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RESUMO

O tratamento dos transtornos mentais sofreu varias mudancas com a reforma psiquidtrica, o
que contribuiu para a criagdo dos Centros de Ateng¢do Psicossocial (CAPS), estes
revolucionaram o manejo com pacientes psiquidtricos, proporcionando uma farmacoterapia
racional e eficaz, menor sofrimento para o paciente, bem como a insercdo da familia no
tratamento. Os transtornos psiquidtricos apresentam diversidades em sua sintomatologia,
necessitando de um tratamento rebuscado e efetivo, o mesmo pode ser executado por
farmacoterapia isoladamente ou atrelada a psicoterapia. Dentre as classes de medicamentos
mais utilizadas para essa finalidade podem-se citar os firmacos benzodiazepinicos (BDZ).
Sua utilizacdo estd ligada ao fato destes aliviarem os estados de estresse e tensdo provocados
pela ansiedade, bem como aos seus efeitos hipndticos e sedativos. Nos tltimos anos, tem-se
notado uma intensa utilizacdo destes medicamentos, o que pode estar vinculado a prescri¢io
irracional retroalimentando uma possivel tolerdncia e dependéncia aos mesmos. O municipio
de Cuité situa-se na microrregido do Curimatad paraibano, e apresenta uma populacdo de
19.978 habitantes. Nesta cidade funciona o CAPS I, com uma demanda de 533 usudrios,
destes 55 fazem parte do tratamento semi-intensivo e 478 pertencem a modalidade nao-
intensiva. O presente trabalho teve como objetivo descrever o perfil farmacoterapéutico da
utilizacdo de benzodiazepinicos nesta instituicdo. Ancorou-se metodologicamente em um
estudo quantitativo, descritivo e transversal e foi realizado com a andlise de prontudrios que
apresentaram prescricdo de BDZ no periodo de 2011 a 2013 bem como, foram realizadas
entrevistas estruturadas com pacientes em tratamento nao-intensivo, atualmente atendidos no
CAPS. Por se tratar de um estudo com seres humanos, o mesmo atendeu a Resoluc¢do 466/12,
sendo submetido ao Comité de Etica em Pesquisa do HUAC e apés a aprovagio, prosseguiu
de acordo com a disponibilidade dos pacientes, durante os meses de marco a junho de 2014. A
amostra em estudo € composta em sua maioria por mulheres, e estas corresponderam
respectivamente a 70,8% dos entrevistados e 71,4% dos prontudrios analisados. Também foi
observada a prevaléncia de individuos com mais de 60 anos (25,0% dos entrevistados e 27,9%
dos prontudrios). Os transtornos mais prevalentes foram os transtornos neuréticos (26% dos
entrevistados e 49,3% dos prontudrios) e atrelado a este resultado foi observada uma maior
prescricdo do clonazepam (61,5% dos entrevistados e 46,8% dos prontudrios), seja de forma
isolada ou associado a outros medicamentos para a manuten¢do da farmacoterapia, fazendo
com que a média de medicamentos por paciente correspondesse a aproximadamente, 2,6 nos

entrevistados e 2,0 nos prontudrios analisados. Os pacientes que ainda continuam vinculados



no tratamento demonstraram uma alta adesdo, devido ao menor percentual de interrupgdes
(41,7%), bem como também relataram a presenca de outras doencas concomitantemente ao
transtorno mental (37,5%) e 62,5% afirmaram se automedicar. A realizacdo deste estudo
possibilitou um aporte de informacdes relevantes sobre a utilizagcdo de BDZ no CAPS de
Cuité e se demonstrou de extrema importancia, pois estudos como esse ddo subsidios a

promogao e o uso racional desta classe de medicamentos no municipio.

Palavras-chave: Transtornos mentais; Saide Mental; Benzodiazepinicos; Farmacoterapia.



ABSTRACT

The treatment of mental disorders has undergone several changes with the psychiatric reform
which contributed to the creation of Centers for Psychosocial Care (CAPS), which
revolutionized the management of psychiatric patients, providing a rational and effective drug
therapy, less suffering for the patient, as well as the inclusion of family in treatment.
Psychiatric disorders have differences in their symptomatology, requiring an elaborate and
effective treatment, it can be executed by pharmacotherapy only or linked to psychotherapy.
Among the classes of drugs most used for this purpose can cite BDZ drugs. Their use is
linked to the fact that these states relieve stress and tension caused by anxiety, as well as their
hypnotic and sedative effects. In recent years, it has been noticed an intense use of these
drugs, it can be linked to irrational prescribing which feeds back a possible tolerance and
dependence on them. Cuité is located in Curimatad of Paraiba, its population is 19,978. In this
town works CAPS I, with a demand of 533 users, 55 of these are part of the semi-intensive
care and 478 belong to non-intensive mode. The present study describes the profile of
pharmacotherapeutic use of benzodiazepines in this institution. Is methodologically anchored
in a quantitative, descriptive, cross-sectional study was performed with analysis of records
showed that prescription of BDZ in the period 2011-2013 as well as structured interviews
with patients in non-intensive care interviews were conducted, currently seen at CAPS. This
is a study with humans, so it has met the Resolution 466/12, being submitted to the Research
Ethics Committee of the HUAC and after approval, proceeded according to the availability of
patients and center professionals in the study, during the months from March to June 2014.
The study sample is composed mostly of women, and these corresponded, respectively, to
70.8% of respondents and 71.4% of the records analyzed. The prevalence of individuals with
more than 60 years (25.0% of respondents and 27.9% of records) was also observed. The
most prevalent disorders were neurotic disorders (26% of respondents and 49.3% of records)
linked to this result greater prescription clonazepam (61.5% of respondents and 46.8% of
records) was observed, either alone or in combination with other medications for the
maintenance of psychotherapy, making the average number of medicines per patient
corresponded to the respondents approximately 2,6 and 2,0 in the files. Patients who are still
bound in the treatment showed a high adherence, due to the lower percentage of interruptions
(41.7%), and also reported the presence of other concomitant diseases to mental disorder

(37.5%) and 62.5% said self-medicate. This study allowed for a contribution of relevant



information on the use of BDZ in CAPS Cuité and showed extremely important because such

studies give subsidies and promoting the rational use of this class of medicines in the town.

Keywords: Mental Disorders; Mental Health; Benzodiazepines; Pharmacotherapy.
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1 INTRODUCAO

A globalizacdo e o rdpido desenvolvimento industrial proporcionaram inovagdes
tecnoldgicas que garantiram uma maior praticidade na vida dos individuos, porém, trouxe
também uma maior preocupacio com o futuro, pois o custo de vida e a competitividade estdo
cada dia mais altos, fazendo com que a ansiedade seja um grande problema de satde para tais
individuos, tendo, muitas vezes, a necessidade da utilizacdo de tratamentos
farmacoterapéuticos para se livrar deste mal que acomete muitas pessoas a cada dia que passa

(BARROS; TAVARES; PATATA, 2009).

A ansiedade se caracteriza por um estado emocional angustiante, acompanhado de
alteracdes somdticas, respiratérias e/ou cardiacas, onde o individuo prevé situacdes
desagraddveis, reais ou imagindrias. Este ¢ um dos transtornos de humor mais comuns na
atualidade e estd associado a fatores ambientais, estilo de vida, o tipo e a frequéncia de
trabalho ou estudos, além das caracteristicas do ambiente social frequentado pelo individuo

(BIANCHINI; RODRIGUES FILHO; ARAUIJO, 2008).

As descobertas dos mecanismos neurotransmissores e a introdug¢dao dos
benzodiazepinicos (BDZ) para tratamento desses casos representaram um progresso na
evolucdo do conhecimento a respeito da ansiedade. Hoje, podemos considerar a ansiedade
como um sintoma presente em vdrias doengas psicopatolégicas, como depressio e

esquizofrenia, ou como quadro patolégico com caracteristicas bem definidas (LEITE;

SIQUEIRA, 2006).

A quarta edicao do Manual de Diagndstico e Estatistica das Doengas Mentais (DSM-
IV) classifica os transtornos de ansiedade patolégica em: Transtorno de panico e agorafobia,
Fobia social, Transtorno obsessivo-compulsivo, Transtorno de ansiedade generalizada,

Transtorno de estresse pos-traumatico e Transtorno de adaptagdo (LEITE; SIQUEIRA, 2006).

z

Na avaliagdo e no planejamento terapéutico desses transtornos, € importante obter
informacdes detalhadas sobre o inicio dos sintomas e possiveis fatores desencadeantes, tais
como: perda de um ente querido, reprovacdo em um concurso, doenca na familia, entre
outros. O tratamento € constituido de uma abordagem multimodal, que consiste na orientagao
aos familiares e ao portador, terapia cognitivo-comportamental, psicoterapia, uso de

psicofarmacos e intervengdes familiares (CASTILLO et al., 2000).
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De acordo com Bernik, Santos e Lotufo Neto (2007), na farmacoterapia da ansiedade,
podem ser utilizados ansioliticos BDZ e ansioliticos nio BDZ, porém os compostos da classe
dos BDZ apresentam a capacidade de induzir efeitos ansioliticos tranquilizantes, hipnéticos
sedativos, anticonvulsivantes, relaxantes musculares e anestésicos. A indicacdo clinica do
BDZ como ansiolitico baseia-se na sua farmacocinética, principalmente devido a sua alta
lipossolubilidade, que assegura que os mesmos sejam absorvidos rapidamente, independente

da via de administragdo.

Os BDZ mais prescritos como ansioliticos sdo: bromazepam, alprazolam, diazepam,
clordiazep6xido, oxazepam, medazepam, temazepam, lorazepam, clorazepato, clobazam e
clonazepam. Alguns tém indicagdo como ansioliticos e anticonvulsivantes, como o
clonazepam, pois 0 mesmo apresenta meia-vida longa e alta afinidade pelos sitios de acdo no

receptor (QUARANTINI; SENA, 2006).

O aparecimento de tolerdncia e dependéncia nos pacientes tratados com
benzodiazepinicos incentivou a ci€ncia a buscar novas alternativas terapéuticas. Com isso, 0s
antidepressivos passaram a ser fairmacos de escolha no tratamento de transtornos de panico e

no transtorno obsessivo-compulsivo (GORESTEIN; POMPEIA, 2007).

Tendo em vista que muitos pacientes com distirbios psiquidtricos nao dispdoem de um
tratamento adequado, por meio da iniciativa do Governo Federal, foi criado na década de
1980 o modelo do Centro de Apoio Psicossocial (CAPS), que visa oferecer a esses pacientes,

um acompanhamento de qualidade, com fornecimento do medicamento necessario e apoio a

familia (BRASIL, 2005).

No Brasil, hd poucos estudos que caracterizam a utilizacio de BDZ no CAPS, e
pesquisas como esta demonstram-se como um importante instrumento para avaliar o seu
consumo, bem como descobrir se tais medicamentos estdo sendo utilizados corretamente,
além de conhecer a realidade dos usudrios, € a sua perspectiva a respeito do tratamento e,

assim, poder trazer beneficios para melhoria da qualidade de vida da populacao.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Tracar o perfil farmacoterapéutico dos pacientes que utilizam medicamentos BDZ, que

sdo assistidos pelo Centro de Atencdo Psicossocial do municipio de Cuité, Paraiba, Brasil.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Tracar o perfil socioecondmico dos pacientes que fazem uso de BDZ;

e Detectar quais sdo os BDZ mais utilizados pelos pacientes em estudo e para quais

transtornos estes sfo indicados;

e Investigar a quantidade de medicamentos utilizados por estes pacientes, identificando

possivel automedicacao;
e Identificar a forma de acesso aos medicamentos € 0os impactos no tratamento;
e Avaliar a adesdo do paciente ao tratamento;

e Investigar se os pacientes se submetem a psicoterapia concomitantemente ao

tratamento medicamentoso, identificando possiveis beneficios desta associagdo.
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 OS TRANSTORNOS MENTAIS

O comportamento humano pode ser classificado em: normal, padrdo e desviante. Em
varias épocas da histdria, esses comportamentos desviantes receberam vdrios nomes e
classificacdes. Antigamente, alguns desses comportamentos eram vistos como sinais de

deuses, tanto positivos quanto negativos (SPADINI; SOUZA, 2006).

No final da Idade Média e inicio do Renascimento, pessoas que apresentavam esses
comportamentos eram excluidas pela sociedade. Eles eram chamados de "loucos" e muitas
vezes eram presos com criminosos para afastar suas influéncias das pessoas ditas normais

(ASSIS, 2013).

Com o tempo e o avan¢o da medicina, comegou-se a perceber que esses “loucos” nao
possuiam s6 comportamento desviante, mas apresentavam sintomas claros que se repetiam em
vérias pessoas. Devido a isso, em vez de prendé-los em cadeias como criminosos comuns,
eram presos em asilos e manicoOmios para serem estudados e tratados. Baseando-se nisso,

passou-se a reconhecer a loucura como doenca mental (ZAMBRONI-DE-SOUZA, 2006).

A psiquiatria moderna surgiu no fim do século XIX e com ela surgiram vérias
tentativas de tratamento das doencas mentais. Como mentores desta drea de conhecimento
podem-se citar Sigmund Freud, Jean-Martin Charcot, Carl Jung, entre outros (SPADINI;
SOUZA, 2006).

Ap6s a Segunda Guerra Mundial, a Associacdo de Psiquiatria Americana criou o
Manual Estatistico e Diagndstico de Doencas Mentais, o DSM (Diagnostic and Statistic
Manual). A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) organizou a Classificagdo Estatistica
Internacional de Doencas e Problemas Relacionados com a Saude, conhecido por sua sigla
CID-10. A classificacdao e diagndstico dos transtornos mentais € realizada com base nesses
manuais, de uma forma que o CID-10 € mais utilizado em diagnosticos clinicos, enquanto que

a 4* edicao do DSM (DSM-1V) € mais utilizada em pesquisas (ASSIS, 2013).

Atualmente, utiliza-se o termo “transtorno mental” ou “distirbio mental”,
desconsiderando as denominacdes de loucura, doenca mental, ou retardo mental. Essas

pessoas ndo sdo mais marginalizadas como loucas ou internadas como doentes, mas tratadas
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com respeito e compreensdo. Os atuais manuais classificam os transtornos, ndo as pessoas.
Dessa forma, evita-se utilizar expressdes como “o depressivo” e utilizam-se termos como “o

paciente que sofre de depressao” (ZAMBRONI-DE-SOUZA, 2006).

Atualmente, reconhece-se como transtornos mentais os problemas classificados na
DSM-1IV e CID-10, como depressdo, ansiedade, autismo e esquizofrenia. Também ¢é
reconhecido o diagndstico de atraso mental como um déficit de inteligéncia, que pode ser
leve, moderado, grave e profundo (ASSIS, 2013). O quadro 01 mostra a classificacdo dos

transtornos mentais, de acordo com o DSM-IV.
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Quadro 01 - Classifica¢do dos transtornos mentais, com base no DSM-IV.

TIPO DE TRANSTORNO

- Transtornos usualmente diagnosticados na lactincia, infancia e adolescéncia = Retardo
mental e distirbios de aprendizagem.

- Delirium, deméncia, transtornos amnésicos e outros transtornos cognitivos = Nao
apresentam exemplos segundo essa classificagao.

- Transtornos mentais devido a condigdo clinica geral = Transtornos catatonicos e desvios
de personalidade.

- Transtornos relacionados a substincias = Abuso de édlcool ou dependéncia de drogas e
transtornos induzidos por uso de substincia como abstinéncia de nicotina ou deméncia
alcodlica.

- Esquizofrenia e outros transtornos psicéticos > Parandia (esquizofrenia do tipo
parandide) ou transtorno delirante.

- Transtornos do humor => Depressio e transtorno bipolar.

- Transtorno de ansiedade = Fobias e panico.

- Transtornos somatoformes > Transtornos conversivos e transtornos dimérficos.

- Transtornos facticios = Sindrome de Munchousen.

- Transtornos dissociativos > Amnésia dissociativa e fuga dissociativa.

- Transtornos sexuais e de identidade de género - Aversao sexual e parafilias (como
Pedofilia).

- Transtornos alimentares = Anorexia nervosa e bulimia nervosa.

- Transtornos do sono = InsOnia e terror noturno.

- Transtornos de controle de impulso - Cleptomania e piromania.

- Transtornos de personalidade - Personalidade paranoica e personalidade obsessivo-
compulsiva.

Fonte: ASSIS, 2013.
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3.1.1 Ansiedade

A ansiedade € um fendmeno decorrente de um vasto processo evolutivo, e permite que

0 organismo reaja a situacdes externas ou internas que ameacem a sua existéncia. Portanto, é

um acontecimento que pode ser benéfico para o organismo, permitindo que este atue de forma

a diminuir esta ameaca potencial e suas possiveis consequéncias. Porém, se o ser humano

permanecer neste padrdo comportamental, pode trazer consequéncias indesejaveis como
fadiga, deficiéncia do sistema imunoldgico e até mesmo levar a 6bito (SANTOS, 2006).

A ansiedade pode ser conceituada como um estado transitério, caracterizado por

sensacdes desagraddveis de tensdo e apreensdo. Consideram como traco de

ansiedade as diferencas individuais de reagir a situagdes percebidas como

ameacadoras, com elevacdo da intensidade no estado de ansiedade
(SPIELBERGER; GORSUCH; LUSHENE, 1979 apud SALLES; SILVA, 2011 p.8).

A ansiedade pode se manifestar por meio de sinais como: preocupacdo, inquietacdo,
apreensao e estes podem surgir sem que a presenca de uma ameaca real seja identificada,
podendo parecer aos demais como desproporcional a intensidade da emocdo (SURIANO,

2009 apud SALLES; SILVA, 2011).

Na CID-10 os transtornos neurdticos de ansiedade sdo agrupados com condicdes
relacionadas ao estresse e aos transtornos somatoformes, bem como a associa¢do substancial
dos transtornos com causas psicolégicas. As principais categorias da CID-10 para transtornos
de ansiedade neurdtica sdo: o transtorno fébico de ansiedade (agorafobia, fobia social e fobias
especificas); outros transtornos de ansiedade (transtorno de panico, transtorno de ansiedade
generalizada e transtorno misto de ansiedade e depressdo); transtorno obsessivo-compulsivo
(predominantemente com pensamentos obsessivos ou atos compulsivos, ou misto com

pensamentos e atos obsessivos) (CID-10, 1993).

Segundo Reis e Gherardi-Donato (2012), os transtornos de ansiedade sdo mais
prevalentes em mulheres pelo fato destas serem mais expostas a situagdes estressantes durante
a infancia e adolescéncia, o que provoca um sentimento de descontrole que culmina no

desenvolvimento de padrdes pessimistas de avaliacao da realidade.

O tratamento dos transtornos de ansiedade envolve uma abordagem multipla, que
engloba intervengdes psicossociais € farmacoterapia. O tratamento medicamentoso pode ser
realizado com o emprego de antidepressivos e ansioliticos. Entre os ansioliticos utilizados os

BDZ sao considerados medicamentos de primeira escolha, devido seu efeito inibitorio nos
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sintomas de ansiedade e agitacdo (ROHDE; HALPERN, 2004; KOROLKOVAS; FRANCA;
CUNHA, 2014).

3.2 DROGAS PSICOTROPICAS

Desde a Antiguidade, o homem faz uso de substincias para manter a sua qualidade de
vida, entre as substancias mais utilizadas estdo as matérias-primas de natureza vegetal, e estas
eram obtidas durante a caca e a coleta realizada pelo mesmo. Dentre as diversas-matérias
primas utilizadas pelo homem podemos citar as que apresentam atividade no SNC. Fazendo-
se uma andlise do uso dessas drogas psicoativas ao longo da histéria, podem ser identificadas
duas finalidades: a primeira dizia respeito a busca da modificacdo do comportamento normal
e a outra visava a producdo de estados alterados de sensa¢do com fins religiosos, cerimoniais

e recreativos (ALMEIDA; BARBOSA FILHO, 2006).

A estas substancias que tem a capacidade de modificar os processos bioldgicos em
nivel do Sistema Nervoso (SN) atribui-se o nome de psicofirmacos, e estes podem ser
definidos como:

Medicamentos que atuam no SNC e, portanto, necessariamente precisam atravessar
a barreira hematoencefdlica. Os principios que determinam os processos de

absor¢do, distribuicdo, biotransformagdo e elimina¢do sdo os mesmos para os
demais farmacos” (GORENSTEIN; MARCOURAKIS; MARKUS, 2006, p. 3).

A classificagdo proposta por Almeida e Barbosa Filho (2006) contempla o maior
nimero de drogas que exercem efeito no SNC, onde € possivel distinguir quatro divisdes:

psicoanalépticos; psicolépticos; psicodislépticos; parapsicotropicos (quadro 02).



Quadro 2 - Classificacdo das drogas psicotrdpicas.

DROGA

- Psicoanalépticos ou
Estimulantes da Atividade do
SNC

- Psicolépticos ou Depressores da
Atividade do SNC

- Psicodislépticos, Alucinégenos,
Psicoticomiméticos ou
Perturbadores da Atividade do
SNC

- Parapsicotropicos

DEFINICAO

- Drogas que excitam o psiquismo: reduzindo a
depressdo, elevando o humor, melhorando a
cognicdo, induzindo o estado de vigilia e inibindo a
ingestdo de alimentos.

Exemplos: ~ Convulsivantes ~ (ou  analépticos),
inibidores do apetite, estimulantes da vigilia,
estimulantes maiores (psicoestimulantes) e
estimulantes menores ou xantinas, antidepressivos.

- Drogas que reduzem a atividade das estruturas
encefélicas, resultando em ac¢des que compreendem
desde a vigilia, capacidade cognitiva, reacdes
emocionais, ansiedade e nocicepg¢ao.

Exemplos: Neurolépticos (antipsicéticos,
psicolépticos  ou  impregnantes),  hipnéticos,
ansioliticos (calmantes ou tranquilizantes menores),
analgésicos opidides (analgésicos de acdo central ou
analgésicos narcoéticos), alcodis, anestésicos gerais e
anticonvulsivantes (antiepiléticos ou antiictiais).

- Compreendem as drogas que geram fendmenos
psicopatolégicos relacionados a sensopercep¢do, ao

pensamento e a atividade motora. Ndo tem uso
terapéutico.

Exemplos: Alucinégenos verdadeiros, que
compreendem os sintéticos, semi-sintéticos e naturais
e alucindgenos secundarios.

- S3o assim considerados os medicamentos que,
embora tenham emprego frequente na clinica
psiquidtrica e/ou neurolégica, ndo apresentam um
perfil adequado a nenhuma das classes anteriores.

Exemplos: Estabilizadores do humor, drogas para o
tratamento do alcoolismo e drogas antiparkisonianas.

Fonte: ALMEIDA; BARBOSA FILHO, 2006.
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As drogas depressoras atenuam a atividade cerebral causando reducdo dos estados de

tensdo e agitacdo, enquanto que as drogas estimulantes atuam por aumentar a atividade do

nosso cérebro, fazendo com que o individuo saia de um estado de desanimo ou inércia para

um comportamento mais ativo. Ja os perturbadores do SNC, agem modificando a atividade do
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cérebro, que passa a funcionar fora do seu estado normal, e o individuo fica perturbado

mentalmente (MARLATT, 2005 apud MURAKI 2009).

3.2.1 Benzodiazepinicos

Os BDZ sao drogas ansioliticas e hipndticas amplamente utilizadas na prética clinica,
visto que reduzem a ansiedade, moderam a excitacdo e acalmam o paciente (COELHO, 2006

apud BARROS; TAVARES; PATATA, 2009).

O primeiro BDZ desenvolvido e lancado comercialmente foi o clordiazep6xido, em
1955 e, em seguida, o diazepam na década de 1960. O surgimento destes medicamentos,
concomitantemente com a sua populariza¢do fazem com que eles sejam largamente prescritos
como ansioliticos, hipndticos, relaxantes musculares e antiepiléticos (AZEVEDO; ALOE;

HASAN, 2004; MENDONCA; CARVALHO, 2005).

A auséncia de efeitos toxicos agudos aliada a eficiéncia e seguranca terapéutica, apesar
do potencial para tolerancia e dependéncia, torna essa classe de medicamentos ttil e segura no

tratamento de um nimero consideravel de transtornos (AZEVEDO; ALOE: HASAN, 2004).

3.2.1.1 Estrutura Quimica

A estrutura quimica dos BDZ € constituida por um anel benzénico acoplado a uma
estrutura heterociclica de sete membros contendo dois nitrogé€nios nas posicdes 1 e 4
(diazepina) e um substituinte 5-arila. O conhecimento desta estrutura permitiu a sintese de
aproximadamente 2.000 moléculas, pois a realizacdo de varias modificagdes na estrutura do
sistema de anéis resultou em compostos com atividades similares. Esses compostos incluem
as 1,5 benzodiazepinas e os benzodiazepinicos substituidos por anéis triazolicos ou
imidazdlicos, entre outros substituintes (CHARNEY; MIHIC; HARRIS, 2006; DAILEY,
2011). A figura 01 demonstra a estrutura quimica dos BDZ.
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Figura 01 - Estrutura quimica dos BDZ.
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Fonte: Adaptado de MAGALHAES, 2012.

3.2.1.2 Propriedades Farmacologicas

Os BDZ dividem entre si caracteristicas semelhantes, tais como agdo ansiolitica,
sedativa, amnéstica, anticonvulsivante e relaxante muscular (HAEFELY, 1990 apud
QUARANTINI; SENA, 2006). Esta inespecificidade se torna um problema na prética clinica,
pois € dificil separar as propriedades ansioliticas das sedativas (QUARANTINI; SENA,
2006).

A acdo mais proeminente dos BDZ é a depressio do SNC. Em baixas doses
terapéuticas, essa depressdo se mostra como alivio da ansiedade, frequentemente
acompanhado de sonoléncia ou sedacdo. Ao aumentar a dose, tem-se uma acentuagdo no grau
de depressao, ocorrendo relaxamento muscular, hipnose e depressdo mais profunda do SNC.

(DAILEY, 2011).

Os BDZ apresentam algumas vantagens em relacdo a outros depressores do SNC,
como por exemplo os barbituricos, pois os BDZ possuem uma separacdo maior entre a dose
hipnética e a dose letal, ou seja, eles apresentam uma margem de seguranca aumentada. Além

disso, a sua administragdo associa-se a efeitos colaterais reduzidos (DAILEY, 2011).
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3.2.1.3 Farmacocinética e Disponibilidade

A administracdo dos benzodiazepinicos, em geral, é realizada por via oral, e todos eles
sdo completamente absorvidos, com excecdo do clorazepato, que sofre uma répida
descarboxilacdo no suco gastrico a N-desmetildiazepam (Nordiazepam) e, em seguida, é

completamente absorvido (CHARNEY; MIHIC; HARRIS, 2006).

A metabolizacdo dos BDZ ocorre preferencialmente no figado, onde a maioria é
biotransformada por metabolismo de Fase I (oxida¢do). Farmacos como o lorazepam e o
oxazepam sio biotransformados por metabolismo de Fase II (conjugacdo a glicuronidios). O
diazepam, o clordiazep6xido e o flurazepam sdo metabolizados tanto por Fase I como por
Fase II. Estas observagdes sdo relevantes para a pratica clinica, pois pacientes que apresentam
comprometimento da func¢do hepatica podem utilizar medicacdes com conjugacdo extra-

hepatica (GREENBLATT et al., 1983; LADER, 1987 apud QUARANTINI; SENA, 2006).

De acordo com a sua meia-vida de eliminag¢do, os BDZ podem ser divididos em trés
categorias: (1) os BDZ de a¢ao curta, com meia-vida de menos de 6 horas, como o midazolam
e o triazolam; (2) os de a¢do intermedidria, com meias-vidas de 6 a 20 horas, como o
lorazepam e alprazolam; e (3) os de agdo longa, com meias-vidas maiores que 20 horas,

incluindo o diazepam e o clonazepam (DELL’OSSO; LADER, 2013).

Os BDZ e seus metabdlitos ativos se ligam as proteinas plasmadticas, bem como os
mesmos sdo extensamente metabolizados por enzimas do citocromo P450, particularmente
CYP3A4 e CYP2C19. Vale salientar que a maioria dos metabdlitos é excretada pela urina

(CHARNEY; MIHIC; HARRIS, 2006).

3.2.1.4 Mecanismo de A¢do

O efeito dos BDZ estd relacionado com o neurotransmissor Acido Gama-
Aminobutirico (GABA) do sistema limbico (FORSAN, 2010), um neurotransmissor inibitério

que controla a excitabilidade das reacdes responsdveis pela ansiedade (figura 02).
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Figura 02 - Estrutura quimica do Acido Gama-Aminobutirico (GABA).
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Fonte: FORMAN et al. 2011.

O GABA medeia seus efeitos neurofisioldgicos por sua ligacdo a receptores. Existem
dois tipos de receptores aos quais o GABA pode se ligar. Os receptores de GABA
ionotrépicos (GABAA e GABAC(), consistem em proteinas de membrana de cinco subunidades
principais (duas a, duas B e uma y) que se ligam ao GABA e que abrem um canal i6nico de
cloreto intrinseco. Os receptores de GABA metabotropicos (GABAg) sdo receptores
acoplados a proteina G que medeiam suas acdes pelo sistema de segundo mensageiro
(FORMAN et al. 2011; DELL’OSSO; LADER, 2013). A figura 03 demonstra a estrutura dos
receptores de GABA.

Figura 03 — Estrutura dos receptores do GABA.

Receptor Ionotropico Receptor Metabotrépico
(GABA,) (GABAg)

Fonte: JACOB; MOSS; JURD, 2008.

Os BDZ atuam especificamente no receptor GABAa. Eles funcionam como

moduladores alostéricos positivos, potencializando a regulagdo dos canais na presenca do

GABA (BENARROCH, 2007; DELL’OSSO; LADER, 2013).

A acdo dos BDZ pode ser explicada pelos seguintes acontecimentos: inicialmente os
BDZ se ligam a sitios na interface entre os dominios externos das subunidades o e y, essa
ligacdo propicia uma modificacdo na conformacdo do receptor GABAA4 e, consequentemente,
uma maior afinidade entre ambos (GABA + receptor). Esse aumento de afinidade determina a

abertura dos canais de cloreto, aumento da condutancia ao cloreto, produzindo
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hiperpolariza¢do da membrana e determinando efeito inibitério (SILVEIRA, 2006; FORMAN
et al. 2009; DELL’OSSO; LADER, 2013).

3.2.1.5 Efeitos Adversos e Toxicidade

Craig e Stitzel (2011) afirmam que os efeitos adversos associados ao uso de BDZ
estdo relacionados, em sua maioria, a sua capacidade de provocar depressdo do SNC. Incluem
sonoléncia, sedacdo excessiva, comprometimento da coordenacdo motora, confusdo e perda
da memoria. Os efeitos adversos menos comuns incluem visdo embacada, alucinacdes e

reacOes paradoxais, que consistem em excitagdo, estimulacio e hiperatividade.

Os BDZ sao farmacos muito seguros, quando se observa pela 6tica orgénica, pois sao
necessdrias altas doses (20 a 40 vezes mais altas que as doses habituais), para trazer efeitos
mais graves (FORSAN, 2010). A teratogenicidade é uma questdao importante, pois apesar de
ndo haver dados undnimes quanto ao risco de ocorréncia, deve-se proceder com o maximo de

cautela em mulheres na idade fértil (QUARANTINI; SENA, 2006).

Quando utilizados concomitantemente a bebidas alcodlicas a interacdo é bastante
preocupante, pois os BDZ potencializam os efeitos depressores do dlcool, podendo coduzir o

paciente a um quadro de inconsciéncia (DAILEY, 2011).

O uso cronico de BDZ traz o risco de desenvolver dependéncia e uso abusivo
(WOOQODS et al., 1992 apud CHARNEY; MIHIC; HARRIS, 2006). A interrup¢ao do firmaco,
principalmente quando abrupta, pode estar associada a uma gama de sintomas, incluindo
insOnia e ansiedade de rebote. Podem ocorrer sintomas mais graves quando o individuo
interrompe uma dose supraterap€utica, particularmente quando tomou o firmaco durante
meses ou anos. Esses sintomas podem incluir: fraqueza muscular, tremor, hiperalgesia,
ndusea, vomitos, perda de peso e, possivelmente convulsdes. Por esta razdo, a retirada do
medicamento deve ser feita por meio do desmame, no qual hd uma diminuicdo gradativa da
dose, até a completa auséncia de medicamento no organismo (CHARNEY; MIHIC; HARRIS,
2000).

Diante das caracteristicas dos BDZ, faz-se necessdrio um acompanhamento
continuado, bem como a adesdo correta do paciente ao tratamento. No entanto muitos
pacientes ndo tem condi¢des financeiras para custear o tratamento, tendo que recorrer ao

Sistema Unico de Satide (SUS). Neste sistema, 0 acompanhamento ao portador de transtornos
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mentais € realizado no CAPS e em outros servicos componentes da Rede de Atencdo em
Saiude Mental (RASM). Os mesmos surgiram com o advento da Reforma Psiquidtrica (RP),

que reformulou as praticas em Satide Mental (CAMATTA; SCHNEIDER, 2009).

3.3 A REFORMA PSIQUIATRICA (RP) NO CONTEXTO BRASILEIRO

A RP teve origem a partir do movimento de critica a instituicdo psiquidtrica, o qual
culminou na busca de meios adequados ao tratamento dos pacientes. Neste contexto, a familia
volta a fazer parte da assisténcia ao portador de transtornos mentais, onde se priorizaram
mudancas ao modelo assistencial até entdo existente. A partir deste movimento, surge um
trabalho de humanizacdo e reformulacdo da assisténcia para um melhor atendimento aos
portadores de sofrimento psiquico e entra em crise as formas terapéuticas vigentes, sendo

repensado o ambiente manicomial (VIANA, 2007).

No Brasil, o movimento da RP teve inicio no fim dos anos 70, e tinha como objetivo a
luta pelos direitos dos pacientes psiquidtricos em nosso pais. O que implicava na superagao do
modelo manicomial, o qual nao mais satisfazia a sociedade. O advento da RP deve ser
entendido como um processo politico e social complexo, pois 0 mesmo consiste em uma
jun¢do de vérios contribuintes, e incide nas trés esferas de governo, no mercado de trabalho

em saude, entre outros territorios (MESQUITA; NOVELINO; CAVALCANTI, 2010).

A Luta Antimanicomial possibilitou o desenvolvimento de pontos extremamente
importantes para a desinstitucionalizacdo da loucura. Pode-se destacar o surgimento de
servigos de atendimentos Extra-Hospitalares oriundos da RP: Nucleo de Atencdo Psicossocial
(NAPS); Centro de Atendimento Psicossocial (CAPS 1, CAPS II, CAPS III, CAPS;,
CAPSad); Centro de Atencdo Didria (CADs); Hospitais Gerais (HGs); Centros de
Convivéncia e Cultura (CCC) (MESQUITA; NOVELLINO; CAVALCANTI, 2010).

Em 1987, foi criado em Sao Paulo, o primeiro CAPS do Brasil, o CAPS Prof. Luiz da
Rocha Cerqueira, ainda como instancia intermedidria entre o Hospital Psiquidtrico e o
Ambulatorio de Saude Mental (ASM). Este seguiria uma trajetdria propria, experimentando
novas praticas e assimilando conhecimento de varias experiéncias histdricas alternativas a
Psiquiatria Hospitalocéntrica, principalmente da Psicoterapia Institucional Francesa e da
Psiquiatria Democrética Italiana (GOLDBERG, 1996 apud DEVERA; COSTA-ROSA,

2007). A divulgacao dessa experi€ncia permitiu a multiplicacdo de uma série de vivéncias
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semelhantes pelo Brasil, devendo-se aos CAPS as praticas substitutivas ao modelo

hospitalocéntrico (DEVERA; COSTA-ROSA, 2007).

As trés Conferéncias Nacionais de Sadde Mental, nos anos de 1987, 1992 e 2001, bem
como a aprovacgao da lei 10.216 de 6 de abril de 2001 (apds tramitacdo no Legislativo desde
1989), representou um marco no processo politico. A mesma ficou conhecida como Lei Paulo
Delgado, e define o direito da pessoa portadora de transtornos mentais de ser tratada em
servicos comunitarios de saide mental, e restringe fortemente a internacdo desses pacientes

(RIBEIRO; INGLEZ-DIAS, 2011).

Segundo Viana (2007), apesar do crescente nimero de terapias alternativas que dao
suporte a nova forma de cuidar no ambito da saide mental, h ainda muita luta pela frente, no
sentido de conscientizar a todos quanto a nao hospitalizacdo psiquidtrica, que perdurou por

muitos anos.

3.3.1 O Centro de Atenc¢ao Psicossocial (CAPS)

A RASM (figura 04) € parte integrante do SUS, rede organizada de agdes e servigcos
publicos de satde, instituida no Brasil por Lei Federal na década de 90. Esta é composta por:
CAPS, Servicos Residenciais Terapéuticos (SRT), CCC, ASM e HGs, e caracteriza-se por ser
essencialmente publica, de base municipal e com um controle social fiscalizador e gestor no

processo de consolidagao da RP (BRASIL, 2005).
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Figura 04 - Representacio esquematizada da Rede de Atencdo em Saiide Mental (RASM).
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Fonte: Elaborada pelo autor, 2014.

Entre os servicos componentes da RASM o CAPS se constitui como uma das mais
valiosas alternativas de apoio a comunidade, visto que este € um servigo que se constitui em
espacos protegidos, funcionando em regime de turnos, com o atendimento prestado por
membros de uma equipe multiprofissional, em que os usudrios integram-se a diferentes
modalidades de atendimento durante o dia, retornando a noite ao seu lar. Prioritariamente,
essa modalidade de servigo, se destina ao tratamento de pacientes com transtornos mentais
severos e persistentes, nas modalidades de tratamento intensivo, semi-intensivo e nao-

intensivo (CAMATTA; SCHNEIDER, 2009).

Segundo Brasil (2002), os CAPS se diferenciam pelo porte, capacidade de
atendimento, clientela atendida e organizam-se no pais de acordo com o nivel populacional de

cada municipio, e estes diferenciam-se em:

- CAPS I — Servico de atencdo psicossocial com capacidade operacional para
atendimento em municipios com populacdo entre 20.000 e 70.000 habitantes. Estes servigos
tém equipe minima de 9 profissionais, entre profissionais de nivel médio e nivel superior, e
tétm como clientela adultos com transtornos mentais severos e persistentes € transtornos
decorrentes do uso de dlcool e outras drogas. Funcionam durante os cinco dias tteis da

semana, € tém capacidade para o acompanhamento de cerca de 240 pessoas por més.



34

- CAPS II - Servico de atengdo psicossocial com capacidade operacional para
atendimento em municipios com populagdo entre 70.000 e 200.000 habitantes. Os pacientes
deste servico compreendem adultos com transtornos mentais severos e persistentes. Os CAPS
IT tém equipe minima de 12 profissionais, entre profissionais de nivel médio e nivel superior,
e capacidade para o acompanhamento de cerca de 360 pessoas por més. Funcionam durante os

cinco dias uteis da semana.

- CAPS III - Servico de atencdo psicossocial com capacidade operacional para
atendimento em municipios com populacdo acima de 200.000 habitantes. E um servico de
grande complexidade, uma vez que funciona durante 24 horas em todos os dias da semana e
em feriados, apresentando no maximo cinco leitos. O CAPS III realiza, quando necessério,
acolhimento noturno (internacdes curtas, de algumas horas a no maximo 7 dias). A equipe
minima para estes servicos deve contar com 16 profissionais, entre os profissionais de nivel
médio e superior, além de equipe noturna e de final de semana. Estes servicos tém capacidade

para realizar o acompanhamento de cerca de 450 pessoas por més.

- CAPS 1 II - Servico de aten¢do psicossocial para atendimentos a criancas e
adolescentes, constituindo-se na referéncia para uma populacio de cerca de 200.000
habitantes, ou outro parametro populacional a ser definido pelo gestor local, atendendo a
critérios epidemiolégicos. Funcionam durante os cinco dias tteis da semana, e t€ém capacidade
para realizar o acompanhamento de cerca de 180 criangas e adolescentes por més. A equipe

minima para estes servigos € de 11 profissionais de nivel médio e superior.

- CAPS ad II - Servi¢o de atencdo psicossocial para atendimento de pacientes com
transtornos decorrentes do uso e dependéncia de substincias psicoativas, com capacidade
operacional para atendimento em municipios com populagdo superior a 70.000. Funcionam
durante os cinco dias tteis da semana, e t€ém capacidade para realizar o acompanhamento de
cerca de 240 pessoas por més. A equipe minima prevista para os CAPS ad é composta por 13

profissionais de nivel médio e superior.

Um grande numero de CAPS ja foi implantado em todo o territério nacional como
servigo substitutivo aos hospitais psiquidtricos, além do que, em alguns estados, a prética
manicomial do hospital psiquiatrico e inclusive servigos ambulatoriais de psiquiatria ja foram
abolidos, porém todo esse processo ainda € insuficiente, face a demanda de atencdo existente

(CAMBRALIA, 2004 apud SHIOKAWA, 2010).
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4 METODOLOGIA

4.1 DELINEAMENTO DO ESTUDO

Trata-se de um estudo quantitativo, descritivo, de corte transversal, realizado no
municipio de Cuité, Paraiba, no periodo de mar¢o a junho de 2014. O objeto de estudo da
pesquisa foram prontudrios que apresentaram prescricdo de BDZ no periodo de 2011 a 2013 e
pacientes que iniciaram o tratamento com BDZ neste periodo e que ainda continuavam

vinculados ao servigo até o periodo da coleta de dados.

4.2 LOCAL DA PESQUISA

O municipio de Cuité situa-se na regido centro-norte do Estado da Paraiba,
Mesorregido do Agreste Paraibano e Microrregido do Curimatad Ocidental. Apresenta uma
populacdo de 19.978, distribuida em uma &rea territorial de 643,10km?, limitando-se ao norte
com o Estado do Rio Grande do Norte, leste com Cacimba de Dentro e Damido, sul com
Sossego e Barra de Santa Rosa e oeste com Nova Floresta, Picui, e Baratinas (IBGE, 2010),

como pode ser observado na figura 05.

Figura 05 - Localiza¢ao do municipio de Cuité.
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Fonte: Google Maps, 2014.
O municipio € visto como um polo regional que concentra uma grande demanda de
servicos de saude, visto que apresenta o 4° Nucleo Regional de Saude, bem como também

disponibiliza outros servigos na drea da atencao bdsica.
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A pesquisa foi realizada no Centro de Atencdo Psicossocial Vereador Sebastido Paulo
de Souza (CAPS-I), situado na rua: Antdnio André da Silva, S/N, bairro: Sdo José. Este
centro € atualmente o unico servico na drea de Saide Mental no Municipio de Cuité. Foi
inaugurado em 4 de Novembro de 2011, e apresenta uma equipe composta por 12
profissionais, sendo eles: médico psiquiatra, psicloga, enfermeiro, técnica de enfermagem,
pedagoga, assistente social, professor de dancga, oficineiro, cozinheira, porteiro, auxiliar de

servicos gerais e recepcionista.

Desde a sua fundacdo até o presente ano, este centro apresenta o registro de 533
pacientes; destes, 55 corresponderam ao tratamento semi-intensivo e apenas 25 encontravam-
se ativos no servico. Os outros registros referiam-se a pacientes do tratamento nao intensivo,
que frequentam o servico para manutenc¢do do tratamento medicamentoso, por meio da

consulta psiquidtrica.

Os usudrios ativos ingressam no servico as 8h da manha e passam o restante do dia
neste, retornando ao seu lar as 16h. Eles sdo submetidos a atividades de artesanato, recreagao,
atividade fisica, comemoracdes de datas importantes, entre outras. O servico realiza um vasto
nimero de atividades, visto que o mesmo apresenta uma parceria com a UFCG e recebe
frequentemente académicos dos cursos de Enfermagem e Nutricdo diversificando assim as

atividades desenvolvidas.

4.3 POPULACAO E AMOSTRA EM ESTUDO

A amostra investigada constou de 280 prontudrios que apresentaram prescrigdes de
BDZ no periodo de 2011 a 2013 e de 24 pacientes aos quais foram prescritos BDZ no periodo
supracitado e que ainda continuavam vinculados ao servico, sendo todos estes selecionados de
acordo com os critérios de inclusdo do estudo. A partir da andlise dos prontudrios do servigo e
com a utilizacdo de um instrumento semi-estruturado de coleta de dados, foi possivel
identificar qual o BDZ mais prescrito, os transtornos mais prevalentes nessa populagcdo e

como 0s pacientes se comportavam em relagdo ao tratamento medicamentoso.

4.4 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Constituiram como critérios de inclusdo nesta pesquisa pacientes maiores de 18 anos,

domiciliados no municipio de Cuité, pertencentes ao tratamento ndo intensivo, que receberam
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prescricdo de BDZ no periodo de 2011 a 2013 e que ainda estivessem vinculados ao
tratamento, bem como também apresentassem condi¢cdes de verbalizacdo e fossem
responsaveis pela propria administracio dos medicamentos. Os prontudrios inclusos
correspondem a todos aqueles que apresentaram prescricio de BDZ no periodo de 2011 a
2013 referentes a individuos maiores de 18 anos que residem no municipio de Cuité, como ja
citado anteriormente. Foram adotados como critérios excludentes aqueles pacientes e
prontudrios que nao obedeceram aos critérios supracitados, bem como os que se recusaram a

participar da pesquisa.

4.5 COLETA DE DADOS

Antes do inicio da coleta de dados, foi realizada uma reunido com a coordenadora do
centro, na qual foram apresentados os objetivos do estudo. Em seguida, foram selecionados os
prontudrios que obedeciam aos critérios de inclusdo da pesquisa, e analisados por meio do
preenchimento de um formuldrio (APENDICE A) contendo duas partes: a primeira dizia
respeito aos dados demograficos e de identificacdo do paciente e a segunda parte se referia a
informagdes sobre os medicamentos prescritos. Por meio desta andlise, foram identificados os

paciente aos quais seriam submetidos o questiondrio.

A coleta de dados por meio do questiondrio teve inicio no més de maio e se estendeu
até junho deste ano, visto que foi necessdria a realizacdo de visitas aos domicilios dos
pacientes e alguns moravam distante, além do que muitas vezes ndo eram encontrados,

fazendo necessdria a realiza¢do de uma segunda visita.

O instrumento utilizado correspondeu a um questiondrio semi estruturado com
perguntas objetivas e discursivas (APENDICE B), contendo quatro partes principais: a
primeira correspondia a caracterizacdo do paciente; a segunda abordava questdes sobre os
hibitos de vida; a terceira correspondia ao transtorno mental e possiveis associagdes com
outras doencas; a quarta e ultima abordava o tratamento medicamentoso. E importante
ressaltar que o paciente sO era submetido a entrevista mediante a anuéncia do mesmo, a partir
da assinatura do TCLE (APENDICE C). Durante a realizacdo do estudo foi realizado a
entrega de folhetos informativos aos pacientes entrevistados (APENDICE D) e atividade

educativa com os usudrios ativos do CAPS (ANEXO E).
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4.6 PROCESSAMENTO E ANALISE DOS DADOS

As informacdes coletadas no trabalho de campo foram armazenadas no programa

Microssoft Access®

e para a andlise estatistica foi utilizado o software SPSS (Statistical
Pancage for the Social Sciences) for Windows, por meio da utilizacao de técnicas descritivas e

andlise grafica.

4.7 ASPECTOS ETICOS

O estudo foi desenvolvido de acordo com as diretrizes e normas regulamentadoras da
pesquisa envolvendo seres humanos, conforme as exigéncias estabelecidas pela Resolucao
466/12 do Conselho Nacional de Saide que normatiza a pritica da pesquisa com seres
humanos. O mesmo foi aprovado (ANEXO D) pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital
Universitdrio Alcides Carneiro (CEP — HUAC), com o parecer de n® 733.665.

As informacdes que norteiam a pesquisa foram repassadas aos participantes, com a
assinatura do TCLE (APENDICE C) em duas vias, onde as mesmas afirmaram a
voluntariedade de participacdo no estudo, podendo se retirar antes, durante ou apds o término
do processo de coleta de dados, sem risco da ocorréncia de qualquer prejuizo pessoal,

financeiro ou profissional.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1. PERFIL SOCIOECONOMICO E CULTURAL DOS PACIENTES QUE FAZEM USO
DE BDZ

Para tracar o perfil de prescricdo e utilizacdo de BDZ por usuédrios do CAPS 1 no
Municipio de Cuité-PB foram analisados 533 prontudrios arquivados no servico e foram
aplicados 25 questiondrios compostos por perguntas de natureza objetiva e subjetiva. Do
nimero total de prontudrios analisados foram excluidos 253 registros, destes 215 ndo
apresentavam prescricdo de BDZ, 9 pertenciam a usudrios menores de 18 anos e 29
prontudrios correspondiam a pacientes que iniciaram o tratamento no ano de 2014. Dessa

forma, foram inclusos na amostra final 280 prontudrios.

Em relacio aos pacientes que ainda permaneciam no tratamento, Os quais
correspondem aos entrevistados, apenas 25 pacientes se enquadraram nos critérios de inclusao
da pesquisa, porém a amostra final totalizou 24 pessoas, devido a ocorréncia de uma

desisténcia.

De acordo com a populagdao em estudo, foi possivel observar o predominio do género
feminino, correspondendo a 70,8% dos participantes da entrevista e 71,4% das prescrigdes
registradas nos prontudrios (figura 06). Essa informacdo corrobora o estudo desenvolvido por
Silva, Batista e Assis (2013), e pode ser explicado pelo fato das mulheres apresentarem uma
maior preocupacao e cuidado com a saude, o que implica em uma maior aceitacao a utiliza¢ao
de psicofdrmacos, bem como também € interessante abordar o aumento na expectativa de vida
destas e consequente sofrimento com perdas ao longo da vida que podem contribuir no
aparecimento de algumas doencas (URGELL et al., 2005; NOIA et al. 2012; ROCHA,
WERLANG 2013).
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Figura 06 - Distribui¢do dos pacientes do CAPS I usuérios de BDZ de acordo com o género.
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Fonte: Dados da pesquisa, 2014.
A prevaléncia de mulheres como principais usudrias de BDZ também foi detectada por
Lima e colaboradores (2008). Estes autores observaram que a utilizacdo de medicamentos
psicotropicos € bastante comum e apresenta relacdo direta com o envelhecimento, ou seja, o
avancar da idade pode propiciar a utilizagdo de medicamentos. Essa observacdo pode ser
comprovada na pesquisa, pois percebe-se que os nimeros percentuais de utilizacdo de BDZ

vao aumentando progressivamente quanto maior € a faixa etdria (tabela 01).

Tabela 01 - Distribuicao dos pacientes do CAPS I usuérios de BDZ quanto a faixa etéria.

Faixa etaria Prontuarios Entrevistas

N (%) N (%)
18 a 29 anos 42 15,0 1 4,2
30 a 39 anos 50 17,9 5 20,8
40 a 49 anos 50 17,9 6 25,0
50 a 59 anos 60 21,4 6 25,0
60 anos ou mais 78 27.8 6 25,0
Total 280 100,0 24 100,0

Fonte: Dados da pesquisa, 2014.

Nos prontudrios analisados foram encontrados pacientes usudrios de BDZ, com idade
compreendida entre 18 a 92 anos, e destes a maioria (27,8%) apresentou mais de 60 anos de
idade, esse resultado também foi encontrado por Mol e colaboradores (2006) em um estudo

realizado na Holanda.
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Considerando os demais resultados obtidos com a andlise dos prontudrios, percebe-se
um considerdvel nimero de usudrios de BDZ que apresentaram idade na faixa compreendida
entre 50 a 59 anos (21,4%), bem como também a igualdade do percentual encontrado para
pacientes pertencentes as faixas etdrias de 30 a 39 anos e 40 a 49 anos (17,9%). O menor
percentual encontrado corresponde a faixa de 18 a 29 anos (15,0%), corroborando os
resultados encontrados por Rocha e Werlang (2013). Em relacdo aos usudrios que
permanecem no servigco, os quais foram entrevistados por meio do questionério, foi observada
a prevaléncia de individuos com mais de 40 anos, visto que as faixas etdrias de 40 a 49 anos,

50 a 59 anos e acima de 60 anos corresponderam a 25% cada uma.

De acordo com Costa e colaboradores (2009) a chegada da terceira idade traz ao
individuo algumas limitacdes, que proporcionam a utilizacdo de medicamentos, ou seja, ja
ndo se tem mais a mesma vitalidade, bem como também a rapidez do raciocinio e dos

movimentos demonstrados na época da juventude.

O alto percentual de prescricdo de BDZ em idosos € preocupante, pois esta classe de
medicamentos € considerada como inapropriada para esses pacientes, segundo os critérios de
Beers e outras listas vigentes, visto que os riscos de produzirem eventos adversos sdo maiores
do que os beneficios proporcionados (FICK et al., 2003). Coutinho e Silva (2002) associaram
a utilizacdo de BDZ em idosos a um maior risco de quedas e fraturas nessa populacao. Além
desses dois fatores, Cook e colaboradores (2007) relataram sono inquieto, dificuldades
cognitivas e acidentes de transito como outros problemas relacionados a utilizacio de BDZ

por essa populacio.

Avaliando as caracteristicas sociodemograficas dos pacientes em estudo (tabela 02),
percebe-se que, em relacdo a situacido conjugal dos mesmos, aqueles a quem foram prescritos
BDZ nos anos de 2011 a 2013 (populagdo correspondente aos prontudrios), em sua maioria
sdo solteiros (41,4%). Esse valor € superior ao encontrado por Souza (2007) em um estudo
com usudrios de um CAPS na cidade de Fortaleza-CE. J4 em relacdo aos usudrios
entrevistados, observa-se o predominio de individuos casados, equivalendo a 50% dos 24

entrevistados.
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Tabela 02 - Distribuicdo dos usudrios de BDZ de acordo com as caracteristicas

sociodemogréficas.
Variaveis Prontuarios (n = 280) Entrevistas (n = 24)
N (%) N (%)
- Situagcdo Conjugal
Solteiro 116 41,4 8 33,4
Casado 111 39,6 12 50,0
Divorciado 10 3,6 2 8,3
Unido Estavel 7 2,5 0 0,0
Vidvo 26 9,3 2 8,3
N3ao Informado 10 3,6 0 0,0
- Escolaridade
Sem escolaridade 35 12,5 6 25,0
Ensino Fundamental 75 26,7 7 29,2
Incompleto
Ensino Fundamental Completo 18 6,4 6 25,0
Ensino Médio Incompleto 8 2.9 2 8,3
Ensino Médio Completo 47 16,8 2 8,3
Ensino Superior Incompleto 5 1,8 0 0,0
Ensino Superior Completo 15 5,4 1 4.2
N3ao Informado 77 27,5 0 0,0
- Renda Familiar
Menos de 1 salario minimo 61 21,8 7 29,1
1 Salario minimo 101 36,1 12 50,0
2 Salarios minimos 39 13,9 3 12,5
3 Salarios minimos 3 1,1 1 4.2
Acima de 4 salarios minimos 0 0 1 4.2
Nao Informado 76 27,1 0 0,0
- Local onde reside
Zona Rural 56 20,0 8 33,3
Zona Urbana 223 79,6 16 66,7
N3ao Informado 1 0,4 0 0,0

Fonte: Dados da pesquisa, 2014.

E importante perceber, nos prontudrios analisados, que o nimero de individuos que
ndo apresentavam companheiros (solteiros, viivos e divorciados) se sobrepde aqueles que sdao
casados ou vivem em unido estavel, totalizando 54,3%. Ja nas entrevistas esse ndmero se
iguala, totalizando 50% dos entrevistados. Sampaio (1993) citado por Souza (2007) afirma
que os solteiros, viivos e divorciados sdo mais susceptiveis a apresentar algum tipo de
transtorno mental, visto que a estabilidade no amor e no desejo, bem como a sensacdo de
responsabilidade por uma familia constituem-se como ag¢des que justificam uma menor

probabilidade da ocorréncia de transtornos mentais entre casados.
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No que tange a escolaridade, a maior parte dos usudrios possuia ensino fundamental
incompleto, correspondendo a 26,7% dos prontudrios analisados e 29,2 % dos entrevistados,
bem como apenas 16,8% dos prontudrios e 8,3% dos entrevistados, apresentam ensino médio
completo. Esses dados evidenciam uma populacdo com baixo nivel de escolaridade e refletem
a realidade da populagdo brasileira, que apesar da diminui¢cdo do niimero de individuos sem
escolaridade ou com baixo indice de escolaridade nos tultimos 10 anos, esse quadro ainda

perdura nos dias de hoje (IBGE, 2010).

Segundo Freire (2009) e com base nos resultados obtidos, percebe-se que nivel de
escolaridade e a renda familiar se relacionam, pois além dos baixos niveis de escolaridade, a
populacdo em estudo também possui condi¢des socioecondmicas desfavordveis, visto que a
maioria dos usudrios nas duas fases do estudo (prontudrio e entrevistas) apresentam renda
familiar de apenas 1 saldrio minimo, correspondendo a 36,1% (prontudrios analisados) e 50%

(entrevistados).

Em relacdo ao local em que residem, nas duas fases do estudo (prontudrio e
entrevistas) a Zona Urbana permaneceu em maior nimero, correspondendo respectivamente a
79,6% e 66,7%. Isso pode ser atribuido a dificuldade dos pacientes da zona rural em se
deslocar para a cidade, bem como também pela quantidade de moradores desta localidade ser

inferior aos que residem na Zona Urbana do municipio de Cuité (IBGE, 2010).

O termo qualidade de vida estd sendo um dos temas mais discutidos hoje em dia,
devido ao grande aumento da expectativa de vida da populag@o, o que faz com que as pessoas
almejem o viver bem e ndo s o viver por longos anos. Essa é uma concepg¢do presente em
todas as dreas de saude inclusive na saide mental, em que nos ultimos dez anos foram
investidos muitos recursos para descobrir novas drogas e intervengdes terapéuticas. A
atividade fisica constitui uma dessas intervengdes e estando atrelada a utilizagdo correta de
medicamentos e erradicacdo do uso de drogas licitas como o dlcool e o tabaco, além de uma
alimentacdo adequada podem causar inumeros beneficios ao paciente (TORRESAN et al.,

2008). A tabela 03 demonstra os hédbitos de vida dos pacientes em estudo.
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Tabela 03 - Hébitos de vida dos pacientes entrevistados.

Utilizacao de bebida alcodlica (n = 24) N (%)
Sim 2 8,3
Nio 22 91,7
Utilizacdo de cigarro (n = 24) N (%)
Nao fumante 13 54,1
Ex-fumante 4 16,7
Fumante 7 29,2
Pratica atividade fisica (n = 24) N (%)
Sim 7 29,2
Nio 17 70,8

Fonte: Dados da pesquisa, 2014.

O percentual de utilizagdao de dlcool e cigarro pelos pacientes corresponde a minoria,
visto que apenas 8,3% destes afirmam utilizar dlcool e 29,2% sao fumantes. Esses resultados
podem estar relacionados ao conhecimento de possiveis interacdes destas drogas com os
BDZ. Segundo Santos (2009), a utilizacdo de drogas licitas pode ser considerada como um
problema de satde publica que pode influenciar negativamente a adesdo terapéutica. De
acordo com Dailey (2011) o BDZ potencializa os efeitos depressores do dlcool podendo
conduzir o paciente a um quadro de inconsciéncia. Segundo Kroon (2007), a nicotina induz a
metabolizacdo de alguns BDZ como o alprazolam, provocando uma reducdo da sua

concentragdo no organismo, e consequente diminui¢ao do seu efeito.

No que concerne a pratica de atividade fisica, nota-se que esta ndo é comum entre os
usudrios, pois apenas 29,2 % relatam utilizar essa prética. Segundo Torresan e colaboradores
(2008) a associagdo da atividade fisica no tratamento dos transtornos de ansiedade,
proporciona beneficios em relagdo a um aumento no tempo de sono e reducdo da agitacdo,
devido a liberacdo de neurotransmissores como as endorfinas. De uma maneira geral a pratica
frequente da atividade fisica atrelada a ndo utilizacdo de élcool e cigarro pode retardar ou

diminuir a ocorréncia de doencas cronicas como diabetes e hipertensao.

5.2 CARACTERIZACAO DA UTILIZACAO DE BDZ

Os transtornos mentais podem se manifestar em qualquer contexto socioecondomico e

cultural e independe da raga, cor ou crenca religiosa (SOUZA, 2007). Estudos mostram que o
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nimero de pessoas que apresentam algum tipo de transtorno mental, estd crescendo nos

tltimos anos, principalmente nos paises em desenvolvimento (MARAGNO, et al. 2006).

A classificacdo dos transtornos apresentados pelos pacientes foi determinada de
acordo com a CID-10 e com a classificacdo adotada por Souza (2007). Dessa forma,
observou-se que os transtornos neurdticos foram os mais frequentes nas duas populagdes em
estudo, correspondendo a 49,3% dos prontudrios e 26% dos entrevistados, igualando o
percentual dos relatos de transtornos de humor nessa ultima populagcdo (tabela 04), o que
diverge do resultado encontrado por Bellettini e Gomes (2013) no estudo realizado em um

CAPS no estado de Santa Catarina, em que os transtornos de humor foram mais frequentes.

Tabela 04 - Diagndstico da populagdo usudria de BDZ conforme a CID-10.

Problema Mental (CID-10) Prontuarios Entrevistas
Caédigo Descricao N (%) N (%)
FO00 a FO9 - Transtornos mentais organicos 5 1,8 0 0,0
inclusive os sintomaticos
F10 a F19 - Transtornos mentais e 9 3,3 1 5,2

comportamentais devidos ao uso de
substancias psicoativas
F20 a F29 - Esquizofrenia, transtornos 24 8,6 0 0,0
esquizofrénicos e transtornos

delirantes
F30 a F39 - Transtornos do humor (afetivo) 38 13,8 6 26,0
F40 a F48 - Transtornos neurdticos, transtornos 138 49,3 6 26,0
relacionados ao “‘stress” e transtornos
somatoformes
F50 a F59 - Sindromes comportamentais 4 1,4 2 9,2

associadas a disfungdes fisioldgicase
fatores fisicos

F70 a F79 - Retardo mental 3 1,0 0 0,0
G40 - Epilepsia 2 0,6 0 0,0

- - N3o informado 57 20,2 9 33,6
Total 280 100 24 100

Fonte: Dados da pesquisa, 2014.

No que concerne aos prontudrios, os dados de esquizofrenia e transtornos
esquizofrénicos chamam atencdo, devido ao nimero de pessoas as quais foram atribuidos esse
diagndstico corresponderem a respectivamente a 24 pacientes. Esses dados corroboram os
resultados encontrados por Pereira e colaboradores (2012) em um estudo com usudrios de um

servico de satide mental em Lorena-SP. Segundo o autor, esse € um resultado esperado em um
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servico de atencdo a saude mental, pois estes sdo considerados transtornos graves e

persistentes € merecem um maior cuidado e acompanhamento.

Em 1,6% dos diagndsticos a doenca se relaciona ao aspecto organico do paciente € nao
ao psiquico. Essa afirmacado diz respeito a ocorréncia de retardo mental e epilepsia. Segundo
Souza (2007), estes pacientes procuram o CAPS para seu tratamento por falta da oferta de

servicos especializados no municipio.

E importante observar o alto ndimero de pessoas que ndo informaram o seu
diagnéstico, correspondendo a 33,6% dos entrevistados e 20,2% dos prontudrios analisados.
Isso pode ser considerado um viés de memoria, podendo estar relacionado ao ndo
conhecimento da sua situacdo clinica, e segundo Pereira e colaboradores (2012) estd

relacionado a dificuldade e complexidade de se tragar um diagndstico em satide mental.

Os medicamentos apresentam-se como a forma mais frequente de tratamento na
pratica médica. Sua utilizacdo pode estar atrelada a custos expressivos, bem como também a
danos quando nao utilizados corretamente, mas quando bem utilizados constituem-se como o

recurso terapéutico mais vidvel e eficaz (OPAS, 2005; EV; GUIMARAES; CASTRO, 2008).

Segundo Béria (2004), a prescricio de medicamentos ocorre em cerca de 80% das
consultas médicas. Dieye e colaboradores (2006) citam os BDZ como uma das drogas
psicotrépicas mais prescritas, devido a sua eficdcia e menor risco letal em casos de overdose.
Diante do exposto pode-se associar ao presente estudo, visto que nos 280 prontudrios
inclusos, foram encontradas 314 prescricdes de BDZ, visto que ocorreram 14 substitui¢des do
BDZ em uso por outro medicamento desta classe, e 20 pacientes apresentavam prescri¢ao de
dois BDZ ao mesmo tempo. J4 nas entrevistas, apenas um paciente utiliza trés medicamentos
pertencentes a classe dos BDZ, os outros pacientes utilizam apenas um, totalizando 26

prescricoes de BDZ nos pacientes que se mantém ativos no servigo (tabela 05).
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Tabela 05 - Distribuicao dos pacientes de acordo com o BDZ prescrito.

Subgrupo terapéutico/ Prontuarios Entrevistados
farmacolégico (Céodigo ATC) N (%) N (%)
Psicofarmaco
Antiepiléticos (NO3A)
Clonazepam 147 46,8 16 61,5
Ansioliticos (NO5SB)
Alprazolam 20 6,4 0 0,0
Bromazepam 37 11,8 3 11,6
Clobazam 2 0,6 1 3,8
Clordiazep6xido + Amitriptilina 35 11,2 1 3,8
Cloxazolam 15 4,8 1 3,8
Diazepam 34 10,8 4 15,5
Lorazepam 16 5,1 0 0,0
Hipnéticos e Sedativos (NO5C)
Estazolam 8 2.5 0 0,0
Total 314 100 26 100,0

Fonte: Dados da pesquisa, 2014.

No sistema ATC, os BDZ sdo divididos em trés  subgrupos
terapéuticos/farmacolégicos que correspondem respectivamente a: antiepilépticos, ansioliticos
e hipnéticos e sedativos. De acordo com os dados, percebe-se que o BDZ mais prescrito foi o
Clonazepam, correspondendo a 46,8% dos prontudrios e 61,5% dos entrevistados. Esses
dados corroboram os resultados encontrados por Silva, Batista e Assis (2013) em um estudo
na cidade de Jodo Pessoa, em que o clonazepam também foi o medicamento mais prescrito,

totalizando 52,0% das prescri¢oes.

Vale ressaltar que o clonazepam € classificado como um antiepilético, mas segundo
Rocha e Werlang (2013) este € utilizado na pratica clinica como um ansiolitico, devido a sua
meia vida longa e custo acessivel, o que pode explicar a prevaléncia da prescricio de
clonazepam no presente estudo, visto que os transtornos de ansiedade sdao mais frequentes na
populacdo estudada e esta € uma populacdo de condi¢Oes socioecondmicas desfavoréveis.
Porém esta conduta nao € recomendada pelas Guidelines para insonia e transtornos de panico,
pois a utilizacdo de medicamentos que apresentam tempo de meia vida médio e longo estd
atrelada a um risco excessivo de sedacdo diurna e comprometimento psicomotor (TOWARD
OPTIMIZED PRACTICE, 2010; NATIONAL INSTITUTE FOR HEALT AND CLINICAL
EXCELLENCE, 2011).
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No que concerne ao subgrupo terapéutico/farmacolégico dos ansioliticos, percebe-se
que o bromazepam apresentou percentuais superiores aos demais nos dados correspondentes
aos prontudrios (11,8%), porém, apesar disso, nota-se certa relevancia nos valores de
prescricoes de BDZ de meia vida longa como o diazepam e a associacdo entre
clordiazep6xido e amitriptilina. Esta afirmacdo vai ao encontro do exposto por Firmino (2008)
em um estudo de avaliacdo da prescricio de BDZ em Minas Gerais, onde o mesmo diz que
em outros estudos foi percebida uma tendéncia em prescrever diazepam a BDZ de meia vida
curta, pois os medicamentos de meia vida longa diminuem o nimero de administragdes
didrias, o que de certa forma ficaria mais comodo ao paciente e reduziria os casos de

esquecimento.

O estazolam foi o tnico BDZ pertencente a classe dos hipnéticos e sedativos que foi
mencionado no estudo. Em todos os prontudrios inclusos foram totalizadas 8 prescricoes
contendo este medicamento, correspondendo a 2,5% da populacio em estudo. E importante
resaltar que dos BDZ identificados nesse estudo, a maioria encontra-se na lista de
medicamentos da farmécia basica do municipio, com excecao de clobazam e estazolam. Esse
fato pode até ser considerado um obstdculo no seguimento do tratamento, devido as condigdes
financeiras da populag¢do estudada, fazendo-se necesséaria a conscientizacao dos profissionais
de saide a cerca da padronizacdo das listas de medicamentos disponiveis nos servigos de

saide do municipio.

Segundo Firmino (2008), a racionalidade da terapia medicamentosa com BDZ estd
relacionada ao tempo de utilizagdo. O uso apropriado corresponde a trés meses, porém a
utilizagdo destes medicamentos por um periodo superior a 6 meses € caracterizado como uso
prolongado, apresentando grandes possibilidades de causar dependéncia e tolerancia (FORD;
ROBERTS; BARJOLIN, 2005; MANTHEY et al. 2011). De acordo com a tabela 06 percebe-
se que o tempo de tratamento médio dos pacientes em estudo fica compreendido entre 4 a 6
meses (10,2%), caracterizando assim um uso prolongado pela populag¢do em estudo, visto que
somando todos os percentuais correspondentes a mais de seis meses de tratamento obtem-se

uma maioria expressiva que corresponde a 29,6% da amostra total.
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Tabela 06 — Distribuicao do tempo de utilizagdo do BDZ.

Tempo de Prontuarios Entrevistas

utilizacdo do BDZ N (%) N (%)

1 més 15 4,8 - -

2 meses 26 8,3 - -

3 meses 19 6,0 - -

4 a 6 meses 32 10,2 - -

7 a9 meses 16 5,1 - -

10 a 12 meses 15 4.8 - -

13 a 15 meses 14 4.5 - -

16 a 18 meses 5 1,6 - -

19 a 24 meses 7 2,2 - -

25 a 30 meses 2 0,6 - -

Acima de 31 meses 2 0,6 - -

S6 uma prescri¢ao 161 51,3 - -

Total 314 100,0 - -

Fonte: Dados da pesquisa, 2014.

O uso prolongado de BDZ também foi observado por Anthierens e colaboradores
(2010), em um estudo na Bélgica onde foi observada a utilizagao de BDZ em periodos de até
oito anos. Um dado importante relacionado ao presente estudo foi o grande nimero de
pacientes que apresentam apenas uma prescricao e nao retornam ao servico, correspondendo a
51,3% dos prontudrios analisados. Isso pode estar relacionado a prescricdo destes
medicamentos nas Unidades Basicas de Saude (UBS) (ROCHA; WERLANG, 2013), bem
como também ao ndo conhecimento da magnitude da manutencdo do tratamento pelos
pacientes, visto que os usudrios entrevistados ndo sabiam ao certo a quanto tempo estavam
utilizando o BDZ prescrito, eles apenas recordavam a época em que procuraram um Servigo

de saude para este fim.

Atrelado aos BDZ foi observada a prescricio de outros medicamentos para
manutencdo da farmacoterapia, entre eles: antidepressivos, antiepiléticos, anti-histaminicos,

antiparkinsonianos e antipsicoticos (tabela 07).
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Tabela 07 - Distribuicao de outros medicamentos prescritos no tratamento dos transtornos
mentais de acordo com subgrupo terapéutico/farmacolégico (ATC).

Subgrupo terapéutico/ Prontuarios Entrevistas
farmacolégico (Cédigo ATC) N (%) N (%)
Psicofarmaco
- Classe N (Sistema Nervoso)
Antidepressivos (NO6A) 111 48,6 16 61,4
Antiepiléticos (NO3) 30 13,2 2 7,8
Antipsicoticos (NOSA) 62 27,2 5 19,2
Antiparkinsoniano (N04) 15 6,6 1 3,8
- Classe R (Sistema Respiratorio)
Anti-histaminicos (R064) 10 4.4 2 7,8
Total 228 100,0 26 100,0

Fonte: Dados da pesquisa, 2014.

Foram totalizadas 228 prescri¢cdes de medicamentos auxiliares na farmacoterapia nos
prontudrios estudados, e todos os 24 pacientes que permanecem no tratamento utilizam um

segundo medicamento para este fim, totalizando 26 prescricdes nesta populacdo.

A prescricdo de BDZ associada a antidepressivos foi observada em 48,6% dos
prontudrios e em 61,4% dos pacientes permanentes no tratamento, sendo considerada a mais
prevalente no estudo. Esses resultados corroboram o estudo realizado por Queiroz Netto,
Freitas e Pereira (2012) em Ribeirdo Preto-SP sobre a racionalidade da prescricao de
psicofarmacos, onde 55% dos pacientes faziam uso concomitante de BDZ e antidepressivos.
Essa associagdo € bastante utilizada em transtornos de ansiedade, visto que os antidepressivos
demoram um tempo para demonstrar efeito clinico e o BDZ é administrado no inicio para
reduzir os estados de agitacdo e com um tempo de duas a trés semanas € iniciada a retirada

deste para evitar problemas como tolerincia e dependéncia (LEVITAN et al., 2011).

Os antipsicoticos foram a segunda classe mais prescrita com os BDZ, correspondendo
a 27,2% dos prontuarios e 19,2% dos pacientes que permanecem em tratamento. Tais
resultados sdo superiores aos encontrados por Souza (2007) em um estudo epidemioldgico em
um CAPS na cidade de Fortaleza, visto que a prescricdo de antipsicotico foi registrada em
cerca de 17,7% dos usuarios. Esse resultado pode ser justificado pelo numero de diagnosticos
atribuidos a esquizofrenia e transtornos psicOticos, visto que estes medicamentos aliviam

sintomas como delirios e alucinacgdes e sdo eficazes no controle dos episdédios de crises

psicoticas (FORMAN et al. 2009).
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As outras classes de medicamentos registradas no estudo sio os antiepiléticos (13,2%
e 7,8%), antiparkinsonianos (6,6% e 3,8%) e anti-histaminicos (4,4% e 7,8%). O anti-
histaminico prescrito corresponde, a prometazina e a associacdo desta com o BDZ ¢é
justificada pelos efeitos sedativos apresentados pelos anti-histaminicos de primeira geracao, o
que caracteriza esse quadro como uma sinergia farmacodinamica (CHARNEY; MIHIC;
HARRIS, 2006). Essa alternativa consiste em uma interacdo medicamentosa do tipo
farmacodindmica, a mesma € muito aplicada em casos de uso cronico de BDZ para evitar
altas dosagens destes medicamentos, mas deve ser monitorada cuidadosamente devido ao

risco de indu¢do da toxicidade (BRASIL, 2010; TRUVEN HEALTH ANALYTICS, 2014).

As associacdes entre psicofirmacos sao muito importantes para a manutencdo do
tratamento em saide mental, mas devem ser avaliadas criteriosamente, pois como foi
demonstrado no pardgrafo anterior, muitos destes medicamentos podem interagir e provocar
efeitos indesejdveis ao paciente. Segundo Santos e colaboradores (2009), antidepressivos
como amitriptilina e fluoxetina podem provocar aumento das concentracdes séricas de
diazepam causando prejuizos psicomotores e na atencdo. Em tais situacoes, faz-se necessaria

a substituicdo do BDZ em questao.

Antiepiléticos como: carbamazepina e fenitoina reduzem 50% dos niveis séricos dos
BDZ, por inducdao da CYP3A. Essa indu¢do pode causar a perda da eficdcia terapéutica do
BDZ, e nesse caso é necessdrio realizar um aprazamento na administracdo dos medicamentos
(SANDSON; ARMSTRONG; COZZA, 2005; CHARNEY; MIHIC; HARRIS, 2006;
FORMAN, et al. 2009). Informagdes como estas reforcam a importancia do acompanhamento

farmacoterapéutico a essa classe de pacientes, bem como a avaliagdo da terap€utica prescrita.

A probabilidade da ocorréncia de interacdes medicamentosas aumenta a medida em
que mais medicamentos sdo inseridos no tratamento. Esse tipo de situacdo € mais comum em
pacientes que apresentam transtornos mentais graves e persistentes e/ou apresentam alguma

doencga secundéria (PEREIRA et al. 2012).

De acordo com a tabela 08, 37,5% dos pacientes apresentam outra doencga associada
ao transtorno mental em tratamento e todos estes utilizam medicamento para controlar a sua
ocorréncia. As doencgas secunddrias referidas pelos pacientes sdo: hipertensdo (33,3%),
gastrite (33,3%), dislipidemia (11,1%) e hipotireoidismo (11,1). A hipertensdo foi a doenga
secunddria mais prevalente no estudo, corroborando Passos (2008) em um estudo na Atengdo

Primaria do Municipio de Maracanat em que esta também foi a doenga mais frequenteem
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todos os pacientes, correspondendo a 32%, percentual um pouco menor do que o encontrado
no presente estudo. Segundo a OMS (2004), pessoas com hipertensdo apresentam maior
probabilidade de desenvolver episddios depressivos, porém essa afirmacdo ndo tem

comprovagdo cientifica.

Tabela 08 - Distribuicao dos pacientes entrevistados quanto a ocorréncia de outra doenca.

Outro problema de saiide associado (n = 24) N (%)
Sim 9 37,5
Nao 15 62,5
Doenca (n =9) N (%)
Diabetes 0 0,0
Doenca renal 0 0,0
Dislipidemia 1 11,1
Gastrite 3 33,3
Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) 3 33,3
Hipotireoidismo 1 11,1
Obesidade 0 0,0
Nao lembra 1 11,1
Medicamentos prescritos para outro problema de saide N (%)
(n=10)

Classe A (Trato alimentar e metabolismo) 3 30,0
Classe C (Sistema cardiovascular) 4 40,0
Classe H (Sistema hormonal, exceto insulina e hormdnios 1 10,0
sexuais)

Classe M (Sistema musculo-esquelético) 1 10,0
N3ao lembra 1 10,0

Fonte: Dados da pesquisa, 2014.

A presenca de doengas secunddrias nos pacientes € preocupante, pois a sua ocorréncia
pode aumentar o niimero de medicamentos prescritos, e situagdes como essas podem culminar

no aparecimento de reacdes indesejaveis e interacoes medicamentosas (NOIA et al., 2012).

Os autores Sandson, Armstrong e Cozza (2005) associaram o aumento dos niveis
plasmdticos do alprazolam a inibicio da CYP3A4 provocada pelos antibacterianos
claritromicina e eritromicina. Informacdes como essa reforcam a importancia do
acompanhamento da terapia medicamentosa do paciente, apesar de nio ter sido possivel
encontrar informacdes sobre a interagdo dos BDZ com os medicamentos mais prescritos para
outra finalidade. Os quais corresponderam respectivamente aqueles que agem no sistema

cardiovascular e os destinados ao trato alimentar e metabolismo.
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A identificacdo dos medicamentos prescritos possibilitou a determinacdo da média de
medicamentos prescritos. O cdlculo foi realizado por meio do somatério de todos os
medicamentos prescritos, dividido pelo nimero de pacientes da amostra. Dessa forma, a
média de medicamentos prescritos para os usudrios inclusos no estudo correspondeu a 2,0

entre os prontudrios e a 2,6 nos pacientes entrevistados, como podemos observar na tabela 09.

Tabela 09 - Média de medicamentos prescritos para manutencdo da farmacoterapia.

Medicamentos Prontuarios (n=280) Entrevistados (n=24)
- N° total de medicamentos prescritos 553 63
- Média de medicamentos prescritos =2 =26

Fonte: Dados da pesquisa, 2014.

Os valores obtidos foram inferiores aos encontrados por Rocha e Werlang (2013) em
que a média de medicamentos prescritos foi 3,56. Mesmo com esse valor favoravel deve-se
monitorar a farmacoterapia do paciente, pois a associacdo de medicamentos tende a resultar

em interagdes medicamentosas, como mencionado anteriormente (FIRMINO, 2008).

A utilizacdo multipla de medicamentos representa um problema no seguimento da
farmacoterapia, e a sua gravidade aumenta quando o paciente adota a pratica da
automedicacdo que se caracteriza pelo ato de consumir medicamentos sem prévia avaliagao
do médico, bem como também quando o individuo se responsabiliza pelo cuidado a sua satide
sem a consulta ou autorizacdo de um profissional especializado (RIBEIRO et al., 2011). Para
Castro e colaboradores (2013) esta é uma prética frequente nos dias de hoje e sua utilizacdo é

considerada tdo antiga como a prépria histéria do homem.

A prética da automedicagdo foi relatada por 15 pacientes (62,5%) e apenas nove
(37,5%) afirmaram ndo realizd-la (tabela 10). Entre os pacientes que se automedicam, a
maioria (93,3%) a realiza devido a ocorréncia de dores, e 6,7% por causa do acontecimento de
episddios febris. O medicamento automedicado mais relatado no estudo foi a dipirona
(73,3%), ainda foram citados o paracetamol (20,0%) e a associacdo entre orfenadrina,

dipirona e cafeina (6,7%).
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Tabela 10 - Distribuicao dos pacientes entrevistados quanto a pratica da automedicacao.

Ocorréncia de automedicacao (n = 24) N (%)
Sim 15 62,5
Nao 9 37,5
Motivo (n = 15) N (%)
Diarreia 0 0,0

Dor 14 93,3
Febre 1 6,7

Gripe 0 0,0

Infeccdo 0 0,0

Medicamentos automedicados segundo a classificacao N (%)
ATC (n=15)

Analgésicos e Antipiréticos (NO2B)

Dipirona sédica 11 73,3
Paracetamol 3 20,0
Relaxante Muscular (M03)

Orfenadrina + Dipirona + Cafeina 1 6,7

Fonte: Dados da pesquisa, 2014.

A automedicacdo em pacientes portadores de transtornos mentais foi também relatada
por Santos e colaboradores (2009) em estudo sobre as interagdes entre psicofirmacos no
estado de Sao Paulo e segundo estes autores a automedicacao € preocupante e principalmente
quando se remete aos psicofdrmacos, em que a sua utilizacdo ja oferece risco e esse fato se
agrava ainda mais quando estdo associados a outros medicamentos devido a possiveis

interagoes.

O acesso aos medicamentos é um dos cinco indicadores relacionados aos avangos na
garantia do direito a satde. No Brasil, a disponibilizacdo de medicamentos de forma continua
e em quantidade adequada as necessidades da populacdo, ainda € um desafio a ser superado,
apesar da implantacdo das politicas publicas na década de 1990 (HOGERZEIL; MIRZA, 2011
apud BOING et al., 2013). A tabela 11 distribui os pacientes de acordo com a forma de acesso

ao medicamento.

Tabela 11 - Forma de acesso dos pacientes entrevistados ao medicamento.

Forma que o paciente adquire o medicamento (n = 24) N (%)
S6 compra 15 62,5
Compra + SUS 9 37,5
S6 SUS 0 0,0
Outro 0 0,0

Fonte: Dados da pesquisa, 2014.
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De acordo com os dados expostos percebe-se que a maior parte dos pacientes compra
o medicamento (62,5%), enquanto que ninguém relatou adquirir apenas no SUS, e os que
afirmaram fazer uso desse sistema o conciliaram a compra (37,5%). O alto percentual dos
pacientes que compram o medicamento pode ser atribuido ao nio conhecimento dos mesmos
acerca dos servicos prestados pelo SUS, visto que 7 pacientes relataram ndo saber da
possibilidade de adquiri-los na farmécia basica do municipio, e 0s nove pacientes que
buscaram o SUS para esse fim relataram a falta do medicamento e isso as impulsionava a
compra-lo. Outro fator importante também estd relacionado a ndo existéncia de farmicia no

CAPS.

As questdes relacionadas ao acesso devem ser levadas em consideracdo, pois elas
podem interferir na adesdo do tratamento e segundo Aradjo e colaboradores (2008) o nao
cumprimento do tratamento € um obstdculo a efetividade da terapéutica medicamentosa, e
apresenta reflexos negativos na qualidade de vida do usuério, bem como também gera custos

para o sistema de saudde.

A adesdo a terapéutica medicamentosa € um processo de ordem social que pode
apresentar como contribuintes fatores de natureza econdmica, cultural e comportamental, que
sdo determinantes para o sucesso da terapia proposta, a cura de uma enfermidade e o controle
de uma doenga cronica (BERTOLDI et al., 2004). O paciente tem papel fundamental nesse
processo, pois ele deve compreender seus valores e crencas em relagao a saide, a doenca e ao
tratamento, bem como também se auto avaliar enquanto a nao adesdo (LEITE;
VASCONCELOS, 2003). A tabela 12 mostra a adesio do paciente ao tratamento

medicamentoso.
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Tabela 12 - Adesdo dos pacientes entrevistados ao tratamento medicamentoso.

Utilizacao diaria do medicamento (n = 24) N (%)
Sim 23 95,8
Nao 1 4,2

Esqueceu-se de tomar o0 medicamento (n = 24) N (%)
Nunca 15 62,5
Raramente 6 25,0
As vezes 2 8,3

Frequentemente 0 0,0

Sempre 1 42

Interrupcao do tratamento (n = 24) N (%)
Sim 10 41,7
Nao 14 58,3
Motivo da interrupcao (n = 10) N (%)
Melhora do quadro 5 50,0
Nao gosta de tomar 2 20,0
Nao teve condi¢des de comprar 3 30,0

Fonte: Dados da pesquisa, 2014.

De acordo com o exposto, percebe-se que os pacientes demonstram fidelidade ao
tratamento, visto que 95,8% afirmam utiliza-los diariamente, bem como também se observa a
baixa ocorréncia de esquecimento, pois esse acontecimento sé foi relatado por 9 pacientes e
ndo indica uma prética frequente, além do que 15 pacientes (62,5%) afirmaram nunca ter
esquecido de administrar este insumo. Esses dados corroboram os resultados encontrados por
Klein e Gongalves (2005) em um estudo sobre a adesdo terapéutica, em que 33% dos

participantes relataram nunca ter esquecido de tomar os medicamentos.

A obediéncia demonstrada ao tratamento também € perceptivel no fator interrupcao,
em que a maior parte dos entrevistados (58,3%) afirmou ndo ter interrompido. Tal resultado
difere dos dados encontrados por Nordon e colaboradores (2009), em um estudo no Rio
Grande do Sul, em que 91,0% dos pacientes interromperam o tratamento sem a orientacao
médica. Dentre aqueles que ja interromperam o uso (41,7%), o atribuem a melhora do quadro
e correspondem a (50,0%), e segundo Nordon (2009) isso demonstra que a populagcdo tem
conhecimento das consequéncias do uso continuo de BDZ, bem como que o médico deve

aproveitar oportunidades como essas para adequar o tratamento a realidade do paciente.

Outros casos de interrup¢do foram atribuidos a fatores como ndo gostar de tomar o
medicamento (20,0%) e falta de condi¢des financeiras para adquirir o insumo (30,0%), isso

pode ser justificado pelo fato da populacdo em estudo apresentar condi¢des socioecondmicas
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desfavoraveis, visto que a renda mensal dos mesmos fica em torno de um saldrio minimo,
como foi exposto anteriormente. Este fato também pode ser um reflexo das formas de acesso

do paciente ao tratamento, uma vez que a maioria dos pacientes compra o medicamento.

A tabela 13 demonstra a ocorréncia de beneficios da utilizacdo de BDZ na vida dos
pacientes. Com base nesses dados percebe-se que isto ocorreu com a maioria (91,7%). Foi
possivel perceber que eles conhecem os efeitos hipnéticos, ansioliticos e sedativos dos BDZ
no comportamento, visto que dentre os beneficios mencionados estdo: aumento no tempo de
sono (22,1%); reducdo da ansiedade e agitacdao (38,7%) e atenuacdo da agitacdo nas pernas
(5,4%). Resultados positivos como estes podem aumentar a cofianca do paciente a terapéutica

prescrita e o disponibilizam a continuidade do tratamento (CUNHA, GANDINI, 2009).

Outros beneficios referem a desinibi¢do, reducao de delirios e alucinacdes, este tltimo
podendo estar relacionado a associacdo de antipsicéticos e BDZ. Também foram relatados
melhoras no humor e na memdria, e vale ressaltar que esses fatores nao estdo citados na
literatura, autores como Charney, Mihic e Harris afirmam que os pacientes que utilizam BDZ

podem apresentar dificuldades de memorizacao e redu¢ao do humor.

Tabela 13 - Beneficios associados ao tratamento com BDZ.

Ocorréncia de beneficio (n = 24) N (%)
Sim 22 91,7
Niao 2 8,3
Tipo de beneficio (n = 22) N (%)
Aumento no tempo de sono 5 22.1
Desinibi¢ao 1 5.4
Melhoras na memoria 1 5,4
Melhoras no humor 3 13,6
Reducao da inquietacdo das pernas 1 5,4
Reducao da ansiedade e agitagcdo 9 38,7
Reducao de delirios e alucinagdes 2 9,4

Fonte: Dados da pesquisa, 2014.

Além dos beneficios, o estudo detectou a ocorréncia de reacdes indesejaveis em oito
pacientes (tabela 14), estes correspondem a minoria da populacdo estudada. O nimero total de
observacdes correspondeu a 17, visto que sete pacientes afirmaram apresentar duas
ocorréncias € um paciente relatou trés. Autores como Silva, Batista e Assis (2013) também

registraram baixos percentuais dessas reagoes e segundo Orlandi e Noto (2005) a omissdo dos
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efeitos indesejaveis dos BDZ pelo paciente, pode estar relacionada ao desejo de manté-los em

uso.

Tabela 14 - Distribuiciao dos pacientes entrevistados de acordo com a ocorréncia de reagdes
indesejaveis.

Ocorréncia de reacao indesejada (n = 24) N (%)
Sim 8 33,3
Nao 16 66,7
Reacoes indesejadas (n = 17) N (%)
Cefaleia 1 5,9
Diarreia 2 11,9
Nauseas 3 17,6
Sonoléncia 5 294
Tontura 3 17,6
VOmito 3 17,6

Fonte: Dados da pesquisa, 2014.

O efeito indesejado mais prevalente foi a sonoléncia tendo sido citada por cinco
pacientes, porém eles a atribuiam como um efeito “normal” do medicamento e nao
demonstravam preocupacdo em relacdo a sua ocorréncia. Este fato € preocupante, pois mesmo
que o fairmaco seja administrado na hora de dormir, se houver persisténcia dos sintomas este é
considerado um efeito adverso (CHARNEY; MIHIC; HARRIS, 2006; FORMAN et al.,
2009).

A ocorréncia de tonturas foi registrada por 17,6% dos pacientes. Segundo Charney,
Mihic e Harris (2006) ela ocorre com a administracdo de doses hipnéticas por meio da
concentragdo plasmdtica maxima. As outras reagOes citadas correspondem a cefaleia (5,9%),
diarreia (11,9%), bem como também nduseas e vomitos que correspondem a 17,6% cada uma.
E importante salientar que todas as reacdes mencionadas encontram-se descritas na literatura

vigente.

A terapé€utica medicamentosa € considerada uma ferramenta importante no tratamento
dos transtornos mentais. Segundo Dimenstein e colaboradores (2005) a utilizagdo de
medicamentos € vista como a principal prética terapéutica nos servigos de atencdo a saude
mental prestados pela rede publica. Porém, apesar da realidade do setor publico, deve-se
salientar a importancia da realizacdo da psicoterapia, que consiste em uma modalidade de
atendimento clinico psicolégico ao sujeito social, permitindo ao paciente  participar

ativamente do tratamento, possibilitando ao mesmo a identificacdo de pensamentos negativos
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ou de fatores e circunstancias que o desencadeiam, o incentivando a buscar solu¢des para o
problema identificado (VIEIRA FILHO; NOBREGA, 2004; HAUCK, et al., 2007; POWELL
et al., 2008).

Segundo Knapp e Beck (2008) esta técnica € eficaz na redug¢do de sintomas e nimeros
de ocorréncia de transtornos ansiosos e depressivos, estando ela associada ou ndo a
medicamentos, porém Hauck e colaboradores (2007) afirmam que muitos pacientes desistem
dessa forma de tratamento, por se sentirem envergonhados de dividir os seus sentimentos e
emog¢des com alguém desconhecido, bem como também pelo longo tempo requerido pela
terapia. Esta afirmacdo pode ser relacionada aos resultados obtidos no estudo, visto que

62,5% dos pacientes relataram nao utilizar essa prética e associou esta escolha a sua timidez.

A adesdo a psicoterapia foi descrita por 37,5%, correspondendo a 9 pacientes, porém
apenas dois ainda continuam neste tratamento, os outros 7 abandonaram devido o longo
tempo requerido, sendo a média de permanéncia nesse tratamento equivalente a
aproximadamente 2 meses, bem como também nao foi relatado nenhum beneficio associado a
sua utilizacdo. Resultados como esses corroboram o estudo de Dimenstein e colaboradores
(2005), em que a utilizacdo de medicamentos se firma como o principal recurso aos pacientes

que necessitam dos servigcos de atenc¢do a saide mental no SUS.
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6 CONCLUSAO

Este estudo permitiu tracar um perfil farmacoterapéutico dos pacientes do CAPS I da

cidade de Cuité que apresentam prescri¢cdo de BDZ.
- Perfil socioeconémico e cultural dos pacientes em estudo

e Foi observado nessa pesquisa a prevaléncia de mulheres, bem como a faixa etdria que
apresentou o maior nimero de prescricdes correspondeu aos individuos com mais de

60 anos.

e Na populacdo entrevistada ocorreu uma igualdade de percentual nas faixas etdrias de
40 a 49 anos, 50 a 59 anos e mais de 60 anos, revelando que o consumo é mais

acentuado nas pessoas que apresentam mais de 40 anos.

e Em sua maioria, os individuos eram solteiros, residentes na zona urbana, que
apresentam o ensino fundamental incompleto e tem a renda familiar situada em torno
de um saldario minimo. O unico dado apresentado anteriormente que ndo foi igual nas
duas populagdes foi o estado civil, em que os individuos ativos em sua maioria sao

casados.
- Caracterizacao da utilizacdo de BDZ

e A prescricdo de BDZ foi mais significante nos pacientes portadores de transtornos

neuroticos.

e A maioria das prescri¢cdes continham BDZ de meia vida longa e entre estes se destaca
o clonazepam. O tempo de utilizagdo do BDZ ficou em torno de 4 a 6 meses,

caracterizando este uso como cronico ou indevido.

e A média de medicamentos prescritos obtida no estudo foi considerada adequada. Além
dos psicofarmacos a populagdo do estudo relatou utilizar medicamento para outras

doencas, bem como também a maioria dos pacientes afirmou se automedicar.

e O acesso aos medicamentos em sua maioria foi realizado por meio da compra, bem

como percebeu-se que esse fator estd relacionado a interrupcdes do tratamento.

e Foi observada a alta adesdo dos pacientes ao tratamento, devido o baixo percentual de

relatos relacionados a esquecimento e interrup¢do do mesmo.
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e A psicoterapia é adotada pela minoria dos pacientes e estes ndo identificaram

beneficios em sua utilizagao.

No que concerne ao tratamento medicamentoso dos pacientes foi observado que
alguns utilizam mais de um medicamento para tratamento do transtorno mental e houve casos
que além desses, os mesmos ainda utilizam estes insumos para outras doengas, bem como
também se automedicam, o que aumenta a probabilidade de ocorréncia de interacdes
medicamentosas e efeitos indesejaveis. Mediante ao exposto reforca-se a importancia da
capacitacdo dos profissionais do servico de satide mental, bem como ressalta a importancia do
farmacéutico na manutencdo de uma farmacoterapia racional, por meio da orientacdo ao
paciente e avaliacdo das condutas terapéuticas com o profissional prescritor, além do mesmo
possibilitar a realizacao de estudos como este que demonstram a realidade dos servicos no

ambito da terapia medicamentosa.

Pode-se concluir que a realizacido deste estudo possibilitou um aporte de informagdes
relevantes sobre a utilizacdo de BDZ no CAPS de Cuité e se demonstrou de extrema
importancia, pois estudos como esse dao subsidios a promoc¢do e o uso racional desta classe

de medicamentos no municipio.

Vale ressaltar que o estudo apresenta algumas limitacdes. Uma delas relaciona-se ao
fato desta pesquisa ser realizada com dados ja preenchidos pelo servico e alguns dos
prontudrios ndo se encontravam completos. A outra limitagdo estd relacionada a possiveis
vieses de memoria ocasionados pela ocultacao de informagdes pelos pacientes, porém mesmo
com esses entraves o estudo produziu uma gama de informacdes que, utilizadas corretamente

possibilitardo melhoras na estruturacdo do servico bem como também na vida dos pacientes.

De acordo com os resultados obtidos propdem-se como perspectiva a necessidade de
implementacdo de atividades educativas sobre a utilizacdo de psicofdrmacos, visto que os
pacientes se mostraram receptiveis as atividades educativas e distribuicio de panfletos

informativos durante a realizagdo do estudo.
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“Perfil Farmacoterapéutico de Pacientes Usuarios de Benzodiazepinicos Atendidos Pelo

Centro de Atenc¢ao Psicossocial do Municipio de Cuité”

- Prontuario N° - Paciente (Iniciais) - Data:

- Modalidade de Tratamento: ( ) Nao Intensivo ( ) Semi-Intensivo

- Status: () Ativo () Abandono de Tratamento ( ) Nao permanece no servigo

DADOS SOCIODEMOGRAFICOS

Data de Nascimento

Género () Feminino () Masculino

Estado Civil () Solteiro ( ) Casado () Divorciado
() Unido estavel

Localidade () Zona Urbana () Zona Rural () Nao Informado

Escolaridade () Sem Escolaridade () Ensino Fundamental Incompleto
() Ensino Fundamental Completo () Ensino Médio Incompleto
() Ensino Médio Completo () Ensino Superior Incompleto
() Ensino Superior Completo () Nao Informado

Renda Familiar () <1 Salario Minimo () 1 Salario Minimo
() 2 Salarios Minimos () 3 Salarios Minimos
() >3 Salarios Minimos () Nao Informado

PRESCRICAO DE BDZ

Substancia:

Dosagem:

Posologia:

Data da 1° prescricao:

Tempo de permanéncia:

Outros medicamentos prescritos:

N° de Medicamentos prescritos:

Ocorréncia de substituicio do BDZ:

Internacio em clinica psiquiatrica:
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APENDICE B
)

UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE
CENTRO DE EDUCACAO E SAUDE
UNIDADE ACADEMICA DE SAUDE

CURSO DE BACHARELADO EM FARMACIA

QUESTIONARIO DE COLETA DE DADOS

“Perfil Farmacoterapéutico de Pacientes Usuarios de Benzodiazepinicos Atendidos Pelo
Centro de Atenc¢ao Psicossocial do Municipio de Cuité”

| 1. DADOS PESSOAIS
PACIENTE:
DATA DE NASCIMENTO: IDADE: | SEXO:M( ) F( )
ESTADO CIVIL: PROFISSAO:
RESIDENTE: ( )cidade () zona rural TEM FILHOS: ( )S ()N
Quantos:
ESCOLARIDADE:

(' )ndo alfabetizado ( ) ensino fundamental ( ) ensino médio ( ) superior incompleto
() superior completo

RENDA MEDIA: | N°DE PESSOAS QUE RESIDE NO DOMICILIO:
| II. SOBRE OS HABITOS DE VIDA

Faz uso de bebidas alcodlicas: Frequéncia:

( )S(C )N ( )nunca ( )<2x/semana ( )>2 x/semana

Faz uso de cigarro: Quantos cigarros/dia:

() ndo-fumante ( ) ex-fumante ( ) fumante

Pratica atividade fisica: () ndo ( ) apenas caminhada ( ) outros exercicios. Qual:

Com que freqiiéncia: ( ) nunca () <2 vezes/semana () >2 vezes/semana
| II. SOBRE A DOENCA
Doenca (CID 10: ): | Ha quanto tempo diagnosticou a doenca:

Tem outras doengas associadas:

() Hipertensdao ( ) Diabetes ( ) Doencarenal ( ) Obesidade ( ) Dislipidemia
() Outro problema mental. Qual:
() Outra. Qual:

| IV. SOBRE O TRATAMENTO
Medicamento: Dose: Posologia:
Medicamento: Dose: Posologia:
Medicamento: Dose: Posologia:
Medicamento: Dose: Posologia:
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| |

Usa o medicamento diariamente: Toma o medicamento com:
()S ()N ( )agua ( )leite ( )outro
Acha que a medicacgdo lhe trouxe algum beneficio? | Qual:

()S ()N

Vocé associa o uso da medicagdo com psicoterapia? | Desde quando:
()S ()N

J4 esqueceu de tomar o medicamento:
( )nunca ( )raramente ( )asvezes ( )frequentemente ( ) sempre

Como adquire o medicamento: ( ) sé compra ( )compra+ SUS ( )s6 SUS ( ) outro:

J4 interrompeu o uso da medicagao: Por que:

()S ( )N () ocorréncia de reacdo adversa
() falta da medicagdo
Outro:

Ja apresentou alguma reagdo relacionada com algum medicamento:

()S )N

Qual medicamento:
() diarréia () dor de cabeca () nduseas () tontura () vomito ( ) dores abdominais
() outra:

Quais as principais dificuldades em relagdo ao uso de medicamentos:
() esquece de tomar ( ) interrompe sem or. médica () confunde com outros em uso
() guarda em dificil acesso

Faz uso de outra medicacao indicada pelo médico (para outra doenga):

()S ()N
Qual doenca:
Medicamento: Dose: Posologia:
Medicamento: Dose: Posologia:

Faz uso de automedicagao (explicar):
( )nunca ( )raramente ( )asvezes ( )frequentemente ( ) sempre

Qual queixa para automedicar-se:
( )dor ( )febre ( )diarreia ( )infeccio ( ) gripe

Qual medicagdo utilizada:

Toma medicamentos simultaneamente (a0 mesmo tempo):

()S ()N

Quais:
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APENDICE C

)

UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE
CENTRO DE EDUCACAO E SAUDE
UNIDADE ACADEMICA DE SAUDE

CURSO DE BACHARELADO EM FARMACIA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

“Perfil Farmacoterapéutico de Pacientes Usuarios de Benzodiazepinicos Atendidos Pelo
Centro de Atencao Psicossocial do Municipio de Cuité”

Vocé estd sendo convidado (a) a participar do projeto de pesquisa acima citado. O
documento abaixo contém todas as informacdes necessdrias sobre a pesquisa que estamos
fazendo. Sua colaborag@o neste estudo serd de muita importancia para nds, mas se desistir a

qualquer momento, isso ndo causard nenhum prejuizo a voce.

Eu, ,  profissdo , residente
na e domiciliado na , portador da
Cédula de identidade, RG , € inscritono CPF/MF__

nascido(a) em / / , abaixo assinado (a),

concordo de livre e espontanea vontade em participar como voluntdrio(a) do estudo: “Perfil
farmacoterapéutico de pacientes usudrios de ansioliticos benzodiazepinicos atendidos pelo
CAPS de Cuité — PB e a perspectiva dos mesmos a cerca do tratamento: uma abordagem da
Atencdo Farmacéutica. Declaro que obtive todas as informagdes necessarias, bem como todos

os eventuais esclarecimentos quanto as duvidas por mim apresentadas.
Estou ciente que:

) O estudo se faz necessdrio para que se possa: Avaliar o consumo de medicamentos
ansioliticos benzodiazepinicos por usudrios do CAPS de Cuité — PB, detectando as

perspectivas dos pacientes, a respeito do tratamento.

I) A participacdo neste projeto € voluntaria, de modo que ndo sou obrigada (o) a fornecer
informacgdes solicitadas pela pesquisadora contra a minha vontade, bem como também este
estudo ndo tem objetivo de me submeter a um tratamento, bem como ndao me acarretara
qualquer Onus pecunidrio com relacdo aos procedimentos médico-clinico-terapéuticos

efetuados com o estudo;
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I) Tenho a liberdade de desistir ou de interromper a colaboracido neste estudo no momento

em que desejar, sem necessidade de qualquer explicacdo;

IV) A desisténcia ndo causard nenhum prejuizo a minha saide ou bem estar fisico. Nao vird

interferir no atendimento ou tratamento médico;

V) A entrevista serd registrada por meio de preenchimento de um questiondrio composto por
perguntas de cardter quantitativo. Durante a realizacdo da pesquisa, o pesquisador utilizard um

didrio de campo, a fim de registrar suas impressoes.

VI) Os resultados obtidos durante esta pesquisa serdo mantidos em sigilo, mas concordo que
sejam divulgados em publicacdes cientificas, desde que meus dados pessoais ndo sejam

mencionados;

VII) Caso eu desejar, poderei pessoalmente tomar conhecimento dos resultados, ao final desta

pesquisa.
() Desejo conhecer os resultados desta pesquisa.
() Nao desejo conhecer os resultados desta pesquisa.

VIII) Caso me sinta prejudicado (a) por participar desta pesquisa, poderei recorrer ao Comité
de Etica em Pesquisas em Seres Humanos, a Universidade Federal de Campina Grande

campus Cuité e a Delegacia Regional de Cuité.

IX) Estou ciente que receberei uma cdpia deste documento assinado por mim e pelas

pesquisadoras responsaveis pela pesquisa.

X) Tenho plena consci€ncia que este projeto ndo me apresenta nenhum risco previsivel,
porém posso ser beneficiado por meio de orientagdes no uso correto e racional dos

medicamentos, quer sejam prescritos, ou automedicados.

Cuité, de de

Paciente:

(Assinatura)

Testemunha 1 :

(Assinatura/RG/Telefone)

Testemunha 2 :
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(Assinatura/RG/Telefone)

Pesquisador Responsével:

(Camila Carolina de Menezes Patricio Santos. Professora Adjunto I da UFCG, Campus Cuité.

Farmacéutica, Matricula STAPE 1767414. E-mail: camilacarolina01 @gmail.com).

Pesquisador Colaborador:

(Natélia Ferreira de Sousa. Discente do Curso de Farmicia da UFCG, Campus Cuité.
Endereco: Rua Mario Azevedo Burity, s/n, Residéncia Universitdria Feminina Federal — Ap.

07, Bairro Antdnio Mariz, CEP: 58.175-000. E-mail: nataliaferreira.nfs @gmail.com).
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APENDICE D

&

UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE- UFCG
CENTRO DE EDUCACAO E SAUDE- CES
UNIDADE ACADEMICA DE SAUDE- UAS

CUESO DE BACHAEELADO EM FARMACIA
Docente. Camila Carolina de M_F. Santos
Discents. Natalia Ferreira de Sousa

ﬁ v"50 use medicamentos sob orientacio médica;

.Q v Nio interrompa o tratamento sem a orientagdo do seu médico.
e

»

+Como Tomar o Medicamento?

v Utilize os medicamentos sempre com dgua.

| “Nio administre medicamentos com leite, suco ou qualguer
) outro alimento, essa alternativa s6 podera ser utilizada com
= e b orientacio meédica.
2 W¥ 3
- 1 o v'Obedeca os horirios recomendados pelo médico.
T “
\‘\_, . vEm caso de esquecimento tome o medicamento assim gque
=

lembrar, a proxima dose deve ser tomada no horirie normal.

<+ Como Guardar o Medicamento?

¥ Guarde o medicaments em local arejade, longe da luz,
' I temperaturas altas e distante da umidade, de preferéncia
guarde em caixas plisticas com tampa. Nio gnarde

* medicamentos na cozinha ou em banheiros.

vGuarde o medicamento em locais altos e seguros, de
preferéncia longe de criangas e idosos.

Para iniciar a utilizacio e em caso

R 5 Fonte: CARVALHO, JP; BARRDS, M.G:
d;? ocorréncia de alguma reacio FALQUETO. E. Thg sorred do medamentos
indesejada ou nio esperada, Cariilha. 7 od - Rio de Jandm: Intitwo &

o Tecnologia em Fanmacos, 215 24 p-ilus Colar
consulte o Médico ou

Farmacéutico mais préximo da Tmagems: v 20022 comimases. Aosso em 22
e o de Maia de 2014
sua residéncia.



ANEXOS



ANEXO A

UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE
CENTRO DE EDUCACAO E SAUDE
UNIDADE ACADEMICA DE SAUDE

CURSO DE BACHARELADO EM FARMACIA

CERTIDAO DE APROVACAO

Imo. 8r. José Alixandre de Sousa Luis
Coordenador da Unidade Académica de Satde (UAS) da UFCG no CES — Campus Cuite/PB

O Centro de Educagiio ¢ Saude da UFCG conta no seu programa de graduagic © 10
Curso de Bacharelado em Farmacia. Nesse contexto, a graduanda Natalia Ferreira de Sousa,
matricula n® 509220207, CPF n® . esta realizando uma pesquisa intitulada por:
“PERFIL FARMACOTERAPEUTICO DE PACIENTES USUARIOS DE
ANSIOLITICOS BENZODIAZEPINICOS ATENDIDOS PELO CAPS DE CUITE - PB
E A PERSPECTIVA DOS MESMOS A CERCA DO TRATAMENTO: UMA
ABORDAGEM DA ATENCAOQ FARMACEUTICA”, sob a orientagio da professora
Doutora Camila Carolina de Menezes Patricio Santos, matricula STAPE: 1767414,

Desta forma, declaro que conhego e cumprirei os requisitos da Resolugio CNS
466/2012 ¢ suas complementares e como esta Unidade Academica de Saide tem condi¢oes
para o desenvolvimento deste projeto, autorize sua execugao.

Cuité, J3 . de a0 de 2014

S, Tnine BuSeiss.  iniloopsduniflons Dbindais

Natalia Ferreira de Sousa Camila Carolina de Menezes P. Santos
(Orientanda — Pesquisadora) (Orientadora ~ Pesquisadora)

ded. Lhrs

@)sé Alixandre de Sousa Luis
Coordenador da ¥nidade Académica de Sande do CES — Cuité/PB

Prof, . José Alixandse de Sousa Luis
(agrdenador Admnistiativo Ga UAS
st SIAPE 1623011
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ANEXO B1

UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE
CENTRO DE EDUCACAOQ E SAUDE
UNIDADE AC:-\DI:‘_MICA DE SA[IDE

CURSO DE BACHARELADO EM FARMACIA

TERMO DE AUTORIZACAO INSTITUCIONAL

[Imo. St José Alixandre de Sousa Luis
Coordenador da Unidade Académica de Saude (UAS) da UFCG no CES — Campus Cuite/PB

O Centro de Educacdo e Saide da UFCG conta no seu programa de graduag;z”i‘o, com o
Curso de Bacharelado em Farmacia, Nesse contexto, a graduanda Natalia Ferreira de Sousa,
matricula n° 309220207, CPF n® esta realizando uma pesquisa intitulada por:
“PERFIL FARMACOTERAPEUTICO DE PACIENTES USUARIOS DE
ANSIOLITICOS BENZODIAZEPINICOS ATENDIDOS PELO CAPS DE CUITE - PB
E A PERSPECTIVA DOS MESMOS A CERCA DO TRATAMENTO: UMA
ABORDAGEM DA ATENCAO FARMACEUTICA”, sob a orientagio da professora
Doutora Camila Carolina de Menezes Patricio Santos, matricula SIAPE:. 1767414,
necessitando, portanto coletar dados que subsidiem este estudo junto aos prontuarios do
‘Centro de Atencio Psico Social Sebastido Paulo de Souza, no municipio de Cuité na Paraiba

Desta forma solicitamos sua valiosa colaboragdo, no sentido de autorizar tanto o
acesso da referida graduanda para a realizagio da coleta de dados. como a utilizagio do nome
da instituicdo, centre, e unidade académica

Salientamos que os dados coletados serdo mantidos em sigilo e utilizados para a
tealizacio destetrabalho, bem como para a publicagdo em eventos e artigos cientificos.

Na certeza de corlarmos com a compreensio e empenho desta instituicdo,
avradecemos antecipadamente.

Culté, 33 .de_ tnpQ)  de2014

£ 2 % A e
Natilia Ferreira de Sousa “amila Carolina de Menezes P. Santos
{Orientanda - Pesquisadora) {Orientadora — Pesquisadora)

%sé Alixandre d& Sousa Luis
midade Académica de Saude do CES — Cuite/PB
Prof. Dr, José Alixandre de Sousa Luis

Coordenador Administrativo da UAS
Mat.: SIAPE 1623011

Coordenador da
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ANEXO B2

UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE
CENTRO DE EDUCACAO E SAUDE
UNIDADE ACADEMICA DE SAUDE

CURSO DE BACHARELADO EM FARMACIA

TERMO DE A{ETOR[ZAC&O INSTITUCIONAL

llmo Sr. Ramilton Marinho Costa
Diretor do Centro de Educagio e Saude da UFCG — Caipus Cuite/PB

O Centro de Educacao ¢ Saude da UFCG conta no seu programa de graduaglo, com o
Curso de Bacharelado em Farmacia, Nesse contexto, a graduanda Natalia Ferreira de Sousa,
matricula n® 509220207, CPF n esta realizande uma pesquisa intitulada por:
“PERFIL FARMACOTERAPEUTICO DE PACIENTES USUARIOS DE
ANSIOLITICOS BENZODIAZEPINICOS ATENDIDOS PELO CAPS DE CUITE - PB
E A PERSPECTIVA DOS MESMOS A CERCA DO TRATAMENTO: UMA
ABORDAGEM DA ATENCAO FARMACEUTICA”, sob a orientagio da professora
Doutora Camila Carolina de Menezes Patricio Santos, matricula SIAPE: 1767414,
necessitando, portanto coletar dados que subsidiem este estudo junto aos prontuarios do
Centro de Atengao Psico Social Sebastido Paulo de Souza. no municipio de Cuité na Paratba,

Desta forma solicitamos sua valiosa colaboraciio, no sentido de autorizar tanto o
acesso da referida graduanda para a realizacio da coleta de dados, como a utilizagio du wome
da instituigdo, centro, e unidade académica.

Saltentamos que os dados coletados serfio mantidos em sigilo e utilizados para a
realizagdo deste trabalho, bem como para a publicagdo em eventos e artigos cientificos.

Na certeza de cortarmos com a compreensiio ¢ empenho desta instituicdo,
agradecemos antecipadamente.

Cuité, 1D .de mpo de 2014

el Bossise. Do Senee sl PR e

Natailia Ferreira de Sousa Camili Carolina de Menezes P. Santos
{Orientanda — Pesguisadora)

4
Raggﬁj% éiar%n&o g,’osta

Diretor do Centro de Edud@EqcRemimialiohaliods FCG — Campus Cuité/PB
Diretor do CES
Mat. SIAPE 3372068
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L

PREFEITURA MUNICIPAL DE CUITE
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL
CAPS I - VEREADOR SEBASTIAO PAULO DE SOUZA

TERMO DE AUTORIZACAO INSTITUCIONAL

Eu, Maria do Socorro de Souto Santos, Coordenadora geral do Centro de Atencdo
Psicossocial — CAPS T Vereador Sebastido Paulo de Souza, autorizo o desenvolvimento da
pesquisa intitulada por: “PERFIL FARMACOTERAPEUTICO DE PACIENTES
USUARIOS DE ANSIOLITICOS BENZODIAZEPINICOS ATENDIDOS PELO CAPS
DE CUITE - PB E A PERSPECTIVA DOS MESMOS A CERCA DO TRATAMENTO:
UMA ABORDAGEM DA ATENCAO FARMACEUTICA™, que serd realizada por meio :
de consulta aos prontuarios, bem como por entrevistas com auxilio de questionirio °
estruturado com perguntas de carater quantitativo aos pacientes vinculados a esta instituicdo,
tendo como pesquisadora a Professora Doutora Camila Carolina de Menezes Patricio Santos.
matricula SIAPE: 1767414, e colaboradora Natalia Ferreira de Sousa. matricula n® 509220207
discente do Curso de Bacharelado em Farmacia da Universidade Federal de Campina Grande
= URCG

Cuité, 4% de Moue  de2014

Dy, Mariado Secorro de Souto Santos
Coordenadora Geral do CAPS 1 - Vereador Sebastiio Paulo de Souza

Rosimery Mirelly Macédo Silva
ASSISTENTE SOCIAL

CRESS 1313402



ANEXO C

UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE
CENTRO DE EDUCACAO E SAUDE
UNIDADE ACADEMICA DE SAUDE

CURSO DE BACHARELADO EM FARMACIA

TERMO DE COMPROMISSO DOS PESQUISADORES

Por este termo de responsabilidade, nos, abaixo-assinados, respectivamente, autor e
orientando da pesquisa intitulada por: “PERFIL FARMACOTERAPEUTICO DE
PACIENTES USUARIOS DE ANSIOLITICOS BENZODIAZEPINICOS ATENDIDOS
PELO CAPS DE CUITE - PB E A PERSPECTIVA DOS MESMOS A CERCA DO
TRATAMENTO: UMA ABORDAGEM DA ATENCAQ FARMACEUTICA™,
assumimos cumprir fielmente as diretrizes regulamentadoras emanadas da Resolugiio n®
466/12 do Conselho Nacional de 8aide/MS e suas Complementares, autorgada pelo Decreto
n® 93833, de 24 de Janeiro de 1987, visando assegurar os direitos ¢ deverss que dizem
respeito & comunidade cientifica, ao (s) sujeito (s) da pesquisa e ac Estado.

Reafirmamos, outros sim, nossa responsabilidade indelegdvel e intransferivel,
mantendo em arquivo todas as informagOes inerentes a presente pesquisa, respeitando a
confidencialidade e sigilo das fichas correspondentes a cada sujeito incluido na pesquisa, per
um periodo de 5 (cingo) anos apos o término desta. Apresentaremos sempre que solicitado
pelo CEP (Comité de Etica em Pesquisa), ou CONEP (Comissio Nacional de Etica em
Pesquisa) ou, ainda, as Curadorias envolvidas no presente estudo, relatdrio sobre o andamento
da pesquisa, comunicando ainda ao CEP. qualquer eventual modificagio proposta no
supracitado projeto

cuite, 43 .de MBIO  de2014

Camila Carolina de Menezes P. Santos Natalia Ferreira de Sousa
(Autora da pesquisa) {Orientando)



ANEXO D

HOSPITAL UNIVERSITARIO
ALCIDES CARNEIRO/ _ “QREA ™™
UNIVERSIDADE FEDERAL DE

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: PERFIL FARMACOTERAPEUTICO DE PACIENTES USUARIOS DE ANSIOLITICOS
BENZODIAZEPINICOS ATENDIDOS PELO CAPS DE CUITE ;. PB, E A
PERSPECTIVA DOS MESMOS A CERCA DO TRATAMENTO: UMA ABORDAGEM
DA ATENCAO FARMACEUTICA.

Pesquisador: CAMILA CAROLINA DE MENEZES PATRICIO SANTOS

Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 31400814.3.0000.5182

Instituicao Proponente: UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Nimero do Parecer: 733.665
Data da Relatoria: 30/07/2014

Apresentacio do Projeto:

A pesquisa consta de um estudo sobre o perfil farmacoterapéutico da utilizacdo de benzodiazepinicos no
CAPS | de Cuité (PB), por meio da analise dos prontuarios e realizagdo de entrevistas com os usuarios
enquadrados na modalidade de tratamento ndo-intensivo e, também, por meio de questionario
semiestruturado, com abordagem quantitativa. A intenco € subsidiar a promoc&o e o uso racional desta
classe de medicamentos no municipio.

Objetivo da Pesquisa:
Tragar um perfil farmacoterapéutico dos pacientes que utilizam medicamentos benzodiazepinicos atendidos
no CAPS de Cuité — PB, sob uma abordagem da Atencdo Farmacéutica.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

N&o se visualiza riscos aos participantes da pesquisa. O Unico possivel seria o de constrangimento aocs
participantes da pesquisa o que sera minimizado pelo compromisso dos pesquisadores em preservarem o
sigilo sobre a identidade dos pacientes entrevistados. O beneficio é evidente, pois 0s dados coletados e
devidamente analisados poderdo subsidiar acdes de intervencdo preventiva com vistas a promocéo do uso
racional de benzodiazepinicos por parcela significativa da populagdo de Cuité-PB.

Endereco: Rua: Dr. Carlos Chagas, s/ n

Bairro: Séo José CEP: 58107-670
UF: PB Municipio: CAMPINA GRANDE
Telefone: (83)2101-5545 Fax: (83)2101-5523 E-mail: cep@huac.ufcg.edu.br

Pagina 01 de 07
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HOSPITAL UNIVERSITARIO
ALCIDES CARNEIRO/ _ “QR&rAr o™
UNIVERSIDADE FEDERAL DE

Continuacdo do Parecer: 733.665

Consideragdes sobre os Termos de apresentagio obrigatéria:
Apresentados e adequados.

Recomendagdes:

Conclusées ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:
Considerando a analise apds adequacgdo das pendéncias. Apresento parecer favoravel.

Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:
Nao
Consideragdes Finais a critério do CEP:

Considerando o parecer da relatoria, o Protocolo de Pesquisa foi aprovado Ad Referendum. Coordenacéo
do CEP/HUAC.

CAMPINA GRANDE, 30 de Julho de 2014

Assinado por:
Maria Teresa Nascimento Silva
(Coordenador)

Enderego: Rua: Dr. Carlos Chagas, s/ n

Bairro: Séao José CEP: 58 107-670

UF: PB Municipio: CAMPINA GRANDE

Telefone: (83)2101-5545 Fax: (83)2101-5523 E-mail: cep@huac ufcg.edubr

Pagina 06 de 07



ANEXO E

Descricao: Atividade educativa sobre vida sauddavel, realizada com usudrios ativos do CAPS
I, pertencentes ao tratamento semi-intensivo. Fotos: Funcionarios do CAPS I - Sebastido
Paulo de Sousa e Natalia Ferreira de Sousa. Data: 24 de julho de 2014.
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