
$wiadczy o tym, ze nowosci w zakresie psy-
chiatrii nie brakuje. Tematyka Zjazdow APA
jest zawsze bardzo rozlegla i obejmuje wszyst-
kie kierunki w psychiatrii, diagnostyke,
leczenie, zagadnienia historyczne, etyczne,
prawa pacjentoéw, zagadnienia szpitalnictwa
itp. Zjazd gromadzi psychiatréw o roznych
orientacjach, zrzeszonych w réznych towa-
rzystwach, a takze jest okazja do spotkan
absolwentow réznych uczelni medycznych
z USA oraz psychiatrow z wielu mniejszosci
narodowych i grup etnicznych.

Warto nadmienié, ze w czasie Zjazdow
APA ma miejsce takze zebranie International
Association of Polish Psychiatrists. Takze
w San Diego odbylo si¢ takie zebranie.

Trudno w kilkunastu zdaniach przybhzyc
ogrom problematyki, jaka zajmowah sie
uczestnicy Zjazdu. Kleru_lac sie wlasnymi
zainteresowaniami, ogramczg sie przede
wszystkim do osiagnieé w zakresie farmako-
terapii psychoz.

Kilka lat temu zdecydowanie najwigksze
zainteresowanie wzbudzaly prezentacje no-
wych lekow przeciwdepresyjnych. Wprowa-
dzenie klasy selektywnych inhibitoréw wy-

chwytu serotoniny (SSRI) oraz selektyw-
nych i odwracalnych inhibitoréow mono-
aminoooksydazy (SRIMAOQO) spowodowalo
znaczng dominacje tematyki dotyczacej sku-
tecznosci i tolerancji nowych tymoleptykow
w pordwnaniu z lekami klasycznymi. Kolej-
no, bardzo widoczna stala sie tematyka do-
tyczaca wptywu tych nowych lekéw na za-
burzenia obsesyjno-kompulsyjne, poszerza-
jacego wskazania do klinicznego ich stoso-
wania. Tendencja ta wydaje si¢ ostatnio
zmienia¢, glownie za sprawa znacznego po-
stepu w badaniach nad nowymi, tzw. atypo-
wymi, neuroleptykami. Nie oznacza to, Ze
nowszym lekom przeciwdepresyjnym nie
poswieca sig juz wiele miejsca, ale odnosi sie
wrazenie, ze wiekszym zainteresowaniem
ciesza si¢ obecnie nowe neuroleptyki.

Juz od pewnego czasu w czasie Zjazdoéw
APA obowiazuje bardzo dobra tradycja
sesji naukowych organizowanych przez fir-
my farmaceutyczne z udzialem wybitnych
przedstawicieli $wiata nauki. Sympozja takie
(tzw. Industry Sponsored Symposia) sa nie-
zwykle starannie przygotowane i sprawnie
prowadzone. Uczestnicy otrzymuja przed
konferencja materialy, zawierajace noty bio-
graficzne prelegentow oraz reprodukcje
przezroczy z wazniejszymi tezami lub wyni-
kami badan. Ulatwia to bardzo zaré6wno
$ledzenie wystapienia, jak i prowadzenie no-
tatek. Sympozja takie gromadza z reguly
rzesze uczestnikow (ponad 1000 oséb), ale
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nalezy przypomnie¢, ze w Zjazdach APA
bierze z reguly udzial ogromna — jak na
europejskie warunki — liczba uczestnikow.
W San Diego bylo ich okolo 17000. Wiel-
kim powodzeniem, mierzonym zarowno
liczba uczestnikéw jak i dyskusja w czasie
konferenciji, cieszyly sie szczegblnie niektore
sympozja sponsorowane przez APA oraz
szereg firm farmaceutycznych.

W sympozjum na temat nowych neuro-
leptykéw (tu uwaga: za oceanem nie uzy-
wa sie okreSlenia ,,neuroleptyki” tylko ,,leki
antypsychotyczne”, ang. antipsychotics; jest
to coraz powszechniejsze i chyba nazewnic-
two to bedziemy czesto spotykac) mowiono
o roli antagonizmu wobec receptorow sero-
toninergicznych i dopaminergicznych, oma-
wiano parametry farmakologiczne nowych
neuroleptykow, ale takze wiele miejsca po-
$wiecono ocenie terapii w aspekcie nie tylko
farmakologicznym, ale i psychospolecznym
oraz moéwiono o roli oceny jakosci zycia
w psychozach.

W czasie sympozjum pt. Pokonywanie
psychozy: od badari molekularnych do pro-
wadzenia przypadku (trudny do przetluma-
czenia -na polski termin managed care),
omowiono neurofarmakologie atypowych
neuroleptykow, ich profil dzialania i miejsce
w nowoczesnej farmakoterapii psychoz.
Uczestnik mogl przekonac sig na czym pole-
ga roznica miedzy kiasycznymi a nowymi
neuroleptykami, jakie korzysci odnosza pa-
cienci (i system opieki medycznej) przy le-
czeniu nowymi lekami (np. lepsza tolerancja
przy dobrej skutecznoéci, lepsza wspolpra-
ca, krotszy okres hospitalizaciji, mniejsze ry-
zyko stygmatyzacji i inwalidyzacji, zmniej-
szenie zjawiska tzw. obrotowych drzwi, ob-
nizenie kosztow leczenia).

Wielu uczestnikow podkreslalo wlasnie
ekonomiczne skutki wprowadzenia nowocze-
snych zasad leczenia, w tym nowymi neurole-
ptykami. W czasie tego sympozjum szcze-
golowo zaznajomiono uczestnikéw z bada-
niami nad skutecznoscia i tolerancja olanza-
piny, nowego neuroleptyku z grupy atypo-
wych, coraz czgiciej stosowanego do leczenia
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schizofrenii w USA, a ostatnio takze w Euro-
pie Zachodniej.

Postepowaniu terapeutycznemu w roz-
nych stadiach psychozy poswiecone bylo
kolejne sympozjum. W czasie konferencji
podkreslono role, jaka odgrywa indywidual-
nie dobrana terapia nowymi neuroleptyka-
mi w poszczegélnych stadiach choroby.
Oméwiono m.in. atypowe neuroleptyki:
klozapine (nie jest nowym lekiem, ale spel-
nia kryteria atypowosci), risperidon, olanza-
ping, kwetiapine, ziprasidon. Wiele uwagi
poswiecono psychoedukacji i mozliwosci
wczesnej (nawet w okresie prodromalnym)
interwencji, prowadzeniu leczenia schizo-
frenii u mlodziezy, leczenia w stanach prze-
wleklych i terapii podtrzymujace;j.

Dla wielu klinicystéw, problem leczenia
tzw. opornych pacjentéw, jest niezwykle
wazny. Chorzy na schizofreni¢ oporni na le-
czenie neuroleptykami stanowi¢ moga do$é
znaczny odsetek chorych, ktérych prowa-
dzenie nastrgcza ogromne trudnosci. Opor-
no$¢ wobec neuroleptykéw byla tematem
kolejnego sympozjum. Szczegdlnie wiele
miejsca poswiecono klozapinie. Polskiemu
czytelnikowi moze sie to wydaé dziwne,
gdyz Kklozapina jest lekiem stosowanym
u nas od dawna, o znanych zaletach, ale
i znanych wadach. Nie nalezy jednak zapo-
minaé, ze w USA klozapina zostala stosun-
kowo niedawno wprowadzona do leczenia.
W czasie sympozjum podkreslono znaczenie
opornoéci na leki w kontekécie kosztow
leczenia i na tym tle przedstawiono zalety
stosowania klozapiny.

W tym miejscu warto zwrdci¢ uwage na
doniesienia z innego sympozjum — pos$wieco-
nego zaburzeniom obsesyjno-kompulsywnym
w schizofrenii. Jest to zjawisko coraz szerzej
omawiane. Jednym z waznych aspektow
wspolistnienia objawéw OCD w schizofrenii
jest ich rola w tzw. opornosci na leczenie:
ponad 50% pacjentéw opornych demonstruje
bardziej lub mniej nasilone objawy OCD.
Jako ze leczenie farmakologiczne OCD jest
trudne, a skuteczno$¢ poszczegdlnych lekéw,
np. SSRI, nie sigga 50% pacjentéw, proby
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podawania atypowych neuroleptykow tym
chorym sa godne odnotowania.

Kolejne sympozjum poswigcono zapobie-
ganiu nawrotom w schizofrenii. W czasie
konferencji przedstawiono sumaryczne dane,
ktore wskazuja, ze niekorzystna prognoza co
do poprawy po epizodze psychotycznym do-
tyczy chorych z podostrym poczatkiem cho-
roby, wspélistnieniem innych schorzen psy-
chicznych, mezczyzn, a takze przedstawicieli
mniejszo$ci i pacjentow zle wspdlpracujacych
z lekarzem. Duza role nalezy przypisaé
wspOlpracy miedzy lekarzem a rodzing cho-
rego, gdyz brak wsparcia rodzinnego stanowi
tez niekorzystny czynnik rokowniczy. Z kolei
omoéwiono role objawow niepozadanych
w zapobieganiu nawrotom (objawy te powo-
duja, ze chory zaprzestaje leczenia, co z kolei
prowadzi do nawrotu) oraz kosztom nawro-
téw zaréwno medycznym, jak i po§rednim.
Jak wiec widaé, zawsze w czasie konferencji
poswieconej postepom terapii psychoz, wiele
uwagi poSwieca si¢ wspolpracy z chorym, roli
rodziny oraz ocenie kosztéw leczenia. Rola
nietypowych neuroleptykow — ktore sku-
tecznoscia dorownuja klasycznym neurolep-
tykom, sa jednak lepiej tolerowane, a wiec
poprawiaja wspolprace pacjenta — wymaga
zaakcentowania.

Szczegblne miejsce zajmuje obecnie pro-
blematyka tzw. wczesnej interwencji w psy-
chozach. W swiadomosci wigkszosci klinicy-
stow, sposOb postgpowania we wczesnym
stadium schizofrenii determinuje poZniejszy
przebieg psychozy, a szczegdlnie decyduje
o powrocie chorego do aktywnego zycia.
W czasie sympozjum zatytutlowanego Weze-
sne stadia schizofrenii podnoszono znaczenie
wlasciwego doboru lekow antypsychotycz-
nych w tym okresie. Podkreslono, ze stoso-
wanie duzych dawek lekow lub tez podanie
lekn wywolujacego znaczne nasilenie obja-
woOw ubocznych, moze niekorzystnie wply-
naé na postawy pacjenta wobec leczenia,
a nawet zadecydowac o odstawieniu lekow.
Takze tutaj coraz wigksza jest rola nowych
atypowych neuroleptykow, ktorych toleran-
cja jest lepsza niz lekow klasycznych, Waz-
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na tez jest odpowiednio dobrana dawka po-
czatkowa leku. Na przyklad dawka poczat-
kowa w pierwszym epizodzie powinna by¢
znacznie mniejsza niz dawka terapeutyczna
zalecana w leczeniu kolejnych nawrotow.
Dla risperidonu nie powinna by¢ wyzsza niz
2 mg/dobe, a dla olanzapiny — 5 mg/dobe.
W ramach skuteczne] wczesnej interwencii
omoéwiono tez role edukacji pacjentéw oraz
role terapii rodzn, dla zapewnienia ciaglosci
leczenia i powrotu do aktywnego zycia.

Problem agresji wsrdd psychotycznych
pacjentéw omawiany byt takze w kontekscie
postgpow farmakoterapii. Nadmieniono, ze
chociaz najczeéciej w stanach agresji stoso-
wane bywaja klasyczne neuroleptyki o sil-
nym dzialaniu uspokajajacym, najnowsze
dane sugeruja takze skuteczno$¢ nowych
neuroleptykoéw, np. olanzapiny, sertindolu
czy risperidonu, nie méwiac o klozapinie.
Wykorzystane tu ma by¢ przede wszystkim
ich dzialanie antagonistyczne wobec recep-
torow SHT2A. Jest to ciekawe spostrzeze-
nie, gdyz w naszych warunkach klozapina,
nie mowiac juz o nowych atypowych neuro-
leptykach, nie jest stosowana do leczenia za-
chowan agresywnych.

W zaburzeniach psychotycznych w wieku
starszym, wazng role odgrywa odpowiednio
dobrana farmakoterapia, ktora przy swej
skutecznoéci nie powinna powodowaé zabu-
rzenn funkcji poznawczych, i tak z reguly
upo$ledzonych u 0sob starszych, szczegblnie
z objawami otgpienia. Takze i tu jest miejsce
dla nowych neuroleptykow, ktore nie tylko
uposledzaja funkcje poznawcze, ale niekiedy
maja na nie korzystny wplyw. Fakt ten, jak
i brak objawow sedatywnych, czy objawoéw
pozapiramidowych sprawiaja, ze nowe leki
sa bardzo wskazane w psychozach wieku
starszego.

Powyzszy, niezwykle skrotowy i slektywny
przeglad postgpow w farmakoterapii schizof-
renii, prezentowanych na sesjach w San Die-
go, przyblizy, mam nadzieje, polskiemu Czy-
telnikowi zakres tej ciekawej problematyki.
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