
Benzodiazepiny (BZ) to jedne z najczęściej przepisywanych

leków na problemy związane z lękiem, stresem i snem.

Przepisuje się je także w leczeniu bólu, depresji, sztywności

mięśni i innych przypadkach. 

Nie zaleca się stosowania BZ dłużej niż przed 2-4 tygodnie.

Przyjmowanie ich przez dłuższy niż ten okres może

prowadzić do fizycznego uzależnienia i związanymi z tym

szkodami dla zdrowia i funkcjonowania, nawet jeśli leki

przyjmowane są zgodnie z zaleceniami lekarza. 

Pomimo tego jak często BZ są przepisywane, wielu

pracowników służby zdrowia i lekarzy nie ma odpowiedniej i

aktualnej wiedzy na ich temat. 

Wielu ekspertów uważa, że odstawienie BZ jest trudniejsze

niż odstawienie heroiny. 

Proces odstawienia może być przerażający i uniemożliwiać
normalne funkcjonowanie, powodując objawy, które mogą
trwać miesiącami lub utrzymywać się nawet przez lata

(indywidualne doświadczenia i ciężkość objawów mogą się
różnić) 

Różne BZ mają różną moc a ich łączenie z innymi

substancjami i lekami (np. alkoholem, opiatami i innymi

środkami przeciwbólowymi, środkami uspokajającymi,

antydepresantami) może być niebezpieczne, a nawet

prowadzić do śmierci. 

Nowsze badania wskazują na związki długiego stosowania

BZ z potencjalnie nieodwracalnymi szkodami dla organizmu

i zwiększonym ryzykiem demencji. 

Większość ludzi cierpiących z powodu przyjmowania benzodiazepin stosuje lub stosowało je
zgodnie z zaleceniami lekarza. Nie oznacza to, że są narkomanami i nie jest to ich wina. 

Czy Ty lub ktoś, kogo znasz, przyjmuje benzodiazepiny? (Lista podstawowych benzodiazepin na odwrocie)
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W-BAD 
Do kosztów społecznych zaliczyć można: bezrobocie,

samobójstwa, kłopoty rodzinne, upadki, złamania, wypadki

drogowe i inne. 

Eksperci od dawna, bezskutecznie, próbują wpłynąć na

rządy (szczególnie w Wielkiej Brytanii) w celu

wprowadzenia ścisłej kontroli nad BZ. 

W 2008, ok. 5,2%, dorosłych Amerykanów w wieku 18-80

lat używało BZ. W Stanach Zjednoczonych, w ciągu

ostatnich dwudziestu lat, liczba recept wypisywanych na

BZ potroiła się, a przypadków śmiertelnego

przedawkowania wzrosła czterokrotnie. Liczba osób

używających BZ rośnie z wiekiem i jest prawie dwukrotnie

wyższa wśród kobiet. Wraz z wiekiem długotrwałe
używanie BZ wzrosło z 14.7% (wśród osób w wieku 18-35

lat) do 31,4% (65-80 lat). 

Ocenia się, że w Anglii ok 1,5 miliona osób cierpi z

powodu uzależnienia wywołanego zgodnym z zaleceniami

lekarza przyjmowaniem BZ. 

Nagłe odstawienie BZ lub szybkie zmniejszanie dawek

może być niebezpieczne (może wywołać m.in. napady

drgawek, psychozę, nawet śmierć) 

Rozważający odstawienie BZ, oraz ich lekarze

prowadzący, powinni zapoznać się z Podręcznikiem

Ashton (The Ashton Manual (werjsa polska:

https://www.benzo.org.uk/polman/index.htm). Należy
pamiętać, że wielu pracowników służby zdrowia może

mieć niewłaściwe informacje na temat uzależnienia od BZ

oraz nie znać protokołów stopniowego zmniejszania

dawek, współpraca z nimi może być jednak konieczna. Po

zapoznaniu się z Podręcznikiem Ashton samodzielnie,

proszę pokazać go lekarzowi. 
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Alprazolam (Afobam, Alpragen, Alprazolam Aurovitas, Alprazomerck, Alprox, Neurol, Xanax,

Zomiren) 

Bromazepam (Lexotan, Normoc, Sedam) 

Chlordiazepoksyd (Elenium, Librium) 

Diazepam (Diazepam, Diazerekt, Neorelium, Relanimal, Relanium, Relsed, Stesolid, Valium) 

Estazolam (Estazolam,  

Flunitrazepam (Rohypnol) 

Klobazam (Frisium) 

Klonazepam (Antelepsin, Clonazepamum, Rivotril) 

Klorazepan (Cloranxen, Tranxene, Tranxilium) 

Klotiazepam (Verartran) 

Loprazolam (Havlane) 

Lorazepam (Ativan, Lorafen, Lorazepam, Tavor, Temesta) 

Lormetazepam (Noctamid, Noctofer) 

Medazepam (Medazepam, Rudotel, Rusedal) 

Midazolam (Buccolam, Dormicum, Fulsed, Midanium, Midazolam, Mizormic, Sopodorm) 

Nitrazepam (Mogadan, Nitrazepam, Nomefren) 

Nordazepam (Nordaz) 

Oxazepam (Oksazepam, Oxam, Oxazepam) 

Prazepam (Demetrin, Lysanxia) 

Phenazepam (Fenazepam) 

Temazepam (Planum, Signopam) 

Tetrazepam (Miozepam, Myolastan, Myopam, Tetraratio) 

Triazolam (Halcion) 

Niebenzodiazepiny (substancje o mechanizmie i działaniu bardzo podobnym do benzodiazepin, tzw.

z-drugs)

Zaleplon (Morfeo, Selofen) 

Zolpidem (Apo-Zolpin, Edluar, Hypnogen, Insom, Nasen, Noxizol, Onirex, Polsen, Sanval, Sonirem,

Stilnox, Xentic, Zolpic, Zolpidem, Zolpigen, Zolsana, Zoltis, Zoratio) 

Zopiklon (Apodream, Dobroson, Imovane, Senzop, Somnol, Zopiclon, Zopiratio, Zopitin)  

Więcej informacji nt. benzodiazepin w j.polskim: 

www.benzo.org.uk/polman/index.htm 

worldbenzoday.org

Benzodiazepiny stosowane w Polsce 
(substancja czynna i nazwy handlowe, lista może być

niepełna) 
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