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Resumo

O uso indiscriminado e automedicacao de benzodiazepinicos por pacientes no municipio de
Santa Adélia se tornou um grande problema de salde publica, e por isso necessita de
propostas estratégicas que visem contornar ou minimizar esse problema, o que vai de
encontro com os ideais, normas e metas do programa de Atencao Primaria que busca
recuperar, reabilitar, promover a salde mental e evitar maiores danos e aumento de doencas
e praticas inadequadas de tratamento.

Os pedidos de “renovacao” de receita e de medicamentos benzodiazepinicos, sao comuns
nao somente no municipio estudado, mas na maioria dos municipios brasileiros, fato que
acontece com mais frequéncia se comparados aos demais farmacos. Foi percebido que
existem recursos humanos e materiais para o desenvolvimento do projeto, logo sendo este
proeminente e viavel.

A contextualizacao acima vai de encontro com Carvalho e Dimenstein (2004),pois estes
autores apontam que o consumo de ansioliticos se tornou um problema complexo de saude
publica, uma vez que atinge grande parte da populacdo. Sdo medicamentos que pertencem
ao grupo dos psicotrépicos mais utilizados de forma indevida e abusiva em todo o mundo.

Para nos profissionais da salde, este tema é de grande relevancia, visto com grande
frequencia, no qual poderemos abordar e oferecer uma melhor terapeutica visando uma
qualidade de vida para nossos pacientes.

Palavra-chave

Ansioliticos. Abuso de Substancias.



PROBLEMA/SITUACAO

A problematica aqui trabalhada dentro do municipio de Santa Adélia SP, com uma populacao
no Ultimo censo [2010] de 14.333 pessoas com uma Densidade demografica [2010] de 43,32
hab/km?2. PIB per capita [2017] de R$ 21.085,42. Mortalidade Infantil [2017] de 10,93 6bitos
por mil nascidos vivos. IDHM indice de desenvolvimento humano municipal0,760 [2010]
conta com 1 hospital Santa Casa, 4 postos de salde, sendo 1 deles na regido rural, 1 centro
de reabilitacdo em Fisioterapia, Equipe NASF com (psicélogo, nutricionista, Terapia
Ocupacional, Fonoaudiologia) que atualmente conta com 4 profissionais médicos do
Programa Mais Médicos para o Brasil.

Foi constatado uma grande ultilizacao de medicamento do tipo Benzodiazepinicos por parte
dos pacientes do PSF Eloy Venancio da Silva e apds conversas com os demais médicos da
atencao primaria e secundaria do municipio, também refletiu a realidade do municipio.
Notou-se que essa ultilizacao de forma abusiva da substancia e também auto-medicacoes.

Segundo Goodman, Ausuelod, Cecil, (2005) os benzodiazepinicos pertencem ao grupo de
benzodiazepinas, farmacos ansioliticos utilizados como sedativos, hipnéticos, relaxantes
musculares, bem como amnésia anterdgrada e para casos de pacientes com convulsdao. Em
grandes doses pode levar o paciente ao coma, embora possua limitada capacidade de causar
depressao no Sistema Nervoso Central. Também nao apresentam capacidade de induzir
efeito anestésico quando utilizados de forma isolada.

Goodman el al (2005) recomendam ainda que os benzodiazepinicos podem substituir os
barbitlricos, tendo como vantagem nao possuir acao depressora do centro respiratorio,
possuindo maior especificidade sobre a sintomatologia ansiosa. Porém, podem causar
dependéncia psicoldgica e fisica dependendo da dosagem utilizada e da duracao do
tratamento. Os problemas acarretados pela dependéncia podem ser comprados aos de
outras substancias, sendo que nos paises onde seu uso é generalizado ja é considerado um
problema de saude publica, reconhecido em larga escala.

O uso indiscriminado de benzodiazepinicos esta contextualizado, no presente trabalho,
dentro do Programa atencao primaria a salde (APS) que, segundo o Ministério da Saude
(BRASIL, 1997), nao se trata apenas de um programa, mas busca reverter a situacao do
modelo assistencial onde se predomina o atendimento emergencial ao doente, na maioria
das vezes em grandes hospitais. A familia, muitas vezes, nao se caracteriza como um objeto
de atencao, havendo necessidade de andlise do ambiente em que vive, buscando permitir
uma compreensao ampliada do processo de salude e doencga. O programa abrange acdes de
promogao a saude, prevencao, recuperacao, reabilitacao de doencas e agravos persistentes.

Partindo de uma analise da situacao vivenciado no municipio torna-se imprescindivel discutir
0s principais fatores que influenciam o paciente ao uso abusivo do medicamento
benzodiazepinico. Destacando a realizacao de acdes educativas que aborde a promocao e
prevencao da saude, em que seja possivel mostrar os maleficios da benzodiazepinicos,
automedicacao e os danos causados a saude.

Destacando os pontos importantes que segundo Campos (2000) contribuem com o uso
excessivo dos benzodiazepinicos por falta de alternativas de lazer e ocupacdes desses



pacientes e que o uso inadequado dos mesmos podem trazer consequéncias irreparaveis a
saude fisica e mental, além de gastos enormes para o sistema de salde e previdenciario.



ESTUDO DA LITERATURA

Para contextualizar o trabalho relacionado a problematica do municipio em estudo, é possivel
destacar o que Goodman, Ausuelod e Cecil (2005) abordam sobre os benzodiazepinicos os
quais pertencem ao grupo de benzodiazepinas, farmacos ansioliticos utilizados como
sedativos, hipnéticos, relaxantes musculares, bem como amnésia anterégrada e para casos
de pacientes com convulsao.

Orlandi e Noto (2005) citando Bernick et al (1991) relatam ques benzodiazepinicos foram
introduzidos no mercado nos anos de 1960,“foram considerados de elevada eficiéncia
terapéutica e baixos riscos de intoxicacao e dependéncia”.

No Projeto Diretrizes, vinculado a Associacao Médica Brasileira e ao Conselho Federal de
Medicina, o trabalho “Abuso e Dependéncia dos Benzodiazepinicos” publicado pela
Associacao Brasileira de Psiquiatria, estima-se que 50 milhdes de pessoas facam uso diario
de benzodiazepinicos. A maior prevaléncia encontra-se entre as mulheres acima de 50 anos,
com problemas médicos e psiquiatricos crénicos.

Orgéos internacionais, como a Organizacdo Mundial da Satde (OMS) e o Internacional
Narcotics Control Board (INCB), tém alertado sobre o uso indiscriminado e o insuficiente
controle de medicamentos psicotrépicos nos paises em desenvolvimento.

No ano de 1999, foi realizado estudo em dois municipios brasileiros, no qual foi analisado um
universo de 108.215 notificacdes e receitas especiais retidas em farmacias, drogarias, postos
de salde, hospitais. Estudo este que indicou através de pesquisas e relatos de pacientes
descuido no preenchimento das notificacdes e receitas especiais e, inclusive, indicios de
falsificacOes, na forma de prescricdes por médicos falecidos e notificacbes com numeracao
oficial repetida.

Deste modo, foi possivel verificar que essa realidade indica a necessidade de uma ampla
revisao no atual sistema de controle dessas substancias, bem como do papel dos
profissionais de salde nesse sistema, além disso significa que muitos profissionais médicos
ignoram essa situacao e continuam prescrevendo sem controle de quantidade e de tipo de
paciente medicamentos que podem causar inUmeros prejuizos a saude.



ACOES

Para a realizacao da proposta de acdes de intervencao foi revisto o médulo planejamento e
avaliacdo das acdes em salde, seqgundo Campos, Faria e Santos (2010) e assim procuramos
destacar os passos que devem ser seguidos para desenvolver esse tipo de estudo,
apontando como prioridade no estudo em questao conseguir diminuir o consumo de
benzodiazepinicos na populacao estudada do PSF no municipio Santa Adélia - SP para
melhoria na qualidade de vida e assisténcia prestada por nds profissionais de salde.

12 passo: definicao dos problemas

Na Estratégia de Atencao primaria da Saude da Familia no municipio de Santa Adélia ,
durante a elaboracao do diagnéstico situacional detectou-se uso abusivo de
benzodiazepinicos pelos pacientes.

22 passo: priorizacao dos problemas

O anseio do autor deste estudo é trabalhar com vistas a diminuir o uso abusivo de
benzodiazepinico, através de estratégias para conscientizar os pacientes a procurarem
consultar com especialista, além disso, realizar levantamento do numero de pacientes que
consomem benzodiazepinico por longos periodos.

32 passo: descricao do problema selecionado

Na Estratégia Atencao Primaria da Saude da Familia do municipio de Santa Adélia o uso
abusivo do medicamento € um grande problema de salde publica, pois a maioria dos
pacientes que utilizam nao apresentavam nenhuma necessidade do consumo, ja que
poderiam controlar a ansiedade e insOnia através de outros meios como por exemplo:
atividade fisica, alimentacao adequada e ainda sim houver dificuldade, tentar com remédios
fitoterapicos.

42 passo: explicacao do problema

O uso de benzodiazepinico aumentou devido ndo haver critério médicos para prescreverem o
medicamento os pacientes, e estes os utilizam de forma regular, a automedicacao por
conseguirem esses remédios sem receita no municipio, sem nem tentar outra alternativa
para o problema.



52 passo: selecao dos “nds criticos” (causas mais importantes a serem
enfrentados).

-Auséncia na continuidade do cuidado ao paciente da saude mental.
- Deficiéncia do sistema para encaminhamento do paciente.

- Auséncia de area esportiva ao ar livre no municipio

- Conscientizacdo da populacao através da informacao.

- Falta de controle de vigilancia sanitaria em farmacias com respeito a medicamentos
controlados.



RESULTADOS ESPERADOS

A Proposta de Intervencdo aqui descrita, buscou estratégias para aprofundar o conhecimento
a respeito do uso abusivo de benzodiazepinicos pelos pacientes do municipio de Santa
Adélia, e para desenvolvé-la utilizou-se dos dados identificados durante o diagnéstico
situacional, levando em consideracao os problemas selecionados e identificados através do
planejamento Estratégico Situacional, a fim de demonstrar o problema, priorizando-os nos
criticos e a realizacao das acOes estabelecidas.

As etapas seguintes foram guiadas a partir do conhecimento de territério, da populacao,
consultas médicas, reunides entre a equipe de salude, com apoio do Nlcleo de Apoio da
atencdo Primdria a Saude e reunides com gestores municipais, coordenacdo de salde mental
em que constatamos através de uma andlise, a falha no sistema de referéncia e contra
referéncia do municipio, dificuldade de agendamento de consulta com o especialista, no
caso especifico, a psiquiatria, automedicacao por parte do paciente, conseguindo o
medicamentos controlados por vias ilegais.

Além disso, foi utilizado o levantamento do nimero de pacientes que consomem
benzodiazepinico de forma irregular, o nimero de pacientes que realizam tratamentos ja
crénicos e os encaminhamentos direcionados para a psiquiatria, colocando como intervencdo
um sistema funcionante entre os médicos e a especialidade com respeito da importancia da
referéncia e contra referéncia para melhor atendimento e acompanhamento do paciente,
além de uma revisao de literatura atual no tratamento de sintomas como insénia e
ansiedade.

Ressalta-se ainda, que os pacientes do Municipio de Santa Adélia necessitam alinhar
alimentacdo saudavel e atividade fisica, por esse motivo foi sugerido aos gestores a
importancia da proposta de incentivar os moradores do municipio, a praticarem exercicios
fisicos com a implantacdo do projeto academias em pracas publicas e uma equipe
multidisciplinar para acompanhamento desses pacientes, assim como de nutricionistas para
que esses tenham qualidade de vida se alimentando adequadamente.

Acreditamos que este tipo de intervencao podera trazer impactos significativos aos usuarios
do Sistema Unico de Satde (SUS), e assim podermos intervir na diminuicdo do uso de
medicamento benzodiazepinico e reducao de danos, paralelo a isso desenvolvermos
atividades em grupos de carater informativo pela equipe de salde e Nicleos Ampliado de
Salde da Familia (NASF), e quem sabe podemos avancar na construcao de um informe que
possa levar todas as informacdes sobre os maleficios ocasionados pelo consumo de
medicacao benzodiazepinica, muitas vezes, sem necessidade.

Destaca-se ainda que na busca por melhores informacdes, foram feitas revisdes de literatura
e pesquisas documentais. A primeira baseia-se no levantamento da bibliografia relativa ao
tema em questao. A selecao das fontes se torna essencial nesse tipo de trabalho, a fim de
que nao se reproduza informacao incorreta, dando assim credibilidade a obra.

O estudo se dividiu em algumas etapas: descricao do municipio base Santa Adélia, baseando-
se em fontes oficiais, sobre sua geografia, seus aspectos socioecondmicos, e sua estrutura
de salde na atual na gestao municipal; definicao dos benzodiazepinicos, seus tipos,
utilizagcOes, prescricdes médicas, renovacoes de receitas o seus efeitos a longo prazo e quais



as recomendacdes no projeto de diretrizes da salde; a andlise dos dados fornecidos pela
farmacia da unidade basica da salde ; e o plano de agao dentro do municipio.

No que se refere a Proposta de Intervencao, vale destacar os passos para desenvolver um
trabalho com qualidade e que seja producente, cujos resultados sejam favoraveis. Segundo
0s autores abaixo, 0os passos serdo de fundamentais fundamental importancia ao
desenvolvimento desse modelo (CAMPOS, FARIA e SANTOS, 2010).
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