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Saúde 

Quando a canábis 
ajuda a medicina  
EM 2018 FOI 
APROVADO O 
USO DE CANÁBIS 
PARA FINS 
MEDICINAIS EM 
PORTUGAL. NESTE 
MOMENTO HÁ 23 
EMPRESAS 
LICENCIADAS PARA  
O CULTIVO DA PLANTA, 
MAS SÓ UMA DELAS 
PRODUZ UM 
MEDICAMENTO 
VENDIDO EM 
TERRITÓRIO NACIONAL 

POR MARTA MARTINS SILVAEspecial



bis ficavam deitadas no 
sofá o dia todo. E que eram 
burras, preguiçosas e não 
faziam nada, mas desco-
bri não só que resultava 
comigo como tinha o po-
tencial de ajudar pacientes 
com doença de Alzheimer, 
epilepsia, cancro, ansie-
dade, psoríase, Parkinson, 
fibromialgia...”  

Quanto mais pesquisa-
va, mais perplexa Carolina 
ficava com aquilo que lia 
sobre as vantagens tera-
pêuticas de uma planta 
normalmente associada a 
uso recreativo: “Descobri 
uma coisa importantíssi-
ma: que todos nós temos 
um sistema dentro do nos-
so corpo que se chama sis-
tema endocanabinoide – 
tal como temos um siste-
ma endócrino, um siste-
ma cardíaco, um sistema 
locomotor –, que produz 
dentro do nosso corpo 
moléculas muito simila-
res às moléculas da planta 

e que age praticamente da 
mesma forma. Isso está no 
leite materno. Não tenho 
como não gostar do caná-
bis. Eu sou formada em 
Medicina e nunca me ti-
nham falado disso...” 

Vários tipos 
Carolina Nocetti é hoje um 
fenómeno na área e não só 
no Brasil – passa três meses 
por ano em Portugal. “Te-
nho pacientes aqui, tenho 
colegas que me convidam 
para dar aulas a alunos  

H
“Temos no 
nosso corpo 
um sistema 
que produz 
moléculas 
similares às 
da planta” 
Carolina Nocetti  
Médica

Negócio competitivo para Portugal? 
“Portugal está a tornar-se 
num dos principais ‘hubs’ de 
cultivo de canábis na Euro-
pa”, disse em setembro des-
te ano Hermano Rodrigues, 
diretor da consultora EY-
-Parthenon numa conferên-
cia da 3ª edição da Medical 
Cannabis Europe Conferen-
ce. Segundo o especialista,  

o País apresenta um conjun-
to de cinco características 
que o tornam uma escolha de 
negócio competitivo a ter em 
atenção. “Uma posição 
geoestratégica, níveis de se-
gurança elevados e boas in-
fraestruturas”, um “clima fa-
vorável, exposição solar e 
extensas áreas agrícolas”. 

Os procedimentos regulató-
rios são “pioneiros, favorá-
veis e estáveis” e os recur-
sos humanos “altamente 
qualificados”, contando ain-
da com “entidades de apoio, 
consultores especializados e 
‘clusters’ complementares”, 
o que representa um confor-
tável apoio aos investidores.

á 10 anos, a médica brasi-
leira Carolina Nocetti es-
tava em Los Angeles  a es-
tudar 14 a 15 horas por dia 
para conseguir a valida-
ção do diploma nos Esta-
dos Unidos quando os sin-
tomas de esgotamento co-
meçaram a surgir. “Che-
gou a uma altura em que 
não conseguia comer, não 
conseguia dormir. Então 
tomei um medicamento 
que me fez tão bem que eu 
tive medo de ficar depen-
dente e, para evitar isso, 
um colega falou-me das 
vantagens da canábis para 
melhorar os meus sinto-
mas, coisa que eu jamais 
tinha imaginado usar... O 
meu preconceito era que 
pessoas que usavam caná-
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Quando falamos de ca-
nábis referimo-nos a 
uma planta florida da qual 
existem três espécies 
principais: ‘Cannabis sati-
va’, ‘Cannabis indica’ e 
‘Cannabis ruderalis’. A 
‘Cannabis sativa’ é cons-
tituída por centenas de 
compostos químicos, en-
tre eles canabinoides, ter-
penos, flavonoides, hi-
drocarbonetos, aminoáci-
dos, esteroides e açúcares, 
entre outros, que se en-
contram nas flores, folhas, 
caules, sementes, vagens, 
brotos, resinas e em extra-
tos oleosos da planta. 

Os canabinoides mais 
conhecidos e mais estu-
dados são o THC, o CBD 
e o CBN e aparecem em 
quantidades diferentes, de 
acordo com a variedade da 
planta. O cânhamo indus-
trial, uma das variedades 
da ‘Cannabis sativa L.’, é 
a  mais  rica em CBD e 
tem uma percentagem re-
sidual de THC. Por esta ra-
zão, o cânhamo é a varie-
dade da planta mais utili-
zada para a produção de 
óleo de CBD como suple-
mento alimentar e para 
fins medicinais. Para além 
do CBD e do THC existem 
nestes extratos outros 
canabinoides, em grande 
parte não psicoativos, com 
princípios ativos que po-
dem ser muito benéficos 
em determinadas patolo-
gias. Já o THC é o princi-
pal químico psicoativo da 
planta, que causa o efei-
to de euforia, enquanto o 
CBD tende a produzir um 
efeito de tranquilidade.  

Sobre as contraindica-
ções, Carolina Nocetti ga-
rante que “a capacidade 
de viciação da canábis é 
muito menor do que o 
que acontece com outros 
remédios que estão a ser 

e profissionais de saúde, 
tenho participado em con-
gressos, em eventos. Na 
verdade, eu não precisava 
de estar aqui, porque a Eu-
ropa tem muitos profissio-
nais, mas não tem médicos 
suficientes que deem a cara 
pela canábis medicinal”, 
partilha Carolina, que nos 
últimos 10 anos se dedicou 
a entender as potenciali-
dades da canábis medici-
nal e também a trabalhar 
a comunicação do produto 
para o tornar mais credível.  

“No início, os medica-
mentos com canábis ti-
nham um ‘cara’ de óculos 

escuros, uma bandeirinha 
da Jamaica, tinham no-
mes como ‘Green Gorilla’. 
Eu disse: ‘Como é que eu 
vou escrever Green Gorilla 
numa receita? E a emba-
lagem não tinha informa-
ção científica. A Medici-
na é uma coisa muito séria 
e o médico não gosta nem 
de verde, quanto mais 
de embalagem com a ban-
deira da Jamaica”, partilha 
sobre os desafios que en-
controu para tornar a ca-
nábis medicinal credível 
também como produto 
que convencesse quer os 
médicos quer os pacientes. 

“A Europa 
não tem 
muitos 
médicos que 
deem a cara 
pela canábis 
medicinal”  
Carolina Nocetti 
Médica 
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usados para ansiedade 
ou para a insónia”. E subli-
nha: “Em percentagem, o 
vício da canábis é simi-
lar ao vício do café. Se você 
toma café todos os dias e 
parar de tomar café vai fi-
car provavelmente irrita-
do durante umas duas 
semanas e sem paciên-
cia, mas não vai ao hospi-
tal, não vai deixar de fazer 
as suas coisas. A canábis 
consegue inclusivamente 
diminuir a quantidade 
de internamentos, o que 
poupa dinheiro ao Esta-
do”, diz Carolina. 

A luta de Isa 
Isa é uma menina portu-
guesa de 8 anos. Tinha 

apenas 10 meses quando 
entrou em estado epilé-
tico após uma simples 
febre. Foi diagnosticada 
com FIRES, uma síndro-
me rara que deu origem a 
uma epilepsia refratária 
que lhe comprometeu o 
desenvolvimento do cor-
po e da mente. A mãe, 
Carla Sofia Dias, investi-
gou as causas da doença e 
descobriu a esperança nos 
tratamentos com canábis 
medicinal e, já depois da 
aprovação da lei, tornou-
-se presidente do Obser-
vatório Português de Ca-
nábis Medicinal. “Após 
a aprovação da lei em 2018 
não havia regulamenta-
ção, surgiu só a lei e nós 

surgimos em 2019 por-
que era necessário fazer 
alguma pressão para que 
as coisas andassem para a 
frente. Depois saiu a regu-
lamentação e nós come-
çámos a pressionar em 
várias frentes o Infarmed 
e as empresas, mas con-
tinuam a existir muitos 
problemas à volta disto. 
Temos um único produ-
to no mercado [Tilray Flor 
Seca THC 18, uma prepa-
ração que consiste em flo-
res secas da planta fêmea 
de ‘Canábis Sativa L.’ com 
18% de delta-9-tetrahi-
drocanabinol (THC) e <1% 
de canabidiol (CBD)], que 
foi lançado em 2021, e 
desde então não temos 

“A lei foi 
aprovada mas 
continuam a 
existir muitos 
problemas”  
Carla Dias  
Pres. Observatório 
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mais nada”, continua 
Carla, explicando que 15 
gramas deste medica-
mento custam 150 euros  
e dá para 15 dias. 

“As pessoas que vieram 
dizer que é caro estão a 
comparar o produto com a 
flor que compram de for-
ma ilegal na Internet, mas 
a flor que é comprada de 
forma ilegal custa 10 euros 
o grama, é igual o preço 
mas não sabemos o que 
lá está, se tem CBD, se tem 
THC, enquanto este aqui é 
comprado a uma farma-
cêutica e aprovado pelo 
Infarmed, tem grau far-
macêutico e de qualida-
de”, acrescenta. Este me-
dicamento serve doentes 
com espasticidade asso-
ciada à esclerose múltipla 
ou lesões da espinal me-
dula; náuseas, vómitos 
(resultantes da quimiote-
rapia, radioterapia e tera-
pia combinada de VIH e 
medicação para hepatite 
C); estimulação do apetite 
nos cuidados paliativos de 
doentes sujeitos a trata-
mentos oncológicos ou 
com sida; dor crónica (as-
sociada a doenças oncoló-
gicas ou ao sistema nervo-
so); síndrome de Gilles de 
la Tourette e glaucoma re-
sistente à terapêutica.  

Neste momento há 23 
empresas em Portugal li-
cenciadas para cultivo de  
canábis, 30 com licença de 
importação, 33 com licen-
ça de exportação, 14 com 
licença de produção e 15 
com licença de comercia-
lização, mas só uma tem 
um medicamento à venda. 

“Das empresas que va-
mos contactando, sejam 
as mais antigas sejam as 
novas, temos de tudo. 
Muitas estão voltadas 
única e exclusivamente 
para dar lucro – só que-
rem vender a matéria 
prima de canábis medici-
nal para outros países 

para fazerem outros me-
dicamentos ou sabe-se 
lá o quê. Depois temos 
outras empresas que já 
têm licenciamento, estão 
a produzir, e têm dossiês 
submetidos no Infarmed 
para aprovação que ain-
da não foram aprovados”, 
explica Carla. “A Tilray, 
quando submeteu o pro-
duto, não pediu logo a 
comparticipação do Esta-
do, porque se pedisse e es-
tivesse à espera da respos-
ta o produto não teria sido 
colocado no mercado tão 
rapidamente”, adianta. 

Há mais dois medica-
mentos, ambos da farma-
cêutica inglesa GW Phar-
maceuticals, que podem 
ser prescritos em Portugal 
mas com regras diferen-
tes. O Epidyolex (canabi-
diol), por exemplo, só pode 
ser pedido através de uma 
autorização especial de 
utilização pedida pelo mé-
dico da especialidade que 
acompanha a criança, de-
pois passa por uma autori-
zação do próprio hospital, 
e depois vai para o Infar-
med para ser autorizado. E 
só depois o medicamento  

é pedido à empresa e é 
colocado na farmácia do 
hospital que o pediu. Custa 
1200 euros, mas é disponi-
bilizado à criança de for-
ma gratuita. O Sativex cus-
ta 475 euros e tem uma 
comparticipação de 37%. 
O desenvolvimento deste 
setor tem recebido atenção 
considerável – através do 
Portugal 2020 (acordo de 
parceria entre o Governo 
e a Comissão Europeia), 
o País investiu em três 
projetos de investigação 
científica e nove na área 
da produção de inovação. 

“Muitas 
empresas 
estão 
apenas 
voltadas 
para dar 
lucro”  
Carla Dias 

O gasto com canábis duplicou 
de 2018 para 2020 na Europa
Os Países Baixos e a Alema-
nha são os países da UE mais 
avançados no processo re-
gulatório da canábis medici-
nal, que faz parte dos respe-
tivos territórios desde 2003 
e 2017, e também no uso re-
creativo – apesar de ainda 
não se encontrar legalizado 
–, ambos os países já deram 
passos consideráveis. Na 
Europa, o gasto com produ-
tos à base de canábis dupli-
cou de 2018 para 2020, se-

gundo foi divulgado na 
Medical Cannabis Europe 
Conference. No entanto, o 
mercado europeu, o princi-
pal destino de exportação, 
representa apenas 8% do 
expediente mundial, num 
mercado (até agora) domina-
do totalmente pelos Estados 
Unidos (73%). Mas o cenário 
pode mudar: esperam-se 
2636 milhões de euros em 
vendas de canábis medicinal 
na Europa em 2025. 

Carolina Nocetti, 
médica brasileira  
de 42 anos,  
fotografada em 
Lisboa na semana 
passada 
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