Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V.6, N22, 2025

> Vi Congresso
s Brasileiro de
Saude

ASPECTOS NEUROFISIOLOGICOS DA FIBROMIALGIA E O SEU
TRATAMENTO COM CANABIDIOL (ESPECTRO COMPLETO)

5

B A4
U,

KARINE CRISTINA THOMAS DE PAULA; CLAUDIA LENISE ALVES MONTEIRO;
EDVALDO JOSE RODRIGUES CARDOSO

RESUMO

A fibromialgia (FM) ¢ caracterizada por uma dor crénica difusa, fadiga, distarbios do sono e
alteracdes cognitivas, como dificuldade de concentracdo e perda de memoria. Sua
prevaléncia, segundo a Sociedade Brasileira de Reumatologia (SBR), ¢ maior entre mulheres,
com mais de 50 anos e de baixa escolaridade. A etiologia da doenca ainda ndo ¢
completamente compreendida, mas acredita-se que seja uma condicdo multifatorial,
envolvendo aspectos genéticos, neurobiologicos e ambientais, que pode ser agravada por
fatores como estresse, sedentarismo e obesidade. O diagndstico da FM segue os critérios
estabelecidos pelo Colégio Americano de Reumatologia (ACR), inicialmente propostos em
1990 e revisados em 2010, que considera a presenca de dor generalizada por mais de trés
meses, fadiga persistente, distirbios do sono e dificuldades cognitivas. O tratamento da
fibromialgia ¢ um grande desafio, pois muitas abordagens convencionais apresentam eficacia
limitada na resolucdo dos quadros algicos. Por isso, novas estratégias terapéuticas vém sendo
investigadas, incluindo o uso do canabidiol (CBD), que possui propriedades analgésicas, anti-
inflamatorias e neuromoduladoras. O CBD de espectro completo tem sido apontado como
mais eficaz devido ao efeito enfourage, no qual os compostos quimicos da Cannabis atuam
sinergicamente para potencializar seus efeitos terapéuticos. Esta revisdo sistematica analisou
28 estudos cientificos, que indicam que a FM esta relacionada a sensibilizacao central da dor,
com alteragcdes neuroquimicas, incluindo niveis elevados de Substincia P e reducdo da
serotonina. Além disso, foram observadas disfungdes no eixo neuroendocrino, o que reforga a
complexidade da doenga. Conclui-se que o CBD pode ser uma alternativa promissora para o
manejo da FM, contribuindo para a redu¢ao da dor, melhora do sono e aumento da qualidade
de vida dos pacientes. No entanto, ainda sdo necessarios mais estudos clinicos randomizados
para avaliar seus efeitos adversos, dosagens ideais e interacdes medicamentosas em
tratamentos prolongados.

Palavras-chave: dor; cronica; analgesia.

1 INTRODUCAO

A fibromialgia (FM) foi reconhecida como doenga pela primeira vez em 1987 pela
American Medical Association (AMA) e atualmente ¢ descrita como “uma sindrome de dor
cronica (DC) difusa de manifestagdo clinica complexa, por estar associada a uma constelagao
de sintomas que podem persistir por mais de 10 anos” (SBED, 2017).

Os principais sintomas da FM sao: fadiga, pontos especificos dolorosos (tender points)
e disfungdes cognitivas e do sono. O diagnostico dessa doenga cronica segue os critérios de
classificagdo do Colégio Americano de Reumatologia (ACR), criados em 1990 e atualizados
em 2010, sendo eles a presenca e o grau da fadiga, quantidade de pontos especificos
dolorosos, disturbios cognitivos e o sono nao-reparador (Wolfe, 2010).

A FM ¢ uma doenca que possui um diagnostico tardio comparado a outras doengas,
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além de que, por muitas vezes, os tratamentos sao mal-sucedidos, sendo assim o canabidiol ¢
uma das ferramentas medicamentosas que t€m aumentado e melhorado a condic¢ao de vida de
pacientes com diversas doengas cronicas como a fibromialgia.

2 MATERIAL E METODOS

Foi realizada uma revisao sistematica de artigos por meio da busca eletronica nos
bancos de dados da PubMed, Scielo, e UpToDate, utilizando as palavras chaves: fibromialgia,
canabidiol, dor, tratamento, cronica. Esses artigos foram publicados entre o periodo entre
1994 e 2025, nos idiomas portugués e inglés. Utilizando a metodologia PRISMA®, foram
encontrados 60 artigos e apo6s a aplicacdo de critérios de exclusdo (artigos publicados
anteriormente a 1994, distirbios neuroldgicos degenerativos, uso de medicamentos que
afetam o sistema endocanabinoide), apenas 28 artigos foram incluidos nesta revisao.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A fibromialgia (FM) ¢ definida como “uma sindrome de DC difusa de manifestagao
clinica complexa, por estar associada a uma constelagdo de sintomas que podem persistir por
mais de 10 anos”, segundo a Sociedade Brasileira para o Estudo da Dor (SBED, 2017). A
fisiopatologia dessa sindrome pode ser explicada pela associacdo da dor nociplastica a
sensibilizacdo central da dor. A dor é o principal sintoma dessa sindrome, ela pode ser
agravada ou desencadeada por estressores fisicos e/ou emocionais.

A FM esta associada a sensibilizag@o central da dor, levando a sintomas como alodinia
(dor a estimulos ndo dolorosos) e hiperalgesia (resposta exagerada a dor). Pacientes com FM
apresentam alteragdes neuroquimicas, incluindo niveis elevados de Substancia P e redugdo da
serotonina, além de um possivel desequilibrio neuroenddcrino, afetando o eixo hipotalamo-
hipofise-adrenal, a produgdo de cortisol e hormonios tireoidianos.

O canabidiol (CBD) tem se destacado como opgao terapéutica, devido aos seus efeitos
analgésicos, anti-inflamatdrios e neuromoduladores. Ele atua sobre os receptores
endocanabinoides (CB1 e CB2), TRPV e receptores de serotonina, ajudando a modular a dor.
Sua farmacocinética indica que alimentos ricos em gordura aumentam sua absor¢do, € ha
potencial de interacdo medicamentosa devido a agdo sobre enzimas do citocromo P450.

No tratamento da FM, o CBD espectro completo é preferido por conter diversos
fitocanabinoides, terpenos e flavonoides, promovendo o efeito entourage (acao sinérgica entre
os compostos). A posologia recomendada inicia com 2,5 mg/kg/dia, podendo aumentar
gradativamente até 25 mg/kg/dia. O uso do CBD pode reduzir a sensibilizacdo da dor, a
inflamacgao e o estresse, melhorando a qualidade de vida dos pacientes com FM.

4 CONCLUSAO

O CBC ¢ capaz de reduzir a dor e melhorar o ciclo sono-vigilia, além de ter baixos
riscos de efeitos adversos graves e alta adesdo ao tratamento. Por isso, esse medicamento tem
um grande potencial terapéutico no tratamento de pacientes com FM. Contudo, sado
necessarios mais estudos em relacdo aos efeitos adversos, interacdes medicamentosas € uso
por longo prazo.
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