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Cartas al editor

Prediction de la respuesta antidepresiva

L. Colonna y M. Zann

CHU Charles Nicolle, 1 rue de Germont, 76301 Rouen,
Francia

En un artfculo publicado en European Psychiatry,
Stassen et al (1994), se centraban en los primeros
signos de mejoria observados durante el curso del
tratamiento de un estado depresivo donde la mejo-
ria temprana podrfa indicar una respuesta favorable
al tratamiento posterior. Sus conclusiones provie-
nen de un meta-analisis de 11 estudios en los que
participaron 1.277 pacientes. Nos gustaria plantear
algunas observaciones referentes a sus resultados.

Aunque la idea de estimar pronto la respuesta
terapeutica (del tratamiento) y determinar a partir
de esto elementos predictivos de una respuesta
favorable posterior nos parecio interesante, varias
de las conclusiones extraidas nos parecen, sin
embargo, algo ambiguas.

La primera conclusion que los autores extraen es
que el comienzo de la mejoria entre los pacientes
que respondian desde el dia 3 hasta el dia 28 (bien
una respuesta parcial o bien una respuesta comple-
ta) sigue una progresion casi identica ya se utilice
placebo, ya uno de los productos activos (imipra-
mina o moclobemida). Esta observation, si se con-
firma, no estaria a favor de una accion especifica
por parte del antidepresivo en comparacion con el
placebo, al menos por lo que a su aspecto cinetico
se refiere. El antidepresivo solo diferiria del place-
bo por un numero superior de pacientes que res-
ponden al tratamiento.

Por lo que se refiere al efecto predictivo del tra-
tamiento durante el curso de la primera semana, el
metaanalisis realizado por los autores en realidad
solo ha indicado una correlation inversa: 70% de
los pacientes que respondian mostrarfan signos de
mejoria temprana. Esta afirmacion tiene poca signi-
fication practica y la falta de information con res-
pecto a los pacientes que no responden o los que
solo muestran una respuesta pacial al tratamiento es
un factor muy limitador. En su analisis de mas de
1.000 pacientes, los autores muestran que 118
pacientes cuyo estado mejoro inicialmente por la

imipramina no respondieron luego al tratamiento y
que dentro del grupo de moclobemida, 231 pacien-
tes tampoco mejoraron mas, a pesar de los signos
tempranos positivos.

En su discusion, los autores niegan una efectivi-
dad especifica a los antidepresivos: "las cualidades
terapeuticas de estos fdrmacos no consisten en la
supresion de sintomas, sino que mas bien se rela-
cionan con su capacidad para provocar y mantener
ciertas condiciones que permit en la recuperacion.
El curso temporal de recuperacion se hace identico
a la remision espontdnea natural del episodio
depresivo."

Sin embargo, la ausencia de un estudio clinico
cualitativo junto con la falta de un estudio acerca de
los pacientes que no respondian al tratamiento no
nos parece que permita la extraction de una con-
clusion definitiva. Los autores han mantenido en
realidad como criterio de valoracion la escala de
depresion de Hamilton y han considerado los dife-
rentes porcentajes de mejoria que probablemente se
escogerian para definir respuesta al tratamiento. El
metaanalisis no les permitio realizar un estudio cua-
litativo de los sintomas depresivos. Este analisis
podrfa demostrarse util en la distincion de diferen-
tes tipos de respuesta temprana al tratamiento: la
que prediria una respuesta posterior y luego recu-
peracion o la que simplemente llevaria a una remi-
sion parcial, o no se confirmaria durante valoracio-
nes posteriores.

Por tanto, podemos formar la hipotesis de que las
etapas iniciales de mejoria en un estado depresivo
podrian, por una parte, estar relacionadas con los
componentes especificos de un estado depresivo
pero, por otra, podrian solo ataner a sintomas no
especificos (perturbation de sueno, perdida de ape-
tito, problemas somaticos, etc.). La mejoria tempra-
na de problemas especificos nos parece un factor
predictor mas fuerte que la mejoria de problemas
"perifericos" de depresion. Estarfamos interesados
en conocer la opinion de los autores sobre los
comentarios anteriores.

Stassen H. H., Angst K, Delini-Stula, A. Severity at baseline
and onset of improvement in depression. Meta-analysis of
improvement and moclobemide versus placebo. Eur Psy-
chiatry 1994; 9: 129-36.
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PUERTA A INTERNET 

I os news-groups constituyen foros de dis-
cusidn en la red, de los temas mas varia-
dos. Existen mis de 10.000 news-groups en 
la red, de h» males haj unos TOO de tema-
tica sanitaria. 
MEDINET permite al usuario un acceso la-
cil a estos fbros de debate sanitarios. 

CORREO ELECTRONICO 

MEDINET como todo nod.. INTERNET 
brinda a los usuarios buzones electr6nicos 
para enviar j recibir todo tipo de docu-
mentos. 

Permite la salida a INTERNET para poder uti-
lizar lo> distintos servirios que la red ofrece. 
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NAVEGACION UBRE 

Permite el acceso a recursos de INTERNET de 
los que se conoce su direction en la red o la 
conexion a servidores fndice tipo GOPIII R 
WAIS... etc. 
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DIRECTORIO SANITARIO 

MEDINET dispone de un directorio activo de 
mas de 1S00 direcciones de recursos sanitarios 
en INTERNET ayrupados por espedabdades. 
Junto con el nombre de cada Centre de Intor-
macion existe una description de MIS serviciot, 
El usuario solo tiene que liacer click con el ra­
ti HI sobre el nombre del centra que le inteiesa 
y el ordenador de MEDINET le redirecciona 
inmediatamente al mismo. 
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Contiene los Centres de Information, accesi-
bles a traves de INTERNET de las Sociedades 
Medicas que boy va disponen de Centres de In­
formacion en MEDITEX. Asimismo esta abier-
to a la implantacion de Centres de nuevas So­
ciedades que todavi'a no disponen de este 
valioso servicio. 
Tambien incluye este bloque las webs de los la­
boratories farmaceuticos que tienen contrato 
con MEDITEX. 
Las Sociedades Medico-Cientificas y los labora­
tories farmaceuticos pueden disenar su WEB 
incluyendo paginas informativas, bases de da-
tos locales o internacionales y "links a servido-
i es espeefficos a nivel mundial. 
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SERVICIOS TECNICOS, 
DE FORMACION ' 
AL USUARIO 

UDA 

MEDINET dispone de un amplio abanico de servi-
cios complementarios para resolver al usuario po-
sibles problemas de instalacion, aprendizaje...etc. 
Estos servicios constituven una sustancial ventaja 
con relacion a los que brindan otros nodos de IN­
TERNET. 

LINEA 900 DE AYUDA AL USUARIO 

Es un telefono gratuito donde el usuario 
puede solicitar asistencia tecnica, ya sea en 
relacion con adaptaciones que pueda re-
querir su instalacion telefonica, ya sea so-
bre problemas que le surjan en la consulta 
de bases de datos locales o en INTERNET. 
Las consultas pueden ser de tipo tecnico o 
incluso estar relacionadas con dificultades 
de acceso u obtencion de informacion de 
bases de datos concretas, ya que MEDI-
TEX dispone de personal de asistencia es-
pecializado en estos temas. 

SEMINARIOS DE FORMACION 

MEDITEX dispone de personal tecnico y 
equipos para brindar a los usuarios cursillos 
de acceso a MEDINET y de utilization y na-
vegacion en INTERNET. 

mas amplias, de hasta unas 

por sesion. 

RED DE INSTALADORES DE TELEFONJA 

Para aquellos usuarios o patrocinadores 
que lo requieran MEDITEX dispone de 
una red de instaladores de telefonia en to-
das las provincias espariolas, que pueden 
encargarse, bajo solicitud, de solucionar 
los problemas de este tipo que pueden 
existir para situar los modems en las proxi-
midades de los ordenadores 

RED DE INSTALADORES DE MODEMS 

Y MANTENIMIENTO INFORMATICO 

MEDITEX dispone tambien a nivel na-
cional de un servicio de instalacion de mo­
dems y mantenimiento informatico. 
Este servicio se encarga de resolver proble­
mas en la instalacion de los modems, posi-
bles incompatibilidades con el software de 
comunicaciones, ordenadores en red,...etc. 
En el caso de patrocinio de grupos de 
usuarios, es posible la contratacion en blo-
que de este servicio con lo que al usuario 
se le entrega el sistema funcionando y se le 
ensenan las bases para que puedan co 
tarse a MEDINET e INTERNET. 

MEDITEX 
Pe de la Castellana 123 - 52 C 28036 Madrid 

Telf. 555 35 08 Fax: 555 28 07 
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