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Aspectos especiales de
la farmacodinamiay la
farmacocinética de

la psicofarmacologia
en ninos y adolescentes

Julio Moizeszowicz*
Patricia Frieder*™

A pesar de los riesgos potenciales de la farmacoterapia, su utilizacién
juiciosa puede reducir el sufrimiento del nifio, y permitirle una mejor
oportunidad de transitar las viscisitudes del desarrollo. El nifio con un
trastorno por déficit de la atencién con hiperactividad, o con un trastorno
por angustia de separacion, que se manifieste con fobia a la escuela, po-
dra revertir esta situacion y continuar su actividad, sin las consecuencias
negativas de estos trastornos sobre su autoestima, su relacién con el en-
torno familiar y con sus pares. Un nifio deprimido, no engrosar4 la esta-
distica de la epidemia de suicidios. L.os principios de una buena practica

Farmacocinética, definida como lo que el organismo le hace al farma-
co, y Farmacodinamia: lo que el fArmaco le hace al organismo. La farma-
cocinética estudia la Absorcidn, Distribucién, Biotransformacion y Ex-
crecion de los farmacos, determinando la concentracion de los mismos en
los sitios de accion, en funcion del tiempo. La farmacodinamia estudia
los mecanismos de accién de los farmacos, la manera como interactGan
selectivamente con ciertas molé€culas por las que tienen gran afinidad:

La farmocinética de los farmacos varia con el desarrollo de las funcio-
nes fisioldgicas a medida que aumenta la edad. Algunos mecanismos me-
tabolicos todavia no est4n desarrollados en el prematuro y recién nacido y
pueden producirse acumulaciones téxicas de los farmacos si la conversion
de las dosis se efectia atendiendo simplemente al peso corporal y partien-
do de las dosis utilizadas en el adulto. La respuesta a los fArmacos durante
las primeras semanas de vida varia ostensiblemente, asemejiandose a la ob-
tenida en los adultos recién a partir del primer afio de edad. En general, a
efectos practicos puede asumirse que a partir del primer afio de vida, los
nifios y adolescentes requieren mayores dosis de psicofdarmacos por uni-
dad de peso corporal que los adultos, para alcanzar niveles plasmaticos y
eficacia terapéutica similares. Se acepta que esto se explica por dos facto-
res: metabolismo hepatico més rapido y filtracién glomerular aumentada
en nifios en comparacién con los adultos. Esto dltimo implica que habria
un mayor clearance renal para algunos farmacos,incluido el litio, lo que
permite explicar por qué los dosajes terapéuticos del litio en nifios no di-
fieren con el de los adultos (Campbell et al. 1984).



