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RESUMO: Os benzodiazepínicos constituem uma classe de medicamentos amplamente 
prescrita para o tratamento de distúrbios como ansiedade, insônia, epilepsia e abstinência 
alcoólica, atuando principalmente como moduladores do sistema GABAérgico. Apesar de seu 
perfil de segurança superior aos barbitúricos, o uso prolongado está associado a riscos 
significativos, como dependência, prejuízo cognitivo e dificuldades na descontinuação da 
terapia. No Brasil, há elevado consumo dessas substâncias, aumentando a preocupação com 
problemas de saúde pública relacionados à automedicação e à dependência. A compreensão dos 
mecanismos de ação e dos riscos inerentes ao uso dos benzodiazepínicos é fundamental para 
promover melhores práticas clínicas e orientar ações em saúde coletiva.  

Palavras-chaves: Benzodiazepínicos. Dependência. Saúde Pública. Ansiedade. GABA. Efeitos 
colaterais. Terapêutica racional. Brasil. 

ABSTRACT:  Benzodiazepines constitute a class of widely prescribed drugs for the treatment 
of disorders such as anxiety, insomnia, epilepsy, and alcohol withdrawal, primarily acting as 
modulators of the GABAergic system. Despite their superior safety profile compared to 
barbiturates, prolonged use is associated with significant risks, including dependence, 
cognitive impairment, and difficulties in discontinuing therapy. In Brazil, there is a high 
consumption of these substances, increasing concern about public health problems related to 
self-medication and dependence. Understanding the mechanisms of action and the inherent 
risks of benzodiazepine use is fundamental to promoting better clinical practices and guiding 
collective health actions. 

Keywords: Benzodiazepines. Dependence. Public Health. Anxiety. GABA. Side effects. 
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1. INTRODUÇÃO 

Os benzodiazepínicos constituem uma classe de medicamentos amplamente prescritos 

mundialmente, especialmente para o tratamento de distúrbios como ansiedade, insônia, 

epilepsia e sintomas de abstinência alcoólica. Desde o desenvolvimento do clordiazepóxido e 

do Diazepam nas décadas de 1960, o uso destes fármacos cresceu exponencialmente devido à 

sua eficácia e ao melhor perfil de segurança em comparação aos barbitúricos e outros sedativos.  

Atualmente, estima-se que o Brasil tem cerca de 2% de usuários crônicos de 

benzodiazepínicos na população adulta, demonstrando sua elevada prevalência e relevância 

terapêutica.  

Entretanto, o consumo prolongado e irracional dos benzodiazepínicos pode gerar 

consequências importantes para a saúde pública, incluindo quadros de dependência, alterações 

cognitivas, prejuízo na memória, mudanças de humor e até risco aumentado de morbidade por 

intoxicação e overdose. O uso abusivo não apenas compromete a qualidade de vida do paciente, 

mas pode culminar em quadros de toxicidade aguda e eventos fatais, especialmente quando 

combinado a outras substâncias como álcool e opioides.  

Diante do potencial de abuso e dependência desses medicamentos, recomenda-se forte 

vigilância na prescrição, acompanhamento clínico rigoroso e educação constante dos pacientes 

quanto aos riscos do uso indiscriminado. As estratégias para melhorar o manejo e a segurança 

dos benzodiazepínicos envolvem o papel fundamental da equipe multidisciplinar — médicos, 

farmacêuticos, psicólogos e terapeutas ocupacionais — tanto para orientar sobre as formas de 

utilização, como para promover alternativas terapêuticas e protocolos de retirada gradual em 

casos de dependência.  

Neste contexto, este artigo busca discutir o impacto dos benzodiazepínicos na saúde, 

com destaque para seus riscos, benefícios e estratégias de manejo seguro, fundamentando-se 

em evidências científicas nacionais e internacionais recentes sobre o tema.  

2. METODOLOGIA  

A metodologia do desenvolvimento deste artigo científico foi composta por duas etapas 

principais: revisão bibliográfica e pesquisa quantitativa em campo, realizada no município de 

Macaíba-RN, utilizando dados oficiais de dispensação de benzodiazepínicos à população local.  
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2.1. Revisão bibliográfica  

 

foi realizada uma busca estruturada nas principais bases de dados científicos e portais 

oficiais relacionados ao uso, riscos e impactos dos benzodiazepínicos no Brasil e 

internacionalmente. Entre as fontes utilizadas estão artigos originais, revisões sistemáticas e 

textos oficiais acessados pelo PubMed, SciELO, Brazilian Journal of Development, StatPearls, 

além de materiais institucionais dos órgãos de saúde pública. Foram consideradas publicações 

recentes e relevantes, privilegiando estudos quantitativos e ecológicos sobre padrões de 

consumo, riscos e estratégias de manejo dos benzodiazepínicos na saúde coletiva.  

2.2. Pesquisa em campo  

nesta etapa, foi realizada análise documental dos dados de distribuição anual de 

benzodiazepínicos, cedidos pela Secretaria Municipal de Saúde de Macaíba-RN. O 

levantamento envolveu a coleta dos registros de dispensação dos medicamentos controlados do 

grupo B1, com destaque para bromazepam, clonazepam, diazepam e outros, referentes ao ano 

mais recente disponível. A extração dos dados abrangeu volumes mensais e totais de entrega 

para cada princípio ativo e apuração das características do abastecimento ao longo dos meses, 

possibilitando identificar padrões de consumo, sazonalidade e potenciais fatores associados ao 

uso elevado na população macaibense.  

2.3. Análise dos dados 

Os dados coletados foram organizados em planilhas eletrônicas e analisados de forma 

quantitativa, com aplicação de técnicas descritivas (frequências, totais, tendências mensais) e 

comparação com evidências publicadas. Essa triangulação permitiu correlacionar achados 

locais com o contexto geral nacional e internacional, evidenciando peculiaridades e desafios do 

manejo dos benzodiazepínicos. 

2.4. Ética 

O trabalho seguiu preceitos éticos, respeitando o sigilo dos pacientes e a utilização 

exclusiva dos dados agregados de dispensação fornecidos de forma institucional.  

Esta metodologia garante robustez à análise, fundamentando o estudo tanto no 

conhecimento científico consolidado quanto na realidade epidemiológica do município de 

Macaíba-RN.  
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2.5. Critérios de inclusão e exclusão 

Inclusão: Artigos completos, revisões de literatura, trabalhos de conclusão de curso e 

documentos oficiais publicados entre 2010 e 2025, nos idiomas português e inglês, que 

abordassem o consumo, toxicidade, dependência ou epidemiologia dos BZD. 

Exclusão: Teses, dissertações e materiais que não fossem classificados como artigo ou 

documentos de relevância científica e os que não estivessem disponíveis na íntegra. 

3. RESULTADOS  

O mecanismo de ação dos benzodiazepínicos envolve a modulação do receptor de ácido 

gamaaminobutírico tipo A (GABA-A), principal neurotransmissor inibitório do sistema 

nervoso central. Estes fármacos se ligam ao receptor GABA-A, facilitando sua ativação pelo 

GABA endógeno, o que aumenta a entrada de íons cloreto nas células neuronais, promovendo 

a hiperpolarização da membrana pós-sináptica e, assim, reduzindo a excitabilidade neuronal.  

Figura 01: descreve o mecanismo de ação dos benzodiapínicos.

Fonte: elaborado pelo autor, 2025. 

 

Essa ação explica seu efeito sedativo, com baixa incidência de depressão respiratória 

isolada, diferenciando-os dos barbitúricos e tornando-os relativamente seguros em 

monoterapia. Ao observar estudos, relatam a toxicologia aguda com alguns sintomas podendo 

se manifestar já em seu primeiro uso e/ou em casos de superdosagem, causando letargia 

(sonolência), ataxia (dificuldade na precisão de movimentos e falha no equilíbrio), disartria 

(fala mal articulada, lenta e arrastada), confusão mental comprometendo a função cognitiva e 
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da atenção e em casos de overdose ou até mesmo se usado de forma concomitante a outras 

drogas (Álcool e opioides) existe um risco grave a depressão respiratória, podendo causar coma 

e até mesmo óbito.  

A toxicidade crônica é principalmente causada pelo mecanismo de neuro-adaptação 

onde conseguimos observar a tolerância e dependência da classe dos benzodiazepínicos, a 

primeira causa é a dessensibilização dos receptores GABAa e causando também redução desses 

mesmos receptores, outro pontos relatados são que há uma hipoatividade GABAérgia, se 

manifestando na retirada do medicamento, e então é visível a dependência gerada pela própria 

classe com a síndrome da abstinência através de sintomas demostrados na retirada abrupta dos 

medicamentos da classe benzodiazepínicos, que são sintomas como ansiedade, insônia, 

tremores, taquicardia e em alguns casos graves, consulsões de delírios, além disso, percebe-se 

déficits cognitivos como amnésia anterógrada (prejuízo de memória) e disfunções cognitivas 

persistentes.  

Com ajuda de profissionais farmacêuticos, analisamos algumas bases de dados 

quantitativas que mencionam a dispensação de benzodiazepínicos na UNIDADE CENTRO 

DE SAÚDE LUIS ANTONIO FONSECA DOS SANTOS - CSM do município de Macaíba, 

listamos entre os 3 mais utilizados no momento da prescrição e observamos que Clonazepam e 

Diazepam são os benzodiazepínicos mais utilizados no município, conforme gráfico abaixo 

para ilustrar esses números.  

 

Figura 02: descreve a quantidade de caixas liberadas por mês de Clonazepam 2mg, Clonazepam 0,5mg e Diazepam 
10mg.  

Fonte: elaborado pelo autor, 2025. 
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Outros estudos trazem que há intoxicação letal por benzodiazepínicos aqui no Brasil, 

mostrando que em 2018 tivemos mais de 1700 mortes por overdose dessa classe de medicamento 

junto ao uso do álcool (SIM-DATASUS). Analogamente, a realidade em outros países já é 

mais grave, nos Estados Unidos da América ocorreram 118.208 mortes envolvendo overdose de 

benzodiazepínicos junto a opioides e álcool entre os anos de 2000 e 2019.  

Estudos mostram que há também interação dos benzodiazepínicos com o Omeprazol, 

devido sua ação na inibição da CYP2C19 que é a enzima que metaboliza os benzodiazepínicos 

aumentando a permanência e nível plasmático.  

Outra interação que temos de grande risco com a classe dos benzodiazepínicos é a classe 

dos opioides, que atuam ativando os receptores mi, causando efeitos inibitórios nos neurônios, 

consequentemente, reduzindo a percepção da dor. Isso acontece devido ao bloqueio de cálcio 

que reduz a liberação de neurotransmissores da dor e com a abertura de canais de potássio que 

dificulta a transmissão dos sinais.  

 
Figura 03: descreve o mecanismo de ação dos opioides. 

 
Fonte: elaborado pelo autor, 2025. 

 

Entretanto, a ativação desses receptores inibe também os neurônios que controlam a 

respiração, podendo levar a uma depressão respiratória, com o uso concomitante de 
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benzodiazepínico e um opioide esse efeito colateral é potencializado e em casos mais graves, 

levando à óbito.  

4 DISCURSÃO 

A crescente discrepância entre a quantidade de benzodiazepínicos liberada aos usuários 

e a real necessidade clínica configura uma problemática de saúde pública, especialmente no 

Brasil, onde a dispensação desses medicamentos, segundo dados recentes, permanece elevada 

em relação a outros psicotrópicos controlados. Essa liberalidade pode estar relacionada tanto à 

falta de protocolos rígidos para prescrição quanto à limitada oferta ou adesão a alternativas 

terapêuticas pertencentes ao grupo C1, como antidepressivos modernos, que em muitos casos 

seriam preferíveis na abordagem de transtornos ansiosos e insônia crônica. O correto 

entendimento do perfil do paciente e a identificação da causa raiz para o uso de 

benzodiazepínicos se mostram indispensáveis, visto que o tratamento sintomático sem a devida 

investigação etiológica favorece o prolongamento do uso, a dependência e o risco de eventos 

adversos graves. Além disso, destaca-se o relevante risco de interações perigosas entre 

benzodiazepínicos, álcool e opioides, frequentemente envolvidos em casos de overdose e mortes 

acidentais por depressão respiratória. Estudos demonstram que a co-utilização dessas 

substâncias potencializa efeitos depressivos sobre o sistema nervoso central, aumentando 

exponencialmente o risco de óbito, mesmo com doses isoladas não necessariamente letais. Por 

fim, vale ressaltar o impacto negativo do uso de benzodiazepínicos em atividades que exigem 

atenção plena, como a condução de veículos, visto que esses fármacos comprometem o 

desempenho psicomotor e elevam o risco de acidentes fatais na sociedade, representando assim 

uma importante questão de saúde e segurança coletiva.  

 
5. CONCLUSÃO  

 
5.1 Efeitos Tóxicos e Complicações Sociais  

 

Os benzodiazepínicos abrangem um grupo de medicamentos frequentemente prescritos 

para ansiedade, insônia e convulsões, porém apresentam alto potencial de toxicidade, 

dependência física, tolerância, síndrome de abstinência e variados efeitos colaterais. O uso 

prolongado está associado a alterações cognitivas, prejuízo da memória, diminuição da 

coordenação motora, reações paradoxais, além de elevação do risco de quedas e acidentes, 

especialmente entre idosos. O risco se intensifica em casos de associações medicamentosas, 
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como o uso concomitante de benzodiazepínicos com opioides ou outros depressores do sistema 

nervoso central (SNC), resultando em efeitos sinérgicos e aumento significativo do risco de 

depressão respiratória, coma e morte. Diversos estudos e alertas oficiais apontam que a 

combinação desses fármacos é um dos principais fatores para óbitos por overdose, tornando 

imperativo rever práticas prescritoras e implementar rígidos controles de uso.  

5.2 Impacto da Dependência e Abuso  

A prevalência da dependência de benzodiazepínicos vem crescendo mundialmente e é 

associada ao aumento de prescrição médica, à fácil acessibilidade e à pouca fiscalização sobre 

uso prolongado. O abuso e o uso recreativo agravam o cenário, potencializando episódios de 

intoxicação, hospitalizações e aumento da mortalidade por overdose, especialmente em 

contextos de uso polissubstancial, envolvendo álcool e outras drogas. No Brasil, recentes 

análises ecológicas identificam tendência crescente de mortalidade por overdose, 

correlacionando o aumento de prescrições de benzodiazepínicos com índices de 

coenvolvimento em mortes relacionadas a opioides. A co-ocorrência de transtornos 

psiquiátricos, o uso de múltiplos medicamentos e fatores socioeconômicos ampliam o risco e 

tornam necessário o desenvolvimento de estratégias integradas de prevenção e monitoramento.  

5.3 Políticas públicas e intervenções  

Diante do crescente impacto dos benzodiazepínicos, torna-se fundamental não apenas 

fortalecer medidas de vigilância farmacológica e revisar prescrições periodicamente, mas 

também ampliar a capacitação dos profissionais de saúde para identificação e manejo dos riscos 

associados. Médicos devem adotar a prescrição racional orientando rigorosamente os pacientes 

quanto à duração do tratamento, à possibilidade de dependência, e às consequências do uso 

indiscriminado, assumindo papel ativo na educação e monitoramento contínuo. É essencial 

ainda implementar protocolos de redução gradual e intervenções interdisciplinares, envolvendo 

todos os níveis do cuidado. 

Destaca-se, nesse contexto, o papel central do farmacêutico. O profissional de farmácia 

deve ser agente vigilante na etapa de dispensação, orientando de forma clara e acessível sobre 

os riscos inerentes ao uso dos benzodiazepínicos, adesão ao tratamento, potenciais interações 

medicamentosas e sinais de eventos adversos. Cabe ao farmacêutico esclarecer ao paciente 

sobre os perigos da automedicação, uso prolongado, além de atuar como elo entre pacientes e 

equipe multidisciplinar para garantir acompanhamento adequado e manejo seguro dos casos. 



 Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciências e Educação — REASE      
 
 

2 

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciências e Educação. São Paulo, v. 11, n. 12, dez. 2025. 
ISSN: 2675-3375    

 

569 

A implementação de alertas eletrônicos nas prescrições, restrição rigorosa das indicações 

prolongadas de benzodiazepínicos, fortalecimento de campanhas educativas sobre o risco do 

poliuso e monitoramento pós-comercialização devem conter orientação farmacêutica contínua 

e detalhada. O acesso a serviços de apoio terapêutico e programas de desintoxicação, incluindo 

acompanhamento psicossocial, precisa reconhecer o farmacêutico como fonte de informação 

essencial e apoio tecnicamente qualificado.  

5.4 CONCLUSÃO 

Considerando as evidências e o cenário epidemiológico atual, os benzodiazepínicos, 

embora úteis em situações clínicas específicas, configuram um desafio à saúde pública em 

função dos riscos de dependência, intoxicação e complicações sociais relacionadas ao uso 

inadequado. Políticas restritivas e integradas, aliadas à prevenção, educação em saúde, 

monitoramento e tratamento interdisciplinar são indispensáveis.  

A responsabilidade médica na orientação correta e na racionalidade da prescrição, 

somada à atuação farmacêutica ativa, são pilares essenciais para minimizar danos e promover 

o uso seguro dos benzodiazepínicos. A capacitação contínua de médicos e farmacêuticos, aliada 

ao avanço em alternativas terapêuticas e à participação efetiva da sociedade civil, é crucial para 

mitigar os efeitos tóxicos e sociais desses medicamentos. Somente ações coordenadas 

interprofissionais, com foco especial no aconselhamento e educação farmacêutica ao paciente, 

poderão garantir maior segurança e qualidade de vida à população diante desse importante 

desafio de saúde coletiva.  
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