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RESUMO: Objetivo: Analisar a aplicagéo
do canabidiol (CBD) no transtorno do
espectro autista (TEA), explorando suas
concepgodes, formas de uso e os desafios
enfrentados. Métodos: Estudo qualitativo,
descritivo e bibliografico, com analise de
conteudo. A busca foi realizada nas bases
SciELO, Banco de Teses da Capes e
Google Académico, utilizando descritores
relacionados ao CBD e ao TEA. Os materiais
foram organizados em trés categorias
tematicas: concepg¢des sobre o CBD e
o TEA, circunstancias do uso e desafios
terapéuticos. Resultados: O TEA é um
disturbio do neurodesenvolvimento marcado
por déficits de comunicacao, intera¢éo social
e comportamentos repetitivos. O CBD, por
sua acao ansiolitica e anti-inflamatéria sem
efeitos psicoativos, demonstra potencial na
reducéo de sintomas como hiperatividade,
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agressividade e distarbios do sono. Estudos
relatam melhorias clinicas em pacientes
com TEA apés uso do CBD, mas persistem
lacunas quanto a seguranca a longo prazo
e possiveis efeitos adversos. Entre os
principais entraves estdo as restricoes
legais ao cultivo da Cannabis no Brasil e a
escassez de ensaios clinicos controlados.
Conclusado: O CBD surge como terapia
complementar promissora para o TEA,
mas exige maior embasamento cientifico e
regulamentacéo para seu uso seguro.
Palavras-chave: Autismo; Canabidiol;
Trastorno do Espectro Autista; Terapia
Alternativa; Neurodesenvolvimento.

CANNABIDIOL IN AUTISM
SPECTRUM DISORDER: EFFECTS
AND CHALLENGES

ABSTRACT: Objective: To analyze the
application of cannabidiol (CBD) in autism
spectrum disorder (ASD), exploring its
concepts, modes of use, and therapeutic
challenges. Methods: A qualitative,
descriptive, and bibliographic study based on
content analysis. The search was conducted
in SciELO, CAPES Theses Database, and
Google Scholar using descriptors related
to CBD and ASD. Materials were organized
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into three thematic categories: conceptions of CBD and ASD, usage circumstances, and
therapeutic challenges. Results: ASD is a neurodevelopmental disorder characterized
by deficits in communication, social interaction, and repetitive behaviors. CBD, due to its
anxiolytic and anti-inflammatory properties without psychoactive effects, shows potential in
reducing symptoms such as hyperactivity, aggressiveness, and sleep disturbances. Studies
report clinical improvements in individuals with ASD following CBD use; however, gaps
remain regarding long-term safety and potential adverse effects. Major barriers include legal
restrictions on cannabis cultivation in Brazil and a lack of controlled clinical trials. Conclusion:
CBD emerges as a promising complementary therapy for ASD, offering significant clinical
benefits. Nevertheless, further robust scientific studies and regulatory frameworks are required
to ensure its broad and safe use.

KEYWORDS: Autism; Cannabidiol; Autism Spectrum Disorder; Alternative Therapy;
Neurodevelopment.

CANNABIDIOL EN EL TRASTORNO DEL ESPECTRO AUTISTA: EFECTOS Y
DESAFIOS

RESUMEN: Objetivo: Analizar la aplicacion del cannabidiol (CBD) en el trastorno del espectro
autista (TEA), abordando sus concepciones, formas de uso y los desafios terapéuticos.
Métodos: Estudio cualitativo, descriptivo y bibliografico basado en andlisis de contenido. Se
consultaron las bases de datos SciELO, el Banco de Tesis de CAPES y Google Académico,
utilizando descriptores relacionados con el CBD y el TEA. Los materiales fueron organizados
en tres categorias tematicas: concepciones sobre el CBD y el TEA, circunstancias de uso y
desafios terapéuticos. Resultados: El TEA es un trastorno del neurodesarrollo caracterizado
por dificultades en la comunicacion, la interaccion social y comportamientos repetitivos. El
CBD, por sus propiedades ansioliticas y antiinflamatorias y sin efectos psicoactivos, muestra
potencial para reducir sintomas como hiperactividad, agresividad y trastornos del suefio. Los
estudios reportan mejoras clinicas en individuos con TEA tras el uso de CBD; sin embargo,
persisten lagunas sobre su seguridad a largo plazo y posibles efectos adversos. Entre los
principales obstaculos estan las restricciones legales para el cultivo de cannabis en Brasil
y la escasez de ensayos clinicos controlados. Conclusion: El CBD se presenta como una
terapia complementaria prometedora para el TEA, pero requiere mas evidencia cientifica y
regulacion adecuada para su uso seguro y generalizado.

PALABRAS CLAVE: Autismo; Cannabidiol; Trastorno del Espectro Autista; Terapia
Alternativa; Neurodesarrollo.

INTRODUCAO

O transtorno do espectro autista (TEA) é um disturbio do neurodesenvolvimento
caracterizado por déficits na comunicacao, interagéo social e presenga de comportamentos
repetitivos e interesses restritos. Trata-se de uma condicdo de origem multifatorial,
envolvendo fatores genéticos e ambientais, sem cura definitiva, mas passivel de manejo
por meio de intervencdes terapéuticas e medicamentosas (ARAUJO, 2019). A gravidade
dos sintomas varia entre os individuos, impactando diretamente a qualidade de vida dos
pacientes e de seus familiares (DAVID e BECKER, 2023).
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Nos ultimos anos, o canabidiol (CBD), um dos principais compostos ndo psicoativos
da Cannabis sativa, tem sido investigado como uma alternativa terapéutica para o TEA.
Estudos sugerem que o CBD apresenta propriedades ansioliticas, neuroprotetoras e
anti-inflamatérias, podendo contribuir para a reducdo de sintomas como hiperatividade,
agressividade, crises de automutilagéo e disturbios do sono em individuos autistas (ARAN
et al., 2021). Um estudo com 53 criangas diagnosticadas com TEA demonstrou que o uso
de CBD melhorou a qualidade de vida dos participantes, com reducéo de até 67,6% dos
episbédios de automutilagcéo e agressividade (SILVA PLF, et al., 2023).

Entretanto, apesar dos achados promissores, ainda ha desafios relacionados
ao uso do CBD no tratamento do TEA. A falta de estudos clinicos robustos sobre seus
efeitos a longo prazo, a necessidade de regulamentacdo adequada para sua prescricao
e as restricdes legais ao cultivo da Cannabis no Brasil dificultam a ampliagdo do seu
uso terapéutico (PEREIRA IS, et al., 2021). Além disso, h& escassez de pesquisas que
analisem a interagdo do CBD com outros medicamentos utilizados no tratamento do TEA,
o que limita sua aplicagéo clinica de forma segura e eficaz (SILVA PLF, AMANCIO NFG e
TOLENTINO VP, 2023). Diante desse cenario, este estudo busca analisar os efeitos do
canabidiol no transtorno do espectro autista, discutindo suas potencialidades terapéuticas,
limitagdes e desafios na sua implementagdo como alternativa de tratamento.

METODOS

Este estudo caracteriza-se como uma pesquisa qualitativa, de carater descritivo e
bibliografico, com analise de contelido aplicada as publicagdes selecionadas. A metodologia
adotada seguiu trés etapas principais: busca e selecdo dos estudos, analise dos dados e
organizacéo dos achados. A pesquisa qualitativa foi escolhida devido a sua capacidade
de descrever e interpretar fendmenos complexos sem o uso de instrumentos estatisticos
formais. A abordagem descritiva permitiu uma exploracéo detalhada das caracteristicas,
beneficios e desafios do uso do canabidiol no transtorno do espectro autista (TEA),
enquanto a pesquisa bibliografica possibilitou a fundamentacdo te6rica com base em
estudos previamente publicados.

CRITERIOS DE SELECAO

A coleta de dados foi realizada por meio de bases de dados cientificas reconhecidas.
Foram considerados apenas estudos publicados em periddicos revisados por pares entre
0s anos de 2018 e 2024, garantindo a atualidade e relevancia dos dados. Os critérios de
incluséo e excluséo estédo detalhados na Tabela 1.
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Critério Descricao

Critérios de incluséo Estudos publicados entre 2018 e 2024; Artigos indexados
em bases cientificas (SciELO, CAPES, PubMed, Google
Académico); Pesquisas que abordam o uso do canabidiol no
TEA; Estudos com metodologia claramente descrita.

Critérios de exclusao Trabalhos sem revisao por pares; Estudos de opiniao
ou relatos nao cientificos; Pesquisas que ndo abordam
diretamente o uso do canabidiol no TEA; Estudos com
amostras limitadas sem fundamentac¢ao robusta.

Quadro 1 — Critérios de inclusdo e exclusao dos estudos

Fonte: WERNEQUE, FHL; OLIVEIRA, JF de; RIBAS, SAW., 2025.

ESTRATEGIA DE BUSCA

Base de Dados Palavras-chave utilizadas Filtros aplicados
SciELO “canabidiol” AND “autismo” Artigos entre 2018 e 2024; Texto
completo disponivel
PubMed “CBD AND autism spectrum Estudos clinicos e revisdes
disorder” sisteméticas
Google Académico “uso de canabidiol em TEA” Artigos revisados por pares
CAPES (Catalogo de | “canabidiol AND TEA” Teses e dissertagdes relevantes

Teses e Dissertacoes)

Quadro 2 - Estratégia de busca nas bases de dados.
Fonte: WERNEQUE, FHL; OLIVEIRA, JF de; RIBAS, SAW., 2025.

ANALISE DE DADOS

A analise de dados do presente estudo foi conduzida com base na técnica de
analise de conteldo, permitindo a categorizacdo das informacgbes extraidas dos materiais
selecionados. Inicialmente, os dados foram organizados em trés categorias principais: (1)
concepgdes sobre o canabidiol e o transtorno do espectro autista, (2) circunstancias do
uso do canabidiol no transtorno do espectro autista e (3) desafios do uso do canabidiol no
transtorno do espectro autista.

A coleta de dados foi realizada por meio da pesquisa bibliografica em bases
cientificas com os descritores indexados (quadro 2). Apds a busca, os estudos foram triados
com base na relevancia do conteddo e na adequacao metodoldgica. Na segunda etapa da
andlise, os materiais selecionados foram submetidos a uma leitura critica e separados de
acordo com suas contribuicdes para cada uma das categorias tematicas. Em seguida, foi
realizada a sistematizagdo dos achados, organizando-se as evidéncias disponiveis sobre
os beneficios, limitagbes e desafios do uso do canabidiol no contexto do transtorno do
espectro autista.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados obtidos a partir da revisao bibliografica evidenciam que o transtorno do
espectro autista (TEA) é um disturbio do neurodesenvolvimento caracterizado por déficits
persistentes na comunicag¢do social, comportamento restritivo e padrdes repetitivos de
interesse e atividade (ARAUJO, 2019). De acordo com a American Psychiatric Association
(APA, 2014), o diagndéstico do TEA é baseado em critérios clinicos, variando de acordo
com a intensidade dos sintomas e o impacto na funcionalidade do individuo. Dessa forma,
diferentes graus de comprometimento sédo observados, e a literatura classifica o TEA em
trés niveis de gravidade, conforme apresentado na Quadro 3.

Nivel de Gravidade

Comunicagéo Social

Comportamentos Restritos e
Repetitivos

Nivel 3 (“Exigindo apoio
muito substancial”)

Déficits graves na
comunicagao verbal e
nao verbal, interacao
social extremamente
limitada.

Extrema dificuldade em

lidar com mudancas,
comportamentos rigidos e
restritos interferindo em todas
as esferas da vida.

Nivel 2 (“Exigindo apoio
substancial”)

Déficits claros na
comunicacao verbal e
nao verbal, respostas
sociais atipicas.

Dificuldade de lidar com
mudangas, comportamentos
repetitivos evidentes, afetando
o funcionamento cotidiano.

Nivel 1 (“Exigindo apoio”)

Déficits leves na
comunicagao social,
dificuldade para iniciar

Inflexibilidade de
comportamento, interferindo
moderadamente na

autonomia.

interacdes.

Quadro 3 - Estratégia de busca nas bases de dados
Fonte: Adaptado de APA (2014).

A classificacéo do nivel de gravidade do TEA é um fator determinante para a escolha
das abordagens terapéuticas, uma vez que pacientes classificados como nivel 3 apresentam
necessidade de suporte continuo, enquanto aqueles no nivel 1 podem apresentar maior
autonomia, mas ainda necessitam de estratégias especificas de intervencgéo.

Além da variabilidade clinica, o TEA tem sido associado a uma série de fatores
genéticos e ambientais que contribuem para seu desenvolvimento (quadro 4). O impacto
dessas interagdes sobre o sistema neurolégico tem sido amplamente estudado, e a
literatura sugere que o sistema endocanabinoide pode desempenhar um papel crucial na
regulacao de fungdes cognitivas e emocionais alteradas no TEA (PEREIRA et al., 2021).
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Estudo Achados principais

Staben et al. (2023) Melhoria nos comportamentos pro-sociais e redugéo da ansiedade.

Siani-Rose et al. (2023) Mudangca positiva nos biomarcadores relacionados ao
desenvolvimento neurolégico.

Pereira et al. (2023) Reducgéo da ansiedade e dos comportamentos agressivos, melhora
no sono.

Lima et al. (2023) Melhoria da hiperatividade, agressividade, disturbios do sono e
convulsoes.

Efron et al. (2023) Maioria dos pacientes relatou melhora nos sintomas, com poucos
efeitos adversos.

Silva et al. (2023) Melhoria na comunicagéo social, comportamentos disruptivos e
atencéao.

Schnapp et al. (2022) Reducéo dos comportamentos disruptivos, sem efeito significativo

nos disturbios do sono.

Ma et al. (2022) Reducéo da agressividade e comportamentos autolesivos, melhora
da estabilidade emocional.

Da Silva Junior et al. (2022) | Resultados positivos, especialmente em casos leves de TEA.

Stolar et al. (2022) Oleo de cannabis apresentou perfil de seguranga favoravel.

Razet al. (2022) Sugere 0 uso do
canabidiolcomo uma nova
possibilidade de tratamento,
porem necessita de
investigagdes adicionais

Quadro 4 - Relagdo entre o Transtorno Espectro Autista e o uso do Canabidiol como tratamento
encontrada nas publicagdes do periodo de 2023 a 2022.

Fonte: WERNEQUE, FHL; OLIVEIRA, JF de; RIBAS, SAW., 2025.

O TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA E O PAPEL DO CANABIDIOL

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € uma condigdo do neurodesenvolvimento
caracterizada por déficits persistentes na comunicacgéo social, comportamentos restritivos
e padrdes repetitivos de interesse e atividade (AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION,
2014). Amanifestacgéo clinica do TEA ocorre de forma heterogénea, variando em termos de
gravidade e impacto funcional, sendo que alguns individuos apresentam comprometimentos
significativos na autonomia e nas habilidades adaptativas, enquanto outros conseguem
desenvolver estratégias compensatorias para minimizar suas dificuldades (ARAUJO, 2019).
Embora a etiologia do TEA ainda ndo seja completamente elucidada, pesquisas apontam
para a interagdo de fatores genéticos e ambientais na sua patogénese, influenciando a
organizacdo e maturacdo das redes neurais, especialmente em regides relacionadas a
regulacao emocional e processamento sensorial (GOMEZ-CANDELA, et al., 2022). Apesar
de ndo haver uma cura estabelecida, intervengdes precoces baseadas em evidéncias,
como terapias comportamentais, ocupacionais e fonoaudiolégicas, tém demonstrado
eficacia na melhora dos sintomas e no desenvolvimento de habilidades sociais e cognitivas
(PEREIRA, et al., 2023).
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Nesse contexto, a investigacdo de abordagens terapéuticas complementares tem
se intensificado, e o canabidiol (CBD), um dos principais fitocanabinoides extraidos da
Cannabis sativa, surge como uma alternativa promissora devido as suas propriedades
neuroprotetoras, ansioliticas e anti-inflamatérias (SCHIER, et al., 2012). O CBD atua
principalmente no sistema endocanabinoide (SEC), um complexo sistema de sinalizagédo
celular envolvido na homeostase de diversas fungdes fisiologicas, incluindo humor,
cognicao, plasticidade sinaptica e resposta ao estresse (NUNES, et al., 2023). Esse
sistema é composto por receptores canabinoides (CB1 e CB2), endocanabinoides como a
anandamida e a 2-araquidonilglicerol (2-AG), além de enzimas responsaveis pela sintese e
degradacdo desses compostos (GOMEZ-CANDELA, et al., 2022).

Estudos recentes sugerem que individuos com TEA apresentam disfuncdes no SEC,
incluindo a reducao da expressao de anandamida, um endocanabinoide fundamental para
a plasticidade sinaptica e a comunicagéo neuronal (PEREIRA, et al., 2023). A anandamida
tem um papel crucial na regulacdo da excitabilidade neuronal e no equilibrio entre os
sistemas inibitérios e excitatérios do cérebro, os quais costumam estar desregulados
em individuos autistas, resultando em hiperexcitabilidade cortical e sintomas como
ansiedade, comportamentos repetitivos e déficits de interacdo social (MA, et al., 2022).
Dessa forma, a administragdo de CBD poderia restaurar a homeostase do SEC, reduzindo
a neuroinflamacgéo, melhorando a modulacdo de neurotransmissores como o acido gama-
aminobutirico (GABA) e a serotonina e, consequentemente, atenuando sintomas do TEA
(BELAI, et al., 2022).

Além disso, evidéncias apontam que o CBD pode interagir com receptores
extracanabinoides, como os serotoninérgicos 5-HT1A, que estao envolvidos na regulacéo
da ansiedade, do humor e da resposta ao estresse (NUNES, et al., 2023). Essa interacéo
pode explicar, em parte, os efeitos ansioliticos do CBD observados em individuos com
TEA, reduzindo os niveis de irritabilidade, hiperatividade e impulsividade (SILVA, et al.,
2023). Embora os achados disponiveis sejam promissores, ha necessidade de estudos
clinicos mais robustos para avaliar a eficacia do CBD em diferentes subtipos de TEA, definir
protocolos padronizados de administragéo e investigar potenciais efeitos adversos a longo
prazo (PEREIRA, et al., 2023).

CIRCUNSTANCIAS DO USO DO CANABIDIOL NO TEA

Diante da crescente complexidade terapéutica envolvida no manejo do Transtorno do
Espectro Autista (TEA), diversas investigacdes cientificas tém se concentrado na avaliagcdo
do canabidiol (CBD) como uma abordagem terapéutica complementar promissora,
sobretudo frente as limitagGes das intervengdes farmacologicas atualmente disponiveis. O
interesse por essa substéncia cresceu substancialmente na ultima década, impulsionado

por descobertas sobre seus efeitos multissistémicos e seu envolvimento na modulagéo
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de sistemas neurologicos fundamentais. Tal interesse decorre, sobretudo, da atuacéo
do CBD sobre o sistema endocanabinoide (SEC) — uma rede complexa de sinalizagéo
neuromodulatéria presente no sistema nervoso central e periférico, cuja fungéo é critica para
a manutenc¢ao da homeostase neurobioldgica, influenciando processos como plasticidade
singptica, neurogénese, neuroinflamacdo, metabolismo energético, imunorregulagéo e
regulagdo do eixo hipotalamo-hipofise-adrenal (SCHIER, et al., 2012).

O canabidiol € um dos principais fitocanabinoides nédo psicoativos extraidos da
Cannabis sativa, sendo considerado farmacologicamente seguro, com baixa toxicidade e
perfil de efeitos adversos geralmente leve e autolimitado. Ao contrario do tetrahidrocanabinol
(THC), que se liga diretamente aos receptores CB1 e CB2 e induz efeitos psicoativos como
euforia, alucinagdes, paranoia e taquicardia, o CBD atua de forma modulatéria indireta,
ajustando a atividade de receptores endocanabinoides e extracana**binoides, sem
provocar alteracdes cognitivas ou comportamentais indesejadas (NUNES, et al., 2023).
Essa caracteristica o torna especialmente atrativo para popula¢des vulneraveis, como
criangas e adolescentes com TEA.

Estudos clinicos recentes apontam que o CBD apresenta propriedades ansioliticas,
antipsicéticas, anticonvulsivantes, neuroprotetoras, anti-inflamatoérias e imunomoduladoras,
sendo capaz de influenciar positivamente sintomas comportamentais centrais do TEA,
como déficits na reciprocidade social, agressividade, impulsividade, transtornos do sono,
hiperatividade e comportamentos estereotipados (ARAN et al., 2021). Tais achados abrem
espaco para a possibilidade de intervengéo farmacoldgica mais personalizada, com menor
carga de efeitos adversos em comparacao aos antipsicéticos convencionais frequentemente
prescritos, como risperidona e aripiprazol.

Sob a ética neurobioldgica, 0 mecanismo de agdo do CBD no contexto do TEA esta
fortemente associado a restauragéo da sinalizagéo do sistema endocanabinoide, por meio da
modulagdo dos receptores canabinoides tipo 1 (CB1) — amplamente distribuidos no cértex
pré-frontal, hipocampo e amigdala — e dos receptores tipo 2 (CB2) — predominantes em
células imunolégicas e gliais. Além disso, o CBD interage com receptores extracanabinoides,
como 5-HT1A (serotoninérgicos), GPR55, TRPV1 e PPARY, todos envolvidos em circuitos
neurofuncionais relacionados a regulacdo emocional, resposta ao estresse, comportamento
social e controle de impulsos (NUNES, et al., 2023). Evidéncias demonstram que individuos
com TEA apresentam disfungées do SEC, com destaque para a redugdo dos niveis de
anandamida, um endocanabinoide crucial para a comunicagéo sinaptica e a modulagéo
do ténus excitatério-inibitorio no SNC (GOMEZ-CANDELA, et al., 2022). Dessa forma,
o CBD poderia restabelecer a homeostase neurossinaptica, minimizando os efeitos da
hiperexcitabilidade cortical observada em individuos autistas.

Paralelamente, a acdo do CBD sobre processos neuroinflamatérios vem ganhando
destaque como um dos principais mecanismos terapéuticos no TEA. Sabe-se que a ativacéo
crénica da microglia e 0 aumento de citocinas pro-inflamatérias — como interleucina-6 (IL-6)
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e fator de necrose tumoral alfa (TNF-a) — estéo relacionados a alteragdes na organizacéo
sinptica e na plasticidade cortical, contribuindo para a manifestacdo de comportamentos
disfuncionais (PEREIRA IS, et al., 2023). O CBD exerce efeito imunomodulador ao inibir
a liberacdo dessas citocinas, promover polarizagcao anti-inflamatéria da microglia (M2)
e reduzir o estresse oxidativo, criando um ambiente neuroquimico mais favoravel a
neuroplasticidade e ao comportamento adaptativo (BELAI AEM, et al., 2022).

Adicionalmente, o CBD influencia vias associadas a dor e a sensibilidade sensorial,
especialmente relevantes no TEA, por meio de sua agdo sobre os receptores TRPV1
(Transient Receptor Potential Vanilloid 1). Tais receptores estdo envolvidos na mediacao
da nocicepg¢ao, da termorregulacdo e do processamento de estimulos sensoriais aversivos
— aspectos frequentemente alterados em individuos com TEA (MA, et al., 2022). Estudos
em modelos animais indicam que a administragcdo cronica de CBD promove redugéo
dos comportamentos estereotipados, melhora da responsividade social e reducéo da
ansiedade em contextos de exposi¢édo a estimulos ambientais desafiadores, sugerindo que
sua atuagao pode remodelar circuitos neurais disfuncionais implicados na fisiopatologia do
transtorno (STABEN, et al., 2023).

Diante dessas evidéncias, o CBD desponta como um agente terapéutico
multifuncional, com potencial para atuar em multiplos dominios sintomaticos do TEA.
No entanto, sua adogédo clinica ainda exige cautela e respaldo cientifico adicional,
especialmente no que se refere a definicho de protocolo posologico, formulagcbes
padronizadas, interagbes medicamentosas, efeitos colaterais em longo prazo e impacto
sobre o neurodesenvolvimento. Ensaios clinicos randomizados, controlados por placebo,
com amostras robustas e desenho metodolégico rigoroso, sédo fundamentais para consolidar
sua efetividade e seguranca no manejo do TEA.

CONSIDERAGCOES FINAIS

O uso do canabidiol (CBD) no tratamento do transtorno do espectro autista (TEA)
representa uma alternativa terapéutica promissora, proporcionando melhorias em sintomas
como hiperatividade, agressividade, disturbios do sono e ansiedade. As evidéncias atuais
indicam que o CBD pode atuar na modula¢do do sistema endocanabinoide, promovendo
um equilibrio neuroquimico favoravel para individuos com TEA. Além disso, sua acéo
ansiolitica e neuroprotetora reforga seu potencial no manejo dos sintomas associados ao
transtorno.

Contudo, apesar dos beneficios evidenciados, persistem desafios significativos para
a ampla implementagéo do CBD como tratamento para o TEA. A falta de estudos clinicos
robustos que investiguem seus efeitos a longo prazo, possiveis intera¢gdes medicamentosas
e variabilidades individuais na resposta terapéutica ainda limitam sua prescricéo segura e
eficaz. Ademais, as barreiras regulatorias, como a restricdo ao cultivo da Cannabis no
Brasil, dificultam o acesso ao tratamento e 0 avanco das pesquisas nacionais sobre o tema.
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Dessa forma, & imprescindivel que novos ensaios clinicos sejam conduzidos
para elucidar os mecanismos de agdo do CBD, sua seguranca e eficacia em diferentes
subgrupos do TEA. Além disso, a formulagdo de politicas publicas mais flexiveis e
baseadas em evidéncias cientificas podera facilitar a regulamentacéo e disponibilizacdo
do CBD para essa populagéo. Assim, o canabidiol tem o potencial de se consolidar como
uma terapia complementar valiosa, desde que respaldado por estudos mais abrangentes
e regulamentacbes adequadas que garantam sua aplicacdo de forma ética, segura e
acessivel.
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