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RESUMO

Historicamente, a Cannabis sativa tem sido utilizada empiricamente para diversos fins,
incluindo o alivio da dor e o tratamento de varias condicbes médicas. No entanto, a
proibicdo e a categorizacdo da planta como uma substancia controlada impuseram
barreiras significativas a pesquisa cientifica, limitando a compreensdo de seu
potencial terapéutico. Atualmente, com a modernizacao gradativa das leis em muitos
paises, estudos tém indicado que canabinoides encontrados na cannabis, como o
tetrahidrocanabinol (THC) e o canabidiol (CBD), dentre muitos outros, podem oferecer
beneficios terapéuticos em diversas areas da saude. O CBD, por exemplo, tem
mostrado potencial para modulacdo da homeostase energética e metabdlica através
do receptor CB1 do sistema endocanabinoide, mas sem gerar efeitos psicoativos. Na
area da saude, incluindo a odontologia, ha um crescente interesse no uso de
canabinoides para tratamento de diversas doencas e condi¢cdes, como dor orofacial e
periodontia. Os canabinoides interagem com os receptores CB1 e CB2 do sistema
endocanabinoide, modulando assim a percepcdo e a resposta a dor, além de
apresentar propriedades anti-inflamatdrias que podem ser benéficas em contextos
odontoldgicos. No entanto, a necessidade de mais pesquisas clinicas controladas é
evidente, visando estabelecer doses ideais, tempos de administracdo e possiveis
efeitos adversos associados ao uso dessas substancias. A evolucéo das legislacdes
e regulamentacdes referentes a cannabis varia amplamente, influenciando
diretamente sua aplicabilidade na odontologia e outras areas da medicina. A revisdo
e a adaptacdo das leis sdo fundamentais para possibilitar a conducdo de mais
pesquisas e 0 aproveitamento seguro e eficaz do potencial terapéutico dos
canabinoides. Assim, € crucial que se avance na pesquisa cientifica dos compostos
da cannabis, para que seus usos medicinais possam ser distinguidos e desassociados
de suas aplicacfes recreativas ilicitas no pais, estabelecendo uma base sélida para
politicas publicas informadas e equitativas.

Palavras-chave: Odontologia. Canabinoides. Cannabis.
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ABSTRACT

Historically, Cannabis sativa has been used empirically for a variety of purposes,
including pain relief and the treatment of various medical conditions. However,
prohibition and the plant's categorization as a controlled substance have imposed
significant barriers to scientific research, limiting understanding of its therapeutic
potential. Currently, studies have indicated that cannabinoids found in cannabis, such
as THC and CBD, can offer therapeutic benefits in various areas of health. CBD, for
example, has shown potential for modulating energy and metabolic homeostasis via
the CBL1 receptor, but without generating psychoactive effects. In the field of health,
including dentistry, there is growing interest in the use of cannabinoids to treat various
diseases and conditions, such as periodontics and orofacial pain. Cannabinoids
interact with the CB1 and CB2 receptors of the endocannabinoid system, thus
modulating the perception of and response to pain, as well as having anti-inflammatory
properties that may be beneficial in dental contexts. However, there is a clear need for
more controlled clinical research to establish ideal doses, administration times and
possible adverse effects associated with the use of these substances. The evolution
of legislation and regulations regarding cannabis varies widely, directly influencing its
applicability in dentistry and other areas of medicine. Revising and adapting laws is
essential to enable more research to be carried out and the safe and effective use of
the therapeutic potential of cannabinoids. It is therefore crucial to advance scientific
research into cannabis compounds, so that their medicinal uses can be distinguished
and disassociated from their illicit recreational applications, establishing a solid basis
for informed and equitable public policies.

Keywords: Dentistry. Cannabinoids. Cannabis.
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1 INTRODUCAO

A planta Cannabis Sativa, popularmente reconhecida como maconha, é uma
erva gque cresce principalmente em regides temperadas e tropicais. Sdo no caule e
nas flores dessa planta que se encontram os efeitos terapéuticos, derivados de
compostos denominados fitocanabinoides. Entre os mais conhecidos estdo o
tetrahidrocanabinol (THC), o canabidiol (CBD) e outros, como o CBN (canabinol) e o
CBG (canabigerol), que também estéo presentes?.

O uso medicinal da cannabis tem um longo historico, estendendo-se por
diversas civilizagbes e periodos histéricos. A planta Cannabis Sativa era usada na
antiguidade tanto por suas propriedades psicoativas quanto medicinais, sendo
mencionada em textos da medicina tradicional chinesa, em documentos da antiga
india, entre outras civilizaces?.

O trabalho pioneiro do pesquisador Raphael Mechoulam, na década de 1960,
identificou e sintetizou o delta-9-tetrahidrocanabinol (THC), o principal composto
psicoativo da cannabis. O extenso corpo de trabalho de Mechoulam contribuiu
significativamente para o entendimento da biologia dos canabinoides e do sistema
endocanabinoide. Suas pesquisas abriram caminho para o desenvolvimento de novos
medicamentos e terapias baseadas em canabinoides e para a revisdo das leis
proibitivas da cannabis em varias partes do mundo?.

Em contrapartida, o cenario de proibi¢cdes do século XX colocou a cannabis sob
restricdes legais severas em muitos paises, impedindo ndo s6 o seu uso, mas também
a investigacdo cientifica sobre seus potenciais beneficios terapéuticos. Os estudos
foram retomados na década de 90, apds o descobrimento do sistema
endocanabinoide?.

De acordo com Carlini®, em seu estudo sobre a histéria da maconha no Brasil,
acredita-se que sua chegada aqui foi realizada por intermédio dos navios negreiros,
vindos da Africa. Houve o cultivo para diversos fins, disseminado entre todos os povos.

Em 1938, de acordo com o Decreto-Lei n? 891 do Governo Federal, ocorreu a

proibicdo do plantio, cultivo, colheita e exploracdo particular da maconha em todo
territorio nacional.
Apenas em 2015 a Anvisa, por meio da Resolucdo da Diretoria Colegiada

(RDC) n°17/2015%, regulamentou o uso medicinal da cannabis. Com isso, houve


https://paperpile.com/c/Ojwhcu/rK9R
https://paperpile.com/c/Ojwhcu/WYxP
https://paperpile.com/c/Ojwhcu/rK9R
https://paperpile.com/c/Ojwhcu/WYxP
https://paperpile.com/c/Ojwhcu/CPr4
https://paperpile.com/c/Ojwhcu/mi9V

autorizacdo para importacdo, mediante prescricdo profissional. Em 2022, ap0s
consenso entre Conselho Federal de Odontologia e a Anvisa, os dentistas foram
autorizados a prescrever medicamentos a base de compostos de cannabis, de acordo
com a RDC 660/20225.

Ainda ha poucos estudos na area odontologica, mas os que ja foram publicados
mostram resultados positivos quanto a eficacia do uso de cannabis como coadjuvante

aos distintos tratamentos.


https://paperpile.com/c/Ojwhcu/qBGx

2 PROPOSICAO

O objetivo dessa revisdo de literatura é explorar o potencial da cannabis
medicinal, principalmente na Odontologia, examinar suas propriedades terapéuticas
no controle da carie, no tratamento de doencas periodontais e especialmente no
manejo da dor cronica associada a disfuncdo temporomandibular (DTM).
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3 REVISAO DA LITERATURA

Para realizar essa revisao de literatura foi realizada buscas eletronicas para o
levantamento de publicacdes sobre o uso de cannabis medicinal na area odontolégica.
As buscas foram realizadas em diferentes bases de dados, sendo elas Scielo,
Pubmed, Science Direct e Google Scholar.

As palavras-chave utilizadas para a pesquisa foram cannabis medicinal,
canabinoides, uso na odontologia, alivio da dor e terapéutica medicamentosa. As
pesquisas tiveram como base artigos de lingua portuguesa e inglesa. Cada um deles
contribuiu para a compreensao dos efeitos terapéuticos dos canabinoides em
condicbes especificas, fornecendo resultados sobre o potencial uso dessas

substancias para o alivio de sintomas e melhoria da qualidade de vida dos pacientes.

3.1 O Sistema Endocanabinoide

O estudo do sistema endocanabinoide (SEC) iniciou-se na década de 1990 na
Universidade Hebraica de Jerusalém, apoOs identificarem a primeira molécula
endocanabinoide produzida pelo corpo humano, denominada anandamida, que se liga
especificamente aos receptores CB1 (localizados no sistema nervoso central e
periférico) e CB2 (localizado nos sistemas imunoldgico e inflamatério)2.

O objetivo do sistema endocanabinoide € manter o equilibrio do corpo,
controlando funcgdes fisioldgicas, como por exemplo dor, ansiedade e fome. Esse
sistema é formado por receptores (ligantes enddégenos), canabinoides e enzimas que
possuem funcdo de sintetizar e degradar os endocanabinoides. Os receptores sao
proteinas que interagem com o THC e o CBD, os quais sdo canabinoides exégenos®.

Quando se tem uma lesdo na cavidade oral, ha maior producdo de
endocanabinoides e receptores canabinoides (CB1 e CB2), os quais ajudam a reduzir
a dor e a inflamacgéo. A Cannabis Sativa é uma opcéo de canabinoides exdgena, que

ajuda a potencializar a resposta’.

3.2 Uso Odontolégico
Varios estudos tém sido conduzidos para investigar o potencial da maconha
medicinal no tratamento odontolégico, como por exemplo para dores orofaciais,

distarbios do sono, inflamacéo e infecgdes bucais, carie e manutencéo da higiene oral.


https://paperpile.com/c/Ojwhcu/WYxP
https://paperpile.com/c/Ojwhcu/WYxP
https://paperpile.com/c/Ojwhcu/YXrm
https://paperpile.com/c/Ojwhcu/ilWG+ndxh
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Dentre esses estudos, destaca-se a pesquisa realizada por Haroutounian et al.2
(2016), que consistiu em uma revisdo sisteméatica e meta-analise de ensaios clinicos
randomizados. Os resultados desses estudos revelaram que a maconha medicinal foi
associada a uma reducao significativa da dor em comparacdo com o placebo. Isso
indica que 0os compostos presentes na maconha, como o tetra-hidrocanabinol (THC)
e 0 canabidiol (CBD), possuem propriedades analgésicas eficazes no alivio da dor
cronica.

Em um estudo realizado por Nitecka-Buchta et al.® (2019) foram investigados
os efeitos do THC no tratamento da dor cronica relacionada a dor miofascial, incluindo
DTM. Os resultados mostraram que o THC foi eficaz na redugéo da intensidade da
dor e na melhoria da qualidade de vida dos pacientes.

Além disso, uma revisdo abrangente da literatura cientifica sobre os efeitos dos
canabinoides na dor neuropatica, conduzida por Ribeiro et al.’® (2019), destacou a
efichcia do CBD e do THC no tratamento dessa condicdo. Os pesquisadores
concluiram gue os canabinoides podem desempenhar um papel importante na gestao
da dor.

Um estudo recente, conduzido por Stahl*! (2020) buscou analisar a reducéo do
contetdo bacteriano da placa dentaria, usando canabinoides versus produtos de
higiene oral. Descobriu-se que os canabinoides foram mais eficazes na reducéo das
bactérias.

Vasudevan?!? (2020) também realizou um estudo com a placa dentéria, através
de uma pesquisa de acompanhamento, avaliando amostras in vitro de enxaguatorios
bucais com infusdo de de CBD e CBG. Quando ele comparou as amostras com
canabinoides ao digluconato de clorexidina 0,2%, concluiu que apresentaram eficacia
bactericida semelhante.

Em pesquisa, Rettori et al.'?® (2012) realizaram um experimento, induzindo
periodontite experimental em ratos, atraves de ligadura ao redor dos primeiros
molares inferiores e estresse de imobilizacdo, buscando avaliar o papel do
endocanabinoide anandamida (AEA) na periodontite. A conclusdo foi de que o
endocanabinoide diminui a resposta inflamatoéria na periodontite, mesmo durante uma
situacao estressante.

Em 2014, Ozdemir et al.}* realizaram um estudo com células do ligamento
periodontal humano, também buscando avaliar a funcdo dos endocanabinoides na

periodontite. Com os dados obtidos, concluiu-se que AEA tem resposta
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antiinflamatéria e imunossupressora na resposta do hospedeiro, possuindo papel
importante na modulagéo da inflamagé&o periodontal.

Barak et al.'® (2022) conduziram um estudo in vitro, sobre o efeito
antibacteriano do canabidiol contra a bactéria Streptococcus mutans, responsavel
pela cérie. Analisando os resultados, concluiu-se que o CBD apresentou efeito
inibitério contra as bactérias cariogénicas, sendo um potencial adjuvante

medicamentoso na reducdo de bactérias patogénicas da cavidade oral.

3.3 Uso Medicinal

Diversos estudos tém explorado o uso terapéutico dos canabinoides em vérias
condicBes médicas. O estudo sobre canabinoide em neurologia, realizado por Brucki
et al.'® (2015) e publicado pela Academia Brasileira de Neurologia, focou na reducéo
dos sintomas da doenca de Parkinson. A pesquisa investigou os efeitos dos
canabinoides nessa condicao, visando aliviar os sintomas caracteristicos da doenca.
O resultado foi positivo, ajudando a minimizar sintomas ndo-motores da doenca.

Legare et al.l” (2022) realizaram uma revisdo sistematica com o objetivo de
avaliar o potencial terapéutico da cannabis, do canabidiol e de produtos farmacéuticos
a base de canabinoides. Nesse estudo, os pesquisadores examinaram O USO
terapéutico dos canabinoides na reducdo dos sintomas de espasticidade e da dor
central, relatados por pacientes com esclerose multipla. Em geral, o resultado foi
positivo no alivio da dor.

No estudo de Orsolini et al.*® (2019), em que os autores avaliaram o uso da
cannabis medicinal e dos canabinoides sintéticos no transtorno do estresse pos-
traumatico (PTSD), foram verificadas reducdo da ansiedade, modulacdo dos
processos relacionados a memoaria e melhora do sono em pacientes com PTSD.

Espinosa-Jovel'® (2020) conduziu um estudo com foco na acéo
anticonvulsivante dos canabinoides em epilepsias refratarias. O estudo buscou avaliar
a eficacia clinica dessas substancias no controle das convulsdes em pacientes com
epilepsia que ndo respondem a outros tratamentos convencionais. Houve eficacia e
seguranca desses produtos, demonstrados em diferentes estudos abertos e ensaios
clinicos controlados e aleatorizados.

Outro estudo relevante é o de Crippa et al.?° (2010), em que os pesquisadores
investigaram os efeitos do canabidiol (CBD) na reducdo da ansiedade em pacientes

com transtorno de ansiedade social generalizada (TAS). Os resultados sugeriram que
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0 CBD reduz a ansiedade e isso esté relacionado com os seus efeitos nas areas
cerebrais limbicas, responsavel por coordenar as emogdes.

Lamy et al.?* (2020) realizaram um estudo onde exploraram o tratamento da
irritabilidade associada ao Transtorno do Espectro Autista em criancas e
adolescentes. Os pesquisadores investigaram os avancos farmacol6gicos no manejo
dessas perturbacdes comportamentais e examinaram 0 potencial terapéutico dos
canabinoides nesse contexto.

Um estudo de Kurlyandchik et al.?? (2021) investigou a eficacia e seguranca do
uso da cannabis medicinal no tratamento da dor crénica associada a fibromialgia. A
pesquisa buscou avaliar como os canabinoides podem ajudar a aliviar os sintomas
dolorosos dessa condicdo. A concluséo foi positiva, mostrando ser benéfica para a

maioria dos pacientes com a doenca.

3.4 Droga e Preconceito Social

Ao longo da histéria, a Cannabis sativa desempenhou diversos papeis, indo
além de suas aplicacdes medicinais para abranger aspectos culturais e culinarios. Sua
bioguimica € composta por canabinoides, substancias com propriedades
medicamentosas, terapéuticas e psicoativas. Notavelmente, o CBD destaca-se por
seu potencial terapéutico, enquanto o THC, ao contrario do canabidiol, apresenta
também propriedades psicoativas. E em relacéo a este Gltimo que surge o estigma
social, associado a cannabis como uma suposta “porta de entrada” para narcoticos
como cocaina e outras drogas, vinculando-a a fendbmenos prejudiciais a sociedade,
como violéncia e crime?3.

Queiroga?* (2020) destaca que a classificacdo legal de substancias, como a
Cannabis, como drogas ilicitas tem sido um obstaculo significativo para o progresso
das pesquisas cientificas na area da salde. Esse contexto legal restritivo afeta a
disponibilidade de recursos, 0 acesso a amostras de pesquisa e 0 desenvolvimento
de estudos clinicos robustos. Portanto, as politicas de proibicdo tém contribuido para
a demora na compreensdo detalhada do potencial terapéutico dos canabinoides,
como o CBD e o THC.

Andrade?® (2021) explora a controvérsia associada a legalidade da Cannabis,
na qual o uso de seus compostos € permeado por preconceitos. Destaca a importancia
de avancar na pesquisa cientifica desses compostos, buscando distinguir seus usos

medicinais legitimos de suas aplicacbes recreativas ilicitas. Assim, busca-se
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estabelecer fundamentos soélidos para o desenvolvimento de politicas publicas mais
informadas e equitativas, viabilizando a exploracdo segura e eficaz dos beneficios
terapéuticos da cannabis.

Grosso?% (2020) também destaca que o papel da informacéo é absolutamente
crucial e uma das principais ferramentas para esclarecer a sociedade sobre as
propriedades dos canabinoides. Além disso, enfatiza a importancia de uma revisdo
nas legislacdes e politicas de controle de drogas para facilitar a realizacdo de
pesquisas cientificas sobre a Cannabis e seus compostos. Isso permitiria uma
exploragdo mais aprofundada de suas potencialidades medicinais, bem como a
viabilidade de desenvolver novas terapéuticas, com seguranca e eficacia

comprovadas.
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4 DISCUSSAO

A Cannabis Sativa possui mais de 100 tipos de canabinoides e até o0 momento
a dois deles foi atribuida maior relevancia, o tetrahidrocanabinol (THC) e o canabidiol
(CBD). Uma diferenca significativa entre ambos € que o THC possui efeitos
psicotrépicos e o0 CBD nao possui esse efeito?’.

A estrutura do CBD foi descoberta em 1963, por Mechoulam e a estrutura do
THC foi descoberta logo em seguida, em 1964, por Mechoulam e Gaoni. Na década
de 1990 houve a clonagem dos receptores CB1 e CB2, descobrindo-se assim o
sistema endocanabinoide e as substancias enddégenas. O CB1 é encontrado no
sistema nervoso central, sendo responsavel pelos efeitos neurocomportamentais dos
canabinoides. JA o CB2 encontra-se no sistema imunolégico, sendo o principal
receptor canabinoide. Devido a essas descobertas, foi possivel avangar nas
pesquisas sobre o mecanismo de acdo dos canabinoides e suas propriedades
terapéuticas®.

Os fitocanabinoides, por serem analogos aos endocanabinoides, sdo capazes
de interagir, de forma direta ou de forma indireta, com os receptores CB1 e CB2. A
ligacdo do THC com os receptores CB1 produz efeito analgésico e o com o0s
receptores CB2 possui acdo imunomoduladora®.

De acordo com o livro de Malcher-Lopes e Ribeiro? (2007), a acéo da cannabis
no alivio da dor esté relacionada a distribuicdo dos receptores CB1 e CB2 no sistema
endocanabinoide do corpo humano. Os receptores CB1 sdo encontrados em
neurdnios envolvidos na transmissdo e processamento de estimulos dolorosos em
diferentes 6rgaos. Ao ativar esses receptores por meio dos fitocanabinoides presentes
na cannabis, € possivel reduzir a transmissdo dos sinais de dor originados nos
terminais nervosos periféricos, evitando que essas informacges cheguem aos circuitos
cerebrais responsaveis pela sensacédo de dor.

Dessa forma, a presenca dos receptores CB1 nos estagios de processamento
das informacgdes dolorosas € coerente com os efeitos analgésicos da cannabis. Assim,
a cannabis e seus derivados tém a capacidade de bloquear ou inibir a transmissao
dos impulsos nervosos, proporcionando um controle efetivo da dor?©.

Em suas pesquisas, Russo e Guy*® (2006) enfatizaram os beneficios
resultantes da interacdo sinérgica entre THC e CBD, conhecida como "efeito comitiva"

ou "entourage". Esta sinergia ocorre ao utilizar o extrato completo da planta,
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incorporando todos os canabinoides, terpenos, flavonoides e outras substancias
presentes, em vez de partes isoladas. A combinacdo de CBD e THC pode diminuir os
potenciais efeitos colaterais do THC e possibilitar uma reducdo da dose média
necessaria para o tratamento. Consequentemente, essa abordagem demonstra
menor toxicidade em comparacao com medicamentos convencionais, formulados com
endocanabinoides isolados ou sintetizados.

A dor € uma experiéncia desagradavel, associada a lesfes reais ou potenciais,
gue envolve componentes fisicos, emocionais e sociais. Ela pode ser categorizada
clinicamente como aguda ou crénica. A dor aguda é de curta duracdo e serve como
um alerta fisiol6gico, enquanto a dor crénica € uma condicdo patolégica que pode se
tornar incapacitante ao longo do tempo3.

A compreensdo dos diversos aspectos da dor, incluindo suas causas fisicas,
condicbes subjacentes e fatores biopsicossociais, como aspectos emocionais,
comportamentais, familiares e ambientais, é fundamental para um tratamento eficaz??.

De acordo com Ribeiro et al.1® (2019), tradicionalmente, a dor é tratada por
meio de medicamentos analgésicos, sendo os opioides 0s mais comuns para dores
cronicas. No entanto, a combinacdo de opioides com canabinoides como tratamento
adjuvante pode aumentar os efeitos analgésicos. Essa estratégia pode reduzir a dose
de analgésicos necessaria para proporcionar alivio terapéutico ao paciente e
minimizar a incidéncia ou gravidade dos efeitos colaterais.

O sistema endocanabinoide, que interage com 0s canabinoides presentes na
cannabis, tem despertado interesse também na odontologia, como uma possivel
abordagem para o controle da dor orofacial. Estudos tém explorado o potencial dos
canabinoides, como o THC e o CBD, na modulacdo da percepcao e resposta a dor
por meio da interacdo com os receptores CB1 e CB2 do sistema endocanabinoide®?.

Outro estudo relevante foi conduzido por Toth et al.®3 (2019), que investigaram
0 uso de vaporizacao de cannabis contendo THC e CBD no tratamento da dor cronica.
Os resultados mostraram que o 6leo de cannabis foi eficaz na reducdo da dor e
também melhorou a qualidade do sono dos pacientes.

Em um estudo direcionado a odontologia, Nitecka-Buchta et al.® (2019)
exploraram os efeitos do THC no tratamento da dor crénica associada a dor miofascial,
uma sindrome que provoca desconforto na face, pescoco, cabeca e ouvido. O objetivo
era avaliar a eficacia do efeito miorrelaxante do CBD por meio de aplicacao tépica em

pacientes com dor. Os resultados indicaram que o THC foi efetivo na reducdo da
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intensidade da dor e na melhoria da qualidade de vida dos pacientes. A atividade dos
canabinoides esta ligada a regulacéo da adenilato ciclase e ao funcionamento dos
canais i6nicos. O THC diminui a liberacdo de acetilcolina no hipocampo e
norepinefrina nos terminais nervosos simpaticos, resultando na indisponibilidade de
acetilcolina para se ligar aos receptores pds-sinapticos, o que impede a contracdo
muscular.

Sobre a acéo antibacteriana da Cannabis, Stahl'! (2020) conduziu um estudo
que coletou placa dentaria interdental de pacientes de 18 a 45 anos, a qual foi
espalhada em duas placas de Petri. Na Placa A havia canabinoides, sendo eles:
canabidiol (CBD), canabicromeno (CBC), canabinol (CBN) e canabigerol (CBG). Na
Placa B havia creme dental da marca Colgate e Oral B. Ao avaliar as col6nias apos
um tempo, descobriu-se que os canabinoides foram mais eficazes na reducdo das
bactérias, revelando-se um potencial para ser usado também como agente
antimicrobiano.

Vasudevan?? (2020) também realizou um estudo com a placa dentaria, através
de uma pesquisa de acompanhamento, avaliando amostras in vitro de enxaguatorios
bucais com infusédo de de CBD e CBG. Seu estudo aconteceu com 72 adultos de 18
a 83 anos. Quando ele compara o padréo ouro, Digluconato de Clorexidina 0,2%, as
amostras com canabinoides apresentaram eficacia bactericida semelhante.
Concluiram que ha um potencial para o desenvolvimento de enxaguantes antisépticos
eficientes. O que é interessante, visto que a clorexidina possui alguns efeitos
colaterais como alteragcdo do paladar, manchamento amarronzado nos dentes e
sensacdo de queimacao3*.

Rettori et al.'® (2012) realizaram um experimento, induzindo periodontite
experimental em ratos, através de ligadura ao redor dos primeiros molares inferiores
e estresse de imobilizagdo, buscando avaliar o papel do endocanabinoide
anandamida (AEA) na periodontite. A concluséo foi de que o endocanabinoide diminui
a resposta inflamatéria na periodontite, mesmo durante uma situacdo estressante.

Em concordancia, Ozdemir et al.»* (2014) realizaram um estudo com células do
ligamento periodontal humano, também buscando avaliar a fungdo dos
endocanabinoides na periodontite. Com os dados obtidos, concluiu-se que AEA tem
resposta antiinflamatoria e imunossupressora na resposta do hospedeiro, possuindo

papel importante na modulacéo da inflamacéo periodontal.
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De acordo com estudo de David et al.*®> (2022), o uso de canabinoides ajuda
na reducdo da inflamacao periodontal, devido a propriedade anti-inflamatoria. Em
tecidos moles, o CBD ativa o receptor CB2 nos fibroblastos, pois estimula fatores de
crescimento e diminui das metaloproteinases da matriz. Nos 0ss0s, sua acao promove
estimulo nas células mesenquimais e diferenciagdo em osteoblastos. Ele também
pode atuar modulando a producgéo de quimiocinas e citocinas, gerando potenciais anti-
inflamatorios.

Em relacdo a ansiedade, algo comum no ambiente odontologico, Viveros et
al.®% (2005) concluiram que o THC em doses baixas pode ser usado como ansiolitico,
pois o sistema endocanabinoide é um dos fatores ligados a regulacéo da ansiedade,
sendo assim, tanto o THC quanto o CBD é uma alternativa capaz de modular a
resposta, devido afinidade com o CBL1.

Outra possibilidade de uso da Cannabis é na producdo de saliva. Estudo
conduzido por Prestifilippo et al.” (2006), avaliou a presenca de receptores
canabinoides nas glandulas salivares. Concluiu-se que tanto CB1 quanto CB2 estéo
presentes na glandula e que a ativacdo dos receptores canabinoides pode alterar a
producgéo de saliva, podendo reduzir ou aumentar. Sendo assim, futuramente pode
ser util em tratamentos como xerostomia, sialorréia e hipersalivacao.

No contexto social e legal, Marques e Cruz®’ (2000) ressaltam que o uso de
drogas psicotropicas geralmente comeca na adolescéncia, muitas vezes com drogas
licitas, mas pode progredir para o uso de drogas ilicitas como maconha e cocaina.
Isso reforca a necessidade de educacdo e conscientizagdo sobre o uso de
substancias, como destacado por Russo e Guy3° (2006), que refletem sobre a
necessidade urgente de programas educacionais para informar o publico sobre os
riscos e beneficios da cannabis, especialmente a luz de sua crescente prevaléncia de
uso e dos debates em torno de sua legalizacao.

Queiroga?* (2022) aborda, além disso, a problemaética do estigma e do debate
em torno do uso medicinal da cannabis. A pesquisa evidencia que frequentemente o
debate é prejudicado por discursos moralistas, os quais equivocadamente relacionam
0 uso medicinal da cannabis ao seu uso recreativo e ilegal. O autor defende a
importancia de distinguir claramente entre o uso medicinal e recreativo da cannabis,
levando em conta os beneficios terapéuticos comprovados.

Com base nessas informacdes, fica evidente que a cannabis medicinal pode

oferecer vantagens em relacdo a terapia convencional, uma vez que seus efeitos
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adversos sdo mais leves e ela pode amplificar a analgesia e atenuar os efeitos
adversos de outros medicamentos. Como resultado, esses dados sugerem uma
possivel mudanca de paradigma e a consideracdo da cannabis medicinal como uma
primeira opcdo terapéutica, em vez de ser vista como um recurso terapéutico
secundario ou ultimo recurso.

No entanto, é importante destacar que mais pesquisas sao necessdrias para
avaliar a eficacia e seguranca dos canabinoides na odontologia. Estudos clinicos
controlados sdo essenciais para determinar a dose ideal, o tempo de administracéo e

0s potenciais efeitos adversos associados ao uso dessas substancias.
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5 CONCLUSAO

Os profissionais da Odontologia tém despertado interesse na utilizacdo da
cannabis medicinal, que vem sendo objeto de estudos e pesquisas. Os canabinoides
presentes na cannabis sativa, como o THC e o CBD, tém mostrado notaveis beneficios
para diversas patologias, como Parkinson, epilepsia, ansiedade, disturbios do sono,
dores orofaciais, periodontite e infec¢des orais, muitas dessas associadas a agravos
de pessoas com deficiéncia.

E essencial que os profissionais de odontologia estejam atualizados sobre as
diretrizes e regulamentagodes locais e consultem profissionais especializados antes de
considerar o uso de canabinoides. Compreender os componentes da cannabis é
crucial para o sucesso terapéutico, proporcionando eficacia analgésica, anti-
inflamatoria e cicatrizante e estimulando a melhora na regeneracao tecidual por meio
da ativacdo do sistema imunolégico.

Embora os estudos apresentados tenham demonstrado que a cannabis
medicinal pode apresentar beneficios na Odontologia, € importante que sua utilizacéo
seja baseada em evidéncias cientificas sélidas e em conformidade com as normas
éticas e legais. O didlogo entre os profissionais de Odontologia, 0os pesquisadores e

0s orgéos reguladores € fundamental para promover uma abordagem segura e eficaz.
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