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EL 66% MAS DE RECETAS EN 9 ANOS

Salut alerta contra
la prescripcion de
farmacos opioides
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El consumo de farmacos opioides
crece el 66% en 9 anos en Catalunya

| Salut advierte del riesgo de adiccion ante el uso de " Los hospitales catalanes detectan dependencia
medicamentos que calman el dolor y dan euforia |l alos derivados del opio en las mujeres mayores

I ANGELS GALLARDO -
11 BARGETONE ANALGESICOS OPIOIDES EN CATALUNYA
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periodos de dempo dolores muy in-
tensos, sonrecetados de forma gene-
ralizada desde hace casi un decenio
enlos centros deasistenciaprimaria
{CAP) de Catalunya, y del resto de Es-
pafia,apacientescondolordseooar-
ticular crénico, lo que ha aumenta-
do en el 66% el consumo desde el
2009, seguin el registro de recetas de

médicosadscritosal ServeiCatalade 1
la Salut (CatSalut), que los financia. 18,2 - 80-89

La Conselleria de Salut ha aler-
tado del fenédmeno, considerade _ Mas de 90
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preocupante, en los informes a los
facultativos, insistiendo en que el
«considerable aumentos en las pres-
cripciones de opioides mayores es
un claro «factor de riesgo de intoxi-
cacién y dependencia» entre los pa-
clentes consumidores, mayoritaria-
mente mujeres de mds de 70 anos

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Pacientes que estan
en tratamiento desde T3/ 23,1%
hace mas de un afio 8,4%
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Fuente: Conselleria de Salut EL PERIOLICO

HOSPITAL DEL MAR; SALUD; SANIDAD, SECTOR 2



Periodico

PAI[S: Espafia
PAGINAS: 1,26-27
TARIFA: 43269 €

AREA: 1798 CM? - 169%

FRECUENCIA: Diario
0.J.D.: 72662
E.G.M.: 457000

SECCION: PORTADA

FERRAN SENDRA

que los toman a diario, de forma in-
definida en muchos casos, para ar-
trosis, fibromialgias o artritis, pro-
cesos €ronicos que causan un varia-
ble dolor, radicionalmente tratado
con analgésicos de menor potencia.

CANCER TERMINAL # Los opioides se di-
seniaron para los periodos de maxi-
modolor, siempre de duracion limi-
tada, dealgunos enfermos de cincer
ensus dltimos dias, de quemados de
segundo grado que sobreviven con
medio cuerposinepidermis, o el del
despertar de una intervencion qui-
rdrgica. Para estas indicaciones fun-
damentales los autorizo la Agencia
Buropea del Medicamento (AEM).

El uso de los fdrmacos se circuns-
cribié durante decenios a estos ca-
508, que se trataban en dmbitos hos-
pitalarios. Los manuales que descri-
ben la farmacopea los clasificaban
como eventuales inductores de de-
pendencia o adiccién, y los médicos
de familia los observaban con respe-
to, reservando su dispensacién para
los dolores mds insoportables.

Contantorespetolosobservaban,
que la industria farmacéutica euro-
peaemprendié una efectiva premo-
cién que aludia ala«opiofobia» que,
dijeron, afectaba a los facultativos
de asistencia primaria, una actitud
que se propusieron combatir. Cuan-
do el DSM-IV, el manual que descri-
be los trastornos psiquidtricos, di-
fundido desde Estados Unidos v de
aceptacioninternacional, pasé a ser
DSM-V, los analgésicos opioides ya
no fueron conceptuados como even-
tuales inducteres de sindromes de
dependencia. Dejaron de ser consi-
derados adictivos y se adopto para

El sistemade la
recetaelectronica
permite una mayor
transparencia

»» ElServei CataladelaSalut {Ca-
tSalut), el organismo encargado
delsist deprestaci i
tarias publicas en Catalunya, con-
trola através delarecetaelectré-
nica las prescripciones de anal-
gésicos opioides que extienden
los médicos en sus consultas a
los pacientes y, aunque el faculta-
tivo es quien decide las terapias,
la Generalitat puede reconducir
dicha prescripcién.

»» El servicio que trata sobre las
adicciones en el barcelonés Hos-
pital del Mar retine de una forma
recurrente alosmédicos defami-
lia de los CAP que estan vincula-
dos a dicho centro sanitario para
poder orientar sobre losrecursos
terapéuticos mas adecuados
contraeldoloryqueevitenelcon-
sumo sistematicode analgésicos
opioides.

»» Las encuestas que sehanrea-
lizado entre los pacientes que to-
man analgésicos opioides rela-
tan, entre las diversas sensacio-
nesquedescriben K ,
una mayor lentitud de pensa-
miento, un enturbiamiento men-
tal y también una sorprendente
dificultad a la hora de precisar si
realmente ha bajado el dolor que
sienten.

ellos una nueva clasificacién, que
ahora les cita como susceptibles de
causar «trastornos por uso de sus-
tancias». En paralelo,la AEM ampli6
los criterios por los que podian ser
recetados los analgésicos opioides.

Enlasconsultas delos médicos de
asistencia primaria -nutridos de in-
formacion proporcionda porlain-
dustria- quedo implantada la idea
de que «es absurdos soportar unma-
lestar cotidiane cuande existen me-
dicamentos capaces de suprimir-
lo. Y el multifacético delor crénico
del aparato locomotor, el capitulo
mas extenso entre las patologias hu-
manas, se puso en tratamiento con
analgésicos opicides.

INDUSTRIA FARMACEUTICA # «Hubo una
gran presion desde la industria far-
macéutica para que la receta de
opioides dejarade ser restringida al
dolor oncolégico o posoperatorio y
pasara a ser general, asegura Anto-
ni Gual, responsable de conductas
adictivas en el Hospital Clinic, de
Barcelona, que atiende a pacientes
condependenciaa estos firmaces.
El consumo de tramadol y fenta-
nile, dos de sus maximos exponen-
tes, no ha dejado de crecer en Cata-
lunya. La estadistica de farmacia de
laGeneralitatinformade queel 30%
de las mujeres mayores de 80 afios
censumen firmacos opicides de for-
ma recurrente, al igual que el 25%
de las que tienen de 50 a69y el 18%
delos hombres de mds de 80.
«Catalunya,yelconjuntode Espa-
fia, estdn siguiendo los pasos que se
dieron en EEUU hasta llegar a unos
niveles de adiccion generalizada a
analgésicos opioides, que alli se ha

el aprendizaje

CALMAREL DOLOR

¢, Porqué
enganchan
los opioides?

El efecto calmante y la euforia
que proporcionan los analgésicos
opioides impactan de forma inme-
diata en el sistema nervioso cen-
tral de quien los toma, con una in-
tensidad equivalente a la potencia
relativa de cada farmaco. De esa
potencia relativa depende la rapi-
dez con que la sensacion busca-
da llega al cerebro. La potenciade
la hoja de coca, por ejemplo, para
distorsionar las percepciones —se
masticaba para eliminar el frio, el
hambre o la fatiga—, es muy inferior
aladelpolvode lacocainaque, es-
nifada, alcanza el cerebro en po-
cos segundos.

De estos procesos depende la
posibilidad de que surja una de-
pendencia. Si la toma de un anal-
gésico opioide ha inducido bien-
estar, de forma casi inconsciente,
pero definitiva, el paciente se pro-
meterahacertodoloposibleporre-
petirlaexperiencia. Estomismoes
le que les acurrio a los fumadores
de opio, el jugo de la adormidera
del que surge lamorfinay lamedia
docena de los farmacos que com-

La deshabituacion
alos farmacos
incluye psicoterapiay
también introspeccion
meditativa

ponen esta familia terapéutica.

Las soluciones pautadas en el
Hospital Clinic de Barcelona, re-
ceptor de adictos a los opioides
analgésicos, para intentar desha-
bituar de esa dependenciaunen la
psicoterapia con eluso puntual de
otros opicides de asimilacién mu-
cho mas lenta que el tramadol o el
fentanilo —estos aportan un subi-
don casi instantaneo—, ademas de
sesiones de introspeccidn medita-
tiva, mindfuiness, en las que inten-
tan inducir en sus pacientes capa-
cidad de concentracion y control
de las sensaciones.

«El dolor se siente mas cuan-
do tienes un estado de animo de-
primido», explica una terapeuta
del dolor. La euforia es adictiva.
«La principal dependencia de es-
tos medicamentos no la crea su
efecto calmante, sino el euforizan-
te que los acomparia», explica An-
toni Gual, psiquiatra responsable
de la unidad de conductas adicti-
vas en el Clinic.

frenado tras sufrir miles de muertes
—avisa Joan Ramon Laporte, catedrd-
tico de Farmacologia en la Universi-
tat Autdnoma de Barcelona (UAB)-.
Elconsumeo espafiol de fentanilo do-
bla al de la media de la Unién Euro-
peay supera al de EEUUs.
«Meconstaqueenel departamen-
to de Salutexiste una gran preocu-
pacion poreste asunto -prosigue La-
porte, asesorde laGeneralitatenfar-
macovigilancia- En el aumento de
la prescripcion de opioides han in-
tervenido muchas voces, entre ellas
la de la AEM, que autorizo las nue-
vas indicaciones de uso [el dolor ar-
trésico o la fibromialgia, pero el Ca-
tSalut tiene métodos para moderar
este consumo excesivo, aunque, de
momento, no pone filtrosy.

DOLORY DEPRESION / Los servicios hos-
pitalarios que atienden drogode-
pendencias en Catalunya detectan
adicciones a los opicides desde hace
anos, pero las sitdan en niveles ain
muy lejanos a los que se llegé en
EEUU. «El uso inadecuado de estos
farmacos es epidémico y existe el
riesgo de sufrirunaadiccién masiva
en Catalunyas, alerta, no obstante,
Gual. «El problemaes atinescaso, pe-
10 estamos todos muy alerta porque
sabemos qué ha ocurridoen EEUUz,
afirma Marta Torrens, responsable
del dreade adiccionesenel Hospital
del Mar de Barcelona.

Elperfildelas personas que atien-
den en el Clinic por haber desarro-
llado una dependencia a los opici-
des refleja a una mujer de mds de 65
afios, que sufre un dolor diagnésti-
cado como artrosis o fibromialgia,
al que, con frecuencia, suma un es-
tadode dnimo depresivo y ansioso.

MEZCLAARRIESGADA / La receta electrd-
nica con la que esas pacientes salen
de su CAP incluye un antidepresivo
de iltima generacién que trata de-
presiényansiedad —unhipnosedan-
te-y un analgésico opioide. Una
mezcla sobre la que Salut también
ha alertado. <El resultado de recien-
tes estudios indica que el uso conco-
mitante de opioides e hipnosedan-
tes aumenta el riesgo de dependen-
cia y muerte por intoxicacién
aguday, advierte el informe difundi-
do porla Generalitat.

Resolver estas incipientes adic-
ciones no resulta sencillo, advierte
Antoni Gual. El estado de dnimo de
las consumideras se sitiia en el fino
filo de una navaja. «<Son pacientes
muy complejos, en especial las mu-
Jjeres, que suman dolor, depresién y
adiccién. Un problema asistencial
de primer orden -atirma Gual-. E1
médicoquelerecetaestos firmacos,
v la paciente, se sienten atrapados:
ellas no quieren dejar los opioides,
que muchas veces toman por suefec-
to euforizante aunque no sientan
dolor, v los doctores no pueden de-
Jar de recetdrselos, por el trasfondo
depresivo y ansicso que arrastrans.,
«Ningunode los dos se atreveadejar
al otrox, comenta el médico. =
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