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Streszczenie: Konopie siewne i indyjskie to roslina jednoroczna nalezaca do rodziny konopiowa-
tych (Cannabaceae). Od czaséw prehistorycznych byta stosowana jako roslina lecznicza, narko-
tyk rytualny, zrédto pokarmu (oleju i nasion) oraz wiokien. W XX w. wiele krajow Europy Zachod-
niej prawnie zabronito uprawy C. indica ze wzgledu na zawarto$¢ psychoaktywnego fitokannabinoidu
A9-tetrahydrokannabinolu (THC). Obecnie konopie sa na nowo odkrywane i doceniane. Odmiany prze-
mystowe o niskiej zawartosci THC moga by¢ uprawiane na terenie Unii Europejskiej jako zrédto wio-
kien, nasion i oleju. Istnienie w organizmie cztowieka uktadu endokannabinoidowego sugeruje, ze THC
i inne kannabinoidy, jak pozbawiony dziatania psychoaktywnego kannabidiol (CBD), mogga kompenso-
wac niedobory endokannabinoiddw, a regulujac ich metabolizm, wspomagac leczenie niektorych sta-
néw chorobowych.

Keywords: hemp, cannabinoids, hemp oil, THC, CBD.

Abstract: Cannabis sativa and C. indica are known since ages. It is an annual plant of the Cannaba-
ceae family. It has been used as a medicine plant, ritual drug, source of food (oil and seed) and fibers.
In 20th century many western countries have prohibited its cultivation due to the presence of the phy-
tocannabinoid, A9-tetrahydrocannabinol (THC). Nowadays hemp is rediscovered and reevaluated. In-
dustrial varieties containing a minimal amount of THC are approved for cultivation in European Union
as a source of fibers, seeds and oil. Moreover, the existence of endocannabinoid system in human or-
ganism suggests that THC and other cannabinoids, such as non-psychoactive cannabidiol (CBD), may
affect endocannabinoids deficiencies, order their metabolism, and support therapies.

Wprowadzenie

Stosowanie konopi na ziemiach polskich
siega czaséw prastowianskich, kiedy byty
one wykorzystywane jako roslina magiczna
zwigzana z obrzedami kultowymi, ale tez do-
starczajaca materiatdw gospodarczych i su-
rowcdw leczniczych. Stowianie z nasion po-
zyskiwali olej, a z todyg widkna do tkanin
i sznuréw. Szczegdlne znaczenie nasionom
konopi przypisywano w czasie postow i Swiat
- przyrzadzano wtedy zupe z siemienia ko-
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nopnego, zwang ,siemieniatka”. W uzna-
niu konopi za roéline magiczng o szczegdl-
nym znaczeniu leczniczym niewatpliwie duzg
role odegraty jej wiasciwosci halucynogen-
ne. Konopie do Polski zostaty sprowadzone
z Azji Srodkowej. W basenie Morza Azow-
skiego i nad Donem uprawiane byty juz w II
tysigcleciu p.n.e. [1]. Jednakze wiedza na
ich temat siega starozytnych Chin, Indii oraz
Egiptu [2], kiedy obok mandragory i maku
lekarskiego, konopie stanowity najbardziej
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rozpowszechniony surowiec do otrzymywa-
nia srodkdw zaréwno znieczulajacych, jak
i oszotamiajacych.

W Polsce w poczatkach XIX w. konopie
wykorzystywane byty zarédwno w medycy-
nie oficjalnej, jak i ludowej. W 1817 r. opu-
blikowana zostata pierw-
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W obrebie gatunku konopi klasyfikuje-
my rézne odmiany; czynnikiem determinu-
jacym jest zawartos$¢ kannabinoiddw.

Odmiany przemystowe sg uprawiane
gtdwnie ze wzgledu na nasiona i pozyskiwa-
ny z nich olej oraz wtdkna. Charakterystycz-

ne dla nich jest wystepowa-

sza polska farmakopea,
w ktérej wymienia sie jako
$rodek
Cannabis [3]. W tym sa-

leczniczy Semen

Badania profilu i sktadu aktyw-
nych substancji obecnych w ko-
nopiach stworzyly podstawy ich
popularnosci w lecznictwie.

nie niskiego poziomu THC,
zwykle ponizej 1%. Z od-
mian zawierajacych wyzsze
stezenia pozyskuje sie ma-

mym czasie Jozef Celin-
ski w pierwszym podrecz-
niku farmacji podaje, ze Semen Cannabis
uzywane jest w aptekach. Na tej podsta-
wie mozna wnioskowaé, ze preparaty ko-
nopne byty juz wtedy dos¢ popularne. Pro-
wadzono wiele badan nad nowymi postacia-
mi lekéw z substancjami czynnymi obecny-
mi w konopiach, a nastepnie wprowadza-
no je dos¢ szybko do lecznictwa. Drukowa-
no artykuty opisujace stosowanie prepara-
téw z konopi m.in. w przypadkach migreny,
przeciw krwotokom poporodowym, w cho-
robach psychicznych, a takze przy reuma-
tyzmie. Badania profilu i sktadu aktywnych
substancji obecnych w konopiach stworzy-
ty podstawy ich popularnosci w lecznictwie.

Konopie siewne (Cannabis sativa L.) to
roslina o duzym potencjale pod wzgledem
gospodarczym i ekologicznym. Wtasciwa
uprawa gwarantuje pozyskanie wysokiego
plonu biomasy (ok. 10-15 ton z 1 hekta-
ra). Konopie osiggajg wysokosc od 2,5 m do
3,0 m [4]. Wykorzystywano je jako rosline
przyspieszajaca procesy rekultywacji gleb
na terenach po kopalniach wegla brunatne-
go [5]. Stosowanie ich do produkcji papie-
ru zamiast drewna pozwolitoby zahamowac
wycinanie lasow.

VOL 27 NR 0517 (312)

rihuane. Marihuana to liscie
wraz z kwitngcymi wierz-
chotkami roslin, przy czym szczegdinie wy-
sokg zawartoscig sktadnikow psychoaktyw-
nych charakteryzujg sie zenskie, niezapylone
osobniki [6]. Marihuana zawiera duzo wiecej
THC (od 10% do 30% skfadu kanabinoiddw).

Normy prawne Unii Europejskiej definiu-
ja odmiane jako przemystowga, gdy zawar-
to$¢ THC jest ponizej poziomu 0,3%; wte-
dy mozna jg uprawia¢ na przyktad na pa-
sze [7]. Odmiany o wyzszej zawartosci THC
to potencjalne zrédto substancji narkotycz-
nych lub/i leczniczych.

W potowie lat 90. odmiany konopi za-
wierajace ponizej 0,2% THC zostaty do-
puszczone do uprawy w krajach UE. Od
tego czasu obserwuje sie wzrost zaintere-
sowania konopiami i produktami z nich po-
zyskiwanymi. Wedtug wykazu z Centralne-
go Osrodka Badan Odmian Roslin Upraw-
nych obecnie wystepuje szes¢ odmian ko-
nopi siewnych z gatunku Canabis Sativa L.,
ktére spetniajg normy co do zawartosci THC
(ponizej 0,2%, wg zalecen UE). Sa to: Ra-
jan, Tygra, Wojko, Beniko, Biatobrzeskie,
Wielkopolskie. Az pie¢ odmian wyhodowa-
no w Instytucie Wtdkien Naturalnych i Ro-
$lin Zielarskich (IWNiRZ) w Poznaniu.
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Aktualnie na $wiecie konopie widkni-
ste majq szerokie zastosowanie w przemy-
$le spozywczym (olej spozywczy, mleczko
konopne, biatko nasion), w przemysle wio-
kienniczym (odziez wysokiej jakosci, tkani-
ny techniczne, liny), w przemysle papierni-
czym, w budownictwie i energetyce.

Olej konopny i nasiona konopi

w diecie

Jesli zainteresowanie producenta skupia sie
na wytwarzaniu wiokien konopnych, nasio-
na mozna uznac za pro-
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nosi¢ 3:1, tak jest w oleju konopnym. Takze
biatka obecne w nasionach konopi wystepu-
ja w korzystnych proporcjach dla organizmu
ludzkiego i zawierajq wszystkie niezbedne
egzogenne aminokwasy.

Badania oleju konopnego wskazujg na
duzg zmiennos$¢ jego skfadu w zaleznosci
od odmiany, a takze warunkéw uprawy. Po-
ziom CBD w chorwackich olejach konop-
nych wahat sie od 4 mg/kg do 240 mg/kg,
a THC od 3 mg/kg do 54 mg/kg [8]. Po-
kazuje to, jak wiele odmian przemystowych

jest zrodtem oleju o wyso-

dukt dodatkowy. Ich plon
wynosi od 1000 do 2000
kg/ha. Jednak jest to row-
niez cenny surowiec - uzy-

Badania oleju konopnego wska-
zuja na duza zmiennos$¢ jego
sktadu w zaleznosci od odmiany,
a takze warunkow uprawy.

kiej zawartosci CBD i po-
twierdza zmienno$¢ skia-
du. W tym samym bada-
niu oznaczono takze ilos¢

skiwany z nich olej konop-
ny byt znany i wykorzysty-
wany w medycynie naturalnej od czaséw
antycznych, ale na wiekszg skale produko-
wany jest od niedawna.

Na podstawie analizy skfadu nasion
okreslono, iz w nasionach konopi znajduje
sie ok. 25-35% ttuszczu. Olej z nich pozyski-
wany ma barwg zielong lub brazowozielong
i do$¢ charakterystyczny zapach oraz smak.
Zawiera od 75% do 80% niezbednych nie-
nasyconych kwasow ttuszczowych (NNKT),
w tym ok. 56% kwasu w-6 i 19% w-3. Waz-
na jest nie tylko ich obecnos¢, ale takze od-
powiedni stosunek pomiedzy reprezentanta-
mi szeregu w-6 i w-3. Niezbedne nienasy-
cone kwasy ttuszczowe, zwlaszcza z szeregu
omega-3, petnig waznga role w budowie bton
komorkowych, a ich niedobdr moze powo-
dowac wiele dysfunkcji. Wedtug zalecen die-
tetykow, idealny stosunek tych dwdch kwa-
sow (kwasu linolowego do a-linolenowego,
a wiec w-6 do w-3) w diecie powinien wy-
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CBN i wynosita ona od 2
do 8 mg/kg. Potwierdzo-
no réwniez obecno$¢ nienasyconych kwa-
sow ttuszczowych: kwasu linolowego oraz
a-linolenowego w optymalnym stosunku
3,5:1[9].

W oleju konopnym znajduja sie miesza-
nina a-, B-, y- i 0-tokoferoli oraz pochod-
nych y-tokotrienolu. Sg to silne antyoksy-
danty. Ograniczajq ryzyko powstawania
choréb sercowo-naczyniowych, nowotwo-
réw i zwigzanego z wiekiem zwyrodnienia
plamki zéttej (AMD).

Analiza olejku eterycznego wykazata, ze
jest to bogate zrodto seskwiterpendw, kto-
re nie tylko nadajg mu charakterystyczny
zapach, ale takze dziataja przeciwzapalnie,
przeciwbakteryjnie i przeciwutleniajaco [10].

W oleju konopnym sg takze fosfolipidy, si-
tosterole, karotenoidy, terpeny, czy salicylan
metylu, ktére wspomagajq korzystne dziata-
nie NNKT. Obecnos$¢ steroli wptywa pozytyw-
nie na poziom cholesterolu w organizmie.

[DFOEY RIS

VOL 27 NR 0517 (312)



lekwpolsce.pl

Olej konopny poleca sie jako dodatek do
potraw. Jesli nie ma przeciwwskazan, moz-
na przyjmowac 1 tyzke oleju, raz lub dwa
razy dziennie. Przeciwwskazania do zazy-
wania oleju z konopi dotyczg oséb z dolegli-
wosciami zotadkowymi, niewydolnoscia Sle-
dziony, czy cierpigcych na biegunke.

Uktad endokannabinoidowy

W 1972 r. zostaty po raz pierwszy ziden-
tyfikowane w mdzgu receptory opioidowe,
a 3 lata pdzniej odkryto endogenng sub-
stancje, nazwang endorfing. Ze wzgle-
du na zdolnos$¢ endogennych opioidéw do
znoszenia odczuwania bolu i ogding po-
prawe samopoczucia, nazwano je ,natu-
ralnymi pogromcami bdlu” (ang. natural
pain killer). Pézniej podobng role wykaza-
no dla ukfadu endokannabinoidéw. Histo-
ria endokannabinoidéw rozpoczeta sie od
odkrycia w mdzgu szczura receptora kan-
nabinoidowego (CB1) [11]. Istnienie takie-
go receptora sugerowato konieczno$¢ wy-
stepowania w organizmie

Farmakoterapia

sylaze FAAH (rozktadu anandamidu) i lipaze
MAGL (monoacyloglicerolu).

Endokannabinoidy odpowiadaja za pra-
widtowe funkcjonowanie organizmu, sty-
muluja neurogeneze, regulujg odczuwa-
nie apetytu, sa wazne w kontroli ci$nienia
tetniczego, koordynacji ruchowej, utatwia-
ja panowanie nad emocjami i tagodza skut-
ki stresu.

Suplementacja kannabinoidow
i ich potencjat leczniczy
Odkrycie uktadu endokannabinoidowego
(eCS) byto kluczowym momentem w sto-
sowaniu kannabinoidéow. W organizmie
endokannabinoidy sg wytwarzane bezpo-
$rednio, w sytuacji np. stresu. Impuls ner-
wowy wywotany przez odpowiedni bodziec
powoduje depolaryzacje btony komorko-
wej, co skutkuje uwalnianiem endokanna-
binoidow.

W minionych wiekach cztowiek narazo-
ny byt na sytuacje stresowe sporadycznie,

w chwili zagrozenia zdro-

jego naturalnych ligan-
déw. Wkrdtce zostaty opi-
sane dwa gtdowne natu-
ralne ligandy: anandamid
(AEA) oraz 2-arachidony-

System endokannabinoidowy jest
obecnie coraz czestszym obiek-
tem badan, a niedobory endokan-
nabinoidow sa stwierdzane w wie-
lu schorzeniach.

wia i zycia. Obecnie spofe-
czenstwo zyjace w streso-
gennych warunkach (ruch
uliczny, hatas), jest nie-
ustannie narazane na po-
budzanie uwalniania en-

loglicerol (2-AG). Obecnie
wiemy, ze w sktad syste-
mu endokannabinoidowego (eCB) wchodza
receptory kannbinoidowe, w tym CB, i CB,
oraz endokannabinoidy.

Endokannabinoidy nie sq magazynowa-
ne jak klasyczne neuroprzekazniki, lecz wy-
twarzane ,na zadanie” - w odpowiedzi na
depolaryzacje bton komdrkowych i naptyw
jonéw wapniowych. Sg one transportowa-
ne do komorek i rozktadane przez hydrok-
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dokannabinoiddéw. Ponie-
waz organizm nie jest przystosowany do
ciagtego uwalniania endokannabinoidow,
przewlekty stres prowadzi do powstania ich
niedoboru [12].

System endokannabinoidowy jest obec-
nie coraz czestszym obiektem badan, a nie-
dobory endokannabinoidow sg stwierdzane
w wielu schorzeniach. Wskazuje sie na ob-
nizony poziom endokannabinoidéw w cho-
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robach takich jak: migrena, fibromialgia,
czy zespdt jelita wrazliwego [13]. Wszyst-
kie te choroby sg powigzane z ekspozycjg
na stres, a w Swietle obecnych badan za-
burzenie réwnowagi w pracy systemu en-
dokannabinoidowego moze by¢ jednym
z czynnikdw rozwoju i progresji tych cho-
réb. Ponadto aktualne doniesienia taczg za-
burzenia pracy eCS z wystepowaniem cho-
rob psychicznych, takich jak schizofrenia,
depresja oraz zaburzen typu zespotu stre-
Su pourazowego czy uzaleznien [14]. Row-
niez stany lekowe mogg by¢ jednym z na-
stepstw ,wyczerpania zapaséow endokanna-
binoidow” [15].

Nie ma badan na temat niedoboréw en-
dokannabinoiddw wsrdd oséb zdrowych.
Wydaje sie, ze wiele osob chorych moze
cierpie¢ na niedobdr endokannabinoidow,
cho¢ nie zawsze sg one w tym kierunku dia-
gnozowane. Warto rozwazy¢ zastosowanie
kannabinoidéw konopi - po pierwsze w su-
plementacji niedoboru endokannabinoiddw,
a po drugie we wspomaganiu leczenia nie-
ktdrych chorob.

Suplementacja kannabinoidéw
Zgodnie z Ustawa o Przeciwdziataniu Narko-
manii z 29 lipca 2005 . i dofaczonego do niej
wykazu srodkdw odurzajacych I-N oraz sub-
stancji psychotropowych II-P, ziele i zywica
konopi oraz wyciagi i nalewki farmaceutycz-
ne, a takze wszelkie inne wyciagi z konopi
oraz kannabinoid - THC znajdujg sie na tych
listach. Dlatego medyczne odmiany konopi
bogate w THC ani ich przetwory nie moga
by¢ rozwazane jako potencjalne suplementy
diety lub sktadniki tych suplementow.

W $wietle aktualnych zalecen Unii Euro-
pejskiej mozliwa jest uprawa i stosowanie
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wytacznie odmian o zawartosci THC poni-
zej 0,2% [7].

Co wiecej, to dla odmian przemysto-
wych, ktore zawierajq dozwolony poziom
psychoaktywnego kannabinoidu, charakte-
rystyczny jest wyzszy poziom innych kan-
nabinoidéw pozbawionych efektu psycho-
tycznego, jak kannabidiol (CBD). Bardzo in-
teresujacym pomystem wydaje sie wiec wy-
korzystanie konopnego oleju wzbogacane-
go ekstraktem bogatym w CBD.

Ttoczony na zimno olej konopny jest
zrédtem wielonienasyconych kwaséw ttusz-
czowych, w tym kwasu linolowego (w-6)
i a-linolenowego (w-3), co jest bardzo ko-
rzystne dla zdrowia [16]. Kwas linolowy
i a-linolenowy odgrywaja wazna role w syn-
tezie prostaglandyn, ktdre sg niezbedne
w procesie krzepniecia krwi, reakcjach za-
palnych oraz immunoregulacji. W oleju ko-
nopnym stwierdzono
kwasu y-linolenowego (3-6%), ktoéry za-
zwyczaj nie wystepuje w olejach roslinnych
[17], ponadto w jego skfadzie znajdujq sie
tez witaminy, gtéwnie witamina E, fitostero-
le oraz zwigzki mineralne [18,19].

Kannabinoidy w nasionach wystepujq
w niewielkich ilosciach. Badania prowadzone
na olejach konopnych dostepnych na rynku
chorwackim wykazaty, ze ich zawarto$¢ wa-
hata sie w granicach 4-244 mg/kg dla kan-
nabidiolu (CBD), 3-69 mg/kg dla tetrahydro-
kannabinolu (THC) oraz 2-8 mg/kg dla kan-
nabinolu (CBN) [8]. Dlatego innowacyjnym
pomystem jest wprowadzanie jako suple-
mentu diety oleju konopnego wzbogacanego
o wyekstrahowany z kwiatéw konopi kom-
pleks kannabinoidéw, z dominujgcym CBD.

Obecnie na rynku polskim dostepne sg
oleje zawierajace od 2,5 do nawet 15%

rowniez obecnos¢
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CBD, niekiedy w pofaczeniu z innymi kan-
nabinoidami, jak np. pochodna kannabidio-
lu - kwas kannabidiolowy (CBDA). Prepara-
ty takie sg bardzo bogatym zrddtem zwigz-
kéw korzystnie wptywajacych na zdrowie,
jak nienasycone kwasy ttuszczowe o opty-
malnym skfadzie i witaminy rozpuszczalne
w ttuszczach (E, D,). Moga takze uzupetniac
niedobory kannabinoidow.

Aktualne badania sugeruja, ze suple-
mentacja CBD moze ufatwia¢ uspokojenie
w stanach napiecia lekowego wywotanego
dtugotrwatym stresem [20]. Wskazuje sie
takze na korzysci ptynace z dziatania CBD
w zespole stresu pourazowego [21]. Prze-
twory pozyskiwane z konopi siewnych mogg
stanowic istotne wzbogacenie diety w sytu-
acji obserwowanych niedoboréw endokan-
nabinoiddw. Oprdcz potencjatu, jakie wyka-
zujg substancje zawarte w konopiach jako
sktadniki suplementéw, warto rozwazyc
rowniez ich potencjat leczniczy.

Wiasciwosci lecznicze

Wzmianki o leczniczym stosowaniu konopi
siegajgq juz starozytnego Egiptu. Na pod-
stawie napisdw wyrytych w kamiennych
$cianach piramid w Starym Krélestwie
w Memfis mozna przypuszczaé, ze rosli-
ny te byly stosowane od czaséw faraonow
leczniczo: doustnie, doodbytniczo, dopo-
chwowo, miejscowo na skére oraz w po-
staci inhalacji [22]. Pozostawione na an-
tycznych papirusach receptury wskazujq
na ich wielokierunkowe medyczne zastoso-
wania. W papirusie z Ramesseum mozna
przeczytac: Lekarstwo na oczy: zmielone
konopie pozostawi¢ na noc w wodzie. Obo-
je oczu pacjenta powinny by¢ tym przemy-
te z samego rana. Obecnie wiemy, ze wy-
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korzystywano w ten sposob wiasciwosci
przeciwzapalne zwigzkow zawartych w zie-
lu konopnym. Wspbdtczesne badania wska-
zujg na mozliwo$¢ stosowania kannabino-
idow, w tym CBG, w leczeniu jaskry [23].
Inna receptura zachowana na papirusie
Ebersa z XVI w. p.n.e. podaje, ze: w celu
ztagodzenia pieczenia i $wiadu pochwy na-
lezy rozdrobnione ziele konopi zawiesi¢
w miodzie i wprowadzi¢ do pochwy. Staro-
zytne receptury wskazywaty na wiele proz-
drowotnych efektow wynikajacych z wyko-
rzystania preparatow pozyskiwanych z ko-
nopi, a wspotczesne badania naukowe cze-
sto to potwierdzaja.

Obecnie na rynku europejskim i $wia-
towym zostato zarejestrowanych kilka pre-
paratdw leczniczych zawierajacych kan-
nabinoidy pochodzace z konopi - gtdwnie
THC i CBD. Liste preparatéw przedstawio-
no w tab. 1, w ktorej uwzgledniono tez su-
plement diety.

Aktualnie prowadzi sie wiele badan nad
potencjalnym zastosowaniem fitokannabi-
noidow lub zblizonych substancji syntetycz-
nych w lecznictwie. Obecnie na etapie ba-
dan klinicznych jest Epidiolex, roztwor do-
ustny zawierajacy 100 mg/ml CBD, ktory
by¢ moze znajdzie zastosowanie w leczeniu
zespotu Lennoxa-Gastauta,
dzieciecym zespole padaczkowym.

Kannabinoidy sg obiektem badan na-
ukowych, ktére sugerujg dalsze mozliwosci
zastosowania tych zwigzkdw w medycynie.
Niezwykle istotne jest rzeczowe podejscie
z zastosowaniem metod medycyny opartej
na faktach (Evidence Based Medicine, EBM)
tak, aby oceni¢ medyczny potencjat kanna-
binoidow przez pryzmat nauki, z pominie-
ciem stereotypow i mitow.

lekoopornym
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Tabela 1. Preparaty lecznicze oraz suplement diety zawierajgce kannabinoidy

e Substancje czynne
handlowa ] y

Marinol Dronabinol (syntetyczny
(Rx) THC) 2,5 mg; 5 mg; 10 mg
Cesamet Nabilon (syntetyczny THC)
(Rx) 1 mg

Sativex THC 27 mg/ml

(Rx) CBD 25 mg/ml

*Bedrobinol = THC ok. 13,5%, CBD <1%

Bebrocan THC ok. 22%, CBD <1%
Bediol THC ok. 6,3%, CBD ok. 8%
Bedica THC ok 14%, CBD <1%
Bedrolite THC<1%, CBD ok. 9%
(Rx)

Canasol THC 0,1%

(Rx)

Hemp CBD+CBDa 3%

Element (kwas kannabidiolowy)
(suplement

diety)

Kapsutki

Kapsutki

Aerozol

Suszone
ziele

Krople
do oczu

Olej

Anoreksja i utrata wagi
w przebiegu AIDS,
nudnosci i wymioty
u pacjentéw po
chemioterapii
Nudnosci i wymioty
u pacjentéw po
chemioterapii
tagodzenie objawow
spastycznosci (od
umiarkowanych do
ciezkich) u dorostych
pacjentow ze
stwardnieniem
rozsianym, u ktérych
brak jest odpowiedzi
na inne produkty
lecznicze
Spastycznosc

w stwardnieniu
rozsianym i urazach
rdzenia kregowego,
przewlekty bdl
neuropatyczny, po
pétpascu, nudnosci

i wymioty po
chemioterapii lub
radioterapii, w opiece
paliatywnej, zespole
Tourette’a, w jaskrze
opornej na leczenie

Leczenie jaskry

[24]

[25]

[26]

[27]

[28]

Uzupetnianie
niedoboréw
endokannabinoiddw,
niedoboréw witaminy D

Sposrdd dwoch gtdwnych kannabino-
idéw szczegdlnie interesujacy jest pozba-
wiony psychotycznego efektu kannabidiol.
Obecnie prowadzi sie liczne badania nad
jego potencjatem farmakologicznym. Jed-
nym z kierunkow tych badan sg wiasciwosci
przeciwdrgawkowe; duzy problem stanowig

zwtaszcza lekooporne zespoty padaczkowe
u dzieci. Mechanizm dziatania CBD w przy-
padku epilepsji wciaz nie jest do konca jasny
i wydaje sie, ze moze zachodzi¢ przez rézne
szlaki fizjologiczne [29]. W przeciwienstwie
do THC, CBD nie pobudza receptoréow CB1
i CB2, co prawdopodobnie wigze sie z bra-

* Rdzne odmiany farmaceutycznego suszu z konopi dostepne w holenderskich aptekach.
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kiem wilasciwosci psychotycznych. CBD jest
to jednak zwigzek wielocelowy, wykazujacy
powinowactwo do réznych celéw moleku-
larnych w organizmie. Istniejg doniesienia
0 pobudzaniu receptoréw serotoninowych
5-HT1a, receptoréw dla glicyny a3 i al, re-
ceptorow aktywowanych przez proliferatory
peroksysomow (PPARy), receptoréw wani-
loidowych TRPV1 i TRPV2 [30].

Eksperymenty zaréwno in vitro, jak i in
vivo na modelach zwierzecych wskazuja, ze
CBD moze by¢ obiecuja-

Farmakoterapia

padki korzystnego wptywu oleju konopne-
go wzbogacanego w CBD na stany lekowe
i bezsenno$¢ u dzieci z PTSD [34].

Bardzo interesujace i obiecujace sg row-
niez wyniki badan wptywu CBD na pacjentow
ze schizofrenig. Badania na szczurzych mo-
delach z indukowang schizofrenig wskazywa-
ty, ze podawanie CBD wptywa korzystnie na
pamiec¢ robocza i poznawcza [35]. Co wiecej,
doniesienia naukowe wskazuja, ze w przy-
padku schizofrenii stosowanie samego CBD

jest korzystniejsze, ponie-

cym lekiem przeciwdrgaw-
kowym [31]. Wciaz jednak
sq potrzebne badania na
ludziach,
$ciwosci

poniewaz wta-

farmakologiczne |ogiczne.

Mechanizm dziatania CBD w przy-
padku epilepsji wciaz nie jest do
konca jasny i wydaje sie, ze moze
zachodzi¢ przez rézne szlaki fizjo-

waz dodatek THC moze po-
gtebia¢ wystepowanie ha-
lucynacji [36]. Wydaje sie,
ze kannabidiol nie wpty-
wa na funkcje poznawcze

i profil bezpieczenstwa nie
sg w petni opisane. Prze-
prowadzone dotychczas badania klinicz-
ne sugerujg znaczacq role CBD w zwalcza-
niu zespotdw padaczkowych u dzieci. Stosu-
jac CBD w terapii obserwowano, ze z mniej-
szg czestoscig wystepowaty napady padacz-
kowe, towarzyszace im nudnosci, wymioty
oraz stany lekowe [32].

Interesujace wydaje sie rowniez wyko-
rzystanie CBD wtasnie do zwalczania sta-
now lekowych. Przeprowadzone badania
wsrdd pacjentéw z zespotem stresu poura-
zowego (PTSD - Posttraumatic Stress Di-
sorder) wskazuja, ze CBD moze korzystnie
wptywac na lek oraz stan anhedonii (nie-
mozno$¢ odczuwania przyjemnosci) [21].
Wydaje sie, ze potaczenie dwdch kannabi-
noidéw THC i CBD moze nies¢ ze sobg do-
datkowe korzysci, m.in. w ograniczeniu wy-
stepowania koszmaréw sennych. CBD uta-
twia zasypianie, przeciwdziatajac tym sa-
mym bezsennosci [33]. Opisywano przy-
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u 0sob zdrowych, a jedynie
u chorych [37]. Natomiast
u 0séb chorych zwigzek ten prawdopodob-
nie moze wptywaé zaréwno pozytywnie, jak
i negatywnie. Modele behawioralne oraz neu-
robiologiczne wskazujg na to, ze CBD moze
miec zblizony profil farmakologiczny do aty-
powych lekdw antypsychotycznych. Badania
kliniczne sugerujg, ze ten kannabinoid moze
by¢ dobrze tolerowang alternatywna forma
kuracji w schizofrenii [38].

Duze nadzieje budzi réwniez mozliwe wy-
korzystanie CBD w terapii choroby Alzheime-
ra (AD). Jest to choroba neurodegeneracyj-
na, na ktdérg cierpi ponad 35 min 0séb na
Swiecie. Niestety, stosowane obecnie te-
rapie maja ograniczony efekt i czesto sg
w stanie jedynie spowolni¢ lub ograniczy¢
wystepowanie objawéw. Bardzo interesuja-
ce wydajq sie doniesienia 0 mozliwym wy-
korzystaniu CBD do zapobiegania rozwo-
ju AD. Przeglad aktualnych badan pokazu-
je liczne doniesienia, zarowno wyniki badan
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in vitro (zwigzanych z wptywem na produk-
cje biatka Tau oraz blaszek amyloidowych),
jak in vivo, gdzie obserwowano ogranicze-
nie zmian degeneracyjnych [39,40].

Obiecujacy jest rowniez kolejny kierunek
potencjalnego zastosowania CBD. Dotyczy
on mozliwosci leczenia uzaleznien od lekéw
i narkotykow. Chociaz potwierdzenie tej hi-
potezy wymaga wcigz jeszcze wielu badan,
wydaje sie, ze mozliwe bedzie zastosowanie
CBD w leczeniu uzaleznien od lekdw opioido-
wych [41]. Wykorzystanie CBD w tym celu
pokazuje wyraznie, ze nalezy oddzieli¢ ,me-
dyczne CBD” oraz inne ,medyczne kannabi-
noidy” od ,rekreacyjnej marihuany”. Obawa
przed naduzywaniem surowca hie moze pro-
wadzi¢ do odrzucenia potencjatu leczniczego
zwigzkdw obecnych w konopiach.

Podsumowanie

Konopie byly znane i stosowane terapeu-
tycznie od wielu wiekéw. Jednak ich poten-
cjat medyczny wcigz jest nie do konca po-
znany, a mozliwosci, jakie stwarza stoso-
wanie kannabinoidow, mogg by¢ znacznie
wieksze niz sie do tej pory wydawato.

Odkrycie systemu endokannabinoido-
wego pozwolito zrozumieé, ze gospodar-
ka kannabinoidowa w organizmie cztowieka
i zachowanie w niej rownowagi jest bardzo
istotne dla zdrowia cztowieka, tym bardziej
ze ich niedobory moga wigzac sie z rozwo-
jem réznych chordb.

Kannabinoidy sq substancjami, ktore po-
winny by¢ coraz szerzej badane i wykorzy-
stywane przez przemyst farmaceutyczny, za-
rowno w celu tworzenia nowych lekow, jak
i preparatdw do uzupetniania niedoboru en-
dokannabinoidéw w organizmie. ©o®
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