Farmac

Maneig practic

Tractaments psiquiatrics amb interaccions rellevants amb el consum de tabac

Clozapina

Els nivells augmenten progressivament després de la cessacié del tabac (1,5 vegades
en 2-4 setmanes).

1. Pacients estables, fumadors de >1paq / dia que cessen amb pla d’abstinéncia a llarg
termini (per cessament voluntari):
Valorar reduir la dosi, fins al 60-70% de la inicial (ex: dosi de 700 mg amb tabac = 425 mg
sense tabac) en 2-4 setmanes.

2. Pacients aguts en ingrés breu, on no es pot fumar:
Vigilar possibles efectes adversos (hipersalivacio, sedacio, hipotensio, taquicardia,
convulsions, agitacio).
Mesurar els nivells sérics a I'ingrés i a les 2 setmanes, o abans si apareixen efectes adversos.

3. Pacients estabilitzats, no fumadors, que comencen a fumar >1 paq / dia (ex: alta
hospitalaria):
Considerar augmentar la dosi progressivament fins a 1,5 vegades en 2-4 setmanes,
monitorant nivells i resposta.

Olanzapina

Els nivells de farmac en sang augmenten després de la cessacié del tabac (augment entre

1,5-5 vegades en 4-10 dies).

El factor de correccié mitja de dosi en deixar el tabac és = 0,6-0,7 vegades.

Marge terapeutic més ampli.

1. Pacients estables, fumadors de > 1paq / dia, que cessen el tabac amb pla

d’abstinéncia a llarg termini (per cessament voluntari):
Valorar reduir la dosi, fins al 60-70% de la inicial (ex. dosi de 30 mg/dia amb tabac =
20 mg sense tabac) en 4 dies:
Reduir un 10% de la dosi/dia, durant 4 dies. Ex: de 30 a 27-24-22-20.

2. Pacients aguts en ingrés breu i on sovint és necessari augmentar dosi o iniciar tractament:
Vigilar per simptomes d’intoxicacié i efectes adversos (signes extrapiramidals i acatisia).

3. Pacients estabilitzats, no fumadors, que comencen a fumar > 1 paq / dia (ex: alta
hospitalaria):
Considerar augmentar la dosi progressivament fins a 1,5 vegades en unes 2 setmanes,
monitorant |a resposta.

Altres substancies

Cafeina

Les concentracions quan no es fuma sén 3-4 cops les que es troben quan hi ha consum de tabac.
La cessacio en el consum de cafeina produeix la disminucié dels nivells d’alguns medicaments
(si hi ha canvis en la dosi de café majors de 1-3 tasses/dia).

Exemple: En la clozapina el factor de correcci6 de la dosi és 1,6 vegades si se cessa el
consum de café. La cessacié de tabac en un ingrés queda parcialment compensada per la
cessacio de cafeina.

Interaccié tabac /

cafeina / liti

La cafeina estimula I'excrecié de liti.

Exemple 1: pacients ambulatoris que deixen el tabac perd mantenen el consum de cafe:
cessaci6 del tabac — augment dels nivells de cafeina = augment potencial de I'eliminacio de liti
= risc de reduir les littmies en cessar el consum de tabac = monitorar els nivells.

Exemple 2: pacients ingressats que cessen alhora el consum de tabac i café: efecte
potencialment compensat mdtuament.

Crm

Farmac

pel tabac.

Els pacients amb trastorns mentals greus poden
arribar a reduir 'esperanga de vida en uns 25 anys
sovint a causa de malalties provocades o empitjorades

Es recomana el tractament conjunt psicologic
(tecniques cognitivoconductuals i motivacionals)
i farmacologic (TSN, vareniclina o bupropié segons

el cas).

Pot ser necessari fer intervencions més intensives
i seguiments més perllongats (fins a un any de

seguiment).

Farmacs de primera linia per al tractament del tabaquisme
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Avaluar

El grau de dependéncia
de la nicotina*
La disposicid

Historia de tabaquisme:
patré de consum, l e
intents de cessacio,

Pregunteu pel consum de Inici de tractament amb TSN. Criteris orientatius

tabac i anoteu-ho
Temps des de

TSN recomanada

Nombre cig./dia llevar-se fins la 12
cig. del dia
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Sensibilitzacid

¢ “Per quin motiu deixaria de fumar?”

¢ ”\eu algun risc o conseqiiéncia negativa en el fet de fumar?”
e “Quins avantatges tindria si deixés de fumar?”

e “Queé li preocupa sobre el fet de deixar de fumar?”

Reduccié

Sensibilitzacié6:

Psicoeducacié

}

g

® Reduccié del 50% del nombre de cigarretes
e Establir una reduccié del CO expirat

e Com fer la reducci6?

- Reduccié jerarquica: eliminar les cigarretes més facils
- Increment temporal entre cigarretes
- Fixar espais sense fum, on ja no es fumara (p.ex. al cotxe, a casa, etc.)

Cessacio

e Supressié del consum de tabac amb tractament psicologic i

farmacologic

el seguiment

Intervencié motivacional

»  Proposeu reduccié i feu-ne

Ajudeu a deixar de fumar
Feu una avaluacié de la
histdria i conducta de fumar

!

técniques cognitivoconductuals.

Tractament farmacologic: Decidiu el farmac
(tingueu en compte les contraindicacions en

trastorns mentals i meédics).

}

En cessar el consum de tabac vigileu:
La sindrome d’abstinéncia tabaquica
La clinica psiquiatrica
Els efectes secundaris dels psicofarmacs

Variacions possibles en els nivells sanguinis del psicofarmac

Ajusteu la dosi de psicofarmac si cal
Feu un seguiment llarg del pacient (almenys un any)

v

Tractament psicologic: Intervencié motivacional i

Descarrega’t la versié completa de la guia al web: www.xchsf.cat

Ingrés hospitalari: gestié de la TSN durant els permisos

Consum de

tabac durant el
permis

El pacient no
fumara

Situacié

Bona consciencia
de la malaltia, bon
compliment del
tractament, bon
nivell motivacional

Actuacio

Deixar la mateixa dosi de pegats de TSN
i TSN oral

El pacient fumara
menys que abans
de I'ingrés

Reducci6 de

la meitat de
cigarretes,
aproximadament

Reduir la dosi del pegat de TSN

El pacient fumara
el mateix que
abans de I'ingrés

Retirar el pegat de TSN




