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RESUMO

A Cannabis sativa é uma planta medicinal rica em canabidiol um fitoterdpico almejado pelos pesquisadores
para tratar doencas neuroldgicas e psiquiatricas. Este estudo visa realcar a relevancia do CBD no tratamento
da epilepsia, promovendo o interesse e conhecimento dos profissionais de salde em relacdo a essa planta
medicinal. Baseando-se em analises de estudos cientificos a pesquisa explora o papel do CBD na epilepsia.
O embasamento bibliografico foi construido mediante a revisdo sistematica de fontes confiveis e
publicacdes cientificas, contribuindo para um panorama abrangente sobre o tema. Por meio das pesquisas
cientificas foi identificado que os Estados Unidos desenvolveram o primeiro farmaco de dleo de CBD,
denominado Epidiolex®, e, de maneira semelhante, o Brasil também obteve seu fitofarmaco a base de
Cannabis que recebeu autorizagdo da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Este marco
evidencia ndo s6 a eficacia dos estudos clinicos com o fitocanabinoide no tratamento da epilepsia, mas
também sua promissora aplicacdo em diversas outras patologias. Contudo, ressalta-se a necessidade
iminente de condugdo de mais pesquisas para a obtengéo de resultados ainda mais robustos e conclusivos.
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ABSTRACT

Cannabis sativa is a medicinal plant rich in cannabidiol, a herbal medicine sought by researchers to treat
neurological and psychiatric diseases. This study aims to highlight the relevance of CBD in the treatment
of epilepsy, promoting the interest and knowledge of health professionals in relation to this medicinal plant.
Based on analysis of scientific studies, research explores the role of CBD in epilepsy. The bibliographical
basis was built through the systematic review of reliable sources and scientific publications, contributing
to a comprehensive overview of the topic. Through scientific research, it was identified that the United
States developed the first CBD oil drug, called Epidiolex®, and, similarly, Brazil also obtained its
Cannabis-based phytopharmaceutical, which received authorization from the National Health Surveillance
Agency (ANVISA). This milestone highlights not only the effectiveness of clinical studies with the
phytocannabinoid in the treatment of epilepsy, but also its promising application in several other
pathologies. However, the imminent need to conduct more research is highlighted to obtain even more
robust and conclusive results.
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INTRODUCAO

Ao longo de toda a histéria da humanidade, a utilizacdo de plantas com finalidade
medicinal tem desempenhado um papel significativo para 0 homem, abrangendo préaticas
como o consumo de chés, a aplicacdo de compressas a base de ervas e 0s banhos de
assento, cada um destes métodos associados as suas propriedades terapéuticas especificas.
Com o avanco da tecnologia e da pesquisa, testemunhamos o desenvolvimento de
produtos farmacéuticos que se fundamentam em plantas, abrangendo medicamentos,
cremes, 6leos, e os renomados fitoterapicos (SAMANTA, 2019).

Contudo, o que tem suscitado a atenc¢éo e curiosidade de pesquisadores ao longo
dos ultimos anos é o potencial medicinal da Cannabis sativa L., conhecida popularmente
como maconha. Este vegetal enfrenta, infelizmente, o estigma do preconceito por parte
da sociedade.

A Cannabis sativa é uma planta medicinal que contém centenas de substancias
quimicas e tem sido utilizada para fins medicinais ao longo de muitas décadas. As
principais e mais estudadas dessas substancias sdo o Tetrahidrocanabinol (THC) e o
Canabidiol (CBD). O CBD adquiriu renome internacional devido a sua nédo
psicoatividade e as propriedades benéficas que apresenta no tratamento de doencas
neuroldgicas e psiquiatricas, com énfase nos casos de epilepsia (PERUCCA, 2017;
KOPUSTINSKIENE et al., 2022).

Um dos desafios na area médica consiste no controle da epilepsia refrataria, uma

vez que ela demonstra resisténcia aos medicamentos tradicionalmente indicados para o
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tratamento. As sindromes mais conhecidas associadas a essa condi¢cdo sao a de Dravet e
Lennox-Gastaut, diagnosticadas com maior frequéncia na infancia. Individuos afetados
por essas sindromes experimentam multiplas crises epiléticas diérias, especialmente
durante os periodos noturnos, contudo, os farmacos anticonvulsivantes ndo conseguem
reduzir eficazmente tais ataques epiléticos (BOLETI et al., 2020).

O Canabidiol (CBD) é um fitoterapico que tem apresentado uma resposta
terapéutica positiva no tratamento dessas sindromes. Estudos clinicos evidenciam o CBD
como um fitofarmaco capaz de reduzir crises convulsivas epiléticas tanto em criangas
quanto em adultos, abrangendo tanto casos de epilepsia comum quanto refrataria, esta
ultima caracterizada pela resisténcia aos medicamentos convencionalmente prescritos
para o tratamento da doenca (BRAITHWAITE et al., 2020; GRANATA et al., 2021). O
CBD, ao manifestar efeito terapéutico benéfico, destaca-se por ndo demonstrar efeitos
psicoticos, resultando assim em uma significativa melhoria na qualidade de vida desses
pacientes. O fitocanabinoide demonstra habilidade em inibir agravamentos decorrentes
dessas patologias, reforgando seu papel promissor no ambito terapéutico (PATEL, 2020).

Com base nessas informacdes, o0 presente estudo tem como proposito sustentar
por meio de pesquisas cientificas a eficacia e a relevancia de um medicamento
fitoterapico, o canabidiol, destacando suas funcbes terapéuticas no tratamento de doencas
epiléticas e suas sindromes, tais como Dravet e Lennox-Gastaut.

MATERIAL E METODOS

O trabalho foi baseado em ampla revisdo de literatura, composta por artigos
cientificos encontrados em bancos de dados online sobre o uso de canabidiol como
tratamento para a epilepsia. Esta revisdo foi, portanto, dividida em trés fases: coleta de
dados, selecdo dos artigos e caraterizacao.

Na primeira etapa, a coleta de dados foi realizada por meio de busca no banco de
dados de repositdrios nacionais e internacionais, tais como: Google Académico, SCiELO
(Scientific Electronic Library Online), PubMed, ScienceDirect e sites oficiais. Nessa fase
da pesquisa, foram utilizados os seguintes descritores: “Canabidiol”, ‘“canabidiol
epilepsia”, “canabinoides epilepsia”, “Cannabis medicinal epilepsia” e seus respectivos
correspondentes em portugués e inglés.

Na segunda etapa, foram selecionados os artigos coletados de acordo com os

critérios de incluséo e exclusdo, sendo os escolhidos: artigos publicados entre os anos de
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2015 e 2023 em portugués e inglés, com texto completo em suporte eletrdnico referindo-
se a estudos clinicos do uso de Cannabis sativa como tratamento para a epilepsia. Para 0s
critérios de exclusédo, foram considerados trabalhos de revisdo literaria e publicacGes fora
do referido intervalo de tempo, nos quais nao relatam informacdes relevantes sobre o uso
desse composto no tratamento da doenca.

Como terceira etapa, foram caracterizados os dados obtidos a partir dos estudos e
com isso uma discusséo sobre a relevancia do uso do canabidiol foi elaborada.
RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir dos estudos selecionados para embasar 0 presente estudo, destaca-se a
significativa contribuicdo dessas pesquisas para o entendimento do papel do canabidiol
(CBD) no tratamento da epilepsia. A revisdo abrangente da literatura cientifica
proporcionou uma base soOlida, fundamentando as andlises e conclusGes a serem

apresentadas nesta secéo.

Cannabis sativa

A Cannabis sativa, reconhecida por abrigar uma variedade de fitocanabinoides,
emerge como um componente-chave neste estudo. Dentre esses fitocanabinoides, o
tetrahidrocanabinol (THC) se destaca como uma substancia psicoativa, enquanto o
Canabidiol (CBD) demonstra propriedades terapéuticas notaveis. O CBD, diferentemente
do THC, ndo possui toxicidade e apresenta-se como uma alternativa promissora devido a
suas  propriedades  anticonvulsivantes,  antipsicéticas e  anti-inflamatdria
(KOPUSTINSKIENE et al., 2022; METTERNICH et al., 2021).

A descoberta do canabinoide foi no ano de 1940 pelo quimico americano Dr.
Roger Adams, e sua equipe na Universidade de Illinois nos Estados unidos. Porém, o
composto THC foi isolado pela primeira vez em 1963 pelo quimico Dr. Raphael
Mechoulam e sua equipe de pesquisadores de Israel. Neste periodo, varios
fitocanabinoides foram descobertos como canabidiol (CBD), canabigerol (CBG),
canabicromeno (CBC), canabidivarina (CBDV) e tetrahidrocanabivarina (THCV).
Entretanto, desses canabinoides, o que ganhou destaque foi CBD, por representar 40% ou
mais de extrato da planta medicinal, além de seus efeitos terapéuticos e ndo ser psicoativo
(L1 etal., 2020).
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Por meio de analises de ressonancia magnética ficou constatado que o CBD néo
apresenta toxicidade como o THC, além de possuir propriedades neuroprotetoras (CHYE
et al., 2020).

O CBD ¢é o canabinoide mais estudado a nivel mundial, devido sua funcgéo
terapéutica em diversas patologias, neuroldgicas e psiquiatricas, como Alzheimer,
Parkinson, fibromialgia, dores cronicas, epilepsia, esclerose mdltipla, transtorno do
espectro autista (TEA), ansiedade, depresséo, esquizofrenia (FRANCO et al., 2021).

A metabolizacdo do CBD acontece no figado, podendo causar elevacdo das
enzimas hepaticas (TGO e TGP), devido a certas doses. Outros efeitos colaterais e
adversos sdo sonoléncia, fadiga, sedacdo, letargia, diarreia, reducdo no apetite, anemia,
insuficiéncia hepatica, devido transaminase. E pode ocorrer interacdo medicamentosa
com outros farmacos que possua 0s mesmos efeitos adversos que o CBD (HAWES et al.,
2020).

Epilepsia

A epilepsia, uma patologia de origem neuroldgica, caracteriza-se pela ocorréncia
de ataques epiléticos, resultantes de disfuncdes cerebrais provocadas por atividades
anormais dos neurdnios. As crises convulsivas espontaneas podem estar associadas a
diversos fatores, incluindo heranca genética, infec¢bes parasitarias, encefalites,
meningites, tumores cerebrais e acidentes vasculares cerebrais, sendo esse conjunto de
condic¢des denominado epileptogénese (ASTH et al., 2019).

Esta condicdo afeta milhares de individuos em todo o mundo, posicionando-se
como uma das patologias neuroldgicas mais comuns. Como resposta a essa prevaléncia,
uma variedade significativa de farmacos anticonvulsivantes foi desenvolvida,
proporcionando um controle eficaz das crises epilépticas e permitindo aos pacientes uma
vida mais convencional. No entanto, é importante notar que nem todos os pacientes
respondem de maneira efetiva a esses tratamentos, cerca de 35% dos pacientes que nao
respondem aos medicamentos, caracterizando uma circunstancia conhecida como
epilepsia refrataria. Esta forma da condicdo, resistente aos medicamentos convencionais,
representa um desafio consideravel no controle das crises, impactando negativamente a
qualidade de vida dos afetados (ESPINOSA-JOVEL, 2023).

Contudo, avangos nos estudos clinicos introduziram o 6leo de Canabidiol como

uma abordagem para tratar diversos tipos de epilepsia, notadamente aquelas resistentes
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aos medicamentos antiepiléticos, como as sindromes de Dravet e Lennox-Gastaut, que
sdo mais prevalentes na infancia (DEVINSKY et al., 2018).

Este 6leo purificado de CBD, extraido da planta Cannabis sativa, obteve a
aprovacdo nos Estados Unidos pelo Food and Drug Administration (FDA) como
Epidiolex®, oferecendo uma alternativa terapéutica eficaz para aliviar os sintomas
convulsivos associados a essas sindromes (FRANCO; BIALER; PERUCCA, 2021). No
entanto, o dleo de canabidiol de grau farmacéutico aprovado pela FDA tem um valor

muito alto, tornando-se um tratamento caro.

Aprovagéo no Brasil

A aprovagdo do uso do CBD pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria
(ANVISA) no Brasil representou um marco significativo no cenario regulatério
brasileiro. A trajetdria desse processo envolveu consideragbes cautelosas sobre a
seguranca e eficacia do CBD, especialmente em contextos terapéuticos (GREGORIO;
MASCARENHAS, 2022).

Inicialmente, em 2015, a ANVISA autorizou a prescricdo e manipulacdo de
produtos a base de CBD mediante prescricdo médica, mas a importacao desses produtos
dependia de uma autorizacdo especifica do 6rgdo. Essa regulamentacdo foi um passo
inicial na resposta as demandas de pacientes e profissionais de salude por opcdes
terapéuticas alternativas, especialmente em casos de epilepsia refrataria (BRASIL, 2015).

Posteriormente, em 2019, a ANVISA tomou uma deciséo histérica ao aprovar a
regulamentacdo para registro de medicamentos a base de Cannabis, incluindo aqueles
com CBD. Essa regulamentacéo simplificou o processo de registro desses medicamentos,
facilitando a entrada no mercado brasileiro. A decisdo também permitiu que empresas
nacionais obtivessem autorizacdo para produzir medicamentos a base de Cannabis no
pais (BRASIL, 2019).

O primeiro medicamento a base de CBD registrado e aprovado pela ANVISA no
Brasil foi o Mevatyl® ou Sativex, utilizado apenas no tratamento de espasticidade
relacionada a esclerose multipla (GREGORIO; MASCARENHAS, 2022).

Apo6s a publicacdo da RDC n° 327 de 2019, que permite a fabricagdo e
comercializacdo de produtos a base de Cannabis, a indastria farmacéutica Prati-
Donaduzzi teve autorizagdo da ANVISA, a produzir o fitofarmaco Canabidiol, sendo o

primeiro medicamento brasileiro com substancia da Cannabis, livre de
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tetrahidrocanabinol (THC), que recebeu o0 nome de Canabidiol Prati-Donaduzzi utilizado
para o tratamento da epilepsia (PRATI-DONADUZZI, 2019).

Casos e estudo clinicos

Na epilepsia, os fitocanabinoides desempenham uma funcéo crucial no tratamento
dessa condigdo. Nas pesquisas realizadas no periodo entre 2015 e 2023, com pacientes
diagnosticados com diferentes tipos de epilepsia, seja ela comum ou refrataria, observou-
se uma abordagem estratificada em subgrupos. Nesses subgrupos, foi possivel constatar,
em diversos casos, a melhoria do bem-estar decorrente do uso do canabidiol (CBD). A
administracdo de doses de CBD resultou em uma reducdo significativa nas ocorréncias
de ataques epiléticos ou crises convulsivas, especialmente nas sindromes de Dravet e
Lennox-Gastaut. Os resultados que serdo apresentados destacam a eficacia potencial do
CBD no manejo da epilepsia, reforcando a necessidade de mais investigacdes para uma
compreensdo abrangente de seus efeitos terapéuticos.

Um caso clinico que ganhou repercussdo global foi o da jovem Charlotte Figi
destacado em um documentério veiculado pela CNN em 2013. Diagnosticada com
sindrome de Dravet, a crianga experimentava aproximadamente 50 crises convulsivas
diérias, totalizando cerca de 300 crises por semana. A complexidade da doenca resultava
na falta de resposta aos diversos medicamentos antiepiléticos disponiveis. Diante dessa
situacdo, a mae de Charlotte optou pelo tratamento com um extrato de Cannabis,
enriquecido com Canabidiol (CBD), produzido pelos irmé&os Stanley no estado americano
do Colorado. Os resultados foram notéveis, evidenciados pela reducdo das crises para 2
a 3 episddios epiléticos mensais. Esse desfecho promissor estimulou um aumento
significativo nos estudos dedicados ao CBD, ressaltando sua relevancia como alternativa
terapéutica em casos refratarios de epilepsia (SAMANTA, 2019; GUPTA, 2013).

Em 2015, foi iniciado um estudo multicéntrico com o respaldo do Estado da
Georgia (EUA), proporcionando a criangas com epilepsia resistente ao tratamento o
acesso ao canabidiol. O estudo avaliou a seguran¢a do CBD como tratamento adjuvante
em criancgas de 1 a 18 anos durante 36 meses. Os resultados mostraram uma redugéo
estatisticamente significativa nas convulsdes maiores (variando de 54 a 72% em varios
momentos) e todas convulsdes (61 a 70%), e uma meédia de aumento de 7,52 dias sem

convulsdes por 28 dias no final do tratamento. A transicdo para doses mais altas
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demonstrou menos eventos adversos (EAS), 0s pacientes relataram mais EAs antes do
aumento da dose. O estudo apoia 0 CBD como tratamento adjuvante para criangas com
resistencia a tratamentos, bem tolerado em doses de até 50 mg/kg/dia. Observaram-se
melhorias significativas na frequéncia de crises e no aumento de dias sem convulsdes,
destacando a eficacia e tolerabilidade do CBD para diversas etiologias de convulsdes
(PARK et al., 2020).

Os resultados observados indicaram, de maneira geral, uma reducdo significativa
nas ocorréncias de crises convulsivas. Adicionalmente, constatou-se que alguns pacientes
permaneceram livre de crises por um periodo prolongado. Esses achados contribuem para
a compreensao mais aprofundada do papel terapéutico potencial do CBD na gestéo da
epilepsia refrataria em criancas e jovens.

As sindromes de Dravet e Lennox-Gastaut representam casos clinicos de epilepsia
refrataria amplamente estudados no contexto do uso do CBD. Em pesquisas envolvendo
pacientes diagnosticados com essas sindromes, abrangendo diversas faixas etérias, desde
criancas até adultos, foi administrado o CBD de qualidade farmacéutica, denominado
Epidiolex®, e um placebo. O objetivo principal foi observar a evolucdo desses pacientes
mediante doses variaveis do fitofarmaco, diferenciando os resultados entre aqueles que
receberam CBD e os que receberam placebo (DEVINSKY et al., 2016; DEVINSKY et
al., 2017; DEVINSKY et al., 2018; THOMPSON et al., 2020; TZADOK et al., 2016).

O primeiro estudo multicéntrico prospectivo em larga escala examinando o uso
do 6leo de CBD (Epidiolex®) foi realizado em 2015 por Devinsky et al. (2016), com a
participacdo de 214 pacientes com até 30 anos de idade apresentando as sindromes e
outras epilepsias pediatricas graves e intrataveis. A frequéncia das crises e os efeitos
colaterais foram monitorados por um periodo minimo de 12 semanas. Os resultados
mostraram uma reducdo média nas convulsdes mensais de 36,5%. Embora os efeitos
colaterais tenham sido relatados com frequéncia, a maioria foi leve e raramente levou a
descontinuacdo do medicamento, ainda, esse estudo foi pioneiro em evidenciar a eficacia
do CBD na epilepsia.

O ensaio subsequente de Devinsky et al. (2017) adicionou robustez as descobertas,
sendo um estudo duplo-cego e controlado por placebo. No estudo, 120 pacientes com
sindrome de Dravet foram aleatoriamente designados para receber uma solucéo oral de
Epidiolex a uma dose de 20 mg/kg por dia ou um placebo, além do tratamento

antiepiléptico padrdo. Esses pacientes, com idades entre 2 e 18 anos, ndo tinham suas
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crises controladas pelo tratamento atual. O desfecho primario avaliado foi a alteracdo na
frequéncia das crises convulsivas ao longo de 14 semanas. O uso de CBD resultou em
uma reducdo significativa na média de crises convulsivas mensais em comparagao com o
placebo. A proporcdo de pacientes que experimentaram uma reducdo de pelo menos 50%
na frequéncia de crises foi de 43%. A frequéncia média de crises convulsivas por més
diminuiu de 12,4 para 5,9 com o CBD. Além disso, 5% dos pacientes tratados com CBD
ficaram livres de convulsdes, enquanto nenhum paciente do grupo placebo alcangou essa
condicéo.

Os resultados demonstraram uma reducdo significativa na frequéncia de crises
convulsivas em pacientes com epilepsia altamente resistente tratados com CBD em
comparacdo com o grupo placebo. Apesar de efeitos colaterais comuns, a consisténcia
com estudos anteriores e a melhoria clinica sugerem a promissora eficacia do CBD.

Em terceiro ensaio conduzido por Devinsky et al. (2018), um estudo duplo-cego
durante 14 semanas com 225 pacientes com sindrome de Lennox-Gastaut (de 2 a 55 anos
de idade), onde, 76 pacientes foram designados para o grupo de canabidiol de 20 mg, 73
para o grupo de 10 mg e 76 para o grupo de placebo. A reducdo na frequéncia de crises
convulsivas ao longo do tratamento foi de 41,9% no grupo que recebeu 20 mg de
canabidiol, 37,2% no grupo que recebeu 10 mg de canabidiol e 17,2% no grupo do
placebo. Os efeitos adversos mais prevalentes entre os pacientes incluiram sonoléncia,
diminuicdo do apetite e diarreia; esses eventos foram mais frequentes no grupo que
recebeu a dose mais elevada. A partir disso, verificou-se que a adi¢do de canabidiol em
uma dose de 10 mg ou 20 mg por quilograma por dia juntamente com um tratamento
antiepiléptico convencional resultou em maiores reducBes na frequéncia de crises
convulsivas do que o placebo.

Em conjunto, esses estudos fornecem uma base sélida para a consideracdo do
CBD como uma terapia anticonvulsivante complementar, promovendo avangos notaveis
no tratamento da epilepsia. Contudo, a necessidade continua de pesquisas adicionais,
incluindo estudos de longo prazo e analises de dose-resposta, € crucial para consolidar
ainda mais a compreensao e a aplicacédo clinica do CBD nesse contexto.

Em outro estudo utilizando o Epidiolex®, Thompson et al. (2020) observaram que
0 CBD induz alteragbes comportamentais positivas e reduz a frequéncia de crises em

pacientes diagnosticados com epilepsia refrataria. Notavelmente, em criangas, uma
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proporcdo significativa apresentou essa reducdo na frequéncia de crises, sem que
houvesse impactos adversos no funcionamento cognitivo ou adaptativo.

Esses achados ressaltam a eficacia potencial do CBD no tratamento de casos
refratarios de epilepsia, especialmente nas sindromes de Dravet e Lennox-Gastaut
(DEVINSKY et al., 2016; DEVINSKY et al.,, 2017; DEVINSKY et al., 2018;
THOMPSON et al., 2020).

Uma pesquisa realizada em Israel investigou o impacto de extratos Cannabis
enriquecidos com CBD em criancas com epilepsia intratavel resistente a mais de sete
medicamentos antiepilépticos. Foram incluidos 74 pacientes, com idades entre 1 e 18
anos, que falharam em intervencdes anteriores, como a dieta cetogénica e a implantagédo
do estimulador do nervo vagal. O tratamento consistiu no uso de 6leo de Cannabis
medicinal contendo CBD e tetrahidrocanabinol na proporcdo CBD:THC de 20:1,
dissolvidos em azeite, administrado por um periodo médio de seis meses. Os resultados
foram significativos com o tratamento, demonstrando uma reducdo expressiva na
frequéncia de convulsdes em 89% das criangas. Dentre elas, 18% experimentaram uma
reducdo de 75-100%, 34% tiveram uma reducdo de 50-75%, 12% observaram uma
reducdo de 25-50%, e 26% relataram uma reducédo inferior a 25%. Além da melhoria nas
crises, observou-se progresso em diversos aspectos, como comportamento, estado de
alerta, linguagem, comunicacéo, habilidades motoras e sono. Embora algumas reacgoes
adversas tenham sido registradas, como sonoléncia, fadiga, distdrbios gastrointestinais e
irritabilidade, resultando na interrupcdo do tratamento em 7% dos casos, 0s resultados
indicam promissoras perspectivas para o tratamento da epilepsia intratdvel em criancas e
adolescentes (TZADOK et al., 2016).

Em um estudo clinico realizado por Von Wrede et al. (2020) envolvendo 153
participantes com diferentes formas de epilepsia, os resultados de um questionario
revelaram importantes percepcOes e expectativas em relacdo ao tratamento com
canabidiol. A pesquisa, composta por oito perguntas abordando temas como preferéncia
entre CBD derivado de plantas versus sintético, custos mensais estimados e disposi¢éo
para adquirir o medicamento por conta propria, expectativas ou preocupacdes do paciente
proporcionou insights valiosos.

A maioria dos participantes, diagnosticados principalmente com epilepsia e sem
historico de uso de produtos a base de CBD, expressou grandes expectativas em relacdo

ao tratamento. As principais expectativas eram uma reducdo significativa nas crises
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epiléticas (89,4%), diminuicdo na gravidade das crises (75%) e redugdo na co-medicacédo
(76,9%). Além disso, foram relatados beneficios adicionais, como relaxamento, melhora
do humor, melhorias no desempenho mental e alivio de dores ou problemas de sono. As
preocupacOes com os efeitos colaterais foram levantadas por uma parte significativa dos
participantes, com destaque para a preocupacao com a concentracao (75,4%), sonoléncia
(66,7%) e efeitos secundarios vegetativos, como nauseas, vomitos ou diarreia (36,8%).
Contudo, a maioria dos participantes indicou estar disposta a aceitar efeitos colaterais
leves em troca dos potenciais beneficios do tratamento (VON WREDE et al., 2020).

A preferéncia pelo CBD derivado de plantas foi notavel entre os participantes,
refletindo a percepcdo de que substancias organicas sdo consideradas mais seguras e
melhor toleradas do que as sintéticas. Além disso, a disposi¢do para pagar pelo tratamento
refletiu ndo apenas o alto fardo causado pela epilepsia ndo controlada, mas também a
expectativa de alivio proporcionado pelo medicamento (VON WREDE et al., 2020).

Em um estudo clinico animal, conduzido com ratos Wistar, objetivou-se avaliar a
efichicia do CBD isoladamente e em combinacdo com outros medicamentos
anticonvulsivantes, como o fenobarbital e a fenitoina. No decorrer do experimento, uma
solucdo salina (NaCl 0,9%, 1ml/kg) foi administrada durante 5 dias para acostumar 0s
animais a injecédo, enquanto o acido 3-mercaptopropionico foi administrado a cada 12
horas durante 0 mesmo periodo para induzir crises convulsivas graves recorrentes [27].

Os animais que receberam doses repetitivas de acido 3-mercaptopropiénico foram
suscetiveis ao estado de mal epilético. O experimento foi dividido em dois grupos, A e B,
onde o grupo A foi tratado com CBD em conjunto com os anticonvulsivantes, seja de
forma isolada ou combinada, enquanto o grupo B recebeu apenas CBD durante as crises
recorrentes. Ao analisar os resultados obtidos, observou-se que, no grupo A, o CBD néao
influenciou a gravidade das crises nem alterou os efeitos anticonvulsivantes do
fenobarbital e da fenitoina. Da mesma forma, no grupo B, o CBD ndo modificou a
gravidade da crise convulsiva, entretanto, reduziu a predominancia do estado de mal
epilético em ambos os grupos (FRIAS-SORIA et al., 2021).

Os achados indicam que o canabidiol demonstrou efeitos fitoterapicos e a
capacidade de reducdo das crises convulsivas, particularmente em casos de dificil
tratamento relacionados as sindromes de Dravet e Lennox-Gastaut. Este estudo clinico

animal destaca o potencial terapéutico do CBD, proporcionando insights relevantes para
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o entendimento de sua aplicabilidade em condicdes epiléticas especificas (FRIAS-SORIA
etal., 2021).

CONCLUSAO

Com base nos estudos analisados, é possivel destacar avancos significativos no
entendimento do potencial terapéutico do canabidiol no tratamento da epilepsia,
evidenciando seus efeitos terapéuticos eficazes na atenuagdo de crises epiléticas e
convulsdes, especialmente em casos de epilepsia refrataria, nos quais os pacientes
manifestam resisténcia aos tratamentos convencionais, como nas sindromes de Dravet e
Lennox-Gastaut. Apesar de possiveis efeitos colaterais inerentes, a semelhanca de outras
medicacdes, ressalta-se sua funcdo benéfica como agente anticonvulsivante, ansiolitico,
antipsicotico, analgésico e anti-inflamatério. Essa gama de propriedades contribui
substancialmente para a melhoria na qualidade de vida desses pacientes, permitindo-lhes
uma existéncia mais proxima do normal.

Entretanto, € imperativo salientar a necessidade de estudos adicionais para
aprofundar a compreenséo do uso do CBD no contexto da epilepsia e em outras condig¢oes
neuroldgicas e psiquiatricas. Essa pesquisa adicional tem como objetivo otimizar os
resultados terapéuticos do canabinoide, promovendo avancos significativos na

compreensdo e aplicacdo clinica dessa substancia.
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