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RESUMEN

Antecedentes

Algunos autores han sugerido que la loxapina es mas efectiva que los antipsicdticos tipicos para reducir los sintomas negativos de
esquizofrenia, que normalmente no se ven efectos adversos extrapiramidales con dosis antipsicéticas clinicamente efectivas y que por o
tanto, debe clasificarse como antipsicético atipico.

Objetivos

Determinar los efectos de la loxapina comparados con placebo y otros farmacos antipsicéticos atipicos y tipicos para la esquizofrenia y
las psicosis relacionadas.

Métodos de biisqueda

Para esta actualizacion de 2007, se realizaron busquedas en el Registro del Grupo Cochrane de Esquizofrenia (Cochrane Schizophrenia
Group) (enero de 2007).

Criterios de seleccion

Se incluyeron todos los ensayos clinicos controlados aleatorizados pertinentes a la atencién de la esquizofrenia que comparaban la
loxapina con otros tratamientos.

Obtencion y analisis de los datos

Se examinaron independientemente los resimenes, se ordenaron los trabajos, se volvieron a inspeccionar y se evalué su calidad. Para
los datos dicotémicos, se calcularon los riesgos relativos (RR) y sus intervalos de confianza (IC) del 95% sobre una base del tipo intencién
de tratar (intention-to-treat basis), en base a un modelo de efectos fijos. Se calcularon los niimeros necesarios a tratar/para dafiar (NNT/
NND) cuando fue apropiado. Para los datos continuos, se calcularon las diferencias de medias ponderadas (DMP), nuevamente mediante
un modelo de efectos fijos.

Resultados principales

Se pudieron incluir 41 estudios en esta revision. En comparacion con el placebo, la loxapina tiene un efecto antipsicético (Efecto global
- no mejora a las seis semanas: n=78, dos ECA, RR 0,30 IC 0,1 a 0,6 NNT 3 IC 3 a 5). Es tan efectivo como los farmacos tipicos a corto
plazo (cuatro -12 semanas) (Efecto global: n=580, 13 ECA, RR 0,86 IC 0,7 a 1,1; estado mental: n=915, seis ECA, RR 0,89 1C 0,8 a 1,1). Datos
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heterogéneos muy limitados sugieren que, administrada por via intramuscular (IM), la loxapina puede ser por lo menos tan sedante como
el haloperidol y tiotixeno IM. La loxapina también es tan efectiva como los atipicos (risperidona, quetiapina) (n=468, seis ECA, RR estado
mental no mejorado 1,07 IC 0,8 a 1,5). El perfil de efectos adversos es similar al de los tipicos, pero la loxapina puede causar mas efectos
adversos extrapiramidales en comparacidn con los atipicos (n = 340, cuatro ECA, RR 2,18;1C: 1,6 a 3,1).

Conclusiones de los autores

La loxapina es un antipsicético que no se distingue claramente de los farmacos tipicos o atipicos en cuanto a sus efectos sobre el estado
global o mental. El perfil de los efectos adversos de las loxapina es similar al de la generacidn anterior de farmacos antipsicéticos.

RESUMEN EN TERMINOS SENCILLOS

Loxapina para la esquizofrenia

La esquizofrenia es una enfermedad mental grave, crénica y recurrente, con una prevalencia a lo largo de la vida de aproximadamente
el 1% en todo el mundo.

Los antipsicéticos tipicos y atipicos proporcionan un tratamiento para los pacientes con esquizofrenia, con una reduccién de los episodios
de psicosis o una disminucion de la gravedad de los sintomas. Sin embargo, una proporcion de pacientes atin no responde adecuadamente
a la medicacidn antipsicética. Los antipsicéticos tipicos y atipicos se asocian con efectos adversos graves que no sélo son incémodos para
los pacientes, sino que también pueden estar asociados con un cumplimiento reducido posterior del tratamiento y, por lo tanto, con una
recaida en la enfermedad.

La loxapina es un farmaco antipsicético disponible en Alemania, Bélgica, Canada, Dinamarca, Espafia, Estados Unidos, Francia, Irlanda,
Islandia, Nueva Zelandia, Paises Bajos y Reino Unido. Se evaluaron sistematicamente los efectos de este antipsicdtico y se pudieron incluir
41 ensayos aleatorizados tras las actualizaciones de 2005 y 2007.

La loxapina puede ser efectiva para el tratamiento de la esquizofrenia, pero no difiere mucho de los antipsicéticos tipicos mas antiguos
(clorpromazina, trifluoperazina, perfenazina) u otros atipicos (risperidona, quetiapina) en cuanto a la eficacia del tratamiento. Sin
embargo, la loxapina puede causar mas efectos adversos extrapiramidales en comparacion con los farmacos atipicos.
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