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APRESENTACAO

Apresentamos os volumes 4 e 5 da colecao de sucesso “Politicas e praticas em saude
e enfermagem”. O objetivo principal é apresentar de forma categorizada e clara estudos
desenvolvidos em diversas instituicbes de ensino e pesquisa nacionais e internacionais.

O quarto volume traz estudos relacionados a assisténcia em salde com abordagem
da saude da mulher, com questdes relativas a gravidez, parto e aleitamento materno. Ha
discussodes sobre a necessidade da humanizagao do atendimento, saude do trabalhador e
a necessidade de melhorias nos processos de trabalho.

O quinto volume relune estudos que abordam tematicas que continuam atuais e
sensiveis as politicas e praticas em saude. Dentre algumas discussdes, tem-se a assisténcia
aos idosos, com atencdo as quedas, uso racional de medicamentos e qualidade de vida.
Os estudos também abordam questbes relativas aos cuidados paliativos, assisténcia as
pessoas que convivem com o HIV/AIDS, metodologias ativas no ensino remoto e assisténcia
de enfermagem nos mais variados contextos de saude.

Os trabalhos cientificos apresentados nessa coletanea poderao servir de base para
uma melhor préatica de assisténcia em saldde e politicas mais efetivas. Nesse sentido,
a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma plataforma
consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e divulguem seus resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: Introducao: O transtorno do espectro
autista (TEA) € um quadro neurol6gico que afetaa
area do comportamento humano. O tratamento do
TEA é multifatorial, visto que é possivel associar
o tratamento farmacol6gico com o psicoterépico.
Nesse contexto, tem emergido o uso da Cannabis
Medicinal e de seus metabdlitos para manejo de
varios sintomas como ansiedade, hiperatividade,
epilepsia, tiques e ataque de raivas no TEA.
Objetivo: Descrever, com base na literatura,
os efeitos do uso terapéutico da cannabis em
pacientes com transtorno do espectro autista.
Método: Para o desenvolvimento da seguinte
revisao integrativa foram utilizadas as seguintes
bases de dados: MEDLINE e LILACS. Os
critérios de inclusdo foram: artigos com texto
completo disponivel para leitura, publicados
em inglés, portugués ou espanhol. Resultado:
Os artigos apontaram melhora significativa nos
sintomas como: repeticdo de comportamentos,
ansiedade e melhorar comportamentos sociais e
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associados ao sistema locomotor, devido o uso da
cannabis sativa como uma alternativa terapéutica
para pacientes portadores de TEA. Conclusao:
O uso da cannabis medicinal no tratamento de
pacientes com transtorno do espectro autista traz
beneficios ao reduzir sintomas comportamentais
caracteristicos desses pacientes, promovendo
melhor convivio social e qualidade de vida.
PALAVRAS-CHAVE: Usos Terapéutico;
Cannabis, Transtorno do Espectro Autista; Sinais
e Sintomas.

THE USE OF CANNABIS IN TREATMENT
OF SYMPTOMS OF PATIENTS WITH
AUTISTIC SPECTRUM DISORDERS

ABSTRACT: Introduction: Autism spectrum
disorder (ASD) is a neurological condition
that affects the area of human behavior. The
treatment of ASD is multifactorial, as it is possible
to associate the pharmacological treatment
with the psychotherapeutic. In this context, the
use of Medicinal Cannabis and its metabolites
has emerged to manage various symptoms
such as anxiety, hyperactivity, epilepsy, tics and
tantrums in ASD.Objective: To describe, based
on the literature, the effects of the therapeutic
use of cannabis in patients with autism spectrum
disorder. Method: To develop the following
integrative review, the following databases
were used: MEDLINE and LILACS. Inclusion
criteria were: articles with full text available
for reading, published in English, Portuguese
or Spanish.Result:The articles showed a
significant improvement in symptoms such as:
repetition of behaviors, anxiety and improving
social behaviors and those associated with the
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locomotor system, due to the use of cannabis sativa as a therapeutic alternative for patients
with ASD.Conclusion: The use of medicinal cannabis in the treatment of patients with autism
spectrum disorder brings benefits by reducing characteristic behavioral symptoms of these
patients, promoting better social interaction and quality of life.

KEYWORDS: Therapeutic Uses; Cannabis, Autistic Spectrum Disorder; Signs and symptoms.

INTRODUCAO

O transtorno do espectro autista (TEA) € um quadro neurolégico que afeta a area
do comportamento humano, em que sdo analisadas as demais caracteristicas: movimentos
repetitivos, dificuldade na interacéo social, déficit na comunicagéo e comportamentos com
padrdes restritos e estereotipados. Os sintomas no TEA variam de acordo com a gravidade,
de leve a severos (BAIO et al., 2018).

Os sinais e sintomas iniciais costumam se fazer presente no periodo inicial de
desenvolvimento entre 12 a 24 meses de idade, entretanto, déficits sociais e padrdes de
comportamento podem né&o ser reconhecidos como sintomas de TEA até que as criancas
comecem apresentar sinais de incapacidade de atender as demandas educacionais,
sociais, ocupacionais ou de outras etapas significativas da vida (APA, 2013).

O tratamento do TEA é multifatorial, visto que & possivel associar o tratamento
farmacolégico com o psicoterapico, objetivando a melhora do quadro do paciente de
maneira geral. Nesse contexto, existem varios farmacos que sao utilizados para o manejo
dos sintomas predominantes nas criancas com o TEA como agressividade, irritabilidade,
hiperatividade, ansiedade, déficit de atencéo, depresséo ou ataques epiléticos (LACIVITA
et al.,, 2017). Além disso, existem outras alternativas para o tratamento do TEA. Nesse
contexto, tem emergido o uso da Cannabis Medicinal e de seus metabdlitos para manejo
de varios sintomas como ansiedade, hiperatividade, epilepsia, tiques e ataque de raivas no
TEA (BARCHEL et al., 2019; SCHLEIDER et al., 2019).

A Cannabis sativa, popularmente conhecida como maconha, foi uma das primeiras
plantas a ser cultivada pelo homem. A evidéncia primaria de sua utilizagéo foi na China, em
que era utilizada como alimento, e matéria prima para producao de papel e 6leo de cozinha.
O seu uso como medicamento também se desenvolveu na China, o qual era indicado
para dores, malaria e anestésico em cirurgias, sendo descrita na primeira farmacopeia do
mundo (ZUARDI, 2006).

A Cannabis sativa apresenta diversos metabolitos, sendo os que mais se destacam
o Canabidiol (CBD) e o A9-tetrahidrocanabinol (THC). O CBD é bastante conhecido devido
aos seus efeitos ansioliticos, antipiréticos, anti-inflamatérios, neuroprotetores, antitumorais
e analgésicos, mostrando-se assim como uma alternativa para o tratamento de diversos
distarbios psiquiatricos, tornando-o o principal metabdlito pesquisado na Cannabis sativa
(ALVES et al., 2020; SCHIER et al., 2012).

De acordo com a pesquisa realizada, justifica-se que existe uma necessidade
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voltada para o desenvolvimento de estudos envolvendo a cannabis e seus metabolitos
principais como o CBD e o THC, com intuito de desenvolver novos tratamentos a fim de
colaborar para um melhor estilo de vida dos portadores de TEA. Sendo assim, o presente
estudo teve como objetivo descrever, com base na literatura, os efeitos do uso terapéutico

da cannabis em pacientes com transtorno do espectro autista.

METODOLOGIA

Foi desenvolvida uma pesquisa de revisédo integrativa (RI), considerando que este
tipo de estudo permite a integracé@o de informacdes sobre um determinado tema presentes
em artigos primarios, sintetizando-as e possibilitando a resposta de uma pergunta de
pesquisa (WHITTEMORE; KNAFL, 2005). Portanto, esta Rl baseou-se em seis etapas para
sua construcédo: (1) formulagdo da pergunta norteadora, (2) estabelecimento dos critérios
de incluséo e exclusédo de artigos e busca nas bases de dados, (3) extragdo dos dados
segundo variaveis estabelecidas previamente pelo pesquisador, (4) analise dos estudos,
(5) interpretagdo dos dados extraidos e (6) sintese e apresentag¢éo dos achados (MENDES;
SILVEIRA; GALVAO, 2008).

A busca por artigos ocorreu mediante combinagdo dos Descritores em Ciéncias
da Saude “Usos Terapéutico”, “Cannabis”, “Transtorno do Espectro Autista” e “Sinais e
Sintomas”, bem como suas versbes em inglés e espanhol: “Therapeutic Uses/Usos
Terapéuticos”, Cannabis/Cannabis, “Autism Spectrum Disorder/Trastorno del Espectro
Autista” e “Signs and Symptoms/Signos y Sintomas. Os descritores foram combinados com
0 auxilio do operador booleano “AND” e inseridos na barra de busca avangada da biblioteca
virtual em saude a fim de acessar as bases de dados MEDLINE (Medical Literature Analysis
and Retrieval System Online) e LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude).

Os critérios de inclusdo foram: artigos com texto completo disponivel para leitura,
publicados em inglés, portugués ou espanhol e que abordassem o uso da cannabis
no tratamento do transtorno do espectro autista. Foram excluidas obras duplicatas,
publicagbes em anais de eventos, cartas ao editor e pesquisas de revisdo. Para auxiliar
na administracdo das referéncias, utilizou-se o gerenciador de referéncia Mendeley, em
seguida, os artigos selecionados foram postos em uma planilha para extracdo de dados.

A coleta de dados procedeu mediante extragcéo de informacdes referentes aos titulos
dos artigos, bem como autores, ano de publicac¢do, revista, tipo de estudo, prescricdo
da cannabis, agdo sob sintomas do autismo e sintese dos resultados encontrados. Em
seguida, os estudos foram analisados criticamente, interpretados e apresentados na se¢éo

de resultados, em formato de quadro, para posterior discusséo.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Inicialmente, foram encontrados 115 artigos, sendo 112 na MEDLINE e 03 na
LILACS. Destes, 50 eram duplicatas, portanto foram excluidas, enquanto que 57 tiveram
seus titulos e resumos lidos e foram considerados ndo elegiveis e foram excluidos por
ndo atenderem aos critérios de inclusdo e exclusdo. Desse modo, oito artigos passaram
para a etapa de elegibilidade e tiveram seu texto completo lidos e avaliados, em que um
artigo nao tinha resultados suficientes para apresentar aspectos relacionados a eficacia da
cannabis no autismo, portanto foi excluido. A figura 1 apresenta o processo mencionado

previamente.

Figura 1. Fluxograma de selegao de artigos para amostra final. Caruaru - PE, 2021.

Sendo assim, a amostra final foi composta por sete artigos. Todos os artigos
estavam no idioma inglés, com predominancia de pesquisas realizadas em Israel (ARAN et
al., 2019; ARAN et al., 2021; POLEG et al., 2021; GANESH; SHAREEF, 2020; SCHLEIDER
et al., 2019), mas também tiveram pesquisas realizadas no Brasil (FLEURY-TEIXEIRA et
al., 2019), Canada (PONTON et al., 2020) e Reino Unido (PRETZSCH et al., 2019). No
que diz respeito ao delineamento metodologico dos estudos, observou-se que dois eram
estudos clinicos randomizados (ARAN et al., 2021; POLEG et al., 2021), dois eram estudos
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de coorte (FLEURY-TEIXEIRA et al., 2019; SCHLEIDER et al., 2019), um estudo era de
relato de caso (PONTON et al., 2020), um estudo era de caso controle (PRETZSCH et al.,
2019), um estudo era retrospectivo (ARAN et al., 2019). O quadro 1 apresenta a sintese

dos demais dados extraidos dos artigos da amostra final.

Citacao Prescricdo de Cannabis Sintomas Efeitos adversos Sintese dos resultados
ARAN et al., Dose diaria 3,8 + 2,6 mg Alguns Distarbios do sono Quarenta e nove criancas
2019 / kg / dia de Canabidiol e apresentaram | (14%), irritabilidade foram tratadas com
0,29 + 0,22 mg / kg / dia de melhora (9%) e perda de medicamentos e cannabis
A9-tetrahidrocanabinol para significativa em apetite (9%). concomitantemente Apos o
criangas que receberam trés |relagéo aos surtos tratamento com cannabis,
doses diariase 1,8 +1,6 comportamentais 16 receberam menos
mg / kg /dia Canabidiol e medicamentos ou dosagem
0,22 + 0,14 mg / kg / dia de inferior, 12 pararam de tomar
A9-tetrahidrocanabinol para medicamentos e 4 receberam
criancas que receberam duas mais medicamentos ou mais
doses diarias. doses.
ARAN et al., Um grupo foi tratado com o Houve redugéo | N&ao mencionado A avaliagéo clinica permitiu
2021 extrato de planta inteira de | significativamente identificar que o tratamento
cannabis contendo canabidiol maior apos o com canabinéides pode
e A9-tetrahidrocanabinol em tratamento com melhorar sintomas basicos do
uma proporgao de 20: 1 e extrato da planta transtorno do espectro autista.
outro com canabidiol e A9- em comparagao
tetrahidrocanabinol puros na com placebo
mesma concentragao.
FLEURY- Proporcéao de Canabidiol para Apenas um Trés pacientes Indicam que o extrato da
TEIXEIRA et | A9-tetrahidrocanabinol de 75:1 paciente suspenderam cannabis sativa enriquecido
al., 2019 apresentou a o tratamento com Canabidiol pode melhorar
auséncia dos devido a reagdes | varios sintomas de transtorno
sintomas autista |adversas causadas| do espectro autista, mesmo
pelo uso dos em pacientes ndo epilépticos,
canabinoides e com aumento substancial
outras medicacdes. na qualidade de vida para
pacientes com transtorno do
espectro autista e cuidadores.
POLEG et al., | 256mg/kg de canabidiol ou Tmg| O tratamento N&o mencionado O 6leo de canabidiol e 6leo
2021 de A9-tetrahidrocanabinol com cannabis de A9-tetrahidrocanabinol
sozinho néo foi sozinhos néo foram capazes
capaz de reduzir de alterar significativamente os
0s sintomas comportamentos de ansiedade,
comportamentais sociais, locomotores e
repetitivos de higiene. No
entanto, a combinacéo de
Avideke enriquecido com
canabidiol foi capaz de
diminuir significativamente
comportamentos repetitivos e
de ansiedade.
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PONTON et | 4 mg de canabidiol e 0,2 mg O paciente N&o foram O paciente se beneficiou do
al., 2020 de A9-tetrahidrocanabinol experienciou identificados tratamento com cannabis,
duas vezes ao dia. efeitos positivos | efeitos adversos | nao apresentando convulsdes
nos sintomas nos ultimos seis meses, além
comportamentais de melhorias na ansiedade,
e déficits sociais promocao de regulacdo do
essenciais. SONo e peso, 0 que levou
a melhorias substanciais
na qualidade de vida e
funcionamento diério.
PRETZSCH et| 600 mg de canabidivarina por | Nao foi verificado | Nao mencionado Identificou-se que a
al., 2019 dia. neste estudo canabidivarina promoveu
aumento significativo de
glutamato em ganglios basais
em ambos os grupos. Verificou-
se que a canabidivarina modula
o sistema glutamato-GABA
nos géanglios basais, mas nao
em regides frontais, que variou
dependendo da bioquimica da
linha de base.
SCHLEIDER | Oleo de cannabis contendo Houve uma N&o mencionado | Observou-se que 28 pacientes
etal., 2019 | 30% de Canabidiol e 1,5% de reducao (30,1%) relataram melhora
A9-tetrahidrocanabinol. significativa dos significativa, 50 (53,7%)
sintomas em moderada, 6 (6,4%) leve e
alguns pacientes 8 (8,6%) sem alteracdo do
quadro.

Quadro 1. Caracterizagéo dos artigos da amostra.2021.

Diante dos resultados apresentados, observou-se que as principais substancias
canabindides extraidas da Cannabis sativa que vem sendo utilizadas atualmente no
tratamento do transtorno do espectro autista (TEA) sdo o canabidiol (CBD) e A9-
tetrahidrocanabinol (THC) (ARAN et al., 2019; FLEURY-TEIXEIRA et al., 2019; PONTON
et al., 2020; ARAN et al., 2021; POLEG et al., 2021; SCHLEIDER et al., 2019). No entanto,
outra substancia presente na planta também mencionada pelos autores foi a Canabidivarina
(CBDV) (PRETZSCH et al., 2019).

O mecanismo preciso dos efeitos da Cannabis em pacientes com TEA néo esta
totalmente elucidado, entretanto, estudos recentes confirmam o seu potencial terapéutico
(SCHLEIDER et al., 2019). No entanto, de maneira geral acredita-se que a agado desta
planta no organismo esta relacionada com a interagéo das substancias canabindides com
receptores CB1 e CB2, que séo alvos neuronais do composto psicoativo (CARBONE et al.,
2020).

Os artigos da amostra apontam que o uso da cannabis foi capaz de reduzir sintomas
basicos caracteristicos do TEA, como por exemplo repeticdo de comportamentos, ansiedade
e melhorar comportamentos sociais e associados ao sistema locomotor (PONTON et al.,
2020; ARAN et al., 2021; POLEG et al., 2021).

Estes achados corroboram a Scheleider e colaboradores (2019) que encontraram
em sua pesquisa que que o 6leo da Cannabis contendo 30% de CBD e 1,5 % de THC, foi
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utilizado para tratar pacientes com TEA e apresentou resultados positivos e significativos
no alivio de sintomas como convulsdes, depresséo, tiques, inquietacdo e ataques de raiva.

Ouso do CBD em pacientes com TEA aparenta ser toleravel e também uma alternativa
efetiva para a melhora dos sintomas ligados ao transtorno. O controle dos sintomas
causados no TEA contribui para o aumento na independéncia do paciente e melhora nas
atividades bésicas diarias como se vestir ou tomar banho de maneira independente, assim
como ha melhoras no convivio social (SCHLEIDER et al., 2019). Estudos apontam que mais
de 80% dos pais relatam que houve uma melhora significativa ou moderada da avaliagéo
global da crianga com TEA em uso do CBD (CRIPPA et al., 2010).

Desse modo, a Cannabis tem o potencial de melhorar a qualidade de vida dos
pacientes que a usam com finalidade terapéutica, auxiliando no controle de sintomas do
TEA que comprometem seu funcionamento diario (PONTON et al., 2020). Uma pesquisa
realizada por Barchel e colaboradores (2019) identificou que os pais de criangcas com TEA
que fizeram uso do CBD oral para tratar sintomas do transtorno tinham boa aceitacdo e
reduziram os seus sintomas, no entanto, o uso a longo prazo foi sinal de preocupacgéo e
necessidade de avaliagéo.

As duvidas relacionadas aos efeitos a longo prazo do uso da cannabis é justificado
pela falta de estudos que avaliem esta conduta terapéutica em larga escala e elucidem o
papel clinico da cannabis com base em seu mecanismo de agdo em pacientes com TEA
(PONTON et al., 2020).

Outro ponto apresentado pelos autores dos artigos da amostra foi que nem todos os
pacientes obtiveram a resposta terapéutica desejada com o uso de extratos da cannabis
(ARAN et al., 2019; PRETZSCH et al., 2019; SCHLEIDER et al., 2019). Outros estudos
que também avaliaram os efeitos da cannabis como uma alternativa terapéutica falharam
em obter resposta em alguns pacientes (NUTT et al., 2020; KACHRU; PERRY-LUNARDO;
THOMPSON, 2021). E possivel que as condigdes bioquimicas que varia entre individuos
possam interferir na agédo da planta (PRETZSCH et al., 2019).

No que diz respeito aos efeitos adversos decorrentes do uso da cannabis, observou-
se que estes foram pouco relatados pelos artigos. No entanto, os artigos que mencionaram
efeitos adversos relataram efeitos como disturbios do sono, irritabilidade, perda de apetite
(ARAN et al., 2019), e alguns pacientes deixaram o tratamento por causa dos efeitos
adversos (FLEURY-TEIXEIRA et al., 2019).

Quanto ao perigo do uso da cannabis medicinal, tem-se que o CBD néo & intoxicante,
portanto quando comparado ao THC apresenta maior seguranca. O THC possui risco
de causar prejuizos agudos a fungéo cognitiva e, por isso, ndo é tdo recomendado para
criancas ou adolescentes, salvo situagbes em que os beneficios sejam maiores que os
riscos. Além disso, o uso do THC é contraindicado para pacientes com angina ou histérico
de infarto ou ainda aqueles pacientes que tém histéria familiar ou pessoal de psicose.
Portanto, o ideal é prescrever doses baixas e ir aumentando lentamente (ARNOLD, 2021).

Politicas e praticas em saude e enfermagem 5 Capitulo 6



Diante disso, reforca-se que embora ja existam estudos que relatem o uso da cannabis
no tratamento do TEA, ainda existe a necessidade de mais estudos controlados em grande
escala que possibilitem aumentar a compreenséao acerca dos riscos e beneficios atrelados
ao uso desta planta. Somente desta forma sera possivel reunir evidéncias suficientes que
possam embasar discussdes entre profissionais e familiares sobre o uso da cannabis como
alternativa terapéutica no tratamento do TEA (AGARWAL; BURKE; MADDUX, 2019).

CONCLUSAO

O uso da cannabis medicinal no tratamento de pacientes com transtorno do
espectro autista traz beneficios ao reduzir sintomas comportamentais caracteristicos
desses pacientes, promovendo melhor convivio social e qualidade de vida. O canabidiol e
o A9-tetrahidrocanabinol sdo as substéancias extraidas da planta mais mencionada pelos
autores dos artigos da amostra. Apesar da maioria dos artigos apontar que o potencial
terapéutico da cannabis no tratamento do autismo, nem todos os participantes tiveram
o0 desempenho desejado, levando inclusive ao abandono da terapia com a planta devido
sintomas adversos.

Diante disso, refor¢a-se que apesar das evidéncias e relatos presentes na literatura
sobre o0 uso da cannabis medicinal no tratamento do transtorno do espectro autista, ainda
existe a necessidade da realizagdo de pesquisas em grande escala para trazer mais
segurancga e confianga para profissionais e familias sobre o uso clinico desta planta.
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