
Di fronte al crescente numero di nuovi farmaci psicotropi e all’im-
piego sempre più diversificato dei medicinali già disponibili, siamo 
lieti di presentare l’ultima edizione di un testo che si è ormai af-
fermato come un prontuario indispensabile in psicofarmacologia.
Rispetto all’edizione precedente, questa edizione comprende 11 
nuovi composti e fornisce informazioni su diverse nuove formula-
zioni di farmaci già esistenti. Inoltre vi sono riportate molte recenti 
indicazioni importanti dei farmaci già conosciuti e l’intera trattazio-
ne è stata aggiornata con le formulazioni iniettabili e transdermi-
che, e con le ultime indicazioni e avvertenze.
Con la sua facilità di impiego e schematicità di consultazione, que-
sta Guida alla Prescrizione unisce i dati basati sull’evidenza alle 
informazioni terapeutiche incentrate sulla clinica, presentandosi 
dunque come un aiuto indispensabile per chiunque prescriva tera-
pie nel campo della salute mentale.
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III

Questa Guida è concepita come un complemento al testo Neuro Psicofarmacologia 
Essenziale (Edi.Ermes 2016). Mentre quest’ultimo pone in rilievo i meccanismi d’a-
zione e le modalità con cui i farmaci psicotropi interagiscono con i recettori e gli 
enzimi cerebrali, la Guida fornisce informazioni pratiche sull’uso di questi farmaci 
nell’attività clinica quotidiana.

Sarebbe impossibile includere in un unico lavoro tutte le informazioni disponibili 
riguardo a ogni singolo farmaco, e infatti questo volume non ha la pretesa di essere 
omnicomprensivo. Il suo obiettivo è piuttosto quello di integrare l’arte della pratica 
clinica con la scienza della psicofarmacologia. Ciò implica la necessità di riportare 
solo i dati essenziali, in modo da garantire la sinteticità dell’opera. Allo stesso tempo, 
purtroppo, questa scelta comporta l’esclusione di informazioni meno cruciali o meno 
pertinenti al contesto trattato, che nonostante la loro potenziale utilità renderebbero 
il libro troppo lungo e diluirebbero i dati più importanti. Per decidere cosa includere 
e cosa tralasciare, l’Autore si è basato sul buon senso e su 30 anni di esperienza clini-
ca con i pazienti. Inoltre, si è avvalso della consulenza di numerosi colleghi esperti e 
ha analizzato le evidenze provenienti dagli studi clinici controllati e dagli archivi re-
golatori delle istituzioni governative.

Al fi ne di soddisfare sempre meglio le esigenze del medico e rendere più semplici i 
futuri aggiornamenti di questa Guida, invitiamo caldamente i lettori a fornirci le loro 
opinioni. I commenti possono essere inviati per e-mail all’indirizzo redazione@eenet.
it. In particolare, ritenete che nel volume siano stati inclusi i farmaci psicotropi mi-
gliori e più strettamente utili? Pensate che vi siano degli errori? Siete in accordo o in 
disaccordo con le opinioni espresse in queste pagine? Avete suggerimenti riguardo a 
eventuali consigli pratici o notazioni cliniche da inserire nelle prossime edizioni? 
Ogni genere di suggerimento o commento sarà accolto con favore.

Tutti i farmaci selezionati sono presentati secondo la medesima struttura logica, in 
modo da facilitare il rapido accesso alle informazioni. In particolare, la trattazione di 
ogni farmaco è suddivisa in cinque sezioni, ciascuna contraddistinta dal proprio co-
lore di fondo: informazioni terapeutiche, eff etti collaterali, posologia e modalità d’u-
so, popolazioni speciali e arte della psicofarmacologia, seguite da un elenco di voci 
bibliografi che essenziali.

 Informazioni terapeutiche  riporta i nomi commerciali del farmaco; la sua classe di 
appartenenza; le indicazioni più comuni per le quali è prescritto; il meccanismo d’a-
zione; il tempo necessario per la comparsa degli eff etti terapeutici; i comportamenti 
da adottare in caso di effi  cacia o ineffi  cacia; le migliori combinazioni potenzianti in 
caso di risposta parziale o resistenza al trattamento; gli esami di laboratorio eventual-
mente necessari.

 Eff etti collaterali  spiega i meccanismi di insorgenza degli eff etti collaterali; gli eff et-
ti collaterali di rilievo e quelli pericolosi o potenzialmente letali; la frequenza con cui 
il farmaco provoca aumento del peso corporeo o sedazione; i comportamenti da 
adottare in caso di eff etti collaterali, compresi i migliori farmaci potenzianti per ri-
durne l’entità.

 Posologia e modalità d’uso  indica il range posologico abituale; le formulazioni del 
farmaco; le modalità di somministrazione e i relativi suggerimenti posologici; la sin-
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tomatologia del sovradosaggio; l’uso a lungo termine; l’eventuale comparsa di assue-
fazione e le modalità di interruzione del trattamento; la farmacocinetica; le interazio-
ni tra farmaci; le circostanze in cui il farmaco non va utilizzato e le altre avvertenze o 
precauzioni.

 Popolazioni speciali  fornisce informazioni specifi  che riguardo all’uso del farmaco 
in caso di insuffi  cienza renale, epatica o cardiaca e sono descritte le precauzioni da 
adottare nel trattamento degli anziani, dei bambini, degli adolescenti e delle donne 
in gravidanza e in allattamento.

 Arte della psicofarmacologia  riporta le opinioni dell’Autore su questioni come i 
potenziali vantaggi o svantaggi del farmaco, i sintomi bersaglio principali e una serie 
di notazioni cliniche che hanno lo scopo di ottimizzare l’impiego del farmaco (Perle 
cliniche).

Inoltre, nella trattazione dei farmaci per i quali lo switch terapeutico può risultare 
diffi  coltoso è stata inserita una sezione speciale denominata Arte dello switch tera-
peutico, che contiene alcune notazioni cliniche e uno schema grafi co che descrive le 
modalità con cui eff ettuare questo passaggio.

All’inizio del volume sono riportati la legenda dei simboli e l’elenco delle ab bre via-
zio ni. Inoltre, al termine della Guida vi sono quattro indici, compilati secondo cri-
teri diversi. Il primo indice si riferisce ai principi attivi dei farmaci e, per ciascun 
principio attivo, riporta tutte le specialità medicinali corrispondenti. Il secondo indi-
ce si riferisce ai nomi commerciali dei farmaci e, per ciascun nome commerciale, ri-
porta il principio attivo corrispondente. Il terzo indice è compilato in base alle indi-
cazioni più comuni dei diversi principi attivi ed è organizzato per malattia/sintomo. 
L’ultimo indice è compilato in base alle classi dei farmaci ed elenca tutti i principi 
attivi che ricadono entro ogni singola classe.

Per informazioni più dettagliate, si suggerisce di consultare le Letture consigliate 
riportate alla fi ne della trattazione di ogni farmaco. Inoltre, si ricorda che la sezione 
Arte della psicofarmacologia rispecchia le opinioni personali dell’Autore.

È bene che il lettore, prima di sperimentare uno degli impieghi meno consueti dei 
farmaci qui descritti, come i dosaggi o le combinazioni farmacologiche non abituali, 
acquisisca dimestichezza con il loro uso convenzionale. Inoltre, prima di procedere al 
potenziamento di un farmaco con un altro, si raccomanda fortemente di documen-
tarsi in maniera accurata su entrambi i composti. Gli psicofarmacologi devono ormai 
abituarsi a controllare regolarmente la pressione arteriosa, il peso corporeo e l’indice 
di massa corporea della maggior parte dei loro pazienti. La corretta pratica professio-
nale impone inoltre di verifi care le eventuali interazioni farmacologiche esistenti tra i 
farmaci che agiscono sul sistema nervoso centrale (SNC) e quelli destinati al tratta-
mento di altre patologie, ivi compresa qualunque terapia prescritta da altri medici.

È possibile che l’uso di alcuni farmaci – e tra questi clozapina, tioridazina, pimozide, 
nefazodone e inibitori delle monoamino ossidasi (MAO) – vada riservato ai soli spe-
cialisti. Allo stesso modo, è opportuno che l’impiego dei farmaci fuori indicazione e 
il ricorso a dosaggi o terapie di combinazione non adeguatamente validati siano la-
sciati unicamente allo specialista, che può valutarne i rischi e i benefi ci in presenza di 
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evidenze talora imprecise e discordanti. Anche le donne in gravidanza o in allatta-
mento e i pazienti con due o più disturbi psichiatrici, con abuso di sostanze e/o con 
patologie internistiche concomitanti potrebbero essere candidati a una gestione spe-
cialistica. L’impiego di sostanze soggette a controllo da parte delle autorità sanitarie 
richiede anch’esso una competenza specifi ca. Si raccomanda di utilizzare al meglio il 
proprio giudizio personale in base al livello di esperienza acquisito, ricordando che in 
questo campo in rapida evoluzione non si fi nisce mai di imparare. Spesso la pratica 
della medicina somiglia più a un’arte che a una scienza. Quando si cerca di aiutare 
pazienti gravemente malati – e spesso diffi  cilmente gestibili – usando farmaci che 
talvolta possono trasformare le loro vite e alleviare le loro soff erenze, è importante 
mantenere il proprio operato sia entro i limiti delle terapie mediche standard per la 
patologia in questione, sia entro i confi ni delle proprie competenze professionali.

Ricordiamo infi ne che lo scopo essenziale di questo libro è quello di fornire un sup-
porto a chi si occupa di psicofarmacologia clinica, presentando un insieme di fatti e 
opinioni selezionati dall’Autore. Pertanto, in ultima analisi, è il lettore che deve assu-
mersi la responsabilità delle proprie scelte prescrittive. Durante la stesura del testo è 
stato compiuto ogni sforzo per fornire informazioni accurate e aggiornate, in linea 
con le procedure cliniche e gli standard diff usamente accettati al momento della 
pubblicazione. Tuttavia, poiché il campo della psicofarmacologia è in rapida evolu-
zione, l’Autore e l’Editore non possono garantire che le informazioni qui riportate 
siano del tutto esenti da errori, anche a causa del fatto che gli standard clinici subi-
scono continue modifi cazioni dettate dalla ricerca e dalle autorità regolatorie. Inoltre, 
l’Autore e l’Editore declinano ogni responsabilità sia riguardo all’ulteriore diff usione 
delle informazioni contenute in questo libro, sia riguardo a ogni possibile danno – 
inclusi i danni diretti e quelli indiretti – proveniente dal loro utilizzo. Si raccomanda 
fortemente ai medici che prescrivono i farmaci e ai pazienti che ne fanno uso di 
consultare sempre le informazioni fornite dal produttore, prestando loro la massima 
attenzione.
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Nota del curatore

In questa ultima edizione della Guida alla prescrizione sono stati inseriti diversi nuovi 
farmaci e la trattazione è stata ampliata e aggiornata con ulteriori indicazioni, formu-
lazioni e avvertenze.
Ciò contribuisce ad arricchire un volume ormai considerato un punto di riferimento 
anche dai prescrittori italiani.
Questi ultimi tengano presente che la Guida, nella sua versione originale, è destina-
ta fondamentalmente a professionisti statunitensi. Pertanto essa comprende alcuni 
farmaci non disponibili in Italia e descrive posologie e indicazioni terapeutiche che 
potrebbero non essere approvate nel nostro Paese. È dunque necessario fare sempre 
riferimento alla documentazione uffi  ciale delle autorità governative e sanitarie ita-
liane, al fi ne di verifi care le modalità con cui è ammesso l’uso di un determinato 
farmaco. Ove possibile – ed entro i limiti imposti dalla duplice esigenza di non al-
terare la fl uidità del testo e di non stravolgerne la natura originaria – si è cercato di 
avvicinare i contenuti della Guida alla realtà italiana, adottando i seguenti provve-
dimenti:

 • tutti i farmaci non disponibili in Italia sono contrassegnati dalla dicitura “ND”: 
nel caso degli psicofarmaci oggetto di specifi ca trattazione da parte dell’Autore, 
tale sigla è riportata all’inizio della scheda del farmaco, sotto la voce Nomi commer-
ciali, e non è più ripetuta all’interno della scheda stessa; nel caso di tutti gli altri 
farmaci (cioè tutti i composti con indicazioni non psichiatriche e tutte le occorren-
ze degli psicofarmaci al di fuori della loro specifi ca scheda di trattazione), la dici-
tura “ND” è invece riportata in apice, subito dopo il nome del principio attivo 
corrispondente;

 • nella scheda di ogni farmaco, se disponibile in Italia, alla voce Nomi commerciali 
sono riportati esclusivamente i nomi delle specialità medicinali disponibili nel no-
stro Paese; lo stesso criterio è stato adottato per la compilazione dei primi due in-
dici presenti alla fi ne del volume, nei quali i nomi commerciali si riferiscono esclu-
sivamente al mercato italiano;

 • nella scheda di ogni farmaco, se disponibile in Italia, alla voce Equivalenti? è ripor-
tata esclusivamente l’eventuale disponibilità di medicinali equivalenti nel nostro 
Paese; qualora invece il farmaco non sia disponibile in Italia, è riportata la dicitura 
“ND”;

 • nella scheda di ogni farmaco, alla voce Classe, subito dopo la classe farmacologica 
basata sulla nomenclatura convenzionale, è riportata anche la nuova No men-
clatura basata sulle Neuroscienze (Neuroscience-based Nomenclature, NbN), ela bo-
rata da una task force congiunta di diverse società scientifi che: European College of 
Neuropsychopharmacology (ECNP), American College of Neuro psy cho phar ma-
co lo gy (ACNP), Asian College of Neuropsychopharmacology (AsCNP), Interna-
tional College of Neuropsychopharmacology (CINP) e International Union of 
Basic and Clinical Pharmacology (IUPHAR). Sebbene non ne sia stata ancora 
elaborata una versione italiana uffi  ciale, si è ritenuto utile indicare questa nuova 
nomenclatura nella sua versione inglese, in modo che il lettore possa cominciare a 
prendervi confi denza;

 • nella scheda di ogni farmaco, se disponibile in Italia, alla voce Indicazioni più co-
muni sono riportate in neretto le indicazioni approvate nel nostro Paese, mentre 
sono state lasciate in chiaro le eventuali altre indicazioni descritte dall’Autore; qua-
lora invece il farmaco non sia disponibile in Italia, le indicazioni riportate sono 
esclusivamente quelle descritte dall’Autore nel testo originale;
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 • nella scheda di ogni farmaco, se disponibile in Italia, alla voce Range posologico 
abituale sono riportati in neretto gli intervalli posologici comunemente utilizzati 
nel nostro Paese, mentre sono stati lasciati in chiaro gli eventuali altri range poso-
logici descritti dall’Autore; qualora invece il farmaco non sia disponibile in Italia, 
i range posologici riportati sono esclusivamente quelli descritti dall’Autore nel te-
sto originale;

 • nella scheda di ogni farmaco, se disponibile in Italia, alla voce Formulazioni sono 
riportate in neretto le formulazioni disponibili nel nostro Paese, mentre sono state 
lasciate in chiaro le eventuali altre formulazioni descritte dall’Autore; qualora inve-
ce il farmaco non sia disponibile in Italia, le formulazioni riportate sono esclusiva-
mente quelle descritte dall’Autore nel testo originale;

 • ogni altra informazione integrativa, eventualmente inserita nel testo per adattare 
meglio la trattazione alla realtà italiana, è riportata tra parentesi ed è preceduta 
dalla dicitura “ndr” in carattere corsivo; per esempio, per i farmaci soggetti a con-
trollo da parte delle autorità sanitarie, qualora l’Autore nel testo originale abbia 
indicato la Tabella di classifi cazione del farmaco in base alla normativa statuniten-
se, è stata inserita tra parentesi una notazione che ne indica la Tabella di classifi ca-
zione in base alla Farmacopea Uffi  ciale Italiana;

 • per i nomi dei principi attivi e delle specialità medicinali, per le indicazioni, le 
formulazioni e i dosaggi, nonché per ogni altra eventuale informazione integrativa 
riguardante i farmaci disponibili in Italia, si è fatto esclusivo riferimento alla Banca 
Dati Farmaci consultabile sul sito web uffi  ciale dell’Agenzia Italiana del Farmaco 
(AIFA) (https://farmaci.agenziafarmaco.gov.it), nonché ai Riassunti delle Caratteri-
stiche del Prodotto depositati presso l’AIFA dai singoli produttori e consultabili 
on-line presso il suddetto sito web.

Luigi Maria De Matteis, MD
Roma 
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