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Os distintos niveis de sedacao podem ser alcancados através de '
diferentes farmacos, vias de administracao e combinacdoes. Os il
medicamentos a base de Cannabis podem interagir com diversas
classes de farmacos, inibindo-os ou potencializando-os. Levando em
consideracao a via de metabolizacao semelhante e as interacoes e
medicamentosas, é urgente a necessidade de que os cirurgidoes-
dentistas obtenham mais informacdes sobre o tema, pois a sinergia

dessas substancias pode influenciar a sedacao multimodal em

odontologia.
CETAMINA
Busca eletronica da literatura no PubMed nos ultimos 10 anos.
Critério de inclusao: estudos que atendessem ao seguinte critério: ser
CANNABIS

revisdo sistematica
Critérios de exclusao: todos os outros tipos de estudo

Palavras-chave: cannabis medicinal, midazolam, cetamina, sedacao
odontolégica

RESULTADOS

Fonte: prdprio autor

INTRODUCAO RESULTADOS

METABOLIZACAO

sistema enzimdtico do citocromo
P450

atua como um receptor para
estimulacao benzodiazepinica do
transmissor inibitorio GABA

sistema enzimdtico do citocromo
P450

age sobre uma variedade de
receptores: nicotinicos,
muscarinicos, opidides e altera os
canais de sodio do sistema nervoso
central e periférico

sistema enzimatico do citocromo
P450

THC é metabolizado pelas enzimas
CYP2C9

CBD é metabolizado pelas enzimas
CYP3A4 e CYP2C19

Influencia inibindo ou estimulando
uma variedade de receptores como:
GABA, glutamato, serotoninérgico,
opioide, abertura e fechamento de
canais de Calcio e Potassio

Tabela 1: Metabolizacdao, meia-vida, efeitos adversos e vias de administracao

MEIA-VIDA

Tempo de acao:
aproximadamente
2min a 10min Pico
de  concentracao
plasmatica: entre
30minalh

Tempo de acao: IV
ou IM 30 a 60
segundos

Pico de
concentracao

plasmatica: média
de 30 minutos

Tempo de acao:
entre 30 a 60min
apos administracao

Pico de
concentracao
plasmatica: 2hr

EFEITOS ADVERSOS

Solucos, tosse, nausea e vomitos

disforia, alucinacoes,
desorientacao, sonhos vividos,
ilusGes sensoriais e/ou perceptivas,
sialorreia, broncorreia,
laringoespasmo e apneia

Tontura, diarréia, taquicardia

VIAS DE REFERENCIAS

ADMINISTRACAO

intravenosa, Sivaramakrishna Tabela 2: indicagdes e contraindicacdes dos farmacos

FARMACO INDICACOES CONTRAINDICACOES REFERENCIAS

intramuscular, oral, n G, Sridharan K.,

nasal e retal 2017

VI )vAelFN Y BE de sono, amnésia, ansiolitico,
anticonvulsivo

via oral, subcutanea, Midega et al,
intravenosa, 2022
intramuscular,

Inducao de anestesia, sedacao, indutorInsuficiéncia cardiaca, insuficiéncia

efeitorespiratoria, apneia do sono, doencasSivaramakrishnan G, Sridharan K., 2017
graves no figado

Inducdo de anestesia, analgesia,Deve ser usado com cautela por pacientes

CETAMINA sedacao, amnésia, efeitoscom hipertensao arterial preexistente eMankowitz SL et al., 2018

intranasal ou intradssea : :
antidepressivos

via sublingual, inalada, Ho JJY et al,

| tdpica. i | Salh il do sono sedacao
oral, topica, intranasa 2024 MEDICINAL ) ¢ao,

anticonvulsivo, antidepressivo,
hipertensivo

Fonte: proprio autor

hipersensibilidade a droga.

Relaxamento muscular, modulacao de
dor, modulacao de inflamacao, inducaoGestantes, lactantes, hipersensibilidade a

efeitocomponentes da férmula, pacientes comChesney et al., 2020
anti-comprometimento hepatico
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