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INTRODUCCION JJ

La determinacion de niveles plasmdticos de metadona (Np) en el laboratorio clinico es una herramienta sobre la
que existe gran controversia en relacién a su utilidad. Esto es debido a que cuando se realiza este tipo de
determinacion a pacientes en tratamiento, los valores obtenidos son en muchos casos dispares, y no ofrecen una
informacién tan determinante como los niveles de otros fdrmacos como la Digoxina o Ac. Valproico. Los pacientes
incluidos en programas de mantenimiento con metadona suelen ser politoxicémanos y estar polimedicados en su
mayoria, por lo tanto la determinacién de niveles plasmdticos de metadona deberia ofrecer al clinico un dato

objetivo de utilidad en la toma de decisiones.

EIPO'TESIS ]

Realizar los niveles plasmdticos de metadona a las muestras solicitadas y
retomar la discusién sobre su posible utilidad analizando posibles
elementos de cambio que pudieran aportar informacién adicional para el

manejo adecuado de estos niveles por parte del clinico.

METODOLOG]’:A ]

Se analizaron 23 muestras de suero de pacientes incluidos en programas de
mantenimiento con metadona en los centros dependientes del Instituto de
Adicciones de Madrid Salud. Las determinaciones se realizaron con un equipo
COBAS INTEGRA de Roche Diagnostics. La técnica consiste en la interaccion
cinética de microparticulas en solucion medida a través de los cambios producidos
en la transmisién de la luz. Los criterios de selccién de pacientes estaban
relacionados con consumos concomitantes (alcohol,etc), con sus tratamientos
antirretrovirales, presencia de sindrome de abstinencia o signos de
sobredosificacion, dificultad en la estabilizacién de la dosis y otros criterios
valorados por el facultativo. El modelo de peticion es el que se muestra en la foto.
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CONCLUSIONES Y DISCUSION

Se observa gran disparidad de los
resultados a pesar del pequefio tamafio de
la muestra. Esto nos lleva a reflexionar
sobre la necesidad de retomar el estudio
sobre la determinacion de Np de metadona
y profundizar en determinados aspectos :
«La importancia de realizar un
seguimiento del paciente seleccionado ya
que un sélo nivel aislado no proporciona
informacion vdlida.

«Estudiar la viabilidad de otras matrices
bioldgicas distintas al suero o plasma como
la saliva.

«Realizar determinaciones de los
enantidmeros de metadona Ry S en suero,
plasma o saliva, para ver si estos niveles
tienen mejor correlacion con la clinica.
«Valorar la posibilidad de realizar las
determinaciones de polimorfismos
genéticos de los citocromos implicados en
el metabolismo de la metadona, sobre todo

de aquellos que tienen selectividad
enantiomérica como el CYP2B6 y el 2C1




