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) SDELENI Z PRAXE
KONOPI JAKO LEK

cévni mozkové pfihodé, po misnim poranéni
nebo u nadorl michy ¢i postizeni thalamu.
Allostericka modulace receptor(l spfazenych
s G-proteiny se podili na regulaci bolesti na
periferni i centralni Grovni a inhibici pfenosu
algickych podnétd, ¢imz Ize vysvétlit i ucin-
nost |é¢by konopim.

K hodnoceni intenzity bolesti si mizeme
vypomoci rozli¢nymi $kalami: VAS (visual ana-
logue scale), NRS (numeric rating scale) nebo
VRS (verbal rating scale) (Stétkafova et al.,
2021). Pacienti trpici neuropatickou bolesti
maji ¢asto problém kvantifikovat na skale,
pouzivaji vyrazy: ,mravenceni”, ,paleni”,
Lmrtvéni”, ,necitlivost”, zminuji fluktuaci in-
tenzity obtizi.

Konopi Ize predepsat v I1é¢bé neuropa-
tické bolesti peroralné ve druhé linii [écby
v monoterapii nebo v kombinaci s dalSimi
léky (neopiodnimi analgetiky, opioidy, antie-
pileptiky), ale také k lokalni aplikaci ve formé
masti s extraktem z konopi. Zahranicni klinické
studie se syntetickymi pfipravky s vysokym
obsahem THC, nebo pfipravky s extraktem
s vyrovnanym pomérem THC a CBD, vykazuji
inkonzistentni a rozpacité zavéry (McDonaugh
etal,, 2022). Divodem je odlisnost v metodo-
logii, trvani studie, vybéru pacientd, malém
poctu pacientll ve skupiné, nezohlednéni
obsahu THC a CBD v pfipravku nebo odru-
dy. Nejcastéjsi formou uzivani je vaporizace,
koufeni, perordlni uzivani jednoslozkovych
extraktd (THC, CBD), poptipadé se pouzi-
va celd rostlina. Nékteré prehledové ¢lanky
uvadéji, ze Cerpaji Udaje o ucincich konopi
od onkologickych pacientd, kteii koufi ma-
rihuanu k ulevé od bolesti, anebo pacientt
uzivajicich volné prodejné pfipravky s extrak-
tem z konopi (Miicke et al., 2018). V USA je
legalni péstovat a predepisovat konopi k Ié-
¢ebnym uceldim pouze v 38 statech. V Evropé
jde o nasledujici zemé: Ceska republika, SRN,
Recko, Italie, Spanélsko, Polsko, Chorvatsko,
Lucembursko, Velka Britanie. U nas jsou do-
stupné jak extrakty z konopi, tak susend sa-
mici kvétenstvi zpracovavana v lékérnach jako
individudlné pfipravovany lécivy pfipravek
(IPLP). V praxi obvykle zahajuji [é¢bu konopim
svyvazenym obsahem THC a CBD: 9 % = THC
>7%,5% < CBD<75% v kapslicha0,0625 g,
1-2 kapsle na noc a davku upravuiji dle efek-
tu a tolerance pacienta. Uspét také mizeme

axi. 2025;

Pl
Z

6(1):68-/

lokélni aplikaci konopné masti s vyrovnanym
obsahem THC a CBD extraktu (11 %). Toto mo-
hu potvrdit z vlastni praxe, kdy lokalni aplikace
velmi pomohla pacientce s intenzivni allodynii
dolnich koncetin. Vyuzivani konopi v medicin-
ské praxi je jedna z moznosti lé¢by, nemusi byt
ucinna u kazdého pacienta. Pfi peroraini lé¢-
bé se mohou vyskytnout nékteré nezadouci
ucinky (zavraté v disledku ortostatické hypo-
tenze, ospalost, sedativni efekt, tachykardie,
suchost v Gstech aj.). U¢innost konopi v 1é¢bé
neuropatické bolesti bez zavaznych nezadou-
cich ucinkll zminuje i recentni retrospektivni
studie na 99 pacientech (Kluwe et al., 2024).
Nicméné plati pravidlo, ze konopi je kontrain-
dikovano u pacientli s anamnézou predchozi-
ho abuzu navykovych latek, dale u pacientd
se schizofrenii, bipolarni poruchou v osobni
nebo rodinné anamnéze, u gravidnich zen
a osob mladsich 25 let véku, pfi zdvazném
kardiovaskularnim onemocnénia hepatopatii.
Konopi oproti jinym navykovym latkdm ma
nizsi toxicitu, nizsi ndvykovy potencial, ale s ri-
zikem vétsi tolerance u chronickych uzivateld.
Abstinen¢ni pfiznaky se vyskytuji zejména pfi
dlouhodobém uzivani vysokych davek THC.

Kazuistika

Prezentuji kazuistiku pacienta dispenzari-
zovaného v neurologické ambulanci Vojenské
nemocnice Brno od roku 2014 pro chronické
vertebrogenni obtize pfi lumbalni spindlni
stendze v etdzi L3-L5 manifestujici se mimo
jiné neurogennimi klaudikacemi. U pacienta
se pfechodné objevovala i kofenova zanikova
symptomatika L5, S1 bilateralné. Zprvu byl
lé¢en konzervativné analgetiky a absolvoval
opakované analgetickou infuzni lé¢bu za hos-
pitalizace, ambulantni rehabilitaci bederni
patefe a lazenskou lé¢bu. Analgetika musela
byt zvolena s ohledem na chronickou ob-
stipaci a intenzitu bolesti. Uzival oxycodon/
naloxon 10/5 mg po 12 hodinach, pregaba-
lin v ddvce 150 mg/den. V priibéhu nékolika
let se klaudika¢ni interval zkracoval a kon-
zervativni lé¢ba jiz neméla efekt. Od Uno-
ra 2019 referoval obtize spojené s diabetickou
senzitivné-motorickou polyneuropatii dolnich
kon¢etin. V klinickém nalezu dominovaly in-
cipientni pfiznaky distalni chabé paraparé-
zy dolnich koncetin doprovazené kiecemi
a neuropatickou bolesti. Znovu mu byla titro-
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véna antiepileptika: pregabalin 150 mg/den.
Vfijnu 2019 podstoupil pacient dekompresni
operaci bederni patere v etdzi L3-L5. Bolesti
odeznély a pacient mohl vysadit medikaci.
Od dubna 2023 pacient referoval progresi
neuropatické bolesti dolnich koncetin spojené
s ,mravencenim”irelaps bolesti bederni pate-
fe s nutnosti hospitalizace na neurologickém
oddéleni, analgetizaci, rehabilitaci a nastave-
nim |é¢by: gabapentin 300 mg s postupnou
titraci do davky 1 200 mg/den. Pfi dosazenf
této davky doslo u pacienta k perifernim oto-
kdam dolnich koncetin. Pfipravek byl vysazen.
Pro mirné bolesti byl preskribovan metamizol
500 mg dle potieby. Po regresi otokl znovu
nasazen pregabalin 75 mg/den, ale periferni
otoky dolnich koncetin znovu recidivovaly,
tedy pregabalin mu byl definitivné vysazen.
Opioidni analgetika z divodu rizika vzniku
opioidy indukované obstipace neindikovana.
Po domluvé s pacientem mu bylo od fijna
2023 piedepsano konopi v kapslich s vyrov-
nanym pomérem THC a CBD s obsahem: 9 % >
THC>7%,5% < CBD < 7,5%-o0bsah 0,0625 g
v jedné kapsli na noc s efektem na parestezie
a hyperalgezie, s velmi dobrou toleranci. Po
dvou mésicich l1écby pacient pocitoval vyraz-
nou ulevu od parestezii, a proto jiz ukoncil
uzivani konopi. Zatim se pacient zpét k této

1é¢bé nevratil.

Zaver

Konopi je rostlina s velkym [é¢ebnym
potencidlem. Mechanismus uc¢inku na mo-
lekuldrné-biochemické Urovni nenijesté zcela
objasnény a jde ruku v ruce s pochopenim
funkce endokanabinoidniho systému a pro-
cesu neuromodulace. Zafazenim konopi do
monoterapie nebo kombinované terapie neu-
ropatické bolesti miZeme pacientovi zajistit
efektivni, bezpecnou lécbu a zlepseni kvality
Zivota bez zavaznych nezéddoucich ucinkd.

V neurologii je konopi vyuzivéno v l1é¢bé
velmi okrajové z mnoha divodyd, at jsou to
predsudky, obavy z ndvykovosti, nezaddoucich
ucinkd z pohledu lékafe ipacienta atd.
Odmyslitelné k tomu patii administrativni zatéz
pro lékare. Zacind jiz nutnosti registrace |ékare
na webovych strankach Statniho ustavu pro
kontrolu lé¢iv (SUKL) s ovéfenim specializované
zpUsobilosti, vystavovanim receptt a konce
kazdoro¢nim podavanim hlaseni na webo-
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