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V letech 1840 aZ 1900 bylo v americkych a evropskych
lékarskych publikacich zverejnéno vice nez 100 ¢&lankd
o terapeutickém vyuziti drogy tehdy zndmé pod nazvem
Cannabis indica (neboli konopi indické), dnes zvané jedno-
duSe konopi. V soucasnosti se v odbornych recenzovanych
periodicich objevuji nové studie dokazujici, Ze konopi ma
lécebny potencidl u pacientd s vaznymi diagndzami, jaky-
mi jsou napriklad AIDS, glaukom, rakovina, roztrousena
skleréza, epilepsie a chronicka bolest.

V- mnoha vyzkumech a studiich bylo potvrzeno, Ze se jed-
nd o bezpecnou drogu bez vaznéjSich vedlejdich Gcinkd
- napriklad v LaGuardiové zprave z roku 1944, ve zprave
Schaferovy komise z roku 1972, v britské studii provede-
né pod zastitou Snémovny lordd z roku 1997 a v cetnych
vyzkumech z Nizozemska, kde je uzivani a drzeni mensi-
ho mnoZstvi konopf viceméné tolerovano od roku 1976 a
v soucasnostije i legalné vydavano v [ékarnéch pacientim
s urcitymi chorobami.

Z&avéry klinického vyzkumu zaméreného na pacienty
s AIDS a fungovani bilych krvinek CD4 publikované v roce
2003 ukézaly, Ze imunitni systém jedincd uZivajicich kono-
pi nebyl nijak negativné ovlivnén.’

VyuZziti konopi k lééebnym Gceldm podporuje mnoho pred-
nich lékarskych instituci a odbornych Zzurnald jako napfri-
klad 'The Lancet” a 'The New England Journal of Medicine'.

1.1. Pokroky
v soucasném vyzkumu

Ackoli prohibice konopi do zna¢né miry omezuje moznosti
vyzkumu, v poslednich letech dochazi k vyraznym zmé-
nam. V roce 1991 byla na mezinarodni Grovni uznana Me-
zindrodni spolec¢nost pro vyzkum kanabinoid( (Internatio-
nal Cannabinoid Research Society - ICRS), pricem?z podle
Udajd z konce roku 2010 stoupl pocet ¢len béhem dvaceti
let z 50 na vice nez 500. V bfeznu roku 2000 vznikla Mezi-
narodni asociace pro lé¢bu konopim (International Asso-
ciation for Cannabis as Medicine — IACM], ktera dvakrat do
mésice vydava zpravodajsky bulletin a kazdych Sest mési-
cl porada sympozia, na nich? se prezentuji nejnovéjsi ob-
jevy z vyzkumu kanabinoidd. V roce 2001 bylo v americké
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Kalifornii zaloZeno Centrum pro vyzkum lécebného konopi
(Center for Medicinal Cannabis Research - CMCR)], které
ziskalo necelych devét milionG dolard na vyzkum prova-
dény na Kalifornské univerzité. Ke konci roku 2010 méli
védci z CMCR 14 publikovanych studii.

Ve Velké Britanii provadf spolecnost GW Pharmaceuticals

jiz nékolik let klinicky vyzkum ékG zaloZenych na béazi ko-
nopi. Vysledky testl ve fazi Il a ve fazi Ill potvrdily pozi-
tivni vliv konopnych preparatd na neurologickou bolest u
roztrouSené sklerdzy, poranéni michy, poSkozeni periferni
nervové soustavy (véetné periferni neuropatie u pacientd
s diabetes a AIDS), poskozeni centralniho nervového sys-
tému, cévni mozkové prihody, dystonie, poSkozeni mozko-
vych cév a vrozeného zadniho rozstépu patere. Také bylo
dokazano, Ze kanabinoidy Ucinné ulevuji od bolesti pri po-
ranénf brachiadlniho plexu a maji protizanétlivé vlastnosti
u pacientd s revmatoidni artritidou:

Ke konci roku 2010 ziskala spolecnost GW Pharmaceuti-
cals povoleni vstoupit s Ustnim sprejem obsahujicim ka-
nabinoidy na trhy ve Velké Britanii, Spanélsku a na Novém
Zélandu. Jednéa se o extrakt z konopi se specifickym po-
mérem urcitych kanabinoidd. V Kanadé byl tento lék po-
volen pro pacienty s neuropatickou bolesti v roce 2005, o
dva roky pozd€ji ho taméjsi lékari mohli zacit predepisovat
na Ulevu od bolesti spojenych s vaznymi formami rakoviny,
kdy ani opiaty nedokézaly prinést pacientdm dostate¢nou
Ulevu. V roce 2010 ho mohli zacit pouZivat i lidé s roztrou-
senou sklerézou trpici svalovymi krecemi. Celkové byl
tento sprej schvalen ve 22 zemich - at uz k pouZiti primo
v léCebné praxi, anebo alespon ke klinickému testovani.

1. Young FL. 1988. In the matter of marijuana rescheduling. United States Department of Justice, Drug Enforcement Administration. Docket #86-22. Sept 6, 1988.
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Dlouhotrvajici a ochromujici bolest mdZze mit mnoho rdz-
nych pricin. Casto provazi onemocnéni, mezi néz pat¥
zejména rakovina, AIDS, roztrousena skleréza, dale pak
problémy a Urazy zad, krku a patere, srpkovitd anémie,
artritida a dalsi degenerativni onemocnéni kycli, kloubd
a pojivovych tkani, popripadé tézké popaleniny. Bolest
sice neni primarni onemocneéni, ale predstavuje zavazny
priznak, ktery pacienti Casto téZce snaseji. Kazdy pacient
proziva bolest s jinou intenzitou, frekvenci i trvanim. Podle
nemoci se urcuje zplsob écby, pricemZ u lé¢by bolesti
rozhoduje jeji druh, vaZnost, misto a trvani.

Chronicka bolest predstavuje zdravotni problém tykajici se
vétsiny starnouci populace v industrializovanych zemich.
Soucasné epidemiologické statistiky jsou alarmujici - v
Evropé trpi podle odhadl jeden ze ¢tyr dospélych néjakym
druhem chronické bolesti.? Ve Spojenych statech se chro-
nickd bolest vyskytuje priblizné u 38 miliond dospélych a
nejméné 12 miliony téchto pacientd nékdy vyzkouselo lé¢-
bu konopim.

Pokud chtéji pacienti s bolestmi Zit naplno, potrebuji je co
mozna nejvice potlacit a pritom minimalizovat zavazné ve-
dlej$i Ucinky zplsobované mnohdy pravé léky proti boles-
ti. Neuspéch pri lécbé tézkych anebo chronickych bolesti
mGze mit tragické nasledky, protoZze nemocni se leckdy
ocitaji v situaci, Ze si preji zemrit. Z neutuchajicich boles-
ti byvaji natolik zoufali, Ze nedok&Zou pokracovat v l&Cbé,
kterd by jim mohla zachrénit Zivot [napr. chemoterapie
nebo operace), ale bohuZel jim zéroveri zplsobuje ne-
smirné utrpeni. V takovych zoufalych pripadech prodlouZi
pacientovi Zivot cokoli, co mu dokaZe zmirnit bolest.
Konopi méze pomoci pri bezpecné a ucinné 1écbé bolesti
nékolika zplsoby. Samo o sobé nebo v kombinaci s dalsi-
mianalgetiky dokaZze zmirnit bolest a také dokaZze potlacit
nevolnost, zvraceni a zavraté zpldsobené silnou a dlouho-

trvajici bolesti.
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Silna bolest se ¢asto léCi za pomoci opioidd, které mohou
zpUsobovat prévé nevolnost. Intenzita a trvani této nevol-
nosti je pro pacienta dalsi komplikaci a mize vést k pod-
vyzive, anorexii, hubnuti a vaznému zhorseni zdravotniho
stavu. Pro nékteré pacienty je nevolnost natolik nesnesi-
telnd, Ze plvodni [é¢bu bolesti radéji prerusi.

Inhalace konopi prinasi temeér okamzZitou uUlevu od téch-
to obtiZi a zaroveri ma mnohem méné vedlejdich Ucinkd
nez Ustné podavany synteticky izolovany kanabinoid THC
(zndmy pod obchodnim nazvem Marinol). Pri inhalaci se
ucinné latky obsazené v konopi vstfebavaji do krevniho
obéhu rychleji a efektivnéji. Z tohoto dlvodu se inhalace
stavé béznéjsim, Casto i vhodnéjdim zpldsobem aplikace
urcitych [écivych latek. Konopi mdze byt mnohem Gcinngj-
si nez Marinol i proto, Ze obsahuje mnohem vice kanabi-
noidd neZ pouze THC, jedinou aktivni slozku Marinolu. Je
velmi pravdépodobné, Ze i dalsi kanabinoidy hraji pri lécbé
nevolnosti ddleZitou roli. Dosavadni vyzkumy prokéazaly, Ze
pri lecbe bolesti jsou kanabinoidy Ucinnéjsi v kombinaci,
nez kdyz se nasadi samotny THC v pilulce.

2.1.Vyzkum lécby chro-
nické bolesti konopim

Konopi se jako analgetikum pouziva uZ tisice let® a paci-
enti ¢asto potvrzuji jeho Ucinnost, a to i v pripadech, kdy
konvencni zplsoby lécby selhavaji.’

.Léky podobné nebo vyrobené z konopi by mohly pomoci
od réznych druhU bolesti vice nez 97 milionim America-
nl ro¢né,” zjistila Americka organizace pro neurovédu po
prezkoumani vyzkum( z roku 1997.° Ve studii z roku 1999
provedené americkym Institutem mediciny je potvrzena

moznost, ze pri lécbé chronické bolesti by mohlo konopi

2. Russo EB. (2008) Cannabinoids in the management of difficult to treat pain. Therap and Clincial Risk Manag 4(1) 245-259.

3. Dixon WE (1899). The pharmacology of Cannabis indica. BMJ, ii: 1354-1357.

0'Shaughnessy WB (1838). On the preparations of the Indian hemp, or gunjah (Cannabis indica); their effects on the animal system in health, and their utility in
the treatment of tetanus and other convulsive diseases. Transactions of the Medical and Physical Society of Bengal 18; 40: 71-102, 421-61.
Reynolds JR (1890) Therapeutical uses and toxic effects of Cannabis indica. Lancet, i:637-638.

4. Noyes R et al (1975). The analgesic properties of delta-9-tetrahydrocannabinol and codeine. Clinical Pharmacology and Therapeutics, 18:84-89.

Noyes R, Baram D (1974). Cannabis analgesia. Compr. Psychiatry 15: 531.

Petro D (1980). Marihuana as a therapeutic agent for muscle spasm and spasticity. Psychosomatics 21 81-85.

El-Mallakh R [1987). Marijuana and migraine. Headache, 27 442-443.

Holdcroft A et al (1997). Pain relief with oral cannabinoids in familial Mediterranean fever. Anaesthesia, 5 483-486.
Hall W et al [1994). The Health and Psychological Consequences of Cannabis Use. Canberra, Australian Government Publishing Service.
5. Society for Neuroscience Press Conference, October 26, 1997. www.calyx.com/%7Eolsen/MEDICAL/POT/analgesia.html.
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hrat vyznamnou roli.* Nejcastéjsim uvadénym cilem éCby
konopim je podle vyzkumnikd z Institutu hned po nevol-
nosti a zvraceni pravé chronicka bolest. Od roku 1975 do
Unora roku 2011 vzniklo témér 300 studii dokazujicich, ze
kanabinoidy a konopi mohou pomoci pacientdm s chro-
nickou bolesti.”

Nejpovzbudivéjsiklinickd data ohledné Gcinkd kanabinoidd
na chronickou bolest pochazeji z vyzkum velmi obtizné
lé¢itelné bolesti pFi rakoviné a neuropatické bolesti.# Ucin-
nost konopi a kanabinoidl pri léCbé neuropatické bolesti
byla dokazana v témeér Ctyficeti preklinickych a klinickych
testech.” Pri pokusu s HIV pacienty trpicimi neuropatic-
kou bolesti doslo béhem péti dnd, kdy kourili konopi v jo-
intech, k tficetiprocentnimu zmirnéni intenzity bolesti.”
V roce 2001 védci zjistili, Zze Ustni sprej z vytazku z konopi
dokaZe pomoci i pacientdm s nelécitelnou bolesti." Pri
prezkoumani vice nez dvaceti klinickych testld se zjistilo,
Ze pri lécbé bolesti jsou celd rostlina konopi a vytazky z ni
vyrobené Ucinngéjsi nez pouze samotné THC. V roce 2005
schvalilo kanadské Ministerstvo zdravotnictvi tento sprej z
vytazku jako lék na predpis pfi léCbé neuropatické bolesti
spojené s HIV. O dva roky pozdéji schvalila tento lék i pro
lécbu bolesti zplsobenych rakovinou.

Synergické plsobeni vice neZ sta kanabinoidd a dalsich
slozek obsazenych v rostliné konopi miZze byt vysvétlenim
toho, Ze pri pouZiti celé rostliny a vytazkd z ni vyrobenych
jsou Ucinky lepsi nez pri pouziti jednotlivych latek, jakou je
treba THC. Napriklad kanabichromen [CBC]J, ktery je treti
nejcastéjsi latkou obsazenou v rostliné, ma protizanétlivé
a analgetické Ucinky, i kdyZ jsou slabsi nez u THC." Po-
dobné tak nekanabinoidni slozka v konopi - beta sitosterol
- ma schopnost zmirnit zanét a otok pri lécbé pokozky."
Konopi obsahuje i unikatni flavonoid: kanaflavin A, jenz
dokadze zpomalovat zanétlivé molekuly PGE-2 tricetkrat
acinnéji nez aspirin.” Dalsi dlleZitou latkou je beta-ka-
ryofylen. Ten se kromé konopi vyskytuje v mnoha dalSich
rostlinach a ma silné protizanétlivé ucinky bez zjisténych
vedlejsich Gc¢inkd." Beta-karofylen je nejcastéjsi kanabi-
noid schvaleny FDA uzivany v jidle.
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Ware M, Wang W, Shapiro S, et al [2007). Smoked cannabis for chronic neuropathic pain: results of a pilot study. 17th Annual Symposium on the

Rahn EJ Hohmann AG. 2009. Cannabinoids as pharmacotherapies for neuropathic pain: from the bench to the bedside. Neurotherapeutics.

Abrams DI, Jay CA, Shade SB et al (2007). Cannabis in painful HIV-associated senseory neuropathy: a randomized placebo-controlled trial. Neuro-

Gomez MA, Saenz MT et al (1999). Study of the topical anti-inflammaotry activity of achillea ageratum on chronic and acute inflammation models. Z

6. Joy Jetal [1999). Marijuana and Medicine: Assessing the Science Base. Washington D.C. National Academy Press.

7. Martin-Sanchez E, Toshiaki A., et al (2009) Systematic Review and Meta-analysis of Cannabis Treatment for Chronic Pain. Pain Medicine.
Cannabinoids. Saint- Sauveur, Quebec, Canada: International Cannabinoid research Society p31.

8. Growing L et al (1998]. Therapeutic use of cannabis: clarifying the debate. Drug and Alcohol Review. 17 445-452.

9.
Oct;6(4):713-37.

10.
logy, 68:515-21.

11. Cookson C (2001]). High Hopes for Cannabis to Relieve Pain. British Association 888-929-4367 www.AmericansForSafeAccess.org 23
Science Festival in Glasgow, Financial Times, September 4, at National News pg. 4.

12. Ibid. Russo 2008.

13.
Naturforsch , 54:937-41.

14. Barrett ML, Scutt AM et al (1988) Cannaflavin A and B, prenylated flavones from Cannabis Sativa L. Expermentia, 42:452-3.

15.

Gertsch J. (2008) Anti-inflammatory Xannabinoids in Diet. Communicative & Intergrative Biology 2008 vol.l-issue 1.
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Ve zpravé amerického Institutu mediciny se uvadi, ze
z biologického hlediska pUsobi kanabinoidy na bolest a
pohyblivost, coz odpovida jejich vyuZiti pri lécbé. Existuje
dostatek dikazl, ze konopi je Ucinné pri l&¢bé bolesti, a
neni ndhodou, Ze pomaha i pfi onemocnénich pohybové-
ho aparatu, ackoli jeho plsobeni v této oblasti jesté neni
dikladné prozkoumano. Podle zpravy Institutu medi-
ciny a nékolika daldich nezavislych vyzkumi reaguje na
analgetické Ucinky konopi mnoho oblasti v mozku, které
hraji roli pfi vnimani a zpracovavani bolesti. Kanabinoidy

byly také Uspésné pouzity pri l[écbé bolesti doprovazejici
rakovinu, pricem? tyto bolesti jsou Casto rezistentni vici
opioidiim. Tento Ucinek konopi byl potvrzen v nékolika na-
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vazujicich klinickych testech, kdy se pouzival Ustni sprej

s kontrolovanym davkovanim. Analgetické vlastnosti ko-

nopi byly ovéreny i pfi pokusech na zviratech. V nékterych

pripadech mélo konopi stejnou Ucinnost jako napriklad
kodein.'® Kanabinoidy také velmi pravdépodobné funguji
synergicky s opioidy. Tyto léky Casto ztraceji Gcinnost, pro-
toze si na né pacienti vybuduji toleranci. V jedné studii se
pri pokusech na laboratornich krysach zjistilo, Ze morfin
mél patnactkrat vétsi ucinek u téch jedincl, kterym byla
zéroven podana malad davka THC." V roce 1990 provedli
vyzkumnici dvojité slepou studii, ve které srovnavali pro-
tikfeCové a analgetické ucinky THC, Ustné podavaného
kodeinu a placeba u jednoho pacienta se zranénim pate-
re.'® Vysledky tohoto vyzkumu potvrdily, Ze konopi mélo na
bolest obdobné Ucinky jako kodein. Podobnych vysledkl
doséhla i studie z roku 1997, kde se s konopim srovnavalo
morfin."” V roce 1999 vysSel clanek shrnujici obsah vyzku-
mu analgetickych Gc¢ink konopi u zvirat, kde se mimo jiné
pige: .Nyni existuje primy ddkaz, Ze kanabinoidy u zvirat

s akutni bolesti plsobi antinociceptivné [maji schopnost

blokovat vniméani a prenos bolesti)."® Ve zpravé je dale

uvedeno, Zze mnozstvi rdznych kanabinoidd a dalSich slo-

Zek obsaZenych v konopi mize slouZit pri [é¢bé zanétd.

Konopi lze tedy vyuzivat i pfi prevenci a tlumeni bolesti,

kterou zpUsobuji otoky (napr. pfi artritidé). Ve zkratce lze

Fici, Ze pribyva lékard a védcd, kteri uznavaji prinos, jejz by

konopi mohlo mit pro radu pacientd véetné téch s néasle-

dujicimi problémy:

e Pacienti podstupujici chemoterapii, obzvlast ti s muko-
sitidou, nevolnostmi a anorexii.

e Pacienti s bolesti po operacich (konopi mdze byt pouzi-
to jako doplnék k opioidni lécbé potlacujici nevolnosti a
zvraceni).

e Pacienti se zranénim patere, periferni neuropatickou
bolesti nebo centralni bolesti po mrtvici.

e Pacienti s chronickou bolesti a nespavosti.

e Pacienti s AIDS trpici kachexii, neuropatii nebo jakou-
koli silnou bolesti.

Zprava, kterou si nechala vypracovat britska Snémovna
lordl, dospéla k podebnym zavérim a vznesla navrh,

jenz by umoznil takovymto pacientdim ziskavat konopi

na predpis.?!

16. Karst M et al (2003). Analgesic Effect of the Synthetic Cannabinoid CT-3 on Chronic Neuropathic Pain A Randomized Controlled Trial. JAMA. 290:1757-1762.
Richardson J et al [1998). Cannabinoids Reduce Hyperalgesia and Inflammation via Interaction with Peripheral CB1 Receptors. Pain. 75(1): 111-119.
Meng I et al (1998). An analgesic circuit activated by cannabinoids. Nature 395 381-383. www.nature.com/cgitaf/DynaPage.taf?file=/nature/journal/

v395/n670.../395381a0_r.htm.

Klarreich E (2001). Cannabis spray blunts pain: Early trials suggest cannabis spritz may give relief to chrenic pain sufferers. British Association for

the Advancement of Science.

Callahan R (1998). .How Does Marijuana Kill Pain?" Associated Press, October 4. www.mapinc.org/drugnews/v98/n868/a07.html.
17. Welch SP, Eads M (1999). Synergistic interactions of endogenous opioids and cannabinoid systems. Brain Res. Nov. 27;848 (1-2):183-90.
18. Maurer et al. (1990). Delta-9-tetrahydrocannabinol Shows Antispastic and Analgesic Effects in a Single Case Double-Blind Trial. European Archives

of Psychiatry and Clinical Neuroscience 240:1-4.
19 Holdcroft, A., op cit.

20. Martin WJ (1999). Basic Mechanisms of Cannabinoid-Induced Analgesia. International Association for the Study of Pain Newsletter, Summer. p. 89.
21. House of Lords Select Committee on Science and Technology, .Ninth Report” [1998). London: United Kingdom. Section 5.26.
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2.2. Konopi ve srovnani
s dalsimi Ffécvtivy

Véechna analgetika (léky na bolest] dostupnéa v soucas-
nosti maji v urcitych pripadech bolesti omezenou Ucin-
nost. Vyuziti nékterych téchto 1€kl je omezeno vedlejSimi
Ucinky v zavislosti na davkovani, na jiné si zase pacienti
postupné vybuduji toleranci nebo zavislost,” uvadi americ-
ky Institut mediciny.

Mezi opioidni analgetika bézné uzivana pri lécbé bolesti
patri kodein, morfin, oxykodon, propoxyfen a tramadol.
Tyto léky mohou u pacientl vyvolat psychickou i fyzickou
zavislost. ZpUsobuji také zacpu, zavraté, zmény nalad, ne-
volnost, Utlum, dusnost a zvraceni. Pri kombinaci vysokych
davek s alkoholem mohou zpomalovat dychani, coZz mdze
mit aZ smrtelné nasledky.

Pacientlim s bolesti jsou dale predepisovany léky na uvol-
néni svald jako, latky proti Uzkosti, hypnotika a antieme-
tika.

Mezi vedlejsi Ucinky ékG na uvolnéni svald patri abnor-
malni chut k jidlu, zapomnétlivost, rozostrené vidéni,
zmatenost, zavraté, pokles krevniho tlaku, omdlévani,
ospalost, teplota, zrudnuti, bolest hlavy, kopfivka, zazivaci
potize, nespavost, svédéni, malatnost, ucpany nos, zalu-
decnf nevolnost, zanét spojivky, Spatna koordinace pohy-
bu, vyrazka, zachvaty, zpomaleny tep, bezdécny pohyb oci,
zvraceni a zezloutnuti oci a pokozky.

Déle mohou zplsobovat zmény srdecniho rytmu, agresivni
chovani, nervozitu, Uzkost, pocit plnosti, rozostrené vidé-
ni, zmatenost, zacpu, krece, snizeni chuti k jidlu, deprese,
prajem, problémy se spankem, problémy s reci, dezorien-
taci, dvojité vidéni, neklid, omdlévani, Unavu, retenci moci,
plynatost, halucinace, bolest hlavy, paleni Zahy, Zlouten-
ku, koprivku, zrychleni tepu, zazivaci potize, zanét zaludku,
svédeni, Spatnou koordinaci, onemocnéni jater, ztratu chu-
tovych viema, nizky krevni tlak, $kubani svald, Zaludecni ne-
volnost, nervozitu, buseni srdce, paranoiu, vyrazku, zvonéni
v usich, vaznou alergickou reakci, bolest Zaludku a strev, po-
ceni, otok jazyku nebo obliceje, Zizen, mravenceni rukou nebo
nohou, tras, neprijemnou pachut v Ustech, vice nebo méné
Casté moceni nez obvykle, neurcity neprijemny pocit po téle,
motani hlavy, zvraceni, zeZloutnuti oci a pokoZzky.

NovéjSi antiemetika jsou antagonisté serotoninu, blokuji
neurotransmiter, ktery do mozku posila signal ke zvraceni.
Vyjimecné vedlejsi Ucinky téchto ékd jsou teplota, Unava,
bolest kosti a svall, zacpa, ztrata chuti k jidlu, zanét slinivky
brisni, zmény elektrické aktivity srdce, Zivé sny, problémy se
spankem, zmateni, nervozita a otok obliceje.

Metklopramid je substituovany benzamid. Podporuje vy-
prazdnovani zaludku, ¢imz snizuje pravdépodobnost vy-
skytu nevolnosti kvili zbytkdm jidla v zaludku. Je-li poda-
van ve vysokych davkach, blokuje nervové signaly posilané
do Casti mozku, které jsou zodpovédné za nevolnost a
zvraceni. Mezi vedlejsSi Ucinky patfi ospalost, neklid, sucho

PACIENTSKY SPOLEK
PRO LECBU KONOPIM

v Ustech a prijem. Méné casté nezédouci Ucinky jsou vy-
razka, koprivka a snizeni krevniho tlaku.

Haloperidol je tisici lék, ktery blokuje zpravy putujici do
Casti mozku zodpoveédné za nevolnost a zvraceni. Mozné
vedlejsi Ucinky zahrnuji zpomaleni dychani, zrychleni tepu,
snizeni krevniho tlaku pri zméné polohy a ve vzacnych pri-
padech zménu v elektrické Cinnosti srdce.
Thiethylperazin je derivat fenothiazinu - prvni latka hoj-
né pouzivané proti nevolnosti. Ma uklidAujici Gcinky. Casté
vedlejsi Ucinky jsou sucho v Ustech a zacpa. Mezi méné
Casté nezadouci Ucinky patri rozostrené vidéni, neklid, be-
zdécné pohyby svald, tras, zvydend chut k jidlu, nabira-
ni vahy, zvySeny puls a zména elektrické Cinnosti srdce.
Vzacné vedlejsi Ucinky jsou zZloutenka, vyrazka, kopfivka a
zvysena citlivost na slunecni zareni.

Diphenhydramine je antihistaminikum. Slouzi k potlaceni
jejich vedlejsich ucinkd, jako je neklid, vyristky na jazyku
a bezdécné pohyby. Mezi vedlejsi UCinky patri Utlum, ospa-
lost, sucho v Ustech, zavrat, zmatenost, podrazdénost a
snizeny krevni tlak.

Lorazepam a alprazolam obsahuji benzodiazepin. Jsou
predepisovany proti nervozité spojené s chronickou boles-
ti. Lorazepam zpdsobuje mimo jiné ztratu paméti. Nahlé
preruseni této lé¢by mdze navic zplsobit nervozitu, zavra-
té, nevolnost, zvraceni a Unavu. V poc¢atku lécby se mlze
objevit ospalost, zmateni, slabost a bolest hlavy. Dalsi
mozné vedlejsi Ucinky jsou nevolnost, zvraceni, sucho
v Ustech, buSeni srdce, zména rychlosti tepu a krevniho
tlaku.

Konopi: Na rozdil od popisovanych éCiv se vedlejsi Gcin-
ky konopi popisuji obvykle jako mirné a jsou klasifikovany
jako .nizkorizikové". Euforické zmény nalady patfi mezi
nejcasteéjsi vedlejsi Ucinky. Urcité kanabinoidy také mohou
spustit psychdzu u predisponovanych jedincd. Nékteré ka-
nabinoidy zpomaluji kognitivni reakce a zhorsuji motoric-
ké funkce, coz mize vést k docasné neschopnosti pohybu
a spolecenské interakce. Dlouhodobé uzivdni mdze vést
ke vzniku tolerance. Tachykardie (zvySend tepovéa frekven-
ce) a hypotenze (nizky krevni tlak) jsou €asto uvadény jako
vedlejsi Ucinky ovliviujici kardiovaskularni systém. Bylo
zaznamenano i nékolik ojedinélych pripadd ischemické
choroby srdec¢ni u mladych a drive zdravych jedincd. In-
halace koure z konopnych cigaret ma nezadouci Ucinky
na dychaci systém a kanabinoidy se obecné nedoporucuji
pacientim se srdecnimi chorobami. Celkové je z dostup-
né védecke literatury zrfejmé, Ze uzivani konopi je nizkori-
zikové. S vaznéjsimi nezadoucimi Ucinky je mozné setkat
se jen velmi zridka a v naprosté vétsiné lékarskych zprav

oy

pacientl uzivajicich konopi se neobjevuji.
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.Koureni konopi neni ani v pripadé dlouhodobého uzivani
zdravi skodlivé...” Témito slovy zacina editorial predniho
britského ékarského Zurnalu 'The Lancet” z roku 1995.
Dlouhéd historie uzivani konopi v pribéhu lidskych déjin
také poukazuje na to, o jak bezpecnou drogu se jedna - za
témér 5 000 let nebylo zaznamenéano jediné Umrti v dd-
sledku jeho uziti. TaktéZ v roce 1995 vySel v americkém
Casopise ‘The Journal of the American Medical Associati-
on’ ¢lanek emeritniho profesora psychiatrie na Lékarské
fakulté Harvardovy univerzity Lestera Grinspoona, ktery o
[éCebném vyuziti konopi publikoval desitky ocenovanych
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mnozstvi vykoureného konopi mnohem mensi nez v pri-
padé primérného kurdka tabaku. Jakmile bude konopi
uznano jako legitimni léCivo, zcela jisté se podafi vyvinout
i méné Skodlivé zplsoby jeho inhalace.”?

Predpoklady Dr. Grinspoona z roku 1995 se potvrdily a
v soucasnosti je mozné konopi inhalovat pomoci takzvané-
ho vaporizéru (béZné dostupny v obchodech s kurdckymi
potfebami a na internetu), pricemz posledni vyzkumy po-
tvrzuji nezdvadnost tohoto zplsobu aplikace konopi.? Kro-
meé inhalace se rlzné farmaceutické spolecnosti zamérily

na vyvoj Ustnich sprejd a tablet, které obsahuji predem

knih a ¢lanka: .Jednou z nejvétsich vyhod pouZziti konopi
v medicing je jeho pozoruhodné nizka toxicita. Na zaklad-
ni fyziologické funkce nema prakticky Zzadny vliv a dodnes
nebyl zaznamenan jediny pripad smrtelného predavko-
vani. Na zékladé pokusl se zviraty bylo vypocitano, ze
koeficient smrtelné davky ma u konopi hodnotu 40 000,
zatimco u zndmého sedativa sekobarbitalu se jednd o 3
az 50 a u alkoholu o 4 az 10 - pficemz plati, Ze ¢im nizsi
je hodnota, tim je dana latka pro Clovéka nebezpecnégjsi.
Hrozba vzniku zavislosti a nadmérného uZivani (tedy zne-
uzivani) je u konopi téZ mnohem mensi nez u vétsiny dnes
predepisovanych &kl pouzivanych jako antispasmodika,
hypnotika a analgetika. Hlavnim problémem je vliv koure-
ni na plice. Zejména v pripadé lécebného vyuZiti je ovsem

uréené mnozstvi kanabinoid(. Pacienti i ékari hledali a
nasli zpUsoby, jak uZivat konopi bez nutnosti koufit, ackoli
v této souvislosti je nutné upozornit na dlouhodobé studie
téZkych kurdkl z Jamajky, Turecka a Spojenych statd, kte-
ré neprokazaly ani zvysené riziko rakoviny plic, ani rozvoje
dalsich plicnich-onemocnéni Ci jinych respiracnich obtizi.
Jak poznamenava Dr. Grinspoon: . Nejvétsi nebezpeci lé-
Cebného vyuZiti konopi vychazi z jeho ilegalniho statusu,
jenz u trpicich pacientt zplsobuje pouze Uzkost z toho, Ze
museji nakupovat zbozi na ulici a porusovat zakony, tak-
Ze mohou skoncit ve vézeni.” Ke stejnému zavéru dospéla
komise britské Snémovny lordd, jez doporucila konopi de-
kriminalizovat a zaradit ho do skupiny méné nebezpec-
nych latek.

22. Grinspoon L (1995). Marihuana as medicine: a plea for reconsideration. JAMA 273(23):1875-1876.
23. Hazekamp A et al (2006). Evaluation of a vaporizing device (Volcano(R)) for the pulmonary administration of tetrahydrocannabinol. J Pharm Sci 95 (6)

Apr 24: 1308-1317.
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Zastanci prohibice Casto odkazuji na dronabinol jako na
legitimni a legalni moznost konopné écby. Nicméné tato
syntetickd forma THC nema stejné terapeutické Ucinky
jako bylina, kterd kromé THC obsahuje vice neZ sto dal-
$ich kanabinoid(. Nedavno publikované vysledky vyzku-
mu GW Pharmaceuticals ve Velké Britanii prokazaly, ze
dronabinol neni v porovnani s konopim v rostlinné podobé
dostatecné ucinny, pokud jde o tlumeni bolesti. Ddlezita
je totiZ synergie rdznych kanabinoidl - zejména CBC a
CBD s THC: praveé synergie téchto aktivnich latek v konopi
pomaha pacientdm nejvice. | proto je dronabinol uvadén
pouze jako lék na podporu apetitu a zvlddani nevolnos-
ti, nikoli na tlumenf bolesti. Ovéem i pfi nevolnostech se
podle odbornych studii ukazuje byt inhalované konopi
vhodnéjéi, protoze mnoho pacientd méa problém pilulku
spolknout a udrzet v Zaludku alespon do té doby, nez za-
¢ne Ucinkovat.

Klinicky vyzkum uzivani dronabinolu ve srovnani s kono-
pim je do znacné miry omezen federalnimi zakony, nic-
méné v roce 20071 byla publikovdna zprava s prehledem
klinickych pokust ze sedmdesatych a osmdesatych let 20.
stoleti, v niZ se piSe, Ze .inhalace THC se zd4a byt Gcinngjsi
nez oralni uZziti pilulky.”"

Kromé toho si pacienti stéZzovali na nezadouci Gcinky dro-

nabinolu, se kterymi se pfi uzivani konopi nesetkavali.
Dalsim problémem je urceni spravné davky dronabinolu,
jenz zacina ucinkovat po delsi dobé, zatimco inhalované
konopi plsobi béhem kratké chvile a pacient tak vi, zda
bude k dosazeni Ulevy potrebovat vice, nebo mé dost.

Jak se mimo jiné psalo ve zpravé vypracované pro britskou
Snémovnu lordd: ,,Nékterym pacientdm, kteri vyzkouseli
oboje, dronabinol nevyhovuje a pfirodni konopi povazuji za
Gcinngjsi lécivo.”

24. Musty R, Rossi R (2001). Effects of smoked cannabis and oral delta-9-tetrahydrocannabinol on nausea and emesis after cancer chemotherapy: a

review of state clinical trials. Journal of Cannabis Therapeutics. 1: 29-56.
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Angel McClary Raichova
Jsem matkou dvou dospivajicich déti a od zari roku 1995
smutek v ocich vlastnich déti, které vas vidi trpét bez jaké-
koli nadéje na zlepSeni. | proto oba mi potomci védi nejlé-
pe, jak jim L&Civé konopi vratilo maminku.
Na konci roku 1997 dosel oSetfujici lékar k nazoru, Ze ko-
nopi by mohlo byt 4¢innym lékem na mé pocetné a kom-
plikované zdravotni problémy. Na invalidnim voziku jsem
byla od ledna roku 1996 do srpna roku 1999. Konopi mi
umoznilo z voziku vstat a vratilo mi pohyblivost na celé
pravé strané téla. Predtim jsem se roky citila, jako bych
trpéla v pekle - to, co jsem musela snaset, byla neuveri-
telnd a nepopsatelnd muka.
I v soucasnosti trpim kazdy den silnou chronickou bolesti.
Tato bolest je dlouhotrvajici a znacné mi zasahuje do Zivo-
ta. Lécba je u mé sloZita, protoze mam prudké alergické
reakce a jsem precitlivéld na prakticky vsechny farmaceu-
tické Léky. Tyto problémy narusuji lécbu vSech mych ne-
moci a zaroven jsou dGvodem, pro¢ nemohu uzivat synte-
tické léky na bolest. Kvili témto okolnostem je pro lékare
velmi obtizné mi pomoci. Vim zcela jisté, Ze bez konopi
bych byla odsouzena k smrti.?

Dorothy Gibbsova

KdyZ mi byl jeden rok, prodélala jsem détskou obrnu s tr-
valymi nasledky na nohou, patefia zadech. Tyto komplika-
ce pozdéji vyustily ve znacnou slabost a atrofii nohou. Na-
sledkem toho jsem uZ nikdy nemohla chodit - byla jsem
odkézana na chizi o holich s nohama v dlahach a na inva-
lidni vozik. Po 30 letech se mUj stav zacal zhorSovat: trpéla
jsem zesilujicimi bolestmi, slabosti v nohach a v zadech.
V té dobé se u mé také poprvé projevila artréza, konkrétné
v rukou, pazich a kloubech. Po néjaké dobé zacala bolest
jedté vice zhordovat mUj zdravotni stav a ¢im dal vice mi
branila v pohybu.

Maj [ékarF mi dlouhodobé predepisoval rzné léky na uti-
Seni bolesti. UZivala jsem paracetamol, valium, steroido-
vé injekce do bolestivych mist, ondansetron a phenytoin.
Brala jsem i dalsi léky, které mély zmirnit nevolnost zpl-
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sobenou opioidy. Proti mym bolestem vsSak nezabiral ani
jeden z nich. Zacinala jsem byt zoufalé z toho, Ze nemohu
najit nic, co by mi pomohlo.

Moje pecCovatelka Pat se jednoho dne nékde doslechla, Ze
nékterf pacienti proti bolestem s Uspéchem pouZzivaji ko-
nopi. Nékdy na konci roku 1997 mi trochu konopi sehnala.
PrestoZe jsem ho za 87 let Zivota nikdy nezkusila, neva-
hala jsem. Byla jsem ochotna vyzkouSet cokoli, co by mi
alespon castecné pomohlo zmirnit mé utrpeni.

Uleva, kterou jsem po pouziti é¢ebného konopi pocitila,
byla takrka okamZita. Byla jsem s jeho ucinky tak spo-
kojena, Ze jsem o tom napsala svému lékari. Sesli jsme
se a ja jsem mu povedeéla, jak mi toto léCivo pomohlo. Dr.
Leff mé vysetril a zjistil, Ze konopi mi opravdu pomohlo
zbavit se velké Casti chronické bolesti a nevolnosti. Z toho

25. Statement of Angel McClary Raich. From angeljustice.com, website for her suit, Angel McClary Raich, et. al. vs. John Ashcroft, et. al. United States District
Court of the North District of California. No. C 02-4872. United States Court of Appeals for the Ninth District. No. 03-15481. Retrieved from www.angeljustice.

com/article.php?list=type&type=6.

Reynolds JR (1890) Therapeutical uses and toxic effects of Cannabis indica. Lancet, i:637-638.
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divodu mi doporucil zaradit konopi mezi léky, které denné
pouzivam na tiseni bolesti.

0Od té doby, co jsem poprvé zkusila lé¢bu konopim, se mdj
Zivot od zékladu zménil. Chronickéa bolest zplsobené pro-
délanou détskou obrnou bude sice soucasti mého Zivota
uz navzdy, ale konopi mi ji aspori pomaha zvladat. Prina-
si mi rychlou a Gc¢innou Ulevu od kreci, akutni bolesti a
artrozy... Co uzivam Lécivé konopi, nejsou mé bolesti tak
vytrvalé a omezujici. A kdyz uz se objevi, mohu je s pomoci
konopi utlumit na snesitelnou Uroven.

I James Daniel Baehr

V roce 1994 mi byla diagnostikovana neoperovatelna ra-
kovina prostaty... Metastaze se mi rozsifily v pateri, kyc-
lich a hrudniku. V zadech jsem pocitoval nesnesitelnou
neuropatickou bolest, kterd se dale rozSifovala do kycli
a hrudniku. Zaroven jsem celkové ztratil silu, coZ znacné
omezilo mou schopnost pracovat. Mé zaméstnani totiz za-
hrnuje hodné noseni, zvedani a podobné manualni Ukony
vyzadujici ohebnost a pohyblivost. Takova préce zhorsila
rozsah a intenzitu bolesti, kterou jsem denné zazival. Pra-
ce mi také vzala posledni zbytky energie, jiz nestihla znicit
samotna nemoc.

Zacal jsem brat mnozstvi praskd na léc¢bu rakoviny, na ne-
snesitelné bolesti a na deprese, které jsem mél z prognéz
a zdravotnich omezeni. Denné jsem uzival 7,5 mg léku
proti bolesti, 0,25 mg alprazolamu, 40 mg dalSich antide-
presiv a 250 mg léku pouzivaného pri léché rakoviny na
potlaceni tvorby testosteronu v nadledvinkach. Jednou za

= /=\ KOPAC
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meésic jsem také dostaval injekéné 7,5 mg hormonalniho
léku blokujicimu testosteron. Tyto léky mély rdzné vedlejsi
Ucinky, mezi néz patrilo neustalé vycerpani, celkova bo-
lest, neschopnost soustredit se a zvySena citlivost celého
téla. To, Ze jsem zazival vSechny tyto vedlejsi Gcinky najed-
nou, mé znacné vysilovalo.

Od zari do prosince roku 1995 jsem podstoupil devét tydn
ozarovani. Tato [écba mi privodila trvalou bolest v zadech,
silné nevolnosti, ztratu chuti k jidlu, zanét tlustého streva,
poruchy spanku a zazivaci obtize. Navic se mi jeSté vice
prohloubily deprese. Na konci roku 1994 nebo 1995 mi
lékar z radiologického oddéleni Stanfordovy nemocnice
predepsal syntetické THC - dronabinol. Ten mi mél pomo-
ci s bolesti a nevolnostmi vzniklymi v disledku ozarova-
ni. Vyzkousel jsem ho, ale nereagoval jsem na néj dobre.
Nejenze jsem se po dronabinolu citil omameny a nemohl
jsem ovladat télo ani tok myslenek, ale hlavné mi nepo-
mohl zbavit se bolesti. Ve skutecnosti mi po ném bylo jesté
har - mél jsem podrazdény zaludek, vnimal jsem nejasné
a také jsem obcas mél halucinace. V tomto obdobi jsem
rovnéz uzival nékolikrat denné opioidni analgetika, abych
mohl spat. Tyto léky mi sice od bolesti trochu ulevily, ale
na druhou stranu jsem kvali nim byl dezorientovany, mél
jsem zacpu, ztracel jsem kratkodobou pamét a mél mensi
potize s motorikou.

V té dobé mi zdravotni sestra pracujici v nemocnici dopo-
rucila lé¢bu konopim (pravdépodobné proto, Ze vidéla, jak
se vzdavam viech nadéji a stale vice trpim). Rekla mi, Ze
konopi by mi mohlo zmirnit nevolnosti, vratit chut k jidlu a
dokonce pomoci zvladat bolest. To vSe bez neprijemnych
vedlejsich Ucinkd, které jsem zazival pri lé¢bé dronabino-
lem a ostatnimi léky.

Rozhodl jsem se proto vyzkouset malé mnozstvi konopi,
nacez jsem zjistil, Zze dokaze vyrazné potlacit vedlejsi ucin-
ky ozarovani a lékd na rakovinu. Navic mi pomohlo zmirnit
bolest zplsobovanou primo rakovinou. Tento novy zplsob
éCby mi Uplné zmeénil Zivot - dFive mé snadno skolila ne-
volnost a nemohl jsem jist a spat, oproti tomu s konopim
jsem najednou mohl nejen snaset lécbu, ale mohl jsem i
spat, jist a lépe zvladat bolest. Zjistil jsem, ze malé mnoz-
stvi marihuany vecer mi umozni neruseny spanek po ce-
lou noc, takZe uz jsem nepotreboval opioidni analgetika.
Po néjakém case se bolest zhorsila a v Gnoru 1997 jsem
proti bolesti zacal na doporuceni lékare brat i morfin.
MnozZstvi této latky, které jsem na potlaceni bolesti po-
tfeboval, bylo takové, Ze jsem po ném byl vzdy fyzicky i
psychicky paralyzovany. U konopi tyto vedlejsi Ucinky ne-
pozoruji, naopak se mi diky nému dari bolest zvladat a
omezovat zavislosti na vySe zminovanych silnych narko-
tikach: kdyZ kourim écéivé konopi, mizu dosdhnout stej-
né ulevy od bolesti s mnohem nizSim mnozstvim morfia
a bez tolika neprijemnych vedlejsich ucinkl. Kombinace
léCivého konopi s léky, které mam na predpis, byl jeden
z nejddlezitéjsich a nejuspesnéjsich krokl celé mé échy.
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Dr. Richard I. Gracer

Nékterym pacientdm nepomahaji ani agresivni opioidni
terapie. Dokud se pro takové pacienty nenajde jiny zplsob
lecby bolesti, budou i nadale zaZivat nekonecné, kazdo-
dennf utrpeni. Jako lékar jsem si védom znepokojive sou-
vislosti mezi nelécitelnou bolesti a sebevrazdami nesmir-
né zoufalych pacientd.

A jako lékar s rozsahlou praxi a odbornym zamérenim na
lécbu bolesti mohu s jistotou prohlasit, Ze konopi mdze
byt (a také je) uZitecné pri lécbé bolesti alespor nékterych
pacientl. Zaroven vérim, ze lékari by méli mit moZnost
doporucit anebo predepsat konopi pacientdm, u nichz to
uznaji za vhodné. Bez této moznosti nemohu skutecné Lé-
Cit pacienty a pomahat jim od strasnych bolesti. A poprav-
dé nam to braniivtom, abychom si vybudovali vzajemnou
dlvéru, kterd je zékladem celého vztahu mezi pacientem
a lékarem.

Dr. Gracer je reditelem organizace Orthopedic Medicine for ChiroView
a ¢lenem Americké spole¢nosti rodinnych (ékafd (Academy of Family
Physicians) a Americké spolecnosti pro lécbu bolesti (American Acade-
my of Pain Management].

Dr. Harvey L. Rose
Mnoho let vyzkumu a praxe mne presvédcilo o tom, Ze
bezpecnému a efektivnimu tlumeni bolesti mdze konopi
prispét nékolika zplsoby. Neoficidlni svédectvi a pozoro-
vani i vysledky oficialnich vyzkum@ opakované poukazuji
na tyto tlumici Ucinky pri léCbé bolesti. Konopi dokaZe po-
moci Siroké Skale pacientl véetné téch, kteri se nachazeji
jiz v terminalnich stadiich nemoci a v poslednich dnech Zi-
vota se potrebuji zbavit bolesti. Konopi mdZze byt uZite¢né
jak pro mladé lidi, jeZ zasahla nemoc ohroZujici Zivot, tak
i pro pacienty s rakovinou, ktefi nesnesou znicujici dopad
chemoterapii. Konopi je také dobrfe znamé pro své antie-
metické vlastnosti. U pacientd uzivajicich silna opioidni
analgetika a léky predepisované na silné chronické bolesti
pomaha konopi potlacovat nevolnosti a zvraceni vyvolané
témito léky. Konopi funguje i na obdobné nevolnosti dopro-
vazejici silnou a dlouhotrvajici bolest. Mél jsem prileZitost
probrat toto téma s odborniky ze zdravotnictvi, jako jsou
lékari, onkologove, farmakologové, prakticti lékari, pra-
covnici v hospicich a specialisté na [éCbu bolesti, a ukazalo
se, Ze konkrétné pro pacienty, kteff uZivaji na tiseni bolesti
opioidy, mGzZe mit konopi velky prinos. Nékterym z nich jsou
predepisovany velké davky, jez lze s pomoci konopi omezit
a snizit riziko vzniku zavislosti. KdyZ zaradi konopi do své

kazdodenni éCby, mlzZe se jim Zit mnohem lépe.

PACIENTSKY SPOLEK
PRO LECBU KONOPIM

Konopi mé nejen vyznamné tisici Ucinky, ale funguje
dobre i jako podplrné [é¢ivo pro pacienty trpici akutni a
chronickou bolesti. Zadny uznavany a zkugeny lékaf ne-
muUZe poprit, Ze pro [é¢bu bolesti se nejcastéji pouZivaji
opioidy. Stejné tak museji lékari uznat, Ze tyto latky Casto
zplsobuji nevolnost a zvraceni. Radé pacientd s takovy-
mi nevolnostmi jsou predepisovana bézna antiemetika.
Tyto léky jim vSak prilis nepoméhaji. Pro mnohé pacienty
jsou méné ucinné a maji-vice vedlejSich Ucinkd nez ko-
nopi...

Jednoduse receno, konopi miZe pomoci pacientdm
s bolestmi, jeZ se léci opioidy stejné tak, jako pomaha
pacientdm s rakovinou podstupujicim chemoterapii. U
nich potlacuje nevolnost a zvraceni zplsobené chemote-
rapii a snizuje bolest spojenou s dlouhotrvajici nevolnos-
ti a davenim. Diky tomu pomé&héa konopi pacientim lépe
snaset primarni lécbu. Neschopnost podstupovat lécbu
muaze mit u takovych pacientl Casto az fatalni nasledky.
Nakonec musim dodat, Zze u pacientl, ktefi uzivali kono-
pi k tiSeni bolesti a nevolnosti nebo k podpore chuti k jid-
lu, jsem nezpozoroval zadné komplikace. Naopak léky,
jeZ se bézné uzivaji v boji's rakovinou i HIV/AIDS a bolesti
doprovazejici tato onemocnéni, mohou mit tak silné ve-
dlejsi Gcinky, Ze u pacienta mohou v krajnich pripadech
zpUsobit i smrt.
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PACIENTSKY SPOLEK
PRO LECBU KONOPIM

,.

Zaroven s rozvijejicim se vyzkumem v oblasti lécby kono-
pim se objevuje nespocet pozitivnich ohlasd od pacientl
s bolestmi i od lékard, jako jsem ja. Po poctivém zvazeni
vSech okolnosti jsem dosel k nazoru, ze konopi predsta-
vuje dobre fungujici a nékdy i nezbytny L&k, jenZ poméaha
mnoha pacientdm zbavit se velkych a dlouhotrvajicich bolesti.
Jedinou nevyhodou, se kterou jsem se doposud u lécby
konopim setkal, je skutecnost, Ze pacienti mohou mit vaz-
né problémy se zdkonem...

Nez se stal soukromym lékarem, slouzil Dr. Rose jako zdravotnicky da-
stojnik vzdusnych sil Spojenych statd. Béhem své Ctyricetileté kariéry
ucil na Lékarské fakulté Kalifornské univerzity v Davisu a byl poradcem
statnich zékonodéarnych organt v Kalifornii, Idahu, Nevadé, Washing-
tonu a Oregonu.

Dr. V. Brody
Zabyvdm se léc¢bou pacientd Zijicich s téZkou bolesti a
vim, Ze tito lidé zoufale potfebuji co nejsirsi vybér léceb-
nych alternativ, stejné jako lékari potrebuji mit co moz-
na nejpresnéjsi informace ohledné téchto moznosti léchy
a pravdépodobnych reakci jednotlivych pacientd na né.
V poslednich letech jsem si vSiml, Ze verejnost i vlada
se zacinaji témito problémy vice zabyvat, a tak doufam,
Ze lékari budou moci brzy po celém svété [éCit bolest u
pacientl s vaznymi nemocemi a zranénimi odpovidajicim
zplsobem.
Moje domovskéa Kalifornie a nékolik dalsich statd prijalo
zakony anebo smérnice zabyvajici se predepisovanim re-
gulovanych latek, a to i véetné konopi. V téchto statech se
jiz lékari, kteri se staraji o pacienty s bolesti, nemuseji bat
sankci nebo zdsahU ze strany statu do jejich lécby. V ka-
lifornském zékonu Compassionate Use Act (zdkon umoz-
nujici pouziti konopi pri lé¢bé vaznych nemoci) z roku 1996
se konkrétné pise, Ze pfi chronické bolesti maji lékafi pra-
vo konopi doporucit, a to bez hrozby nebo strachu z trestu.
Tento zékon se zda byt dodatec¢nym ujisténim pro lékare,
jako jsem ja, Ze pro pacienty s bolesti mdZzeme vyuZivat
celou Skalu lécebnych metod.
Zpravy védeckych vyzkumd a odbornych organizaci doda-
vaji lékardm stale vice podpory tim, Ze postupné identi-
fikuji a potvrzuji mozné lécebné prinosy konopné LEcby...
Obecné si myslim, Ze v ordinaci kazdého lékare, jenz se
zabyva [écbou bolesti, by konopi mélo mit pevné misto.

Dr. Brody je vedoucim kliniky zabyvajici se lécbou bolesti v Sanfrancis-
ké véeobecné nemocnici. Je také recenzent odbornych ¢asopisu Wes-
tern Journal of Medicine, Journal of General Internal Medicine, Annals
of Internal Medicine a Journal of Law, Medicine and Ethics.
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je dobrovolna, nezdvisla, verejné prospésna organiza-
ce, kterd byla zalozena na konci roku 2013 jako reakce
na nedostate¢nou vali statnich Gradd zpristupnit [éCeb-
né konopi pacientdim. Jejimi zakladateli bylo pét pacien-
t0 a spoluzakladateli ¢lenové petiéniho vyboru za lécebné
konopi, ktery jiz v soucasné dobé nedokadze dostate¢né
efektivné ovliviiovat stav véci. Snahou spolku KOPAC je
proto sdruzit pacienty s potfebou lécby konopim a ko-
nopnymi latkami. Cilem je hdjit jejich zajmy a prava,
a to jak pri jednanich s Urady, tak i z hlediska zvySova-
ni kvality jim nabizenych sluzeb. Soucasné dava prostor
ne-pacientdm stat se bud ¢lenem - podporovatelem, nebo
je mozné zapojit se do cinnosti spolku jako dobrovolnik.
Jednu z hlavnich aktivit KOPAC predstavuji projekty vzdéla-
vani a osvéty v oblasti [éCby konop/m a pripravkl z néj pro
odbornou i Sirokou verejnost.

DalSim Ukolem spolku je podporovat védu, vyzkum a sou-
visejici publikaéni ¢innost. Spolek KOPAC je otevireny spo-
lupraci s ¢eskymi odborniky a ékari, zaroven ale spolupra-
cuje a navazuje kontakty i s mezinarodnimi organizacemi,
které se zabyvaji lé€bou konopim a konopnymi latkami.
KOPAC podporuje proces smérujici k trvalé dostupnosti
lécebného konopi a konopnych latek pacientdm ve smyslu
jeho:

e dostupnosti plné zakonnym a nekomplikovanym postupem

e ekonomické dostupnosti i pro socialné slabsi pacienty

e medicinské dostupnosti pro vSechny indikované
nemoci a stavy

. - PACIENTSKY SPOLEK
PRO LECBU KONOPIM

Jak se stat clenem?

v

Clen - pacient

Clenstvi je urené nemocnym s jakoukoli diagnézou,
pro niz je podle poznatkd lékarské védy indikovano po-
uziti lécebného konopi nebo pripravkd z néj. Stejné tak
je urcené pacientdm trpicim takovou chorobou nebo
stavem, pro néjz vyzkum vyuZiti konopi a/nebo konop-
nych latek probihd - a to jak na subhumanni (subbu-
nécné, bunééné nebo modelové), nebo humanni Urovni.
Soucasti prihlasky ¢lenl - pacientl je i lékarska zprava
a/nebo reserse z odborné literatury na téma pacientovy
nemoci a vztahu této nemoci k [é¢bé konopim a/nebo pri-
pravky z néj.

v

Clen — podporovatel

Toto Clenstvi je uréené pro vSechny fyzické &i pravnické oso-
by, které souhlasi se stanovami a cili spolku, predlozi ¢estné
prohlaseni o trestni bezihonnosti a doru¢i motivacni dopis.
Clenstvi v KOPAC vznika zaplacenim Elenského piispévku po
podani prihlasky (vyplnéni registraéniho formulare), kterou
schvalil vykonny vybor spolku KOPAC.Registrovani élenové
maji pristup také do diskuzniho féra, kde najdou informace
a odpovédi na mnohé otazky z praxe a pristup k vybranym
prekladdm plnych verzi odbornych studii. Prihlasku naleznete
na webovych strankach spolku na www.kopac.cz, pripadné
vam ji zasSleme na vyzadani postou.

Informace o autorskych pravech a pripadném dalSim pouziti této publikace

Elektronicka podoba této brozury byla vytvorena pacientskym spolkem KOPAC pro Ucely distribuce na webu spolku, kde je
dostupné pro stazeni a dal$i pripadné osobni, nekomercni vyuZiti na adrese http://www.kopac.cz/ke-stazeni/.

KOPAC si vyhrazuje pravo na distribuci této publikace i jakékoliv jeji casti a na pripadné svoleni k jejimu vystaveni na
internetu jinde, nez je uvedeno vyse. Citace z dokument( jsou dovoleny, pokud bude rddné uveden zdroj.

Chcete-li tuto publikaci vystavit a/nebo poskytnout ke stazeni, pripadné pouzit jakkoliv jinak, nez jak je uvedeno v tomto
upozornéni o autorskych pravech, kontaktujte nas se svou zadosti na infoldkopac.cz.
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