96

Prehladové clanky

MUDr. Michal Scheibenreif, MUDr. Natalia Urminskd, MUDr. Jan Lidaj

Prirodné liecebné kapele Smrdaky

Konopa siata (Cannabis sativa) je v nasich podmienkach znama predovsetkym ako zdroj pevnych vlakien. Jej varieta (Cannabis sativa
v. indica) z oblasti Azie bola zaroveii pouzivana v lieéitel'stve. UZinnou latkou je 6-9-tetrahydrokanabinol (THC). Latky s podobnym
ic¢inkom, tzv. kanabinoidy, ziskali v poslednych rokoch vyznamni pozornost pre proces ich legalizacie a pre svoj terapeuticky potencial
pri réznych ochoreniach vratane koZnych chordb, ako sii ekzémy, psoriaza, akné a dalSie. Klinicka i¢innost a ipIné objasnenie zakladnych
molekuldrnych mechanizmov musia byt este doplnené a identifikované dal$imi klinickymi Stiadiami.
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In our conditions, hemp (Cannabis sativa) is known primarily as a source of solid fibers. Its variety (Cannabis sativa v. indica) from
Asia was also used in medicine. The active substance is 6-9-tetrahydrocannabinol (THC). Substances with a similar effect, so-called
cannabinoids, have received significant attention in recent years due to the process of their legalization and their therapeutic potential
in various diseases, including skin diseases such as eczema, psoriasis, acne and others. Clinical efficacy and full elucidation of the
underlying molecular mechanisms have yet to be supplemented and identified by further clinical studies.
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Konopa siata sa vyskytuje v celej
Eurépe, Azii a Amerike. Jej stonky obsa-
huja vlakna, z ktorych sa tkali pevné latky
a silné namorné land. Obsah omamnych
latok ma nizky (THC menej ako 0,3 %), ale
poddruh Cannabis sativa var. indica ich
obsahuje ovela viac. P6vodom pochadza
z oblasti Tibetu. Hoci pre Cifianov bola
zadkladnou surovinou aj pre vyrobu pa-
piera a oleja, prave pri tomto indickom
druhu st velmi davno zname aj lie¢ivé
i narkotické G¢inky. Pisomny zaznam
z ¢inskeho liekopisu z roku 2737 p. n. 1.
uvadza konope ako liek na artritidu, dnu,
malariu a poruchy paméti. Staroveki
Egyptania pouzivali konope na zmier-
flovanie rastu nadorov. Konope poznali
uZ pred 3000 rokmi aj stari Asyrc¢ania,
ktori ho vyuzivali ako aromatickua lat-
ku. Nazvali ho qunabu ¢i qunubu (spdsob
vyroby dymu), ¢o preslo aj do slova ,ka-
nabis“. Palenie kvetov konope u Skytov,
Trakov a Dakov vyuzivali ich Samani
kapnobatai (ti, ktori chodia v oblakoch
dymu) na vyvolanie tranzu. Klasicky
grécky historik Herodotos (480 r. p. n. 1)
uviedol, Ze aj obycajni Skytovia Casto vdy-
chovali konopny dym ako rituél a prijemnt
relaxaciu. Z tychto jednoduchych spdsobov
vyuzitia konopi sa ¢asom preslo na dve
formy. Marihuana (zo semit. mrj = konope,

¢in. ma-ren-hua F¥{-7E = konopny kvet,
Span. mejorana, angl. marjoram (oregano),
mex.-§pan. marijuana, slov. slang marjan-
ka, mariska) je droga zlozena z usuSe-
nych listov, plodov alebo kvetov konope.
NajdoleZitejsia Gcinna latka THC tvori
asi 1% rastliny. Hasis (z arab. z it hasis
= trava) je lisovany zivicovy extrakt
z kvetov konopy indickej s vysokym
podielom psychoaktivnych zloziek. Ma
tuht konzistenciu. U¢inna latka THC je
rovnaka ako pri marihuane, ale niektoré
hydroponické odrody a druhy Cannabis
indica mozu dosiahnut obsah az do
40 % THC. Hasi$§ a marihuana sa obvykle
faj¢ia, marihuana aj konzumuje. Uéinky
hasi$a a marihuany s zavislé od typu
osobnosti, ¢as je vnimany skreslene,
plynie velmi pomaly. Zvuky a farby st
jasnejsie, po vac¢sich davkach vznikaja
zrakové alebo sluchové halucinacie, pocity
depersonalizacie a poruchy kratkodobej
paméti (1, 2, 3, 4, 5)

V modernej dobe vyuZitie konopi
ako narkotickej rastliny zacalo s kolonial-
nou expanziou po roku 1800. Prenikanie
do Indie a severnej Afriky viedlo k objavu
omamnych vlastnosti a dovozu Cannabis
indica (konopa hasiSova), pretoze konopa
siata (Cannabis sativa) bola u nas znama
len ako zdroj vlakien. A pretoZe terapeutic-
ké vyuzitie rastlin bolo v Indii dobre zname

aj v Eurdpe, na zaciatku bol o konope in-
dické zaujem predovsetkym ako o lie¢iva
rastlinu. V tych ¢asoch, ¢ize zaciatkom 19.
storocia, sa totiz prilie¢be okrem réznych
odvarov rastlin eSte ¢asto pouZivali pijavi-
ce a pustanie Zilou, miestne aj petrolej, sira
a decht. Aj rozliSovanie medzi lieCebnym
a relaxacnym vyuzitim sa dost stieralo.
Dokonca ani fajcenie 6pia sa preto nepo-
vazovalo za trestné a v zasade ani za od-
1i8né od pitia alkoholu. Preto sa v roku 1838
zacali robit prvé klinické skdsania ii¢inkov
s extraktmi z konope u pacientov trpiacich
cholerou, tetanom, reumatizmom, hydro-
fobiou ¢i detskymi kf¢mi. Odporacalo sa
zacat nizkymi davkami s varovanim pred
deliriom po dlhotrvajiicom opojeni. Dalsie
riadky len dokazuj(, Ze vedecké poznatky
st plné nahodnych pozorovani, objavov
a faux pas ¢i okamihov heuréky. V druhej
polovici 18. a v prvej polovici 19. storocia
to boli pokusy nahradit lie¢ivé rastliny
chemicky extrahovanymi aktivnymi lat-
kami. Mentol bol z méty purifikovany uz
v roku 1771, morfin z maku siateho v roku
1817 a neskor aj chinin z kory chininovnika,
nikotin z tabaku, emetin z korenia ipeca-
cuana a papaverin z maku. VSetky tieto
latky je mozné pomerne jednoducho ziskat
z rastlinného materialu pomocou kyselin
azasad. Ale i¢inné latky z konope st slabo
prchavé zliceniny s podobnou teplotou
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varu a ich destilacia vyzaduje vysoké vaku-
um. Na zaciatku preto po jednoduchej ex-
trakcii konopy indickej alkoholom, odpa-
reni a ¢isteni postupnou depigmentaciou
vapnom a odstraneni akejkolvek zasaditej
zli€eniny premytim kyselinou sirovou sa
nakoniec ziskal Zivicovy material vybave-
ny vyraznymi narkotickymi vlastnostami.
Prvivyskumnici si tieto produkty dokonca
skaSali sami na sebe, ¢o je dokazom, Ze
konope bolo vnimané ako velmi bezpe¢ny
liek. Krystalicka zmes alkaloidov sa v roku
1896 predavala ako ¢inné hypnotikum
pod menom Cannabine Alkaloid (3, 6).

Z konopne;j zivice sa destilaciou
vyrobil rubinovo sfarbeny ,tzv. Cerveny
olej* aZ v roku 1898. Po acetylacii tohto
Cerveného oleja vznikla krystalicka zla-
Cenina, ktorej prirodny fenol dostal na-
zov kanabinol (cannabinol). Isty chemik
na potlacenie nudy a zo zvedavosti, ¢i
je kanabinol narkoticky, uzil asi 100 mg
pri ¢asovo dlhej destilacii vysokohorlavej
kvapaliny dietylzinku. Asi po 45 minG-
tach do destila¢nej banky vnikol kyslik
a zapalil dietylzinok. Hasiaci kolegovia ho
nasli, ako bezcielne premysla, chichoce
sa a opakuje: toto je nadherné, toto je
nadherné, hoci v laboratériu okolo neho
horelo. Ked sa v§ak §trukttra a bioaktivita
kanabinolu neskdr v roku 1933 preskiima-
la, Cahn navrhol oznadit cerveny olej ako
»surovy kanabinol“. A nazov ,cannabinol*
(CannaBiNol z toho skratka CBN) vyhradil
pre Cist zliCeninu. Zaroven preukazal, Ze
nema opojné vlastnosti. Tym sposobil, Ze
v roku 1939 poziadal Urad pre omamné
latky amerického ministerstva financii
o identifikaciu omamnej priciny (latky)
marihuany. O zmatku, ktory vtedy vladol
v suvislosti s konope v regulacnych tra-
doch USA, sveddi aj to, Ze na analyzu po-
slali vliknové konope z Minnesoty, ktoré
je na kanabinol (CBN) chudobné (6).

Pri dalSej snahe izolovat i¢inné 1at-
ky z konopi sa prvykrat vyskytuje aj na-
zov kanabinoid (cannabinoid), Cize latka,

Obrazok 1. Chemické vzorce: kanabidiol (CBD)
a tetra-hydro-kanahinol (THC)

A fr

resp. latky podobné kanabinolu. Prvou bol
kanabidiol (CannaBiDiol, z toho skratka
CBD), a neskor sa identifikovalo viac ako
115 kanabinoidov. Az po izolacii samotného
kanabinolu a jeho premene na narkotickt
zmes tvorenu z tetra-hydro-kanabinolov
(TetraHydroCannabinol, skratka THC) sa
ukazalo, Ze cyklizované derivaty CBD st
pri¢inou narkotického t¢inku konope. Sem
patri aj otazka, na ¢o vlastne konope tvoria
tieto latky? Ukazalo sa, Zze THC chrani listy
proti UV Ziareniu, ktoré moze spdsobit
poskodenie DNA. THC ma aj antibakteri-
alne Gi¢inky ako antibiotika. RastlinnoZravé
zvierata vratane hmyzu moézu byt takisto
citlivé na t¢inky, ktorymi THC ovplyv-
niuje spravanie. Dokonca sa pripravili aj
dalSie derivaty tetrahydrokanabinolov
a pyrahexyl (1,2-dimetylheptylovy analog
A6a, 10a-tetrahydrokanabinolu) mal vySe
100-ndsobnt G¢innost. Silna aktivita pyra-
hexylu nezostala bez pov§imnutia armady.
Cielom bolo vyvintt neletalne latky, ktoré
by bolo mozné rozpraSovat z lietadiel za
nepriatelské linie. Pyrahexyl premenovany
na dimetylheptylpyran (DMHP) a jeho naj-
silnejsi izomér uz pri davke 0,5 - 2,8 ug/
kg, t.j. 35 - 200 ug pre dospelého cloveka
mohol vyvolat zmétok, sedaciu a halucino-
génne Ucinky. Dobrovolnici neboli schopni
2 - 3 dni vykonavat koordinované ¢innosti
vyzadované pri vojenskych akciach. Ked
po tychto objavoch boli konope indické
a THC oficialne zaradené do omamnych
latok, vedecky zaujem o tému cannabis
takmer upadol (7, 8).

NajvyznamnejSie Studie o kana-
binoidoch boli neskoér zamerané na ich
lie¢ebny G¢inok. V rokoch 1945 - 1960 sa
v byvalom Ceskoslovensku (Univerzita
Palackého, Olomouc) sledovala antibak-
terialna aktivita viac ako 3 000 druhov
rastlin a extrakty z vlakniny konope boli
najslubnejsie na klinické pouZitie proti tu-
berkuléznym léziam. U¢inna latka kyselina
kanabidiolova (cannabidiol acid, skratka
CBDA), karboxylovana verzia kanabidiolu
(CBD) bola porovnatelna, alebo dokonca
lepSia ako penicilin a streptomycin proti
roznym kmenom grampozitivhych bak-
térii vratane Mycobacterium tuberculo-
sis. Ale proti gramnegativhym mikroor-
ganizmom bola takmer neaktivna. CBDA
mala aj siln( analgeticki a protizapalova
aktivitu. Bola ur¢ena na lie¢bu ochoreni
rezistentnych na Standardné antibiotika

ako infikované rany, zubny kaz, pulpitida,
otitita a tuberkul6zne lézie na koZi. V roku
1964 Gaoni a Mechoulam konecne izolovali
a charakterizovali nativny opojny princip
hasiSa ako polosyntetické THC (tetra-hyd-
ro-kanabinoly). Vtedy bola objasnena aj
Struktara a stereochémia kanabidiolu
(CBD) a definovana hlavna psychoaktivna
zlozka konope THC - tetrahydrokanabinol
(6,8,9).

Spolu s t¢inkom THC bola objavena
ajich bunkova cielova §truktira v organiz-
me - kanabinoidné receptory (CB, z angl.
cannabinoid). Prvym bol receptor CB1zna-
my ako ,receptor Stastia“. Postupne boli
identifikované aj dalSie receptory (CB2,
CB3) a prirodzené, v organizme sa vysky-
tujtice latky - endokanabinoidy. Odhalenie
a skiimanie endokanabinoidov a ich recep-
torov viedlo k objavu komplexného systé-
mu bunkovej signalizacie - tzv. endokana-
binoidného systému (ECS). Tento systém
je t¢innym modulatorom fyziologickych
procesov nielen v CNS, ale aj v endokrin-
nom a imunitnom systéme a ovplyviiuje aj
fyziologické procesy v traviacom trakte,
reprodukénych organoch ¢i kardiovas-
kularnom systéme aj v kozi. Kanabinoidy
st chemické latky, ktoré sa rozpustaji
v alkohole a tukoch. Rozdeluji sa na dve
skupiny - prirodné kanabinoidy (endoka-
nabinoidy, fytokanabinoidy) a syntetické
kanabinoidy. Endokanabinoidy (ECB) st
bioaktivne lipidy, ktoré aktivuji kanabino-
idné receptory a tym moduluji neuralnu
transmisiu. St pritomné u vSetkych sta-
vovcoch - i cicavcov a tiez ludskom tele -
vmalych mnozstvach v mozgu a inych tka-
nivach, kde sa podielaju na regulacii roz-
nych mozgovych funkcii, ako je napriklad
percepcia bolesti, nalada, chut do jedla,
pamait. Prvym izolovanym kanabinoidom
bol CBN, neskor nasledovali dva hlavné
kanabinoidy - uZ spominané CBD a THC.
THC sa viaze na kanabinoidné receptory
vna$om mozgu a vyvolava psychoaktivne
ucinky, ako napriklad povzneseny eufo-
ricky pocit. Stimulacia THC sa pouziva na
lie¢bu nerovnovahy v mozgu, ktora okrem
iného spdsobuje depresiu a ADHD. Mysel
vSak nie je jedinym regiénom, ktorého
sa THC dotyka. CBD na druhej strane
nie je psychoaktivna. CBD ma silné an-
tioxida¢né a protizapalové Gcinky. Bolo
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klinicky dokazané, Ze CBD lieci Gizkost,
pohybové poruchy a zmierfiuje bolesti
nervov (najméa u osdb trpiacich skler6-
zou multiplex). NajlepSie preskimany je
anandamid (objaveny v roku 1993), jeho
nazov pochadza zo sanskritu (ananda =
vnuttorna blazenost) a chemického nazvu
hlavnej ¢asti molekulovej Struktiry tejto
zliéeniny - arachidonoyletanolamid (AEA).
Farmakologické vlastnosti tychto endoka-
nabinoidov st velmi podobné vlastnostiam
fytokanabinoidov z konopi oznac¢ovanych
ako fytokanabinoidy (FCB). V konope je
dokonca asi 66 roznych fytokanabinoidov,
ktoré sa tvoria v zlaznatych listefioch, z ich
pazuchy vyrastaji kvety a plody (10, 11, 12).

Kanabinoidy posobia v Iudskom
tele uvolnenim z postsynaptického do
presynaptického neurénu, kde zapadnu
ako kla¢ do zamku do dvoch typov kana-
binoidnych receptorov CB1 a CB2. CB st
receptory endokanabinoidného systému
spriahnuté s G proteinom, ktory je za-
pojeny do radu fyziologickych procesov,
vnimanie bolesti, nalady a pamati vratane
chuti. Aktivacia G proteinu inhibuje akti-
vitu adenylatcyklazy a stimulaciu mitogé-
nom aktivovanej proteinkinazy. Vysledkom
je znizena produkcia cAMP, inhibicia kal-
ciovych kanalov a aktivacia draslikovych
kanalov. Vplyvom tychto procesov narasta
dostupnost idnov draslika a v désledku pa-
sivity kalciovych kanalov, ktoré prepistaju
malo i6nov kalcia, dochadza k zniZenej
produkcii dalsich neurotransmiterov. ECB
sa naukladaju v tele do zasoby v drobnych
vezikulkach podobne ako iné neurotrans-
mitery (sérotonin, noradrenalin alebo do-
pamin). Na zaklade vysledkov experimen-
talnych prac vykonanych v poslednych
rokoch sa predpoklada, Ze produkcia ECB
a stimulacia receptorov CB1 je odpovedou
na stresujace podnety v snahe obnovit
homeostazu ostatnych neurotransmite-
rov, mediatorov, hormoénov a cytokinov
(obrazok 2) (13, 14).

0 terapii

Predklinickymi Sttdiami sa doka-
zalo, Ze CB1 receptory st exprimované
nielen centralne v réznych oblastiach
mozgu, ktoré zodpovedaja za kontrolu
chuti do jedla, ale aj periférne, v hypo-
fyze, stitnej zlaze a v bunkach, ktoré sa
podielaji na metabolizme. Najdeme ich
v pltcach, oblickach, u muzov v spermiach

Obrazok 2. Synapsa, neurotransmitery, kanabinoidy, receptory (https://thefirefly.com/blogs/news/

cannabinoids-guide)

29
3

a u zien v ovariach, myometriu, v bun-
kach decidua a placente tehotnych Zien.
Aktivacia tychto receptorov mé celkovy
anabolicky efekt na organizmus. Na tirovni
CNS dochadza okrem G¢inkov na psychi-
ku v SirSom zmysle slova aj k ovplyvne-
niu energetickej rovnovahy so zvysenou
chutou do jedla. Za normalnych okolnosti
sa po najedeni hladina endokanabinoidov
zniZuje, a naopak, pocas hladovania zvy-
Suje. Tato skuto¢nost je v si¢asnosti pred-
metom zaujmu medicinskeho vyskumu.
CB2 receptory sa vyskytuja predovSetkym
na bunkach imunitného systému. CB2 re-
ceptor je exprimovany v bunkach sleziny,
tonzilach, v tymuse. Dalej st exprimované
monocytmi, makrofagmi, B-lymfocytmi
a T-lymfocytmi. Stimulacia receptorov
CB1 je len kratkodoba, obmedzena len na
tie bunky a tkaniv, ktoré boli vystavené
stresu alebo poskodené. Normalne kon-
¢i v okamihu, ked sa organizmus z pre-
chodného nerovnovazneho stavu zotavi.
Niektoré chronické patologickeé stavy v§ak
vedt k dlhotrvajiceja nadmernej stimula-
cii biosyntézy ECB (alebo k ich spomalene;j
biodegradacii), ¢o ma za nasledok trvala
a nadmernu aktivaciu receptorov CBLl.
Takymito chorobnymi stavmi mdze byt
napriklad dlhotrvajaci nadmerny prijem
potravy alebo abtzus nikotinu. Vplyvom
opakovanej konzumadcie tu¢nych jedal ¢i
dlhodobej expozicie nikotinu méze dojst
k trvalej stimulacii receptorov CBl a pa-
tologickej reakcii, ktora ma za nasledok
dalsiu konzumaciu jedla, akumulaciu tuku
a uzivanie niektorych navykovych latok,
ako je fajcenie tabaku alebo marihuany.

Dalsimi funkciami ECS st regulacia imu-
nitného systému, zniZenie krvného tlaku,
regulacia telesnej teploty, vhimanie bolesti
a strachu, regulacia svalového napitia,
zvySenie chuti do jedla, ochrana nervové-
ho a kozného systému, regulacia citlivosti
na bolest, ovplyvnenie pohybového apa-
ratu, regulacia motility traviaceho traktu,
ovplyvnenie spanku a snivanie. Dolezitt
ulohu ma v procese uéenia a ovplyviiuje aj
procesy nadorového bujnenia (13, 14, 15, 16).
Kanabidiol (CBD) si v poslednom
¢ase ziskal zna¢na pozornost verejnosti
a médii ako trendova a obltbena prisada
do vyrobkov starostlivosti o plet. CBD ako
kanabinoid, ktory nema psychoaktivne
vlastnosti, bol pre spotrebitelov uvede-
ny na trh ako protizapalovy, analgeticky,
hydratacny a prostriedok na redukciu vra-
sok. Je (komer¢ne) oznacovany ako G¢inna
zbran proti starnutiu pokozky, pomaha
v boji s akné, ekzémom, psoriazou aj svr-
benim. Stcasné Gdaje tykajtce sa jeho
bezpecnosti a G¢innosti st vSak obme-
dzené. Co sa tyka dostupnych vysledkov
klinickych $tudii o terapeutickom vyuziti
kanabinoidov, zatial ich nie je k dispozicii
dostatok. Su potrebné dalsie, do ktorych
by bolo zapojenych vyrazne viac pacientov
v skimanych stboroch (17, 18).
Systémové tc¢inky kanabinoidov na
liecbu bolesti presli v poslednych rokoch
ddkladnym skiimanim. Boli zaznamenané
vyhody pri lie¢be neuropatickej bolesti,
najma pri senzorickej neuropatii spoje-
nej s HIV. Mozu byt teda povazované za
vhodny produkt ako synergicka liecba
k opioidom, ¢o by umoznilo pouZitie ich
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nizsich davok. Naproti tomu vyskum vzta-
hu medzi topickou aplikaciou kanabinoi-
dov a nocicepciou zostava v predbeznych
fazach. Dostupné st pocetné vyskumy
na zvieracich modeloch, ale realizované
stadie na ludoch su zatial zriedkavejsie.
Phan et al. (19, 20) v roku 2010 uskutocnili
malt nerandomizovant otvorent
Stadiu s topickym kanabinoidnym
krémom u pacientov s postherpetickou
neuralgiou tvare. Z 8 lieCenych pacientov
5 zaznamenalo priemerné zniZenie
bolesti o 87,8 %. No nebola pouzita ziadna
porovnavacia vzorka. Na zaklade tohto
uzkeho dizajnu §tadie je tazké extrapolovat
tieto pozitivne vysledky na SirSiu populaciu
pacientov.

V dalSej z dostupnych klinickych
Stadii publikovanej v roku 2019, do ktorej
bolo zapojenych iba 20 pacientov s dvoma
najcastej$imi koznymi ochoreniami, pso-
ridzou (pocet pacientov N : 5) a atopickou
dermatitidou (N : 5) a tiez pacienti s jaz-
vami ako nasledkami po zhojeni akiitnych
prejavov (N : 10). Mast obohatena o CBD
bola aplikovana na loziska dvakrat denne
pocas troch mesiacov. Vysledky ukazali, ze
lokalna lie¢ba s mastou obohatenou CBD
vyrazne zlepSila kvalitu Zivota pacientov
s koZnymi ochoreniami. Pocas liecby ne-
boli zdokumentované Ziadne drazdivé ani
alergické reakcie. Topické uzivanie CBD
zlep$ilo nielen lokalny nalez, ale aj pozitiv-
ne ovplyvnilo subjektivne tazkosti ako za-
vaznost svrbenia a poruchy spanku u da-
nych pacientov. Pozoroval sa aj antiproli-
ferativny a antiinflamatoérny vplyv liecby
s CBD u pacientov s pozapalovymi jazvami
po akné. Tento efekt moéZe byt spojeny so
Specifickymi sebostatickymi funkciami
CBD, a to s normalizaciou patologicky zvy-
Senej lipogenézy, dalej supresiou bukovej
proliferacie a zabranenim aktivacie Toll-
like receptorov (TLR). To je obzvlast slub-
né, pretoze v stcasnosti dostupna terapia
akné v podobe izotretinoinu spdsobuje
Casté vedlajsie i¢inky vratane hypertrigly-
ceridémie, hepatotoxicity, suchosti koZe
a sliznic, niekedy i zmien spravania, napr.
depresie Ci psychozy. Vysledky spomina-
nej Studie jasne ukazali, Ze kanabinoidy
inhibovali proliferaciu keratinocytov, ¢im
sa demonstruje ich pripadny terapeuticky
potencial aj na lieCbu psoriazy. Potrebné
je dalsie skiimanie na spresnenie mecha-
nizmu ich ¢inku. Topicka aplikacia mas-

tovych pripravkov s CBD (bez THC) je teda
bezpecna a G¢inna neinvazivna alternativa
pre zlepSenie kvality Zivota u pacientov
s niektorymi koZnymi ochoreniami, najmé
tych spojenych s ak{itnym zapalom. Dalsie
Stadie v budicnosti zamerané na bez-
pecnost, toleranciu a G¢innost topickych
kanabinoidov kombinujicich CBD a THC
(a ich kombinacie s dal§imi rastlinnymi
zlozkami) mézu poskytnut definitivne in-
formacie o najefektivnejSom vyslednom
produkte vyuZitelnom v dermatologickej
praxi (17, 18, 21).

Pozitivny efekt topického pouzitia
kanabinoidov opisali v roku 2020 aj autori
Stdie, v ktorej sa hodnotila i¢innost Sam-
ponu s obsahom CBD u 50 0s6b s lahkou
az stredne tazkou psoriazou v kapiliciu
alebo prejavmi seboroickej dermatitidy.
Tie st spojené so zapalom pokozky hlavy,
¢o moze spdsobit neprijemné svrbenie az
palenie. Pouzivanie Sampénu s obsahom
kanabidiolu vyznamne znizilo zavaznost
aj priznaky zapalu pokozky kapilicia do
dvoch tyzdilov, s vynikajacou znasanli-
vostou a spokojnostou s lie¢bou u oséb
s miernou az stredne tazkou psoriazou
alebo seboroickou dermatitidou (22).

Androgénna alopécia (AA) je naj-
CastejSou pric¢inou vypadavania vlasov.
K dispozicii je niekol'ko liekov schvalenych
FDA (Food and Drug Administration), kto-
ré vSak ponukaji obmedzené vysledky.
Stadie preukazali, Ze endokanabinoidny
systém (ECS) je kliCovym hracom v ras-
te buniek vlasovych folikulov. Receptory
kanabinoidu typu jeden (CBI) st dobre
exprimované v bunkach vlasového foli-
kulu. U¢inky CBD na rast vlasov zavisia
od ich davky. Vyssie davky mozu viest
k pred¢asnému vstupu do katagénnej fazy
prostrednictvom receptora znameho ako
TRPV4. Topicka aplikacia CBD sa dostane
do vlasovych folikulov, kde je negativnym
modulatorom CBl a agonistom TRPV1
a TRPV4. Uskutocnila sa §tadia na 35 sub-
jektoch s androgénou alopéciou s po-
uzitim topického pripravku z konopné-
ho oleja jedenkrat denne, v priemere asi
3 - 4 mg CBD za der, a to pocas Siestich
mesiacov. Vysledky odhalili, v priemere
doslo k Statisticky vyznamnému 93,5 %
narastu vlasov po 6 mesiacoch. Neboli
hlasené zZiadne neZiaduce Gcinky. KedZe
CBD ucinkuje prostrednictvom novych
mechanizmov, odliSnych od latok vy-

uZivanych v stiCasnosti na liecbu alopécie
(napr. minoxidil), m6Ze sa predpokladat, Ze
jeho pouzitie v kombindcii s tymito sti¢as-
nymi liekmi bude mat synergické ucinky
(23).

Nas zaujem o kanabinoidy vzni-
kol v roku 2018 v stvislosti s pripadom
Williama Caldwella. Mlady Billy a jeho
matka pristali na londynskom letisku
Heathrow, kde im zhabali CBD olej, ktory
v Kanade pouZivali na timenie chlapcovych
epileptickych zachvatov. V priebehu piatich
dni ho postihli generalizované grand-mal
zachvaty. Billyho matka vd'aka medializacii
pripadu (11. juna 2018) dosiahla udelenie
ministerskej vynimky na lekarsky predpis
kanabinoidu pre svojho syna. Tym sa otvo-
rila celospolocenska diskusia a ukazalo sa,
Ze kanabinoidy majt velky potencial a pa-
tria do modernej mediciny. Treba vSak
eSte urobit mnohé kontrolované $tudie
a klinické sktiSania na presné stanovenie
ich ¢innosti, davkovania a bezpecnosti.
Klinickym vyskumom sa bude dalej ob-
jasniovat ich vplyv na ludsky organizmus.
Po ich uskutoéneni lepsie pochopime, pre
ktorych pacientov bude tato terapia s naj-
vicSou pravdepodobnostou prospesna.
Konope je teda nespornou vyzvou pre far-
makologicky priemysel pri vyvoji novych
liekov.

Marihuana bola na Slovensku podla
zakona ¢. 139/1998 Z.z. o omamnych lat-
kach, psychotropnych latkach a priprav-
koch zaradena do I. skupiny omamnych
latok. Tento zakon zaradil aj THC a CBD
medzi psychotropné latky, a tym obmedzil
ich vyuZitie na lieCbu mnohych ochoreni.
Vroku 2019 Eurdpska komisia oznamila, Ze
CBD a dalsie kanabinoidy by sa nemali po-
vazovat za drogu. To znamena, Ze vyrobky
CBD musia mat povolenie podla nariadenia
EUo potravinach, Ze: ,tento vyrobok nebol
pouzity ako potravina pred 15. majom 1997.
A predtym, neZ bude ako potravina alebo
potravinova prisada uvedeny na trh v EU,
vyzaduje sa hodnotenie bezpe¢nosti podla
nariadenia o novych potravinach.“

Slovensko bolo doteraz jedinym
¢lenskym $tatom Eurdpskej anie, ktory
povazoval CBD za psychotropnu latku.
Na navrh Ministerstva zdravotnictva aj
v Slovenskej republike novela zakona od
1. 5. 2021 vyraduje CBD zo zoznamu ne-
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bezpedénych a psychotropnych latok. CBD
- kanabidiol nema psychogénne tGcinky
anevyvolava zavislost a nejde teda o dekri-
minalizaciu marihuany. Od 1. maja 2021
niektoré produkty mézu predavat aj slo-
venské obchody. Kym kozmetiku, ako na-
priklad kanabidiolové masti, si bude mozné
kupit volne, legalizacia CBD olejov a lie¢iv
s vysS$im obsahom kanabidiolu je zatial
otazna. Ak k nej dojde, budt dostupné len
na lekarsky predpis (6, 16, 17, 24, 25, 26).

Vyhlasenie ku konfliktu zdujmov:
Autori nemaju potencidalny konflikt zauj-
mov.
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