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Noticia Contemporanea

La OMS expresa su preocupacion por el
incremento en el uso de antidepresivos en ninos y
adolescentes

En el afio 2004, como consecuencia de la advertencia de la estadounidense FDA (Food and Drug Admi-
nistration), acerca de un aumento del riesgo de conductas suicidas en menores tratados con antidepresivos
inhibidores selectivos de la recaptaciéon de serotonina (ISRS), se produjo un descenso en las prescripciones de
este tipo de medicamentos. Desde ese momento se introdujo un black box warning en los prospectos, un tipo
de advertencia que se usa para avisar de riesgos graves o que pongan en peligro la vida de los pacientes, que
en 2007 se amplié incluyendo a los jévenes de hasta 24 afios.

Durante los primeros dos afios tras la pre-
ocupante alerta de la FDA, ese descenso en la
prescripcién se mantuvo, pero desconociamos
qué habia sucedido posteriormente. Hace unos
dias, la revista European Neuropsychopharma-
cology ha publicado un estudio, dirigido por el
doctor Christian Bachmann del Hospital Univer-
sitario Charité de Berlin, y realizado entre 2005
y 2012 en cinco paises (Dinamarca, Alemania,
Paises Bajos, Gran Bretafia y Estados Unidos)
que muestra un incremento substancial en el uso
de antidepresivos en nifios y adolescentes. Este

estudio transversal trata de valorar las tendencias en la prescripcién de antidepresivos en menores usando ba-
ses de datos regionales o nacionales de los paises implicados. Se calculé la prevalencia anual y se estratificd
por edad, sexo y de acuerdo a la subclase y especificidad del medicamento. Los incrementos en el periodo de
aflos mencionado fueron del 17,6% en los Paises Bajos, del 26,1% en Estados Unidos, del 49,2 % en Alema-
nia, del 54,4% en Gran Bretaiia, y del 60.5% en Dinamarca. El incremento relativo mayor se dio entre los
adolescentes de 15 a 19 afios en Dinamarca, Alemania y Gran Bretafia, y para los nifios comprendidos entre
10 y 14 afios en los Paises Bajos y Estados Unidos. Entre los antidepresivos prescritos, los ISRS eran mayoria,
especialmente en Dinamarca (donde correspondian al 81,8% de los antidepresivos usados), pero en Alemania
y Reino Unido se prescribieron importantes proporciones de triciciclos (el 23% y 19,5%, respectivamente, del
total de los antidepresivos usados). En resumen, que a pesar del descenso inicial en el uso de antidepresivos
que se produjo tras las advertencias gubernamentales, esa tendencia no solo no persistié, sino que al contrario,
se ha incrementado substancialmente su uso en los paises mencionados.

El director de Salud Mental de la OMS, el doctor Shekhar Saxena, ha expresado su preocupacién por los
resultados de este estudio. En las declaraciones que realiz6 al hilo de la publicacién del articulo se pregunta si
hay realmente razones de peso para justificar este aumento en la prescripcion de antidepresivos a menores y
expresa su inquietud por los posibles dafios de esta tendencia sobre una poblacion especialmente vulnerable.
La OMS muestra también a través de su representante la preocupacion del organismo por la prevalencia de
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prescripciones off-label de medicamentos que no poseen licencia para ser usados en menores ya que no se han
sometido a ensayos rigurosos dirigidos a probar su eficacia y seguridad en este sector de poblacidn.

Las razones de este incremento son probablemente miltiples y complejas y estardn sujetas a peculiaridades
propias de cada uno de los paises de estudio, pero es probable que reflejen la deriva hacia la medicalizacién
en salud mental que se estd produciendo a nivel global, asi como el impacto de los recortes econémicos en la
asistencia sanitaria. En relacién en concreto con el caso de Gran Bretaiia, los expertos apuntan a estas causas
como explicacién de ese 54,4% de incremento en la prescripcion de antidepresivos a menores.

Las guias clinicas del britdnico NICE (National Institute for Health and Care Excellence) plantean que los
antidepresivos no deben ser ofrecidos en primer lugar cuando se trata de sintomas leves de depresion, en cuyo
caso lo 6ptimo seria la espera vigilante y posterior abordaje psicoterapéutico en caso de que los sintomas per-
sistieran. En los casos moderados y severos su uso puede resultar ttil pero siempre después de que se haya
realizado el conveniente diagndstico psiquidtrico y nunca sin estar acompaiiado de terapia psicoldgica.

El problema seria precisamente el acceso a esas terapias psicoldgicas, para las que existe una larga lista de
espera. Los pocos pacientes que acceden a ellas tienen a veces que esperar durante meses, siendo la prescrip-
cién de antidepresivos la inica herramienta accesible para los profesionales que les atienden en primera instan-
cia. En general, los médicos del primer nivel de atencion son reacios a prescribir antidepresivos a menores pero
a veces pueden sentirse presionados por la dificultad de derivarlos a un nivel més especializado y la necesidad
de ofrecer algin remedio a los pacientes y sus familias. Muchos de estos menores no llegardn a acceder a las
terapias psicoldgicas y serdn medicados, contrariamente a lo que indican las guias clinicas, con farmacos que
pueden en algunos casos mejorar los sintomas, pero que no incidirdn en las raices del problema, y que se man-
tienen durante largos periodos de tiempo sin el adecuado seguimiento.

El profesor Mark Baker, director de practica clinica en el comité de vigilancia de salud del NICE reconoce
que el acceso de menores a los servicios de salud mental es un problema en aumento, lo que puede estar lle-
vando a que muchos casos de depresion severa se estén manejando en el nivel de atencidn primaria durante
mds tiempo de lo adecuado. En este mismo sentido, el Dr. Shekhar Saxen, de la OMS, muestra su preocupa-
cién por la tendencia a tratar durante afios a los menores con estos farmacos.

Para la OMS, la nueva investigacién debe actuar como alerta para que los paises implicados revisen el modo
en que se estdn abordando farmacoldgicamente los casos de depresion infantil. Saxena incide en la necesidad
de que se investigue como, cudndo y durante cudnto tiempo se estdn usando los antidepresivos en esta pobla-
cién tan vulnerable.
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