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RESUMO

A Cannabis sativa é conhecida a muito tempo tanto na China
quanto na india. Acredita-se que foi trazida para o Brasil pelos
escravos utilizando um termo criado pelos angolanos (maco-
nha). Essa planta no inicio era fumada apenas pelas classes
sociais baixas, no entanto quando soube dos “poucos” efeitos
que ela causa, se espalhou para todas as classes sendo os ado-
lescentes o alvo principal.

A ingestido da droga tanto fumada quanto ingerida pode oca-
sionar em sensacdes momentineas de relaxamento, mas tam-
bém pode haver uma intoxicacdo se usada com grande fre-
quéncia, no entanto a ingestio para alguns enfermos seria
necessaria, ja que a maconha também é responsavel por alguns
efeitos terapéuticos como o alivio de algumas dores, a estimu-
lacdo de se alimentar e principalmente a vontade de viver que
ela desencadeia nesses “usuarios”.

O objetivo do artigo é confrontar os efeitos psicoativos com os
efeitos terapéuticos, de uma forma que mostre aos leitores que
a maconha mesmo causando muito mal quando usada com
frequéncia e por recreacdo, pode auxiliar no tratamento de
alguns pacientes se usada de forma correta e medicinal.

PALAVRAS-CHAVE: Cannabis sativa, intoxicagdo, efeito

terapéutico.

ABSTRACT

Cannabis sativa is known a long time in both China and India. It is
believed that it was brought to Brazil by slaves using a term coined
by Angolans (marijuana). This plant was smoked at the beginning
only the lower social classes, however when he learned of the
"few" effects it causes, spread to all classes being the main target
teenagers.

The drug intake as much as smoked ingested can result in momen-
tary feelings of relaxation, but it can also be a poisoning if used
very frequently, however the intake for some sick would be re-
quired, since marijuana is also responsible for some therapeutic
effects like some pain relief, stimulation of feeding and especially
the will to live she unleashes those "users".

The aim of the paper is to confront the psychoactive effects with
therapeutic effects in a way that shows readers that marijuana even
causing very bad when used frequently and for recreation, can aid
in the treatment of some patients if used correctly and medicinal.

KEYWORDS: Cannabis sativa, intoxication, mechanism of
action
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1. INTRODUGAO

Uma das teorias sobre a origem da Cannabis sativa
foi que a primeira descoberta desses efeitos distintos da
considerada droga maléfica ocorreu ha mais ou menos
4000 anos atras pelos chineses, outros relatam que a
origem estaria na india, tendo como embasamento textos
escritos na era Védica 2.500 a.C.

Existe outra tese de que a Cannabis sativa, teria ori-
gem na regido do mar Céspio e Pérsia, que correspon-
dem na atualidade aos paises do Paquistdo, Ird e Afega-
nistdo.

No Brasil a C. sativa é denominada de maconha, este
termo foi utilizado primeiramente pelos angolanos e que
acabou sendo adquirido pelos escravos no Brasil.

No principio o uso da planta era feito para classes
mais baixas, mas com o passar dos anos ela se difundiu
para jovens de todas as classes.

O uso abusivo da maconha entre adolescentes dos
paises desenvolvidos vem aumentando significativa-
mente nas ultimas décadas. Uma das possiveis explica-
¢Oes para esse fato € a percep¢do de que a maconha ¢
uma “droga leve”, sem muitas consequéncias para a sa-
ude do individuo, comparada com outras drogas ilicitas.

Nas décadas de 60 e¢ 70, o uso da maconha ficou
mundialmente conhecido como uma das bandeiras do
movimento hippie, a qual influenciou e ainda influencia
grande parte dos comportamentos atuais, como 0s mo-
vimentos feministas, os direitos humanos, as reformas
psiquiatricas, entre outros.

O homem busca uma forma de obter prazer, é justa-
mente onde a droga entra. De acordo com os estudos que
serdo mostrados adiante, um dos motivos dessa droga
estar tdo presente na vida dos jovens e também dos
adultos, ¢ a busca pelo novo.

O Delta-9-tetra-hidrocanabinol (delta-9-THC) ¢ o
responsavel por dar aquela sensacdo de euforia e rela-
xamento e geralmente ¢ fumada em grupos de estudantes.
A maconha acaba apresentando uma influéncia por pe-
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quena que seja na vida deles, principalmente naqueles
que sofrem com depressao.

O efeito terapéutico dessa planta ¢ indiscutivel
quando falamos do CBD também conhecido como cana-
bidiol, que se trata de um canabinoide natural da propria
Cannabis e também do delta-9-THC, o principio ativo
que apresenta os maiores efeitos psicoativo da maconha.

Houve-se historias veridicas de que essa planta aju-
dou muito os pacientes soro positivo e também ja auxi-
liou nos tratamentos pds-quimioterapicos devido ao seu
alto efeito sedativo, semelhante ao da morfina. As ges-
tantes também j4 utilizaram o efeito terapéutico da plan-
ta.

O uso desses efeitos terapéuticos ja apresenta “carta
branca” em alguns paises como Holanda e Bélgica.

Nio devemos esquecer que essa mesma droga que
apresenta um bom efeito terapéutico aos enfermos,
apresenta também um efeito toxico capaz de afetar a
mente e o comportamento. Sendo que em doses consi-
deravelmente baixas ela se torna tanto euforica quanto
depressora. E nas doses altas provocam alucinagdes pa-
ranoias ¢ até estado de panico dependendo sempre do
organismo do individuo.

Os efeitos cronicos ja mostram um pouco mais de
atencdo, pois eles afetam o coragdo, pulméo e o cérebro
diretamente.

O trabalho tem como foco mostrar a ambiguidade
dessa planta que se enquadra na classe de drogas ilicitas.
Por mais que seu conhecimento seja antigo, existe muita
coisa para se aprofundar sobre o assunto.

E claro que para todos que conhece a maconha ja é
fato que a mesma cause efeitos toxicos se consumida
com frequéncia por vontade ou por diversdo e para al-
guns acaba sendo até porta-de-entrada de outras drogas
mais cruéis, no entanto ndo devemos fazer uma omissio
do seu efeito terapéutico, que para muitos pacientes
acaba sendo essencial na luta contra doengas que podem
levar a 6bito.

2. MATERIAL E METODOS

A pesquisa constitui-se da presenga de estudos tanto
atuais quanto antigos do tema a ser explorado, no qual
realizou-se em varios artigos, periddicos e alguns livros.

A presente revisdo literaria teve como embasamento
resultados de pesquisa bibliografica.

Os critérios de inclusdo para os estudos encontrados
foram a abordagem terapéutica e toxica empregada pela
Cannabis sativa. Em relagdo a opgdo de escolha para o
artigo de revisdo, foi devido as pesquisas e artigos difu-
sos ja existentes, onde obteve-se uma inspira¢do neste
determinado tema para que houvesse uma compilacio
desses autores estudados.
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3. DESENVOLVIMENTO

A Cannabis sp. ¢ um arbusto da familia botanica
Cannabaceae. Este nome faz referéncia a pelo menos
trés diferentes espécies: Cannabis sativa, C. indica ¢ C.
ruderalis, que se diferenciam por seus habitos de cres-
cimento, por aspectos morfologicos e também possivel-
mente pela quantidade de principios ativos'.

Conhecido pelo nome de “cdnhamo da India”, onde
cresce variando de cinco a sete metros de altura em va-
rias partes do mundo, adaptavel tanto as areas desérticas
quanto as tropicais?.

A concentragdo de compostos psicoativos na Canna-
bis sativa esta relacionada a fatores genéticos e ambien-
tais, mas outros fatores que causam variagdes no conte-
udo psicoativo da planta devem ser considerados. Muitas
descobertas importantes sobre a Cannabis sativa foram
realizadas, mas muitos mitos e incertezas ainda persis-
tem?®.

A Cannabis sativa apresenta outros nomes atribuidos,
0s mais comuns sdo: marijuana, hashish, charas bhang,
ganja e sinsemila. O hashish (haxixe) e charas sdo os
nomes dados a resina seca extraida das flores de plantas
fémeas, que tem a maior porcentagem de compostos
psicoativos sendo de 10 a 20%. Os termos ganja e sin-
semila sdo utilizados para definir o material seco encon-
trado no topo das plantas fémeas, contendo cerca de 5 a
8% de compostos psicoativos. Bhang e marijuana sao
preparagdes com menor conteudo (2 a 5%) de substan-
cias psicoativas extraidas do restante da planta*>.

No Brasil o termo utilizado ¢ maconha que seria um
anagrama da palavra canhamo utilizado no principio
pelos angolanos. Nao existe um consenso entre os histo-
riadores, alguns argumentam o fato da mesma ter sido
introduzida no Brasil pelos escravos utilizado como
hipnoético. Outros dizem que o navio de Cristévao Co-
lombo estava cheio de Cannabis nas velas em forma de
canhamo.

Uma parte bem curiosa sobre a planta é que somente
a fémea fornece a resina ativa, no entanto as plantas
(macho e fémea) produzem, aproximadamente, as mes-
mas quantidades de canabindides. Acredita-se que essa
convic¢do foi atribuida, provavelmente, devido a pratica
agricola de eliminar plantas-macho das planta¢des de
Cannabis, a fim de prevenir a fertilizagdo’.

Existem aproximadamente 400 substancias quimicas
presentes na maconha, das quais cerca de 60 sdo unicas,
podendo ser chamadas de canabinoides referido a ci-
mal?®,

Estudos comprovam que a maconha apresenta como
principal substancia, o delta-9-tetra-hidrocanabinol sen-
do um alucinogeno (abreviado para delta-9-THC) que
foi isolado e teve sua estrutura quimica elucidada em
1964 por Gaoni & Mechoulam, e um principal canabi-
nbide ndo psicoativo com propriedades terapéuticas, o
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canabidiol®3.

A planta, tanto masculina como feminina, produz
produtos quimicos diferentes e de relevante interesse
médico, como o THC, que a planta feminina excreta em
sua resina para proteger a flor do sol'’.

E da resina que se obtém o THC, o agente intoxican-
te, componente da estrutura de defesa da planta que se
protege da desidratacdo e age como um forte herbicida.

Embora essa droga considerada ilicita tenha uma
grande porcao de efeitos psicotropicos, a maconha apre-
senta também efeitos terapéuticos interessantes. Ela ja
vem sendo utilizada pelas pessoas desta maneira ha sé-
culos como em rituais religiosos, alimentagdo e praticas
medicinais®.

O canabidiol ou CBD apresenta uma agao inibidora
contra as principais propriedades do THC, e vem sendo
considerado importante na produgao sintética do proprio
THC. Ambos nunca foram isolados da Cannabis sativa
em sua forma homogénea®’?.

Os dois podem ser caracterizados como antagonicos,
altamente competitivos, sempre buscando um superar o
outro. Assim quando o THC age proporcionando esta-
gios de euforia, o CBD atua como bloqueador e inibidor
do senso de humor®.

Toxicocinética

A absor¢@o pulmonar do delta-9tetra-hidrocanabinol
(THC) ¢ muito rapida, devido as condi¢des anatomicas
do pulmio, como grande area da superficie alveolar,
extensa rede capilar e fluxo sanguineo. O THC ja ¢ fa-
cilmente detectado no plasma logo apds a primeira tra-
gada. E importante destacar que a segunda metade fu-

mada libera mais o principio ativo que a primeira metade.

A quantidade de material psicoativo absorvido ¢ influen-
ciada pelas caracteristicas da planta, pelas condi¢cdes do
cultivo e pelo modo de preparo®!!.

Ja no consumo oral, incorporadas a alimentos que
contem manteiga na composi¢do, a absor¢cdo do THC
sera mais lenta e irregular, alcancando uma concentra¢ao
maxima no plasma ap6s 1 ou 2 horas. Esses efeitos, di-
ferente de quando fumada, retardam podendo ter uma
duragdo de 4 a 6 horas. Embora a concentragio seja ele-
vada no intestino delgado, a biodisponibilidade acaba
sendo baixa devido a extensa biotransformacgdo hepatica
decorrente da primeira passagem pelo figado e pela de-
gradagdo do delta-9-tetra-hidrocanabinol através do
meio acido do estomago e aos microrganismos normal-
mente presentes no trato gastrointestinal'.

Devido as suas propriedades fisico-quimicas, o del-
ta-9-THC ¢ rapidamente distribuido para os tecidos com
uma alta vascularizagdo como o cérebro, figado, pul-
mdes entre outros. A seguir ocorre a deposicdo do PA no
tecido adiposo onde pode haver uma concentragdo mil
vezes maior que no plasma e nos tecidos menos vascula-
rizados'12,
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No sangue, o delta-9-tetra-hidrocanabinol ¢ conver-
tido em um metabolito mais ativo denominado
11-hidroxi-delta-9-tetra-hidrocannabinol (11-OH-THC),
produzindo efeitos idénticos aos dos compostos origina-
rio.

Estudos identificaram que o 11-OH-THC atravessa
mais rapidamente a barreira hematoencefalica. Acredi-
ta-se que 1isso ocorre porque 11-hidroxi-delta-
9-tetra-hidrocannabinol possui mais afinidade para se
ligar com a albumina plasmatica enquanto o THC se
ligaria com as lipoproteinas (por isso afinidade com ali-
mentos oleosos)'H7.

Toxicodinamica

A maconha esta classificada como drogas que alte-
ram o humor, a percepgdo e a imagem. Quando fumado,
o THC passa quase instantancamente para a corrente
sanguinea, e atinge por meio desta os centros cerebrais
em poucos minutos. A administracdo por via oral provo-
cada pela fumaga causa nos usuarios uma subida rapida
na pulsacdo cardiaca e secura na boca, decorrentes do
bloqueio de alguns receptores de acetilcolina por parte
do delta-9-THC'"'3,

O cérebro humano possui em seus neurdnios sitios
especificos proprios para interagir com o delta-9-THC
denominados de receptores canabinoides. Eles tém a
fungdo de receber o principio ativo da planta, permitindo
agdes no sistema nervoso'>.

A agdo do THC no sistema nervoso central se traduz
como uma fixagdo nos receptores canabinoides locali-
zados no hipocampo, cortex e cerebelo pertencentes a
um membro tipico da maior familia conhecida de recep-
tores: receptores acoplados as proteinas-G. Esses recep-
tores especificos para o THC e seus metabolitos sdo os
canabinoides CB1 e CB2. Estes se localizam nas mem-
branas pré-sinapticas, que influéncia diretamente os sis-
temas de neurotransmissores como: GABA, glutamato,
noradrenalina, serotonina e dopamina (OGA, 2014).

O primeiro passo ¢ a ativagdo das proteinas-G, as
primeiras componentes no processo de transducdo de
sinais, e isto leva a mudangas em varias componentes
intercelulares, por ex.: abertura ou bloqueio dos canais
de célcio e potassio, o que ocasiona mudangas nas fun-
¢oes celulares. Os receptores canabinoides estdo inseri-
dos na membrana celular, onde estdo acoplados as pro-
teinas-G e a enzima adenilato-ciclase (AC). Os recepto-
res sdo ativados quando interagem com ligantes endo-
genos, como anandamida ou A9-THC, e a partir desta
intera¢do, uma série de reagdes ocorre, incluindo inibi-
¢do da AC, diminuindo a produgdo de AMPc; abertura
dos canais de potassio (K"), diminuindo a transmissio de
sinais e fechamento dos canais de calcio (Ca*?), levando
a um decréscimo na liberagio de neurotransmissores’®.

Acredita-se que o cérebro se formou ja com a pre-
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senga dos receptores a fim de receber substancias que
também sdo produzidas no cérebro, identificado como
endocanabinoides. Esses receptores apresentam ligantes
endogenos como citado acima, denominados de anan-
damida,2-AG, noladina, NADA e a virodamina.

Os endocanbinoides apresentam seletividade variada
para o CB1 e CB2, ativando ou bloqueando o receptor
canabinoide apropriado'"'7.

A importancia do conhecimento dos circuitos cere-
brais que envolvem a anandamida (e outros ligantes ca-
nabinoides endogenos) esta no fato de que estes circuitos
sdo os elementos essenciais que regulam fungdes especi-
ficas do cérebro, como humor, meméria e cognigao®!!.

Aspectos terapéuticos da Cannabis Sativa e
seu uso na medicina

Hé milhares de anos que se tem registro do uso da
Cannabis sativa no preparo de “pogdes magicas”, que
serviam como milagrosos curadores de ferimentos. De
fato, extratos das partes superiores da planta e sua fo-
lhagem apresentam subprodutos como pomadas e cre-
mes de alto poder cicatrizante.

Sob o aspecto social, ajuda a combater a depressao,
despertando nos pacientes que possuem AIDS, forgas
para lutar contra essa doenga, além de amenizar a dor
desses enfermos’®,

Outras vantagens como o “abrir o apetite” causado
pela Cannabis, vem ajudando também no tratamento de
doentes de cancer e AIDS. Ela estimula o apetite, au-
mentando o prazer que se tem ao comer, ¢ devido a se-
cura que provoca na boca, acarreta em maior ingestdo de
liquidos!?.

A maconha hoje ¢ administrada clinicamente (em
paises onde a legislag@o € mais tolerante) em tratamentos
de cancer. Regula o aparelho gastrintestinal, reduz nau-
seas ¢ vomitos. O THC traz um efeito anestésico apos
uso oral, o que alivia a dor em pacientes
pos-quimioterapicos'’.

Os efeitos podem ser comparados aos da morfina
quando ¢ atribuida uma dosagem pequena'.

Embora os efeitos médicos sejam comprovados, o
acesso a maconha medicinal ainda é muito restrito.

Os remédios a base de Cannabis que existem hoje, a
Nabilona, Drobinol e o0 Marinol ndo sdo muito eficientes,
porque o delta-9-tetra-hidrocanabinol que resolve a nau-
sea, também ¢ responsavel pela parte alucindogena da
maconha. Para evitar que o uso do remédio seja confun-
dido com a droga, a concentracdo de THC foi reduzida e
consequentemente o efeito terapéutico também.

Dentre as diversas fungdes do CBD, destaca-se sua
atividade como anticonvulsivante para epiléticos, nas
desordens do movimento distonico, bem como sintomas
da doenga de Huntington, como socorro para casos de
insbnia cronica e como um antipsicotico'’.

O delta-9-THC consegue ajudar as vitimas de escle-
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rose multipla, uma doenca que afeta o cérebro causando
espasmos musculares involuntérios'®.

Estudos comprovam que a maconha ainda consegue
controlar o excesso de pressdo causado pelo glaucoma
no globo ocular através dos liquidos que correm na cor-
nea e na fris’.

Alguns estudos clinicos demonstraram maiores efei-
tos terapéuticos e menores efeitos adversos quando se
utilizam extratos da planta ao invés de unicamente o
delta-9-THC®.

Esses extratos ja foram muito utilizados por mulheres
gestantes de diversas formas no passado, usufruindo
todo seu potencial. Eram usados no tratamento de he-
morragia urinaria e também tinham a propriedade de
“apressar e aumentar as contra¢des do utero em trabalho
de parto”.'”

Além disso, pacientes dizem que fumar a erva é o
melhor remédio. Mas ndo tem sido facil mudar a lei para
conquistar esse direito, pois a maioria dos paises tem
medo de que autorizar o uso medicinal pode ser o pri-
meiro passo para permitir também o uso de forma recre-
ativa'’.

O uso medicinal da maconha ¢ muito antigo. Existem
muitas pesquisas com a Cannabis para usa-la como re-
médio. Um dos maiores desafios dos laboratdrios ¢ sem
duvida tentar separar o efeito medicinal da droga do
efeito psicoativo, ou seja, produzir uma maconha que
ndo dé “a pira”. Alguns pesquisadores acreditam que
seja impossivel?,

Aparentemente, as propriedades quimicas que alte-
ram a percep¢do do cérebro estdo ligadas com as res-
ponsaveis pelo carater curativo. Com isso, se limitou
utilizar a maconha de forma medicinal's.

No Brasil, assim como em boa parte do mundo, o uso
médico da Cannabis sativa é proibido ¢ milhares de
pessoas adquirem e utilizam o remédio ilegalmente.

Efeitos toxicos da Cannabis Sativa

O Delta-9-tetra-hidrocanabinol (THC) produz tantos
efeitos diferentes que se torna dificil classifica-lo de ou-
tra forma que ndo como a unica droga psicoativa que
afeta a mente e o comportamento. Doses elevadas de
THC podem causar ansiedade, que podem vir a desen-
cadear ou agravar um quadro psicotico'*2°.

Sabe-se que os efeitos da Cannabis podem variar e
serem divididos em efeitos gerais e efeitos individuais.

Esses efeitos ainda s@o incertos e podem ser contra-
ditorios. Foi comprovado que o THC ¢ realmente um
depressor, porem se consumir a maconha em grupo ela
traz euforia. Geralmente em individuos sozinhos tem-se
sensac¢do de relaxamento e sonoléncia!®?3.

Ja em doses altas, os efeitos podem mudar um pouco,
apresentando perda de memoria recente e dificuldade de
realizar certas tarefas que exigem um desempenho men-
tal. Pode haver ainda uma estranheza e irrealidade do seu



Gongalves & Schlichting / Uninga Review
ego’.

Essa substancia traz alucinagdo e paranoia. O pen-
samento do ser humano se torna confuso e desagregado.
Sua ansiedade do dia-dia pode atingir estado de panico??.

As experiéncias individuais aparecem quando a pes-
soa passa por dificuldades onde ndo ha estimulo algum
de ninguém para ajuda-lo expondo assim suas fraquezas.
A maioria das vezes a maconha ¢é fumada de forma soli-
taria, por apresentar uma reflexdo, onde essa pessoa vai
buscar uma motivagdo em si mesmo em forma de pen-
samentos. Muitos musicos utilizam para buscar inspira-
¢des no momento da composi¢do ¢ ndo podemos esque-
cer alguns filésofos e sabios que além de outras drogas
ilicitas, fumavam a Cannabis sativa sabendo de todos os
Tiscos.

Os prazeres fisicos que envolvem os sentidos, como
a danga, ouvir musicas e assistir a filmes, também sdo
realcados pelo uso da Cannabis sativa.

O uso moderado da maconha ndo leva a tolerancia.
Porem existe também relatos de entorpecimento grada-
tivo, perturbagdo psicomotora, aumento de apetite, au-
mento do sono e perda da nogio de espago e tempo's.

Quando ingeridos em doses elevadas, pode-se cons-
tatar uma adaptagdo aos efeitos do delta-9-THC, tanto
mentais quanto fisicos, sendo a dependéncia psiquica a
mais constante?!.

E fato que o uso crénico da maconha (grandes quan-
tidades consumidas em um curto intervalo de tempo,
com frequéncia regular) afeta o coracdo, ja que acelera
os batimentos chegando a dobrar a pulsa¢do. Em con-
trapartida atua como dilatador de bronquios e vasos
sanguineos''.

O usudrio crénico pode experimentar sérios proble-
mas pulmonares (asma, bronquite, cancer, etc.), neuro-
logicos, reprodutivos, hepaticos, imunologicos ¢ gas-
trintestinais'®,

Quando fumada, os canabinoides se agregam ao flu-
x0 sanguineo pelas paredes dos pulmdes e por todo o
sistema cardiovascular, indo diretamente para o cérebro.
O ato de fumar Cannabis promove entdo um 6timo sis-
tema de distribuicdo de THC, extremamente rapido e
eficiente além de aumentar o indice de risco de cancer
no pulmao'®.

E ainda na relagdo sexual, a maconha desperta au-
mento do apetite sexual, porém, embora haja casos raros,
os espermatozoides deixam de ser produzidos®*.

O uso da maconha em associagdo com outras drogas
pode vir a acentuar alguns efeitos. Em associa¢do com o
alcool, por exemplo, ambas possuem seus efeitos salien-
tados, ou seja, uma pessoa sob estas condi¢des ndo pode
realizar nenhuma atividade perigosa, ou que requeira
uma motricidade®®.

Ja a fumaga do tabaco ¢ mortal ¢ causa sérios danos
ao pulmio e além de anular os efeitos medicinais da
maconha, o cigarro ainda acentua os efeitos maléficos da
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Cannabis sativa. O delta-9-tetra-hidrocanabinol provoca
broncodilatacio e o tabaco o inverso’.

4. CONCLUSAO

Esse artigo se baseou em reflexdes que mostram que
a Cannabis apresenta um forte efeito terap€utico em sua
composicdo, mas por outro lado pode ser um risco para
satde publica por apresentar também um efeito toxico
mais conhecido pelos jovens que usufruem com muita
frequéncia. Acredita-se que se consumida em menor
dose e menor frequéncia o Unico problema seria uma
euforia e coragem elevada ou soliddo demais, mas ha
controvérsias, pois depende também de cada organismo.

A maconha sempre foi uma planta polémica e conti-
nua sendo, ela contém uma série de substincias com
propriedades terapéuticas comprovadas, mas tem como
um obstaculo a sua parte psicoativa que produz efeitos
toxicos limitando assim o seu uso medicinal.
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