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NOTA TECNICA

Classificagcdao dos antipsicéticos

Os antipsicéticos sao farmacos utilizados ha algum tempo para tratamentos de controle de sintomas
psicoticos que podem estar presentes em varios transtornos mentais.

Os antipsicéticos tipicos ou de primeira geragdo como a clorpromazina que foi introduzida na clinica
em 1952, tem capacidade para causar efeitos colaterais extrapiramidais. Mas ja os farmacos de segunda
geracdo, sdo reconhecidos como antipsicéticos atipicos, e apresentam menos efeitos colaterais
extrapiramidais em relagcdo aos antipsicéticos tipicos (SANARMED, 2021).

Dessa forma, alguns dos antipsicoticos de primeira geracdo sdo: clorpromazina, haloperidol,
levomepromazina, trifluoperazina, zuclopentixol. E, os antipsicdticos de segunda geracdo: aripiprazol,
asenapina, clozapina, lurasidona, quetiapina, olanzapina, paliperidona, risperidona, ziprasidona (SANARMED,
2021).

Efeitos extrapiramidais

Sintomas extrapiramidais (SEP) incluem distonias agudas, acatisia, parkinsonismo e discinesia tardia
(DT). Estes sdo efeitos adversos graves, as vezes debilitantes e estigmatizantes, e requerem farmacoterapia
adicional. Sintomas extrapiramidais desenvolvem-se em duas fases. Os SEP geralmente se desenvolvem no
inicio do tratamento com antipsicdticos ou quando a dose é aumentada. Os SEP de inicio tardio geralmente
ocorrem apds tratamento prolongado e apresentam-se como discinesia tardia (DT). As manifestagGes
motoras incluem acatisia (inquietacdo e estimulacdo), distonia aguda (posturas anormais sustentadas e
espasmos musculares, especialmente da cabega ou pescogo) e parkinsonismo (tremor, rigidez muscular
esquelética e/ou bradicinesia) (DIVAC et al. 2014).

Os antipsicoticos de segunda geragdo ou atipicos tem uma menor chance de causar alguns efeitos
colaterais extrapiramidais do que os de primeira geragdo ou tipicos (MELLO et al, 2021).

A clozapina causa poucos efeitos extrapiramidais e é incapaz de provocar discinesia tardia e aumento
da prolactina. Ja a olanzapina ndo causa SEP ndo somente em doses moderadas, mas também em doses mais
altas. A risperidona é um atipico que pode se tornar convencional em doses altas, podendo ocorrer SEP. A
paliperidona quando comparada a risperidona causa menos SEP e sedac¢do. Quetiapina é considerada um
farmaco muito atipico, ou seja, ndo causa SEP em qualquer dose; talvez por sua dissociacdo rapida dos
receptores D2. A loxapina causa SEP. O aripiprazol pode causar sintomas leves de SEP pelo menos no inicio do
tratamento e em pacientes sem exposicdo prévia a antagonistas D2 totais (STAHL, 2010).
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NOTA TECNICA

Na tabela pode-se verificar que tanto o haloperidol, a trifluoperazina e a pimozida sdo os farmacos
com maior potencial para causa SEP.

Tabela 3. Algumas drogas anlipsicéticas classicas e seus principais efeitos colaterais®

Drogas antipsicoticas classicas I Alguns efeitos colaterais
Sedativo | Efeitos extrapiramidais | Hipertensao
Clorpromazina + b - F
Tioridazina ++ = B g
Trifluperazina ; S "
Haloperidol } P 4
Pimozida + 45 "
Efsitos colaterais: +, fraca; ++, modarada, ++=, fors ++++muile farts

* Esla tabela bassla-se em Taliman, 2000

Fonte: Alves e Silva, 2001.

Na tabela abaixo, pode-se verificar que a clozapina, por exemplo, é o farmaco que possui efeito
praticamente nulo em relagao ao SEP.

Tabela 5. Algumas drogas anlipsicolicas atipicas & seus principais efeilos colaterais®

Drogas antipsicoticas atipicas Alguns efeitos colaterais

Sedativo Efeitos extrapiramidais Hipertensao

Sulpirida F4 "
Remoxiprida .4 4 .
Tergurida 0 +
Roxindola 0

Clozapina e 0 4
Risperidona s 4 e 44
Amperozida 4

?'!:'!-_-:. colaterais: 0 ndo tem elello; +, ‘rm:.n 2, moderada; +++, lorto —

Esta tabela s basela em Tallman, 2000

Fonte: Alves e Silva, 2001.
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Eficacia

Os antipsicoticos tipicos e atipicos realizam o bloqueio pds-sindptico dos receptores cerebrais D2 da
dopamina. Esse bloqueio atinge tratos dopaminérgicos, como o mesolimbico, mesocortical, nigroestriatal e
tubero infundibular, causando a¢Ges terapéuticas e reagdes adversas (SANARMED, 2021).

A eficacia dos antipsicoticos atipicos é semelhante aos tipicos, porém com menos efeitos
extrapiramidais facilitando a adesao pelo paciente. Além disso, sdo mais efetivos no tratamento dos sintomas
“negativos” da esquizofrenia (SOARES, 2018). A afinidade pelos receptores D2 é necessaria para o efeito
antipsicético, mas uma afinidade menor pelos receptores D2 e uma afinidade maior pelos receptores
serotoninérgicos, noradrenérgicos, histaminérgicos e colinérgicos, onde atuam como antagonistas, conferem
a um antipsicético o carater de atipico, esse mecanismo colabora para a menor probabilidade da ocorréncia
de sintomas extrapiramidais que sdo comuns aos antipsicoticos tipicos (SCHMITZ, 2015), pois estes farmacos
se ligam de maneira mais transitdria aos receptores D2 de dopamina do que os antipsicéticos tipicos
(SOARES, 2018).

Outras reagdes adversas

O tratamento em longo prazo com os antipsicdoticos atipicos, especialmente Clozapina e olanzapina,
causam reacg0Oes adversas como o de ganho de peso, que favorece o desenvolvimento ou o agravamento da
diabetes mellitus tipo 2, dislipidemias e hipertensdo (SOARES, 2018). Por isso é tdo importante realizar o
acompanhamento farmacoterapéutico desses pacientes.

Além disso, podem ocorrer sonoléncia, complica¢gGes cardiovasculares, hiperprolactinemia, disfungao
sexual e disfun¢Ges hematoldgicas (MELLO et al, 2021).

Ja os antipsicéticos tipicos, os efeitos adversos mais frequentes sdo os efeitos extrapiramidais (SEP)
que sdo caracterizados por inquietagdo motora, ansiedade e dificuldade para relaxar ou ficar imével (JORNAL
USP, 2019). Ademais, laringoespasmo, confusdo, delirium, agitacdo, hipertermia, sudorese, taquicardia,
pressdao arterial instavel, taquipneia, hipertermia, rigidez muscular generalizada e Sindrome Neuroléptica
maligha (SNM), podem ser observadas com o uso dos medicamentos de primeira geragdo
(FERRIN;GOSNEY;MARCON:I;REY, 2016).
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