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Introduccion

Uno de los factores para decidir un antipsicotico es el perfil de tolerabilidad. Es nuestro interées conocer qué
iIntensidad alcanzan los efectos secundarios en nuestros pacientes que se encuentran bajo tratamiento

antipsicotico.

Material y Método

La escala UKU evalua los efectos secundarios de los psicofarmacos, con 54 items agrupados en efectos
psiquicos, neurologicos, autonomicos y otros. Dos items mas valoran el funcionamiento y sus
consecuencias sobre la adherencia. Aplicada sobre 42 pacientes de la USM de Ciudad Alta de Las
Palmas, con Esquizofrenia, estables desde hace 6 meses segun la CGl-Esquizofrenia, al menos un ano
de evolucion, entre los 18 y los 65 anos de edad y en tratamiento con palmitato de paliperidona (de 75 a

200 mg/mes)

Resultados

Los valores obtenidos muestran una S Gl Media UKU
homogeneidad Iindependiente de la dosis
(Medias UKU: 75mg:14,42, 100mg:22, 75mg 14 puntos
150mg:14,85, 200mg:14,57), con una oms moumes MEDIA GLOBAL UKU R TSREEeT)I =
desviacion standard de 3,69 Y coeficiente ........................................................................... DISPERSION 20 o
de Pearson de 0,22 sobre la media global 150 mg 150 puntos

de 16,46, indicando poca dispersion de los o

valores (un 22%)

Paliperidona

200 mg 200 puntos

Conclusiones

El Palmitato de Paliperidona es un farmaco bien tolerado segun las puntuaciones obtenidas en la escala
UKU, cuya maxima puntuacion posible es de 168 puntos, habiendo obtenido una media de 16,46 puntos,

homogénea en todas las dosis estudiadas.
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