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RESUMO: Esse artigo buscou analisar os principais riscos relacionados ao abuso e 4 dependéncia
do zolpidem em pacientes com insdnia, considerando os impactos clinicos associados ao seu uso
prolongado. Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, cuja pergunta norteadora foi
estruturada com base na estratégia PICO. Realizou-se o cruzamento dos descritores “zolpidem”,
“abuso” e “dependéncia” nas bases de dados PubMed/MEDLINE, SciELO, Google Scholar,
incluindo estudos publicados entre 2000 e 2025, nos idiomas portugués e inglés. Os resultados
indicam que, embora o zolpidem apresente menor potencial de tolerdncia quando comparado aos
benzodiazepinicos, seu uso prolongado e inadequado pode levar 4 dependéncia fisica e psicoldgica,
além de desencadear sintomas de abstinéncia. Entre os principais efeitos adversos identificados
estdo sonoléncia diurna, prejuizos cognitivos, alteragdes comportamentais, amnésia e aumento do
risco de quedas, especialmente em idosos. Conclui-se que o uso racional do zolpidem, aliado ao
acompanhamento profissional e & priorizagio de interveng¢des nio farmacoldgicas, é fundamental
para reduzir riscos e promover maior seguranca terapéutica.

Palavras-chave: Insénia. Zolpidem. Dependéncia.

ABSTRACT: This article aimed to analyze the main risks related to the abuse and dependence of
zolpidem in patients with insomnia, considering the clinical impacts associated with its prolonged
use. This is an integrative literature review, whose guiding research question was structured based
on the PICO strategy. The descriptors “zolpidem,” “abuse,” and “dependence” were combined in
the databases PubMed/MEDLINE, SciELO, Google Scholar including studies published between
2000 and 2025 in Portuguese and English. The results indicate that although zolpidem presents a
lower potential for tolerance when compared to benzodiazepines, its prolonged and inappropriate
use may lead to physical and psychological dependence, as well as significant withdrawal
symptoms. The main adverse effects identified include daytime drowsiness, cognitive impairment,
behavioral changes, amnesia, and an increased risk of falls, especially among older adults. It is
concluded that the rational use of zolpidem, combined with professional monitoring and the
prioritization of non-pharmacological interventions, is essential to reduce risks and promote greater
therapeutic safety.
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RESUMEN: Este articulo tuvo como objetivo analizar los principales riesgos relacionados con el
abuso y la dependencia del zolpidem en pacientes con insomnio, considerando los impactos clinicos
asociados a su uso prolongado. Se trata de una revisién integradora de la literatura, cuya pregunta
orientadora fue estructurada con base en la estrategia PICO. Se realizé el cruce de los descriptores
“zolpidem”, “abuso” y “dependencia” en las bases de datos PubMed/MEDLINE, SciELO, t, Google
Scholar incluyendo estudios publicados entre 2000 y 2025 en los idiomas portugués e inglés. Los
resultados indican que, aunque el zolpidem presenta menor potencial de tolerancia en comparacién
con las benzodiacepinas, su uso prolongado e inadecuado puede provocar dependencia fisica y
psicolégica, ademis de sintomas significativos de abstinencia. Entre los principales efectos adversos
identificados se destacan la somnolencia diurna, el deterioro cognitivo, las alteraciones
conductuales, la amnesia y el aumento del riesgo de caidas, especialmente en personas mayores. Se
concluye que el uso racional del zolpidem, junto con el seguimiento profesional y la priorizacién de
intervenciones no farmacolégicas, es fundamental para reducir riesgos y promover una mayor
seguridad terapéutica.

Palabras clave: Insomnio. Zolpidem. Dependencia.
INTRODUCAO

A insénia é um dos distirbios do sono mais prevalentes na populacio adulta,
caracterizando-se pela dificuldade em iniciar ou manter o sono, ou ainda pela percep¢io de sono
nio reparador. Essa condi¢do compromete o bem-estar, o desempenho nas atividades diarias e
a saude fisica e emocional, impactando significativamente a qualidade de vida. Diante desse
cenério, o tratamento farmacolégico tem sido amplamente utilizado, destacando-se o zolpidem
como um dos hipnéticos mais prescritos, especialmente para uso em curto prazo, devido a sua
ripida acdo e eficicia na inducdo do sono.

Entretanto, apesar de considerado seguro quando utilizado conforme prescricio médica,
o uso prolongado e sem acompanhamento adequado tem levantado preocupacdes quanto ao
risco de abuso e desenvolvimento de dependéncia, sobretudo em pacientes com insénia crdnica.
Observa-se ainda a ocorréncia de efeitos adversos relevantes, como prejuizos cognitivos,
alteracdes comportamentais e aumento do risco de quedas, especialmente em idosos.

Diante do aumento do consumo de hipnéticos e da utiliza¢do do zolpidem por periodos
superiores aos recomendados, evidencia-se a necessidade de discutir os principais riscos
associados ao seu uso inadequado, contribuindo para o uso racional e mais seguro desse

medicamento.

METODOS

Este trabalho se configura como uma revisdo integrativa da literatura, uma abordagem que

possibilita reunir e sintetizar o que diferentes pesquisas j4 produziram sobre um mesmo assunto,
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oferecendo uma visdo mais completa e organizada do que a ciéncia tem a dizer sobre o tema (Mendes
et al., 2008).

Para dar conta desse objetivo, a revisio foi construida a partir de etapas bem definidas:
primeiro, a delimitacdo do tema e da pergunta que orientaria toda a pesquisa; depois, a defini¢do de
quais estudos seriam ou nio considerados; em seguida, a busca propriamente dita na literatura; a
selecdo dos materiais encontrados; a analise critica do que foi levantado; e, por fim, a apresentacio
dos resultados obtidos.

A pergunta central da pesquisa foi formulada com base na estratégia PICO, sigla que remete
a Populagio, Interven¢io, Comparacio e Outcome, e ficou assim definida: quais sio os principais
riscos associados ao abuso e 4 dependéncia do zolpidem em pacientes com ins6énia?

A busca pelos estudos foi feita em bases de dados reconhecidas na 4rea da sadde:
PubMed/MEDLINE, SciELO, Google Scholar. Os termos utilizados foram "zolpidem", "abuso",
"dependéncia”, "insénia" e "uso prolongado"”, combinados com os operadores booleanos AND e OR
para ampliar e a0 mesmo tempo refinar os resultados.

Para entrar na revisdo, os artigos precisavam atender a alguns requisitos: ter sido publicados
entre 2000 e 2025, estar disponiveis na integra, estar escritos em portugués ou inglés, e tratar, de
alguma forma, do uso do zolpidem, seus efeitos adversos ou os riscos de abuso e sindrome
dependente em pessoas com insdnia. J4 os estudos duplicados, resumos, editoriais e trabalhos sem

relacio direta com o tema foram descartados desde o inicio.

QUADRO 1 - CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO ADOTADOS NA

REVISAO
CRITERIO INCLUSAO EXCLUSAO
Periodo de publicacido 2000 a 2025 Publicacdes anteriores a 2000
Idioma Portugués e inglés Demais idiomas

Artigos originais, revisdes o
i e .. Resumos, editoriais, cartas ao
sistematicas, revisGes

Tipo de estudo

editor, relatos de opinido sem

integrativas, diretrizes D
embasamento cientifico

clinicas e monografias
cientificas

Estudos que abordem o

uso, o abuso, a Estudos sem relacio direta com
Temitica dependéncia, os efeitos o uso do zolpidem ou sem foco
adversos e os riscos do uso em pacientes com insénia

prolongado do zolpidem
em pacientes com insdnia

Di bilidad Texto completo disponivel Trabalhos com acesso restrito
1sponibilidade nas bases de dados ou indisponiveis na integra
consultadas

Estudos identificados em mais

Duplicidade — de

uma base de dados foram

considerados apenas uma
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vez

Fonte: Elaboracdo prépria (2025).

Os materiais encontrados passaram por uma triagem em trés momentos: leitura dos
titulos, leitura dos resumos e leitura completa dos textos que pareciam mais relevantes. S6
foram incluidos ao final aqueles que realmente respondiam ao que a pesquisa se propunha a

investigar.

A busca inicial resultou em um total de 21 estudos identificados nas bases de dados
consultadas. Apés a remocao de 3 duplicatas, restaram 18 estudos, dos quais 7 foram excluidos
apds a leitura de titulos e resumos por n3o atenderem aos critérios de inclusio estabelecidos
por abordarem outros firmacos hipnéticos sem foco no zolpidem, por nio tratarem
especificamente de populacSes com insdnia, ou por se tratar de resumos e editoriais. Ao final
do processo de triagem, 11 estudos foram efetivamente incluidos na anélise, por responderem

de forma direta 4 pergunta norteadora da pesquisa.

A anélise foi conduzida de maneira qualitativa, com os achados organizados em
categorias temdticas que permitiram identificar os principais riscos do uso do zolpidem,
como o desenvolvimento de tolerincia, dependéncia fisica e psicoldgica, efeitos adversos e

impactos cognitivos (Mendes et al., 2008).

A leitura do material selecionado revelou que certos temas aparecem com frequéncia
nos estudos sobre o uso prolongado do zolpidem em pacientes com insénia. Com base no
processo de categorizagdo proposto por Bardin (2016), esses achados foram organizados em
cinco categorias principais, que concentram os aspectos mais relevantes identificados na

literatura e orientam a discussdo desenvolvida ao longo desta pesquisa. S3o elas:

Quadro 2 - categorias temdticas identificadas na anélise dos estudos

CATEGORIA DESCRICAO

Aborda o processo pelo qual o zolpidem deixou de ser
O zolpidem como falsa solugio: da prescri¢do ao uma opgao de tltimo recurso e passou a ser prescrito e
uso indiscriminado consumido de forma rotineira e sem o critério

necessario, favorecendo o uso abusivo.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v. 12, n. 5, maio. 2026.
ISSN: 2675-3375




Revista Ibero-

Americana de

Humanidades,
Cieneias

Educagio

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

O ciclo da insdnia agravada: quando o remédio

piora o problema

Discute o paradoxo do uso prolongado do zolpidem, que
pode agravar a prépria insdnia que se propde a tratar,
por meio da ins6nia de rebote, da tolerincia progressiva

e dos sintomas de abstinéncia.

Riscos comportamentais e neurolégicos: além do

sono

Engloba os efeitos que vio além do sono, como
comportamentos automiticos durante o sono, amnésia
, o ~ . ;o
anterdgrada, alucinagdes, reacdes paradoxais, declinio
cognitivo e, em casos mais graves, pensamentos

suicidas.

Populagdes em maior risco: idosos, mulheres e

pacientes psiquiatricos

Identifica os grupos populacionais mais vulneréveis
aos efeitos adversos e 4 dependéncia do zolpidem,
analisando as especificidades fisiolégicas, sociais e
clinicas que tornam esses grupos mais expostos ao

risco.

O papel do farmacéutico e da vigil4ncia sanitdria no

Controle dO uso

Trata da responsabilidade dos profissionais
farmacéuticos e dos érgdos regulatérios em especial a
Anvisa na contengdo do uso indiscriminado do
zolpidem, por meio da orientagio, da farmacovigilincia

e dO controle regulatério.

Fonte: Elaboracio prépria (2025).

Quadro 3 - autores utilizados no estudo e suas principais contribuicdes tedricas

AUTORES ANO

TEMA PRINCIPAL ABORDADO

Monti, J. M.

2000

Insénia primadria: conceito,
caracteristicas clinicas e diagnéstico

diferencial

Miiller, M. R.; Guimaries, S. S. 2004

Impacto ClOS transtornos dO sono no

funcionamento diério e na qualidade

de vida

Ribeiro, N. F. 2016

Manejo da insdnia na Atengio

Priméria 3 Sadde

Spanemberg, L. 2022

Uso correto do zolpidem, riscos da
interrupgdo abrupta e importincia do

acompanhamento médico

Silva, D. A. et al. 2021

Prevaléncia de problemas do sono e

fatores associados na populagio brasileira
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Goulart, Y. F. O. 2024 Uso terapéutico do zolpidem,

tolerincia e riscos do uso prolongado

Uso indiscriminado do zolpidem,
Carvalho, C. 2024 dependéncia e papel do farmacéutico na

orientagdo ao paciente

Uso crdnico do zolpidem em idosos,

Cavalieri, M. F. 2024 prejuizos cognitivos e risco de deméncia

Uso indiscriminado do zolpidem,
Torres, D. 2024 comportamentos automdticos durante o

sono e riscos clinicos

Bezerra, L. M. R. et al. 2024 Distdrbios do sono, qualidade de vida e

declinio funcional em idosos

Vanzeler, M. L. A. 2025 Farmacologia do zolpidem,
mecanismo de agdo, tolerdncia e

ins6nia de rebote

Fonte: Elaboragio prépria (2025).

A seguir, cada uma das cinco categorias identificadas é discutida com base nos estudos
selecionados. A ideia ndo é apresentar os achados de forma isolada, mas colocé-los em didlogo
mostrando onde os autores concordam, onde se complementam e o que, no conjunto, isso revela

sobre os riscos do uso prolongado do zolpidem para quem convive com a insdnia no dia a dia.

O zolpidem como falsa solugdo: da prescrigdo ao uso indiscriminado

Uma das quest8es que mais chama aten¢io quando se 1 a literatura sobre o zolpidem é
o quanto esse medicamento acabou se tornando uma resposta fécil, tanto para quem prescreve
quanto para quem busca ajuda para dormir. O que deveria ser uma opgio reservada para casos
especificos, usada por tempo curto e com critério, virou, na pratica, um dos medicamentos mais
consumidos no Brasil. E entender como isso aconteceu é essencial para compreender os riscos
que esse trabalho se propde a discutir.

Goulart (2024) é bastante direto nesse ponto: o zolpidem ¢ indicado para o tratamento
de curta duragio da insdnia, especialmente quando a principal queixa é a dificuldade para iniciar
o sono. O problema é que, na pratica clinica, essa indicagio nem sempre é respeitada. O
medicamento passou a ser prescrito de forma rotineira, muitas vezes sem uma avaliacio mais

cuidadosa do quadro do paciente, sem investigar as causas da insdnia e sem considerar
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alternativas nio farmacolégicas como primeira escolha. O resultado disso é que muitos
pacientes chegam ao uso prolongado nio por necessidade clinica real, mas porque nunca foram
orientados de outra forma.

Torres (2024) aprofunda essa discussdo ao mostrar que o uso indiscriminado do zolpidem
nio se restringe a falta de critério na prescri¢io médica, ele também acontece pela via da
automedicacdo. Parte considerdvel dos usuédrios do medicamento o utiliza sem receita, por
indicacdo de conhecidos ou a partir de experiéncias anteriores com o remédio. Essa realidade
coloca o zolpidem em um territério perigoso: o de uma substincia que atua no sistema nervoso
central sendo consumida sem qualquer supervisio profissional, sem controle de dose e sem
limite de tempo.

Carvalho (2024) complementa esse raciocinio ao destacar que a percepgdo equivocada de
que o zolpidem é "mais seguro” do que os benzodiazepinicos contribui muito para esse cenirio.
Como o medicamento tem um perfil farmacolégico mais seletivo e, em geral, causa menos
sedacido residual, criou-se uma ideia de que ele seria inofensivo, o que nio é verdade. Essa falsa
sensacdo de seguranca tanto nos profissionais quanto nos pacientes favorece o uso sem o
cuidado necessério e abre caminho para os problemas que surgem com o tempo.

Spanemberg (2022) reforca que o papel do profissional de satdde nesse contexto é
fundamental. O zolpidem n3o deveria ser o ponto de chegada de uma consulta sobre insdnia,
mas sim, quando muito, parte de uma estratégia mais ampla que inclui orientagdo sobre higiene
do sono, manejo do estresse e, se necessirio, encaminhamento para acompanhamento
psicolégico. Quando isso nio acontece, o medicamento acaba preenchendo um espago que nio
é dele, e o paciente, sem perceber, comeca a depender de algo que nunca deveria ter se tornado

uma necessidade diria.

Quadro 4 - o zolpidem entre a indicagdo correta e o uso indiscriminado: o que diz a literatura

ASPECTO ANALISADO O QUE ALITERATURA AUTORES
APONTA
Indicagdo terapéutica correta O zolpidem é indicado para Goulart (2024)

uso de curta durag:’io, como

auxiliar no inicio do sono, e

nio como tratamento continuo da

insdnia crdnica.
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Na pratica clinica, o
medicamento frequentemente é
Prescri¢do sem critério prescrito de forma rotineira,

adequado sem investigagio das causas da Goulart (2024); Torres (2024)
C Al . -
insbnia ou consideragio de

alternativas ndo farmacolégicas.

Parte dos usudrios consome o
zolpidem por automedicagio ou
Uso sem prescrigdo médica indica¢io informal, sem Torres (2024)
qualquer supervisdo profissional

ou controle de dose e tempo de

uso.

A seletividade farmacolégica do
Percepcio equivocada de zolpidem gerou uma falsa ideia

seguranca de que ele é inofensivo, o que Carvalho (2024)
favorece o uso sem os cuidados

necessarios.

O zolpidem deveria ser parte de
Responsabilidade do uma estratégia terapéutica

profissional de satide ampla, e ndo a primeira ou Spanemberg (2022); Goulart (2024)
Unica resposta a queixa de

insdnia.

Fonte: Elaboracdo prépria (2025).

O que fica evidente apds essa anélise é que o problema do uso indiscriminado do
zolpidem ndo nasce com o paciente, ele comeca muito antes, na forma como o medicamento é
prescrito, dispensado e percebido dentro do sistema de satide. Quando a ins6nia é tratada apenas
como um sintoma a ser suprimido, e ndo como uma condi¢do que exige investigacio e manejo
adequado, o zolpidem acaba ocupando o lugar de uma soluco ripida e aparentemente simples.
Mas como a literatura deixa claro, essa simplicidade é enganosa. O que comega como um auxilio
para dormir pode, sem o devido acompanhamento, evoluir para um padrio de uso que traz

consigo riscos sérios, e é justamente esse percurso que as categorias seguintes vio explorar.

O ciclo da insénia agravada: quando o remédio piora o problema

Existe um paradoxo que aparece com frequéncia na literatura sobre o zolpidem e que

merece atencio especial: o medicamento usado para tratar a insdnia pode, com o tempo, se
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tornar uma das razdes pelas quais o paciente nio consegue mais dormir sem ele. Esse ciclo em
que o tratamento alimenta o préprio problema é um dos aspectos mais preocupantes do uso
prolongado do zolpidem e, a0 mesmo tempo, um dos menos discutidos com os pacientes no
momento da prescrigio.

Vanzeler (2025) explica que, com o uso continuo, o organismo vai se adaptando 2
presenca do firmaco. O sistema nervoso central, que antes necessitava da a¢do do firmaco para
reduzir sua atividade e iniciar o sono, passa a depender dessa interferéncia externa para
funcionar. Quando o medicamento é retirado mesmo que gradualmente o sistema nervoso
central reage, e a insdnia que retorna costuma ser mais intensa do que aquela que motivou o
tratamento no comeco. Esse fendmeno, chamado de ins6énia de rebote, é uma das principais
razdes pelas quais tantos pacientes tém dificuldade de abandonar o uso do zolpidem mesmo
quando querem.

Spanemberg (2022) aponta que essa dificuldade de interrupgdo nio é fraqueza do
paciente é uma resposta fisioldgica real. A suspensio abrupta do zolpidem pode desencadear
sintomas que vdo muito além da dificuldade para dormir: ansiedade intensa, irritabilidade,
sudorese, tremores e uma sensacio geral de mal-estar que leva o paciente a retomar o
medicamento quase que imediatamente. O que era para ser um tratamento pontual configura-
se, portanto, um ciclo de uso compulsério de dificil reversio sem intervencdo profissional
estruturada.

Goulart (2024) reforca que esse ciclo tem uma légica farmacolégica clara: o
desenvolvimento de tolerincia faz com que o efeito hipndtico do zolpidem diminua
progressivamente, levando o paciente a aumentar a dose para conseguir dormir. Mas quanto
maior a dose e maior o tempo de uso, mais intensa tende a ser a insénia de rebote na tentativa
de parar. E um caminho que se retroalimenta e que, sem intervencio adequada, sé tende a se
agravar.

Torres (2024) acrescenta uma dimensdo importante a essa discussdo: em muitos casos,
o paciente nem percebe que esté nesse ciclo. Ele associa a piora do sono a prépria insdnia, e nio
ao medicamento, o que o leva a continuar ou aumentar o uso em vez de buscar ajuda para a
retirada gradual. Essa falta de percepcio é, em parte, resultado da auséncia de orientagio no
momento da prescri¢io ninguém explicou que aquilo poderia acontecer.

Carvalho (2024) também contribui com esse debate ao destacar que o uso

indiscriminado e sem supervisdo é o principal fator que transforma o zolpidem de aliado em
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problema. Quando nio hd um profissional acompanhando o tratamento, avaliando a resposta
do paciente e planejando uma saida segura do medicamento, o ciclo de dependéncia e piora da
A . . , . o

insdnia tende a se estabelecer de forma silenciosa e progressiva até que o paciente j4 nio

consegue imaginar uma noite de sono sem o comprimido.

Quadro 5 - o ciclo da insénia agravada pelo uso prolongado do zolpidem

ASPECTO ANALISADO O QUE ALITERATURA AUTORES
APONTA

A retirada do zolpidem provoca
retorno da insénia de forma mais
Insénia de rebote intensa do que antes do Vanzeler (2025); Goulart (2024)
tratamento, dificultando a

interrupgio do uso.

A suspensdo abrupta desencadeia
ansiedade, irritabilidade,
Sintomas de abstinéncia tremores e mal-estar geral, Spanemberg (2022); Vanzeler (2025)
levando o paciente a retomar o

medicamento.

Com o tempo, o efeito hipnético
diminui, e o paciente passa a
Tolerdncia e aumento de dose precisar de doses maiores para Goulart (2024); Torres (2024)
conseguir dormir, intensificando

o ciclo.

Muitos pacientes associam a
piora do sono 4 insbnia em si, e
Falta de percepcdo do paciente nio ao medicamento, o que Torres (202

¢ ’
perpetua o uso sem

questionamento.

Sem supervisio profissional, o
ciclo de dependéncia e
Auséncia de acompanhamento agravamento da insénia se instala Carvalho (2024);

de forma progressiva e silenciosa.

Fonte: Elaboracio prépria (2025).

O que essa anilise revela é algo que vai além da farmacologia: trata-se de um problema
de satide que se perpetua, em grande parte, pela falta de informacio e de acompanhamento. O

paciente que comeca a usar o zolpidem para dormir melhor pode, sem perceber, acabar
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dormindo pior do que antes e ainda assim sentir que nio tem outra saida. Esse paradoxo refor¢a
o quanto é importante que o uso do medicamento seja sempre acompanhado de uma conversa
honesta sobre os riscos, os limites do tratamento e as alternativas disponiveis. Ignorar esse ciclo
’ . . 7 . . .

é deixar o paciente vulnerdvel a um problema que poderia, em muitos casos, ser evitado com

orientac¢do adequada desde o inicio.

Riscos comportamentais e neurolégicos: além do sono

Quando se fala em efeitos do zolpidem, a maioria das pessoas pensa em sonoléncia ou
tontura efeitos que, de certa forma, até fazem sentido para um medicamento voltado ao sono.
Mas a literatura mostra que os riscos associados ao uso prolongado vio muito além disso, e
alguns deles sdo surpreendentes até para quem ji conhece o medicamento. Comportamentos
automiticos durante o sono, alucinaces, agitacdo e até pensamentos suicidas aparecem nos
estudos como consequéncias reais do uso indiscriminado do zolpidem e esse é um lado da
histéria que precisa ser contado com mais clareza.

Torres (2024) descreve um dos efeitos mais perturbadores associados ao zolpidem: os
chamados comportamentos automiticos durante o sono. Sdo situa¢des em que o paciente
levanta, anda pela casa, come, faz ligacées telefénicas ou até dirige um carro tudo isso sem estar
consciente do que estd fazendo e sem qualquer lembranca no dia seguinte. Esses episédios ndo
sdo raros e representam um risco concreto nio sé para o préprio paciente, mas para as pessoas
ao redor. O que torna tudo ainda mais grave é que esses comportamentos tendem a se
intensificar quando o zolpidem é combinado com 4lcool ou outros medicamentos que deprimem
o sistema nervoso central uma combinacio que, infelizmente, n3o é incomum.

Carvalho (2024) aprofunda essa questio ao apontar que os episédios de amnésia
anterdgrada sio uma das queixas mais frequentes entre usudrios do zolpidem. O paciente nio
se lembra do que fez apés tomar o comprimido e isso pode incluir conversas, atividades e até
acidentes. Essa perda de membéria nio é apenas um inconveniente: ela compromete a seguranga
do paciente, interfere nas relagdes pessoais e pode gerar situagdes embaragosas ou perigosas que
ele nem saberd que viveu.

Goulart (2024) chama atengdo para reagdes que fogem completamente do esperado para
um medicamento sedativo: agitacdo, irritabilidade intensa e alucinac¢des. Sio as chamadas
reacdes paradoxais situagdes em que, ao invés de relaxar e dormir, o paciente apresenta um

quadro de excitagdo, confusio mental ou percepcdes distorcidas da realidade. Embora nio sejam
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a resposta mais comum, essas reacdes existem e sio documentadas, especialmente em pessoas
mais sensiveis ao medicamento ou que o utilizam em doses acima do recomendado.

Spanemberg (2022) traz um alerta que talvez seja o mais grave de toda essa discussdo: a
administragio continuada do zolpidem pode estar associado ao desenvolvimento de
pensamentos suicidas em alguns pacientes. Esse efeito psiquidtrico, embora menos frequente,
nio pode ser ignorado especialmente porque muitas pessoas que usam o zolpidem j4 apresentam
algum grau de sofrimento emocional ou transtorno de humor associado a insdénia crdénica. A
combinacdo de vulnerabilidade psiquica prévia com os efeitos neurolégicos do uso prolongado
do medicamento cria um cendrio que exige atencio redobrada dos profissionais de sadde.

Cavalieri (2024) contribui com um olhar voltado para os efeitos neurolégicos de longo
prazo, especialmente em idosos. A autora aponta que o uso crdnico do zolpidem esté associado
a um risco aumentado de declinio cognitivo acelerado e até ao desenvolvimento de quadros
demenciais. Isso acontece porque o medicamento interfere nos processos de atencio e
consolidacio da meméria de forma continua e quando esse impacto se acumula ao longo de
meses ou anos, as consequéncias para o funcionamento cerebral podem ser duradouras e dificeis
de reverter.

Vanzeler (2025) fecha essa discussdo reforcando que todos esses efeitos neurolégicos e
comportamentais sdo potencializados pelo tempo de uso e pela dose. Quanto mais tempo o
paciente usa o zolpidem e quanto maior a quantidade ingerida, maiores as chances de que esses
efeitos aparecam e mais dificil se torna distinguir o que é consequéncia do medicamento do que

é evolucio natural de outras condicdes de satide que o paciente j4 carrega.

Quadro 6 - o riscos comportamentais e neurolégicos associados ao uso prolongado do zolpidem

TIPO DE RISCO O QUE ALITERATURA AUTORES
APONTA

Pacientes relatam episédios de
sonambulismo, alimentagio,
Comportamentos automiticos ligacSes telefonicas e até direcdo Torres (2024); Carvalho (2024)
durante o sono de veiculos durante o sono, sem
consciéncia ou memboria do

ocorrido.

Perda de memoria de eventos
ocorridos apés a ingestdo do
Amnésia anterégrada medicamento, comprometendo a Carvalho (2024); Vanzeler (2025)

seguranga e as relagdes do
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paciente.

Reagbes paradoxais

Em vez de sedagio, alguns
pacientes apresentam agitagao,
irritabilidade intensa, confusio

mental e alucinacdes.

Goulart (2024)

Pensamentos suicidas

O uso prolongado pode estar
associado ao surgimento de
ideacdo suicida, especialmente
em pacientes com histérico de

sofrimento emocional.

Spanemberg (2022)

Declinio cognitivo e risco de

deméncia

O uso cronico interfere nos
processos de meméria e
atengio, podendo acelerar o
declinio cognitivo, sobretudo

em idosos.

Cavalieri (2024); Vanzeler (2025)

Potencializagdo pelos fatores de

risco

O uso concomitante de 4lcool ou
outros depressores do SNC, bem
como doses elevadas e tempo
prolongado, intensificam todos

esses efeitos.

Torres (2024); Vanzele

O que a anilise dessa categoria deixa claro é que o zolpidem, quando usado sem critério
: ~ * ’ .

e sem acompanhamento, pode afetar o paciente de formas que vio muito além de uma noite de
sono ruim. Os riscos comportamentais e neurolégicos documentados na literatura sdo sérios,
variados e, em alguns casos, com potencial de causar danos irreversiveis especialmente quando
o uso se estende por meses ou anos. Isso reforca algo que ji foi dito antes neste trabalho, o
zolpidem nio é um medicamento inofensivo, e tratid-lo como tal é um erro que pode representa
um equivoco com consequéncias clinicas potencialmente graves. para a satide de quem o usa. A

discussdo que se segue vai avangar para um grupo que concentra boa parte desses riscos de forma

Fonte: Elaboracio prépria (2025).

ainda mais intensa as populac¢ées mais vulneréveis ao uso do medicamento.
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Popula¢Ses em maior risco: idosos, mulheres e pacientes psiquiitricos

Ao longo da leitura dos estudos selecionados, ficou evidente que o zolpidem nio afeta
todas as pessoas da mesma forma. Existem grupos que, pelas suas caracteristicas fisioldgicas,
psicolégicas ou pelo contexto de vida em que se encontram, sio muito mais vulnerdveis aos
efeitos adversos e ao desenvolvimento de dependéncia. Falar sobre esses grupos nido é criar
categorias rigidas é reconhecer que o risco tem rosto, tem idade, tem histéria, e que ignorar essas
diferencas na pratica clinica é um erro que a literatura n3o deixa passar.

Cavalieri (2024) dedica atengdo especial aos idosos, e nio é por acaso. Com o
envelhecimento, o organismo passa por mudancas importantes no metabolismo dos
medicamentos: o figado processa as substincias com mais lentidio, os rins eliminam com
menos eficiéncia, e o sistema nervoso central se torna progressivamente mais sensivel aos
efeitos de firmacos que atuam nele. No caso do zolpidem, isso significa que uma dose
considerada padrdo para um adulto jovem pode ter um efeito muito mais intenso e duradouro
em uma pessoa idosa. Cavalieri aponta que essa maior exposi¢do ao firmaco estd diretamente
associada ao aumento do risco de quedas, confusio mental, desorientacio e comprometimento
cognitivo progressivo efeitos que, nessa faixa etiria, podem ser devastadores para a autonomia
e a qualidade de vida.

Bezerra et al. (2024) complementam esse olhar ao mostrar que os distirbios do sono em
idosos j4 sdo, por si s6, um fator de risco para declinio funcional, perda de autonomia e
agravamento de doengas preexistentes. Quando o zolpidem entra nessa equagdo sem o cuidado
necessério, ele pode agravar exatamente o que se propde a melhorar e o paciente idoso, muitas
vezes sem uma rede de suporte adequada, acaba carregando esse peso sozinho, sem nem perceber
o que estd acontecendo.

Silva et al. (2021) trazem dados que mostram que as mulheres sio as maiores
consumidoras de medicamentos para insénia no Brasil, incluindo o zolpidem. Esse dado ndo é
coincidéncia ele reflete uma realidade social e biolégica complexa. As mulheres apresentam
maior prevaléncia de insbénia ao longo da vida, especialmente em fases como a gestacdo, o
puerpério e a menopausa, quando altera¢des hormonais afetam diretamente a qualidade do sono.
Além disso, fatores como sobrecarga de trabalho doméstico e profissional, maior exposi¢io a
situagdes de estresse e maior tendéncia a buscar ajuda médica fazem com que as mulheres
estejam mais presentes nas estatisticas de uso e, consequentemente, também nos dados sobre

dependéncia e efeitos adversos.
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Miiller e Guimaries (2004) reforcam que os transtornos do sono afetam de forma
particularmente intensa o funcionamento emocional, e que mulheres com insénia crénica
frequentemente apresentam sintomas ansiosos e depressivos associados o que torna o cenério
ainda mais delicado quando o zolpidem ¢é introduzido sem considerar esse contexto clinico mais
amplo.

Spanemberg (2022) e Vanzeler (2025) abordam os pacientes com transtornos
psiquidtricos como outro grupo que merece atengio redobrada. Pessoas com histérico de
ansiedade, depressdo, transtorno bipolar ou uso de outras substincias psicoativas apresentam
risco significativamente maior de desenvolver dependéncia ao zolpidem. Isso acontece porque
o medicamento atua no mesmo sistema nervoso central ji afetado por essas condicdes, e a
interacdo entre o firmaco e os transtornos psiquidtricos pode tanto potencializar os efeitos
adversos quanto mascarar sintomas importantes que precisariam de atencdo clinica.
Spanemberg alerta ainda que, nesses pacientes, os sintomas de abstinéncia costumam ser mais
intensos e os riscos de complicagdes graves incluindo crises convulsivas e pensamentos suicidas
sdo consideravelmente maiores.

Ribeiro (2016) lembra que, na Atengio Primdiria a Satde, onde a maior parte das
prescricdes de zolpidem acontece, nem sempre hd tempo ou estrutura suficiente para uma
avaliagdo detalhada do perfil do paciente. Isso significa que idosos, mulheres com comorbidades
emocionais e pacientes psiquidtricos muitas vezes recebem a mesma prescri¢io padrdo que
qualquer outro adulto sem as adaptacSes de dose, sem o monitoramento diferenciado e sem o

plano de retirada que esses grupos especificamente necessitados.

O papel do farmacéutico e da vigilincia sanitdria no controle do uso

Ao longo de todo este trabalho, uma coisa ficou cada vez mais evidente: o problema do
uso indiscriminado do zolpidem nio se resolve sozinho, e nio é responsabilidade exclusiva do
médico que prescreve ou do paciente que toma. Existe um elo fundamental nessa cadeia que,
quando ausente ou mal aproveitado, deixa o paciente completamente desprotegido e esse elo é
o farmacéutico. Junto a ele, a vigilincia sanitdria exerce um papel regulatério que, quando bem
executado, tem o poder de conter o avango do uso abusivo antes que ele se transforme em
dependéncia.

Spanemberg (2022) é um dos autores que mais claramente coloca o farmacéutico nesse

papel de guardiio do uso racional. Para ele, nio basta que o médico prescreva com critério é
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preciso que, no momento da dispensacio, o profissional farmacéutico esteja presente de verdade:
verificando a receita, orientando sobre a dose correta, explicando os riscos do uso crénico,
alertando sobre as interacées medicamentosas e, principalmente, criando um espaco de escuta
para o paciente. Muitas vezes, é na farmicia que o paciente faz a inica pergunta que nio teve
coragem de fazer no consultdrio e o farmacéutico precisa estar preparado para responder com
responsabilidade e competéncia.

Carvalho (2024) reforca esse ponto ao destacar que grande parte dos casos de uso
indiscriminado do zolpidem est4 diretamente relacionada 4 auséncia de orientagio farmacéutica
no momento da dispensa¢do. O medicamento ¢é retirado, o paciente vai para casa e comega a
tomar muitas vezes sem saber por quanto tempo pode usar, sem entender o que pode acontecer
se parar de repente e sem ter clareza sobre o que fazer se os efeitos colaterais aparecerem. Essa
lacuna de informagio é evitdvel, e o farmacéutico é o profissional mais bem posicionado para
preenché-la.

Torres (2024) amplia essa discussdo ao apontar que o papel do farmacéutico vai além da
orientagio individual ele se estende & farmacovigilincia. Identificar padrdes de uso suspeito,
perceber quando um paciente esta retirando o medicamento com frequéncia maior do que a
esperada, comunicar situagdes de risco as autoridades competentes: tudo isso faz parte de uma
atuacdo farmacéutica comprometida com a satide coletiva, e nio apenas com a transagdo
comercial da dispensacio.

Goulart (2024) lembra que o zolpidem é um medicamento controlado, sujeito a
receitudrio especial o que significa que j4 existe, por parte da legislacdo sanitaria brasileira, um
reconhecimento formal de que ele exige controle diferenciado. A Anvisa estabelece regras claras
para sua prescri¢io e dispensagio justamente porque os riscos de abuso e dependéncia so reais
e documentados. O problema, como Torres (2024) também aponta, é que esse controle
regulatério nem sempre é aplicado com o rigor necessario na prética e af o sistema falha.

Vanzeler (2025) contribui com essa reflexio ao mostrar que a combinagio entre
prescri¢do criteriosa, dispensacdo responsivel e regulacio sanitiria eficaz é o que separa um
tratamento seguro de um caminho para a dependéncia. Quando esses trés elementos funcionam
juntos, o paciente tem muito mais chances de usar o zolpidem pelo tempo certo, na dose certa,
e de conseguir interromper o uso sem grandes complicagdes.

Ribeiro (2016) traz ainda uma perspectiva importante da Aten¢do Primdria & Satide: em

muitos contextos, especialmente em municipios menores ou em unidades bésicas
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sobrecarregadas, o farmacéutico é o dnico profissional de satide com quem o paciente tem
contato regular depois da consulta médica. Isso coloca esse profissional em uma posigio
estratégica tnica e reforca a responsabilidade que recai sobre ele no monitoramento do uso de

medicamentos como o zolpidem

CONSIDERACAO FINAL

A realizacdo deste estudo permitiu compreender, de forma mais ampla e cuidadosa, os
riscos envolvidos no uso prolongado do zolpidem no tratamento da insénia. Ao longo da anilise
da literatura, ficou evidente que, apesar de o medicamento apresentar beneficios no controle
inicial do sono, sua utilizagdo continua pode desencadear uma série de problemas que vao além
da simples perda de efic4cia terapéutica.

Os achados demonstram que o desenvolvimento de tolerincia é um dos primeiros sinais
de alerta, levando muitos pacientes a aumentarem a dose por conta prépria na tentativa de
manter o efeito hipnédtico. Esse comportamento, muitas vezes silencioso e progressivo, favorece
o uso abusivo do medicamento e contribui para a perpetuacio do ciclo da insdnia,
transformando um tratamento pontual em uma dependéncia diéria.

Outro ponto que merece destaque é a dependéncia fisica e psicolégica associada ao uso
continuo do zolpidem. A sensacdo de nio conseguir dormir sem o medicamento, somada aos
sintomas desagraddveis de abstinéncia durante a tentativa de interrupcio, refor¢a o quanto o
uso prolongado pode impactar negativamente a autonomia do paciente. Esse cendrio é ainda
mais preocupante em individuos com histérico de transtornos psiquiétricos, idosos e usuérios
de outras substincias que atuam no sistema nervoso central.

Os impactos cognitivos e funcionais também se mostraram relevantes, especialmente
no que diz respeito & memoria, atencdo e capacidade de concentra¢do. Em idosos, esses efeitos
assumem propor¢des mais graves, aumentando o risco de quedas, confusio mental e perda
gradual da independéncia. Tais consequéncias afetam diretamente a qualidade de vida,
interferindo nas atividades cotidianas, no convivio social e na seguranca do paciente.

Diante desses achados, torna-se claro que o acompanhamento profissional continuo é
indispensdvel no manejo da insénia. O uso do zolpidem deve ser cuidadosamente avaliado,
limitado a curtos periodos e inserido em um plano terapéutico mais amplo, que priorize
abordagens nio farmacoldgicas. Estratégias como a terapia cognitivo-comportamental para

insénia e a adogio de hébitos sauddveis de sono demonstram maior seguranca e eficicia a longo
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prazo, reduzindo a dependéncia de medicamentos.

Por fim, este estudo reforca a importincia do uso racional do zolpidem e do papel
fundamental dos profissionais de satde na orientagdo, monitoramento e educagio dos pacientes.
A conscientizagio sobre os riscos do uso prolongado e a valorizagio de alternativas terapéuticas
mais seguras sdo passos essenciais para promover um cuidado mais responsdvel, humano e

eficaz no tratamento da insdnia.
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