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Resultados de eficacia e seguranca com
Zolpidem

Consequéncias da Insdnia cronica?

* Maior taxa de mortalidade

e Maiores alteracées de humor

* Maiores problemas de meméria
e Menor concentracao

e Menor libido

e Menor risco de TAG*

e Maior risco de doencas cardiovasculares
e Maior risco de HAS*

* Menor imunidade

* Maior massa corporal

* Maior risco de diabetes

*  Menor coordenagdo motora e equilibrio
Legendas:
*HAS: Hipertensdo Arterial Sistémica

*TAG: Transtorno da Ansiedade Generalizada
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Prevaléncia®

1 em cada 3 brasileiros apresentam insdnia em
avaliacdo com polissonografia.

ZOLPIDEM EM NUMEROS: DADOS DE
EFICACIA E SEGURANCA

Eficacia*

Zolpidem se associa a menores despertares
durante o sono.

Eficaz em idosos®

Menor laténcia do sono e maior tempo total de
sono.

2022; 38 (Supl 1)

RESULTADOS
EFICACIA

O zolpidem é efetivo no tratamento continuo da
insonia, apresenta rapido inicio de agdo, bem
como efeitos residuais e rebote minimos. Zolpi-
dem aumenta os estagios 2 e 3 do sono, melhora a
qualidade e diminui a laténcia do inicio do sono.
Além disso, o fairmaco melhora positivamente a
duragdo total do sono e diminui os despertares
noturnos. Dados de estudos demonstram melhora
as fungdes do sono em comparagao ao placebo,
com seguranga satisfatoria’.

Em estudos clinicos com mais de 3.000 pacientes
que fizeram uso do zolpidem, somente em caso

1 Tempo total de sono?

Minutos 350 360 370 380 390 400 410 420

Placebo - 371

Adaptado de: Randall S et al. Sleep; 2012.%

p=0,0001

4 Despertares*

o

1 2 3 4 5 6

Zolpidem

BZD

Placebo 5,2

p <0,01

Adaptado de: Erman MK et al. Hum Psychopharmacol; 2001.*

1 Tempo total de sono?
(tempo para iniciar o sono)

Minutos 0 5 10 15 20 25 30 35

Zolpidem

e

p=0,0001

4 Laténcia do sono em idosos’

Minutos 0 5 10 15 20 25 30 35

Zolpidem

Placebo 30

=
IS

p < 0,05

Adaptado de: Leppik IE et al. Drug Dev Res; 1997.5
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Resultados de eficacia e seguranca com Zolpidem

de necessidade, pesquisadores demonstraram
que a estratégia é efetiva e bem tolerada. Os
resultados indicaram ndo haver tendéncia de
aumento do uso do farmaco, por tolerdncia, ao
longo do tempo®.

Zolpidem ndo apresenta diferencgas significativas
de agdo por género. A molécula aumentou sig-
nificativamente a eficiéncia do sono e reduziu
a laténcia do sono e a vigilia apds o inicio do
sono, sem diferencas entre mulheres e homens
e sem diminuigdo da eficdcia durante o periodo
de estudo. Em Teste das Laténcias Mdltiplas do
Sono (TLMS), realizado no dia seguinte, ndo
houve sedacdo residual identificada tanto em
mulheres quanto em homens®.

SEGURANCA

Uma metanalise mostrou que os efeitos adversos
do zolpidem geralmente sdo semelhantes aos dos
grupos placebo, tanto em ndo idosos como em
idosos, ndo apresentando diferencas estatisticas
significativas®. Apenas cefaleia foi mais frequente
no grupo zolpidem do que no grupo placebo em
ambas as populagbes avaliadas®.
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