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APRESENTAÇÃO

A coleção “Farmácia na Atenção e Assistência à Saúde” é uma obra que tem como 
foco principal a apresentação de trabalhos científicos diversos que compõe seus capítulos, 
relacionados às Ciências Farmacêuticas. O volume abordará de forma categorizada e 
interdisciplinar trabalhos, pesquisas, relatos de casos e/ou revisões que transitam nas 
diversas áreas de atuação do profissional Farmacêutico.

O objetivo central foi apresentar de forma sistematizada e objetivo estudos 
desenvolvidos em diversas instituições de ensino e pesquisa do país. Em todos esses 
trabalhos a linha condutora foi o aspecto relacionado à atenção e assistência farmacêutica, 
farmácia clínica, produtos naturais, fitoterapia e áreas correlatas. Estudos com este perfil 
são de extrema relevância, especialmente para a definição de políticas públicas de saúde 
e a implementação de medidas preventivas na atenção à saúde. 

Temas diversos e interessantes são, deste modo, discutidos aqui com a proposta 
de fundamentar o conhecimento de acadêmicos, mestres e todos aqueles que de alguma 
forma se interessam pelas Ciências Farmacêuticas, pois apresenta material que demonstre 
estratégias, abordagens e experiências com dados de regiões específicas do país, o que 
é muito relevante, assim como abordar temas atuais e de interesse direto da sociedade.

Deste modo a obra “Farmácia na Atenção e Assistência à Saúde” apresenta uma 
teoria bem fundamentada nos resultados obtidos pelos pesquisadores que, de forma 
qualificada desenvolveram seus trabalhos que aqui serão apresentados de maneira concisa 
e didática. Sabemos o quão importante é a divulgação científica, por isso evidenciamos 
também a estrutura da Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma consolidada e 
confiável para estes pesquisadores exporem e divulguem seus resultados. 

Débora Luana Ribeiro Pessoa
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RESUMO: Os benzodiazepínicos são 
medicamentos psicotrópicos muito utilizados 
na prática clínica e os mais consumidos na 
atualidade, as principais utilizações desses 
medicamentos são para redução da ansiedade, 
indução do sono, relaxamento muscular e 
como terapia anticonvulsivante. Embora esses 
medicamentos sejam administrados de forma 
segura, podem ocasionar dependência nos 
pacientes com o uso prolongado. Assim o 
consumo dessa classe de medicamentos na 
saúde pública vem sendo um problema, devido 
à facilidade de conseguir receituários médicos e 
até mesmo pela disponibilidade em determinados 
estabelecimentos isentos de prescrição, 
incluindo a automedicação, apesar de tratar-se 
de medicamentos de controle especial, inclusos 
na Portaria 344/1998. Neste ensejo, objetivou-
se com esta pesquisa realizar um panorama do 
consumo de benzodiazepínicos dispensados 
por farmácias públicas em municípios da região 
litorânea do sul do Estado do Espírito Santo. 
Os dados foram relacionados aos registros de 
intoxicações exógenas descritos no SINAN, bem 
como, comparados a literatura. Por fim, o presente 
trabalho permite avaliar os grupos de maior 
popularidade, bem como, delinear estratégias em 
prol do uso racional dos medicamentos, visando 
à redução do consumo de drogas psicoativas, 
sensibilizando prescritores e estabelecimentos 
farmacêuticos na farmácia clínica, baseada em 
evidências científicas. 
PALAVRAS-CHAVE: Benzodiazepínicos, 
Uso indiscriminado, Toxicidade por 
Benzodiazepínicos, Uso racional de 
medicamentos.
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OVERVIEW OF BENZODIAZEPINE CONSUMPTION, IN PUBLIC PHARMACIES, 
IN THE SOUTHERN COASTAL REGION OF THE STATE OF ESPÍRITO SANTO

ABSTRACT: Benzodiazepines are psychotropic medications widely used in clinical practice 
and are the most consumed today. The main utilization of these medications are for anxiety 
reduction, muscle relaxation and as anticonvulsant therapy. Although these medication 
are safely administered, they can cause dependency on the patients in a long term usage. 
Because of this, the consumption of this class of medicament in the public health service has 
been a problem, due to the ease of obtaining medical prescriptions and even the availability 
in certain establishments free of prescriptions, including the self medication, despite the fact 
that they are controlled medications included on Ordinance 344/1998. The purpose, of this 
study was to provide an overview of the consumption of benzodiazepines dispensed by public 
pharmacies in municipalities in the coastal region of southern Espírito Santo State. The data 
were compared to the records of exogenous intoxications reported on SINAN, as well as, 
compared to the literature. Lastly, the present work allows the evaluation of the most popular 
groups, as well as, delineate strategies in favor of the rational use of the medications, aiming 
the psychoactive drugs consumption reduction, sensitizing prescribers and pharmaceutical 
establishments in clinical pharmacy, based on scientific evidences.
KEYWORDS: Benzodiazepines, Indiscriminate use, Benzodiazepine toxicity, Rational use of 
medications.

1 | 	INTRODUÇÃO
Ansiedade e distúrbios do sono são considerados problemas comuns e crescentes 

na sociedade atual, visto que a sociedade moderna vivencia elevado nível de estresse, 
caracterizado por um aumento na busca de substâncias que produzam sensação de prazer 
e bem estar físico e/ou mental, sendo os sedativos e hipnóticos, uma das classes mais 
utilizadas dotadas de propriedades ansiolíticas (FORSAN, 2010; SANTOS, 2009).

Esta mudança de hábitos de vida populacional vem propiciando o aumento na busca 
por medicamentos destinados ao alívio sintomático do estresse e ansiedade, relacionados 
a prescrições inapropriadas, contribuindo para o crescente uso indiscriminado de 
medicamentos sujeitos ao controle especial, como no caso dos benzodiazepínicos (BZDs), 
ampliando, por conseguinte, a probabilidade de intoxicações por supradosagens, reações 
adversas e ainda dependência física a estes fármacos (AMARAL e MACHADO, 2012).

Os Benzodiazepínicos (BZDs) são drogas com atividade ansiolítica, introduzidos 
na década de 1960, sendo o Clordiazepóxido o primeiro BZD lançado no mercado. Apesar 
da elevada eficácia terapêutica, os BZDs, neste período, apresentaram baixos riscos 
de intoxicação e dependência, considerando os demais medicamentos tranquilizantes 
disponíveis, fatores esses que propiciaram uma rápida aderência dos profissionais médicos 
a esses medicamentos (SILVA et al., 2015; SANTOS, 2009).

Segundo Bernik (1999), a criação do clordiazepóxido foi através do acaso, a qual 
foi detectada a mudança da estrutura original surgindo o primeiro benzodiazepínico a partir 
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de alterações estruturais na molécula original. Logo, diversos derivados benzodiazepínicos 
foram sintetizados, sendo que em 1963 foi lançado no mercado o diazepam, este 
medicamento surgiu como uma alternativa ao clordiazepóxido, que apesar de eficácia 
semelhante, não apresentava o sabor amargo do primeiro comparado ao benzodiazepínico. 
Em seguida, outros derivados como nitrazepam e oxazepam foram introduzidos em 1965 e 
o lorazepam e o flurazepam em 1970, com a introdução comercial dos benzodiazepínicos 
verificou-se grande aumento no consumo de drogas psicoativas como um todo (BERNIK; 
SOARES; SOARES, 1990 APUD SWANSON, 1975).

Ainda segundo histórico, na década de 1970 os benzodiazepínicos foram os 
medicamentos mais prescritos em todo o mundo para o tratamento dos transtornos de 
ansiedade e outras doenças que afetam o Sistema Nervoso Central (SNC), sendo 
enfatizados acerca de seus efeitos colaterais, risco de dependência e uso prolongado 
(BERNIK, 1999). Assim, nos anos posteriores, foram observados os primeiros casos de uso 
abusivo, além de desenvolvimento de tolerância, síndrome de abstinência e dependência 
física e psicológica pelos usuários crônicos de benzodiazepínicos, cujas evidências 
tornaram os medicamentos de uso restrito a partir da década seguinte segundo a ANVISA 
- Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ORLANDI; NOTO, 2005).

Mediante este cenário sobre o uso indiscriminado destes fármacos e a crescente 
dependência dos pacientes, foi necessária uma intervenção do Ministério da Saúde 
no controle destes medicamentos, tornando os BDZs em 1998 pertencentes à lista de 
medicamentos sujeitos ao controle especial, regulamentados pela Portaria nº 344/98, sendo 
portanto, inseridos na lista B1 (medicamentos psicotrópicos), considerados de notificação 
de receituário B (coloração azul), com validade de 30 dias (BRASIL, 1998) embora seu uso 
indiscriminado tenha crescido (NUNES; BASTOS, 2016).

Dentre as causas destaca-se estudos realizados por diversos autores, nos quais 
apontam que para atuar como um efetivo efeito sedativo (ansiolítico) é essencial que os 
BZDs exerçam um efeito calmante, justificando o aumento indiscriminado de sua dose 
(NUNES; BASTOS, 2016; KATZUNG, 2014). Assim, o grau de depressão do Sistema 
Nervoso Central (SNC) produzido por um sedativo, deve ser o mínimo compatível com 
sua eficácia terapêutica (PANUS et al., 2011). Essa capacidade dos benzodiazepínicos 
em propiciar tolerância e dependência, pode ser perpetuada por diversos fatores como: 
prescrição errônea e continuada pelo médico, aumento da dose pelo próprio paciente, e a 
necessidade psicológica da droga. Além disso, após a interrupção do uso prolongado do 
benzodiazepínico, muitos pacientes sofrerão com a síndrome de abstinência (FIORELLI; 
ASSINI, 2017).

Logo, caracterizados por suas propriedades ansiolíticas, hipnóticas, 
anticonvulsivante e relaxante (SANTOS, 2009; ORLANDI; NOTO, 2005), o consumo 
de benzodiazepínicos continua apresentando uma prevalência acentuada, apesar de 
regulados como controle especial com retenção de prescrição, sendo considerado um 
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grave problema de saúde pública a âmbito nacional e mundial, haja vista seu uso isento 
de supervisão médica, em quantidades e prazos superiores ao preconizado, tornando-se 
objeto de preocupação (GUEVARA, 2014; SANTOS, 2009).

Outros fatores correlacionados a popularidade no consumo dos BZDs foram 
descritos nos estudos realizados por Nordon et al (2009), os quais abordam que a maioria 
dos problemas de origem psicológica ou psicossocial são vistos primariamente pelo 
clínico geral. Então, se a prescrição de benzodiazepínicos é iniciada neste momento, e 
erroneamente, pode conduzir a um círculo vicioso que permanece por longos anos. Sendo 
assim, o conhecimento a respeito dos benzodiazepínicos e sua prescrição adequada, por 
clínicos gerais, revelam-se de suma importância no controle dos problemas relacionados a 
medicamentos (PRMs).

Estes dados corroboram com a obra de Goodman e Gilman (2005), que em seus 
relatos, apontam que os usos de benzodiazepínicos em concentrações plasmáticas máximas 
produzem diversos PRMs, destacando sintomas como tontura, fadiga, aumento do tempo 
de reação, falta de coordenação motora, comprometimento das funções mentais e motoras, 
confusão e amnesia anterógrada, a interação com etanol pode ser demasiadamente grave, 
embora ainda apresente outros efeitos colaterais como fraqueza, cefaleia, visão embaçada, 
vertigem, náuseas, vômitos, desconfortos epigástricos e diarreia. 

Neste cenário, este trabalho teve por objetivo avaliar o perfil do consumo de 
medicamentos benzodiazepínicos em municípios pertencentes à região litorânea sul do 
estado do Espírito Santo.

2 | 	METODOLOGIA
O presente artigo refere-se pesquisa de revisão bibliográfica baseando-se em um 

levantamento qualitativo de dados na literatura referente à utilização dos benzodiazepínicos. 
Este levantamento bibliográfico ocorreu no período de março a novembro de 2018, sendo 
utilizados como bases cientificas as plataformas: Lillacs, NCBI, Pubmed e Scielo, além de 
obras literárias entre outras mídias informativas, constando como descritores os termos: 
“benzodiazepínicos”; “consumo”; “uso racional de medicamentos”.

O idioma utilizado pela pesquisa foi o português, em que no momento de seleção 
não houve delimitação do período de publicação. Foram lidos cento e trinta e quatro (134) 
materiais entre eles estão artigos científicos, obras literárias, dissertações, legislações, 
regulamentações e preferidos os títulos que tinham relação com o objetivo do estudo.

Foram, portanto, selecionados noventa e seis (96) materiais aqueles que estavam 
de acordo com a temática do projeto, sendo aplicados como critério de inclusão aqueles 
inerentes ao tema proposto, e excluídos os que não condiziam ao mesmo. 

A partir deste trabalho, esta pesquisa realizou ainda um levantamento quali-
quantitativo da dispensação de medicamentos benzodiazepínicos, em farmácias públicas, 
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em três municípios localizados na região litorânea do sul do estado do Espírito Santo, a 
partir do software consulpharma®, módulo gestão em assistência farmacêutica, utilizado 
parâmetros quanto ao consumo total dos benzodiazepínicos de outubro de 2017 à março 
de 2018, sendo os dados comparados aos registros de intoxicações exógenas agudas e 
crônicas registrados pelo SINAN (Sistema de Informação de Agravos de Notificação) em 
ambos os municípios decorrentes do consumo deste grupo terapêutico.

Vale destacar que a pesquisa não apresentou riscos à população e aos municípios 
avaliados, sendo a região beneficiada com os dados consolidados a serem aplicados 
como base no delineamento de estratégias em prol do uso racional de medicamentos e da 
sensibilização acerca da farmacovigilância como ferramenta essencial no monitoramento 
da saúde dos munícipes.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÕES
Desde o surgimento dos benzodiazepínicos no mercado, o consumo dessa classe 

vem sendo alvo de preocupação, pois compromete a saúde mental e física do paciente, 
quando utilizado em curto prazo é considerado seguro, porém quando utilizado de forma 
crônica a dose que se iniciou se torna ineficaz, concebendo ao paciente a automedicação, 
aumentando a dose do medicamento sem orientação do profissional de saúde (BERNIK; 
SOARES e SOARES, 1990).

A problemática quanto ao consumo dessa droga refere-se à ausência de 
informação quanto ao uso prolongado, sua capacidade de causar tolerância, a fase de 
abstinência e ainda, consequentemente, a dependência física, mental e comportamental 
demonstrada por alguns indivíduos, considerando que alguns medicamentos dessa 
classe favorecem ainda o efeito mais rápido e dependente de acordo com seus princípios 
farmacológicos, correspondendo aos medicamentos de baixa meia vida plasmática e alta 
solubilidade (AMARAL e MACHADO, 2012).

O uso dos benzodiazepínicos é considerado seguro quando se utiliza durante um 
período de até quatro meses, após esse prazo o organismo já pode causar tolerância 
causando vícios aos usuários, sendo assim, sintomas de abstinência podem se manifestar 
após 4 a 6 semanas de utilização dos benzodiazepínicos (BERNIK; SOARES; SOARES, 
1990). Além do uso prolongado, algumas de suas características farmacológicas também 
são fatores que influenciam nos problemas de dependência e crise de abstinência, como 
tempo de meia vida e lipossolubidade, fármacos com essas características conferem maior 
probabilidade de causar dependência e crises de abstinência (AMARAL e MACHADO, 
2012).

Conforme Nunes e Bastos (2016), a busca cada vez maior por medicamentos 
que aliviem os sintomas de estresse e ansiedade, favorece o crescimento do consumo 
de benzodiazepínicos gerando preocupações quanto à falta de informação sobre as 
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consequências do uso crônico desses medicamentos, apresentando problemas quanto 
ao uso indevido. Neste contexto, por serem uma classe de medicamentos segura, muitos 
médicos, principalmente clínicos gerais, prescrevem os BZDs aos seus pacientes e na 
maioria das vezes não fornecem as informações necessárias quanto aos efeitos adversos 
e riscos do uso crônico destes fármacos o que vem acentuando e tornando preocupante 
o número de casos de dependência devido ao uso abusivo (FARIA, 2015; AMARAL e  
MACHADO, 2012).

Os maiores consumidores desse grupo de medicamentos, segundo a literatura, 
tratam-se de mulheres, idosos e portadores de doenças crônicas (NUNES; BASTOS, 
2016). Mister salientar que, um estudo realizado por Firmino (2008) em relação ao consumo 
abusivo de BZDs, revelou dois tipos de abusos por estes grupos populacionais, a saber: 
o abuso recreativo/irresponsável e o crônico/responsável. No caso do abuso recreativo, 
este se caracteriza pelo uso prolongado, em doses mais elevadas, geralmente isentos de 
prescrição médica e com finalidade de se beneficiar dos efeitos.

Assim, o consumo de benzodiazepínicos pela população brasileira revela-se 
alarmante, cuja prevalência varia entre 20 a 80%, dependendo da faixa etária. Além disso, 
estudos relatam que seu uso crônico constitui um fator de risco frente aos seus efeitos 
adversos e as alterações fisiológicas desencadeadas, podendo inclusive ser de cunho 
permanente, em que à medida que se amplia a oferta destes medicamentos, aumenta-se 
automaticamente seu consumo (GUEVARA, 2014).

3.1	 Os benzodiazepínicos (BZDs)
O sistema Nervoso Central (SNC) apresenta a maior diversidade celular dos sistemas 

orgânicos do corpo humano, contendo cerca de 100 bilhões de neurônios e também 
10 a 50 vezes esse número em células gliais, encontrando-se associado às atividades 
extremamente complexas que envolvem a relação do indivíduo com o meio ambiente, a 
vida afetiva e a atividade intelectual (GOMES; TORTELLI; DINIZ, 2013).

Um fator adicional importante na farmacologia do SNC é a existência da barreira 
hematoencefálica, cuja penetração requer que as moléculas atravessem as células 
endoteliais vasculares em vez de passar entre elas. Em geral, apenas as pequenas 
moléculas não polares podem difundir-se passivamente através das membranas celulares. 
Alguns fármacos neuroativos penetram dessa maneira na barreira hematoencefálica, 
porém muitos o fazem através de transportadores que, ou facilitam a entrada no cérebro, ou 
diminuem, bombeando o composto do interior da célula endotelial de volta para a corrente 
sanguínea (RANG; DALE, 2011). Praticamente todos os efeitos dos benzodiazepínicos 
resultam de ações desses fármacos no SNC. Os mais proeminentes desses efeitos 
incluem sedação, hipnose, diminuição da ansiedade, relaxamento muscular, amnesia 
anterógrada e atividade anticonvulsivante (CHARNEY; MIHIC; HARRIS, 2005). Assim, 
os benzodiazepínicos sedativos-hipnóticos mais antigos exercem efeitos calmantes, com 
redução concomitante da ansiedade em doses relativamente baixas (KATZUNG, 2014).
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Deste modo, os benzodiazepínicos são fármacos lipofílicos e rapidamente 
absorvidos após administração oral, distribuindo-se por todo o organismo, sendo sua meia-
vida muito importante clinicamente, pois a duração pode determinar a utilidade terapêutica, 
que atravessam a barreira placentária, podendo deprimir o SNC do neonato, bem como, os 
lactantes também são expostos através do leite materno (CLARK et al., 2013).

O termo benzodiazepínico refere-se à porção da estrutura composta de um anel 
benzeno fundido a um anel diazepínico de sete membros. Entretanto, como todos os 
benzodiazepínicos importantes têm um substituinte 5-aril e um anel 1,4-diazepina. A 
expressão passou a referir-se aos 5-aril-1.4-benzodiazepinicos. Diversas modificações 
efetuadas na estrutura dos sistemas de anéis produziram compostos com atividades 
semelhantes (KATZUNG, 2014). Assim, estes medicamentos são classificados em grupos de 
ação ultrarrápida (midazolam); curta ação (como o alprazolam, o bromazepam; o clobazam 
e o triazolam); ação intermediária (como o clonazepam, o diazepam e o flunitrazepam); e, 
o de ação prolongada, como no caso do flurazepam (MARIANO, 2014).

É sabido que em elevadas concentrações, os BZDs reduzem a espasticidade do 
músculo esquelético, provavelmente ampliando a inibição pré-sináptica na medula espinhal, 
local de predominância dos receptores GABAA., desencadeando nos efeitos relaxantes 
e anticonvulsivantes, bem como que os benzodiazepínicos de ação mais longa formam 
metabólitos ativos com meia-vida longa, possuem maior tendência a produzir efeitos 
cumulativos com a administração de doses múltiplas (KATZUNG, 2014; YACUBIAN, 2017; 
CLARK et al., 2013).

3.2	 Perfil do consumo de benzodiazepínicos na região litorânea sul capixaba
Desde a década de 60, diversos são os trabalhos que comprovam o uso abusivo 

de benzodiazepínicos em países desenvolvidos e subdesenvolvidos, que segundo 
estudo realizado há quase uma década, supõe-se que cerca de 5,6% de Brasileiros e 
8,3% de americanos já haviam consumido estes fármacos (NORDON et al.,2009). O 
motivo predominante quanto ao uso indiscriminado dos benzodiazepínicos encontra-se 
relacionado com almejo da diminuição da ansiedade como exemplo situação de stress 
familiar e no trabalho, sintomas de pânico, problemas de insônia ou escape dos problemas 
(SOUZA; OPALEYE, NOTO, 2013).

De acordo com Firmino (2012), dados coletados em uma pesquisa domiciliar no 
Brasil, revelaram que 3,3% dos entrevistados utilizam benzodiazepínicos isentos de 
receituário médico, sendo que 1,6% da população adulta, utilizam estes medicamentos 
de forma crônica. Assim, com o intuito de avaliar esse consumo, a tabela 1 aponta o 
quantitativo de benzodiazepínicos dispensados pelas três farmácias públicas localizadas 
na região litorânea sul capixaba.
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Consumo de out/2017 à mar/2018 Município A Município B Município C
Alprazolam 0,5mg - 2.280 -
Alprazolam 1mg 22.590 - -
Alprazolam 2mg 20.334 21.640 -

Bromazepam 3mg - 10.870 -
Bromazepam 6mg - 1.560 -
Clonazepam 0,5mg 2.190 13.926 16.885
Clonazepam 2 mg 61.093 146.250 210.670
Clonazepam gotas 97 39 9
Cloxazolam 2mg 1800 2.280 -

Clord + amitrip 12,5/5 mg 2880 - -
Diazepam 5 mg 510 1000 3.090
Diazepam 10mg 19.330 33.640 44.751

Flunitrazepam 1mg 340 300 -
Lorazepam 2mg 940 - -
Midazolam 15mg - 1.600 1.475
Midazolam gotas - - 25

Tabela 1. Levantamento do consumo geral de benzodiazepínicos em farmácias públicas da 
Região Litorânea do Sul do Espírito Santo no período de 2017 a 2018.

Fonte: (PMPK, 2017; PMI, 2017; PMM, 2017).

Um trabalho descrito por Telles Filho e colaboradores (2011), aponta a distribuição 
de medicamentos gratuitos, por programas governamentais, como fontes de contribuição 
ao elevado consumo de medicamentos psicoativos, subsidiando para o início precoce da 
utilização dos benzodiazepínicos, e, por consequência, seu uso crônico decorrente da 
dependência, com predominância em idades avançadas. Paralelo a estas questões, e 
considerando a indisponibilidade de medicamentos no setor público como um problema 
nacional (NASCIMENTO et al., 2017).

Dentre os diversos medicamentos que pertencem à classe dos benzodiazepínicos, 
pôde-se verificar que o clonazepam 2 mg apresentou maior consumo em todos os 
municípios, seguido de Diazepam 10mg, apesar de apenas o diazepam encontrar-se 
incluso na lista da RENAME (BRASIL, 2017). Mediante este contexto, a figura 1 apresenta 
o panorama do consumo do clonazepam e do diazepam pelos três municípios avaliados.
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Figura 1. Consumo de clonazepam e diazepam, em farmácias públicas nos municípios 
avaliados na região litorânea do sul do estado do Espírito Santo no período de 2017 a 2018.

Fonte: (PMPK, 2017; PMI, 2017; PMM, 2017).

Em uma pesquisa similar ao presente objeto, desenvolvida por Telles Filho et 
al (2011), no bairro de Bom Jesus, município de Diamantina-MG, no qual relata sobre 
o consumo dos benzodiazepínicos, o medicamento mais utilizado foi o diazepam, 
correspondendo a 37,04% dos entrevistados, seguido pelo clonazepam, equivalente a 
25,93%.  No presente estudo os três municípios revelaram maior consumo de Clonazepam 
seguido do Diazepam, com destaque para o município C que apresentou o maior consumo, 
correspondendo a 76% de clonazepam a 76% e 16% de diazepam.

Em uma pesquisa realizada por Ferrari e colaboradores (2013) sobre análise dos 
erros de prescrições no perfil dos psicotrópicos dispensados pela Farmácia Básica de 
Pontal do Araguaia – MT, do total de 243 medicamentos pertencentes à lista B1 prescritos, 
241 (99,2%) eram da classe dos benzodiazepínicos, sendo 171 (70,4%) das receitas 
constando do diazepam, seguidos pelo clonazepam (27,6%) e clobazam (1,2%); sendo 
72,8% dispensados para pacientes do gênero feminino e 27,2% do gênero masculino. 
Já no município de Cariacica - ES um estudo realizado por Faria (2015), revelou que o 
consumo mensal de clonazepam 2 mg corresponde a 50.000 comprimidos, seguidos do 
consumo do diazepam 10 mg (20.500 comprimidos), cujos dados corroboram com nossa 
pesquisa, registrados na figura 1. 

Em estudo realizado por Oliveira e Colaboradores (2020), foram avaliados aumento 
da utilização de benzodiazepínicos entre idosos na cidade de Bambuí/ Minas Gerais, sendo 
estudado 769 idosos no que tange excluídos 113 por não está de acordo com o estudo, o 
estudo faz menção a utilização de dados no período de 1997 à 2012, visto que o mesmo 
apresentou  consumo elevados de idosos em 2012 comparado  à 1997, em mulheres teve 
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aumento significativos e nos homens não ocorreu o mesmo,  consequentemente ocorreu 
aumento da utilização de ansiolítico e do clonazepam.

Outro estudo comparativo relativo ao consumo de benzodiazepínicos por gêneros 
(masculino e feminino), citam que as mulheres utilizam duas vezes mais estes medicamentos 
que homens, considerando a indicação para insônia ou queixas físicas crônicas (HUF; 
LOPES; ROZENFELD, 2000). Logo, estudos revelam que as mulheres sofrem mais com 
intoxicação por estes psicofármacos, enquanto que homens acometem suicídios utilizando 
outros métodos (CARVALHO et al., 2017). Contudo, para o presente estudo não fora 
possível obter os dados por gênero e idade, evidenciando que estudos aprimorados devem 
ser estabelecidos na região.

No que concerne a questão de intoxicação por estes medicamentos, consolidada a 
partir de registros de notificação pelos municípios avaliados (tabela 2), pôde-se constatar 
que o município B não apresentou registros completos. O mesmo fato ocorreu em três 
notificações descritas no município C, que apesar de relatar 22 registros de intoxicações 
por benzodiazepínicos, somente em 19 houve detalhamento dos fármacos (alprazolam e 
clonazepam), demonstrando a necessidade de aprimorar o preenchimento adequado das 
fichas de notificação, a partir da sensibilização dos profissionais de saúde.

Intoxicações exógenas Município A Município B Município C
Medicamentos 31 100 44

Benzodiazepínicos 15 0 22
Alprazolam 3 0 3

Bromazepam 0 0 1
Clonazepam 12 0 15

Tabela 2. Levantamento de notificações de intoxicações exógenas por medicamentos em 
municípios localizados na região litorânea sul do estado do Espírito Santo.

Fonte: Vigilância Epidemiológica (2018).

Um estudo similar desenvolvido por Delai (2015) sobre notificações exógenas por 
medicamentos revelou que 62,7% correspondem à intoxicação por ansiolíticos, no entanto 
que 1299 notificações eram referentes ao uso de os benzodiazepínicos, e que destes, 
837 estavam relacionados a intoxicação por clonazepam, cujos dados se assemelham 
a nossa pesquisa nos municípios A e C. Paralelo a estes descritos, estudos realizados 
por Bertoni e Bitencourt (2014) no estado de Santa Catarina, com propósito de avaliar as 
intoxicações exógenas decorrentes do uso de medicamentos, evidenciou maior ocorrência 
de intoxicação pelo fármaco clonazepam, comprovando os dados da tabela supracitada 
frente aos municípios A e C, demonstrando a importância da sensibilização de prescritores 
e população quanto ao consumo racional destes fármacos.
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Seguindo esse pensamento, Uachewski e colaboradores (2004) preconizam que 
o farmacêutico tem por atribuição aconselhar, informar e educar o paciente, aplicando 
a conduta de auxiliar no uso racional de medicamentos psicotrópicos, ressaltando a 
importância desta pesquisa.

Assim, novos estudos acerca destes medicamentos devem ser realizados, em prol 
da reestruturação da saúde mental na região, haja vista a necessidade de levantamentos 
em farmacovigilância, frente à indicação e contraindicação destes fármacos, bem como, 
o delineamento de estratégias sobre o uso racional de medicamentos benzodiazepínicos, 
incluindo a elaboração e implementação de protocolos clínicos na região, em prol da 
redução de agravos em saúde, decorrentes de processos de dependência por estas drogas.

4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
A partir da análise do perfil do consumo dos benzodiazepínicos, frente a problemática 

do seu uso indiscriminado, foi possível verificar os grupos de maior popularidade, 
possibilitando a elaboração de estratégias em prol da redução de seu consumo, a partir 
do delineamento de campanhas acerca do uso racional de medicamentos, bem como, 
a sensibilização dos profissionais preceptores acerca da clínica baseada em evidências 
científicas.

Além disso, espera-se ainda com este estudo intensifique as ações de 
farmacovigilância na região, propiciando o monitoramento e a prevenção de agravos 
decorrentes do uso indiscriminado destas drogas. 

Por fim, com os resultados desta pesquisa espera-se a elaboração de novos 
protocolos, constando de novas opções terapêuticas em substituição a estes medicamentos 
psicoativos, a serem inclusos na atualização das próximas REMUMEs como, por exemplo, 
os medicamentos fitoterápicos.
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