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Resumo

Introducgao: Na clinica da familia Otto Alves de Carvalho em Rio das Pedras, no mu-
nicipio Rio de Janeiro possui mais ou menos 85 mil habitantes. Rio das Pedras e uma
comunidade localizada na zona oeste da cidade do Rio de Janeiro. Onde a unidade e
considerada um posto de saude completo, devido o que possui, e o trabalho que e rea-
lizado para a comunidade. Onde consta com o apoio do medico, enfermeiro, tecnico de
enfermagem, agente de saude, dentista, nutricionista, psicologo, educador fisico. Existe
um alto indice de casos de usuarios de drogas, alcoolatras casos de tuberculosos, hanseni-
ase, gestantacao na adolescencia, e outros problemas. Objetivo Geral: Realizar a¢oes
de controle e orientacdes sobre o uso dos benzodiazepinicos com os usuarios da unidade
de saude da familia Otto Alves de Carvalho. Objetivos Especificos: Identificar paci-
entes que fazem uso cronico de benzodiazepinicos da unidade de satide da familia Otto
Alves de Carvalho; Orientar os pacientes sobre o uso nao controlado e prolongado destes
medicamentos; Orientar a realizar outras terapias para nao se tornar dependente destes
medicamentos. Metodologia: Esta intervencao sera desenvolvida tendo como publico
alvo os usuarios da clinica da familia Otto Alves de Carvalho em Rio das Pedras, com
foco maior nas pessoas idosas. Durante o processo de pesquisa serdo realizadas a¢oes no
sentido de identificar pacientes que fazem uso cronico de benzodiazepinicos, da unidade
de saide da familia Otto Alves de Carvalho, alem de orientar os pacientes sobre o uso
nao controlado e prolongado destes medicamentos, e sobre a realizagdo de outras tera-
pias para nao se tornar dependente destes medicamentos. Para identificar os usuarios que
fazem uso dos benzodiazepinicos sera realizada uma busca ativa de pacientes cadastrado
na clinica da familia com historico de uso crénico de medicamentos controlados. Serao
organizados grupos no sentido de orientar usuarios que se tornaram dependentes desses
medicamentos. As agoes estao sendo realizadas no inicio do dia 03 de janeiro de 2019,
todas as quartas e quintas feiras, no periodo da manha, na unidade, e tambem nas escolas,
pracas da comunidade. Resultados esperados: Com as agdes desenvolvidas no decorrer
desse trabalho, espera-se alcancar uma conscientizacao coletiva da populacao local, tendo
em vista que o trabalho tem como objetivo, o controle e orientagoes sobre o uso dos ben-
zodiazepinicos de pacientes da clinica e a toda populagao de maneira ostensiva. A partir
das agbes propostas, espera-se que os pacientes que fazem uso de benzodiazepinicos de
forma prolongada ou nao, controlados ou nao, estejam sendo orientados pelo médico e en-
fermeiro da equipe, diminuindo as complicagoes causadas pelo abuso e uso indiscriminado

de tais substancias.

Palavras-chave: Aceitagao pelo Paciente de Cuidados de Satde, Antidepressivos, Ben-

zodiazepinas, Coleta de Dados, Conhecimento
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1 Introducao

Na clinica da familia da comunidade Rio das Pedras no Rio de janeiro, o local onde
trabalho descreverei um pouco do que possui a unidade comegando pelo portdao de en-
trada, onde podemos encontrar uma academia chamada ““academia carioca “, com seus
aparelhos de ginastica. Depois vem a sala de espera, com os guichés de atendimento pelos
agentes de satide no ““posso ajudar®, possui um consultério de hipertenso e diabéticos,
um consultério de saide da mulher, um consultério satide da crianca, 16 consultérios
médicos, uma sala de procedimentos, uma sala de curativos, uma sala de imunizacao,
uma sala de observacao, uma sala para realizar ultrassonografia e eletrocardiograma, uma
sala para realizar radiografia, uma sala de reunidao, uma farmacia, sala de administracao,
banheiros para os pacientes e funcionarios, sala dos agentes comunitarios de saude, re-
feitério, consultorio de odontologia onde e bem equipado com mais de 7 cadeiras para
realizar satide bucal, uma sala de coleta, almoxarifado, auditério.

A clinica da familia cobre mais ou menos 85 mil moradores, cobrindo 100% da regiao.
A 4rea passa a ter 19,8% de cobertura de saide da familia, minha equipe estd formada
por um médica, uma enfermeira, uma técnica de enfermagem, 5 agentes comunitarios de
saude, um agente de vigilancia sanitaria, um dentista. Onde as a¢des durante a semana
sao: realizar visita domiciliar uma vez na semana, junto com os agentes de satude. realizar
grupos, tanto nas escolas, unidades e pracas, abordando varios temas, se reunir uma vez
na semana para abordar sobre assuntos importantes para resolver durante a semana. Os
ACS realizam acompanhamento das gestantes, puericulturas, hipertensos, diabéticos, ou
aqueles usuarios que necessitam acompanhamento com mais frequéncia. Contamos com o
apoio do Nucleo de Apoio a Satde da Familia (NASF) composto por: um nutricionista,
uma assistente social, um psicologo, e um educador fisico.

A unidade se localiza no estado do Rio de Janeiro, municipio Rio de janeiro, comuni-
dade Rio das pedras, Estrada do Itanhanga. Onde a comunidade se organiza realizando
reunides com os moradores, possui igrejas, escolas, , e possui organizagoes sociais.

Rio das pedras ¢ um bairro crescente, localizado na zona oeste da cidade, considerado
historicamente uma favela. Rio das pedras foi também o berco das milicias, pois nos anos
80, comerciantes locais comegaram a pagar policiais para expulsar traficantes da comuni-
dade. Os primeiros barracos comecaram a ser erguidos por migrantes nordestinos e Rio
das pedras era apenas o nome do cérrego que cortava na regiao bucélica de Jacarepagua,
proxima a lagoa da Tijuca, fundada nos anos 70 a 80.

Em relacao a populagao, conforme o tltimo censo do Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE), Rio das Ostras possui uma populagao de 85.305 habitantes, destes
sendo Homens: 30.401, mulheres: 49.904. A expectativa geral de vida é de 71 anos para

homens e 78,8 para mulheres, e o grau de escolaridade da populacao é maior no ensino
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fundamental. Em relacao ao trabalho a grande maioria sao auténomos, onde a maioria
da populagao possui seus comércios na prépria comunidade. Em relacao a faixa etaria ha
criangas 0 -12 anos e adolescentes 13 - 19 anos; adultos 20 -59 anos; idosos 60 - ou mais
anos. O coeficiente de natalidade é de 83.166 no ano de 2016.

- Taxa de mortalidade geral da populagao corresponde a 604,9 no ano de 2016.

- Taxa de mortalidade por doencas cronicas foi de 0,043 no ano de 2016

-Taxa de mortalidade infantil no municipio foi 0,002701 no ano de 2016.

- Razao de mortalidade materna foi 0,0003 no ano de 2016 ;

Foram identificadas 08 pessoas com HIV no ano de 2017.

A incidéncia de diabetes em idosos foi de 55 no ano de 2017.

A prevaléncia de hipertensao arterial sistémica na comunidade corresponde a 151
pacientes.

As principais vulnerabilidades que se encontram na comunidade sdo as doencgas sexu-
almente transmissiveis, usuarios de drogas e Alcool, tuberculose, hanseniase.

Algumas das principais queixas que vem apresentando na comunidade Rio das Pedras
sao: hipertensao arterial, diabetes, tuberculose, HIV e sifilis na gestagao, destes problemas,
escolhi abordar para desenvolver para meu projeto de intervencao a sifilis na gestacao, de-
vido ser um problema atual e que vem se agravando em minha comunidade levandoadbitos

fetais.
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2 Objetivos

2.1 Objetivo Geral

Realizar acoes de controle e orientagoes sobre o uso dos benzodiazepinicos com os

usudrios da unidade de satde da familia Otto Alves de Carvalho

2.2 Objetivos Especificos

- Identificar pacientes que fazem uso cronico de benzodiazepinicos da unidade de satude
da familia Otto Alves de Carvalho.

- Orientar os pacientes sobre o uso nao controlado e prolongado destes medicamentos.

- Orientar a realizar outras terapias para nao se tornar dependente destes medicamen-

tos.
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3 Revisao da Literatura

Entende-se que a saiide mental é um nivel de qualidade de vida cognitiva ou emocional,
a qual esta imersa perspectiva da psicologia positiva ou do holismo, também pode estar
inclusa a capacidade de um individuo de apreciar a vida e procurar um equilibrio entre as
atividades e os esforgos para assim poder atingir a resiliéncia psicolégica. A Organizacao
Mundial de Satde (OMS) aponta que nao nao existe uma definicao verdadeira de satde
mental, pois existe diversas diferencas e olhares sobre este conceito (WIKIPEDIA, 2010).

nos dias atuais, entende-se que a satide mental ¢ um conjunto de comportamentos emo-
cionais que se equilibra de acordo a um convivio pessoal e social como a sociedade em que
vivemos. Onde deve ser lembrado que a auséncia de uma patologia mental, ndo quer dizer
que a pessoa tem uma boa saiide mental, pois existem diversas formas de identificar que
o individuo esta passando por problemas mentais como: estresse, ansiedade, nervosismo,
agitacao, irritagao, entre outros, sintomas estes, que podem levar ao desenvolvimento de
uma patologia mental (EDUCACAOQ, 2018)

E importante relacionar um bom estado fisico do individuo, pois existem varias doenca
que podem afetar a saide mental de uma pessoa, por exemplo, a AIDS e o Cancer. Pessoas
com essas doencas além de realizar tratamentos com medicamentos, também tem que ter
apoio psicolégico, pois a grande maioria nao sabe lidar com esse tipo de situagao, chegando
a ter quadros depressivos e de ansiedade (EDUCACAOQ, 2018).

Existe diversas doencas mentais, tais como:

- Transtorno de Ansiedade: é considerada uma patologia a partir do momento em que
fere a itregidade fisica e emocional da pessoa, fazendo com que esta ao cosiga desenvolver
acoes de seu cotidiao. A ansiedade estd no nosso cotidiano frequentemente, é inerente
do ser humano sentir sintomas de ansiedade em diversas situac¢des, mas quando se torna
desconfortavel ao ponto de tornar este incapazesta se torna patologica.

- Transtorno depaanico:: esta relacionada com a ansiedade, quando o grau de ansiedade
esta muito elevado, envolvendo um conjunto de situagoes que podem desenvolver uma crise
de panico, é importante que a pessoa identifique a causa principal em que esta lhe levando
a esse grau de ansiedade, e com isso possa elaborar estratégias para enfreta-lo.

- Transtorno bipolar: é um transtorno de humor, o qual causa instabilidade neste,
havendo momentos de euforia e outros de depressdo intensa, afetando o cotidiano do
paciente e aqueles que convivem ao seu redor.

- Comportamentos de risco: envolve habito alimentar, fumar, entre outros. Esta re-
lacionado se a pessoa estd consciente da consequéncia que pode ter ou que vai susceder,
referindo-se a comportamentos e atitudes, tornando-se patolégico quando se coloca em

risco a vida da pessoa e de outras ao seu redor.
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- Depressao: é um transtorno de humor no qual afeta as capacidades de sono, apetite,
peso e capacidade motora, estas alteragoes sao vistas todos os dias por pelo menos duas
semanas. Resultando em angustia ou prejuizo social, profissional ou em areas importantes
do funcionamento

- Transtorno Obsessivo Compulsivo: é um transtorno de personalidade a qual afeta
as capacidades diarias da pessoa devido a compulsao por rotinas que o limitem, como
exemplorealizar a limpeza ou lavagem de maos incessantemente.

- Esquizofrenia: uma das patologias mais graves da saude mental, poisdeixa marcas
mais indeléveis, principalmente devido a faixa etaria em que é comum ocorrer, entre os
15 e os 30 anos (INACIO, 2018)

Os psicologos indicam que existe trés abordagens diferentes para promogao de satide
mental, onde elas sao:

1) abordagem individual ( para poder melhorar a autoestima do individuo).

2)abordagem comunitéria ( ter atitudes que envolva a sociedade).

3) abordagem oficial ( onde j& envolve politicas publicas da satde mental (EDUCA-
CAO, 2018).

De acordo a reformulacao das diretrizes da Politica de Satide Mental brasileira, a qual
resultou de um intenso movimento social, técnico e politico conhecido como Reforma
Psiquiatrica, novas propostas provenientes do movimento da Luta Antimanicomial, e
tambem teve apoio do impulso com o Projeto de Lei n° 3.657, apresentado pelo deputado
Paulo Delgado em 1989, que esta prevendo a extingdo progressiva dos manicomios e a
substituicao por outros recursos assistenciais. No ano de 1990, periodo de tramitagao da
lei federal, varios estados brasileiros conseguiram aprovar as primeiras leis da Reforma
Psiquiatrica, que apoiava a substituicao progressiva dos leitos psiquiatricos por servi-
¢os substitutivos e por um acompanhamento da atengao a saide mental (AMARANTE,
2007)(?7).

Elaborou-se uma proposta da qual os servicos substitutivos se tornassem um conjunto
de estratégias que efetivamente ocupassem o lugar dos hospitais psiquidtricos e nao fossem
somente pequenos servicos adicionais, alternativos ou paralelos. Ainda mais, foi nessa
década que aconteceu as primeiras normas citadas, regulamentando a implantacao de
servigos de atencao diaria fundados nas experiéncias dos primeiros Centros de Atencao
Psicossocial como o (CAPS), Nucleos de Atengao Psicossocial (NAPS), Hospitais-dia e as
primeiras normas de fiscalizac¢ao e os hospitais psiquiatricos (AMARANTE, 2007)(?7?).

Sobre as formas de tratamento entre as terapias existentes, a mais indicada é a Te-
rapia Cognitivo-Comportamental (TCC), sistema psicoterapéutico, onde a emogao e o
comportamento sao concluidos pela forma como o individuo interpreta o mundo - uma
das principais e mais usadas terapias da TCC.(CONSALTER, 2014) T

As drogas mais usadas para tratamento de transtornos mentais sao:Alprazolam, Bro-

mazepam, Clordiazepdéxido, Clonazepam, Cloxazolam, Clorazepato, Diazepam, Fluraze-
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pam, Flunitrazepam, Lorazepam, Midazolam, Oxazepam, Triazolam, Haloperidol, Rispe-
ridona. entre outras (CORDIOLI; FILHO, 2005)

Por volta de meio século, os benzodiazepinicos foram os medicamentos mais consu-
midos em todo o mundo, estudos realizados a partir dos anos 80 idetificaram diversos
efeitos indesejaveis destes medicamentos, incluso o risco de dependéncia, em caso de uso
cronico. Os BZD de acao prolongada ou em altas doses, bem como seu uso cronico, foram
considerados improéprios e associados a resultados adversos em idosos, ficando restritos
a indicagbes clinicas especificas. Uma revisao sobre efetividade clinica, custobeneficio e
diretrizes sobre o uso de BZD em idosos concluiu que as evidéncias disponiveis sugerem
maiores chances de eventos cognitivos e psicomotores adversos entre os usuarios de BZD,
tais como quedas e fraturas. Nenhum trabalho avaliou com precisao a seguranca, eficacia
clinica e custo-efetividade do uso de BZD no tratamento de ansiedade ou problemas de
comportamento em idosos. Apesar disso, a prevaléncia do seu consumo nesse segmento
etario mantém-se muito elevada — cerca de 30% —, muitas vezes cronicamente, por muitos

anos, sendo ainda maior entre idosos mais velhos (BUENO, 2012).

No Brasil, pessoas idosas sao consumidoras frequentes de BZD, como evidenciam es-
tudos epidemiologicos desenvolvidos em diferentes populacoes, sejam elas residentes em
comunidade, com prevaléncia estimada de 22%, ou usuarias de servicos de saude, cuja
prevaléncia chega a 30% Estudos qualitativos demonstram que usuérios cronicos de BZD
podem desenvolver dependéncia fisica e psicologica, conferindo a esses medicamentos atri-

butos que suplantam aqueles decorrentes de sua agao farmacolégica (BUENO, 2012)

SegundoFirmino (2008), os benzodiazepinicos possuem propriedades sedativa, hipné-
tica, relaxante muscular, anticonvulsivantes e amnésica. Os varios tipos de BZDs compar-
tilham o mesmo mecanismo de a¢ao e possuem a mesma ag¢ao terapéutica, no entanto sao
diferentes quanto ao tempo e intensidade de agao, sendo que a sua absorc¢ao, na maioria
dos casos ocorre imediatamente apos a ingestao oral. Apos a absorc¢ao, ocorre uma trans-
formacao que gera substancias ativas de meia vida - longa. Essa caracteristica pode gerar

efeitos cumulativos com o uso de outras drogas e assim provocar efeitos indesejaveis.

Sabe - se que os BZDs podem levar a altas taxas de tolerancia e dependéncia, o que
leva o usudrio a aumentar a dose para obter o mesmo efeito terapéutico. Além disso,
quando o seu uso ¢ interrompido bruscamente, pode gerar sinais e sintomas contrarios ao
que se espera dos efeitos da droga. A indicacao terapéutica dos BZDs é para os casos de
ansiedade severa, insonia, epilepsia, espasmos musculares, vomitos provocados pela quimi-
oterapia e no tratamento adjuvante em pacientes que necessitam realizar procedimentos
que precisam de anestesia e em pacientes esquizofrénicos(FORSAN;, 2010).

Em relacao & prevaléncia, existe uma serie de estudos que tem comprovado o uso abu-
sivo de BDZ tanto em paises desenvolvidos como nos subdesenvolvidos. Essas pesquisas
estao sendo realizadas desde a década de 60. A Organizagdo Mundial de Satude (OMS)

constatou que os farmacos com propriedades ansioliticas, hipnoticas e antidepressivas



16 Capitulo 3. Revisdo da Literatura

eram a classe de psicotrépicos mais prescritos e os BZDs ficam entre os medicamentos
mais utilizados de forma erronea. Atualmente estdo entre as drogas mais prescritas e con-
sumidas no mundo. Isso se deve & sua eficiéncia terapéutica bem como a seu baixo risco de
intoxicacao. Esse dois fatores foram responsaveis pela grande preferencia da classe medica
a esses medicamentos (FIRMINO, 2008)(FORSAN, 2010)(BICCA; ARGIMO, 2008)
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4 Metodologia

Esta intervencao serd desenvolvida tendo como publico alvo os usuarios da clinica da
familia Otto Alves de Carvalho em Rio das Pedras, com foco maior nas pessoas idosas.

Durante o processo de pesquisa serdo realizadas agoes no sentido de identificar paci-
entes que fazem uso crénico de benzodiazepinicos, da unidade de saide da familia Otto
Alves de Carvalho, alem de orientar os pacientes sobre o uso nao controlado e prolon-
gado destes medicamentos, e sobre a realizacao de outras terapias para nao se tornar
dependente destes medicamentos.

Para identificar os usuarios que fazem uso dos benzodiazepinicos serd realizada uma
busca ativa de pacientes cadastrado na clinica da familia com histérico de uso cronico
de medicamentos controlados. Serdao organizados grupos no sentido de orientar usuarios
que se tornaram dependentes desses medicamentos. Para alcancar um maior niimero de
pessoas, serao realizadas campanhas para conscientizacao da populacao. Durante as cam-
panhas, o publico alvo também sera orientado ao envolvimento com terapias ocupacionais,
tudo com o objetivo de minimizar os danos causados pela dependéncia a estes tipos de
medicamentos.

As acoes citadas acima serao desenvolvidas no dia a dia na unidade de satde Otto Alves
de Carvalho, a conscientiza¢ao também serd realizada na comunidade Rio das Pedras, para
que haja um maior alcance.

Este trabalho sera realizado a partir do dia 03 de janeiro de 2019, em todas as quar-
tas e quintas-feiras no periodo da manha, onde participarao os profissionais diretamente
envolvidos nesta causa, como: médico, enfermeiro, psicologo, psiquiatra, educador fisico e

agentes comunitarios.
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5 Resultados Esperados

Com as agoes desenvolvidas no decorrer desse trabalho, espera-se alcancar uma cons-
cientizacao coletiva da populacao local, tendo em vista que o trabalho tem como objetivo,
o controle e orientac¢oes sobre o uso dos benzodiazepinicos de pacientes da clinica e a toda
populacdo de maneira ostensiva. A partir das a¢oes propostas, espera-se que os pacientes
que fazem uso de benzodiazepinicos de forma prolongada ou nao, controlados ou nao, es-
tejam sendo orientados pelo médico e enfermeiro da equipe, diminuindo as complicacoes

causadas pelo abuso e uso indiscriminado de tais substancias.
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