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Resumo

Os benzodiazepinicos sao o grupo de psicotrépicos mais usualmente utilizados na pratica
clinica. Isso se deve as suas quatro atividades principais: ansiolitica, hipnética,
anticonvulsivante e relaxante muscular. De forma geral, tais medicamentos sao indicados
para os transtornos de ansiedade, insOnia e epilepsia. No entanto, apesar de sua eficiéncia
para o tratamento de transtornos de ansiedade e insOnia por curto periodo estar confirmada
na literatura, o uso de tais farmacos por longos periodos nao é recomendado devido ao risco
de dependéncia e de outros efeitos adversos. A unidade basica de salde em que atuo como
médica da estratégia de salde da familia é a Sdo Camilo em Jundiai, que estd inserida em
um dos locais mais vulnerdveis da cidade, com altos indices de drogadicao, trafico e
violéncia. O que leva a muitos problemas nao somente sociais, como também psicoldgicos.
Mais da metade dos usuarios (entre adultos e idosos) da unidade estao sob uso de
medicacdes controladas, e os farmacos mais prescritos sao os da classe dos
benzodiazepinicos. Diante do exposto, o presente trabalho objetiva realizar acdes de
prevencao, orientacdo, conscientizacao e controle com relagao a prescricao e utilizacao dos
benzodiazepinicos Dentre as acdes propostas, estao: acao conjunta com outros médicos da
unidade e do nucleo de apoio a saude da familia, através dos matriciamentos realizados
mensalmente na unidade basica de saude; proposta de retorno precoce em consulta médica,
para acompanhamento mais detalhado do paciente; realizacao de reunidées com grupos
semanais, de aproximadamente 20 pacientes selecionados por meio de consulta médica
inicial e triagem; e orientagdes sobre mudanca de habitos e estilo de vida, tais como estimulo
ao exercicio fisico, alimentacao saudavel e contato com a natureza. Espera-se que a
realizacao do presente trabalho possa auxiliar a identificar as falhas em relacao a
medicalizacdo, assim como prevenir iatrogenias, além de auxiliar em um dos entraves
enfrentados na unidade bdasica, que é a renovacao de receitas controladas
indiscriminadamente. Consequentemente, espera-se que haja a diminuicao do uso dos
benzodiazepinicos na unidade de salde supracitada.
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PROBLEMA/SITUACAO

A unidade bdsica de saude Sdo Camilo, em Jundiai, estd inserida em um dos locais
mais vulneraveis da cidade, com altos indices de drogadicao, trafico e violencia. O que leva a
muitos problemas ndo somente sociais, como também psicolégicos. Devido a o exposto,
mais da metade dos usuarios (entre adultos e idosos) estd sob uso de medicacdes
controladas, e o farmaco mais prescrito sao os da classe dos benzodiazepinicos.

Avaliando os atendimentos, o que me chama a atencao é que dentre adultos e
idosos, 0 numero de idosos em uso de benzodiazepinicos é maior. Esta populacao é mais
atingida pelos efeitos colaterais a longo prazo das medicacdes, pelo uso indiscriminado e
abusivo e pela interacao medicamentosa, pois a maioria ja realiza outros tratamentos para
doencas crbénico-degenerativas, sendo expostos a polifarmacia, que é um conceito muito
discutido na atencdo primaria devido a dificuldade de retirar as medicacdes desnecessarias
dos pacientes. Os efeitos colaterais dos benzodiazepinicos sao inUmeros dentre eles,
podemos destacar: dependéncia, alteracdes motoras e cognitivas, abstinéncia, interacao
medicamentosa, entre outros.

No meu local de trabalho, onde atuo como médica da Estratégia de Sadde da Familia
e onde 0 objetivo principal é a promocao de saude, atendi em média 57% de idosos fazendo
uso indiscriminado do farmaco descrito, prescrito para diversas finalidades.

Em paralelo ao uso excessivo, ha 0 mau habito de renovacao de receitas médicas
automaticamente, sem necessidade de uma consulta médica. Ha uma luta diaria para
combater o uso indiscriminado de medicac0es desnecessarias, assim como a prevencao
quaternaria.

Ha necessidade de se estabelecer modelos sistematizados de estratégias para
reduzir o uso de benzodiazepinicos na populacao, principalmente a populacao idosa, pois
estes medicamentos, quando prescritos incorretamente, podem trazer varias complicagdes a
salde, como ja ressaltado. Podendo causar até mesmo aumento do risco de acidentes,
suicidio, overdose, aumento dos custos com consultas, internacdes, exames e diminuicdo da
capacidade laboral.



ESTUDO DA LITERATURA

Os benzodiazepinicos, segundo Correia e Alves (2002), sdo o grupo de psicotrépicos
mais usualmente utilizado na pratica clinica. Isso se deve as suas quatro atividades
principais: ansiolitica, hipnética, anticonvulsivante e relaxante muscular. De forma geral, tais
medicamentos sao indicados para os transtornos de ansiedade, insonia e epilepsia.

De acordo com Silva (1999), os benzodiazepinicos foram primeiramente sintetizados
da década de 1950 e sua relativa seguranca e rapida acao sao razdes pelas quais continuam
a ser grandemente usados nos dias atuais.Galfuréz et al. (2001) concluiram em sua pesquisa
realizada no Brasil em 2001 em 107 cidades com mais 200 mil habitantes que os
benzodiazepinicos eram a terceira substancia mais utilizada entre os 8.589 entrevistados.De
acordo com estudos de Nordon et al (2009), a prevaléncia é de aproximadamente 30% em
pacientes usuarios do servico de saude e o0s idosos sao usuarios muito comuns de tais
substancias.

No entanto, apesar de sua eficiéncia para o tratamento de transtornos de ansiedade
e insénia por curto periodo estar confirmada na literatura, o uso de benzodiazepinicos por
longos periodos ndo é recomendado devido ao risco de dependéncia e de outros efeitos
adversos.

Noia et al. (2012) alertam para os riscos de sonoléncia, vertigem, cansaco, confusao
mental, cefaleia, ansiedade, letargia, ataxia, hipotensao postural, amnesia retrégrada,
acidentes, tolerancia, dependéncia e aumento na frequéncia de quedas

Estudos epidemioldgicos realizados por Cook et al. (2007) concluem que usuarios
crénicos deste tipo de droga podem desenvolver tanto dependéncia fisica, como psicoldgica.
Ha indicios, conforme Mclntosh, Clark e Spry (2011) de que usuarios cronicos de
benzodiazepinicos possuem maiores chances de alteracdes cognitivas, efeitos colaterais
psicomotores, como quedas e fraturas.Tais estudos sobre as substancias em questao sao de
grande importancia devido a alta prevaléncia e também incidéncia do uso indiscriminado da
medicacao.



ACOES

Entre as acdes que eu me proponho a realizar, como médica da estratégia de salde
da familia, estao:

* Acao conjunta com outros médicos da unidade e NASF - nlcleo de apoio a saude da familia,
com inituito de diminuir a prescricao indiscriminada dos farmacos. Através dos
matriciamentos, realizados mensalmente na unidade basica de saude, onde estao
presentes: médicos, psicdlogos, psiquiatra, agentes de salde e enfermagem.

* Retorno precoce em consulta médica, para acompanhamento mais detalhado do paciente.

* Grupos semanais, de aproximadamente 20 pacientes, para orientacao sobre as
medicacoes, seus efeitos colaterais e interacdes medicamentosas. Realizados tanto por
equipe médica, como enfermagem, abordando um acompanhamento multidisplinar, sendo
feito na propria unidade. Neste caso 0s pacientes precisam ser selecionados através de
uma consulta médica inicial e uma triagem.

* Orientacbes sobre mudanca de habitos e estilo de vida, tais como: estimular exercicio
fisico, alimentacao saldavel, contato com a natureza, entre outros...



RESULTADOS ESPERADOS

Acredito que a realizacao do presente trabalho possa me auxiliar a identificar as
falhas em relacao a medicalizacao, assim como prevenir iatrogenias, ou seja, realizar a
prevencao quaterndria que evita o tratamento desnecessario e o tratamento do individuo
nao doente como doente, que é um conceito importantissimo a ser abordado. Além disso,
acredito que a realizacao deste trabalho também auxiliarda em um dos entraves enfrentados
na unidade basica, que é a renovacao de receitas controladas indiscriminadamente, onde o
paciente deseja que as prescricdes sejam feitas continuamente, sem a necessidade de uma
consulta médica e uma reavaliagao. Consequentemente, espera-se que haja a diminuicdo do
uso dos benzodiazepinicos na unidade de salde supracitada.
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