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Resumo

O Projeto de Intervencdo "PROGRAMA DE COMBATE AO ABUSO DE PSICOTROPICOS E
BENZODIAZEPINICOS" que objetiva desenvolver acdes com a equipe de satde no sentido de
promover capacitacdes com relacao aos benzodiazepinicos e psicotrépicos, e com os
usuarios do territério acdes do mesmo tipo, visando habitos saudaveis de vida, e 0 desmame
de psicotrépicos. O projeto utilizou Metodologia de Planejamento Estratégico Situacional e
Método da Estimativa Rapida. Como resultados deseja-se que a equipe de salde possa estar
bem capacitada e possa atuar como agente transformador do territério no que diz respeito a
benzodiazepinicos e psicotrépicos. Quanto aos usuarios, que pelo menos 50% abandonem a
droga de forma racional, e que 0s demais ajustem.

Palavra-chave
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PROBLEMA/SITUACAO

A Unidade de Saude ESF 3 Zona Rural esta localizada no Municipio de Castilho Sao Paulo.
Atualmente possui cerca de 2155 usuarios, desenvolvendo-se em média 30 atendimentos por
dia (agendados e demanda livre). A equipe de salde é composta por 01 médica, 01
enfermeiro, e 02 técnicas de enfermagem. Sao 09 dreas contudo com somente 08 ACS, com
uma area descoberta. Dentre 100 atendimentos cerca de 50 sao de doencas relacionadas a
Saude Mental, o que ensejou a necessidade de um projeto de intervencao sobre o abuso de
psicotrépicos e benzodiazepinicos. Num levantamento realizado na unidade por prontuarios e
atendimentos acredita-se que existam pelo menos 350 inidviduos que sofrem de problemas
de salde mental. Estes dados podem ainda estar subestimados. Até mesmo porque é
comprovado que o uso prolongado (acima de 4 meses) destas drogas pode provocar
dependéncia e outras consequéncias. Além do problema do uso prolongado de
benzodiazepinicos e psicotrépicos ainda temos atendimentos voltados a doencas cronicas
nao transmissivel (410 hipertensos)(127 diabéticos). Muitos casos de doencas respiratorias,
doencas musculo esqueléticas, gastrointestinais, algumas neoplasias, preventivos,
imunizacdes, acompanhamentos entre outros. Para estratificacao de risco sera utilizado

o Teste para Identificacdo de Problemas Relacionados ao Uso de Alcool e Substancias,
instrumento de triagem padronizado utilizado para diagndstico de uso de alcool e outras
drogas.



ESTUDO DA LITERATURA

Entende-se por medicamentos benzodiazepinicos (BZD) e psicotrépicos drogas que agem
diretamente no sistema nervoso central, fazendo com que haja altera¢cdes nos aspectos
cognitivos, psicomotores do organismo do individuo. Existem muitas aplicacdes para estes
farmacos, sendo as mais comuns como: ansioliticos, sedativos-hipnéticos, calmantes, entre
outros. Dentre os principais efeitos terapéuticos destas drogas 0s mais comuns sao a
sedacao, hipnose e relaxamento muscular (TELLES FILHO et al., 2011).

De acordo com os achados de Silva, Almeida e Souza (2019) entende-se por BZDs farmacos
hipnoéticos e ansioliticos, muito utilizados na pratica clinica, com aplicacao direta em agravos
relacionados a salde mental (SM) da atencdo primaria. Podem ser utilizados em até 20%
populacdo, levando em conta a faixa etaria (nao indicado a idosos) e dos sintomas
apresentados pelo usuario. Quanto a potencialidade destas drogas apresenta-se diminuicao
da ansiedade, moderacao da excitacdo dessa forma acalmando o usuario.

No contexto da atencao basica (AB) é bastante comum lidar com usuarios que fazem uso
dessas drogas. Principalmente individuos ansioso, apresentando crises de insonia, epilepsia,
entre outros, os BZD além de acao anticonvulsivante agem como relaxante muscular.
Acredita-se que muitos dos problemas relacionados a salde mental também estejam ligados
a desemprego, decepcdes amorosas, genética, e outros fatores (COELHO et al, 2006).

Percebeu-se nos ultimos 30 anos um uso exagerado de ansioliticos e hipnéticos.
Principalmente em paises desenvolvidos como Estados Unidos, onde ocorre cerca de 20
milhdes de prescricdes de BZD, além disso, cerca de 10% da populacao afirma ja ter feito o
uso do farmaco como hipnético (BUYSSE, 2013, VICENTE SANCHEZ et al., 2013).

Em nosso pais a partir da década de 90 que estes farmacos comecaram a se popularizar
(VICENTE SANCHEZ et al., 2013).

Na literatura encontramos estudos como o de Noia et al., (2013) que apresenta dados
importantes sobre a eficacia no tratamento com BZD em transtornos de ansiedade e insonia
quando utilizado por um curto espaco de tempo, geralmente quatro meses.

Ha estudos que evidenciam a nossa proposta, inclusive Ballokova et al., (2014) apresenta
algumas adverténcias afirmando que o uso prolongado nao é recomendado, de modo que
existe grande possibilidade de desenvolvimento de dependéncia e outros efeitos adversos
(EA). Dentre estes potenciais efeitos adversos apresenta-se sonoléncia, vertigem, cansaco,
confusao mental, cefaleia, ansiedade, letargia, ataxia, hipotensao postural, amnesia
retrégrada, acidentes, tolerancia, dependéncia e aumento na frequéncia de quedas. E com
base nessas informacdes que deseja-se implantar um programa de desmame de
benzodiazepinicos e psicotrépicos na Unidade de Saldde ESF 3 ZOna Rural de Castilho Sao
Paulo.



ACOES

Promover acdes de educacao em salde sobre a tematica junto a usuarios de BZD
participantes do Pl - Fazer encontros na prépria unidade de saide em formato de roda de
conversa, palestras, orientagdes sobre habitos saudaveis de vida, e importancia do desmame
dessas drogas, frente as potenciais consequéncias que podem causar ao usuario. Atividades
realizadas na prépria unidade de salde, coordenadas pela equipe de salde, com dura¢do de
01 hora, semanais, com pelo menos 4 encontros.

Monitorar a adequac¢ao do uso ou 0 desmame de BZD de forma individualizada - nas
consultas verificar ser as medidas estdo tendo impacto desejado, se esta sendo possivel
retirar totalmente as drogas, ou se os efeitos adversos estao dificultando a retiradas,
havendo necessidade de retorno. Verificar se o usuario esta aderindo aos habitos saudaveis
de vida com destaque de sono de qualidade, alimentacao, exercicio fisico. Aplicacdo de
questionarios.

Identificar as principais possiveis indicagdes para o uso de BZD - verificar se as drogas
prescrits estdo corretas e suas dosagens frente o diagndstico do usuario;

Realizar educacao permanente junto a equipe multiprofissional de saude da UBS - capacitar
a equipe de saude em pelo menos dois encontros, realizados na propria unidade, sobre a
correta forma de acolhimento dos usuarios de salde mental, e o desestimulo ao uso
continuado de BZDs e psicotrépicos.



RESULTADOS ESPERADOS

A intervencao deseja capacitar a equipe com relacao aos benzodiazepinicos e psicotrépicos.
Que a equipe possa ser um instrumento de modificacdo da postura dos usudrios destes
farmacos em uso continuo. Além disso, o projeto deseja promover o desmame de pelo menos
50% dos usuarios. Até mesmo porque, ao promover um levantamento na literatura percebeu-
se que os valores de sucesso nestes programas em estratégia da sadde da familia
geralmente apresentam baixas taxas de sucesso, inclusive pelos efeitos colaterais que
surgem em muitos desses usuarios, como insonia,tremeideira, palpitacdes, ansiedade, entre
outros. A adesao ao tratamento nestes programas também sao um problema, muitos ndo
praticam a atividade fisica, nem melhoram seus padrdes alimentares, e de desmame,
fazendo com que haja a necessidade da manutencao das drogas.
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