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RESUMO
A pandemia por Covid‑19 obrigou a múltiplas adapta-
ções dos Serviços de Saúde para minimizar o risco de 
contágio ao mesmo tempo que os cuidados médicos 
eram assegurados a todos os indivíduos que neces-
sitassem. A população com Perturbação do Uso de 
Opiáceos é particularmente vulnerável a estas altera-
ções, sendo importante garantir a manutenção do pro-
grama de tratamento de substituição com metadona. 

O objetivo deste trabalho foi avaliar o impacto das 
medidas implementadas (alargamento do período 
de entrega de metadona para a toma no domicílio de 
uma para duas semanas) na consulta de Psiquiatria‑ 
Dependências do Centro Hospitalar Universitário 
de Lisboa Norte. Desde modo, foi realizada a com-
paração de um período de tempo pré‑pandémico 
(janeiro a março de 2020) com um período pandé-
mico (abril a dezembro de 2020). 

Procedemos à avaliação de uma amostra de 59 uten-
tes. A comparação entre a dose de metadona admi-
nistrada aos utentes no período pré‑pandémico e 
período pandémico revelou que não existem dife-
renças significativas entre as doses administradas 
nos dois períodos (t =‑0.68; p‑value = 0.50), sendo 
que em média foram administradas 54.8 mg/dia 
(± 27.4 mg/dia) de metadona no período pré‑pan-
démico e 55.3 mg/dia (± 27.8 mg/dia) no período 
pandémico. Estes resultados demonstram que a ten-
dência da dosagem de metadona se manteve está-
vel durante o período pandémico.

Estes dados contrariam a tendência esperada de 
aumento de consumo de substâncias em indivíduos 
em seguimento por Perturbação do Uso de Opiáceos. 

Devem ser realizados estudos com amostras maio-
res e controlados, para se avaliar a implementação de 
práticas mais liberais na distribuição da metadona. 

Palavras Chave: Covid‑19; Coronavirus; pande-
mia; metadona; programas substituição opiáceos 

ABSTRACT
Covid‑19 pandemic forced health services to adopt 
multiple adaptations to minimize the contagious 
risk, at the same time that medical care was pro-
vided to everyone that was in need. The population 
with opioid use disorder is particularly vulnerable 
to changes, so it is crucial to ensure the mainte-
nance of opioid treatment programs.

The purpose of this work was to evaluate the impact 
that the implemented measures (increase of the 
delivery period of methadone to be taken at home 
from one to two weeks) in our Psychiatry department  
(in a General Hospital in Lisbon, Portugal). To do that, 
we compared a period pre‑Covid (January to March 
2020) with a Covid period (April to December 2020). 

We evaluated a sample of 59 patients. The compar-
ation of the dose of methadone administered to the 
patients in the pre‑pandemic and pandemic period 
showed no significant differences between the two 
periods (t =‑0.68; p‑value = 0.50), with an aver-
age administration of 54.8 mg/day (± 27.4 mg/day)  
of methadone in the pre‑pandemic period and 
55.3 mg/day (± 27.8 mg/day) during the pandemic 
period. These results show that the methadone dos-
age remained stable during the pandemic period. 

This data goes against the expected tendency of 
increase substance use in individuals with opioid 
use disorder. 

Studies with bigger samples, controlled are needed 
to evaluate the implementation of more liberal 
methadone distribution practices. 

Keywords: COVID‑19; Coronavirus; pandemic; 
Methadone; Opioid treatment programs
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INTRODUÇÃO

A 11 de março de 2020 a Organização Mundial de 
Saúde declarou o surto de Severe Acute Respiratory 
Syndrome Coronavírus 19 (SARS‑CoV) como pan-
demia, altura em que as taxas de mortalidade atin-
giram 3.6% na China e 1.5% fora da China. Foram 
necessárias adaptações dos Sistemas de Saúde 
Mundiais para fazer face às consequências para a 
saúde dos utentes. 1

A pandemia por Covid‑19 e o estado de emergência 
subsequente levou a que grandes adaptações nos 
Serviços de Saúde fossem necessárias para minimi-
zar o risco de contágio nas Unidades de Saúde, o que 
pode ter produzido consequências na prestação de 
cuidados de saúde a populações mais vulneráveis. 1

A Perturbação do Uso de Opiáceos (PUO) é crónica 
e recorrente. É um quadro que afeta, segundo dados 
de 2016, 26.8 milhões de pessoas em todo o mundo 
com > 100.000 mortes/ano por overdose. Múltiplos 
estudos demonstraram que o tratamento de longa 
duração com agonistas opióides (metadona e bupre-
norfina) têm grande eficácia nesta perturbação, com 
potencial de salvar vidas. Outras abordagens como 
estratégias de prevenção na comunidade, interven-
ções de redução de danos para diminuir as sequelas 
adversas e grupos de ajuda apresentam evidência 
científica menos robusta. 2,3

Se no passado, os serviços de saúde rejeitavam 
apoiar e fornecer tratamento a pessoas com pato-
logias aditivas, a partir dos anos 70, a dimensão 
crescente de comportamentos de risco aditivos 
começou a produzir reflexos sociais, obrigando os 
governos a encontrar estratégias para combater 
estas patologias. Inicialmente no âmbito da admi-
nistração interna e justiça e, posteriormente, no 
ramo da saúde.4

A pandemia por Covid‑19 está associada a sintoma-
tologia ansiosa, depressiva, pós‑traumática e ideação 
suicida, a presença deste tipo de sintomas pode aumen-
tar o risco de iniciar ou agravar consumos de substân-
cias como um mecanismo de coping mal adaptativo. 5 

A metadona (MTD) trata‑se de um medicamento 
sintético, um opióide agonista total, cujo princi-
pal mecanismo de ação se deve à estimulação dos 
recetores opiáceos mu. A MTD apresenta absorção 
por via oral, trinta minutos após a toma já se iden-
tifica metadona no plasma e a sua semivida de eli-
minação pode variar entre quinze e sessenta horas. 
A estabilidade entre a MTD ingerida e a MTD eli-
minada é atingida ao fim de 5 a 8 dias. 6  

O tratamento de substituição com metadona é um 
tratamento de primeira linha para a perturbação do 
uso de opiáceos. Este tratamento pode ser adminis-
trado em programas de alto e baixo limiar. 

No nosso Centro Hospitalar encontra‑se em vigor 
um programa de alto limiar que visa o tratamento 
da dependência e a abstinência de consumos de 
substâncias. Este programa destina‑se a doentes 
com Perturbação do Uso de Opiáceos que adiram 
ao projeto terapêutico, frequentando as consultas 
médicas e outras atividades terapêuticas, indivi-
duais ou de grupo, e que se mantenham abstinen-
tes de consumos de substâncias. 

Os objetivos do programa de tratamento com MTD 
em manutenção de alto limiar devem ser claros e 
bem conhecidos pelos doentes e pela comunidade: 
conseguir obter condições para a abstinência de 
consumos de substâncias; conseguir executar o 
plano terapêutico predefinido e evolutivo para a 
autonomia. Podem ser razões para a suspensão ou 
para a exclusão deste programa de tratamento: as 
faltas sistemáticas; a recusa em fazer análises; o 
desvio ou venda da MTD; a recusa em cumprir com 
o programa de tratamento; a agressão física ou ver-
bal, ou outra forma de violência com profissionais 
ou com outros doentes. 3,4,6 

Na consulta de dependências do Hospital de Santa 
Maria, a avaliação dos doentes é realizada de forma 
individualizada, não são colocadas limitações na 
duração do tempo de tratamento ou dosagem de 
metadona e as doses para toma no domicílio for-
necidas para um período de uma semana. 

Os doentes a realizar terapêutica de substituição 
com metadona são, frequentemente, vulneráveis 
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a alterações nos contextos hospitalares e sociais. 
Em 2015, Pouget et al. avaliou o impacto do fura-
cão Sandy em utentes a fazer tratamento opiá-
ceo de manutenção em Nova York, concluindo que 
somente 30.1% dos utentes tinham conseguido 
levar para o domicílio doses suficientes para evitar 
privação, em contexto de adaptação dos Serviços 
de Saúde para enfrentar as consequências de uma 
catástrofe natural. 7 

Patologias crónicas subjacentes estão também asso-
ciadas ao consumo de substâncias, aumentando 
o risco do desenvolvimento de formas graves da 
doença: o fumo da heroína pode contribuir para o 
desenvolvimento de asma e doença pulmonar obs-
trutiva crónica (DPOC); existe também uma inci-
dência elevada de doenças cardiovasculares entre 
os doentes que consomem substâncias por via inje-
tável; o abuso de opiáceos pode interferir com o sis-
tema imunológico, através da alteração da função 
de macrófagos, células natural‑killer e células‑T o 
que produz uma vulnerabilidade para desenvol-
ver quadros infecciosos; a prevalência de VIH, de 
infeções de hepatite viral e de cancros hepáticos 
que enfraquecem o sistema imunológico é tam-
bém muito elevada entre os consumidores de dro-
gas injetáveis; o tabaco e a dependência da nicotina 
são muito frequentes neste grupo de indivíduos. 8‑11

O risco de overdose em pessoas com consumos de 
substâncias e com infeção por Covid‑19 pode ser 
maior devido às dificuldades respiratórias conco-
mitantes. 12 

Do ponto de vista social, estes indivíduos apresen-
tam também um risco acrescido de contrair a infe-
ção por frequentarem espaços com muita densidade 
populacional e onde as medidas de isolamento e 
distanciamento social podem não ser cumpridas. 
Os indivíduos em situação de sem‑abrigo têm difi-
culdades acrescidas pois estão em espaços públicos, 
sem acesso a recursos de higiene pessoal e sendo 
o auto‑isolamento muito difícil de implementar. 12 

A continuidade de assistência aos consumidores 
de substâncias psicoativas pode tornar‑se difícil 
no contexto pandémico devido à falta de meios, 

à interrupção e encerramento dos Serviços, ao 
autoisolamento dos trabalhadores e às restrições 
impostas à livre circulação. Existe ainda o risco 
de limitação do acesso ao tratamento opiáceo de 
manutenção e outras medicações essenciais, assim 
como kits esterilizados para drogas de administra-
ção parentérica. As medidas para conter a pande-
mia também levaram à perturbação dos mercados 
de droga e a uma redução da oferta de drogas ilíci-
tas o que poderá resultar num aumento da procura 
de Serviços de Saúde diferenciados para a proble-
mática do consumo de substâncias. 12 

Durante esta pandemia, organizações científicas 
e governamentais recomendaram que fosse privi-
legiada a entrega de doses domiciliárias em vez da 
toma supervisionada. 

Na consulta de dependências do Centro Hospitalar 
de Lisboa Norte, optamos por alargar o período de 
entrega de metadona para toma no domicílio de 
uma para duas semanas, devido a fatores como: 
vulnerabilidade para infeção por Sars‑Cov‑2 nesta 
população; as potenciais consequências negati-
vas em doentes com PUO que contraem Covid‑19; 
a necessidade de facilitar a adesão à terapêutica 
com metadona num período de isolamento social; 
restrições às deslocações e medidas de distancia-
mento social e as indicações de organizações cien-
tíficas e governamentais. 13 

Tendo em conta os dados apresentados previamente 
consideramos importante avaliar o impacto da 
Covid‑19 na distribuição de metadona na consulta 
de Psiquiatria‑Dependências do Centro Hospitalar 
Universitário de Lisboa Norte. Para tal comparamos 
dois períodos de tempo, um deles pré‑Covid (janeiro 
a março de 2020), outro já durante o período Covid 
(abril a dezembro de 2020). 
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MATERIAIS E MÉTODOS

A população em estudo foi caracterizada segundo 
sexo, idade e dosagem de metadona administrada 
diariamente durante o período pré‑pandémico 
(janeiro‑março 2020) e período pandémico (abril-
‑dezembro 2020). A análise descritiva dos dados foi 
realizada através do cálculo de frequências relati-
vas e absolutas, médias e desvios padrão. 

Os dados recolhidos relativos à dosagem de meta-
dona foram submetidos aos testes de Shapiro‑Wilk 
e de Levene para avaliar o pressuposto da normali-
dade e da homogeneidade de variâncias, respetiva-
mente. Dado o cumprimento dos pressupostos, foi 
utilizado o teste t para amostras emparelhadas para 
comparar as dosagens de metadona administradas 
no período pré‑pandémico e no período pandémico. 
Neste estudo adotou‑se um nível de significância 
de 5% para as análises efetuadas.

Foram acompanhados em programa de substitui-
ção com metadona um total de 59 utentes. Durante 
o período pandémico avaliado foram admitidos no 
programa três utentes. Foram ainda registados dois 
óbitos (sendo as causas de morte devido a descom-
pensação de patologia orgânica comórbida e não 
relacionadas com o consumo de substâncias) e foi 
dada uma alta no período pré‑pandémico. Estes seis 
utentes foram excluídos da análise uma vez que este 
estudo tem como objetivo realizar uma compara-
ção entre os períodos pré‑pandémico e pandémico. 

A análise estatística foi realizada com recurso ao 
programa R Project for Statistical Computing (ver-
são 4.0.3) (13). Os gráficos foram produzidos no 
programa Microsoft Excel.

RESULTADOS

Nesta consulta, entre janeiro e junho de 2020, 
foram acompanhados 53 utentes em Programa 
de Substituição com metadona. Destes, 13% 
(n=7) eram do sexo feminino e 87% (n=46) do 
sexo masculino, com idades compreendidas 
entre 30 e 65 anos.

A dose de metadona administrada à maioria dos 
utentes em seguimento (49%, n=26) situa‑se entre 
os 30 e 70mg/dia. Doses até 30mg/dia foram admi-
nistradas em 19% dos utentes (n=10), entre 70 e 
100mg/dia em 28% (n=15) e superior a 100mg/dia 
em 4% (n=2) (Fig.1).

Figura 1‑ Dose de metadona administrada aos doentes em segui‑
mento (n=53) 

A comparação entre a dose de metadona admi-
nistrada aos utentes no período pré‑pandémico 
e período pandémico revelou que não existem 
diferenças significativas entre as referidas doses 
nos dois períodos (t =‑0,68; p‑value = 0,50), sendo 
que em média foram administradas 54,8 mg/dia 
(± 27,4 mg/dia) de metadona no período pré‑pan-
démico e 55,3 mg/dia (± 27,8 mg/dia) no período 
pandémico. Estes resultados demonstram que a 
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tendência da dosagem de metadona se manteve 
estável durante o período pandémico. Destaca‑se 
ainda a diminuição da dosagem em 7 utentes 
(13%) durante a pandemia (Fig. 2). 

Figura 2‑ Alterações da dose de metadona administrada aos doen‑
tes em seguimento efetuadas durante o período pré‑pandémico e 
pandémico (n=53)

DISCUSSÃO E CONCLUSÕES

O s  d a d o s  r e c o l h i d o s  n a  c o n s u l t a  d e 
Psiquiatria‑Dependências do Centro Hospitalar 
Universitário de Lisboa Norte vêm contrariar a 
tendência esperada, aumento de consumos de 
substâncias em indivíduos em seguimento por 
PUO, como mecanismo de coping a uma situação 
de stress. 

Dados recolhidos nos Estados Unidos da América 
apontam para aumentos de cerca de 42% em sobre-
doses em doentes acompanhados por PUO, que 
considera estar associado a fatores stressores rela-
cionados com a pandemia e a diminuição das tria-
gens de droga na urina realizados nos seus centros. 
No Canadá foi registado um aumento de mortes 
relacionadas com sobredosagem de opioides, uma 
vez que os doentes consumiam substâncias sozi-
nhos com maior frequência e o acesso a serviços 
médicos apresentava limitações.15‑17 

Na Europa, o European Monitoring Centre for Drugs 
and Drug Addiction (EMCDDA) realizou um estudo 
seguindo a metodologia trendspotter sobre os 
padrões de consumo nesta região tendo os dados 
obtidos sugerido uma diminuição no uso de dro-
gas durante os 3 primeiros meses da pandemia. 
Reduções localizadas de disponibilidade de heroína 
foram reportadas o que pode ter contribuído para 
uma redução do consumo. Entre os consumido-
res de opiáceos foi reportado um aumento do con-
sumo de outras substâncias. Foi também reportado 
um aumento de tentativas de acesso ao tratamento 
substitutivo com metadona em vários países. 18 

Não encontramos na nossa pesquisa publicações 
sobre o padrão de evolução de consumo de opioi-
des em Portugal durante o período da pandemia.

Os resultados que obtivemos podem dever‑se ao pro-
grama seguido no nosso hospital ser de alto limiar, 
com um acompanhamento prolongado no tempo da 
maior parte dos doentes e no reforço da relação tera-
pêutica entre a equipa médica e de enfermagem com 
os utentes neste período de instabilidade.

Apesar dos resultados obtidos, os dados são insu-
ficientes para que decisões clínicas baseadas na 
evidência sejam realizadas acerca do intervalo 
de tempo de disponibilização da metadona, con-
tudo no nosso centro consideramos manter, futu-
ramente, a prática atual da entrega das doses de 
metadona de 2 em 2 semanas, à semelhança dos 
dados obtidos nos Hospitais de Santa Creu e Sant 
Pau em Barcelona. 14 

Desta forma, devem ser realizados estudos com 
amostras maiores e controlados para que se ava-
liem os resultados de práticas mais liberais na 
distribuição da MTD antes que as mesmas sejam 
incorporadas na prática clínica. Os resultados 
devem ser avaliados, não só do ponto de vista dos 
resultados clínicos, como também pelos aspetos 
definidos pelos utentes. 14  
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