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RESUMO

INTRODUCAO: Pode-se considerar dor cronica como um sintoma que dura de 3 a 6 meses, ou que
ultrapasse o tempo normal de cicatrizagdo de uma lesao, afetando aproximadamente 100 milhdes de
pessoas nos Estados Unidos. As terapias complementares vém crescendo no Brasil ¢ no mundo no
tratamento de dores cronicas, nesta premissa surge o uso da Cannabis sativa que ¢ uma planta Asiatica
trazida para o Brasil na época colonial. OBJETIVO: descrever a evolu¢do do uso da Cannabis (seus
principios ativos - tetrahidrocanabinol (THC) e o canabidiol (CBD) na dor cronica no Brasil, através
de uma revisdo integrativa. METODO: Revisio Integrativa que foi realizada de acordo com a
declaragdo Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and MetaAnalyses (PRISMA), 2020
adaptado a Revisdo Integrativa. RESULTADOS E DISCUSSAO: A cannabis tem sido usada desde
a antiguidade para pesquisas médicas e recreativas, o A9-Tetraidrocanabinol (THC) e canabidiol
(CBD) sdo ingredientes ativos da cannabis que modulam os sintomas de usuérios deste fitoterapico.
Esses compostos atuam na reducgdo da nocicepgao e da frequéncia dos sintomas por meio do sistema
endocanabinoide. Entre os artigos encontrados a maioria se ratam de revisao sistematica, havendo
necessidade de mais estudos clinico acerca dos efeitos da Cannbis medicinal no ser Humano.
CONCLUSAO: Neste estudo pode-se observar apesar de estudos clinicos terem mostrado eficacia
dos canabinoides para manejo de diversas sindromes dolorosas, diretrizes internacionais ja
incorporaram o uso deste fitoterdpico canabinoides, mas como tratamento de terapias
complementares, esbarrando ainda nas leis de cultivo para fins medicinais, 0 que encarece o prego
para aqueles que precisam e dificulta a realizagdo de ensaios clinicos multicéntricos, os estudos
clinicos em sua maioria possuem amostras pequenas e resultados ndo muito claros.

Palavras-chave: Dor. Dor Cronica. Terapéutica. Cannabis.

ABSTRACT

INTRODUCTION: Chronic pain can be considered as a symptom that lasts from 3 to 6 months, or
that exceeds the normal healing time of an injury, affecting approximately 100 million people in the
United States. Complementary therapies have been growing in Brazil and around the world in the
treatment of chronic pain, in this premise arises the use of Cannabis sativa, an Asian plant brought to
Brazil in the colonial era. OBJECTIVE: To describe the evolution of the use of Cannabis (its active
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ingredients - tetrahydrocannabinol (THC) and cannabidiol (CBD) in chronic pain in Brazil, through
an integrative review. METHOD: Integrative Review that was carried out in accordance with the
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and MetaAnalyses (PRISMA) statement, 2020
adapted to the Integrative Review. RESULTS AND DISCUSSION: Cannabis has been used since
ancient times for medical and recreational research, A9-Tetrahydrocannabinol (THC) and cannabidiol
(CBD) are active ingredients of cannabis that modulate the symptoms of users of this herbal medicine.
These compounds act to reduce nociception and the frequency of symptoms through the
endocannabinoid system. Among the articles found, most are systematic reviews, and there is a need
for more clinical studies on the effects of medicinal Cannabis in Humans. CONCLUSION: In this
study, it can be observed that despite studies Although clinical trials have shown the effectiveness of
cannabinoids in the management of various pain syndromes, international guidelines have already
incorporated the use of this cannabinoid phytotherapeutic, but as a treatment for complementary
therapies, still coming up against the laws on cultivation for medicinal purposes, which increases the
price for those who need it and makes it difficult to carry out multicenter clinical trials. Most clinical
studies have small samples and unclear results.

Keywords: Pain. Chronic Pain. Therapeutics. Cannabis.

RESUMEN

INTRODUCCION: El dolor cronico puede considerarse un sintoma que dura de 3 a 6 meses, o que
excede el tiempo normal de curacion de una lesion, y afecta a aproximadamente 100 millones de
personas en Estados Unidos. Las terapias complementarias han ido en aumento en Brasil y en todo el
mundo para el tratamiento del dolor crénico, y en esta premisa surge el uso de Cannabis sativa, una
planta asiatica traida a Brasil en la época colonial. OBJETIVO: describir la evolucion del uso de
Cannabis (sus principios activos - tetrahidrocannabinol (THC) y cannabidiol (CBD) en el dolor
crénico en Brasil, a través de una revision integrativa. METODO: Revision integrativa que se llevo
a cabo de acuerdo con la declaracion Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and
MetaAnalyses (PRISMA), 2020 adaptada a la Revision integrativa. RESULTADOS Y DISCUSION:
El cannabis se ha utilizado desde la antigiiedad para la investigacion médica y recreativa, el A9-
tetrahidrocannabinol (THC) y el cannabidiol (CBD) son principios activos del cannabis que modulan
los sintomas de los usuarios de esta medicina herbal. Estos compuestos actiian para reducir la
nocicepcion y la frecuencia de los sintomas a través del sistema endocannabinoide. Entre los articulos
encontrados, la mayoria son revisiones sistematicas, y existe la necesidad de mas estudios clinicos
sobre los efectos del Cannabis medicinal en humanos. CONCLUSION: En este estudio, se puede
observar que a pesar de los estudios Aunque los ensayos clinicos Se ha demostrado la eficacia de los
cannabinoides en el tratamiento de diversos sindromes dolorosos. Las directrices internacionales ya
han incorporado el uso de este cannabinoide fitoterapéutico, pero como tratamiento complementario,
aln se enfrenta a las leyes que rigen el cultivo con fines medicinales, lo que incrementa el precio para
quienes lo necesitan y dificulta la realizacion de ensayos clinicos multicéntricos. La mayoria de los
estudios clinicos tienen muestras pequenas y resultados poco claros.

Palabras clave: Dolor. Dolor crénico. Terapéutica. Cannabis.
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1 INTRODUCAO

Pode-se considerar dor cronica como um sintoma que dura de 3 a 6 meses, ou que ultrapasse
o tempo normal de cicatrizagao de uma lesao, afetando aproximadamente 100 milhdes de pessoas nos
Estados Unidos. Este sintoma, afeta de forma significativa seu portador, podendo levar a alteragdes
fisicas e mentais, prejudicando a produtividade e a qualidade de vida do individuo (Chou, et al. 2024).

A Associacao Internacional para o Estudo da Dor (IASP) define dor como experiéncia
sensorial e emocional desagradavel associada a lesdo real ou potencial de tecidos, que esta entre
as principais causas de atendimento médico, e para identificar a causa a conduta ¢ definir se ¢ uma
dor aguda ou cronica (duragdo superior a trés meses) (Raja et al, 2020); (Guzz et al.; 2018;
(Vasconcelos; Araujo, 2019).

Nos Estados Unidos o Instituto de Medicina considera a dor cronica como um problema de
saude publica. A dor lombar, (a queixa mais comum) ¢ um problema de alto custo médico e social nos
Estados Unidos, sendo causa de perda de 1400 dias de trabalho por mil habitantes por ano; na Europa,
a dor ¢ a mais frequente causa de limitacdo em pessoas com menos de 45 anos ¢ a segunda causa mais
frequente de consulta médica. Na Holanda, sdo registrados 10.000 casos novos, a cada ano, de
pacientes incapacitados para o trabalho devido a dor, seja por doencas degenerativas, ou por feridas
cirtirgicas (Bushnell; Ceko; Low. 2013); (Lovich-Sapola; Simth; Brandt, 2015). No Brasil, pacientes
com dor cronica, 94,9% apresentavam comprometimento da atividade profissional de acordo com
estudo de Teixeira; Shibata e Pimenta, (1995)

A Organizacdo Mundial da Satide (OMS) recomenda para dor cronica analgésicos, anti-
inflamatoérios, adjuvantes e opioides para dores nociceptivas e mistas. Para dor neuropatica cronica,
indicam-se antidepressivos triciclicos e antiepilépticos, podendo usar opioides em casos refratarios.
Os opioides sdo analgésicos de boa resposta, no entanto, a utilizagdo constante pode causar alto risco
de tolerancia onde os usuéarios podem necessitar de doses cada vez maiores para atingir efeito
analgésico, aumentando o risco de efeitos adversos, dependéncia quimica e abuso da substancia.
Assim sendo, fica evidente a necessidade da busca de alternativas medicamentosas para a dor cronica,
sendo uma dessas alternativas os compostos analgésicos da Cannabis, utilizada como terapia
complementar (Cecilio; Oliveira Junior, 2023); (De Souza et al, 2019); (Kurita; Pimenta, 2003);
(COMMITTEE ON THE USE OF COMPLEMENTARY; ALTERNATIVE MEDICINE BY THE
AMERICAN PUBLIC, 2005); (Agarwal, 2020).

No entanto, um grande desafio para tratar paciente com dor cronica ¢ a adesdo ao tratamento
que significa aceitar a terapéutica proposta e seguir de forma adequada, entre os fatores que

influenciam a adesdo, incluem caracteristicas individuais do paciente, atuagdo da equipe
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multiprofissional, aspectos culturais e varidveis socioecondmicas. Neste sentido as terapias
complementares podem ser uma ferramenta importante na adesao desde que profissionais de saude
estejam qualificados para este tipo de tratamento (Kurita; Pimenta, 2003); (De Souza et al, 2019);
(Kurita; Pimenta, 2003) ;(Agarwal, 2020).

As praticas integrativas e complementares vem crescendo no Brasil e no mundo no tratamento
de dores cronicas, nesta premissa surge o uso da Cannabis sativa que ¢ uma planta Asiatica trazida
para o Brasil na época colonial, utilizada de inicio pelos negros e indigenas com propdsito alimenticio
e medicamentoso no entanto os efeitos alucindgenos provocados pelo Tetrahidrocanabinol (THC)
culminaram com sua aplicagdo em praticas ritualisticas e religiosas porém agao psicoativa desta planta
fez com que fosse utilizada para fins recreativos marginalizando seu uso e a sua proibi¢do em 1920.
No entanto apos diversas pesquisas sobre seus efeitos terapéuticos farmacoldgicos, sabe -se que esta
planta tem mais beneficios ou maleficios para satde humana, se utilizada de forma assertiva.
Principalmente em casos de epilepsia, dores, e agora em Doenca de Alzheimer.

Sendo assim, este estudo objetiva descrever a evolucao do uso da Cannabis (seus principios
ativos - tetrahidrocanabinol (THC) e o canabidiol (CBD) na dor crénica no Brasil, através de uma

revisao integrativa.

2 METODO
Este estudo trata-se de uma Revisdo Integrativa que foi realizada de acordo com a declaragado
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and MetaAnalyses (PRISMA), 2020. Os critérios

de inclusdo para considerar os estudos para esta revisao foram:

2.1 TIPOS DE ESTUDOS

Estudos com uma abordagem que relatem o uso de cannabis como fitoterapico no uso da dor
em um periodo de 25 anos, foram incluidos nesta revisdo. Incluidos neste estudo, ensaios clinicos
randomizados ou ndao randomizados, como estudos observacionais controlados ou nido controlados,

estudos retrospectivos, metandlise e revisdes integrativas.

2.2 TIPOS DE MEDIDAS DE DESFECHO

A medida de desfecho primario foi a redugdo ou cessacdo da dor no uso de cannabis nos
ultimos 25 anos e sua na pratica como terapia complementar. Os desfechos secundarios incluiram
intensidade/gravidade da dor, funcionamento psicologico e fisico e quaisquer efeitos adversos que o

uso da cannabis pode causar.
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2.3 ESTRATEGIAS DE BUSCA
Uma busca online abrangente foi realizada utilizando as seguintes bases de dados: Scielo 17
artigos, BVS (Biblioteca Virtual em Saude) 64 textos completos e PubMed 85 que abordavam

diretamente o tema. Foram utilizados neste estudo 11 artigos.

2.4 TERMOS DE BUSCA
Para este estudo foram utilizados como termos de busca Dor, Tratamento da Dor cronica,

Melhora da Dor, fitoterapicos derivados da Cannabis, Cannabis.

2.5 EXTRACAO DE DADOS

A extracao de dados foi realizada de forma independente por dois revisores apos a coleta das
buscas em todas as bases de dados e a remoc¢do de todas as duplicatas. Todos os artigos foram
selecionados utilizando os critérios de inclusdo mencionados anteriormente, e todas as referéncias
identificadas foram selecionadas de forma independente por dois revisores. Apenas publica¢des

completas foram selecionadas; resumos foram excluidos.

Tabela 2 - Identificagdo dos estudos e base de dados. Sdo Paulo 2025.

Registroz removidos antes da
triagem:

Registros duplicados removides
Reagistros identificados: (n=68)

Bancos de dados (n=3) Registros marcados come
Registros (n= 257 ) inelegiveis por ferramentas de
automacdo (n=75)

Registros removides por outros
motivos (n =103 )

v

Registros examinados . (F:ff'gtﬁs excluidos

(n=72)

Artigos procurados para L
rea?perggao b »| Arigos nao utiizados

(n=29) (n=43)

!

Artigos avaliados quanto &
elegibilidade _  »
(n=23) Bases de Dados Utilizadas

PubMed (n = 85 artigos encontrados)
Scielo (n = 17 arligos enconfrados)
BVS (n = 64 artigos encontrados )

Artigos Incluidos na Revisdo
Integrativa (n = 11)

Fonte: Autores
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2.6 QUALIDADE METODOLOGICA E RISCO DE VIES

Para avaliar criticamente os estudos selecionados, utilizamos a ferramenta de Avaliagao de
Métodos Mistos (MMAT), versao 2011. A MMAT foi projetada para a etapa de avaliagdo de revisoes
sistematicas complexas da literatura, que incluem estudos qualitativos, quantitativos e de métodos
mistos (revisoes de estudos mistos) (Oliveira; Magalhaes; Misuematsuda, 2018).

O MMAT permite que pesquisadores avaliem e descrevam concomitantemente a qualidade
metodoldgica de trés dominios metodologicos: misto, qualitativo e quantitativo (subdivididos em trés

subdominios: randomizado controlado, ndo randomizado e descritivo (Creswell; Clark, 2017).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A cannabis tem sido usada desde a antiguidade para pesquisas médicas e recreativas, o A9-
Tetraidrocanabinol (THC) e canabidiol (CBD) sdo ingredientes ativos da cannabis que modulam os
sintomas de usudrios deste fitoterapico. Esses compostos atuam na reduc¢do da nocicepcdo e da
frequéncia dos sintomas por meio do sistema endocanabinoide. Pesquisas atuais sobre cannabis
demonstraram que a cannabis medicinal ¢ indicada para o controle dos sintomas de diversas
condigdes, nao se limitando a cancer, dor crdnica, dores de cabega, enxaquecas e transtornos
psicoldgicos (ansiedade e transtorno de estresse pos-traumatico).

Na tabela 2, podemos verificar os artigos utilizados neste estudo de revisao integrativa que

abordam o uso do canabidiol no tratamento da dor e sua evolucdo até os dias de hoje.

Tabela 2 — Estudos utilizados na anélise da evolu¢do do uso da Cannabis no Tratamento da dor cronica — Sao Paulo, 2025.

Autor/Revista/Ano Titulo Metodologia Concluséo
Barreto, L. A. A. de S. A maconha (cannabis Estudo bibliografico A utilizacdo da
2002. sativa) e seu valor descritivo. Cannabis sativa como

Monografia - terapéutico. medicamento, como

Faculdade de Ciéncias
da Saude do Centro
Universitario de
Brasilia.

combustivel, e matéria
prima para a inddstria
em geral, préaticas e
aplicaveis para a
melhoria na qualidade
de vida. O autor refere
gue a maconha é a
droga ilicita mais
consumida no mundo,
sua utilizacdo e
manipulacdo deveriam
ser revistas,
principalmente para
usos medicinais como
tratamento da dor.
Finaliza relatando que
0 uso desta fascinante,
planta de facil
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administracdo é
significativamente
vantajosa para a
manutencdo do bem-
estar pessoal e social,
pode ser utilizada em
diversos campos da
ciéncia.

Notcuutt, W. et al.
Anaesthesia, v. 59, n. 5,
p. 440-452, 2004.

Initial experiences

with medicinal extracts

of cannabis for chronic

pain: results from 34
‘N of 1’studies.

Trata-se de um estudo
onde se utilizou a
metodologia dados de
ensaios N-of-1 que
podem ser opcdes de
tratamento com os
pacientes através do
processo de tomada de
decisdo compartilhada,
que combinou o estudo
individual de cada
paciente com técnicas
de duplo-cegas,
controladas por grupo
placebo e
posteriormente
cruzadas. A amostra
foi composta de 34
pacientes com dor
crdnica controlada,
com duracdo de 12
semanas em que
compostos da cannabis
THC e CDB foram
administrados via sub-
lingual.

Neste estudo pode-se
concluir que o CDB,
combinado com o
THC teve uma
resposta positiva em
relacdo ao grupo
placebo, no controle da
dor e o CDB utilizado
isoladamente ndo teve
uma resposta tdo boa
quanto em
combinacdo. Os
autores referem que
este estudo foi o
primeiro passo para
provar os efeitos da
canabbis no tratamento
da dor, abrindo
caminho para estudos
futuros.

Swuft, W.; Gates, P.;
Dillon, P.. Harm
Reduction Journal, v.
2, p. 1-10, 2005.

Survey of Australians
using cannabis for
medical purposes.

Estudo exploratério
descritivo com a
participacgdo de 128
pessoas que usaram
cannabis para fins
medicinais residentes
na Austrélia. Os
participantes foram
recrutados
principalmente a partir
da midia entre
novembro de 2003 e
agosto de 2004, em
jornais, radio e
televisdo. e a
Associacdo
Internacional para
Cannabis como
Medicina (IACM), na
Alemanha, publicou o
questionario em seu
website para receber a
resposta da amostra.

Neste estudo, pode-se
observar que a
cannabis foi indicada,
nos participantes para
dor cronica, artrite,
néusea persistente e
perda de peso, no
entanto a cannabis
neste artigo ainda era
considerada uma droga
ilicita e maioria da
amostra foi composta
de idosos, 75% que
usaram o fitoterapico
mas referiram medo
em usar devido a sua
ilegalidade, referindo
que 0 uso de cannabis
medicinal fosse tratado
COmo uma questéo
médica e ndo juridica,
devido aos beneficios
nos tratamentos de

pacientes crbnicos pois
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promoveu a melhoria
da qualidade de vida
dos pacientes em
estudo. Este estudo
buscou revelar a
eficacia percebida da
cannabis para o alivio
dos sintomas
associados a diversas
condigdes de saude
entre elas a dor
cronica.

Woolridge E, E. et al.
Journal of pain and
symptom management,
v. 29, n. 4, p. 358-367,
2005.

Cannabis use in HIV
for pain and other
medical symptoms.

Trata-se de um estudo
transversal andnimo
utilizado um
questionario como
instrumento de coleta
de dados em pacientes
HIV-positivos.
Questionarios enviados
565, com 523 com
respostas completas,
com uma taxa de
resposta de 93%.

Neste estudo os
autores concluiram que
0 uso de cannabis na
amostra estudada foi a
melhora e controle dos
sintomas 94%
referiram melhora da
dor muscular, 90%
melhora da dor
neuropatica. Entretanto
um ndmero
consideravel de
usuéarios de cannabis
(47%) relatou
deterioracdo da
memoria como efeito
colateral.

Paiva, E. dos S. et al.
Revista Brasileira de
Reumatologia, v. 46, p.
292-296, 2006.

Manejo da dor.

Estudo bibliografico
descritivo.

Neste estudo os
autores concluem que
em dores reumaticas
cronicas evidéncias
sugerem que 0S
derivados canabinoides
podem ter uma agéo
terapéutica no controle
da dor reumatica,
tendo boa eficécia e
tolerancia na sua
administracéo, em
especial em casos de
artrite reumatoide.

Filho, A.F. da L;
Albuquerque,
A.AF. Revista de
Ensino e Cultura, p.
116-132. 2015.

Uso da maconha como
medicamento.

Trata-se de um estudo
bibliografico,
descritivo-exploratério
e retrospectivo com
analise integrativa,
sistematizada e
qualitativa. Foram
utilizados os
descritores: maconha,
uso medicinal, THC.

Neste estudo os
autores relatam que
seus 0s beneficios sdo
maiores que 0s
maleficios em
circunstancias. O
desenvolvimento que
esse assunto ja obteve,
e as premissas que
ainda podem ser
melhoradas, levando
em consideracdo o
desencadear de
descobertas que podem
ser alcancados com a
Portaria da ANVISA
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que passa a autorizar a
utilizacdo dessa
substancia, conforme
publicado no
DOU/Brasil, do dia
28/01/2015 - para tal,
exige-se a prescri¢do e
laudo médico e termo
de responsabilidade.

De Souza, A. A. F. et

al. Brazilian Journal of

Natural Sciences, v. 2,
n. 1, p. 20-20, 2019.

Cannabis sativa: uso

de fitocanabindides

para o tratamento da
dor crénica.

O presente estudo
utilizou o método de
revisdo bibliografica
com duas principais

fontes,
artigos cientificos e
livros relacionados ao
uso medicinal da
Cannabis sativa para
dor, o sistema da dor,
dor cronica e 0s
canabinoides. Os
critérios para escolha
dos artigos cientificos
foram no periodo de
até 6 anos de
publicagéo
(no periodo de 2013 a
2018.)

Os autores concluem
com este estudo que
apesar das evidéncias
presentes no uso da
cannabis, medidas
regulatdrias para
seguranca e eficécia
devem ser discutidas
para a introducéo de
novos medicamentos a
base da
Cannabis e seus
canabinoides ao
mercado farmacéutico.

Hameed, M. et al.
Current pain and
headache reports, v.
27,n. 4, p. 57-63, 2023.

Medical cannabis for
chronic nonmalignant
pain management.

Trata-se de uma
revisdo integrativa
onde 77 artigos foram
selecionados ap6s um
rigoroso processo de
triagem usando o
PubMed e o0 Google
Académico.

Neste artigo podemos
observar que de acordo
com 0s artigos
escolhidos o uso de
cannabis medicinal
proporciona um
tratamento adequado
da dor e individuos
que sofrem de dor
crénica ndo maligna
podem se beneficiar da
cannabis medicinal
devido a sua
praticidade e eficacia.

Lopes, D. N. P.da S. et
al. BrJp, v. 6, n. 4, p.
454-464, 2023.

Use of cannabis and its
derivates in chronic
pain management:
systematic review.

Trata-se de um estudo
de revisdo sistematica
que teve como objetivo
avaliar o uso de
cannabis e seus
derivados no manejo
da dor cronica que
buscou analisar sua
eficacia e efeitos
adversos. Que utilizou
bases de dados
PubMed, Embase,
Cochrane Library e
BVS com artigos dos
Gltimos 5 anos em
portugués, espanhol e

Os autores deste
artigo, concluiram que
nao ha evidéncias
robustas na eficacia e
seguranga, bom como
dos efeitos adversos
aos componentes da
cannabis utilizados
para o controle da dor
cronica, entretanto nao
encontraram restrices
em seu uso, sendo que

a utilizacdo deste
fitoterapico ainda
merece uma avaliagdo
criteriosa e individual

para Seu uso.

inglés.
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Morais; Almeida e
Oliveira. data. BrJP, v.
6, p. 12-18, 2023.

Efficacy and analgesic
potency of
cannabinoids
considering current
available

O presente estudo
trata-se de uma revisao
de literatura. os
trabalhos encontrados
foram categorizados
em pré-clinicos,
clinicos e artigos de
recomendagdes
governamentais e/ou
de sociedades médicas.
Os autores utilizaram
como critérios de
exclusdo os textos ndo
disponiveis em lingua
inglesa.
foram avaliadas as
publicacdes dos
ultimos 12 anos, com
énfase nos ultimos
cinco anos.

Os autores concluiram
com este estudo que
ainda ndo ha estudos

de qualidade relatando

a eficacia dos
derivados da cannabis
no controle da dor os
dados atualmente
disponiveis ainda
carecem de evidéncias
de alta qualidade para
definir a eficacia e o
poder analgésico dos
canabinoides.

Khan, et al. Naunyn-
Schmiedeberg's

Cannabinoids in
neuropathic pain

O presente estudo
trata-se de uma revisao

Os autores concluem
com este estudo que

Archives of treatment: sistematica que agentes derivados da
Pharmacology, p. 1-21, pharmacological analisou 11 estudos cannabis podem
2025. insights and clinical clinicos especificos do emergir como uma

outcomes from recent
trials.

uso de derivados da
cannabis no tratamento
da dor neuropética,
designados como
Ensaios Clinicos
Randomizados,
publicados entre 2014
e 2024.

abordagem terapéutica
promissora. Varios
métodos alternativos
de administrac&o,
como THC e CBD
combinados com spray
de CBD intranasal e
inaladores portateis,
demonstraram
potencial para
aumentar a
biodisponibilidade de
canabinoides e reduzir
0 metabolismo de
primeira passagem.
Estudos revelaram
efeitos analgésicos
significativos da
cannabis inalada,
enquanto formulagdes
orais apresentaram
resultados mistos, com
limitagBes como
amostras pequenas e
respostas ao placebo
que afetaram os
resultados dos estudos
clinicos utilizados
deste artigo.

Fonte: Autores
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A planta Cannabis em uso terapéutico ¢ mencionada desde a época medieval, na China, em
3750 a.C., um lavrador e filésofo, de nome Shen Nung, que governava a regido introduzindo o
processo de civilizagao deu inicio a escritos de farmacopeia conhecida, o Pen Ts’ao, onde o uso do
canhamo (uma variedade da planta Cannabis sativa - A diferenga entre o canhamo e a cannabis
psicoativa estd no seu teor de THC (tetrahidrocanabinol), um composto que causa efeitos
psicoativos. O canhamo tem um teor de THC muito baixo, enquanto a cannabis psicoativa tem um
teor mais elevado) descrito como um dos elixires “superiores” de imortalidade, em que a planta fémea
era tida como possuidora da energia yin oposta a macho dita yang. Neste escrito era recomendado que
a energia yin para cura da “franqueza feminina”, reumatismo, febre beribéri, maléria, desatencao e
outras enfermidades. Shen Nung tem sua historia refletida em nomes de regides geograficas na China,
como Shen Dong, uma provincia onde o cultivo de canhamo ¢ comum em safras regulares. Outro
usuario dos potentes efeitos do canhamo, no periodo medieval, foi o fisiologista chinés Hoa-Gho, que
misturava a resina proveniente do caule do cdinhamo com vinho para promover um efeito analgésico
em seus pacientes. Seu uso em épocas antigas era limitado a servir como alimento, fibra e
medicamento (Barreto, 2002).

Entretanto em se falando de ciéncia, fatos comprovados através de estudos clinicos a agao dos
receptores canabinoides, incluindo o CBI1, foi descoberta através de estudos in vitro na década de
1980, posteriormente a sequéncia do DNA do receptor CB1 foi identificada e clonada em 1990. No
ano de 1992, foi identificada a anandamida, um agonista parcial endogeno desses receptores, também
conhecida como araquidoniletanolamina, a partir dai estudos vem sendo feitos na identificagdo da
cannabis no tratamento de diversos agravos e promog¢ao da qualidade de vida de portadores de doencgas
cronicas ou ndo (Leza; Lorenzo, 2000).

No Brasil infelizmente, o uso da Cannabis s6 foi autorizado apds diversas discussdes acerca
de sua eficécia e para tratamento da dor, teve inicio a partir de 2014, quando o Conselho Federal de
Medicina (CFM) autorizou o uso de medicamentos a base de CBD, e os 6rgaos regulatorios Anvisa
(Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria) autorizou a importacdo individual de produtos com
canabinoides que s6 ocorreu em 2015. A partir dai, o uso da cannabis para fins terapéuticos, sofreu
uma expansdo, com a aprovacdo de mais medicamentos e produtos derivados, entretanto ainda
continua a discussdo sobre a regulamentagdo do plantio no pais e o preconceito no uso deste
fitoterapico tanto pelo paciente quanto por profissionais de saude, apesar de varios estudos robustos
terem comprovado sua eficacia (Leza; Lorenzo, 2000) (Miranda, 2015).

O CBD ¢ um fitocanabinoide produto do metabolismo secundério da Cannabis, sua formula

quimica C21H3002, com peso molecular 314,5 g/mol, nomenclatura usual 2-[(1R,6R) -3-metil-6-
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prop-1-en-2- ilciclohex-2-en-1-il] -5-pentilbenzeno-1,3-diol, ndo possui a¢do psicoativa como o
delta9-tetra-hidrocanabidiol (A9-THC), e sua dose terapéutica de 2,85 a 50mg/Kg/dia. O canabidiol ¢
capaz de interagir com diversos receptores enddgenos (endocanabinoides) levando a agdo terapéutica
no tratamento da depressdo, epilepsia, psicose, inflamag¢ado e dor. No tratamento da dor, 0 mecanismo
de acdo do CBD possui interagdo com os receptores endocanabinoides envolvidos na cascata de
ativacdo, o que promove efeito analgésico por reducao da excitabilidade neuronal, com um potencial
composto aplicavel como analgesia adjuvante alternativa na manutencao da dor cronica (Machado;
Assis; Rodrigues, 2022).

O THC ¢ um composto com propriedades analgésicas e anti-inflamatorias, sendo na atualidade
um tema frequente em pesquisas para o tratamento de diversos agravos cronicos, entre eles a dor, mas
também indicado no controle de nauseas e vomitos em pacientes em uso de quimioterapia, ou aumento
no apetite de pacientes com anorexia. O dronabinol ¢ a forma sintética do THC, aprovado para uso
em varios paises, como Estados Unidos, Canada, Alemanha e Reino Unido (BfArM, FDA, Health
Canada, NICE. O CBD Canabidiol), ao contrario do THC, o CDB (Canabidiol) ndo possui
propriedades psicoativas nao possui um mecanismo de acao totalmente compreendido infelizmente,
mas possui efeitos anti-inflamatdrios e analgésicos, o que faz com que tenha menor potencial de
efeitos adversos que o THC (Lopes et al, 2023)

Entretanto um longo percurso se seguiu acerca do uso da cannabis na terap€utica de algumas
doencas cronicas até os dias de hoje, foram necessdrios muitos estudos buscam entender se
Cannabis possui efeitos terapéuticos eficazes na dor cronica, baseados na fisiologia da dor, porém o
tratamento feito por canabinoides ainda ndo sdo de primeira escolha, considerado apenas quando ha
resisténcia aos tratamentos convencionais (De Souza et al, 2019); (MACHADO; Assis e Rodrigues,
2022).

No entanto de acordo com a maioria dos estudos encontrados existem pesquisadores pros e
contra o uso dos derivados do canabidiol, de acordo buscas no PubMed onde a maioria dos artigos
acerca do tema foi encontrada (1473), poucos estudos clinicos foram realizados acerca da eficacia do
uso dos derivados da cannabis, sendo que no ano 2000 apenas 22 e revisoes de literatura, os estudos
se intensificaram a partir da 2019, onde o potencial terapéutico da cannabis e outros agravos como no
tratamento da epilepsia se tornaram factiveis como o estudo de Devinski ef al(2016). No ano de 2024
subiram para 208 artigos sobre o tema cannabis e seus efeitos na dor cronica

Em estudos recentes algumas diretrizes internacionais ja incorporaram o uso da CM e dos
CBM para o manejo da dor cronica. No entanto, este uso ¢ geralmente recomendado apenas como

tratamento de terceira ou quarta linha. Além disso, na maioria dos casos, a recomendagao para o uso
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desses tratamentos ¢ considerada fraca de acordo com alguns estudos. (Pertwee, 2001); (Morais;

Almeida e Oliveira, 2023); (Narouze; Strand e Roychoudhury, 2020).

4 CONSIDERACOES FINAIS

Neste estudo pode-se observar apesar de estudos clinicos terem mostrado eficicia dos
canabinoides para manejo de diversas sindromes dolorosas, diretrizes internacionais ja incorporaram
o uso deste fitoterapico canabinoides, mas como tratamento de terapias complementares, esbarrando
ainda nas leis de cultivo para fins medicinais, 0 que encarece o preco para aqueles que precisam e
dificulta a realizagdo de ensaios clinicos multicéntricos, os estudos clinicos em sua maioria possuem
amostras pequenas e resultados ndo muito claros. Infelizmente no Brasil barramos na legislagao acerca
do uso da Cannabis medicinal associa¢des e sociedades como a SOBECA (Sociedade Brasileira de
Enfermagem Candbica), vém tentando conscientizar acerca dos beneficios deste fitoterapico, mas a
batalha ¢ ardua e as leis de nosso pais ainda dificultam o trabalho de pesquisadores terapeutas que
apoiam o uso da Cannabis no tratamento de doencas. Estudos devem ser feitos, principalmente ensaios
clinicos randomizados, para que efetivamente tenhamos uma resposta assertiva de qual poder esta

planta pode ter em beneficio da satide humana.
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