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PERAMPANEL: APORTACIONES TERAPEUTICAS EN EPILEPSIA 2 ANOS

DESPUES DE SU APROBACION EN ESPANA
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Alcanzados 2 anos desde la aprobacion de perampanel en
Espafa, es el momento de valorar sus aportaciones en el
manejo de la epilepsia. A través de un mecanismo de accion
novedoso, perampanel nos permite otra via terapéutica
ademas de acercarnos a conocer mejor la fisiopatologia de
algunas epilepsias. En el sistema nervioso central, la activa-
cién sinaptica rapida es una via fundamental para la gene-
racion de descargas repetitivas caracteristicas de la epilep-
sia. Esta forma de activacion se efectla principalmente a
través de receptores AMPA, sobre los cuales perampanel
ejerce una accion antagonista no competitiva'.

Es alentador observar que, ademas de demostrar eficacia
en epilepsias focales?, un ensayo clinico posterior ha reve-
lado también su amplio espectro y ha demostrado que es
eficaz en crisis generalizadas tonicoclénicas, que se presen-
tan en pacientes con epilepsias generalizadas idiopaticas/
genéticas®. En este ensayo clinico no se observo un empeo-
ramiento en el control de crisis mioclonicas y ausencias, tal
como ocurre con otros farmacos antiepilépticos, por ejem-
plo, aquellos con accion directa sobre el canal de Na. Estos
resultados fueron ya sugeridos por su eficacia en algunos
modelos animales?, especialmente en el modelo de la rata
con crisis de ausencia®.

El seguimiento mas exhaustivo y la colaboracion entre
centros para la investigacion clinica han reescrito en parte
el prondstico de la epilepsia. A través de estos estudios se
ha puesto de manifiesto que el riesgo de muerte subita al-
canza el 0,4% de la poblacion joven con epilepsia, un aspec-
to que hace una década apenas se consideraba en el mane-
jo clinico®. Entre los factores de riesgo de muerte subita en
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epilepsia destaca la persistencia de crisis generalizadas to-
nicoclonicas. Es posible que hasta la fecha no se hiciese
suficiente hincapié en diferenciar este tipo de crisis con el
fin de priorizar su control clinico teniendo en cuenta la mor-
talidad asociada a ellas. Prueba de ello ha sido la falta de
informacion que tenemos sobre el efecto de algunos farma-
cos antiepilépticos sobre estas crisis mas graves, como ha
puesto de manifiesto un reciente metaanalisis’. En este tra-
bajo se destaca como perampanel junto con topiramato y
lacosamida son los Unicos antiepilépticos cuyos ensayos cli-
nicos aleatorizados proporcionan informacion sobre su efi-
cacia en este tipo de crisis. Nos encontramos, por lo tanto,
ante un panorama que nos lleva a replantear en algunos
pacientes la prioridad de unos farmacos sobre otros.

Perampanel cuenta ya con datos que apoyan su seguridad
y eficacia en adolescentes?, un grupo de edad en el que la
adherencia al tratamiento es dificil y, por lo tanto, la utiliza-
cion de una dosis Unica puede ser especialmente util. La uti-
lizacion en dosis de hasta 6 mg al dia no se asocia con inte-
racciones farmacocinéticas significativas, por lo que en esta
dosis no se espera que modifique la eficacia de anticoagulan-
tes orales, anticonceptivos hormonales y otros farmacos’.
Este perfil farmacocinético supone una posibilidad adicional
para facilitar el tratamiento de muchos pacientes.

Este monografico, desarrollado para conmemorar el se-
gundo ano desde el lanzamiento de perampanel en Espana,
pretende aglutinar toda la informacion disponible sobre su
mecanismo de accion, eficacia, seguridad y aplicaciones cli-
nicas. Para su edicion contamos con neurdlogos especialis-
tas en epilepsia con amplia experiencia y gran capacidad de
comunicacion. Sus paginas permiten profundizar en cada
uno de estos aspectos y proporcionar de forma integral una
herramienta de consulta, para que el lector pueda trasladar
estos conocimientos a su practica clinica.
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