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El primer antipsicótico se descubrió a principios de los años 50 cuando la

clorpromazina fue sintetizada y estudiada en 1952 por científicos franceses que,

probando este compuesto en el Hospital Sainte Anne corroboraron que tenía utilidad

para tratar los síntomas psicóticos de la esquizofrenia. Con este descubrimiento, los

científicos se dieron a la tarea de desarrollar nuevos compuestos químicos con el fin

de tratar estas enfermedades, llegando así a moléculas modernas como lo son la

familia de las butirofenonas, siendo la espiperona (spiroperidol) una de sus

representantes.
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El spiroperidol, también conocido como espiperona es un fármaco

antipsicótico. Se utiliza como tratamiento para enfermedades como

esquizofrenia y fibrosis cística. También es un fármaco de investigación

debido a que se cree que puede actuar como neurotransmisor de dopamina

y serotonina.

Al igual que la mayor parte de antipsicóticos pertenecientes a las benzamidas, la espiperona (perteneciente a la familia de

butirofenonas) se encarga de bloquear el receptor de dopamina D2, el cual se ubica en el sistema nervioso central y  se

encarga de varias funciones en el metabolismo[3] como inhibir la formación de AMPc y activar los canales de potasio.

Mediante la formación de un complejo[4] con dicho receptor debido a la afinidad específica entre ambos compuestos. El

complejo formado inhibe cualquier acción que realiza el canal dopaminérgico como lo es la actividad de la aniclinasa, que a su

vez representa el paso clave para el tratamiento de la esquizofrenia. 

El fármaco puede administrarse mediante dos formas[5], por vía oral reflejando sus efectos al pasar 2-4 horas, o por vía

intramuscular con efectos presentes al pasar 20-30 minutos. Además, se metaboliza en el hígado por

glucuronoconjugación, hidroxilación y acción de sulfóxidos.

Su excreción se lleva a cabo principalmente por vía renal  con una vida media de eliminación entre 10-24 horas.
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Fármaco con validez principalmente en Japón, ya que cuenta con licencia clínica

para ser utilizado en este país;  además se la ha dado diversos usos terapéuticos

en otros padecimientos como bradicardia y catalepsia. Dentro del campo de

investigación se  emplea como herramienta farmacológica para estudiar los

receptores de neurotransmisores. Actualmente continúan las investigaciones.

sobre todo en América, donde este fármaco no es tan común, para así lograr

conocer sus propiedades y buscar la expansión con fines médicos a otros países.
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