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Resumen

Objetivos: El tratamiento farmacoldgico de eleccion en la EP sigue siendo la levodopa. La LI
proporciona inicio de accién mas rapido, constituyendo una nueva opcion terapéutica de rescate
para fluctuaciones motoras y no motoras de la enfermedad. Describimos la experiencia del primer
ano de uso de LI en un hospital terciario.

Material y métodos: Estudio observacional retrospectivo de pacientes que recibieron LI entre
febrero de 2023 y mayo de 2024, recogiendo caracteristicas de pacientes, eficacia y eventos
adversos.

Resultados: 36 pacientes (18 hombres y 18 mujeres) iniciaron LI en periodo de estudio. Una edad
media de 65,8 afios [50 a 81], con 12,6 afos de evolucion de la enfermedad [6 a 29] y 7 afios con
fluctuaciones [1 a 25], con tiempo off medio de 4 horas/dia. Tras su inicio, con media de inhalaciones
de 1,5/dia, la mayoria reportan disminucién de intensidad de los sintomas y duracién de periodos off
(a 3,8 horas), manteniendo el 77% la terapia a largo plazo. 66,7% habia probado otras terapias de
rescate, y en 53% se utilizo como terapia puente hacia terapias avanzadas. 73% no reportd ningun
evento adverso. Los EA fueron leves (tos, somnolencia, discinesias no incapacitantes). Se detecté un
uso incorrecto (dosis, forma de administracion) o infrautilizacion en > 10% de los pacientes.

Conclusion: La LI es una nueva opcion en EP con fluctuaciones motoras, Gtil como terapia puente
hacia terapias avanzadas. Observamos una tendencia a minimizar su uso, asi como una baja tasa de
eventos adversos, de escasa gravedad. El disefio retrospectivo, unicéntrico y tamafio muestral
limitan la interpretacion de nuestros resultados.
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