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Alicia Cunillera Llorente; Lucia Garcia Gayol; José Sanchez Hernandez; Juan Carlos Fernandez Morales; Ana Quispe Vilchez.

El abordaje actual de la enfermedad mental se dirige hacia intervenciones terapéuticas enfocadas al tratamiento integral, la recuperacién de la funcionalidad y la calidad de vida de los
pacientes. Paralelamente al abordaje psicosocial, han surgido nuevos farmacos antipsicéticos de segunda generacion: los inyectables de larga duracién (ILD).
La consulta de enfermeria desempefia un papel fundamental en el control y seguimiento de ILD, ya que este espacio permite establecer estrategias que aseguren la adherencia
farmacolégica, previniendo recaidas en la enfermedad e ingresos hospitalarios. Algunas de estas intervenciones se basan en informar al paciente sobre el propésito y accién del farmaco,
ventajas de esta via de administracion o posibles consecuencias de un seguimiento irregular o abandono del tratamiento.

Estudio descriptivo sobre una muestra total de 162 pacientes registrados en el programa de
seguimiento de antipsicéticos ILD en el CSM de Retiro.

Se recogieron datos referidos a las caracteristicas demogréficas de la poblacion, diagnéstico, tipo de ILD
pautado y las variaciones de tratamiento que se produjeron durante los Gltimos cinco afios. En cada
sujeto de estudio, se recogieron datos referidos al tipo de ILD que mantenia pautado en 3 momentos

temporales (2011, 2015, 2016).

Describir el perfil de paciente en seguimiento con ILD que acude a la consulta
de enfermeria del CSM de Retiro (Madrid).
Detallar la evolucion y cambios que se han producido en las pautas de ILD
durante los Gltimos cinco afios, causas de cambio de inyectable y los motivos
por los que los pacientes no mantienen en la actualidad esta terapia.

162 pacientes: 67,3% hombres; 32,7% mujeres.

Edad media (afios): 45 (varones ); 53 (mujeres)
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Se produjeron cambios en el tipo de
antipsicotico en un 25% de los
pacientes, constituyendo un 31% de
los motivos de dicho cambio la
aparicion de efectos adversos.
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Un 25% de los sujetos que en el afio
2011 o0 2015 recibian este tipo de
terapia, no lo mantienen en la
actualidad, relacionandose en un
22% de los casos con un abandono
por parte del paciente.
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A pesar de la comercializacién de ILD de segunda generacion, los de primera siguen siendo una opcion terapéutica significativa.
Enfermeria desempefia un papel esencial en el tratamiento y seguimiento de pacientes con tratamiento antipsicético ILD, permitiendo:
v’ Deteccién y manejo de los efectos secundarios del tratamiento, intervencién sobre estilos de vida saludables y educaci6n para la salud.
v' Informar al paciente sobre los beneficios y expectativas del tratamiento con antipsicéticos ILD.
v' Deteccién precoz de posibles signos y sintomas de descompensacién de la enfermedad, evitando o disminuyendo el niimero de ingresos hospitalarios.
v Favorecer la adherencia terapéutica, objetivoy reto de enfermeria, en base a una relacién de confianza con el paciente y el apoyo familiar en los cuidados.
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