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Sumario Executivo

=  Portugal é um dos paises com maior consumo de ansioliticos, hipndticos e sedativos. Este grupo inclui, maioritariamente, benzodiazepinas e analogos.

= De entre 4 paises analisados (Portugal, Finlandia, Dinamarca e Holanda), Portugal apresenta um maior consumo relativo de benzodiazepinas ansioliticas e um

menor consumo de andlogos das benzodiazepinas, como o zolpidem.

= A maior parte dos utentes do SNS a quem foram dispensadas benzodiazepinas e analogos sao mulheres entre os 55 e os 79 anos de idade.

= A prescricdo das benzodiazepinas e analogos tem origem maioritariamente em locais publicos, nomeadamente cuidados de saude primarios.

= Em valor absoluto, a regidao Norte é a maior utilizadora destes medicamentos, tanto considerando todos os prescritores como apenas os cuidados de saude
primarios. Quando se padroniza pela dimensdo da populagao servida pelas Administracdes Regionais de Saude (ARS), a regido Centro surge como a maior

utilizadora.

= O padrado de prescricao é similar entre os Cuidados de Saude Primdrios das diferentes regides de saude. Destaca-se a maior proporcao de analogos das

benzodiazepinas e de benzodiazepinas hipndticas de curta duragdo nas regides de Lisboa e Vale do Tejo, Alentejo e Algarve.
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1. Enquadramento

= As benzodiazepinas sdo utilizadas no tratamento da ansiedade sintomatica e das altera¢des do sono, sendo comum a sua prescricao. Embora bem toleradas, a
sua utilizacao tem vindo a ser condicionada devido ao risco de dependéncia e habituagdo num nimero expressivo de utilizadores, o que dificulta a interrupcao

do tratamento. !
= Segundo o Programa Nacional para a Saude Mental (PNSM), o aumento continuo da prescri¢cdo de ansioliticos representa um risco para a saude publica.2

= Ainda segundo o PNSM, entre 3% (ARS Algarve) e 8% (ARS Norte) dos utentes ativos nos Cuidados de Saude Primdrios em 2015 tém registo de perturbagdes da

ansiedade.

* Eaconselhado que a utilizagdo destes medicamentos se restrinja a ansiedade e insdnias patoldgicas, evitando-se a sua utilizagdo nas formas ligeiras e

moderadas. A sua utilizacdo deve ser limitada no tempo. !

= O presente estudo pretende caracterizar sucintamente o consumo de benzodiazepinas e anadlogos em Portugal, comparando com o consumo noutros paises e

comparando internamente por tipo de instituicdo prescritora e regido de saude.



2. Metodologia

2.1. Dados

= Utilizagao de medicamentos:
o CCF-Dispensa - consumos de medicamentos comparticipados pelo SNS resultante da conferéncia de faturas das farmacias comunitarias de Portugal
Continental.
= Periodo: 2015 e 2016.
= Medicamentos com classificagdo anatdmica, quimica e terapéutica (ATC 2017) nivel 4 da OMS: NO5BA-Benzodiazepine derivatives,
NO5CD-Benzodiazepine derivatives e NOSCF-Benzodiazepine related drugs.
A estes medicamentos foi atribuida a classificacdo quanto a duragdo de acdo (ver Anexo ).
= As classificagOes das instituicGes (setor, tipo de instituicdo e ARS) sdo as disponibilizadas nesta fonte de dados.
o OECD Health Data: Pharmaceutical Market * — base de dados de utilizacdo de medicamentos reportada pelos paises pertencentes  Organiza¢do para a
Cooperacdo e Desenvolvimento Econdmico.
= Selecionaram-se os anos de 2011 até ao ano mais recente disponivel (2015 na maioria dos paises)

= ATC 2017 nivel 3 da OMS: NO5B-ANXIOLYTICS e NO5C-HYPNOTICS AND SEDATIVES.

o Bases de dados publicas de utilizacdo de medicamentos da Dinamarca, Holanda e Finlandia *°:
=  Periodo: 2015
= ATC 2017 nivel 4 da OMS: NO5BA-Benzodiazepine derivatives, NO5SCD-Benzodiazepine derivatives e NOSCF-Benzodiazepine related drugs.
=  Populagado:
o A populagdo anual abrangida pelo SNS e para cada ano considerado no estudo é a populagao residente no Continente em 31 de Dezembro (dados

disponibilizados pelo Instituto Nacional de Estatistica).

o A partir das populagdes residentes em cada municipio de Portugal Continental, foram inferidas as populagdes residentes na area de abrangéncia de

cada Administracdo Regional de Saude.



2.2. Variaveis em estudo

= Aevolucdo da utilizacdo dos medicamentos é expressa pelas seguintes variaveis:
o Dose Diaria Definida (DDD) - Dose média diaria de manutengao do farmaco, em adultos, para a sua indicacdo principal, por uma determinada via de
administracdo e expressa em quantidade de principio ativo.
A DDD é uma unidade técnica de medida e de comparacgao, no entanto, ndo reflete necessariamente a dose média prescrita em Portugal.
No caso de medicamentos sem DDD atribuida foi utilizada a posologia média didria (PMD) para a indicagao principal.
o DDD por 1000 habitantes/dia (DHD) - Dose diéria definida por 1000 habitantes por dia.
Indica, em medicamentos administrados cronicamente, a propor¢ao da populacdo que diariamente recebe tratamento com determinado medicamento

numa determinada dose média. A DHD calcula-se a partir da seguinte equacao:

totalDDD *1000hab.

n" dias * populagdo

DHD =

2.3. Limitagdes metodoldgicas

= Os dados de utilizagdo referem-se aos medicamentos cedidos em farmacia comunitaria a utentes do SNS, o que ndo inclui medicamentos dispensados sem

receita médica. Também nao inclui consumos hospitalares e noutros servicos de saude.

= O método utilizado para o calculo da utilizagdo (DDD/PMD) &, na maior parte dos casos, uma aproximacdo da dose diaria consumida.

=  Os dados referem-se a prescri¢ao e dispensa de medicamentos. Nao se pode assumir que os medicamentos dispensados sdo consumidos.

= Na&o é possivel associar a prescricdo dos medicamentos aos diagndsticos.



Utilizagdo Internacional
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Figura 1 - Utilizagdo de ansioliticos (NO5B) e hipndticos e sedativos (NO5C) nos paises europeus da OCDE.
Os consumos referem-se a mercados diferentes, consoante o pais: 1- mercado comparticipado, ndo incluindo hospitalar (Luxemburgo, Espanha, Reino Unido, Holanda, Alemanha, Austria); 2 -mercado
comparticipado e ndo comparticipado, néo incluindo hospitalar (Portugal, Eslovénia); 3 - mercado comparticipado e ndo comparticipado, incluindo hospitalar (Isléndia, Suécia, Itdlia, Finldndia, Dinamarca,
Republica Checa, Estonia, Noruega, Eslovdquia)

»  Portugal é o pais da OCDE com maior consumo reportado de ansioliticos (ATC NO5C) e hipnéticos e sedativos (ATC NO5B) 3. Portugal também utiliza

proporcionalmente mais ansioliticos que hipndticos e sedativos (Figura 1).

= Em 2015, Portugal consumiu 114 DHD no mercado total (dados reportados a OCDE) e 96 DHD no mercado comparticipado.
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Figura 2 - Utilizagdo de benzodiazepinas e andlogos na Dinamarca, Finldndia, Holanda e
Portugal em 2015.
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Top 3 das substancias ativas mais utilizadas

Pais Subs. Ativa (DCI) Classificagdo DHD
ALPRAZOLAM Benz. Ansioliticas - Agdo Intermédia 23,7

Portugal LORAZEPAM Benz. Ansioliticas - Agdo Intermédia 16,9
DIAZEPAM Benz. Ansioliticas - Longa Agdo 9,2

ZOPICLONE Ndo Benz. - Curta Agdo 16,8

Finlandia TEMAZEPAM Benz. Hipnéticas - A¢do Intermédia 8,3
ZOLPIDEM N&o Benz. - Curta Agdo 58

ZOPICLONE Ndo Benz. - Curta Agdo 7,6

Dinamarca ZOLPIDEM N&o Benz. - Curta Agdo 5,0
OXAZEPAM Benz. Ansioliticas - Agdo Intermédia 2,1

OXAZEPAM Benz. Ansioliticas - Agdo Intermédia 1,9

Holanda |TEMAZEPAM Benz. Hipnéticas - Agdo Intermédia 1,9
DIAZEPAM Benz. Ansioliticas - Longa A¢do 1,7

Figura 3 — As 3 benzodiazepinas e andlogos mais utilizados na Dinamarca, Finldndia, Holanda e Portugal em

2015.

Fontes: Dinamarca — Medstat (hospital e ambulatdrio — 100% populagéo); Finldndia — FIMEA (hospital e ambulatdrio — 100% populagdo); Holanda — GIPdatabank (ambulatdrio comparticipado — 95% da
populagdo); Portugal — CCF-Dispensa (ambulatdério comparticipado — 100% da populagdo).

= Comparando o padrdo de consumo de benzodiazepinas entre Portugal, Dinamarca, Finlandia, e Holanda %, Portugal utiliza maioritariamente benzodiazepinas

ansioliticas. Portugal é, de entre estes paises, o menor utilizador relativo de analogos das benzodiazepinas, como o zolpidem.

= Na Finlandia e Dinamarca, os andlogos das benzodiazepinas, zolpidem e zopiclone, estdo no top 3 das substancias mais utilizadas. Em Portugal e na Holanda, a

substancia mais utilizada é uma ansiolitica de a¢do intermédia e, em ambos os paises, o diazepam é a 3.2 substancia mais utilizada.

1 Paises europeus com bases de dados de utilizagdo de medicamentos de acesso publico.




4. Utilizagdo Nacional

4.1. Caracterizagdo dos utentes (Género e Faixa Etaria)
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Figura 4 — Distribuigcdo por género e faixa etdria dos utentes a quem foi dispensada pelo menos

uma vez benzodiazepina ou andlogo em 2016.
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Figura 5 — Distribui¢éio por género e faixa etdria dos utentes a quem foi dispensada pelo

menos uma vez benzodiazepina ou andlogo em 2016, ajustados a populagdo residente.

= S3o 1,9 milhdes os utentes a quem foi dispensada pelo menos uma benzodiazepina ou andlogo em 2016. Estes utilizadores sdao maioritariamente do género

feminino (70 %), nas faixas etarias entre os 55 e 0s 79 anos (52 % do género feminino). (Figura 4)

= A proporgdo da populagdo que utiliza estes medicamentos aumenta com a idade, correspondendo a mais de metade dos residentes em Portugal Continental do

género feminino com 85 anos ou mais (Figura 5).



4.2. Utilizagdo por setor (publico/privado) e tipo de instituigdo
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Figura 6 — Utilizagdo (DDD) dispensa em farmdcia com origem em instituicdes provadas e publicas. O segundo grdfico desagrega por tipo de instituicdo. “Outros publicos” inclui centros atendimento de
toxicodependéncia, Ministérios da Defesa, Administragdo Interna e Justica, Servigos de Urgéncia Bdsica. “Outros privados” inclui postos empresa, hemodidlise, centros convencionados de MCDT e IPSS.

= A prescricdo da maior parte das benzodiazepinas e analogos tem origem em locais publicos (69 %), nomeadamente cuidados de saude primarios (82 % do setor

publico) (Figura 6).



4.3. Utilizagdo nas Administragdes Regionais de Satude

Substancia Ativa (DCI) Portugal ARS ARS ARS ARS. ARS
Cont. Norte | Centro LVT |Alentejo| Algarve

ALPRAZOLAM Ansiolitica Interm. 1 1 1 1 1 1
LORAZEPAM Ansiolitica Interm. 2 2 2 2 2 2
DIAZEPAM Ansiolitica Longa 3 3 3 3 3 3
LOFLAZEPATO DE ETILO |Ansiolitica Longa 4 4 4 4 5 4
ZOLPIDEM Andlogo Curta 5 5 5 4
BROMAZEPAM Ansiolitica Longa 6 6
MEXAZOLAM Ansiolitica Longa 7 5 7 5

Figura 8 - Top das 7 benzodiazepinas mais utilizadas a nivel
nacional e em cada ARS em 2016. Inclui dispensas com origem
em prescrig@o publica e privada.

Portugal Continental: 80 DHD

49 DHD

Figura 7 - Mapa do nivel de utilizagdo (DHD) de benzodiazepinas
e andlogos nas Administragdo de Saude em 2016. Inclui
dispensas com origem em prescrigéo publica e privada.



Todos os tipos de instituicoes
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Figura 9 — Utilizagdo (DDD e DHD) de benzodiazepinas e andlogos em cada Administragdo de Saude em 2016. Inclui dispensas com origem em prescri¢do publica e privada.

Em 2016, verifica-se uma maior utilizacdo de benzodiazepinas e analogos na ARS do Norte. Quando se tem em conta a populagdo residente na area abrangida

por cada ARS, a regido do Centro destaca-se com 97 DHD em 2016, seguida do Norte com 94 DHD. A ARS onde se identifica menos utilizacdo é o Algarve: 49

DHD (Figura 7 e Figura 9).

As benzodiazepinas e analogos mais utilizadas sdo o alprazolam, lorazepam e diazepam em todas as ARS, seguido do loflazepato de etilo em todas as ARS com

excecdo da ARS Alentejo (Figura 8).



Cuidados de Saude Primarios

milhées DOD
P g

P
=]

60 100%
75%
40
(]
(] O
T 0O A0%
O
20
25%
0 0%
e & £ &
éﬁ‘ L5 s =§l
& & & ~Ey
& & A A <=
vox & & ¥

. Benz. Ansicliticas - Aco Intermédia
. Benz. Ansioliticas - Longa Acdo
Benz. Hipnéticas - Curta Acdo
. Benz. Hipnéticas - Agdo Intermédia
. Benz. Hipndticas - Longa Acio
Mao Benz. - Curta Acdo

Figura 10 — Utilizagéo de benzodiazepinas e andlogos nos Cuidados de Saude Primdrios, por ARS.

benzodiazepinas e analogos, quer em DDD quer em DHD.

Considerando apenas as dispensas com origem nos Cuidados de Saude Primdrios (CSP), a ARS Norte é a regido onde se verifica maior utilizacdo de

O padrao de prescricdo é similar entre os CSP das diferentes regides de salde. A proporcdo de andlogos das benzodiazepinas e de benzodiazepinas hipndticas

de curta duragdo é maior nas regides de Lisboa e Vale do Tejo, Alentejo e Algarve (3.2 gréfico da Figura 10).
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Anexo | —Classificacdo das benzodiazepinas e analogos

Substancia Ativa (DCI) ATC Classificagdo
DIAZEPAM NO5BAO1 Benz. Ansioliticas - Longa A¢ao
CLORODIAZEPOXIDO NO5BA02 Benz. Ansioliticas - Longa Acao
OXAZEPAM NO5BAO4 Benz. Ansioliticas - Acdo Intermédia
CLORAZEPATO DIPOTASSICO NO5BAO5 Benz. Ansioliticas - Longa Acao
LORAZEPAM NO5BA06 Benz. Ansioliticas - Acdo Intermédia
BROMAZEPAM NO5BAO8 Benz. Ansioliticas - Acdo Intermédia
CLOBAZAM NO5BAO9 Benz. Ansioliticas - Longa Acdo
CETAZOLAM NO5BA10 Benz. Ansioliticas - Longa Acdo
PRAZEPAM NO5BA11 Benz. Ansioliticas - Longa Acdo
ALPRAZOLAM NO5BA12 Benz. Ansioliticas - Acdo Intermédia
HALAZEPAM NO5BA13 Benz. Ansioliticas - Longa Acdo
LOFLAZEPATO DE ETILO NO5BA18 Benz. Ansioliticas - Longa Acao
CLOXAZOLAM NO5BA22 Benz. Ansioliticas - Longa Acao
FLURAZEPAM NO5CDO1 Benz. Hipndticas - Longa Acao
NITRAZEPAM NO5CDO02 Benz. Hipnéticas - A¢do Intermédia
FLUNITRAZEPAM NO5CDO03 Benz. Hipndticas - Acdo Intermédia
ESTAZOLAM NO5CDO04 Benz. Hipnéticas - Agdo Intermédia
TRIAZOLAM NO5CDO05 Benz. Hipnéticas - Curta Acdo
LORMETAZEPAM NO5CDO06 Benz. Hipnéticas - Agdo Intermédia
TEMAZEPAM NO5CDO07 Benz. Hipnédticas - A¢do Intermédia
MIDAZOLAM NO5CD08 Benz. Hipnéticas - Curta Agdo
BROTIZOLAM NO5CD09 Benz. Hipnéticas - Curta Acdo
LOPRAZOLAM NO5CD11 Benz. Hipnédticas - A¢do Intermédia
ZOPICLONE NO5CFO1 N3o Benz. - Curta Agao
ZOLPIDEM NO5CF02 Nao Benz. - Curta Agao
ZALEPLON NO5CF03 N3o Benz. - Curta Agao
ESZOPICLONE NO5CF04 Nao Benz. - Curta Acao
MEXAZOLAM NO5BA Benz. Ansioliticas - Longa Agao




