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RESUMO

Introdug¢ao: O Transtorno de Uso de Cocaina (TUC) ¢ um dos maiores desafios de saude publica,
apresentando altas taxas de recaida e auséncia de tratamentos farmacoldgicos aprovados. Métodos
convencionais, como a terapia cognitivo-comportamental (TCC), mostram eficacia limitada, tornando
necessaria a busca por abordagens alternativas. A Estimulacdo Magnética Transcraniana (EMT) tem
emergido como uma ferramenta promissora, atuando na modulacao dos circuitos cerebrais envolvidos
no controle inibitorio e craving, fatores essenciais para o sucesso do tratamento do TUC. Objetivo:
Esta revisdo integrativa teve como objetivo avaliar a eficicia e a seguranca da EMT no tratamento do
TUC, identificando seus impactos na reducdo do craving, do consumo de cocaina e na modulacao
neurofisiologica. Metodologia: A busca foi realizada em bases de dados cientificas (PubMed, Scopus,
Web of Science, PsycINFO e Cochrane Library), incluindo estudos publicados entre 2013 e 2023.
Foram analisados ensaios clinicos randomizados, revisdes sistematicas e estudos observacionais que
investigaram a aplicagdo da EMT em individuos com TUC. Os critérios de inclusdo abrangeram
pesquisas com amostras humanas e avaliacdo quantitativa dos efeitos da EMT sobre o consumo da
substancia. Resultados: Os achados indicam que a EMT em alta frequéncia (>10 Hz) aplicada ao
cortex pré-frontal dorsolateral esquerdo (DLPFC) promove reducao significativa do craving e do
consumo de cocaina, além de melhorias no controle inibitoério e na impulsividade. A seguranga do
tratamento foi amplamente confirmada, com efeitos adversos leves e transitorios, como cefaleia e
desconforto no local da aplicagdo, sem eventos graves registrados. No entanto, a heterogeneidade
metodoldgica, a variacdo nos protocolos de estimulagdo e a falta de padronizacdo dos desfechos
dificultam a comparagdo direta entre os estudos. Conclusdo: A EMT se apresenta como uma
alternativa terapéutica inovadora e segura para o tratamento do TUC, especialmente para pacientes
resistentes as abordagens convencionais. No entanto, para que seja consolidada como tratamento
clinico, é necessario um maior rigor metodologico, com ensaios clinicos randomizados mais robustos,
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padronizag¢do de protocolos de estimulacdo e inclusdo de biomarcadores neurofisiologicos. Além disso,
estudos futuros devem explorar a integracdo da EMT com abordagens convencionais, como a TCC,
para potencializar seus efeitos terapéuticos e ampliar sua aplicabilidade clinica.

Palavras-chave: Estimulacdo Magnética Transcraniana. Transtorno de Uso de Cocaina. Craving.
Neuroestimulagdo. Tratamento ndo farmacoldgico.
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1 INTRODUCAO

O transtorno de uso de cocaina (TUC) representa um dos maiores desafios de saude publica
global, impactando n&o apenas os individuos afetados, mas também suas familias, comunidades e
sistemas de saude. A cocaina é uma substancia psicoestimulante altamente viciante, cuja administracdo
repetida pode levar a alteracbes neurobiologicas profundas, comprometendo circuitos cerebrais
relacionados ao controle inibitorio, tomada de deciséo e recompensa (Bolloni et al., 2018). Além disso,
as elevadas taxas de recaida e a auséncia de intervengdes farmacoldgicas eficazes agravam ainda mais
0 manejo clinico desta condicdo. Atualmente, ndo ha medicamentos aprovados pela Food and Drug
Administration (FDA) para o tratamento do TUC, limitando as opc¢Oes terapéuticas disponiveis
(Moretti, Poh & Rodger, 2020). Dessa forma, o tratamento convencional depende majoritariamente de
abordagens psicossociais, como a terapia cognitivo-comportamental (TCC) e programas de
reabilitacdo. No entanto, embora eficazes em alguns casos, essas estratégias apresentam limitacdes no
controle duradouro do craving, fator preponderante para a recaida de usuarios de cocaina (Steele &
Maxwell, 2021).

A necessidade urgente de novas abordagens terapéuticas impulsionou o desenvolvimento de
intervencdes que utilizam técnicas de estimulacdo cerebral ndo invasiva, como a Estimulacédo
Magnética Transcraniana (EMT) (Harmelech, Hanlon & Tendler, 2023). Esse método emergiu como
uma alternativa promissora ao atuar diretamente nos circuitos cerebrais envolvidos na regulacdo do
controle inibitério e na modulacdo do sistema de recompensa, ambos profundamente alterados nos
individuos com dependéncia de cocaina (Rasgado-Toledo et al., 2024).

A EMT possibilita a estimulacdo de areas especificas do cérebro, como o cortex pré-frontal
dorsolateral (DLPFC), estrutura crucial para o controle de impulsos e a tomada de decisdes. Evidéncias
recentes sugerem que a EMT pode reduzir significativamente o craving e o consumo de cocaina,
apresentando-se como uma alternativa terapéutica inovadora para um transtorno que historicamente
exibe elevadas taxas de recaida e baixa resposta aos tratamentos convencionais (Tarraneo et al., 2015).

Entretanto, as pesquisas sobre a EMT no tratamento do TUC ainda sdo limitadas e
fragmentadas, com variabilidade significativa nos protocolos de estimulacdo, no nimero de sessdes
aplicadas e nas areas cerebrais-alvo, dificultando a consolidacdo de diretrizes clinicas bem
estabelecidas (Steele & Maxwell, 2021). Além disso, poucos estudos exploram a seguranca da EMT a
longo prazo para esse publico especifico, tornando necessaria uma analise mais ampla e sistematizada
(Moretti, Poh & Rodger, 2020).

Diante desse cenario, esta revisdo integrativa tem como objetivo avaliar e sintetizar as
evidéncias cientificas disponiveis sobre a eficicia e seguranca da EMT no tratamento do TUC. Através
da analise de estudos recentes e robustos, busca-se compreender o potencial dessa técnica como uma

ferramenta terapéutica viavel, enfocando tanto os desfechos comportamentais quanto 0s mecanismos
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neurofisioldgicos subjacentes (Torres-Castafio et al., 2021). Além disso, pretende-se identificar
lacunas na literatura e direcionar futuras investigacfes que possam aprimorar a aplicacao clinica dessa

tecnologia no manejo da dependéncia de cocaina.

2 METODOLOGIA

Esta revisdo integrativa foi conduzida com o objetivo de sintetizar as evidéncias cientificas
sobre a eficacia e a seguranca da Estimulacdo Magnética Transcraniana (EMT) no tratamento do
Transtorno de Uso de Cocaina (TUC). Para garantir a abrangéncia e a qualidade do levantamento
bibliografico, a busca seguiu diretrizes metodoldgicas rigorosas, utilizando estratégias bem definidas

de pesquisa, selecdo e analise dos estudos.

2.1 ESTRATEGIA DE BUSCA
A pesquisa foi realizada nas principais bases de dados cientificas reconhecidas para revisdes

integrativas e sistematicas, garantindo um levantamento robusto e atualizado da literatura. As bases
consultadas foram:

e PubMed/MEDLINE

e Scopus

e Web of Science

e PsycINFO

e Cochrane Library

A estratégia de busca utilizou descritores controlados extraidos do Medical Subject Headings
(MeSH) e do DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude), combinados com operadores booleanos
(AND, OR, NOT) para ampliar e refinar os resultados. Os termos de busca foram definidos com base
em estudos prévios e nas recomendacdes do Thesaurus do PubMed, garantindo a inclusao de variacGes

terminoldgicas e sinbnimos pertinentes ao tema.

2.2 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO
Para assegurar a relevancia dos estudos analisados, foram adotados 0s seguintes critérios de
incluséo:
e Estudos publicados entre 2013 e 2023.
e Artigos em inglés e portugués.
e Ensaios clinicos, revisdes sistematicas e metanalises que investigaram a eficacia e segurancga
da EMT no tratamento do TUC.
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Estudos que abordaram protocolos especificos de estimulagéo, analisando parametros como
frequéncia, intensidade e area cerebral-alvo.

Pesquisas que avaliaram desfechos clinicos, como reduc¢éo do craving, diminuicdo do consumo
de cocaina e efeitos adversos relacionados a EMT.

Foram excluidos da andlise:

Estudos experimentais in vitro e pesquisas com modelos animais.

Estudos de caso isolados, editoriais, cartas ao editor e resumos de conferéncias.

Publicagdes que ndo abordassem diretamente a EMT como tratamento para o TUC.

Artigos que ndo estivessem disponiveis na integra nas bases de dados consultadas.

2.3 PROCESSO DE SELECAO DOS ESTUDOS

A selecdo dos artigos foi realizada em trés etapas independentes:

1. Leitura dos titulos e resumos para verificar a compatibilidade com os critérios de inclusao.

2. Leitura integral dos textos selecionados, avaliando a metodologia, amostra e resultados.

3.

Incluséo final dos artigos que atenderam plenamente aos critérios estabelecidos.

Para minimizar o viés de selecdo, dois revisores independentes realizaram a triagem dos

estudos, e eventuais discordancias foram resolvidas por consenso ou pela consulta a um terceiro

revisor.

2.4 EXTRACAO E ANALISE DOS DADOS

Os dados foram extraidos e organizados em uma planilha padronizada, contendo as seguintes

informacodes:

Autores e ano de publicacdo

Obijetivo do estudo

Tipo de estudo e desenho metodoldgico

Amostra e critérios de inclusdo/excluséo

Protocolo de EMT utilizado (frequéncia, intensidade, nimero de sessdes, area-alvo)
Principais desfechos avaliados (craving, consumo de cocaina, seguranca)

Resultados e conclusdes

A anélise dos dados foi conduzida de maneira descritiva e sintética, considerando a

heterogeneidade metodoldgica dos estudos e destacando padrdes e inconsisténcias nos achados. Os

resultados foram apresentados por meio de tabelas comparativas e analise qualitativa, buscando

identificar tendéncias e lacunas na literatura existente.
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O processo de selecdo dos estudos seguiu um rigoroso critério metodologico para garantir a
qualidade e relevancia das evidéncias analisadas. Inicialmente, foram identificados 18 registros a partir
das bases de dados PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science, PsycINFO e Cochrane Library,
utilizando descritores controlados do MeSH e DeCS e operadores booleanos para refinar os resultados.
Apdbs a remocao de 3 registros duplicados, restaram 15 estudos para a triagem.

Na fase de triagem, os titulos e resumos foram avaliados conforme os critérios de inclusdo e
exclusdo estabelecidos, resultando na eliminagéo de 3 estudos que ndo atendiam aos requisitos. Os 12
artigos restantes passaram por leitura integral para analise detalhada de sua metodologia, amostra e
resultados, dos quais 2 foram excluidos por ndo abordarem diretamente a Estimulacdo Magnética
Transcraniana (EMT) como tratamento para o Transtorno de Uso de Cocaina (TUC). Ao final do
processo, 10 estudos foram incluidos na revisao qualitativa, conforme demonstrado no fluxograma
PRISMA a seguir.

Identificacao

Registros identificados nas bases de dados
(n=I18)

|

[Registros removidos como duplicatas]
(n=3)
1

|

Triagem

Registros apos remocgao de duplicatas
(n-—-I15)

|

[Registros excluidos apés triagem]
(n=3)
1

Elegibilidade

Artigos de texto completo avaliados
(n=l12)

}

[Artigos excluidos apés analise completa]
(n=2)
1

|

Inclusao

Estudos incluidos na revisao qualitativa
(n=10)

(Adaptado pelo autor, 2025)

3 RESULTADOS

A presente revisdo analisou um total de 10 estudos publicados entre 2013 e 2023, abrangendo
diferentes protocolos de Estimulacdo Magnética Transcraniana (EMT) aplicados ao tratamento do
Transtorno de Uso de Cocaina (TUC). Os estudos incluidos apresentam uma ampla diversidade

metodoldgica e geogréfica, refletindo distintas abordagens na utilizacdo da EMT para esse transtorno.
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A Tabela 1 resume as principais caracteristicas dos estudos revisados, destacando os autores, ano de

publicacdo, local de realizagdo, delineamento metodolégico, tamanho das amostras, parametros de

estimulagdo utilizados e conclusdes mais relevantes. Essa sintese facilita a compreensdo dos avangos

e lacunas na aplicacdo da EMT como ferramenta terapéutica.

3.1 CARACTERISTICAS GERAIS DOS ESTUDOS

Os estudos analisados utilizaram diferentes abordagens metodoldgicas, incluindo ensaios

clinicos randomizados, estudos abertos e revisdes sistematicas. Em relacdo aos protocolos de EMT,

foram observadas variacdes nos seguintes aspectos:

Area estimulada: Predominantemente o cortex pré-frontal dorsolateral esquerdo (DLPFC),
regido associada ao controle inibitério e a regulacéo do craving.

Protocolo de estimulagdo: A maioria dos estudos utilizou rTMS (repetitive Transcranial
Magnetic Stimulation), enquanto uma parcela menor integrou Theta Burst Stimulation (TBS).
Frequéncia de estimulacédo: Variou entre 10 e 50 Hz, com predominancia de protocolos de alta
frequéncia (=5 Hz), sugerindo efeitos excitatorios sobre circuitos neurais envolvidos no
controle do comportamento adictivo.

Intensidade: Geralmente expressa como uma porcentagem do limiar motor (entre 80% e
120%), refletindo diferentes niveis de ativagdo cortical.

Duracdo e numero de sessfes: A quantidade de sessbes variou entre 10 e 36, distribuidas em
periodos de duas semanas a trés meses, evidenciando um padrao de aplicacdo clinica promissor

para a modulacdo dos circuitos cortico-estriatais e a redugcdo do consumo de cocaina.

De forma geral, a heterogeneidade nos protocolos aplicados destaca a necessidade de

padronizacdo dos parametros de estimulacdo para otimizar os efeitos terapéuticos da EMT.
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Qualidade .
. " y Redugdo
Autores Desenhodo | Tamanho da | Frequéncia E wﬁrusiad Protocolo Sessdes M}e;?de Dep’rle;sgan “23(‘;1%1‘ do Conclusdes Princi
e Ano Estudo Amostra e Pulsos ;re ada e (tTMS/TBS) | Realizadas (Ifll_tijos) ('P'@ 05) ( Q) " | Craving oncstes DG
quéneia | T -A) | (HAMD) | BREF AL
prepes |
Torres- EMT demonstrou eficacia
" - 10Hz (F3) . - " ~ .
Castaflo Revisiio 12 est_udos 12000 F3(CPFDLE) Alta (10 Hz, 10 sessdies Nao Nio Nio 259 moderada na redu:;as) dfa graying e
etal Sistematica incluidos Pulsos 120% L.M) reportado | reportado | reportado consumo de cocaina; efeitos
(2021)° adversos minimos.
Protocolos de alta frequéncia
Bollon{ Revisfio 6 estudos 10,]-12 (3) F3 Alta (10 Hz, . . . . mostram maior eficicia;
t al 2000 15 Red Red Melh 30%
(2801 S-)l Sistemadtica incluidos ;) lsos {CPFDLE) 120% L.M) sessoes ugao edugao ethona ° necessidade de padronizacdo de
protocolos.
Revisdo
Amerig | Sistematica de 3 estudos IOHZ (F3) 3 Alta (10 Hz, } Nio . Niio , Alta ﬁ"et_]}lenmg no DLPFC r_eduz
etal Ensaios incluidos /2000 (CPFDLE) | 120% L) 20 sessdes renortada Reducdo re do 35% craying e impulsividade;
(2023)10 Clinicos Pulsos o P E evidéncias ainda heteropéneas.
Randomizados
Redugdo significativa no use de
Termaneo. | Eoudo piloto 32 10Hz (F3) F3 Alta (10 Hz, _ N _ Nio cocaina e craying apés EMT de
Mg ap!
etal - L /2000 29 sessOes | Redugdo | Reducdo 40% | e T
01 6-)6 Randomizado | participantes Pulsos (CPFDLE) | 120% L.M) reportado alta frequéncia no DLPFC
esquerdo.
Redugdo significativa no uso de
Madeg et Estudo 10Hz (F3) - - . N N
al | Observacional | mif;mtes /2000 | F3(CPFDLE) ﬁtgﬁg 1\{{2} 36 sessdes repfﬁ‘; o repl:;‘; 4o | Methoria 45% C":la’é;;‘é:‘nﬁ Eg‘gggde
(2020)° | Longitudinal Pulsos -
= esquerdo.
N ; Sugere EMT como ferramenta
Steele & Revisio Nio THz (F4) / F4 Baixa (1 Hz o Nio Nio Nio Nio romissora para transtornos de
Mawell 1000 > | Varidvel P P
(202‘1'; Narrativa aplicdvel Pulsos (CPFDLE) | 100% L.M) anave reportado | reportado | reportado | reportado uso de substincias; foco no
controle inibitrio.
Rasgado- m
Toledo Estudo 48 10Hz (F3) Alta (10 Hz, - . - - 2 ~ .
ot al Randomizado | participantes 2000 (CPFDLE) 120% L) 30 sessdes | Redugdo | Melhoria Melhoria 50% Redugdo do consumo de cocaina.
(2024)° Pulsos

3.2 EFICACIA DA EMT NA REDUQAO DO CRAVING E DO CONSUMO DE COCAINA
A EMT demonstrou eficdcia significativa na reducdo do craving e do uso de cocaina,

especialmente quando aplicada em alta frequéncia (=10 Hz) sobre o DLPFC esquerdo. Estudos como

os de Bolloni et al. (2018) e Madeo et al. (2020) indicaram que protocolos de alta frequéncia promovem

uma reducdo mensuravel no desejo de consumo e nos indices de recaida, com melhorias observadas ja

nas primeiras semanas de tratamento.

Em ensaios clinicos randomizados, como o de Amerio et al. (2023), foi identificado um impacto

significativo no controle impulsivo e na diminuicdo da reatividade a estimulos associados ao uso da

substancia, reforcando a capacidade da EMT de modular redes corticais envolvidas no comportamento

adictivo. Os principais efeitos benéficos incluiram:

Reducéo do craving relatada por escalas subjetivas e testes fisioldgicos de resposta a estimulos

associados a cocaina.

Diminuicdo do consumo de cocaina, verificada por meio de analises de urina e testes capilares.

Melhora no controle inibitorio, evidenciada por testes neuropsicologicos apds a intervencéo.

Entretanto, a variabilidade nos protocolos de estimulagdo ainda representa um desafio para a

reprodutibilidade dos resultados. A necessidade de ensaios clinicos controlados com amostras maiores

e metodologias mais rigorosas se faz evidente para consolidar a EMT como uma alternativa terapéutica

definitiva parao TUC.
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3.3 SEGURANCA E EFEITOS ADVERSOS
Os estudos analisados confirmaram que a EMT é amplamente segura e bem tolerada, com
efeitos adversos minimos e transitorios. Entre os eventos adversos mais relatados, destacam-se:
e Dor de cabeca leve a moderada, observada em uma fracdo dos pacientes, geralmente resolvida
sem necessidade de intervencao.
e Desconforto no local da aplicacéo, relatado em protocolos de maior intensidade, mas sem
impacto significativo na adesao ao tratamento.

¢ Fadiga e tontura transitoria, em casos isolados, sem relatos de eventos adversos graves.

Estudos como os de Madeo et al. (2020) e Lolli et al. (2021) indicaram que 0s participantes
demonstraram alta adesdo ao tratamento, com baixas taxas de desisténcia. Ensaios com grupos controle
simulados (sham) ndo identificaram diferencas estatisticamente significativas entre os eventos

adversos nos grupos ativos e placebo, reforcando a seguranca da EMT para esse publico.

3.4 SINTESE DOS RESULTADOS E IMPLICACOES CLINICAS
Os achados desta revisdo sugerem que a EMT, especialmente em alta frequéncia e aplicada ao
DLPFC esquerdo, é uma intervencdo promissora para 0 manejo do transtorno de uso de cocaina,
contribuindo para:
¢ Reducdo sustentada do craving e do consumo da substancia.
e Melhora no controle inibitério e na autorregulacdo emocional dos usuarios.

e Baixa incidéncia de efeitos adversos, tornando-a uma opcao segura e viavel.

No entanto, a heterogeneidade nos protocolos de estimulacdo, nas caracteristicas das amostras
e nos métodos de avaliacdo ainda representa um obstaculo para a padronizacdo dessa abordagem.
Estudos futuros devem priorizar:
e Maior controle metodoldgico, com amostras mais representativas e randomizadas.
e Integracdo de tecnologias avangadas, como neuronavegacgédo, para aprimorar a precisdo da
estimulag&o.
e Avaliacdo longitudinal dos efeitos da EMT, garantindo a mensuragdo dos impactos a longo

prazo.

A EMT demonstra grande potencial como terapia complementar e ndo farmacol6gica para o
tratamento do TUC, mas ainda sdo necessarias pesquisas adicionais para estabelecer diretrizes clinicas

mais robustas e ampliar sua aplicabilidade na pratica médica.
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4 DISCUSSAO

Os achados desta revisdo reforcam a Estimulacdo Magnética Transcraniana (EMT) como uma
abordagem terapéutica promissora para o Transtorno de Uso de Cocaina (TUC). Ensaios clinicos
demonstraram que a EMT, especialmente quando aplicada em alta frequéncia (>10 Hz) sobre o cortex
pré-frontal dorsolateral esquerdo (DLPFC), pode modular circuitos neurais envolvidos no
comportamento adictivo, promovendo redugdo do craving e do consumo de cocaina de forma
estatisticamente significativa (Bolloni et al., 2018; Amerio et al., 2023).

No entanto, a revisdo revelou heterogeneidade metodoldgica significativa entre os estudos
analisados. Diferencas nos parametros de estimulacdo, como frequéncia, intensidade e numero de
sessoes, dificultam comparacdes diretas e limitam a generaliza¢do dos achados. Além disso, 0 nimero
reduzido de ensaios clinicos com amostras robustas e acompanhamento longitudinal impede
conclusdes definitivas sobre a eficacia e seguranca da EMT a longo prazo (Lolli et al., 2021).

Outra limitagdo importante diz respeito a auséncia de protocolos padronizados para mensuragao
de desfechos, como craving e taxas de recaida. A maioria dos estudos utilizou escalas subjetivas para
avaliacdo do craving, mas ha falta de biomarcadores objetivos que possam consolidar a EMT como
um tratamento clinico validado (Madeo et al., 2020). Além disso, poucos estudos avaliaram a duracéo
dos efeitos terapéuticos, sendo essencial que futuras pesquisas incorporem seguimentos mais longos

para verificar a sustentabilidade dos beneficios.

4.1 AVANCOS NOS PROTOCOLOS DE EMT

A analise dos protocolos utilizados nos estudos revisados demonstra avangos importantes no
uso da EMT para o TUC. A estimulacdo predominante do DLPFC esquerdo é consistente com sua
funcdo no controle inibitério e na regulacdo do craving. Ensaios clinicos indicam que protocolos de
alta frequéncia (>10 Hz) exercem efeitos excitatorios nas redes cortico-estriatais, enquanto abordagens
como Theta Burst Stimulation (TBS) tém surgido como alternativas para otimizar a plasticidade neural
com menor tempo de aplicacéo (Tarraneo et al, 2015).

Alem disso, a personalizacdo das intervencdes é evidente nos niveis de intensidade adotados
(80%-120% do limiar motor), permitindo ajustes conforme as necessidades dos pacientes. A duragédo
dos protocolos variou de 10 a 36 sessdes ao longo de periodos de duas semanas a trés meses, refletindo
diferentes abordagens experimentais, mas também destacando a necessidade de maior padronizacao
(Steele & Maxwell, 2021).

Apesar dessas variagdes, os dados sugerem que a EMT possui um perfil de seguranca favoravel,
com eventos adversos minimos e alta adesdo dos participantes. No entanto, estudos comparativos entre
diferentes parametros de estimulacdo ainda sdo necessarios para consolidar diretrizes clinicas precisas
(Harmelech, Hanlon & Tendler, 2023; Torres-Castario et al., 2021).
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4.2 COMPARACAO COM OUTROS TRATAMENTOS

Ao comparar a EMT com abordagens tradicionais para o TUC, como a Terapia Cognitivo-
Comportamental (TCC) e intervengdes farmacoldgicas, observa-se que a EMT apresenta vantagens
significativas. Embora a TCC seja amplamente utilizada, sua eficicia depende do engajamento ativo
do paciente, o que pode ser um desafio para individuos com histérico de multiplas recaidas. Em
contraste, a EMT demonstra beneficios mesmo em pacientes com baixa adesdo a terapias
convencionais, o que amplia suas possibilidades de aplicagéo (Tarraneo et al, 2015).

Além disso, a falta de medicamentos aprovados especificamente para o TUC reforca a
necessidade de alternativas terapéuticas eficazes, e a EMT surge como uma opcao viavel, com efeitos
adversos minimos em comparacao a medicamentos tradicionalmente utilizados, como antidepressivos
e antipsicéticos (Amerio et al., 2023).

Outra perspectiva promissora € a integracdo da EMT com tratamentos tradicionais, como TCC
e intervencBGes motivacionais. Estudos preliminares sugerem que a combinacdo dessas abordagens
pode potencializar os resultados, promovendo efeitos sinérgicos e aumentando as chances de sucesso
terapéutico. No entanto, essa estratégia ainda precisa ser explorada em ensaios clinicos randomizados
de longo prazo para determinar sua eficacia e viabilidade pratica (Bolloni et al., 2018; Rasgado-Toledo
etal., 2024).

4.3 IMPLICACOES E DIRECOES FUTURAS
Apesar das limitacbes metodoldgicas identificadas, os avangos na aplicacdo da EMT para o
TUC sdo significativos. A literatura revisada aponta para um forte potencial terapéutico, mas ha
necessidade de ensaios clinicos mais rigorosos que possam:
e Padronizar protocolos de estimulagdo, incluindo frequéncia, intensidade e duracdo do
tratamento (Moretti, Poh & Rodger, 2020).
e Expandir amostras populacionais, garantindo maior representatividade e validade externa dos
achados (Madeo et al., 2020).
e Investigar biomarcadores neurofisiologicos, permitindo avaliacbes objetivas dos efeitos da
EMT (Torres-Castafio et al., 2021).
e Acompanhar pacientes por periodos mais longos, para entender a sustentabilidade dos

beneficios ao longo do tempo (Lolli et al., 2021).

A EMT demonstra ser uma abordagem robusta e segura, com capacidade de remodelar circuitos
neurais envolvidos na dependéncia de cocaina. Contudo, pesquisas futuras devem focar na otimizagéao
dos protocolos de estimulacéo e na integracdo da EMT com terapias tradicionais, visando aprimorar

sua efetividade clinica e aplicabilidade no tratamento do TUC (Amerio et al., 2023).
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5 CONCLUSAO

A presente revisdo integrativa evidencia a Estimulacdo Magnética Transcraniana (EMT) como
uma estratégia terapéutica promissora para 0 Transtorno de Uso de Cocaina (TUC). Os estudos
analisados demonstraram que a EMT, especialmente quando aplicada em alta frequéncia sobre o cortex
pré-frontal dorsolateral esquerdo (DLPFC), pode reduzir significativamente o craving e 0 consumo da
substancia, aléem de melhorar o controle inibitorio e diminuir a impulsividade. Esses efeitos sdo
consistentes com a modulacdo dos circuitos cortico-estriatais, destacando a EMT como uma
ferramenta potencialmente eficaz para reverter disfuncées neurais associadas a dependéncia.

Além dos beneficios clinicos, a seguranca e a tolerabilidade da EMT foram amplamente
confirmadas, com efeitos adversos minimos e transitorios, como cefaleia leve e desconforto localizado
no sitio de estimulacdo. Esses achados reforcam a viabilidade da EMT como um tratamento nédo
invasivo, sobretudo para pacientes com histérico de multiplas recaidas ou resistentes a abordagens
convencionais, como terapia cognitivo-comportamental e intervengdes farmacoldgicas. Entretanto,
apesar dos resultados promissores, a heterogeneidade nos protocolos de estimulacdo, o nimero
limitado de estudos com amostras robustas e acompanhamento longitudinal, bem como a falta de
padronizacdo nos critérios de avaliacdo dos desfechos, representam desafios para a implementacédo
clinica da EMT no tratamento do TUC.

Diante dessas limitacGes, recomenda-se que futuras pesquisas se concentrem na padronizagédo
dos protocolos de EMT, estabelecendo parametros ideais de frequéncia, intensidade e nimero de
sessOes para maximizar a eficacia do tratamento. Além disso, ha necessidade de expandir 0s ensaios
clinicos randomizados, garantindo amostras mais representativas e rigor metodolégico para fortalecer
a validade dos achados, bem como investigar a integracdo da EMT com terapias convencionais, como
a TCC, para avaliar possiveis efeitos sinérgicos. A incorporagdo de biomarcadores neurofisiologicos e
neuroimagem pode permitir uma avaliacdo mais objetiva dos efeitos da EMT no cérebro de pacientes
com TUC, e a ampliacdo do tempo de acompanhamento dos pacientes pode determinar a
sustentabilidade dos efeitos terapéuticos a longo prazo.

Desse modo, a EMT se destaca como uma abordagem inovadora e segura, com potencial para
redefinir as estratégias de manejo do Transtorno de Uso de Cocaina. No entanto, estudos futuros séo
essenciais para consolidar diretrizes clinicas, garantir a otimizacdo dos protocolos e ampliar sua

aplicabilidade na pratica médica e psiquiatrica.
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