Dependéncia de
Medicamentos para
Dormir

Tratamento privado

Um guia para pessoas e familias

Cuidados dedicados a um cliente de cada vez
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01/ O QUE SABER ANTES DO TRATAMENTO

O que saber antes do

tratamento

01 A dependéncia fisica e a tolerancia podem surgir mesmo com uso prescrito, enquanto
um transtorno por uso envolve perda de controle e continuidade apesar dos danos.

02 A avaliagdo identifica medicamentos, doses, outras substancias e causas subjacentes
da insbnia; qualquer reducdo é individualizada, supervisionada e nunca iniciada
abruptamente.

03 THE BALANCE oferece tratamento residencial individual em Maiorca e Zurique,

integrando acompanhamento médico, psicoterapia, TCC-I, rotina estruturada e

planejamento da continuidade dos cuidados.

Um cliente Cuidados coordenados
Uma residéncia privada e uma As disciplinas clinicas trabalham
equipa organizadas em torno de si.  dentro de um plano individual.
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Continuidade
Os passos seguintes sao

considerados ao longo de todo o
tratamento.
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02 / COMPREENDER AS SUAS NECESSIDADES

Compreender as suas
necessidades

Dependéncia, Tolerancia e Transtorno por Uso de Medicamentos para Dormir

A dependéncia fisica pode ocorrer durante o uso prescrito e pode causar sintomas de abstinéncia se
o medicamento for reduzido muito rapidamente. Tolerancia significa que a mesma dose tem menos
efeito ao longo do tempo. Um transtorno por uso de medicamentos envolve um padrdao mais amplo
de controle prejudicado e uso continuado apesar dos danos.

Quais Medicamentos Estao Incluidos?

O termo medicamento para dormir pode incluir benzodiazepinicos, farmacos Z, anti-histaminicos
sedativos, determinados antidepressivos, medicamentos antipsicoticos, produtos a base de
melatonina e outros agentes prescritos ou ndo prescritos. Eles diferem quanto as evidéncias, aos
riscos e ao perfil de abstinéncia.

A avaliacdo identifica cada produto, marca, dose, horario, formulacao, prescritor, farmacia e
suplemento de venda livre. Clientes internacionais podem conhecer um medicamento sob outro
nome comercial ou usar produtos que nao estdo disponiveis no pais do tratamento.
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03 / AVALIACAO ANTES DE UMA RECOMENDAGAO

Avaliacao antes de uma
recomendacao

A dependéncia de medicamentos ndo pode ser tratada adequadamente sem investigar por que o
sono continua dificil. As causas podem incluir insénia crénica, ansiedade, depressao, trauma,
transtorno do espectro bipolar, dor, menopausa, desregulacdo circadiana, apneia do sono, sindrome
das pernas inquietas, uso de estimulantes, alcool ou fatores ambientais.

Avaliacao e Planejamento Terapéutico examina os
horarios de sono, a rotina, cochilos, viagens,
dispositivos, cafeina, substancias, sintomas
fisicos, histérico de medicamentos e histérico
psiquiatrico. Pode ser necessario um estudo do
sono ou uma avaliagdo especializada.

Seguranca e contexto adequado

Alguns medicamentos sedativo-hipnéticos podem causar sintomas significativos de abstinéncia,
incluindo insénia rebote, ansiedade, agitacdo, altera¢des perceptivas, confusdo ou convulsao. O
risco depende do medicamento, da dose, da dura¢ao, do padrdo de uso, do histérico médico e do
uso de alcool, opioides ou outros sedativos. A admissdao depende do medicamento, da dose, da
duracao, do histérico de abstinéncia, de outras substancias, do risco neuroldgico e respiratério, do
estado psiquiatrico e do monitoramento disponivel. Risco de convulsdo, delirium, abstinéncia
grave de multiplas substancias, overdose ou instabilidade médica podem exigir atendimento
hospitalar.
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04 / CUIDADOS CENTRADOS EM SI

Cuidados centrados em si

Terapia Cognitivo-Comportamental para Insdnia

A terapia cognitivo-comportamental para insénia, frequentemente chamada de TCC-I, € um
tratamento psicoldgico estabelecido que aborda comportamentos relacionados ao sono, horarios,
hiperativacao condicionada, crencgas e rotinas. Pode incluir controle de estimulos, programacao do
sono, trabalho cognitivo e prevencdo de recaidas.

A TCC-I deve ser adaptada quando transtorno bipolar, epilepsia, sonoléncia diurna grave,
transtornos alimentares ou outra condicdo médica afetam o sono. Ndo se trata simplesmente de
um conjunto de orienta¢des genéricas sobre higiene do sono.

Ansiedade, Trauma e Medo de Nao Dormir

Alguns clientes ficam altamente vigilantes em relacdo ao sono e interpretam uma noite dificil como
evidéncia de que ndo conseguirao funcionar. Outros usam medicamentos para evitar pesadelos,
hiperativagao relacionada ao trauma ou panico durante a noite.

O tratamento psicoldégico pode abordar esses medos e a condi¢do subjacente enquanto as
altera¢des na medicacdo permanecem sob supervisdo médica. O processamento de trauma ndo
deve ser apressado durante privacdo grave de sono ou abstinéncia instavel.

Reveses Durante a Reducao da Medicacao

Uma noite dificil ou um aumento temporario da ansiedade nao significa automaticamente que o
plano falhou. Da mesma forma, uma piora persistente ou grave nao deve ser descartada como algo
que o cliente precisa suportar. O profissional prescritor responsavel avalia o padrdo e pode
desacelerar ou pausar a reducao.

Da avaliacdao a um plano partilhado

A recomendacao explica o contexto proposto, as prioridades, a equipa e o ritmo, bem como a forma
de rever o plano consigo.
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05 / A EXPERIENCIA DE CUIDADOS

A experiéncia de cuidados

O tratamento residencial em Maiorca e Zurique oferece espaco para cuidados, descanso e
reflexao. Em Londres, o retiro separado de saude mental, conduzido por terapeutas, oferece apoio
e acomodacdo acordados individualmente.

Um lugar privado para fazer uma pausa

Espaco pessoal, coordenacdo discreta e um
ritmo diario adaptado as necessidades clinicas.

Cuidados com espaco para recuperar

As consultas individuais sao equilibradas com
descanso, refei¢cbes, movimento e tempo para
processar a experiéncia.

Apoio pratico

Um gestor pessoal de cuidados ajuda a
coordenar os horarios e as necessidades do dia
a dia.

Imagens da equipa e da residéncia do guia de admissdes da THE BALANCE. A residéncia é confirmada individualmente.

Maiorca Zurique Londres
Cuidados residenciais privados Cuidados residenciais privados Retiro privativo de saide mental
num ambiente insular reparador. com coordenacdo clinica suica. conduzido por terapeutas.
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06 / DA AVALIAGAO A VIDA QUOTIDIANA

Da avaliacao a vida quotidiana

01

02

03

04

Uma conversa confidencial

A equipa de admissdes escuta a sua situacao e explica a revisao clinica.

Avaliacao e recomendacao

A equipa considera adequacao, prioridades, contexto e plano individual.

Tratamento personalizado

Os cuidados sao revistos e adaptados a evolucdo das suas necessidades e capacidades.

Transicao e cuidados continuados

Uma passagem de informacdo liga o tratamento as pessoas, rotinas e apoios necessarios em
casa.

Preparar o regresso a casa

Medicamentos para dormir podem ser controlados ou regulamentados de forma diferente entre
os paises. Antes da alta, o cliente precisa de um plano realista para prescri¢do, acesso a farmacia,
documentacdo para viagens, limites de quantidade e acompanhamento. Ndo se pode presumir

que a prescricdo remota seja possivel entre diferentes jurisdicdes. Um médico ou psiquiatra local
pode ser necessario apos o retorno do cliente para casa. Consulte Continuidade Internacional dos
Cuidados.
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07 / CONSIDERAR O PROXIMO PASSO

Considerar o proximo passo

Remédios para dormir podem causar dependéncia?

Sim. Dependéncia fisica e tolerancia podem se desenvolver com alguns medicamentos para dormir,
inclusive durante o uso prescrito. Um transtorno por uso de medicamentos mais amplo envolve controle
prejudicado e uso continuado apesar dos danos.

Devo interromper a medicacdo para dormir imediatamente?

Nao. A interrupg¢ao abrupta pode ser insegura para alguns medicamentos e padrées de uso. Um profissional
prescritor deve avaliar o medicamento, a dose, a duracao, outras substancias e o historico de abstinéncia.

Quanto tempo dura a abstinéncia de remédios para dormir?

Nao ha um cronograma universal. O medicamento, a dose, a duracdo, as substancias usadas
concomitantemente, a condicao de sono e a resposta individual determinam o plano, que pode continuar
apos o tratamento residencial.

A insdnia pode ser tratada enquanto a medicacdo é reduzida?

Sim. O problema de sono subjacente deve ser avaliado e pode ser tratado por meio de TCC-I, cuidados
psiquiatricos ou médicos, mudancas na rotina e manejo da dor, ansiedade, trauma ou outros fatores
contribuintes.

Comece com uma conversa

Fale em privado com a equipa de admissdes sobre a sua situacao e as op¢des disponiveis. Um
pedido de informacdo ndo implica qualquer obriga¢do de avancar.

+41 44 500 5111 admissions@thebalance.clinic

Pagina completa da condicao
Se estiver ou outra pessoa estiver em perigo imediato, procure os servicos de emergéncia locais. Ndo espere por uma admissao habitual ou
por uma viagem.

Informacdo geral; os cuidados individuais sdo definidos apds avaliacdo.
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mailto:admissions@thebalance.clinic
https://thebalance.ch/pt/condicoes-que-tratamos/dependencia/medicacao-prescrita/tratamento-privado-para-dependencia-de-medicamentos-para-dormir/
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