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NOTA TECNICA

A desprescricdo de benzodiazepinicos por meio da interrup¢do ou redugdo do uso tém se
mostradoeficaz nos casos de insénia primaria ou por comorbidade (POTTIE et al, 2018), a fim de evitar o
uso cronico que pode levar a dependéncia fisica e psicolégica (MANTOVANI; QUAGLIATO, 2019).

O uso de benzodiazepinicos no tratamento da insOnia, apresenta beneficios como: melhorias a
curto prazo, de 1 dia a 6 semanas, redugdo na laténcia no inicio do sono de 4 minutos e uma hora
adicional de duracdo do sono (POTTIE et al, 2018). Entretanto o uso prolongado ndo é recomendado,
principalmente em idosos, devido ao risco de desenvolvimento de dependéncia e outros efeitos adversos
como quedas, fraturas, problemas cognitivos, sonoléncia, cefaléia e cansago (FARIA et al., 2019).

Os benzodiazepinicos atuam potencializando a atividade inibitéria do receptor GABA, e devem ser
utilizados em curto periodo, normalmente por até 4 semanas para o tratamento de insénia. Quando
usados por um longo periodo de tempo, o receptor pode mudar sua conformacdo, diminuindo o potencial
de sedacgdo, contribuindo para o aumento de efeitos amnésicos persistentes, ocorrendo a perda do efeito
terapéutico em cerca de 7 a 28 dias (POTTIE et al, 2018).

“0 abuso, a insuficiéncia ou a inadequac¢do de uso dos medicamentos prejudica os usudrios e contribui para
o aumento de gastos dos recursos publicos e para a irracionalidade no seu uso” (NALOTO et al., 2016).

O que sao benzodiazepinicos?

Os benzodiazepinicos sdo farmacos psicotrépicos do subgrupo dos ansioliticos e hipndticos que
atuam através da transmissao sindptica inibitéria pela modulagdo do receptor do subtipo A doacido gama-
aminobutirico (GABA A), agindo em todo o Sistema Nervoso Central. Sdo classificados de acordo com sua
meia vida plasmatica em longa duracdo, acdo intermedidria e de curta acdo, sendo relevantes para a
escolha individual para cada paciente (FARIA et al., 2019).

Atualmente sdo os medicamentos que constituem a classe de psicotropicos mais utilizadas em
praticas clinicas (NALOTO et al., 2016) para tratamentos de transtorno de ansiedade, de humor, insonia,
gueixas somaticas, abstinéncia alcodlica, delirium e disturbios induzidos por neurolépticos por
apresentarem um perfil mais seguro quando comparados aos barbituricos. Porém, ndo devem ser
tratamento de primeira escolha para insénia em idosos devido sua associacdo a quedas, deméncias,
acidentes de carro e dependéncia fisica. O tempo de prescricdo deve ter duragdo maxima de 2 a 8
semanas, ndao excedendo preferencialmente a 12 semanas (FARIA et al., 2019).
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NOTA TECNICA

O que é desprescri¢ao e para quem ela é recomendada?

A desprescricdo é uma técnica planejada e supervisionada da reduc¢do da dose ouinterrupcgdo
do medicamento que pode estar gerando danos ou que ndo esteja mais trazendo beneficios ao
paciente. Esse processo tem como objetivo a reducdo da carga dos danos domedicamento, de modo a
manter ou melhorar a qualidade de vida do usuario (POTTIE et al, 2018). A desprescricdo dos
benzodiazepinicos é recomendada para idosos com idade igual ou superior a 65 anos que utilizam
benzodiazepinicos, independente do tempo de uso, e paraadultos com idade entrel8 e 64 anos que
utilizam benzodiazepinicos por mais de quatro semanas
(POTTIE et al, 2018).

As recomendacGes de desprescricdo sdo para pacientes que utilizam os benzodiazepinicos para o
tratamento de ins6nia primaria ou insdnia comdrbida, em que os potenciais problemas subjacentes sejam
tratados de forma eficaz. Esta recomendacdo ndo é aplicavel a pacientes que apresentem  outros
disturbios do sono, ansiedade, depressdo, ou demais condicdes de saude fisica ou mental ndo tratadas que
possam causar ou agravar a insbnia. Nestes casos é recomendado o controle inicial das comorbidades
antes de se iniciar a desprescri¢ao, a fim de evitar que este seja um processo dificil e angustiante para o
paciente (POTTIE et al, 2018).

Como deve ser realizada a desprescrigao?

A psicoterapia deve ser usada como passo inicial do tratamento, de forma a motivar os pacientes.
Apesar de ndo existir evidéncias de que a substituicdo de um BZD de meia-vida curta para um de meia-
vida longa traga maiores beneficios, a diretriz brasileira indica em caso de usode BZD de meia-vida muito
curta, como o Midazolam por exemplo. (SILVA; SANTOS, 2019). Entretanto, a redugdo gradual da dose se
mostrou o melhor método para tratar a sindrome de dependéncia de benzodiazepinico (SILVA; SANTOS,
2019).

A Diretriz Abuso e Dependéncia de Benzodiazepinicos (AMB,2013), sugere que se reduza 50% da
dose nos 15 a 30 primeiros dias, e o restante de maneira mais paulatina, sendo que o tratamento pode
durar até 6 meses. A progressdo da reducdo da dose deve ser avaliada pelo aparecimento de sintomas
deabstinéncia, como: insOnia, ansiedade e inquietagao (SILVA; SANTOS,2019).

Ao longo do desmame, deve-se realizar o engajamento do paciente, chamado de psicoeducacao,
que envolve a descricdo para o paciente que os efeitos da retirada sdo minimos e breves, expbe as
consequéncias do uso prolongado do benzodiazepinico e diz quais sdo as melhorias da sua retirada, como
melhora na atividade psicomotora e cognitiva. Deve ser considerado também o uso de TCC (terapia
cognitiva comportamental) (POTTIE et al, 2018).
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NOTA TECNICA

Durante a retirada gradual do medicamento o paciente deve ser monitorado a cada 1-2 semanas,
para verificar se esta atingindo os beneficios esperados como a melhora do estado de alerta, melhora da
cognicdo, melhora da seda¢do diurna e reducdo das quedas, e analisar se o paciente esta apresentando
sintomas de abstinéncia como insOnia, ansiedade, irritabilidade, sudorese e sintomas gastrintestinais,
sintomas estes que normalmente sdo leves e duram de diasa algumas semanas (POTTIE et al, 2018). Em
alguns casos, recomenda-se para a dificuldade de dormir, o uso de antidepressivos (trazodona), anti-
histaminicos ou melatonina, porém somente apds a tentativa com métodos ndo farmacoldgicos
(MANTOVANI; QUAGLIATO, 2019).

Se os sintomas reaparecerem, deve-se considerar alternativas como manter a dose domedicamento
por 1 ou 2 semanas e apds esse periodo continuar com o desmame, ou por meio da utilizacdo de outros
medicamentos para controlar a ins6nia, contudo é preciso realizar a avaliacdo de sua seguranca e eficacia e
sé deve ser utilizado apds as tentativas ndo medicamentosas falharem (POTTIE et al, 2018).
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