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RESUMO

O presente trabalho teve como objetivo analisar o uso da cannabis medicinal no tratamento de
transtornos de ansiedade e depressdo, identificando evidéncias cientificas quanto a sua eficécia,
seguranga ¢ limitagdes. Para tanto, foi realizada uma revisdo bibliografica narrativa, com selecao de
artigos cientificos recentes publicados em bases como PubMed, Scopus ¢ Web of Science,
abrangendo ensaios clinicos, revisdes sistematicas e estudos observacionais. Os resultados indicam
que o canabidiol (CBD) apresenta efeito promissor na reducdo dos sintomas de ansiedade,
especialmente em transtornos como fobia social e transtorno de ansiedade generalizada, com bom
perfil de seguranga e minima psicoatividade. Em relac@o a depressao, a evidéncia ainda ¢ limitada e
inconclusiva, havendo estudos pré-clinicos sugerindo potenciais efeitos antidepressivos, mas com
resultados inconsistentes em ensaios clinicos e observacionais. Além disso, os efeitos adversos da
cannabis, principalmente quando inclui tetrahidrocanabinol (THC), podem incluir alteragdes
cognitivas, psicoatividade e riscos cardiovasculares, o que exige cautela na prescri¢cao. A analise
critica da literatura evidencia lacunas significativas, como heterogeneidade de doses, pequeno
tamanho amostral, curta duragdo dos estudos ¢ escassez de ensaios randomizados controlados de
larga escala. Conclui-se que a cannabis medicinal, especialmente o CBD, representa uma alternativa
terap€utica potencial para ansiedade, enquanto seu uso na depressao ainda carece de evidéncias
robustas. Recomenda-se a realizacdo de novos estudos clinicos padronizados, com acompanhamento
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prolongado, visando avaliar a eficacia, a seguranca e definir protocolos de prescricao adequados.

Palavras-chave: Ansiedade. Cannabis medicinal.Depressao.CBD.THC.

ABSTRACT/ RESUMEN/ RESUME

This study aims to analyze the use of medicinal cannabis in the treatment of anxiety and depression
disorders, identifying scientific evidence regarding its efficacy, safety, and limitations. A narrative
literature review was conducted, selecting recent scientific articles from databases such as
PubMed, Scopus, and Web of Science, including clinical trials, systematic reviews, and
observational studies. Results indicate that cannabidiol (CBD) shows promising effects in reducing
anxiety symptoms, particularly in disorders such as social phobia and generalized anxiety disorder,
with a favorable safety profile and minimal psychoactivity. Regarding depression, evidence
remains limited and inconclusive, with preclinical studies suggesting potential antidepressant
effects, but inconsistent results in clinical and observational studies. Additionally, adverse effects
of cannabis, especially when containing tetrahydrocannabinol (THC), may include cognitive
alterations, psychoactive effects, and cardiovascular risks, requiring caution in prescription.
Critical analysis of the literature highlights significant gaps, such as dose heterogeneity, small
sample sizes, short study durations, and a lack of large-scale randomized controlled trials. It is
concluded that medicinal cannabis, particularly CBD, represents a potential therapeutic alternative
for anxiety, whereas its use in depression still lacks robust evidence. Further standardized clinical
studies with long-term follow-up are recommended to evaluate efficacy, safety, and establish
appropriate prescription protocols.

Keywords: Anxiety.CBD.Depression.Medicinal cannabis. THC.
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1. INTRODUCAO

O uso da Cannabis para fins medicinais possui uma histéria milenar, com registros que
datam de civilizagdes antigas na China e na India, onde era empregada para diversas finalidades
terapéuticas (ZUARDI, 2006). No entanto, foi a partir do século XIX que a planta comegou a ser
incorporada a medicina ocidental, ganhando destaque por suas propriedades analgésicas e anti-
inflamatodrias. Apesar de sua relevancia histérica, o século XX marcou um periodo de proibi¢ao
global, impulsionado por fatores sociais e politicos, que resultou na marginalizagdo da Cannabis e
na interrupcao de pesquisas cientificas. Contudo, a descoberta do sistema endocanabinoide e o
isolamento de seus principais componentes, como o tetrahidrocanabinol (THC) por Mechoulam
em 1964, revolucionaram a compreensdo sobre os mecanismos de a¢ao da planta e reacenderam o
interesse da comunidade cientifica em seu potencial terapéutico (MECHOULAM, 1964).

A relevancia clinica de transtornos como ansiedade e depressao € inegavel, representando
um desafio significativo para a satde publica global. A Organizagdo Mundial da Satide (OMS)
estima que centenas de milhdes de pessoas em todo o mundo sofrem com essas condi¢des, que
podem levar a um comprometimento substancial da qualidade de vida e da capacidade funcional
(OMS, 2023).

Apesar dos avangos na farmacoterapia e psicoterapia, os tratamentos convencionais
frequentemente apresentam limitagdes, incluindo efeitos colaterais indesejados, baixa adesdo e
eficacia limitada para uma parcela significativa dos pacientes. Essa lacuna terapéutica tem
impulsionado a busca por novas abordagens, e a cannabis medicinal emerge como uma alternativa
promissora para complementar ou otimizar os regimes de tratamento existentes (GARCIA -
GUTIERREZ et al., 2020).

Nesse contexto, a investigacdo da cannabis medicinal, com foco em seus principais
canabinoides, o canabidiol (CBD) e o tetrahidrocanabinol (THC), torna-se crucial. O CBD, em
particular, tem demonstrado um perfil terap€utico promissor, com propriedades ansioliticas e
antidepressivas, sem os efeitos psicoativos associados ao THC (CRIPPA et al., 2015).

A justificativa para aprofundar o estudo sobre a cannabis medicinal reside na possibilidade
de oferecer uma nova ferramenta terapéutica, especialmente para pacientes que nao respondem
adequadamente aos tratamentos convencionais ou que buscam alternativas com menor incidéncia
de efeitos adversos. A necessidade de mais pesquisas rigorosas ¢ evidente para consolidar as
evidéncias de eficacia e segurancga, bem como para estabelecer diretrizes claras para seu uso clinico
(GARCIA-GUTIERREZ et al., 2020).

O estado da arte da pesquisa sobre cannabis medicinal no tratamento de transtornos de



ansiedade e depressao revela um cendrio de avangos e controvérsias. Enquanto estudos iniciais e
revisdes sistemdticas t€ém apontado resultados promissores para o uso do CBD na redugdo da
ansiedade, especialmente em contextos como a simulacdo de fala publica, a evidéncia para a
depressdo ainda se mostra inconsistente e requer maior elucidagdo (BERGAMASCHI et al., 2011).

A complexidade da interacdo dos canabinoides com o sistema nervoso central e a
variabilidade nas formulagdes e dosagens utilizadas nos estudos contribuem para essa
heterogeneidade de resultados. Apesar disso, o crescente corpo de pesquisa indica um potencial
terapéutico que justifica a continuidade das investigacdes, visando a padronizagdo e a otimizacao
do uso da cannabis medicinal (STANCIU et al., 2021).

Diante desse panorama, o presente trabalho teve como objetivo geral avaliar a eficaciae a
seguranga da cannabis medicinal, com énfase no canabidiol (CBD) e no tetrahidrocanabinol
(THC), no tratamento de transtornos de ansiedade e depressao. Para tanto, serdo desenvolvidos os
seguintes objetivos especificos: revisar a literatura cientifica atual sobre o tema, identificar as
lacunas de conhecimento existentes e discutir as implicagdes clinicas e as perspectivas futuras para
o uso desses compostos no manejo dessas condigdes psiquidtricas. A compreensdo aprofundada
desses aspectos ¢ fundamental para subsidiar decisdes clinicas e regulatérias, contribuindo para o
avango da medicina baseada em evidéncias.

Para alcancar esses objetivos, o presente trabalho esta estruturado em se¢des que abordam
desde o historico e as definicdes da cannabis medicinal, passando pela sua farmacologia e
mecanismos de agdo. O referencial tedrico serd dividido em blocos que detalham as evidéncias
clinicas para ansiedade e depressdo, a seguranca e os efeitos adversos, e os aspectos legais e éticos.
Por fim, seré apresentada uma sintese critica das lacunas de pesquisa € uma conclusido que retoma

os principais achados e sugere diregdes para estudos futuros.

2. METODOLOGIA

A presente pesquisa caracteriza-se como uma investiga¢do de abordagem qualitativa, com
carater e descritivo, desenvolvida por meio de uma revisao bibliografica sistematizada. A opgao
por essa metodologia fundamenta-se na possibilidade de promover uma compreensao aprofundada
sobre produgdes cientificas ja existentes, permitindo identificar padrdes, lacunas e avancgos
teoricos relacionados ao tema estudado. Segundo Gil (2008), a pesquisa bibliografica constitui um
procedimento essencial para a construg¢@o de referencial tedrico sélido, uma vez que se apoia em

materiais previamente publicados e reconhecidos academicamente.



O processo de busca e sele¢do das fontes ocorreu em bases cientificas amplamente
utilizadas na produ¢do académica, como SciELO, PubMed, LILACS, Google Académico e o
Portal de Periodicos da CAPES. Para refinar as buscas, utilizaram-se descritores relacionados ao
tema combinados com operadores booleanos, pratica que, de acordo com Mendes, Silveira e
Galvao (2008), contribui para a sistematizacdo e o rigor metodolégico na localizagdo das
evidéncias cientificas mais relevantes.

Os principais descritores empregados incluiram termos em portugués, inglés e espanhol,
tais como: “cannabis medicinal”, ‘“canabidiol”’, “CBD”, “tetrahidrocanabinol”, “THC”,
“ansiedade”, “transtornos de ansiedade”, “depressdo”, “transtornos depressivos”, “tratamento”,
“saude mental”, “efeitos terapéuticos” e “uso clinico de canabinoides”. Além disso, utilizaram-se
combinag¢des com operadores booleanos, como AND, OR e NOT, a exemplo de: (cannabidiol
AND ansiedade), (CBD OR THC AND depressao) e (cannabis medicinal AND saude mental), a
fim de ampliar ou restringir as buscas conforme a necessidade. Essa estratégia permitiu identificar
estudos clinicos, revisoes, artigos experimentais e documentos institucionais relevantes ao objeto
investigado.

Estabeleceram-se critérios de inclusdo como: publicacdes entre os anos de 2000 e 2025,
nos idiomas portugués, inglé€s ou espanhol, com texto completo disponivel e clara pertinéncia aos
objetivos do estudo. Foram excluidos materiais duplicados, estudos com fragilidades
metodologicas ou que ndo abordavam diretamente o foco investigado.

Apos a selecdo inicial, procedeu-se a leitura exploratoria, seletiva e analitica dos textos. As
informacdes extraidas foram organizadas de modo sistematico, considerando objetivos, métodos,
resultados e principais contribuigdes de cada estudo. A andlise dos dados seguiu o modelo de
categorizagdo temadtica, que permite identificar convergéncias, contrastes e relacdes entre as
produgdes, conforme orientam MOHER et al. (2009) ao descrever critérios de rigor para revisoes
sistematicas e processos de sintese de evidéncias. Por fim, reconhecem-se como limitagdes
inerentes a revisdo bibliografica fatores como a disponibilidade de fontes, possiveis lacunas na

literatura, e a propria subjetividade do pesquisador na interpretagdo dos dados.

3. REVISAODELITERATURA
3.1. Historico e Definicoes

O uso da Cannabis para fins medicinais remonta a milhares de anos, com evidéncias

arqueologicas e registros escritos que indicam sua utilizacdo em diversas culturas antigas. Na



China, por volta de 2737 a.C., o imperador Shen Nung j& descrevia a planta em sua farmacopeia,
o Pen Tsao, para tratar uma variedade de condicdes, incluindo dores articulares, gota e maléria
(ZUARDI, 2006). Da mesma forma, civilizagdes na India, Oriente Médio e Grécia Antiga também
empregavam a Cannabis em suas praticas medicinais, reconhecendo suas propriedades
terapéuticas.

Contudo, a introdu¢do da Cannabis na medicina ocidental ocorreu de forma mais
proeminente no século XIX, impulsionada por relatos de médicos como William O’Shaughnessy,
que observou seus efeitos na India e a trouxe para a Europa. Apesar de sua crescente popularidade,
o século XX testemunhou uma reversao dréstica, com a proibi¢do global da Cannabis, motivada
por fatores sociais, econdmicos e politicos, que a estigmatizaram e dificultaram a pesquisa
cientifica por décadas ( CANNABIS e SAUDE, 2025).

A planta Cannabis pertence ao género Cannabis e possui trés espécies principais:
Cannabis sativa, Cannabis indica e Cannabis ruderalis. Embora compartilhem caracteristicas
genéticas, essas espécies apresentam diferencas em sua morfologia, tempo de floracdo e, mais
importante para o contexto medicinal, na concentragdo de seus compostos quimicos ativos,
conhecidos como canabinoides (CANNACEIA, 2025).

Os canabinoides sdo uma classe de compostos quimicos que interagem com o sistema
endocanabinoide do corpo humano, desempenhando um papel crucial na regulacdo de diversas
fungoes fisiologicas. Além dos fitocanabinoides, produzidos pela planta, o corpo humano também
produz seus proprios canabinoides, chamados endocanabinoides, como a anandamida e¢ o 2-
araquidonilglicerol (2-AG), que atuam como neurotransmissores (CARSOLA, 2024).

Entre os mais de 100 canabinoides identificados na planta Cannabis, dois se destacam por
sua relevancia terapéutica e por serem os mais estudados: o canabidiol (CBD) e o
tetrahidrocanabinol (THC). O THC ¢ o principal composto psicoativo da Cannabis, responsavel
pelos efeitos euforizantes e alteracdo da percepcdo. Seus efeitos podem ser bifasicos, ou seja, em
baixas doses pode ter efeitos ansioliticos, mas em altas doses pode induzir ansiedade e paranoia
(CARVALHO, 2023).

Em contraste, o CBD ndo possui propriedades psicoativas e tem sido amplamente
investigado por seu potencial terapéutico em diversas condi¢des, incluindo ansiedade, depressao,
epilepsia e dor cronica. O CBD atua de forma mais complexa, interagindo com multiplos alvos
moleculares e modulando o sistema endocanabinoide de maneira indireta, sem se ligar diretamente
aos receptores CB1 e CB2 (CARSOLA, 2024).

As formas de administra¢ao da cannabis medicinal sdo variadas e incluem o6leos, tinturas,



capsulas, vaporizacao e uso topico, sendo a escolha da via dependente da condicdo a ser tratada e
da preferéncia do paciente. No Brasil, a regulamentacdo da cannabis medicinal tem avancgado,
principalmente por meio da Resolucdo da Diretoria Colegiada (RDC) da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA), que permite a comercializagdo de produtos a base de Cannabis
para fins medicinais, mediante prescricao médica (ANVISA, 2025).

No entanto, a legislacdo ainda ¢ um tema em debate, com discussdes sobre o cultivo da
planta por empresas e associa¢des, visando ampliar o acesso e reduzir os custos para os pacientes.
A defini¢do operacional da cannabis medicinal neste artigo refere-se a produtos derivados da planta
Cannabis, com concentragdes controladas de canabinoides, utilizados sob supervisdo médica para

tratar condi¢des de satde especificas (STJ, 2024; CAMARA DOS DEPUTADOS, 2023).

3.2. Farmacologia e Mecanismos

O sistema endocanabinoide (SEC) ¢ uma rede complexa de sinalizagdo lipidica presente
em todos os mamiferos, desempenhando um papel fundamental na regulacao de diversas fungoes
fisioldgicas, como humor, sono, apetite, dor, memoria e resposta ao estresse (KWEE, et al., 2022).

Este sistema € composto por trés elementos principais: os endocanabinoides (ligantes
endogenos), os receptores canabinoides (CB1 e CB2) e as enzimas responsaveis pela sintese e
degradacao desses endocanabinoides. Os receptores CB1 sdao predominantemente encontrados no
sistema nervoso central, especialmente em areas relacionadas a cognicdo, memoria e controle
motor, enquanto os receptores CB2 sao mais abundantes em células do sistema imunoldgico e
tecidos periféricos (KWEE, et al., 2022).

O canabidiol (CBD) exerce seus efeitos terapéuticos através de uma interagdo complexa
e multifacetada com o SEC e outros sistemas neurotransmissores, sem se ligar diretamente aos
receptores CB1 e CB2 com alta afinidade. Uma de suas principais agdes ¢ a modulagdo do receptor
serotoninérgico 5-HT1A, que desempenha um papel crucial na regulagdo da ansiedade e do humor.
Ao ativar esse receptor, o CBD pode promover efeitos ansioliticos e antidepressivos (CRIPPA et
al., 2015; GARCIA-GUTIERREZ et al., 2020).

Além disso, o CBD pode inibir a recaptagdo de anandamida, um endocanabinoide,
aumentando sua disponibilidade no cérebro e prolongando seus efeitos benéficos. Sua agao
também envolve a modulacdo de outros receptores, como os vaniloides (TRPV1), que estdo
implicados na percepcao da dor e inflamagao (KWEE,et al., 2022).

O tetrahidrocanabinol (THC), por sua vez, é o principal componente psicoativo da

Cannabis e exerce seus efeitos primariamente através da ligacao direta e agonista aos receptores



CBI no cérebro. Essa interacao ¢ responsavel pelos efeitos euforizantes, alteragdo da percepcao e
relaxamento associados ao uso da Cannabis. No entanto, os efeitos do THC sdo bifasicos e
dependem da dose: em baixas concentragdes, pode apresentar propriedades ansioliticas, enquanto
em doses elevadas, pode induzir ou exacerbar a ansiedade, paranoia e até mesmo sintomas
psicoticos em individuos predispostos (SANARMED, 2024). A compreensao dessa dualidade ¢é
crucial para o uso terapéutico do THC, que deve ser cuidadosamente dosado e monitorado para
maximizar os beneficios e minimizar os riscos.

A farmacocinética dos canabinoides varia significativamente dependendo da via de
administracdo. A inalagdo (vaporiza¢do ou fumo) proporciona um inicio de agdo rapido, com picos
de concentragao plasmatica em minutos, devido a rapida absor¢ao pulmonar. No entanto, a duragao
dos efeitos ¢ mais curta. A administragdo oral, por outro lado, resulta em um inicio de acdo mais
lento (horas), mas com efeitos mais prolongados, devido ao metabolismo de primeira passagem
hepatico. A biodisponibilidade oral do THC e CBD ¢ relativamente baixa e variavel, sendo
influenciada pela presenca de alimentos e pela formulagao do produto (KWEE, 2022). Outras vias,
como a sublingual e a topica, também apresentam perfis farmacocinéticos distintos, que devem ser
considerados na escolha do tratamento.

As interagdes medicamentosas representam um aspecto importante a ser considerado no
uso da cannabis medicinal. Tanto o CBD quanto o THC sdo metabolizados por enzimas do
citocromo P450 (CYP), um sistema enzimatico hepatico responsavel pelo metabolismo de muitos
farmacos. A coadministragdo de canabinoides com outros medicamentos que também sao
metabolizados ou que inibem/induzem as enzimas CYP pode alterar a concentracdo plasmatica
desses farmacos, levando a um aumento da toxicidade ou a diminui¢do da eficacia
(BERGAMASCHI, 2011).

Por exemplo, o CBD pode inibir o metabolismo de medicamentos como anticoagulantes,
anticonvulsivantes e antidepressivos, exigindo ajuste de dose e monitoramento clinico rigoroso.
Portanto, ¢ fundamental que o médico prescritor esteja ciente das potenciais interagdes e realize

um acompanhamento individualizado do paciente.

3.3. Evidéncia Clinica em Ansiedade

Estudos experimentais classicos tém desempenhado um papel fundamental na
compreensao dos efeitos ansioliticos do canabidiol (CBD), especialmente em contextos que
simulam situagcdes de ansiedade social. Um dos paradigmas mais empregados ¢ o Teste de

Simulagao de Falar em Publico (TSFP), que induz ansiedade em participantes saudaveis ou com



transtornos de ansiedade social. Pesquisas iniciais demonstraram que o CBD pode atenuar
significativamente a ansiedade induzida por este teste. Por exemplo, um estudo seminal de
Bergamaschi et al. (2011) revelou que uma dose tnica de CBD reduziu a ansiedade em pacientes
com fobia social ingénuos ao tratamento durante um TSFP. Da mesma forma, outras investigagdes
corroboram esses achados, indicando que o CBD possui um perfil ansiolitico promissor em
situagOes de estresse agudo (CRIPPA ef al., 2015). Esses resultados preliminares sdo cruciais para
estabelecer a base para estudos mais aprofundados sobre o potencial terapéutico do CBD em
transtornos de ansiedade.

Revisdes sistemdticas e meta-analises recentes tém consolidado a compreensao sobre a
eficacia do CBD no tratamento de diversos transtornos de ansiedade, incluindo Transtorno de
Ansiedade Generalizada (TAG), fobia social e Transtorno de Estresse Pos-Traumatico (TEPT).
Uma revisao sistematica de Coelho et al. (2024) avaliou o impacto do tratamento com canabidiol
em individuos diagnosticados com diferentes transtornos de ansiedade, comparando seus efeitos
com placebo e tratamentos convencionais, € apontou para a eficicia do CBD na redugao dos
sintomas ansiosos.

Além disso, uma meta-analise focada na eficacia do CBD em transtornos de ansiedade,
como TAG e fobia social, destacou a modulagao de circuitos neurais como um dos mecanismos
de acdo do canabidiol (HAN, 2024). Esses estudos refor¢gam o potencial terapéutico do CBD,
embora ressaltem a necessidade de mais pesquisas para elucidar completamente seus mecanismos
e otimizar as dosagens para cada condicao.

Os estudos sobre canabinoides no tratamento da ansiedade abrangem uma variedade de
transtornos, com destaque para o Transtorno de Ansiedade Generalizada (TAG), fobia social e
Transtorno de Estresse Pos-Traumatico (TEPT). A pesquisa tem explorado tanto o canabidiol
(CBD) isolado quanto suas combinagdes com tetrahidrocanabinol (THC), o principal componente
psicoativo da cannabis. Observa-se que o CBD isolado tem demonstrado um perfil ansiolitico mais
consistente e seguro, especialmente em doses terapéuticas, sem os efeitos psicotropicos associados
ao THC (GARCIA-GUTIERREZ et al., 2020).

Em contraste, embora o THC possa ter propriedades ansioliticas em baixas doses, doses
elevadas podem paradoxalmente induzir ou exacerbar a ansiedade e a paranoia, o que ressalta a
importancia da propor¢do entre os canabinoides (LICHTENSTEIN, 2022).

A comparacao entre CBD isolado e extratos de cannabis contendo THC ¢ um ponto
crucial na pesquisa. Estudos indicam que, para o tratamento da ansiedade, produtos ricos em CBD

podem oferecer um alivio mais significativo no curto prazo do que aqueles ricos em THC



(CANNABIS E SAUDE, 2024). Além disso, a combinagdo de CBD com THC em proporgdes
especificas tem sido investigada, sugerindo que o CBD pode modular os efeitos do THC,
atenuando seus potenciais efeitos ansiogénicos e psicotomiméticos (ZUARDI; HALLAK;
CRIPPA, 2012).

A eficacia e a seguranca de cada abordagem dependem do transtorno especifico e da
resposta individual do paciente, o que sublinha a necessidade de mais ensaios clinicos controlados
para otimizar as formula¢des e dosagens. A qualidade metodologica dos estudos ¢ um fator
determinante para a validade dessas conclusdes, e revisdes sistematicas t€ém apontado para a
heterogeneidade dos desenhos de pesquisa, o que exige cautela na interpretacdo dos resultados
(COELHO et al., 2024).

A qualidade metodoldégica dos estudos que investigam o uso de canabinoides para
transtornos de ansiedade ¢ um aspecto crucial para a validacao de seus achados. Embora muitos
estudos apresentem boa ou moderada qualidade metodologica, a literatura também aponta para a
existéncia de pesquisas com baixa qualidade, o que pode comprometer a robustez das evidéncias
(SANTOS et al., 2024).

A heterogeneidade nos desenhos de estudo, nas dosagens de canabinoides, nas populagdes
de pacientes e nas metodologias de avaliagdo de desfechos contribui para a dificuldade em
sintetizar os resultados de forma conclusiva. A falta de ensaios clinicos randomizados, controlados
por placebo e duplo-cegos em larga escala ainda € uma limitagdo significativa, especialmente para
a determinagdo de dosagens ideais e a comparacao direta com tratamentos convencionais
(CARVALHO et al., 2023).

E imperativo que futuras pesquisas se concentrem em superar essas lacunas
metodologicas, adotando rigor cientifico para fornecer evidéncias mais solidas. A padronizacdo de
extratos de cannabis, a realizagdo de estudos de longo prazo para avaliar a seguranga e a eficacia,
e a investiga¢do de interagdes medicamentosas sdo areas que demandam atengdo. A interpretacao
cautelosa dos resultados existentes ¢ fundamental, reconhecendo que, embora o CBD demonstre
um potencial terapéutico promissor, a evidéncia ainda estd em evolucdo e requer validagdo por
meio de estudos mais robustos e bem delineados (COELHO et al., 2024).

A integrag¢ao do canabidiol (CBD) com terapias psicoldgicas, como a Terapia Cognitivo-
Comportamental (TCC), representa uma darea promissora na otimizacdo do tratamento para
transtornos de ansiedade. Estudos sugerem que o CBD pode atuar como um adjuvante a TCC,
potencializando seus efeitos ansioliticos. Por exemplo, a pesquisa indica que o CBD pode facilitar

a extingdo do medo e a reestruturacao cognitiva, mecanismos centrais na TCC para transtornos



como TEPT e fobia social (KWEE et al., 2022) [9]. A combinagdo pode ser particularmente
benéfica ao reduzir a ansiedade antecipatoria e o desconforto durante as sessdes de exposi¢ao,
permitindo que os pacientes se engajem mais efetivamente no processo terapéutico (ROCHA
FILHO, 2025).

Em uma sintese critica, os beneficios do CBD no tratamento da ansiedade sdo notaveis,
incluindo sua capacidade de reduzir sintomas em diversas condi¢gdes, como TAG, fobia social e
TEPT, com um perfil de seguranga favoravel e poucos efeitos colaterais significativos (GARCIA-
GUTIERREZ et al., 2020).

No entanto, existem lacunas importantes na pesquisa. A falta de padronizagdo nas
dosagens e formulagdes de CBD, a necessidade de mais ensaios clinicos randomizados e
controlados em larga escala, e a compreensao aprofundada dos mecanismos de agdo a longo prazo
sdo desafios que precisam ser superados (COELHO et al., 2024).

Além disso, a interagdo do CBD com outros medicamentos psicotrdpicos e a otimizacao
de terapias combinadas ainda requerem investigacdo aprofundada para maximizar os beneficios
terapéuticos e garantir a seguranga do paciente. A evidéncia atual, embora promissora, ainda ¢
incipiente em algumas areas e demanda um rigor metodologico continuo para consolidar o papel

do CBD como uma ferramenta terapéutica eficaz e segura no manejo da ansiedade.

3.4. Evidéncia clinica em Depressao

A investigagao do potencial terapéutico da cannabis medicinal no tratamento da depressao
tem sido impulsionada por uma crescente base de estudos observacionais e pré-clinicos. Estes
estudos fornecem insights valiosos sobre os mecanismos de acdo e a eficacia preliminar dos
canabinoides, especialmente o canabidiol (CBD), em modelos de depressdo. Estudos
observacionais recentes tém demonstrado que individuos que utilizam cannabis medicinal
frequentemente relatam uma melhora nos sintomas depressivos, sugerindo um efeito
antidepressivo (WE CANN.ACADEMY, 2024). Por exemplo, pesquisas indicam que o uso de
produtos a base de cannabis pode estar associado a niveis mais baixos de depressdo auto-relatada
(MARTIN, 2021).

No ambito pré-clinico, modelos animais t€ém sido cruciais para desvendar os efeitos
antidepressivos do CBD. Diversos estudos em roedores demonstraram que o CBD pode reverter
comportamentos do tipo depressivo e danos @ memoria induzidos por estresse cronico (CRFPB,
2024). A aplicagdo de CBD em 4areas cerebrais como o hipocampo, por exemplo, tem mostrado

reduzir alteracdes de proteinas e células associadas a depressdao em modelos de dor neuropatica



(CFF, 2024). Essas evidéncias pré-clinicas sugerem que o CBD atua na modulacdo de sistemas
neurotransmissores € na neuroplasticidade, oferecendo uma base bioldgica para seu potencial
antidepressivo (SANTANA, 2025).

Apesar do crescente interesse, as revisdes recentes sobre a eficacia da cannabis medicinal
no tratamento da depressdo apresentam resultados mistos, refletindo a complexidade da condigao
e a variabilidade dos estudos. Algumas revisdes integrativas indicam que, embora haja relatos de
melhora nos sintomas depressivos com o uso de cannabis medicinal, a evidéncia ainda nao ¢é
totalmente conclusiva, com alguns estudos ndo demonstrando melhora significativa ou até
indicando que pacientes usudarios de cannabis medicinal podem apresentar maior prevaléncia de
depressao (SILVA, 2025). Essa heterogeneidade de resultados pode ser atribuida a fatores como
diferentes formulagdes de canabinoides, dosagens, populagdes de pacientes e metodologias de
pesquisa.

A maioria dos estudos que investigam o CBD na depressao sdo de pequena escala ou se
concentram em comorbidades, como ansiedade, o que dificulta a generalizagdo dos resultados. A
necessidade de mais ensaios clinicos de alta qualidade ¢ amplamente reconhecida para estabelecer
a eficacia e a seguranca do CBD isolado como um tratamento para a depressao (CARVALHO et
al., 2023).

Os mecanismos antidepressivos propostos para o canabidiol (CBD) sdo multifacetados e
envolvem a modulagdo de diversos sistemas neurotransmissores € processos neurobioldgicos. Uma
das principais vias de agao do CBD na depressao € a sua interagdo com o sistema serotoninérgico.
Embora o CBD ndo aumente diretamente os niveis de serotonina, ele pode influenciar a atividade
dos receptores de serotonina, especialmente o receptor 5-HT1A, que desempenha um papel crucial
na regulacdo do humor e da ansiedade (WECANN.ACADEMY, 2024).

Essa modulacdo pode levar a efeitos antidepressivos rapidos e sustentados, distinguindo
o CBD de antidepressivos convencionais que geralmente levam semanas para produzir efeitos
terapéuticos (CANNACEIA, 2025).

Além da serotonina, o CBD também tem sido associado a neuroplasticidade, a capacidade
do cérebro de se adaptar e formar novas conexdes neurais. Estudos pré-clinicos demonstraram que
o CBD pode promover a neurogénese no hipocampo, uma regido cerebral fundamental para a
regulacdo do humor e da memoria, e que ¢ frequentemente afetada na depressao (CFF, 2024). Essa
capacidade de induzir neuroplasticidade pode contribuir para a reversdo de déficits cognitivos e
comportamentais observados em modelos de depressdo (REZENDE, 2023).

Outros mecanismos incluem a modulagdo da inflamagdo e do estresse oxidativo, que sao



fatores implicados na fisiopatologia da depressdo. A compreensdo aprofundada desses
mecanismos € essencial para otimizar o uso do CBD como uma alternativa terapéutica eficaz para
a depressao (CARVALHO et al., 2023).

Apesar do potencial terapéutico, o uso de cannabis, especialmente em doses elevadas ou
com inicio precoce, apresenta riscos significativos, particularmente em relagdo ao
desenvolvimento e exacerbagdo de transtornos psiquiatricos, incluindo ansiedade e depressao. O
uso cronico de cannabis pode levar a dependéncia psicoldgica e, em alguns casos, a prejuizos
cognitivos e alteragdes psiquiatricas (GARCIA, 2023).

Estudos epidemioldgicos tém consistentemente demonstrado uma associagdo entre o uso
frequente de cannabis ¢ o aumento da vulnerabilidade a sintomas de ansiedade e depressdo, com a
reatividade ao estresse sendo um fator contribuinte (VASCONCELOS-RAPOSO, 2018).

O inicio precoce do uso de cannabis, especialmente durante a adolescéncia, € um fator de
risco ainda mais preocupante. Pesquisas indicam que o uso de cannabis na adolescéncia esta
associado a um maior risco de desenvolvimento de transtornos mentais, incluindo depressao e
ansiedade, e pode afetar o desenvolvimento cerebral (ANDRADE, 2008).

A comorbidade entre ansiedade e depressdo ¢ comum, e a cannabis medicinal tem sido
investigada como uma opg¢do para tratar ambos os sintomas simultaneamente. Embora o CBD
demonstre potencial para aliviar tanto a ansiedade quanto a depressao, € crucial considerar o perfil
completo dos canabinoides e a resposta individual do paciente, pois o THC, em particular, pode
ter efeitos ansiogénicos e psicotomiméticos em doses elevadas, o que pode ser contraproducente
em pacientes com comorbidades psiquiatricas (CARSOLA, 2024). A avaliagdo cuidadosa dos
riscos e beneficios ¢ fundamental, especialmente em populagdes vulneraveis, para garantir um
tratamento seguro e eficaz.

Em sintese critica, o canabidiol (CBD) demonstra um potencial promissor como agente
terapéutico para a depressdo, com evidéncias pré-clinicas e observacionais sugerindo efeitos
antidepressivos e ansioliticos. Sua capacidade de modular o sistema serotoninérgico e promover a
neuroplasticidade oferece uma base solida para sua a¢do. No entanto, as lacunas na pesquisa sao
significativas e precisam ser abordadas para que o CBD seja amplamente aceito como um
tratamento padrdo para a depressdo. A principal lacuna reside na escassez de ensaios clinicos
randomizados, controlados por placebo e em larga escala, que avaliem o CBD isolado
especificamente para a depressao (XAVIER; SANTANA, 2021). A heterogeneidade dos estudos
existentes, a falta de padronizacdo nas dosagens e formulagdes, e a necessidade de investigar os

efeitos a longo prazo sao desafios que limitam a generalizagao dos resultados.



Além disso, a comorbidade entre ansiedade e depressdo ¢ um fator importante a ser
considerado, e embora o CBD possa ser benéfico para ambos, a interagdo com o THC e os riscos
associados ao uso cronico e precoce da cannabis precisam ser cuidadosamente avaliados. A
pesquisa futura deve focar em estudos mais rigorosos, com metodologias padronizadas, para
determinar a eficacia, seguranc¢a e dosagem ideal do CBD no tratamento da depressdo, tanto como
monoterapia quanto em combina¢do com outras abordagens terapéuticas. Somente com evidéncias
mais robustas sera possivel consolidar o papel do CBD no arsenal terapéutico para a depressao

(CARVALHO et al., 2023).

3.5. Seguranca e efeitos adversos

O canabidiol (CBD), um dos principais canabinoides presentes na planta Cannabis sativa,
tem sido amplamente estudado por suas propriedades terapéuticas, especialmente no tratamento
de transtornos de ansiedade e depressdo. Apesar de seu perfil de seguranca geralmente favoravel,
¢ crucial compreender os possiveis efeitos adversos associados ao seu uso. A Organizagao Mundial
da Saude (OMS) destaca que o CBD possui boa tolerabilidade e um perfil de seguranga aceitavel,
com efeitos adversos leves e transitérios, como fadiga, diarreia e alteragdes no apetite e peso
(WHO, 2018). Contudo, ¢ fundamental que os clinicos estejam cientes dessas manifestagdes para
um manejo adequado dos pacientes.

Além disso, estudos como o de Crippa et al. (2015) reforcam que, embora o CBD seja
considerado seguro, a interagdo com outros medicamentos e a dosagem sdo fatores importantes a
serem monitorados para minimizar riscos € otimizar os beneficios terapéuticos. A compreensao
aprofundada desses efeitos ¢ essencial para a pratica clinica segura e eficaz do canabidiol. Em
contraste com o CBD, o tetrahidrocanabinol (THC), outro canabinoide proeminente, apresenta um
perfil de efeitos adversos mais complexo, especialmente no que tange aos riscos psicoticos. O THC
¢ o principal componente psicoativo da cannabis e seu uso, particularmente em doses elevadas ou
em individuos vulneraveis, tem sido associado ao desenvolvimento ou exacerba¢do de sintomas
psicoticos (ZUARDI; HALLAK; CRIPPA, 2012).

Lichtenstein (2022) discute a relagdo entre THC, CBD e ansiedade, apontando que,
enquanto o CBD pode mitigar alguns dos efeitos ansiogénicos e psicotomiméticos do THC, o uso
isolado de THC pode induzir ansiedade e paranoia em certos individuos. A distin¢ao entre os perfis
de seguranga do CBD e do THC ¢ crucial para a prescri¢do € o uso terapéutico da cannabis
medicinal, ressaltando a importancia de formula¢cdes com predominancia de CBD para minimizar

os riscos associados aos efeitos psicoativos do THC. A compreensao desses riscos € vital para a



seguranca do paciente e para a adequagdo do tratamento.

A anélise de dados epidemiologicos revela importantes consideragdes sobre 0 uso cronico
de canabinoides e sua relagdo com a depressao e o risco cardiovascular. Embora o CBD demonstre
potencial terapéutico para ansiedade e depressdo, o uso indiscriminado ou a longo prazo de
produtos com alto teor de THC pode estar associado a desfechos negativos. Andrade (2008) ¢
Carsola (2024) abordam a relagao entre o uso de cannabis e sintomas depressivos em adolescentes
e transtornos psiquiatricos, respectivamente, destacando a necessidade de cautela e avaliagdo
individualizada.

Além disso, Vasconcelos-Raposo (2018) discute a relacdo entre craving, ansiedade,
estresse e depressao, sugerindo que o uso de substancias pode ser uma forma de automedicacao
que, a longo prazo, pode agravar os quadros psiquiatricos.

E fundamental considerar que, apesar dos avangos, o uso de CBD para tratar depressdo
ainda esbarra na falta de evidéncias conclusivas, como apontado por Xavier e Santana (2021), o
que reforca a importancia de mais estudos para elucidar os impactos a longo prazo no sistema
cardiovascular e na saude mental. Diante do cenario de crescente interesse e uso da cannabis
medicinal, ¢ imperativo que os clinicos sigam recomendagdes praticas para garantir a seguranga €
a eficacia do tratamento. A avaliagdo cuidadosa do historico médico e psiquiatrico do paciente €
essencial para identificar possiveis contraindicagdes ou interagdes medicamentosas.

Crippa et al. (2015) e Martin (2021) enfatizam a importincia de uma abordagem
individualizada, considerando a dosagem, a via de administracao e a formulacao do canabinoide.
Além disso, ¢ crucial educar os pacientes sobre os potenciais efeitos adversos, a diferenca entre
CBD e THC, e a importancia de ndo interromper tratamentos convencionais sem orientacao
médica. A monitorizagdo continua dos pacientes, com ajustes na terapia conforme necessario, ¢
fundamental para otimizar os resultados e minimizar riscos. A colaboragdo entre profissionais de
saude e a atualizagdo constante sobre as pesquisas mais recentes sao indispensaveis para a pratica
clinica responsavel e baseada em evidéncias no campo da cannabis medicinal.

A legislagdo sobre a cannabis medicinal tem evoluido globalmente, com diferentes
abordagens no Brasil e no exterior. Em muitos paises, a regulamentagdo tem avangado para
permitir o uso terapéutico de canabinoides, reconhecendo seus potenciais beneficios. No Brasil, a
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA, 2019) tem estabelecido normativas para a
importagdo e o cultivo de cannabis para fins medicinais, embora o acesso ainda seja restrito e
burocratico. A complexidade da legislagao reflete a necessidade de equilibrar o acesso a

tratamentos inovadores com a seguranga publica e o controle de substancias.



A compreensdo dessas nuances legais ¢ fundamental para profissionais de saude e
pacientes, garantindo que o uso da cannabis medicinal esteja em conformidade com as diretrizes
vigentes e que os direitos dos pacientes sejam respeitados. (WHO, 2018). A ética da prescrigao de
cannabis medicinal, especialmente em contextos onde a evidéncia cientifica ainda ¢ limitada,
representa um desafio significativo para os profissionais de satde. A auséncia de estudos clinicos
randomizados e controlados em larga escala para todas as condi¢des e formulagdes de canabinoides
exige uma abordagem cautelosa e baseada no principio da beneficéncia e ndo maleficéncia.

Para garantir a seguranca e a transparéncia na prescrigdo da cannabis medicinal, a
implementagdo de protocolos claros, regulamentacdo rigorosa € o consentimento informado sio
indispensaveis. A regulamentagao deve abranger desde a producdo e controle de qualidade dos
produtos até a sua distribui¢do e prescri¢do, assegurando que apenas produtos seguros e eficazes
cheguem aos pacientes.

O consentimento informado, por sua vez, ¢ um pilar ético fundamental, garantindo que o
paciente compreenda plenamente os aspectos do tratamento, incluindo os riscos, beneficios,
alternativas e a natureza experimental de algumas aplicacdes. WHO (2018) enfatiza a importancia
de relatorios criticos sobre o canabidiol, que servem como base para a formulacao de politicas e
diretrizes. Além disso, a transparéncia nos processos € a educacao continuada dos profissionais de
saude sdo cruciais para a constru¢do de uma pratica clinica responsavel e ética no campo da
cannabis medicinal, minimizando os riscos € maximizando os potenciais beneficios terapéuticos.

(WHO, 2018; (XAVIER; SANTANA, 2021).

4. CONSIDERACOES FINAIS

A andlise da literatura cientifica evidencia que a cannabis medicinal, especialmente o
canabidiol (CBD), apresenta potencial terapéutico relevante no tratamento de transtornos de
ansiedade, demonstrando efeito ansiolitico consistente em estudos clinicos controlados,
particularmente em condigdes como transtorno de ansiedade social e transtorno de ansiedade
generalizada.

Os ensaios revisados indicam que o CBD atua modulando receptores do sistema
endocanabinoide e neurotransmissores relacionados a ansiedade, proporcionando reducgdo dos
sintomas com perfil de seguranca favoravel e baixa psicoatividade, quando comparado ao
tetrahidrocanabinol (THC). Esses achados reforcam a possibilidade de utilizagdo do CBD como
alternativa ou complemento as terapias convencionais, especialmente em pacientes que

apresentam resposta parcial ou intolerancia aos tratamentos farmacolédgicos tradicionais, podendo



contribuir para a ampliagdo das opgdes terap€uticas na pratica clinica.

No que se refere a depressdo, a revisdo bibliografica aponta que a evidéncia disponivel
ainda ¢ limitada e inconclusiva, com resultados mistos provenientes de estudos pré-clinicos,
observacionais e ensaios clinicos de pequena escala. Embora mecanismos bioldgicos sugiram que
a cannabis possa exercer efeitos antidepressivos, a heterogeneidade dos estudos, incluindo
diferentes doses, formas farmacéuticas e duracao dos tratamentos, impede a consolidacdo de
recomendagdes seguras e padronizadas.

Além disso, a presenga de THC em algumas formula¢des aumenta o risco de efeitos
adversos, como alteragdes cognitivas, psicoatividade e potenciais repercussoes cardiovasculares,
indicando a necessidade de cautela na prescri¢ao clinica. Esses achados destacam lacunas
significativas na literatura, reforcando a urgéncia de estudos clinicos randomizados, controlados e
de maior duragdo, com amostras representativas, capazes de avaliar de forma mais confidvel a
eficdcia e a seguranca da cannabis medicinal em pacientes com depressao.

Conclui-se que a cannabis medicinal representa uma alternativa terapéutica promissora
para o manejo da ansiedade, enquanto seu uso no tratamento da depressdo ainda carece de
evidéncias robustas que sustentem recomendagdes clinicas seguras. A revisao evidencia a
importancia de protocolos clinicos rigorosos, acompanhamento cuidadoso dos pacientes e
observagao atenta dos efeitos adversos, garantindo que o uso terapéutico seja €tico e baseado em

evidéncia cientifica.

REFERENCIAS

ANDRADE, T. M. R. Sintomas depressivos e uso de Cannabis em adolescentes. Psicologia em
Estudo, v. 13, n. 2, p. 289-296, 2008.

BERGAMASCHI, M. M. et al. Cannabidiol reduces the anxiety induced by simulated public
speaking in treatment-naive social phobia patients. Neuropsychopharmacology, v. 36, n. 6, p.
1219-1226, 2011.

CANNABIS E SAUDE. Estudo comparou CBD e THC para tratamento da ansiedade. 2024.
Disponivel em: https://www.cannabisesaude.com.br/estudo-ansiedade-cannabis-cbd-ou-thc/.
Acesso em: 11 set. 2025.

CANNACEIA. Canabinoides para depressdo: uma nova esperan¢ga no tratamento. 2025.
Disponivel em: https://cannaceia.com/blog/canabinoides-para-depressao/. Acesso em: 11 set.
2025.

CARSOLA, M. N. Transtornos Psiquiatricos e Uso de Cannabis: Mecanismos de A¢do e Riscos a
Longo Prazo. Brazilian Journal of Health Review, v. 7, n. 2, p. €26090, 2024.



CARVALHO, M. da S. et al. O uso terapéutico do canabidiol (CBD) no tratamento de transtornos
de ansiedade e depressdo. Recima2l, v. 4, n. 11, p. e4114049, 2023. Disponivel em:
https://recima21.com.br/index.php/recima2 1 /article/view/4049. Acesso em: 11 set. 2025.

CFF. Em estudo com animais, canabidiol age contra dor neuropatica, depressiao e perda
cognitiva. 2024. Disponivel em: https:/site.cff.org.br/noticia/Noticias-gerais/22/07/2024/em-
estudo-com-animais-canabidiol-age-contra-dor-neuropatica-depressao-e-perda-cognitiva. Acesso
em: 11 set. 2025.

COELHO, C. F. et al. The impact of cannabidiol treatment on anxiety disorders: a systematic
review. Frontiers in Pharmacology, v. 15, 2024.

CRFPB. Testes pré-clinicos com canabidiol. 2024. Disponivel em:
https://www.crfpb.org.br/comunicacao/noticias/testes-pre-clinicos-com-canabidiol. Acesso em:
11 set. 2025.

CRIPPA, J. A. S. et al. Cannabidiol as a potential treatment for anxiety disorders.
Neurotherapeutics, v. 12, n. 4, p. 825-836, 2015.

GARCIA, J. B. S. Efeitos adversos do uso dos canabinoides. Revista Brasileira de Psiquiatria,
v.45,n. 3, p. 250-257, 2023.

GARCIA-GUTIERREZ, M. S. et al. Cannabidiol: A potential new alternative for the treatment of
anxiety and depression. Frontiers in Psychiatry, v. 11, p. 1-11, 2020.

GIL, A. C. Como elaborar projetos de pesquisa. 5. ed. Sao Paulo: Atlas, 2008.

HAN, K. Therapeutic potential of cannabidiol (CBD) in anxiety disorders: a meta-analysis.
Journal of Clinical Psychopharmacology, v. 44, n. 3, p. 234-245, 2024.

KWEE, C. M. B. et al. Cannabidiol enhancement of exposure therapy in healthy volunteers: a
randomized trial. Frontiers in Psychiatry, v. 13, p. 1-9, 2022.

LICHTENSTEIN, S. D. THC, CBD, and Anxiety: A review of recent findings on the therapeutic
potential of cannabinoids in anxiety disorders. Journal of Cannabis Research, v. 4, n. 1, p. 30,
2022.

MARTIN, E. L. Antidepressant and Anxiolytic Effects of Medicinal Cannabis. Frontiers in
Psychiatry, v. 12, p. 729800, 2021.

MASATAKA, N. Anxiolytic effects of repeated cannabidiol treatment in teenagers with social
anxiety. Frontiers in Psychology, v. 10, 2019.

MENDES, K. D.; SILVEIRA, R.; GALVAO, C. Revisdo integrativa:método de pesquisa para a
incorporagdo de evidéncias na saude e na enfermagem. Texto & Contexto Enfermagem, v.17, n.4,
p.758-764, 2008.

MOHER, D. et al.Preferred reporting items for systematic reviews and meta-analyses: the
PRISMA statement. PLoS Medicine, v.6, n.7, p.e1000097, 2009.



REZENDE, Maria Fernanda. Em estudo com animais, canabidiol age contra dor neuropdatica
induzindo neuroplasticidade. Jornal da USP, Sao Paulo, 22 ago. 2023. Disponivel em:
https://jornal.usp.br/ciencias/em-estudo-com-animais-canabidiol-age-contra-dor-neuropatica-
induzindo-neuroplasticidade/. Acesso em: 2 nov. 2025.

ROCHA FILHO, E. de V. V. da; DINIZ, M. de F. F. M.; ANDRADE, N. S. de; SILVA, M. C. de
A. S. da; GOMES, A. L. da C. Uso do canabidiol (CBD) como intervencao em adultos com
transtornos de ansiedade: uma revisao integrativa da literatura. Observatorio de la economia
latinoamericana, /S. 1./, v. 23, n. §, p. e11126, 2025. DOI: 10.55905/0elv23n8-110. Disponivel
em: https://ojs.observatoriolatinoamericano.com/ojs/index.php/olel/article/view/11126. Acesso
em: 2 nov. 2025.

SANTANA, A. R. Efeitos do canabidiol sobre modelos preditivos de depressio em
camundongos Swiss, visando avaliar sua acido antidepressiva e os mecanismos. 2025.
Disponivel em: https://repositorio.ufc.br/handle/riufc/81051. Acesso em: 11 set. 2025.

SANTOS, B. W; FERNANDES, 1. C; ROCHA, L. T; SANTOS, C. R; MIGUEL, O; MIGUEL,
M. D. Uma revisdo sistematica e mapa de lacunas de evidéncias dos efeitos clinicos em faixas
terapéuticas de canabinoides orais para ansiedade em adultos. Contribuciones a Las Ciencias
Sociales, Sao José¢ dos Pinhais, v. 17, n. 6, p. 1-19, 2024. DOI: 10.55905/revconv.17n.6-304.
Disponivel em:
https://www.researchgate.net/publication/381710347 Uma revisao_sistematica e mapa de lac
unas_de evidencias_dos efeitos clinicos _em faixas terapeuticas de canabinoides orais para
ansiedade em_adultos. Acesso em: 31 out. 2025.

SILVA, S. C. A. Cannabis medicinal para tratamento de depressdo: uma revisdo integrativa.
Conexao Ciéncia, v. 2, n. 1, p. 2077, 2025.

STANCIU, C. N. et al. Evidence for use of cannabinoids in mood disorders. Current Psychiatry
Reports, v. 23, n. 7, p. 1-8, 2021.

VASCONCELOS-RAPOSO, J. Craving e a relacdio com ansiedade, stresse e depressao.
Psicologia, Saude & Doencas, v. 19, n. 2, p. 307-319, 2018.

WECANN.ACADEMY. Canabidiol no manejo da Depressdao: Potencial terapéutico e
evidéncias cientificas. 2024. Disponivel em: https://wecann.academy/canabidiol-no-manejo-da-
depressao-potencial-terapeutico-e-evidencias-cientificas/. Acesso em: 11 set. 2025.

WHO. World Health Organization. Cannabidiol (CBD) Critical Review Report. Geneva:
WHO, 2018.

XAVIER, C. B; SANTANA, M. F.Uso de canabidiol para tratar depressio e ansiedade
depende de mais estudos.Mariana, MG, 2021. Disponivel em:
https://sites.ufop.br/lamparina/blog/uso-de-canabidiol-para-tratar-depressa%CC%83 0-e-
ansiedade-depende-de-mais-estudos. Acesso em: 1 out. 2025.

ZUARDI, A. W.; HALLAK, J. E.; CRIPPA, J. A. The antipsychotic effects of cannabidiol.
Current Pharmaceutical Design, v. 18, n. 32, p. 5131-5140, 2012.



	CANNABIS MEDICINAL NO TRATAMENTO DE TRANSTORNO DE ANSIEDADE E DEPRESSÃO
	RESUMO
	ABSTRACT/ RESUMEN/ RÉSUMÉ
	1. INTRODUÇÃO
	3. REVISÃODELITERATURA
	3.1. Histórico e Definições

	REFERÊNCIAS

