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Compte amb les benzodiazepines! Et deixen sense memoria i

empitjoren la teua capacitat de pensar

Les benzodiazepines sén uns medicaments ampliament utilitzats en el tractament dels
trastorns d'ansietat, insomni, convulsions o com a relaxants musculars. Entre I'amplia
familia d'este grup de medicaments, els més coneguts son el Diazepam i Lorazepam.
Malgrat la seua efectivitat en el maneig a curt termini d'estos simptomes, s'ha demostrat
que el seu us de forma prolongada genera dependencia i addiccid, aixi com nombrosos
efectes adversos, que obliguen a prestar especial atencié en el seu Us.

Les benzodiazepines, actuen sobre el sistema nervids central, aconseguint regular la
induccio, manteniment i la qualitat del somni, no obstant aixo, també s'ha demostrat
gue son capacos d'afectar negativament processos cognitius com la memoria i
I'aprenentatge, a més estudis recents han demostrat que les benzodiazepines poden
interferir amb la consolidacio de la memoria a llarg termini, pertorbant d'esta manera,
gue els pacients puguen recordar records més antics (Fond G., et al. 2018). En este
sentit, son multiples els estudis cientifics que han documentat que el consum de
benzodiazepines també esta associat a la deterioracié de la memoria a curt termini, en
concret, estos medicaments causen déficits en la memoria verbal i no verbal, fins i tot
després de periodes curts d'administracié (Barker M.J., Greenwood, K.M., et al. 2004).
A més, s'ha observat que estos efectes persistixen fins i tot després de la discontinuacio
del tractament, la qual cosa suggerix que |'Us cronic pot portar a alteracions permanents
en la funcid cognitiva (Barker M.J., et al. 2004).

De la mateixa manera, I'Us prolongat de benzodiazepines no sols afecta la memoria, sind
també a altres funcions cognitives, com |'atencié immediata o la capacitat de mantindre
I'atencié de forma sostinguda, la velocitat de processament del pensament i a la
destresa per a executar accions (Zetsen S.P.G., et al. 2022). Es més, s'ha observat que
els pacients que usaven benzodiazepines durant periodes prolongats mostraven un
declivi cognitiu accelerat en comparacié amb aquells que no utilitzaven estos farmacs,
sent particularment evident en tasques que requerien memoria de treball i habilitats de
planificacio, arees que sén especialment importants per al funcionament intel-lectual
general (Paterniti S., et al. 2002).

Recentment, s'ha demostrat que les dones que consumixen benzodiazepines durant
periodes prolongats, tenen empitjorades en grau més alt les funcions cognitives
respecte als homes (Zetsen S.P.G., et al. 2022).

En este context, I'addiccié a les benzodiazepines exacerba estos deficits cognitius. Els
individus amb dependencia a benzodiazepines sovint experimenten una deterioracié
significativa en la seua capacitat per a aprendre i retindre nova informacio, la qual cosa
pot afectar negativament el seu rendiment en el treball i altres activitats diaries (Vorma
H., et al. 2003). L'Us prolongat de benzodiazepines presenta un risc significatiu de
desenrotllament de tolerancia, dependéncia i addiccié. La tolerancia als efectes sedants
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i ansiolitics es desenrotlla rapidament, la qual cosa porta a un augment en la dosi per a
mantindre la seua eficacia, incrementant el risc d'efectes secundaris cognitius. La
dependencia, tant fisica com psicologica, pot desenrotllar-se en gliestié de setmanes, i
la interrupcié abrupta de I'Us de benzodiazepines pot desencadenar una sindrome
d'abstinéncia caracteritzat per ansietat, insomni, irritabilitat i, en alguns casos,
convulsions (Lader M., 2014).

L'addiccié a les benzodiazepines és un fenomen freqlient i complex, que justifica la
necessitat de supervisar per part del personal sanitari, el consum d'estos medicaments
a curt i a llarg termini, sent recomanable establir com més prompte millor, altres
tractaments alternatius per a minimitzar la deterioracié de la memoria, la disminucié de
la capacitat intel-lectual i el risc d'addiccio a estes.

Per tot l'esmentat, és convenient que les persones no s'automediquen amb
benzodiazepines o que si li les ha receptades un professional sanitari no incrementen
les dosis pautades.
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