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Parecer sobre a utilizagéo da cannabis para fins medicinais no ambito N

das propostas de Projetos de Lei N.2 726/XIll/32 e n.2 727/XIli/32 da
autoria do Bloco de Esquerda e do PAN respectivamente

INTRODUCAO

Por solicitagdo do Coordenador do Grupo de trabalho da Cannabis, Senhor Deputado
Moisés Ferreira, elaboramos este parecer técnico-cientifico sobre o processo
legislativo relativo a «Utilizacdo da canabis para fins medicinais, PJL n.2 726/XIll (3.2) -
BE e PJL n.2 727/XIll (3.2) — PAN, na qualidade de Psicdlogo Clinico e Director da
Unidade Operacional de Intervencdo nos Comportamentos Aditivos e nas
Dependéncias (UCAD), a qual tem entre outras competéncias, assegurar a
implementacdo da politica regional de: luta contra a droga, édlcool e as
toxicodependéncias, procedendo a sua avaliagdo nas areas da prevencao, da redugdo
de riscos e da minimizacdo de danos; Definir as linhas de orient‘agﬁo técnica para a
intervencdo, o acompanhamento, a monitorizacdo e a avaliacdo de programas e
projectos nestas areas; Implementar os programas, projectos e orientagdes técnicas
definidas, a nivel nacional e internacional, na drea da prevencao dos cbmportamentos
aditivos e diminuigdo das dependéncias. Organicamente faz parte do IASUDE, IP-RAM
Cuja missdo € apoiar a definicdo das politicas, prioridades e objecti'vos para o sector da
salilde e consumo, na procura de ganhos em saude e de um elevado nivel de proteccdo
dos direitos e interesses dos consumidores, assegurando a melhor articulagdo entre os
diversos servigos e organismos. Esta integrado na Secretaria Regional da Saude da
Regido Autonoma da Madeira. Mais se informa que este documento teve o
conhecimento e a concordancia do Dr. Herberto Jesus e da’ Enfa. Bruna Olim,
Presidente e Vice-Presidente do IASAUDE, IP-RAM, respectivamente. No que concerne
aos assuntos relacionados com a politica do medicamento, foi feita uma revisdo pela
Dra. Carminda Andrade, coordenadora do Gabinete dos Assuntos Farmacéuticos do

Instituto supracitado.
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Dada a tematica e os contetdos das pfopostas dos Projetos de Lei em analise, o
nosso parecer sera feito de forma global, com excegdo dos Artigos 8.2, 9.2 e o
n.2 3 do Artigo 6.2 do projeto do PAN, cujas competéncias enunciadas referem-
se ao INFARMED e ndo a DGS.

Temos vindo a assistir a um aumento significativo de estudos sobre as
propriedades terapéuticas das cannabis e seus derivados, contudo, ndo
podemos dizer que os cannabindides curam certas e determinadas doencas,
apenas e tdo so melhorar alguns dos seus sintomas e devem ser utilizados em
segunda linha e ndo como terapéutica principal. Em janeiro de 2017, um grupo
de trabalho da Academia Nacional de Ciéncias, Engenharia e Medicina dos
Estados Unidos, constituido por 16 especialistas oriundos de dareas como
adicgao, oncologia, cardiologia, neurodesenvolvimento, dpengas respiratorias,
salde da crianca e do adolescente, imunoclogia, toxicologia, investigacdo pré-
clinica, epidemiologia, revisdo sistematica e saude publica, apresentou um
relatério denominado “The Health Effects of Cannabis and Cannabinoids: The
Current State of Evidence and Recomendations for Research”. Na sua
introducdo podemos ler que “apesar deste aumento répido relatado no uso de
cannabis, tanto para fins médicos como para uso re'creativo, evidéncias
conclusivas sobre os efeitos a curto e longo prazo sobre o seu uso medicinal
permanece evasivo. Enquanto uma variedade de estudos examinou o uso de
cannabis em todas as suas varias formas (Calabria et al., 2010; Whiting et al.,
2015, 2016; WHO, 2016), na maioria dos casos estas conclusdes ndo sdo
adequadamente sintetizadas, traduzidas ou comunicadas aos decisores
politicos, prestadores de cuidados de saude, funcionarios estaduais de satide
ou outras entidades parceiras, que tém sido acusados de influenciar e
promulgar medidas politicas, procedimentos e leis relacionadas com o uso de
cannabis. Ao contrario de outras substancias, cujo risco inerente ao seu uso
pode ser determinado, como alcool ou tabaco, ndo existem padrdes aceites
para O seu uso seguro, nem estao disponiveis as dosagens apropriadas para
ajudar a orientar os consumidores, nem tal parece ser possivel, pois o uso
recreativo ou terapéutico é afetado de uma grande variabilidade interindividual

(Freeman et al.,, 2014; Marsot et al.,, 2016)”. Estas evidéncias cientificas
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corroboram a dificuldade em obter moléculas deri\;adas da cannabis,
nomeadamente os actuais 42 ensaios a decorrer sob a monitorizacdo da
Agéncia Europeia do Medicamento, dos quais até ao momento nenhuma
molécula foi autorizada para comercializagdo. Este documento cientifico, bem
como o Departamento na Qualidade da Saude, da Direccdo Geral da Salde
(DGS), enuncia igualmente as conclusdes dos efeitos terapéuticos dos
canabindides e seus derivados, a saber:
A- Evidéncia Forte (estas sdo as patologias que tém indicagbes terapéuticas):
* Tratamento da dor crénica em adultos;
e Como antiemético no tratamento das nauseas e vomitos induzidos pela
quimioterapia, em doentes oncoldgicos;
e Melhora os sintomas de espasticidade nos doentes com esclerose
multipla.
B- Evidéncia moderada:
e Melhora um pouco a sintomatologia dos doentes com apneia obstrutiva
do sono, fibromialgia, dor crénica e esclerose multipla.
C- Evidéncia Fraca:
®* Aumento de apetite e diminuicdo de perda de peso em doentes com
VIH/SIDA,
o Melhoria nos sintomas da sindrome de Tourette;
e Melhoria nos sintomas de ansiedade em pacientes com perturbacio de
ansiedade social;
® Diminui¢do dos sintomas da perturbacdo de stresse pds-traumatico;
® Diminuicdo da pressdo intraocular associada ao glaucoma.
D- Auséncia de evidéncia:
e Tratamento de cancro, incluindo Gliomas;
e Epilepsia;
e Sintomas associados com a esclerose lateral amiotréfica;
» Sintomas de irritabilidade no Sindrome de Bowel;
e Sintomas do sistema motor associados a doenca de Parkinson;

e Distonia.
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Estas conclusdes permitem-nos afirmar que a cannabis n3o cura certas e determinadas

doengas, podem apenas melhorar em grau muito variavel a sintomatologia.

3-

Ndo temos qualquer preconceito ou diaboliza¢io contra a planta cannabis e
seus derivados e oxald se consigam produzir moléculas que se revelem
excelentes ferramentas terapéuticas no combate as doencas e seus sintomas.
Somos a favor da sua utilizagdo para fins medicinais sob a forma de
medicamento que se revele eficiente e eficaz, ao abrigo do cumprimento dos
requisitos legais exigidos. Neste sentido, a perspetiva subjacente a estas
propostas de Projetos de Lei, partem de pressupostos generalistas e
cientificamente incorrectos, uma vez que nio ha qualquer necessidade de
alterar a legislagio do medicamento em vigor. Na verdade, n3o haveria
qualquer dificuldade na introdugdo no mercado de mediéamentos a base de
canabindides, sendo vejamos: se de facto ha estudos e/ou evidéncia cientifica a
comprovar que acannabis e os seus derivados tém originado farmacos, os
quais tém sido utilizados noutros paises, o passo seguinte ndo carece de
qualquer alteragdo ou criagio de legislacdo, pois para tal é suficiente a
existente. Basta que, a semelhanga de ‘qualquer molécuia, sleja entregue o
dossié completo, o qual deve incluir os ensaios pré-clinicos, os estudos
farmacéuticos e os ensaios clinicos ao INFARMED. Esta enfidade, de acordo
com a redacgdo actual do Decreto-Lei n.2 97/15 de 1 de Junho, através da sua
comissdo da avaliacdo dos medicamehtos, apreciara e emitira um parecer no
qual constatara se a molécula cumpre os requisitos supracitados e estd em
condicGes de ser autorizada para utilizagido no mercado, sempre no formato
em que a molécula foi apresentada no dossié — por ex., se foi proposto
como spray € s6 dessa forma que poderd ser comercializada. Foi isso que
ocorreu na autorizacdo do farmaco derivado da cannabis, o Sativex em 2012.

As propostas de Projeto de Lei em apreco ndo se inserem no dominio politico.
Os seus contetdos e finalidades sdo de ordem exclusivamente cientifica, para
as quais existem uma entidade nacional, o Infarmed, com competéncias hem
definidas para os avaliar e autorizar caso preencha as orientaces técnico-

cientificas cujo principal objetivo consiste no superior interesse da satde
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humana. Por conseguinte, ndo nos parece que estas propostas legislativas se
enquadrem nas competéncias da Assembleia da Republica.

A proposta do autocultivo no nosso entender extravasa o contexto terapéutico
e farmacoldgico, a sua aprovagdo constituiria mesmo um retrocesso na politica
do medicamento, era voltar aos “remédios e chazinhos caseiros das nossas
avés”. O autocultivo pode constituir um perigo incontrolavel para a saude
publica, uma vez que ha um conjunto de requisitos, nomeadamente a
seguranca, o controlo, a posologia, as concentragdes dos principios activos, a
qualidade (podem surgir metais pesados pesticidas, fungos e/ou bactérias nas
plantas), a monitorizac3o clinica e a rastreabilidade do produto, que ndo estado
garantidos. A presidente do INFARMED, Profa. Dra. Maria do Céu Machado,
aquando ouvida na Comissdo Parlamentar da Salde, no ambito destas
propostas de Projeto de Lei, confirmou que nenhuma entidade pode garantir
que estes critérios sejam cumpridos. Que entidade terd capacidade a nivel de
recursos humanos e materiais para fiscalizar e monitorizar este cultivo?
Comparemos com © que se passa nas dificuldades no cumprimento da
legislacdo no que concerne ao alcool e ao tabaco, para facilmente
constatarmos o que pode vir a acontecer com esta proposta legislativa,
nomeadamente a tentagdo muito grande por parte dos pbtenciais produtores
em utilizar as suas plantas para outros fins, venda ilicita, que ndo os “ditcs”
terapéuticos, como aconteceu por exemplo no Estado Americano do Colorado.
Por conseguinte, a garantia de direitos, liberdades e garantias em mateéria da
saude, so é vidvel nos estabelecimentos de saude publicos e privados, onde se
associam 0s recursos humanos especializados na prescri¢do, dispensa e no
controlo de terapéuticas assentes em moléculas devidamente autorizadas
pelas entidades competentes, de acordo com um quadro legislativo
desenvolvido com base em conhecimentos técnico-cientificos. Tudo o que foge
a estes principios, como é o caso do autocultivo, dito controlado, € pér em
causa a saude publica do nosso pais.

A plantacdo de cannabis para efeitos de produgdo industrial de medicamentos
em Portugal, ndo constitui uma perspetiva hipocrita, cinica e preconceituosa no

que se refere a inacessibilidade dos portugueses. Revela-se, pelo contrério,
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como uma oportunidade para os pacientes do nosso pais beneficiarem dos
farmacos dai produzidos, a semelhanga do que acontece com outros
medicamentos existentes no nosso mercado, cuja matéria-prima foi produzida
noutros estados. Além disso, as nossas excelentes condicdes climatéricas,
permitem a emergéncia e consolidagdo de um mercado atrativo do ponto de
vista econémico-financeiro, o qual pode criar riqueza para o estado e para 0s
cidaddos. E igualmente importante enfatizar que estas producbes sdo
administradas por um conjunto de critérios rigorosos, dos quais destacamos a
garantia de seguranga anticrime, 0 uso estritamente legal das plantas
cultivadas e a existéncia de um controlo das concentragdes dos principios
ativos, nomeadamente baixo nivel de THC e elevado em Canabidiol.

Como referimos anteriormente, o Sativex estd disponivel para comercializacdo
em Portugal desde 2012, o qual, de acordo com o seu folheto informativo, “é
utilizado para melhorar os sintomas relacionados com a rigidez muscular,
também chamada espasticidade, na esclerose multipla”. Este farmaco derivado
da cannabis apesar de estar autorizado, a sua prescricdo tem sido praticamente
inexistente. Porque sera que isto acontece? Seguramente n3o se deve apenas
ao seu prego de venda ao publico (a volta dos 500 euros), até porque se fosse
prescrito com mais frequéncia tais valores de comercializacdo baixariam, a
semelhanga de outros medicamentos. Estamos certos que antes se deve ao
arsenal terapéutico existente, o qual em termos custo-beneficio para o doente,
é muito mais eficiente e eficaz do ponto de vista clinico. Ainda em relacdo a
prescricdo desta molécula ha a assinalar outro facto de especial relevancia; E
do conhecimento publico que 100 personalidades portuguesas de varios
quadrantes da sociedade, dos quais alguns sdo médicos, assinaram um
documento a favor da utilizacdo medicinal da cannabis, ndo utilizem este
medicamento na sua pratica clinica. Com certeza que ndo é por preconceito!
Esta auséncia de utilizagdo do Sativex vem corroborar as conclusdes das
agéncias do medicamento, bem como da comunidade cientifica,
nomeadamente da Academia Nacional de Ciéncias, Engenharia e Medicina dos
Estados Unidos (ver ponto 2 deste parecer) de que sdo muito poucas as

situagdes em que um cannabindide é superior a outras alternativas existentes.
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Na maioria das situagdes, nos estudos efectuados, demonstraram-se inferiores
a outros medicamentos.

Apesar destas propostas de Projecto de Lei incidirem Unica e exclusivamente na
utilizagdo medicinal da cannabis, o Bloco de Esquerda nunca escondeu a sua
vontade em legalizar para fins recreativos e pretende atingi-lo de forma
faseada. Respeitamos esta estratégica politica, contudo, enquanto profissionais
da drea, estamos em polos opostos. Relativamente ao uso medicinal temos
vindo a apresentar os nossos argumentos sob a forma que deve ser utilizada
em prole da saide humana. No que se refere ao uso recreativo, s3o cada vez
mais aqueles que nos querem vender a ideia de que iegal?zar a cannabis, quer
para fins medicinais, quer recreativos, é a melhor estratégia para a sua
prevencao, combate e reducdo de riscos. Nada mais falso e diria mesmo
hipocrita. A evidéncia cientifica tem demonstrado que a cannabis é uma
substancia psicoactiva extremamente nociva para o ser humano e a sua
legalizagdo nado é mais do que “abrir da porta” para um vasto conjunto de
consequéncias semelhantes as do tabaco e do &lcool, as c{uais estdo a vista de
todos, onde podemos destacar: milhdes de mortes anualmenté, o inumero de
doencgas associadas, a perda de produtividade, sinistralidade rodoviaria,
contrabando, aumento da sua acessibilidade e o impacto negativo significativo
nos orcamentos dos estados, sobretudo na drea da satde e da seguranca
social. A Historia € a prova irrefutadvel de que a legalizacdo do lcool e do
tabaco ndo foi o melhor caminho para a diminuicdo dos comportamentos
aditivos e das dependéncias, antes pelo contrario tem sido o seu facilitador. E
para combater estes aumentos, vériqs paises e entidades como a OMS tém
desenvolvido e implementado politicas gradualmente mais restritivas, com
resultados animadores, sobretudo ao nivel do tabaco. Outro exemplo que
comprova este principio é o que se tem passado na Regido Auténoma da
Madeira com as Novas Substancias Psicoactivas (NSP), as quais tiveram o seu
auge em 2012, com 306 admissGes no Servico de Urgéncia do Hospital Dr. Nélio
Mendonga e 206 internamentos na Césa de Saude S30 Jodo de Deus, devido a
episodios psicdticos induzidos por essas substancias psicoactivas, com um custo

de 240 mil euros ao orgamento da regido. De forma pioneira em Portugal, a




Madeira criou um Decreto Legislativo Regional, n.2 28/2012/M que aprova
normas para a protecgao dos cidaddos e medidas para a redugdo da oferta de
«drogas legais», alterado pelo Decreto Legislativo Regional n.2 7/2017/M de 3
de Margo, através do qual as denominadas Smartshops foram fechadas e,
juntamente com uma politica de articulagdo e monitorizac3o entre as diversas
entidades regionais e nacionais a actuar na regido em matéria de drogas, as
admissdes no servico de urgéncia e os internamentos psiquiatricos diminuiram
significativamente, sendo actualmente pouco significativos, por ex., em 2012
houve meses com 25 internamentos e no Gltimo trimestre'de 2017 a média foi
de 3. Estes resultados serviram de base para a criagio de legislacdo a nivel
nacional, nomeadamente o Decreto-Lei n.2 54/2013 de 17 de Abril, a partir da
qual também houve uma redugdo significativa do consumo de NSP e das
consequéncias associadas. Por consegﬁinte, parece-nos que legalizar a cannabis
para fins recreativos ou de outra droga qualquer é optar pelo facilitismo, ceder
a lobis e, acima de tudo, colocar a nossa comunidade em perigo. A discussio
politica deste tema, como é dbvio, ultrapassa a Assembleia da Republica.
Temos assistido a debates em varios sectores da sociedade onde, por vezes,
impera a pseudocientificidade, caractérizada pela disseminagio de informagao
incorrecta desta planta, cujo principal argumento é o de que a cannabis n3o faz
mal, pois até é utilizada para tratar doengas. Ora sabemos que isso n3o é
verdade, todas as drogas fazem mal, incluindo os medicamentos quando nio
utilizados sob orientacdo médica, tém efeitos imediatos, a médio e longo prazo,
e esta substancia psicoactiva ndo é excepgdo. Sabemos que a cannabis
aumenta o risco de doengas ‘mentais, nomeadamente o aparecimento de
psicoses e/ou a precipitagdio de episédios psicoticos em doentes
esquizofrénicos ou com predisposicdo para esta patologia psiquidtrica,
perturbacdes de humor e de ansiedade, com ataques de panico, alteracdes ao
nivel do apetite, coordenacdo motora, vertigens, alteracdes na frequéncia
cardiaca, tensdo arterial e/ou da frequéncia do pulso, aumenta a probabilidade
de contrair cancro do pulmdo e outras patologias do for'o respiratdrio, cria
dependéncia, entre outras. A evidéncia cientifica comprova igualmente que,

guanto mais precoce for o seu uso/abuso maior serd a probabilidade de
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contrair essas patologias. De acordo com o documento dirigido para jovens
“Marijuana use and educational outcomes”, elaborado pelo Instituto Nacional
para as Drogas de Abuso (NIDA), dos Estados Unidos, baseado em varios
estudos cientificos, o cérebro dos adolescentes estd em desenvolvimento e é
muito vulneravel ao consumo de drogas e o consumo frequente e intenso de
marijuana pode provocar uma diminuicdo do Quociente de Inteligéncia (Ql),
até 8 pontos (meier et al, 2012), estd também associado a resultados escolares
mais baixos, com menor probabilidade de terminar o ensino secundario ou a
universidade. Relativamente a realizagdo profissional, verifica-se que os
adolescentes com consumo abusivo de cannabis apresentam uma menor
satisfacdo com a sua vida, traduzida pela menor probabilidade em encontrar
emprego e uma maior probabilidade de auferir saldrios mais baixos (MTF
Survey, Cobb-Clark et al, 2013; Sillicus et al, 2014; Tucker et al, 2005; Home et
al, 2014; Volkow et al, 2014; Fergunsson and Boden, 2008; Brooks et al, 2013).
Outra questdo que merece especial atencdo tem a ver com a baixa percepcio
de risco dos adolescentes e dos jovens adultos, relativamente aos maleficios
desta substancia psicoactiva, a qual provoca dependéncia fisica e psicologica.
De acordo com Relatdrio Anual sobre A Situagdo do Pais em Matéria de Drogas
e Toxicodependéncias 2016, a cannabis é a droga ilicita mais consumida entre
0s 15-74 anos, com maior incidéncia na faixa etdria dos 15-'34 anos e 54% dos
utentes que procuram tratamento, indicam-na como substancia principal de
consumo. Por outro lado, com base neste relatério, estima-se que existem em
Portugal na faixa etaria dos 15-64 anos 214097 consumidores com uma
prevaléncia de 4 ou mais vezes por semana no Gltimo ano, 48172 usudrios de
risco moderado/elevado e 60215 com dependéncia. De acordo com o Inquérito
Nacional na Espanha (2014/2015) e nos Estados Unidos (2017), os jovens est3o
a consumir mais cannabis do que tabaco. Uma das razées apontadas para este
facto tem a ver com as politicas de caracter proibicionista em relagdo ao tabaco
e de caracter liberalizadoras para a cannabis. Estes resultados constituem um
desafio para a prevengéo do consumo das substancias psicoactivas, em geral e
da cannabis, em particular. Tem sido dificil consciencializar e desmistificar,

sobretudo os jovens, acerca dos maleficios e do impacto negativo desta droga

B Ses——— B




INSTITUTO DE ADMINISTRAGAQ
DA SAUDE, IP-RAM
UNITADE OPERACIONAL D
INTERVENCAO EM COMPORTAM
ADITIVOS E DEPENDENCIAS

na sua vida. Ha muita desinformacdo e pseudocientificidade a volta desta
tematica. Fala-se muito dos beneficios da cannabis, mas alguém ja avaliou o
seu impacto negativo, em termos de saude e a nivel economico-financeiro,
para o cidaddo e para o estado? Alguém ja avaliou anos de vida saudavel
perdidos (DALYs) pelos consumidores desta substincia Psicoactiva? Temos o
dever de informar e formar os nossos cidaddos com base no conhecimento
técnico-cientifico existente, por forma a zelar pela sua salde. Para tal, é
necessario continuar a investir cada vez mais na prevengdo, a qual, de acordo
com a ONU, por cada dolar ai investido poupamos 10 ddlares no tratamento.

De acordo com o Plano Nacional para a Reducdo dos Comportamentos Aditivos
e das Dependéncias 2013-2020, da responsabilidade do SICAD, “A politica
portuguesa de luta contra a droga e toxicodependéncia foi objecto de diversas
avaliagbes nacionais e internacionais, tendo sido globalmente apontada como
um exemplo a considerar. O interesﬁe internacional em conhecer e avaliar o
modelo portugués tem-se mantido no tempo e constitui-se como um reforco e
reconhecimento de que Portugal tem percorrido um caminho inovador, eficaz e
adequado para fazer face a esta problematica, ao qual importa dar
continuidade e aperfeicoar”. Com efeito tem havido o desenvolvimento e a
implementagdo de uma politica estra:tégica caracterizada por um conjunto de
respostas integradas cuja centralidade é o cidaddo, para o qual se pressupde
um continuo interdependente de respostas, designadamente de prevencio,
dissuasdo, redugdo de riscos e minimizagdo de danos, tratamento e reinserc3o.
E com base nestas linhas orientadoras que a Regido Auténoma da Madeira,
através da sua Secretaria Regional da Sadde, tem desenvolvido um conjunto de
estratégias, em parceria com entidades publicas e privadas do dominio da
procura e da oferta, com o intuito de reduzir os problemas ligados aos
Comportamentos Aditivos e as Dependéncias. Os resultados tém sido
animadores, uma vez que temos sido nos varios estudos coordenados pelo
SICAD, das regides de Portugal com menor prevaléncia de consumo das
substancias licitas e ilicitas, sobretudo ao nivel do dlcool, tabaco e cannabis. A
pedra de toque do nosso modelo de intervengdo assenta na prevencio, onde o

IASAUDE, entidade regional cuja missdo “é apoiar a definicdo das politicas,
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prioridades e objectivos para o sector da salide e consumo, na procura de
ganhos em satde e de um elevado nivel de proteccdo dos direitos e interesses
dos consumidores, assegurando a melhor articulagdo entre os diversos servicos
e organismos”, através da sua Unidade Operacional de Intervengdo em
Comportamentos Aditivos e Dependéncias, em 2017 desenvolveu actividades
de caracter preventivo no contexto escolar, familiar, comunitério, desportivo,

laboral e recreativo nocturno que abrangeram a volta de 38 mil pessoas.

Conclusdo: somos favoraveis a utilizagio medicinal da cannabis sob a forma de
medicamento que, a semelhanga das outras moléculas existentes no mercado,
sejam submetidos aos requisitos legais exigidos. Consideramos que estas
propostas de Projecto de Lei ndo se enquadram nas competéncias da
Assembleia da Republica, uma vez que os seus contetdos e finalidades s3o de
ordem exclusivamente cientifica, para as quais existem uma entidade nacional,
o INFARMED, com as suas competéncias bem definidas para avaliar e autorizar,
moléculas derivadas da cannabis, caso preencham as orientacdes técnico-
cientificas subjacentes a politica do medicamento, cujo principal objectivo é o
superior interesse é promover a saude humana. A evidéncia cientifica actual
demonstra que a cannabis e os seus derivados n3o tém indicagdo terapéutica
para o tratamento de qualquer doenga, estdo apenas recomendado para alivio
de sintomas de determinadas patologias e s3o utilizados ‘como medicamento
de segunda linha, uma vez que no mercado existem farmacos mais eficientes e

eficazes em termos de custo-beneficio para o doente.

Funchal, 05 de Margo de 18
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