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Introduccion

 La mirtazapina es un potente antidepresivo serotoninergico y noradrenergico indicado para el trastorno depresivo mayor.
Ademas se ha mostrado eficaz en el tratamiento otros trastornos como el trastorno de ansiedad generalizado, la anorexia
nerviosa o la acatisia inducida por neurolepticos. Una de las reacciones adversas que se ha observado tras su administracion

es la posible produccion de un sindrome de piernas inquietas.
Caso clinico

 Presentamos un caso clinico de una paciente mujer de 76 anos con antecedentes personales de hipertension arterial,
hipotiroidismo y fibrilacion auricular cronica, ingresada en la planta de Traumatologia del Hospital Universitario 12 de
Octubre. Debido a insomnio presentado resistente a tratamiento con benzodiazepinas, se pautdo mirtazapina 15 mg antes de
dormir. Al dia siguiente de pautar mirtazapina, la paciente comenzo con un cuadro caracterizado por inquietud y necesidad
de movilizacion de miembros inferiores cuando se encontraba en reposo y durante la noche, junto con parestesias y
disestesias que mejoraban considerablemente tras el movimiento de miembros inferiores, y que se agravaban a los pocos

minutos tras mantenerlos en reposo, lo cual originaba ansiedad y agravaba el insomnio, con presencia de somnolencia
diurna. Se diagnostico un sindrome de piernas inquietas, presentando la paciente una puntuacion de 23 puntos en la Escala
Internacional de Sindrome de Piernas Inquietas (IRLS) durante tratamiento con mirtazapina 15mg. Tras disminucion de
dosis de mirtazapina a 7.5mg, los sintomas anteriormente descritos disminuyeron, presentado menor intensidad en las
parestesias y disestesias, una percepcion subjetiva de menor necesidad de movimiento de las mismas y menor ansiedad,
| mostrando una puntuacion de 8 puntos en la IRLS. Tras la retirada definitiva de mirtazapina la paciente presentd una
/ disminucion progresiva de los sintomas hasta desaparicion de los mismos, teniendo una puntuacion en la IRLS de 0 puntos.
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Discusion

 La mirtazapina es un antidepresivo dual que puede producir un sindrome de piernas inquietas como reaccion adversa tras su
administracion en algunos pacientes.

e La mirtazapina es una opcion terapéutica como hipnotico en pacientes en los que ha fracasado el tratamiento del insomnio
con benzodiacepinas.

Conclusiones
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