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e L'alcolismo € wuma patologia caratfierizzata da: craving,

perdita del controllo, tolleranza € dipendenze fisica
Gianoulakis, Alcohol Alcohol 1996

o | principali obiettivi del trattamento:
- il naeappp Loy et dielllastinenza
- la prevenzione della ricaduta
- la riduzione dell’assunzioneadohioza

e 'approccio psicologico ed il caursling Somm compomestl
essenzialddddeterapia Edwards and Rollnick, Addiction 1997

 La farmacoterapia in associazioneabdlderapia psicologica ha
permess(di incrementare la percentuale di succes: terapeutici
nel raggiungimento di tali obietiiwi

Addolorato et al, Neuropsychobiol 2005
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MANUFACTURE OF ORGANIC DISULPHIDES

Disulfiram

| alcol- | aldeide -
deidrogenasi deidrogenasi

>l< disulfiram

_ acetaldeide acido acetico




Disulfiram

 Reazione alcol-disulfiram: tachicardia, arrossamento
cutanec localizzatc soprattutto al volto, sudorazione
dispnea, ipotensione, nausea e vomito. Le conseguenze dg
consumo di alcol fungono da deterrente

 Meccanismo d’azione _punitiva se il paziente in terapia
con disulfiram assum¢ bevande alcoliche riceve “una
punizione”

* Per lungo tempo il disulfiram e stato 'unico farmaco
disponibile nel trattamento del paziente alcolista;
malgrado questo esiste una limitata evidenza della sua
efficacia: modeste compliance del paziente




SISTEMI NEUROCEREBRALI DEL
CRAVING
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FARMACI ANTICRAVING EFFICACI NEL
MANTENIMENTO DELL'ASTINENZA



Rates of continuous abstinence according to
treatment groups (n = 97)
- NTX/Coping skills

p < 0.0] - NTX/Supportive therapy

- Placebo/Coping skills
- Placebo/Supportive therapy

Naltrexone
Placebo

O'Malley et al, Arch Gen Psychitry, 1992



Naltrexone

Nessuna differenza

Krystal et al, N Engl J Med 2001

Efficacia

Garbutt et al. JAMA 2005



Comparison of acamprosate and placebo in long-terrireat
alcohol dependenc
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Reference (n for
naltrexone/n for
placebo)

Drinks/drinking
day

Percentage
drinking days

Percentage
abstinent

Percentage
relapse

Percentage
retention

Volpicelli et al. (1992)
(35/35)

O'Malley et al. (1992)
(46/51)

Oslin et al. (1997)
(23/21)

Volpicelli et al. (1997)
(48/49)

Hersh et al. (1998)
(31/33)

Kranzler et al. (1998)
(15/5)

Anton et al. (1999)
(68/63)

Kranzler et al. (2000)
(60/63)

Chck et al. (2000)

(90/85)

-0,533
-0,285
-0,454
-0,163
-0,042

-0,132

-0,19%1

0,108

0,114

0,245

-0,323

0,089




Anton et al, JAMA 2006






- drop-out: 28 (23.5%)

- 66 (72.%pastinent

/
\

- 25 (27 .99 non-astinenti

Fase 2

~

- 19 (7€% ) astinenti
- abusodkdifarmaco: no




Strategie per ridurre il rischio di abuso
ll. Associazione del GHB con il Naltrexone (NT.



IN SINTESI
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BACLOFEN

Davidoff, Ann Neurol 1985



Baclofen: studi in open
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Profilo del trial ed outcomes del trattamento

p = 0.000:
p =0.001
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opiramato

Johnson et al, Lancet 2003



Johnson et al, JAMA 2007



Efficacia del Topiramato nel
ridurre 1 giorni di heavvy
drinking

Efficacia del Topiramato
nell'incrementare la
probabilita di mantenere
I'astinenza

Johnson et al, JAMA 2007
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Farmaci approvati in ltalia (ed in USA)
nel trattamento della dipendenza da alct

Farmaca Italia USA



Changing Attitudes About Alcoholism

Courtesy from Bob Swift, Brown University, USA



