Tabela 1. Caracteristicas dos estudos incluidos

Autor Delineamento Resultados Limitacoes Conclusoes
Sabioni P | Revisdo narrativa | A terapia cognitivo- As opcoes de E necessario explorar mais as
e Le Foll comportamental (TCC) e |farmacoterapia aprovadas intervengoes psicossociais e
B 2018 a entrevista motivacional | para o tratamento do farmacoldgicas para o transtorno do
(MET) demonstram transtorno de consumo de uso de Cannabis.
eficacia semelhante na Cannabis sao limitadas. Abordagens mais longas e intensivas
redugao do consumo de Os resultados sobre a mostram-se mais eficazes na
Cannabis. eficacia das intervencoes reducao da frequéncia do consumo
farmacoldgicas para o de Cannabis.
transtorno de consumo de A terapia cognitivo-comportamental
Cannabis sao pouco claros. (TCC) e a entrevista motivacional
A falta de estudos (MET) sao eficazes no tratamento do
controlados que transtorno do uso de Cannabis.
demonstrem efeitos fortes e
persistentes nos resultados
€ evidente.
Walsh et | Revisao Evidéncia limitada do Alguns estudos apresentam | Intervencgdes simples em usuarios de
al., 2020 | sistematica com efeito na cessacdo do uso | resultados inconsistentes em | multiplas substancias nao mostraram

metanalise e
revisao narrativa
realizada.
Metanalise
bayesiana

de Cannabis, com
nenhum efeito claro na
cessacao do tabagismo.
Intervengdes dirigidas aos
usuarios de multiplas
substancias sao mais
eficazes do que as
direcionadas apenas a
Cannabis na cessacgao do
uso de Cannabis.
Observa-se um efeito
significativo da
intervencao na reducao
do uso de Cannabis, mas
nao na reducao do

relacdo a cessacao do
tabagismo.

A heterogeneidade decorre
da variacao na medicao e
duragao da intervencao.

A disponibilidade limitada de
dados sobre resultados de
reducao é devido a
incompletude dos dados.

resultados claros na cessacao do
consumo de cannabis. No entanto,
intervencoes que abordam
simultaneamente o uso de tabaco e
cannabis parecem ser viaveis.
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tabagismo.

Intervencdes simples e
multifacetadas nao
demonstraram efeitos
claros na cessagao do uso
de substéancias.

Kondo et
al., 2020.

Revisao
sistematica

A buspirona, o0s
canabinoides e os
inibidores seletivos da
recaptacao de serotonina
(ISRSs) nao
demonstraram eficacia na
redugao do consumo de
cannabis. Além disso, as
evidéncias sobre a
eficacia de outras classes
de medicamentos sao
limitadas devido ao
tamanho reduzido dos
estudos realizados.
Conclui-se que é urgente
a necessidade de mais
pesquisas para identificar
tratamentos
farmacoldgicos eficazes
para o Transtorno por uso
de cannabis

Existem poucos estudos
detalhados, as amostras sao
pequenas, e houve uma
grande perda de
participantes.

Além disso, ha uma grande
variedade nas intervencoes
utilizadas e na forma como
os resultados sao avaliados.

E fundamental realizar mais
pesquisas sobre tratamentos
farmacoldgicos eficazes para a
dependéncia de cannabis.

As altas taxas de desisténcia em
estudos dificultam a avaliagao dos
danos e da eficacia.

A farmacoterapia expande as opgoes
de tratamento para pacientes com
dependéncia de cannabis.
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Olmos et | Revisao de Observaram-se resultados | Auséncia de tratamentos E necessario implementar
al., 2018 | revisdes promissores na medicamentosos claramente | intervengdes abrangentes que
sistematicas e diminuicao do uso de eficazes para o uso abordem diversos fatores para
estudos primarios | Cannabis mediante varias | compulsivo de transtorno reduzir o consumo de Cannabis.
sobre avaliagbes | intervencoes. por uso de Cannabis. E Programas Educativos realizados na
de intervencao Existe necessidade de necessario aprimorar os escola podem ajudar a prevenir o
mais pesquisas sobre delineamentos de estudos inicio precoce do consumo de
estratégias para reduzir o | farmacoldgicos e as medidas | Cannabis.
consumo de Cannabis. de resultados.
Bonfiglio | Revisao Intervencodes digitais Foram consultadas poucas A baixa qualidade dos estudos
et al., sistematica demonstram eficacia na bases de dados, ndao houve restringe conclusodes definitivas sobre
2022 reducao da frequéncia e busca na literatura cinzenta | a eficacia do tratamento digital. A

da dependéncia do uso de
substancias.

O éxito dessas
intervengdes implica
estratégias de
autorregulacao e
mecanismos
comportamentais.
Dezoito estudos
atenderam aos critérios
de inclusao,
concentrando-se em
tratamentos
medicamentosos
especificos.
Participantes no grupo
MobileQuit mostraram
maior indice de
abstinéncia ao tabaco.

nem rastreamento das listas
de referéncias.

Existe um risco de
tendenciosidade devido a
limitacao dos revisores
durante o processo de
triagem.

A qualidade das revisdes nao
foi rigorosamente avaliada.

auséncia de acompanhamento de
longo prazo e de condicdes de
controle é evidente, além da
utilizacao de amostras aleatorias.
Resultados uteis foram obtidos com
avaliagdes e medidas de
autoavaliacgao.

Ha falta de evidéncias para outras
populacdes, como trabalhadores e
grupos étnicos.
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Nassif et Revisao Vinte e cinco ensaios Existe um alto risco de Destaca-se a importancia de
al., 2023 | sistematica clinicos controlados tendenciosidade devido a conduzir ensaios randomizados de
randomizados com 4.077 | auséncia de cegamento nas | controle direcionados ao transtorno
pessoas usuarias de intervencoes. do uso de Cannabis.
Cannabis, participaram de | Hd uma escassez de estudos | As intervengdes de Entrevista
intervencgoes psicoldgicas. | direcionados Motivacional (MET), Terapia
Quatorze estudos especificamente para avaliar | Cognitivo-Comportamental (TCC) e
apresentaram resultados | o consumo de Cannabis Contingéncia de Reforgo (CM)
significativos associados a | entre adolescentes. mostraram-se significativamente
reducdao do consumo de E necessario realizar mais mais eficazes no tratamento da
Cannabis. ensaios de controle dependéncia de
randomizados para lidar com | Cannabis.
guestoes de deteccao e
perda de participantes.
Bahji et Revisao Os inibidores de nabilona, | A andlise e os resultados Alguns medicamentos mostram
al., 2021 | sistematica e topiramato e foram influenciados por promessa no tratamento de certos

metanalise em
rede

amilhidroxilase de acidos
graxos demonstraram
reduzir o consumo de
Cannabis.

O dronabinol mostrou
melhorar a adesao ao
tratamento, enquanto o
topiramato teve efeito
oposto.

A gabapentina diminuiu
os desejos de uso de
Cannabis, ao passo que a
vilazodona aumentou a
intensidade do desejo.
Buspirona, venlafaxina e
topiramato foram
associados a mais
eventos adversos.

A evidéncia para apoiar

diferentes medidas de
desfecho.

A comparacao de dados foi
afetada pelo periodo de
duracao do estudo e pela
frequéncia das medicoes.

A intransitividade ocorreu
devido a variacdes nos
niveis de medicacao e
comorbidades.

Falta padronizacao nos
protocolos de tratamento
para o transtorno do uso de
Cannabis baseados em
medicamentos.

A generalizagao foi limitada
pela representacao
excessiva de jovens do sexo
masculino caucasianos.

aspectos do transtorno do uso de
Cannabis.

No entanto, a falta de evidéncia
robusta dificulta o apoio a
tratamentos farmacoldgicos
especificos.

As estratégias de medicacdo podem
tornar-se essenciais para o
tratamento no futuro.
Entretanto, as intervencoes
psicossociais devem permanecer
como a primeira opgao de
tratamento.

https://doi.org/10.25118/2763-9037.2024.v14.1301



https://doi.org/10.25118/2763-9037.2024.v14.1301

tratamentos
farmacoldgicos especificos
ainda é limitada.

Marshal Revisao A evidéncia de eficacia de | Os estudos apresentaram A evidéncia sobre farmacoterapias é
et al., sistematica farmacos é reduzida, amostras pequenas, incompleta, com valor limitado para
2014 exceto para preparagdes | inconsisténcia nos resultados | alguns medicamentos especificos.
contendo THC. e tendenciosidade devido ao | As preparacdes de THC tém
Varios medicamentos risco de perda de potencialmente valor terapéutico,
foram estudados, o que participantes. Além disso, mas ainda sao de uso experimentais.
limitou a metanalise, limitagdes no relato de Os anticonvulsivantes gabapentina e
devido a variabilidade dos | dados dificultaram a N-acetilcisteina merecem
dados. realizacdo de uma analise de | investigacdo mais detalhada.
sensibilidade
Sharma Revisao O N-acetilcisteina (NAC) Os ensaios clinicos Os resultados sobre a eficacia da N-
et al. sistematica de foi eficaz na promogdo da | enfrentaram desafios devido | Acetilcisteina (NAC) no tratamento
2022 ensaios clinicos abstinéncia e na reducdo | a falta de uniformidade nos | do Transtorno de Uso de cannabis

randomizados

do consumo de Cannabis.
Os efeitos do NAC na
abstinéncia, promove
reducao do desejo e sua
adesao no tratamento
variaram nos estudos.
Eventos adversos leves

parametros clinicos e as
limitagdes metodoldgicas.
As heterogeneidades nos
estudos, juntamente com a
variabilidade na qualidade
da evidéncia e o tamanho
reduzido das amostras,

sdao mistos. Embora existam
evidéncias fortes que sugerem
beneficios, os resultados ainda sao
inconclusivos. Isso destaca a
necessidade de futuros ensaios
clinicos randomizados de alta
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foram bem tolerados no
grupo que recebeu NAC.

foram observadas.

A auséncia de registo dos
estudos na base de dados
PROSPERO dificultou a
realizacdo de metanalises.

qualidade para esclarecer a eficacia
do NAC nesse contexto.

Senderov
ich et al.,
2021

Revisao
sistematica

Os mecanismos da
Sindrome de Hiperemese
Canabica (CHS) envolvem
a ativacdo excessiva dos
receptores CB1 no trato
gastrointestinal e o
acumulo de lipidios
canabinoides.

A CHS pode resultar em
nauseas e vomitos
recorrentes devido ao uso
cronico de Cannabis.

Ensaios clinicos
randomizados sobre o0 uso
de capsaicina e haloperidol
no tratamento da CHS sao
limitados.

Estudos retrospectivos de
curta duracao, com
amostras pequenas e
susceptiveis a
tendenciosidade.

Escassez de pesquisas
controladas sobre as opgoes
de tratamento da CHS.

Tratamentos com capsaicina,
haloperidol, benzodiazepinas,
propranolol e aprepitanto
demonstram proporcionar alivio.

Os mecanismos subjacentes a CHS
incluem a hiperestimulacao dos
receptores CB1 no trato
gastrointestinal, acimulo de lipidios
canabinoides e polimorfismos
genéticos.

Dezessete artigos foram incluidos na
revisdao, abrangendo relatos de
casos, ensaios clinicos randomizados
(ECRSs) e revisdes sistematicas.
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