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Informacao sobre benzodiazepinicos: o que a internet nos oferece?

Information about benzodiazepines: what does the internet offer us?
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Abstract This study analysed the quality of in-
formation published on the internet regarding 4
benzodiazepines that are widely used in Brazil:
alprazolam, bromazepam, clonazepam and di-
azepam. This choice is justified by the fact that
these drugs are widely used and can generate
chemical dependency, and the internet is an im-
portant source of information about them. We
analysed 20 sites for each drug. More than half
(56.3%) of the sites were classified as deficient or
very deficient. The most frequent problems with
the sites were the absence of a description of the
person responsible for the site (60%), incomplete
information (62.5%), the absence of a contact for
additional information (45%) and the absence of
the last date the site was updated (82%). These
results reinforce concerns regarding the quality of
the health information published on the internet,
which has already been noted in the literature,
and the need to adopt minimum quality criteria
for this information.
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Resumo Este trabalho analisou a qualidade da
informagdo veiculada na internet sobre 4 benzo-
diazepinicos amplamente utilizados no Brasil: al-
prazolam, bromazepam, clonazepam e diazepam.
Essa escolha se justifica pelo fato desses medica-
mentos serem amplamente utilizados, poderem
gerar dependéncia quimica e a internet ser impor-
tante fonte de informagdo sobre eles. Foram ana-
lisados 20 sites para cada medicamento. Mais da
metade (56,3%) dos sites foram classificados como
deficientes ou muito deficientes. Os problemas
mais frequentes foram a auséncia da descrigdo do
responsdvel pelo sitio (60%), informagio incom-
pleta (62,5%), auséncia de contato para informa-
¢do adicional (45%) e da tiltima data da atualiza-
¢do (82%). Os resultados refor¢am a preocupagio
com a qualidade da informacdo em satide veicu-
lada na internet, jd apontada pela literatura, e
a necessidade de adogio de critérios minimos de
qualidade para esta informagdo.

Palavras-chave Internet, Medicamento, Infor-
magao
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Introducao

O advento da internet revolucionou o acesso a
informacdo'* e as relacdes em satide®’. O aces-
so a Internet tem aumentado significativamen-
te, alcancando pouco mais de quatro bilhdes de
usudrios em 2018, somando 55,1% da populacdo
mundial®. No Brasil, dados da PNAD continua
2016 mostraram que, em 48,1 milhdes de resi-
déncias visitadas, havia utilizacdo da Internet, o
que representava 69,3% dos domicilios’.

A 4rea da sadde desponta cada vez mais na
disponibilidade de informacdes em sites e pagi-
nas de institui¢des publicas e privadas. O ficil
acesso a informacio auxilia no dia a dia tanto
de profissionais de satide quanto de usudrios, in-
fluenciando diretamente a relacdo entre médico
e paciente™®. No Brasil, a internet j4 alcancou a
marca de 75 milhdes de acessos, levando o pais a
ocupar o quinto lugar na busca por informagdes
sobre satide nesse meio'.

Silvestre et al.’, entrevistando pacientes na
faixa de 18-60 anos, em sala de espera para aten-
dimento ambulatorial no Municipio de Tubario,
Santa Catarina, observaram que 50% dos en-
trevistados utilizavam a internet para ter acesso
a informacio sobre saide e doenga, com maior
procura por parte de individuos na faixa etaria
entre 31-45 anos e das mulheres.

Moretti et al.'’, entrevistando 1.828 individu-
0s, observaram que a internet tem sido fonte de
informacdo em satde de grande relevancia para
a populag¢do, com predominio de uso pelas mu-
lheres que buscam informacio para sua propria
satide (92%). Para a maioria destas mulheres
(86%), a internet é uma de suas principais fontes
de informagdo em satide. Os autores relatam que
69% dos entrevistados reconhecem o impacto
da internet no relacionamento com os médicos
e que 16% e 10% deles pediram ao médico para
receitar um medicamento especifico ou para mu-
dar o medicamento prescrito, respectivamente,
apds uma consulta online. Cinquenta e dois por
cento destas pessoas afirmaram que os médicos
atenderam a estas solicitacoes.

Sinclair et al.", entrevistando 284 gestantes,
observaram que 39% delas estavam usando al-
gum medicamento quando se descobriram gra-
vidas. Destas, 79% usaram a internet para buscar
informacdo sobre a seguranca destes medica-
mentos na gravidez.

Pereira Neto et al.", analisando o perfil de
consumo de informacdes on-line por jovens de
uma comunidade popular, em sala de espera para
a consulta médica em clinica de atengao primaria
vinculada ao Sistema Unico de Satide, observa-

ram que apesar destes jovens pesquisarem infor-
magdes sobre saide na rede, continuam tendo o
médico como principal fonte de informacgao.

No entanto, a qualidade da informagao sobre
saide na internet ainda é um desafio em todo
o mundo®">!*. Muitas vezes, as informagdes so-
bre satide veiculadas na internet sao incorretas,
incompletas ou incompreensiveis para os leito-
res, oferecendo riscos aos usudrios'. Ha diversos
estudos que lidam com a avaliagdo e a qualifica-
¢do de sites na Internet">'*'*1¥, Um instrumento
que é muito usado na avaliagdo da qualidade de
paginas de satde é o proposto pela Health On
Net Foundation (HON), uma organiza¢dao nao
governamental suica. A Funda¢do HON con-
cede um certificado de qualidade a paginas que
atendam seu codigo de conduta, que possui sete
principios bdsicos: autoria, complementarida-
de, confidencialidade, atribuigdes, justificativas,
transparéncia e honestidade da publicidade®.

No Brasil, vérios autores tém proposto o de-
senvolvimento e o uso de mecanismos de avalia-
¢do da qualidade da informagdo em péginas de
saude?>*?. O Centro de Vigilancia Sanitaria
(CVS) do estado de Sdo Paulo adaptou e tradu-
ziu um documento da Organizagao Mundial de
Satide (OMS), intitulado Guia para encontrar
informacgdes seguras, com o objetivo de fornecer
ao usudrio critérios de avaliacdo de contetido de
sites, como nome e contato dos responséveis, da-
tas de publicacio, identificagdo de financiadores
e objetivos da pagina*. O Conselho Regional de
Medicina do Estado de Sdo Paulo também publi-
cou um manual com principios éticos para sites
de medicina e satide®.

Um modelo de avaliacio alternativo foi cria-
do por Pereira Neto et al.?!, com a proposta de
trés dimensdes de avaliagdo: conteudo, usabili-
dade e legibilidade, subdivididas em indicadores
aos quais sdo atribuidos pesos. Os valores soma-
dos permitem que se crie um ranking de paginas,
possibilitando identificar pontos fracos e fortes
de cada uma, além de apontar como estd a quali-
dade da informacio sobre o tema proposto.

Os benzodiazepinicos estdo entre os medi-
camentos mais prescritos no mundo. Segundo
dados do Sistema Nacional de Gerenciamento de
Produtos Controlados, dos cinco principios ati-
vos de maior consumo no Brasil no periodo de
2007 a 2010, trés sio benzodiazepinicos*. Dois
farmacos dessa classe integram a lista dos 100
medicamentos mais comercializados em 2017 no
pais®. Viérios autores apontam a alta prevaléncia
de uso destes medicamentos pela populagdo bra-

sileira?®%, inclusive sem prescrigao médica®.



Neste cendrio, o objetivo deste artigo é estu-
dar a qualidade da informacdo na internet sobre
4 benzodiazepinicos amplamente utilizados no
Brasil: alprazolam, bromazepam, clonazepam e
diazepam. Essa escolha se justifica pelo fato des-
ses medicamentos poderem gerar dependéncia
quimica e a internet ser importante fonte de in-
formacdo sobre eles.

Metodologia

A identificagdo dos sites se deu através de pesqui-
sa no Google, principal buscador em uso no Bra-
sil, usando a Denomina¢do Comum Brasileira
(DCB) dos medicamentos como palavra chave. A
opgao por usar a DCB de cada medicamento se
deve ao fato desta permitir a recuperagao tanto de
sites que tratam o produto pelo nome comercial
quanto daqueles que trabalham exclusivamente
com esta denominagdo para se referir aos ben-
zodiazepinicos. Para cada medicamento, foram
escolhidos os 20 primeiros sitios recuperados.
Foram utilizados como critérios de exclusdo os
sitios considerados oficiais de agéncias publicas e
sites de venda sem fornecimento de informagdes
sobre o produto. A exclusio dos sitios oficiais de
agéncias publicas se deve ao fato de, em princi-
pio, os mesmos nio sofrem a influéncia direta de
interesses comerciais ou de grupos de usudrios,
além de que usualmente sdo desenvolvidos por
profissionais capacitados.

A escolha dos critérios de avaliagdo (Quadro
1) tomou por base o trabalho de Pereira Neto
et al.?!, nos aspectos conteido e design. Quanto
ao contetdo, foram considerados a acurdcia e a
abrangéncia da informacdo, o nome e os demais

Quadro 1. Aspectos considerados na avaliagao dos sitios.

dados do proprietdrio/responsavel pelas infor-
magdes disponibilizadas assim como suas refe-
réncias e data da dltima atualizacio. Para avaliar
a acurdcia, que envolve o grau de concordincia
existente entre a informagdo disponibilizada e a
evidéncia cientifica disponivel’, o conteudo do
sitio foi comparado aos dados técnicos disponi-
veis no buldrio da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria®. O buldrio da Anvisa foi tomado como
pardmetro em razdo do seu caréter oficial, uma
vez que é aprovado pelo 6rgio regulador brasi-
leiro. O mesmo texto foi empregado para ana-
lisar a abrangéncia da informagao, definido por
Pereira Neto et al.>*! como o grau de cobertura
da informacio. Foi considerada completa a in-
formagdo que especificava, além das indicagdes,
as contraindicag¢des sobre o produto, a indica¢ido
de necessidade de acompanhamento profissional
para o uso do mesmo e se utilizava, no corpo da
informagdo, a DCB para se referir ao medica-
mento. Para avaliar a existéncia de interesses fi-
nanceiros foram considerados tanto a indica¢do
de onde adquirir o produto quanto o uso de ex-
pressdes sugestivas de uso ou oferecimento de in-
formagdes como dose, forma de usar etc. Quanto
ao design, foi considerada a existéncia de distra-
¢do, como animagdes, propagandas e presenga de
imagens, por exemplo, bem como a linguagem
empregada (Quadro 1).

Cada site foi avaliado por dois membros da
equipe, de forma independente. Caso houvesse
desacordo entre as andlises de qualquer indica-
dor, um terceiro individuo realizava a analise,
prevalecendo a opinido da maioria.

Os sites que obtiveram pontuacio superior a
80 foram considerados de boa qualidade de in-
formagdo, os de tiveram pontuagdo menor que

Aspecto Critérios analisados 10 pts | Opts | Total
Contetdo | Consta o responsavel pelo sitio? Sim Nio 10
Informagao sobre o medicamento completa e de acordo com o bulério Sim | Nao 10
da Anvisa?

Apresenta as contraindicagdes?

Sim Nao 10

Indica¢do da necessidade de acompanhamento profissional? Sim Nio 10

Usa denominag¢do comum brasileira (DCB)?

Sim Nao 10

Consta a data da tltima atualizagao?

Sim Nao 10

Existe contato para informacdo adicional?

Sim Nao 10

Apresenta orienta¢do sugestiva de uso?

Nio Sim 10

Existe a sugestdo de onde se adquirir o medicamento? Nao Sim 10

Design Existe algum elemento de distra¢ao?

Nao Sim 10

Total

100
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80 e maior ou igual a 50 foram considerados re-
gulares, os com pontua¢do menor que 50 e maior
ou igual a 30 foram considerados deficientes e
aqueles com pontuag¢do menor que 30, muito de-
ficientes.

Os dados da avaliagdo foram armazenados
em uma planilha do software Microsoft Excel
2010. Para a andlise dos resultados foram empre-
gadas as ferramentas da estatistica descritiva.

Paralelamente, avaliaram-se os sites que
dispunham do selo de qualidade da Fundacio
HON. Também foi analisada a clareza e a ade-
quagdo da linguagem tomando-se por pardmetro
0 uso de termos técnicos que dificultam a com-
preensao do texto e o tipo de linguagem adotada
(técnica ou leiga).

O teste Kruskal-Wallis foi empregado para
avaliar a diferenca de pontuacio obtida pelos
diferentes tipos de sites (blogs, sites de vendas e
sites de discussdo) e entre os diferentes medica-
mentos.

Resultados

No total foram analisados 80 sites (vinte para
cada medicamento), dentre eles a maioria eram
blogs (40%), sites de vendas/empresas (27,5%),
sites que apresentavam bulas dos medicamentos
(21,2%) e sites de discussdo (2,5%).

Os sites analisados apresentaram menor pon-
tuagdo e, portanto mais problemas, em relagdo a
apresentacdo do responsavel pelo sitio (60%), in-
formagdo incompleta (62,5%), contato para in-
formagdo adicional (45%) e data da atualizacdo
(82%) (Figura 1).

De modo geral, a presenca de elementos de
distragdo do usudrio, como imagens e videos, foi
observada na forma de anuncios em quase me-
tade dos sites (47,5%), sobretudo naqueles rela-
cionados aos medicamentos bromazepam (65%)
e alprazolam (50%). A sugestdo de onde adqui-
rir o produto foi observada em 31,2% dos sites,
enquanto as contra-indicacdes estavam ausentes
em 37,5% deles (Tabela 1).

Para o alprazolam, 90% dos sites foram con-
siderados regulares ou deficientes (pontuacio
média = 45, moda = 40). Para o bromazepam, a
maioria (55%) foi considerada deficiente (pon-
tua¢do média = 48,5, moda = 40) (Tabela 2). Para
o clonazepam 60% dos sites se mostraram defi-
cientes ou muito deficientes (pontua¢do média =
47, moda = 40) e para o diazepam, 50% foram
considerados bons ou regulares e 50% deficientes
(pontuagdo média = 52, moda = 40) (Tabela 2).

A forma de adquirir o medicamento estava
presente em 40% dos sites de clonazepam e dia-
zepam, estando presente em apenas 25 % e 20%
dos sites de alprazolam e bromazepam, respec-
tivamente. A necessidade de orientagdo profis-
sional para consumo estava ausente em 45% dos
sites do clonazepam e bromazepan, o que pode
influenciar o consumo por autoindicagio. A au-
séncia de contato para informagio adicional foi
observada em 85% dos sites sobre o clonazepam.

Todos os sites de empresas especializadas em
vendas exibiram o indicativo de “proibido venda
na internet”, conforme determinado pela ANVISA.

Mais da metade (56,3%) dos sites foram clas-
sificados como deficientes ou muito deficientes.
(Tabela 2). Apenas dois sites (2,5%) possuiam
o selo HON na época da andlise. O primeiro foi
considerado o mais bem pontuado tanto para o
alprazolam quanto para o bromazepam, mas foi
classificado como regular para o bromazepam e
clonazepam. A informagdo disponibilizada no
segundo site, no entanto, foi considerada defi-
ciente para os 4 medicamentos.

A compara¢do da pontuacio obtida pelos
diferentes medicamentos ndo mostrou diferen-
¢a estatisticamente significante a um nivel de
significancia de 5% (p = 0,7168). Também néo
se observou diferenca estatisticamente signifi-
cante na pontuagdo entre os diferentes tipos de
site de cada um dos medicamentos: alprazolam
(p = 0,9933), bromazepam (p = 0,8932), clona-
zepam (p = 0,8378) e diazepam (p = 0,6866). No
entanto, ao se considerar o conjunto completo de
sites analisados, a diferenca de pontua¢io obtida
pelos diferentes tipos de site se mostrou estatisti-
camente significante (p = 0,00018), com melhor
pontuac¢io para aqueles no formato de bulas dos
medicamentos. Ndo se observou diferenca esta-
tisticamente significante entre os resultados dos
sites de empresas e blogs entre si (p = 1), ambos
inferiores aos sites de bulas.

Para os sites que falavam do diazepam, a
principal fonte de contato adicional foi o telefo-
ne (50%), seguida de mecanismos de perguntas
e respostas (37,5%) e de e-mail (18,75%). Para
o bromazepam, os mecanismos de perguntas
e respostas representaram a forma de contato
adicional em 45% dos sites, enquanto o telefone
representou 55% das opg¢des de contato. Com o
clonazepam, em todos os 3 sites que apresenta-
ram forma de contato adicional o veiculo foi o te-
lefone. Com o alprazolam, apenas 45% dos sites
apresentavam forma adicional de contato: 55%
usavam perguntas e respostas, 22,5 % o telefone
e o email cada.
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Figura 1. Desempenho global dos sites analisados (N = 80), 2018.

Tabela 1. Percentual de atendimento aos indicadores dos sites analisados para cada medicamento, N = 80,
Niterdi, 2018.

Percentual observado

Aspecto Alprazolam  Bromazepam Clonazepam Diazepam
% N % N % N % N
Contetdo Consta o responsavel pelo sitio? 35 7 35 7 40 8 40 8
Informagéo sobre o 35 7 35 7 40 8 40 8
medicamento completa e de
acordo com o buldrio da Anvisa?
Apresenta as contraindicagdes? 55 11 65 13 65 13 65 13
Indica¢do da necessidade de 70 14 55 11 55 11 60 12
acompanhamento profissional?
Usa denominagdo comum 100* 20 95%* 19 90** 18 90+ 18
brasileira?
Consta a data da dltima 10 2 10 2 25 5 25 5
atualizagao?
Existe contato para informagao 45 9 60 12 55 11 60 12
adicional?
Apresenta orientagao sugestiva 25 5 20 4 40 8 40 8
de uso?
Existe a sugestao de onde se 25 5 20 4 40 8 40 8
adquirir o medicamento?
Design  Existe algum elemento de 50 10 65 13 25 5 40 8
distragao?

* dois sites usavam tanto a DCB quanto o nome comercial do produto. ** dois sites usavam tanto a DCB quanto o nome comercial

do produto. *** quatro sites usavam tanto a DCB quanto o nome comercial do produto.
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Tabela 2. Distribui¢do das classificagdes dos 20 sites por medicamento.

Bom Regular Deficiente Mu‘ito

Medicamento/ Classificagao site deficiente

N % N % N % N %

Alprazolam 0 0 9 45 9 45 2 10
Bromazepam 3 15 5 25 11 55 1 5
Clonazepam 2 10 6 30 10 50 2 10
Diazepam 4 20 6 30 10 50 0 0
Total 9 11,25 26 32,5 40 50 5 6,25

O uso de linguagem leiga foi observado em
55% dos sites envolvendo o alprazolam e o bro-
mazepam, 45% dos sites de diazepam e em 40%
dos sites do clonazepam. O desbalanceamento
entre as indica¢cdes de uso e a apresentagdo das
contraindicagdes e cuidados foi observado em
36,5% de todos os sites analisados.

Discussao

Dentre os 80 sites analisados, 56,3% foram clas-
sificados como deficientes ou muito deficientes.
Este resultado estd de acordo com o encontrado
por Pereira Neto et al.?, que ao avaliarem 8 sites
de ONG relacionados ao HIV/AIDS, observaram
que apenas um apresentava contetdo concor-
dante com o esperado em pelo menos 50%. Re-
sultado semelhante foi observado por Neumark
et al." analisando 29 sites sobre contraceptivos
em lingua hebraica com base nos cédigos HON.
A nota média dos sites para acurdcia foi de 50,9%.

Paolucci et al."%, avaliando a qualidade da in-
formagdo sobre tuberculose em sites brasileiros
viram que nenhum site obteve mais que 65%
de conformidade com os critérios de qualidade
adotados na avaliagdo. Del Giglio et al.?, ava-
liando a qualidade da informagao relacionada a
Diabete Mellitus, Hipertensao Arterial Sistémica
e Infarto Agudo do Miocardio, também em sites
nacionais, observaram que as informacdes eram
frequentemente inadequadas e insuficientes.

Yoon et al.’¥, analisando sites coreanos sobre
doenga inflamatéria intestinal, concluiram que a
qualidade da informacdo néo ¢é ideal e varia signi-
ficativamente tanto em relagdo ao tipo de site, mas
também com relagdo a ferramenta de busca utili-
zada. Os autores também observaram que a quali-
dade da informagdo néo estd relacionada a posi¢ao
na qual o site aparece nos resultados da busca.

A auséncia do responsavel pelo conteddo
(60%) e da data de atualizagdo (82%) na maioria
dos sites analisados afeta diretamente a confiabi-
lidade destes, como apontado por Newmark et
al."*, Mendonga e Pereira Neto® e Molino e Melo®.
Além disso, inviabilizam a responsabiliza¢do so-
bre a informagao prestada. Estes resultados estao
de acordo com outros trabalhos'>***. Por outro
lado, Hirata et al.*® identificaram a descri¢ao do
responsdvel em 79,3% dos 4 sites brasileiros so-
bre coronariopatia analisados.

A disponibilizagao de informagoes incomple-
tas observada em 62,5% dos sites estd de acordo
com a literatura®'**>* e compromete a possi-
bilidade de uma anélise adequada do usudrio so-
bre a seguranca e a oportunidade de utiliza¢ao
do produto ou do problema de saude tratado
pelo site. O desbalanceamento na informagao,
também apontado por vérios autores™*>*, com
destaque para os beneficios e atenuagdo das con-
traindicacdes, é outro aspecto que pode expor
o usudrio a risco ao induzi-lo ao consumo de
produtos desnecessdrios ou inadequados a sua
sadde. Esta mesma estratégia é observada em pe-
cas publicitdrias sobre medicamentos como, por
exemplo, propagandas de medicamentos veicula-
das em radios* e dispostas em farmadcias e dro-
garias*!. Estratégia semelhante foi observada em
artigos de jornalismo cientifico de uma revista de
grande circulagao no Brasil®.

A preocupagdo com a qualidade da informa-
¢ao disponibilizada especificamente sobre medi-
camentos psicoativos, como os benzodiazepini-
cos, em pegas publicitdrias também foi apontada
por Mastroianni et al.*. Os autores apontam que
as pegas apresentavam informacoes incompletas,
resumidas, inconsistentes e diferentes dos estu-
dos citados no texto, sempre favordveis a indica-
¢do terapéutica, eficicia, seguranga e custo dos
produtos.



A internet vai continuar a crescer como prove-
dor de informagio sobre satide, mas o meio pelo
qual esta informagao chega da fonte ao paciente
ndo deveria comprometer caracteristicas como a
acurdcia, credibilidade, qualidade e compreensi-
bilidade da informagao*?. Neste contexto, o enga-
jamento dos responsdveis pelos sites que forne-
cem informacdo em sadde a cddigos de conduta
ou a padrdes de qualidade é importante*-**. Vara-
dy et al.*, analisando sites contendo informagao
sobre osteoartrite em vdarios paises observaram
que os sites com certificaggo HON ou usando o
instrumento DISCERN, empregado para avaliar
a qualidade da informacio escrita para consumi-
dores sobre escolhas de tratamento*, obtiveram
escores de avaliagdo significativamente superiores
aos sem esta certificagdo. Resultado semelhante é
apontado por outros estudos**®

Neste sentido, o baixo niumero de sites sobre
os benzodiazepinicos com a certificagio HON
(2,5%) é preocupante. O percentual de sites com
certificagdo HON variou bastante entre diferen-
tes estudos*>**”*°, tendo sido encontrados valores
entre quatro (4) e 60% de sites certificados. Igual-
mente relevante é o fato de que, mesmo nos sites
que apresentavam a certificaggo HON foram ob-
servados problemas de qualidade da informacao.
Este resultado estd de acordo com o observado
por Grohol et al.*.

A diferenga estatisticamente significativa na
avaliagdo dos 80 sites analisados em fungdo do
tipo de site estd de acordo com o observado por
outros autores'. Yoon et al.'"® observaram su-
perioridade da qualidade dos sites institucionais.
J4 os sites de suporte (mantidos por grupos de
apoio, usudrios etc) apresentou 0 menor escore
na avaliagdo de qualidade. Grohol et al.** obser-
varam superioridade na qualidade dos sites com
o selo HONCode e sem interesses comerciais. A
varia¢do em relagdo a ferramenta de busca apon-
tada por estes autores, no entanto, ndo foi anali-
sada neste trabalho.

Outro aspecto relevante é o fato dos ben-
zodiazepinicos serem apontados, por alguns
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autores®’, como os principais medicamentos

envolvidos em intoxica¢des exdgenas no Bra-

sil. E razoavel supor que a facilidade de acesso a
informacdo sobre estes produtos na internet e a
baixa qualidade desta informacdo podem ser fa-
tores que contribuem para o uso irracional destes
produtos. Soma-se ainda o fato de que, no Brasil,
mesmo medicamentos que requerem a apresen-
tagdo de prescricdo médica sdo adquiridos com
facilidade no mercado®**. Diversos autores®>*>¢
apontam o uso indiscriminado, inclusive por au-
tomedicagdo, dos benzodiazepinicos, e suas con-
sequéncias para a saude da populagao.

Conclusiao

Apesar do numero reduzido de sites analisados,
de terem sido analisados apenas sites na lingua
portuguesa e recuperados por uma unica ferra-
menta de busca, bem como o uso do buldrio da
Anvisa como pardmetro de comparagio da infor-
magdo sobre os produtos, principais limitagoes
deste estudo, os resultados mostram a baixa qua-
lidade da informacéo disponibilizada na internet
sobre os medicamentos benzodiazepinicos. Desta
forma, refor¢am a discussdo mundial sobre a ne-
cessidade de regulamentagdo dos contetdos rela-
cionados a satde disponiveis na internet.

O baixo percentual de sites que dispdem de
um selo de qualidade, como o HON, por exem-
plo, mostra a baixa preocupagdo dos desenvol-
vedores destas paginas com a possibilidade de
oferecer um pardmetro confidvel de avaliagdo do
conteudo do site para os usudrios. Isto é refor-
¢ado pela auséncia de informacdes bésicas como
a identificagdo dos responsaveis pelo conteido
disponivel, as referéncias utilizadas e a data da
atualizacdo do conteudo, todas relevantes para a
confiabilidade das informacoes prestadas.

Desta forma, a regulamentagdo da informa-
¢do presente nos sites e a aplicagdo de selos de
qualidade no Brasil se mostram cruciais para
que o usudrio saiba quais informagdes podem ser
confidveis, evitando assim o uso irracional de me-
dicamentos e os graves problemas de satide que
podem decorrer do uso destes por auséncia ou
baixa qualidade da informacio disponibilizada.

'S
W
%)
N

020T ‘09€F-1SEP:(11)ST BAIID[0D) dPNES X9 BIOURID)



-~
[
v
o

Ramos TB et al.

Colaboradores

SR Castilho participou da defini¢do da metodo-
logia, da analise dos resultados e da reda¢do do
texto. TB Ramos, LC Bokehi, EB Oliveira e MSA
Gomes participaram da discussao da metodolo-
gia, coletaram os dados, participaram da analise
dos dados e da redacao do texto. JR Bokehi par-
ticipou da discussao da metodologia, da analise
dos dados e da revisao do texto.

Referéncias

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Oliveira E Bertollo-Golloni EM, PavarinoEC. A In-
ternet como fonte de Informagio em Sadde. ] Health
Inform 2013; 5(3):98-102.

Mendonga APB, Pereira Neto A. Critérios de avaliagao
da qualidade da informagdo em sites de satide: uma
proposta. RECIIS 2015; 9(1):1-15.

Pereira Neto, Faria A, Paolucci R, Daumas RP, Souza
RV. Avaliagdo participativa da qualidade da informa-
¢do de satde na internet: o caso de sites de dengue.
Cien Saude Colet 2017; 22(6):1955-1968.

Biggs TC, Jayakody N, Best K, King EV. Quality of
online otolaryngology health information. J Laryngol
Otol 2018; 132(6):560-563.

Garbin HBR, Pereira Neto AF, Guilam MCR. The
internet, expert patients and medical practice: an
analysis of the literature. Interface (Botucatu) 2008;
12(26):579-588.

Silvestre JCC, Rocha PAC, Silvestre BC, Cabral RV,
Trevisol FS. Uso da internet pelos pacientes como
fonte de informag¢do em saude e a sua influéncia na
relagio medico-paciente. Revista da AMRIGS 2012;
56(2):149-155.

Garbin HBR, Guilam MCR, Pereira Neto AF. Internet
na promogio da satide: um instrumento para o de-
senvolvimento de habilidades pessoais e sociais. Physis
2012;22(1):347-363.

Internet World Stats [Internet]. Miniwatts Marketing
Group. Population Statistics [about 1 screen]. [cited
2018 Sep 22]. Available from: https://www.interne-
tworldstats.com/stats.htm

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).
PNAD Continua TIC 2016: IBGE noticias. 2018.
Available from: https://agenciadenoticias.ibge.gov.br/
agencia-sala-de-imprensa/2013-agencia-de-noticias/
releases/20073-pnad-continua-tic-2016-94-2-das-pes-
soas-que-utilizaram-a-internet-o-fizeram-para-trocar-
mensagens

Moretti FA, Oliveira VE, Silva EMK. Acesso a infor-
magdes de satde na internet: uma questdo de saude
publica? Rev Assoc Med Bras 2012; 58(6):650-658.
Sinclair M, Lagan BM, Dolk H, McCullough JEM. An
assessment of pregnant women’s knowledge and use
of the Internet for medication safety information and
purchase. J Adv Nurs 2017; 74(1):137-147.

Pereira Neto AF, Barbosa L, Muci S. Internet, geragao
Y e saude: um estudo nas comunidades de Mangui-
nhos (R]). Comun. & Inf2016; 19(1):20-36.

Vaz P, Portugal DB. A nova “boa-nova”: marketing de
medicamentos e jornalismo cientifico nas paginas da
revista brasileira Veja. Comun Midia Consumo 2012;
9(26):37-60.

Neumark Y, Flum L, Lopez-Quintero C, Shtarkshall
R. Quality of online health information about oral
contraceptives from Hebrew-language websites. Isr |
Health Policy Res 2012; 1(1):38.

Paolucci R, Pereira Neto A, Luzia R. Avaliagdo da qua-
lidade da informagdo em sites de tuberculose: analise
de uma experiéncia participativa. Saiide debate 2017;
41(n. esp.):84-100.

Eysenbach G, Powell J, Kuss O, Sd ER. Empirical stu-
dies assessing the quality of health information for
consumers on the World Wide Web. A systematic re-
view. JAMA 2002; 287(20):2691-2700.



17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

Lopes IL. Novos paradigmas para avaliagao da quali-
dade da informagdo em satide recuperada na Web. Ci
Inf2004; 33(1):81-90.

Yoon JS, Lee §J, Kim ES, Kim SK, Jung MK, Lee HS,
Kwon YH, Nam SY, Jeon SW, Jin S, Lee JS, Yeo SJ. Qua-
lity of information on the Internet for Korean patients
with inflammatory bowel disease. Korean ] Intern Med
2018;34(6):1215-1222.

Health on the Net Foundation (HON) [Internet].
Cédigo de conduta para sites web em Medicina e Saii-
de (HONcode). [cited 2018 Sep 24]. Available from:
http://www.hon.ch/HONcode/Portuguese

Santos V, Portal MM, Ferigolo M, Dantas DCM, Bar-
ros HMT, Trindade CS. Sites sobre drogas de abu-
so: recursos para avaliacdo. Trab. educ. saiide 2010;
8(3):575-585.

Pereira Neto AF, Santos EM, Cruz MM, Torres RMC.
Avaliagdo de sites de saude em questdo: a Aids nos si-
tes brasileiros de Organiza¢des Nao Governamentais
(ONG) de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Tran-
sexuais (LGBT). Rev Electron Comun Inf Inov Saude
2013; 7(1).

Lopes IL. Novos paradigmas para avaliagdo da quali-
dade da informagao em satde recuperada na Web. Ci.
Inf. 2004; 33(1):81-90.

Conselho Regional de Medicina do Estado de Sdo
Paulo (CREMESP) [Internet]. Manual de principios
éticos para sites de medicina e satide na Internet. [cited
2018 Sep 25]. Available from: http://www.saudeinfor-
macoes.com.br/ institucional_cremesp.asp

Brasil. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (An-
visa). Boletim de Farmacoepidemiologia do SNGPC
2011;2(1).

Brasil. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (An-
visa). Anudrio estatistico do mercado farmacéutico
2016. Brasilia: Anvisa; 2017.

Firmino KE, Abreu MHNG, Perini E, Magalhdes SMS.
Utilizagdo de benzodiazepinicos no Servigo Munici-
pal de Saude de Coronel Fabriciano, Minas Gerais.
Cien Saude Colet 2012; 17(1):157-166.

Lopes AP. Ansiedade e consumo de substdncias psicoa-
tivas em adolescentes. [dissertagao]. Sao Bernardo do
Campo: Faculdade de Saide da Universidade Meto-
dista de Sao Paulo; 2011.

Lopes AP, Rezende MM. Ansiedade e consumo de
substancias psicoativas em adolescentes. Estud psicol
2013; 30(1):49-56.

Carlini EA, Noto AR, Sanchez ZM, Carlini CMA,
Locatelli DP, Abeid LR, Amato TC, Opaleye ES,
Tondowski CS, Moura YG, organizadores. VI Levan-
tamento Nacional sobre o Consumo de Drogas Psico-
trépicas entre Estudantes do Ensino Fundamental e
Meédio das Redes Piiblica e Privada de Ensino nas 27
Capitais Brasileiras — 2010. Sao Paulo, Brasilia: Centro
Brasileiro de Informagdes sobre Drogas Psicotrépicas
(CEBRID), Universidade Federal de Sao Paulo (UNI-
FESP), Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas
(SENAD); 2010.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42,

43.

Galduréz JCFE, Noto AR, Fonseca AM, Carlini EA. V
Levantamento sobre o consumo de drogas psicotrépicas
entre estudantes do ensino fundamental e médio da
rede puiblica de ensino nas 27 capitais brasileiras — 2004.
Sdo Paulo, Brasilia: Centro Brasileiro de Informagoes
sobre Drogas Psicotrépicas (CEBRID), Universidade
Federal de Sao Paulo (UNIFESP), Secretaria Nacional
de Politicas sobre Drogas (SENAD); 2005.

Brasil. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (An-
visa). Buldrio Eletrénico. [cited 2018 Sep 25]. Availabe
at: http://www.anvisa.gov.br/datavisa/fila_bula/index.
asp

Del Giglio A, Abdala B, Ogawal C, Amado D, Carter
D, Gomieiro F, Salama F, Shiroma M, Del Giglio A.
Qualidade da informagdo da internet disponivel para
pacientes em paginas em portugués. Rev Assoc Med
Bras 2012; 58(6):645-649.

Molino CGRC, Melo DO. A criagdo de sitio para dis-
seminar informagoes sobre medicamentos no SUS:
um relato de experiéncia. Rev Eletron Comun Inf Inov
Satide 2017; 11(1):1-9.

Gondim AP, Weyne DP, Ferreira BS.Qualidade das
informagdes de saude e medicamentos nos sitios bra-
sileiros. Einstein 2012; 10(3):335-341

Silva EV, Castro LLC, Cymrot R. Informacao sobre o
tratamento farmacolégico da obesidade em sitios da
Internet: avaliagio da qualidade. Rev Tempus Actas
Satide Colet 2010; 4(3):95-111.

Hirata DM, Queiroz NR, Souza RC, Oliveira LB, Mar-
tins WA. Qualidade da Informacao na Internet sobre
Coronariopatia. Rev Bras Cardiol 2010; 23(1):39-46.
Parr O, Dunmall K. An evaluation of online informa-
tion available for women with breast implants aged
47-73 who have been invited to attend the NHS Bre-
ast Screening Programme. Radiography (Lond) 2018;
24(4):315-327.

Mastroianni PC, Notol AR, Galduréz JCE. Propagan-
das de medicamentos psicoativos: analise das infor-
magdes cientificas. Rev Saude Publica 2008; 42(3):529-
535.

Herndndez-Garcia I, Giménez-Jtlvez T. Evaluacién de
la informacion sanitaria disponible en internet sobre
las recomendaciones de vacunacién frente al Menin-
gococo B. Rev Esp Salud Publica 2018; 92:¢201805017.
Batista AM, Carvalho MCRD. Avaliagdo da propagan-
da de medicamentos veiculada em emissoras de rédio.
Cien Saude Colet 2013; 18(2):553-561.

Silva PS, Rangel BCC, Castilho SR. Avaliagdo da pro-
paganda de medicamentos isentos de prescri¢ao em
farmdcias comunitarias do municipio de Niterdi (R],
Brasil). R Dir Sanit 2017; 18(3):77-93.

Hirsch M, Aggarwal S, Barker C, Davis CJ, Duffy JMN.
Googling endometriosis: a systematic review of infor-
mation available on the Internet. Am J Obstet Gynecol
2017;216(5):451-458.

Falcao AEJ, Mancini E Teixeira FO, Sousa FS, Hum-
mel AD, Aureliano KC, Costa TM, Sigulem D, Pisa IT.
Andlise da percep¢ao de usudrios sobre a qualidade
de websites em satide comparada com os critérios de
adequagdo da HON. ] Health Inform 2011; 3(3):103-8.

'S
W
%)
©

020T ‘09€F-1SEP:(11)ST BAIID[0D) dPNES X9 BIOURID)



-~
[
=N
(e

Ramos TB et al.

44.

45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.

Varady NH, Dee EC, Katz JN. International asses-
sment on quality and content of internet informa-
tion on osteoarthritis. Osteoarthritis Cartilage 2018;
26(8):1017-1026.

Ottenhoff JSE, Kortlever JTP, Teunis T, Ring DJ. Fac-
tors Associated With Quality of Online Information
on Trapeziometacarpal Arthritis. ] Hand Surg Am
2018;43(10):889-896.

Charnock D, Shepperd S, Needham G, Gann R.
DISCERN: an instrument for judging the quality
of written consumer health information on treat-
ment choices. J Epidemiol Community Health 1999;
53(2):105-111.

Fast AM, Deibert CM, Boyer C, Hruby GW, McKier-
man JM. Partial nephrectomy online: a preliminary
evaluation of the quality of health information on the
Internet. BJU Int 2012; 110(11 Pt B):E765-769.

Raj S, Sharma VL, Singh AJ, Goel S. Evaluation of
Quality and Readability of Health Information Web-
sites Identified through India’s Major Search Engines.
Adv Prev Med 2016; 2016:4815285.

Fischer JH, O’Connor D, Flexman AM, Shapera S,
Ryerson CJ. Accuracy and Reliability of Internet Re-
sources for Information on Idiopathic Pulmonary
Fibrosis. Am J Respir Crit Care Med 2016; 194(2):218-
225.

Grohol JM, Slimowicz J, Granda R. The quality of
mental health information commonly searched for
on the internet. Cyberpsychol Behav Soc Netw 2014;
17(4):216-221.

Costa AO, Alonzo HGA. Casos de exposigdo e intoxi-
cagdes por medicamentos registrados em um Centro
de Intoxicages do interior do estado de Sao Paulo.
Rev Bras Pesq Satide 2015; 17(2):52-60.

52.

53.

54.

55.

56.

Monte BS, Nunes MST, Nunes MDS, Mendes CMM.
Estudo epidemioldgico das intoxicagdes por medi-
camentos registrados pelo centro de informagdes
toxicoldgicas do Piaui: 2007 a 2012. R Interd 2016;
9(3):96-104.

Silva RLE, Sampaio PR, Estephanin VV, Leite ICG,
Bonfante HL. Perfil epidemiolégico das intoxicagdes
exégenas na cidade de Juiz de Fora - MG. HU Revista
2017; 43(2)149-154.

Silva IM, Catrib AME Matos VC, Gondim APS. Au-
tomedica¢do na adolescéncia: um desafio para a
educa¢do em satude. Cien Saude Colet 2011; 16(Supl.
1):1651-1660.

Castro GLG, Mendes CMM, Pedrini ACR, Gaspar
DSM, Sousa FCF. Uso de Benzodiazepinicos como au-
tomedicag¢do: consequéncias do uso abusivo, depen-
déncia, farmacovigilancia e farmacoepidemiologia. R
Interd 2013; 6(1):112-123.

Silva EG, Fernandes DR, Terra Junior AT. Uma abor-
dagem ao uso indiscriminado de medicamentos ben-
zodiazepinicos. Rev Cient FAEMA 2018; 9:610-614.

Artigo apresentado em 05/11/2018
Aprovado em 22/04/2019
Versao final apresentada em 24/04/2019

() NTH| Este é um artigo publicado em acesso aberto sob uma licenga Creative Commons



