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Nie ma jednoznacznych danych naukowych wskazujacych, ze
leki na bazie konopi tagodza przewlekty bél neuropatyczny

W zaktualizowanym przegladzie Cochrane stwierdzono, ze nie ma jednoznacznych danych
naukowych, ktére potwierdzatyby, ze stosowanie lekdw na bazie konopi zapewnia ulge w
przewlektym bolu neuropatycznym.

Przewlekty bol neuropatyczny jest spowodowany uszkodzeniem nerwoéw. Istniejace leki pomagaja
jedynie niewielkiej grupie pacjentow, co zwigksza zainteresowanie alternatywami interwencjami,
takimi jak leki na bazie konopi. Moga one obejmowac susz konopny lub wyizolowane sktadniki
roslinne, takie jak tetrahydrokannabinol (THC), podawane w formie inhalacji, sprayéw doustnych,
tabletek, kremdw czy plastrow na skore.

Badacze przeanalizowali 21 badan klinicznych z udziatem ponad 2100 dorostych, poréwnujac leki
na bazie konopi z placebo w okresie od 2 do 26 tygodni.

Produkty na bazie konopi podzielono na 3 typy: produkty zawierajace gtéwnie THC
(psychoaktywny sktadnik konopi), produkty zawierajace gtdéwnie kannabidiol (CBD, zwigzek
nieodurzajacy) oraz produkty zréwnowazone THC/CBD, zawierajace podobne ilosci obu
sktadnikéw.

W przegladzie nie odnaleziono wysokiej jakosci danych naukowych, ktére wskazywatyby, ze leki
na bazie konopi zmniejszaja natezenie bélu neuropatycznego bardziej niz placebo; dotyczy to
wszystkich 3 typow preparatow. Cho¢ pacjenci, ktorzy stosowali produkty zawierajace zaréwno
THC, jak i CBD, zgtaszali niewielka poprawe, to zmiany te nie byty na tyle duze, aby uznac je za
klinicznie istotne.

W analizowanych badaniach raportowanie dziatan niepozadanych byto niespdjne, dlatego
pewnos¢ co do skutkdw ubocznych byta mata lub bardzo mata dla wszystkich typdw preparatow.
Stosowanie produktdéw zawierajacych THC wigzato sie z wiekszg czestoscig wystepowania
objawow, takich jak zawroty gtowy i sennos¢, a takze z potencjalnym zwiekszeniem liczby oséb
rezygnujacych z udziatu w badaniach z powodu skutkéw ubocznych.

.Potrzebujemy wiekszych, dobrze zaprojektowanych badan trwajacych co najmniej 12 tygodni,
obejmujacych osoby z chorobami wspétistniejgcymi i zaburzeniami psychicznymi, aby w petni
zrozumiec korzysci i ryzyko zwigzane ze stosowaniem lekéw na bazie konopi” — powiedziat
Winfried Hauser, lekarz i gtdwny autor badania z Technische Universitat Minchen oraz Medical
Center Pain Medicine and Mental Health Saarbriicken. ,Obecnie jako$¢ wiekszosci badan jest zbyt
niska, aby wyciggnac¢ jednoznaczne wnioski".
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Autorzy podsumowuja, ze dane naukowe pozostaja stabe i niepewne, co podkresla potrzebe
przeprowadzenia badan o wyzszej jakosci, zanim w leczeniu przewlektego bolu neuropatycznego
bedzie mozna zalecac leki na bazie konopi.
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