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Wykaz najczeSciej uzywanych skrotow:

AEA - anandamid

CBL1 - receptory kannabinoidowe typu 1
CB2 - receptory kannabinoidowe typu 2
CBC- kannabichromen

CBD - kannabidiol

CBG - kannabigerol

CBN - kannabinol

DRG - zwoje korzeni grzbietowych nerwow grzbietowych
ECS - system endokannabinoidowy
OUN - osrodkowy uktad nerwowy
THC - A-9-tetrahydrokannabinol
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Streszczenie

W niniejsze] pracy przedstawione zostaly rdézne aspekty wykorzystania
Cannabis sativa L. — dwupiennej rosliny, uprawianej od wiekow w réznych rejonach
Swiata. Wiele obszernych badan wykonywanych na przestrzeni lat wykazato zaréwno
pozytywny, jak i negatywny wplyw na organizm ludzki substancji znajdujacych si¢ w
konopiach. Najwigksze zainteresowanie wzbudzajg kannabinoidy, ktorych stosowanie
wspomaga leczenie niektérych chordb, takich jak m.in. epilepsja i stwardnienie
rozsiane. Postuluje si¢ takze ich pozytywny efekt w leczeniu choroby Alzheimera czy
Covid-19. Innymi znanymi produktami pozyskiwanymi z konopi sg haszysz i
marihuana, substancje o dziataniu narkotycznym, wykorzystywane przez znaczng
cze$¢ populacji w celach rekreacyjnych. Pozyskiwany z konopi olej znalazt wiele
zastosowan, od kuchennych do kosmetycznych, a pozyskiwane z nich wiokno jest
podstawowym czynnikiem w produkcji réznorodnych tkanin, lin i materiatow
budowlanych. Celem pracy jest przedstawienie roznych aspektow wykorzystania
konopi 1 ukazanie ich nie tylko w powszechnie znanym negatywnym $wietle, ale
rowniez jako ros$liny o bardzo szerokim spektrum wykorzystania do celow

leczniczych, przemystowych i innych.



1. Wstep

W powszechnej §wiadomosci konopie funkcjonuja jako rosliny bogate w
substancje psychoaktywne o silnym dziataniu odurzajacym i uzalezniajagcym. Pomimo
coraz nowszych badan i interpretacji naukowych, duza czg$¢ populacji ludzkiej
kojarzy konopie glownie z ich zastosowaniem narkotycznym. Niemniej jednak,
konopie znajduja szerokie spektrum zastosowania, miedzy innymi w medycynie, jako
narzedzie pomocne w terapii wielu chorob; w przemysle kosmetycznym w postaci
kremow, balsamow czy tez masek; w przemysle farmakologicznym, jako od niedawna
dostgpne bez recepty leki stosowane np. w walce z migreng; w przemysle
spozywczym, tekstylnym, energetycznym, itp. Niestety konopie znajduja takze
negatywne zastosowanie jako narkotyk o dziataniu euforycznym, ograniczajagcym
zdolno$¢ szybkiego podejmowania decyzji, np. podczas prowadzenia pojazdow,
zmieniajagcym zmysty wechu, smaku, wzroku i1 shtuchu, redukujagcym agresje,
wzmagajacym apetyt i zwickszajacym sennos¢ (Salami in., 2020).

Konopie sg roslinami nalezacymi do najdawniej poznanych i1 uprawianych,
m.in. ze wzgledu na bogactwo réznorodnych metabolitéw wtdrnych o wiasciwosciach
bioaktywnych. W rodzaju konopie (Cannabis) wyrdznia si¢ jeden gatunek (sativa), a
w nim dwa podgatunki — subsp. indica (tzw. konopie indyjskie) oraz subsp. sativa
(tzw. konopie siewne lub przemystowe) (Aliferis i Bernard-Perron, 2020).

Konopie indyjskie i ich odmiany bogate sg w A-9-tetrahydrokannabinol
(THC), ktory jest zwiazkiem psychotropowym, ale tez przeciwbolowym i
przeciwzapalnym. Poza THC, w konopiach mozemy wyr6zni¢ inne zwigzki nalezace
do kannabinoidow, np. kannabidiol (CBD) — zwigzek o obiecujacych wlasciwosciach
leczniczych, ale nie psychotropowych, kannabinol (CBN), kannabichromen czy
kannabigerol. Odmiany wykorzystywane w celach przemystowych charakteryzuje
wysoki poziom CBD, ktory jest znacznie wyzszy niz poziom THC 1 innych
kannabinoidow. Obecnie, w konopiach zidentyfikowano ponad 600 zwigzkow
pochodzacych z réznych grup, tj.: terpenoidow, flawonoidow, fenantrenow,
spiroindandw, dihydrostilbenow 1 oczywiscie kannabinoidow, ktore sa grupg
najbardziej charakterystyczng dla tych roslin. Zarowno C. sativa subsp. indica jak i C.
sativa subsp. sativa oraz ich hybrydowe odmiany z calego $wiata sg bardzo
zroznicowane pod wzgledem zawartosSci tych zwigzkow bioaktywnych (Salami i in.,
2020).

Uzywanie i wykorzystywanie konopi indyjskich, wywotuje kontrowersje,

jednak niedawna legalizacja ich stosowania do celéw medycznych i innych w wielu



krajach, w odpowiednich ramach prawnych, w polaczeniu z niezwyklymi
wlasciwosciami bioaktywnymi ro$liny, stanowig impuls do przyspieszenia i
intensyfikacji badan tego podgatunku, co potwierdza liczba publikacji i cytowan (Ryc.
1). Niemniej jednak, ocena ryzyka stosowania produktéw konopi i kontroli ich jakosci,
a takze badan nad rosling i jej bioaktywnymi sktadnikami wymagaja wdrozenia
zaawansowanych narzedzi bioanalitycznych. Narzgdzia takie moglyby utatwic
zdobycie niezbegdnej, brakujacej wiedzy, ktora bedzie dalej wykorzystywana w celu
opracowania innowacyjnych i bezpiecznych produktow. W oparciu 0 jego
wszechstronnos$¢ 1 unikalne mozliwosci w dekonwolucji metabolitow w ztozonych
matrycach, metabolomika stanowi idealne narzedzie bioanalityczne, ktore moze
znacznie przyspieszy¢ badania i rozwdj konopi indyjskich (Aliferis i Bernard-Perron,
2020).
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Ryc. 1: Publikacje pogrupowane w rézne dyscypliny, w tym termin ,,konopie indyjskie” (A) i
odpowiadajgca mu taczna liczba publikacji (B) oraz liczba pozyskiwanych cytatow dla
terminow ,,konopie indyjskie” i ,,metabolomika” (C) (Aliferis i Bernard-Perron, 2020).

Celem niniejszej pracy jest przedstawienie roznorodnego wykorzystania
konopi i1 tym samym us$wiadomienie, iz ro$liny te maja wiele zastosowan o
pozytywnych skutkach 1 nie powinny by¢ kojarzone jedynie z negatywnymi

wlasciwos$ciami psychoaktywnymi.

2. Konopie (Cannabis sativa L.) — charakterystyka gatunku
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2.1. Pozycja systematyczna

Konopie (Cannabis) to rodzaj roslin, nalezgcych do rodziny konopiowatych
(Cannabaceae), rzedu pokrzywowcow (Urticales), klasy okrytonasiennych
(Angiospermae). Konopie (Ryc. 2) sa wysoce zmiennym, ztozonym, polimorficznym
gatunkiem rosliny, ktory wywodzi si¢ z Eurazji. Obecnie jest rozprzestrzeniony na
calym $wiecie i1 ro$nie w zmiennych siedliskach, na réznych wysokosciach, w
zmiennych warunkach glebowych i klimatycznych. Wsrdd taksonomoéw botanicznych
istniejg kontrowersje co do liczby gatunkéw wchodzacych w sktad rodzaju Cannabis.
Obecnie panuje zgoda co do nomenklatury zaproponowanej przez Small'a i
Cronquist'a; konopie sg rodzajem monotypowym, skladajacym si¢ z tylko jednego
taksonu nizszego rzedu — gatunku C. sativa, ktory z kolei sktada si¢ z dwoch
podgatunkdw (subsp.), mianowicie sativa i indica, w oparciu o zawarto$¢ w nich A9 -
tetrahydrokannabinolu (A9 -THC) (McPartland, 2018).

Ryc. 2: Cannabis sativa L.; Tygodniowa sadzonka dwupiennego szczepu konopi ,,Finola” (A),
4-tygodniowa ro$lina szczepu ,,BIK” (B) oraz rosliny w fazie kwitnienia (C) (Aliferis i
Bernard-Perron, 2020).

Small i Cronquist stworzyli dla C. sativa formalng nomenklature botaniczna,
opartg na dwustopniowym hierarchicznym systemie klasyfikacji (McPartland, 2018;
Aliferis i Bernard-Perron, 2020). W pierwszym etapie rozpoznaje si¢ dwa podgatunki
— sativa i indica na podstawie zawartosci THC w suszonych zenskich kwiatostanach,
z 0,3% THC jako punkt podzialu. Podgatunek sativa charakteryzuje niski poziom
THC, a podgatunek indica — wysoki. W drugim etapie rozpoznaje si¢ dwie odmiany
w obrebie kazdego podgatunku, na podstawie fazy udomowienia: C. sativa subsp.
sativa var. sativa (z cechami udomowienia), C. sativa subsp. sativa var. spontanea



(cechy typu dzikiego), C. sativa subsp. indica var. indica (cechy udomowienia) oraz
C. sativa subsp. indica var. kafiristanica (cechy typu dzikiego). Podzial systematyczny
rodzaju Cannabis oraz najwazniejsze cechy odrdzniajgce poszczegdlne podtaksony

przedstawiono schematycznie w tabeli 1.

Tabela 1. Systematyka i charakterystyka taksonéw rodzaju Cannabis.

Rodzaj Gatunek | Podgatunek | Odmiana Cecha
(subspecies) | (varieties) poziom poziom
THC/CBD udomowienia
sativa sativa . .| udomowiony
niski/wysoki —
) ) (ang. hemp) spontanea dziki
Cannabis | sativa — -
indica indica o udomowiony
. — - wysoki/niski —
(ang. cannabis) | kafiristanica dziki

Podgatunki sativa i indica mozna rozr6zni¢ na podstawie:
» fitochemii — subsp. sativa ma stosunek kannabinoidow THC < CBD, podczas
gdy subsp. indica ma stosunek THC > CBD,
» morfologii — subsp. sativa jest wyzsza z wloknistg todyga, podczas gdy subsp.
indica jest krotsza i ma zdrewniatg todyge,
» roznic w ich pierwotnym zasiggu geograficznym — subsp. sativa wystepuje
glownie w Europie, a subsp. indica w Azji (McPartland, 2018).

Ludowa (potoczna) taksonomia konopi (taksonomia wernakularna) obejmuje trzy
»gatunki”:

— konopie siewne (C. sativa) — jako synonim C. sativa subsp. sativa var. sativa,

— konopie dzikie (C. ruderalis Janish.) — jako synonim C. sativa subsp. sativa var.
spontanea,

— konopie indyjskie (C. indica) — jako synonim C. sativa subsp. indica var. indica,
nazywana rowniez marihuang (McPartland, 2018; Aliferis i Bernard-Perron,
2020).

Ré7nig si¢ one cechami morfologicznymi, fitochemicznymi, wtasciwosciami
organoleptycznymi 1 klinicznymi. Cechy morfologiczne ro$lin tych trzech
zwyczajowych nazw gatunkow przedstawiono na Ryc. 3. “Sativa” odnosi si¢ do roslin

o waskich blaszkach lisciowych, smuklym i wysokim pokroju oraz pdéznym



dojrzewaniu. "Indica" odnosi si¢ do ro$lin o szerokich liSciach, zwartym pokroju i
wczesnym dojrzewaniu. C. sativa jest zalecana w leczeniu depresji, bolow glowy,
nudno$ci 1 utraty apetytu; powoduje stymulujagcy 1 energetyzujacy rodzaj
psychoaktywnos$ci. C. indica jest zalecana w leczeniu bezsennosci, bolu, stanow
zapalnych, skurczéw migsni, epilepsji 1 jaskry; powoduje psychoaktywnosé
relaksujgcg i uspokajajaca. Rosliny "Indica" wytwarzaja wiecej THC niz CBD, a profil
terpenoidéow odpowiada za wytwarzanie "ziotowego" lub "stodkiego" zapachu.
Rosliny "Sativa" produkuja wigcej CBD niz "Indica", a stosunek THC do CBD jest
blizszy 1:1. Terpenoidy w ,,Indica” nadajg ostry, intensywny aromat, a unikalne
wlasciwos$ci organoleptyczne roslin "Indica" opisano jako "powolny, ponury haj"
(McPartland, 2018).

“Sativa”

“Indica”

“Ruderalis”

Ryc. 3: Morfologia trzech gatunkéw Cannabis wg taksonomii wernakularnej (McPartland,
2018).

Wedlug ekspertow istnieje co najmniej 779 znanych odmian konopi.
Hybrydowe odmiany konopi zawierajg zarbwno geny podgatunku sativa jak i indica.
W niektérych odmianach cechy jednego podgatunku sa dominujace, w innych
rownowazg si¢, np. w odmianach: Lemon Kush, Coton Candy, White Widow.
Odmiany z dominacjg cech indica charakteryzuja si¢ gestymi lisémi i krotkim cyklem
kwitnienia, jak rowniez stosunkowo niewielkimi rozmiarami, poniewaz rzadko
osiggaja wysokos¢ 150 cm. Naleza do niej miedzy innymi odmiany: Purple Kush,
Sensi Skunk, Blueberry. Odmiany z dominacja cech sativa wyr6zniaja si¢ cienkimi
lis¢mi, dluzszym cyklem kwitnienia oraz wysokoscig 200-300 cm. Warto podkreslic,
iz liczba znanych odmian konopi ulega zmianom, ze wzgledu na to, ze kazdego dnia
pojawiajg si¢ nowe odmiany, jak réwniez dotychczas juz poznane odmiany zanikaja.
Osoby zajmujace si¢ profesjonalng hodowlg tzw. marihuany kazdego dnia pracujg nad

uzyskaniem nowej odmiany, ktorg beda mogli wypusci¢ na rynek pod nowa nazwa.



Jesli odmiana jednak nie przypadnie do gustu konsumentom 1 nie bedzie si¢ dobrze
sprzedawala, wtedy zostaje wycofana z rynku, badz tez zostaje na nim, lecz pod
zmieniong nazwg. Oprocz profesjonalnych hodowli, istnieja rowniez hodowle
prowadzone przez amatoréw. Rzadko kiedy takie odmiany trafiaja na rynek,
aczkolwiek wpisuja si¢ one w liczbe potencjalnych odmian konopi. Prawdopodobnie
nie dowiemy si¢, ile rzeczywiscie istnieje odmian, poniewaz nie istnieje zadna
okreslona zasada ich tworzenia, nazywania i rejestrowania (Salami i in., 2020).
Konopie posiadajg diploidalny genom (2n = 20), skladajacy si¢ z dziewigciu
autosomow 1 pary chromosoméw piciowych (X 1Y), a jego sekwencja zostata juz w

peli poznana (Aliferis i Bernard-Perron, 2020).

2.2. Morfologia konopi

Cannabis sativa L., czyli konopie siewne, to jednoroczne rosliny o
zroznicowanej budowie morfologicznej (Ryc. 3). Lodyga tych roslin moze osiggac
wysoko$¢ od 50 do nawet 150 cm. Liscie sg szorstkie, majg ksztalt dloniasty i
posiadaja od 3 do 7 siecznych wcie¢ blaszki (glebokos¢ wcigcia blaszki sigga prawie
do zytki glownej). Jest to roslina dwupienna, co oznacza, ze wytwarza kwiaty meskie
1 zenskie na réznych osobnikach, przy czym kwiaty meskie zazwyczaj dojrzewaja
wczesniej niz kwiaty zenskie. Kwiaty meskie powstaja w katach liSci w gornej czgsci
todygi, a kwiaty zenskie, nie posiadajace okwiatu, wystepuja w katach przysadek 1 sg
zebrane w geste klosy pozorne na szczycie todygi (Ryc. 4A). Owoce tej rosliny sa
szarozolte lub ciemnobrazowe 1 maja pozbawione albuminy nasiona. Na przysadkach
kwiatow zenskich znajduja si¢ wloski gruczotowe odpowiedzialne za wytwarzanie
bogatej w terpeny zywicy, ktora twardnieje w kontakcie z powietrzem. Wtoski
gruczotowe sa miejscem produkcji fitochemikaliow, biosyntezy i akumulacji
kannabinoidéw 1 olejkéw eterycznych. U konopi wystepuja 3 rodzaje wloskow
gruczolowych: wloskowate (Ryc. 4B), nitkowate i bulwiaste (Mowszowicz, 1985;
Podbielkowski, 1992; Aliferis i Bernard-Perron, 2020; Salami i in., 2020).
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Ryc. 4: Zblizenie kwiatu zenskiego odmiany ,,Skunk” (D) oraz wloskéw gruczotowych pod
mikroskopem stereoskopowym (E) (Aliferis i Bernard-Perron, 2020).

2.3. Naturalne wystepowanie i uprawa konopi; pojecie marihuany i

haszyszu

Konopie pierwotnie wystepowaly w wilgotnych zaros$lach, olszynach czy
brzegach lasow legowych. Szybko jednak okazato si¢, ze hodowla tych roslin nie
wymaga S$cisle okreSlonych warunkéw klimatycznych 1 jej wystgpowanie
rozpowszechnilo si¢ do ogrodow, pol, brzegdw rzek, torfowisk czy gruzowisk. Moze
by¢ réwniez uprawiana w warunkach domowych, gdzie przy odpowiedniej opiece i
manipulowaniu czynnikami zewn¢trznymi, takimi jak dostep §wiatta, sktad powietrza,
wilgotno$¢, kwasowos¢ gleby, itp. mozna regulowaé poziom zwigzkoéw aktywnych
biologicznie. Po zbadaniu 30 odmian Cannabis sativa i analizie sktadu chemicznego
tych roslin uprawianych w szklarniach i na plantacjach, naukowcy stwierdzili, ze
ros$liny uprawiane na $wiezym powietrzu 1 z nieograniczonym dostgpem $wiatta
zawieraly THC, CBD i1 CBN w ilosci znacznie wickszej niz u ro$lin z uprawy
szklarniowej. Wigksza czgs¢ konopnych hodowli jest przeznaczona na produkcje i
handel haszyszem lub marihuang. Wielu ludzi niestety myli ze soba pojecia
marihuany, konopi i haszyszu (Mowszowicz, 1985; Siudem i in., 2015).

Marihuana (Ryc. 5), okreslana rowniez jako “trawka”; “ziotko” czy “baka”,
jest wytwarzana z suszonych kwiatow oraz najmniejszych lisci 1 todyg Zenskich roslin
konopi, z tego wzgledu, ze zawierajg one znacznie wigcej THC niz rosliny meskie. Z
zywicy zenskich kwiatow C. sativa subsp. indica wytwarzany jest popularny narkotyk
— haszysz. Poniewaz zenskie rosliny konopi sg najbardziej poszukiwane do produkcji

marihuany, a zwykle nasiona konopi dajg okoto 50% roslin meskich i 50% zenskich,
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na poczatku lat 70. wykwalifikowani hodowcy z Ameryki Poinocnej i Europy
skrzyzowali meksykanska odmian¢ ladowa z odmianami z Kolumbii, Jamajki,
Tajlandii i Indii, i zaczeli produkowa¢ odmiany beznasienne (sinsemilla) poprzez
usuni¢cie wszystkich meskich osobnikow z pdl, pozostawiajac jedynie niezaptodnione

rosliny zenskie (Chouvy, 2019).

Ryc. 5: Marihuana — wyglad (https://businessinsider.com.pl/finanse/rynek-marihuany-
legalna-marihuana-zmieni-rynki-na-calym-swiecie/gwOtdtv).

Beznasienne konopie byty rowniez uprawiane od dawna w innych cze$ciach
$wiata, miedzy innymi w poéinocno-wschodniej Tajlandii. Powstaly tam stynne
“tajskie laski”, czyli geste kwiatostany beznasiennej marihuany, ktore stawe zyskaty
w poznych latach 60. po tym, jak wojna w Wietnamie zapoznala amerykanskich
zohierzy z tajskg marihuang. Usuwanie meskich ro$lin stato si¢ popularne nie tylko w
tej czesci $wiata, ale rowniez w Indiach 1 krajach potudniowych, a technika ta byla

znana juz przed meksykanska sinsemillg (Chouvy, 2019).

Marihuana 1 haszysz byly poczatkowo importowane w ramach handlu
transkontynentalnego z Afganistanu, Pakistanu, Indii, Tajlandii, Libanu, Maroka,
Kolumbii czy Meksyku do Standéw Zjednoczonych, Europy Zachodniej, a nawet
Australii. Uprawa sinsemilli zapoczatkowata dlugi proces modernizacji przemystu
konopnego, ktory obejmowat stworzenie pierwszej hybrydy konopi (Skunk #1),
stynnej hybrydy podgatunkéw sativa i indica, ktora zaczeta by¢ hodowana w 1969
roku 1 zostala po raz pierwszy sprzedana na przetomie lat 70. 1 80 XX wieku (Chouvy,
2019).
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Konopie beznasienne staty si¢ jeszcze bardziej powszechne w latach 90.
kiedy wprowadzono stosowanie sadzonek, ktore umozliwity hodowcom produkcje
wylacznie zenskich roslin poprzez klony. Dostgpno$¢ marihuany bez nasion wzrosta
ponownie po 1999 roku, kiedy to w Holandii udato si¢ uzyskac selektywna hodowle
nasion konopi, generujacych ponad 95% ro$lin zenskich. Hodowcy w Stanach
Zjednoczonych, Holandii 1 Hiszpanii, stworzyli réwniez odmiany kwitngce
niezaleznie od fotoperiodu 1 zmian temperatury, i pozwalaja na bezproblemowe, obfite
zbiory. W ostatnich dziesigcioleciach, rowniez moc konopi indyjskich wzrosta w
znacznym stopniu dzieki selektywnej hodowli, uprawy pod dachem oraz produkc;ji
konopi bez nasion.

W ciggu ostatnich kilku dekad uprawa konopi stala si¢ zjawiskiem
prawdziwie globalnym, a uprawa silnych hybryd jest obecnie mozliwa zarowno pod
zadaszeniem, jak 1 na otwartej przestrzeni w dowolnym miejscu na $wiecie, nawet
poza korzystnymi warunkami edaficznymi i klimatycznymi, o ile dostgpna jest
niezawodna sie¢ elektryczna. Transkontynentalny handel marihuang w duzej mierze
zostal zatem zastgpiony przez handel wewnatrzregionalny (Chouvy, 2019).

Innym bardzo rozpowszechnionym produktem uzyskiwanym z konopi jest
haszysz (Ryc. 6) (z arabskiego oznaczajacy trawe) lub zywica konopna - mniej lub
bardziej elastyczna substancja o konsystencji pasty (w zaleznosci zarowno od
przygotowania i temperatury otoczenia), otrzymywana przez $ciskanie gruczolow
zywicznych lub trichoméw zenskiej rosliny konopi. Moze by¢ produkowany w dwoch
réznych procesach, w zalezno$ci od technik stosowanych w roéznych obszarach
produkcji. W Maroku gruczoty zywiczne z kwiatostandéw konopi sg zbierane w
procesie mldcenia i przesiewania po zebraniu i wysuszeniu roéliny. Zywica jest
nastepnie po prostu wyciskana. W Afganistanie przesiana zywica jest wielokrotnie
podgrzewana 1 ugniatana przed sprasowaniem 1 r¢cznym zwijaniem, proces ten jest
obecnie zmechanizowany. Inng technika, stosowang tylko w niektorych czesciach
Azji, jest reczne pocieranie. Polega ono na pocieraniu kwiatostanéw konopi migdzy
dlonmi 1 palcami, az Zywica nagromadzi si¢ na skorze i zostanie zebrana w kulke.
Stosuje si¢ ja tylko w Indiach i Nepalu, gdzie haszysz nazywa si¢ charas (Chouvy,
2019).
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Ryc. 6: Haszysz — wyglad (https://odmianymarihuany.pl/czym-jest-haszysz-jak-sie-go-robi/).

Swiatowa geografia konopi indyjskich jest pod wieloma wzgledami
niekompletna. Na podstawie obecnej wiedzy niemozliwe jest okreslenie globalnego
zasiggu uprawy konopi indyjskich, a co za tym idzie - globalnej ilosci produktow
ubocznych pochodzacych z konopi indyjskich. Uprawa konopi indyjskich zostata
zgloszona do UNODC (Biuro Narodéw Zjednoczonych ds. Narkotykoéw i
Przestgpczosci) przez panstwa cztonkowskie w 135 krajach w latach 2010-2015, przy
czym Maroko jest najcze$ciej zgtaszanym krajem jako zrédio haszyszu, nastepnie
Afganistan oraz w mniejszym stopniu Liban, Indie i Pakistan. Zrédta marihuany sa
trudniejsze do oszacowania, poniewaz handel nig jest gtbwnie wewnatrzregionalny, a
UNODC podaje zrodia tylko w podziale na regiony: najczgsciej wymieniane zrodia to
Meksyk 1 Kanada w Ameryce Pdinocnej; Kolumbia, Paragwaj oraz Jamajka w
Ameryce Potudniowej i na Karaibach; Nigeria, Mozambik i Ghana w Afryce;
Afganistan, Kirgistan, Myanmar i Laos w Azji oraz Niderlandy i Albania
(przynajmniej do konca 2010 r.) w Europie. UNODC stwierdza jednak wyraznie, ze
nie oznacza to, iz np. Meksyk jest najwiekszym producentem marihuany w Ameryce
Potnocnej, poniewaz ,,znaczne ilosci” produkowane w Stanach Zjednoczonych sg w
wiekszos$ci przeznaczone do konsumpcji krajowej, a nie na eksport (Chouvy, 2019).

Cho¢ nie da si¢ racjonalnie oszacowac, ktore kraje s3 na Swiecie wiodgcymi
producentami niclegalnej marihuany, tatwiej jest wymieni¢ kraje, ktore sg legalnymi
producentami marihuany rekreacyjnej i/lub medycznej (Ryc. 7). Uprawa konopi
indyjskich oraz konsumpcja i sprzedaz marihuany do celéw rekreacyjnych jest legalna
w Urugwaju (od 2013 roku), w Kanadzie, Korei Potnocnej, kilku stanach Stanéw

Zjednoczonych: w Kolorado i Waszyngtonie, Alasce, Kalifornii, Kolorado, Maine,
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Massachusetts, Michigan, Nevadzie, Oregonei, Vermont i Waszyngtonie. Medyczna
marihuana zostala czgsciowo lub w petni zalegalizowana (na recepte lub bez) w 36
krajach: Argentynie, Australii, Kanadzie, Chile, Kolumbii, Chorwacji, Cyprze,
Republice Czeskiej, Danii, Finlandii, Gruzji, Grecji, lzraelu, Jamajce, Niemczech,
Lesotho, Wtoszech, Luksemburgu, Macedonii, Malcie, Meksyku, Norwegii, Peru, San
Marino, Filipinach, Polsce, Portugalii, Republice Potludniowej Afryki, Korei
Potudniowej, Sri Lance, Szwajcarii, Wielkiej Brytanii, Turcji, Urugwaju, Vanuatu,
Zimbabwe. W grudniu 2018 roku dofaczyta Tajlandia i nawet Francja, niezwykle
konserwatywny kraj, jesli chodzi o konopie indyjskie, otworzyta drzwi do zbadania
korzy$ci medycznych ptynacych ze stosowania konopi w tej dziedzinie. W Stanach
Zjednoczonych, poczawszy od 1996 roku w Kalifornii, 33 stany plus Guam, Puerto
Rico, Mariany Poélocne, Wyspy Dziewicze Stanow Zjednoczonych i1 Dystrykt
Kolumbii zalegalizowaly medyczng marihuang. CBD, jeden 2z najbardziej
poszukiwanych medycznych kannabinoidow, zostal zalegalizowany w Stanach
Zjednoczonych w grudniu 2018 roku dzigki zmianom w ustawie rolnej. W Unii
Europejskiej najnowsze wydarzenia obejmuja glosowanie w dniu 14 lutego 2019 r.
przez Parlament Europejski, w nastepstwie doniesien Swiatowej Organizacji Zdrowia
(WHO), ktora zalecita zmiane klasyfikacji konopi indyjskich i kilku ich kluczowych
sktadnikow na mocy miedzynarodowych traktatow antynarkotykowych, nad
rezolucja, ktéra ,,wzywa Komisje i panstwa cztonkowskie do usunigcia barier
regulacyjnych, ktére obcigzaja badania naukowe, oraz wzywa je do wlasciwego
finansowania badan i promowania wigkszej wiedzy na temat medycznej marihuany
wsrod pracownikow shuzby zdrowia” (Chouvy, 2019).

Jesli chodzi o niepsychoaktywng rosling konopi ceniong jako zrodto widkien,
olejéw i nasion, to jest ona legalnie uprawiana w 25 krajach (Australia, Austria,
Kanada, Chile, Chiny, Dania, Egipt, Finlandia, Francja, Niemcy, Wielka Brytania,
Wegry, Indie, Nepal, Polska, Portugalia, Rumunia, Rosja, Slowenia, Korea
Potudniowa, Hiszpania, Szwajcaria, Tajlandia, Ukraina, Stany Zjednoczone).
Swiatowy rynek marihuany jest obecnie zdominowany przez Kanade, z catkowita

produkcja szacowang na 3000 ton rocznie (Chouvy, 2019).
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Countries where medical cannabis is partially or fully legal

Countries where hemp cultivation s legal

Sources' Research by Pierre-Amnaud Chouvy, January 2019

Ryc. 7: Legalne konopie na §wiecie, 2019. Od gory: kraje, w ktorych konsumpcja i sprzedaz
konopi w celach rekreacyjnych jest legalna; kraje, w ktérych medyczna marihuana jest
czesciowo lub w pehi legalna; kraje, w ktorych uprawa konopi jest legalna (Chouvy, 2019).

3. Substancje biologicznie czynne w konopiach

Pierwsze aktywne biologicznie wyciagi z konopi zostaly uzyskane w
pierwszej potowie XIX wieku przez niemieckiego chemika S. Schlesingera. Osiem lat
p6zniej Francuz E. Decourtive uzyskat z alkoholowego ekstraktu liscia konopnego
produkt zywicowy, ktory otrzymal nazwe “Canabin”. Jak si¢ okazalo, byt to aktywny
zwigzek psychotropowy: (-)-trans- A9-tetrahydrokanabinol, inaczej THC. W postaci
czystego zwiazku zostal on wyizolowany dopiero 124 lata pozniej przez grupe
jerozolimskich uczonych (Vetulani, 2014).

Konopie zawieraja okoto 600 zidentyfikowanych 1 wiele jeszcze
niezidentyfikowanych, potencjalnie uzytecznych zwigzkow, z czego ponad 20%
stanowig kannabinoidy. Ws$rdéd nich, siedem zostalo sklasyfikowanych jako
metabolity typu CBD. Do glownych metabolitow wtornych konopi naleza
kannabinoidy oraz inne zwigzki fenolowe, takie jak flawonoidy, stilbenoidy,
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lignamidy i amidy fenolowe, a takze zwigzki z grupy terpenoidow i alkaloidow.
Najwazniejszymi metabolitami wtornymi konopi sa jednak kannabinoidy. Ta grupa
zwigzkow wystepuje wylacznie w konopiach indyjskich 1 jest najdoktadniej
scharakteryzowang substancja chemiczng w tej roslinie. Produkcja tych zwigzkow
zalezy od odmiany, fazy rozwojowe;j i dojrzalo$ci, warunkéw wzrostu, terminu zbioru,
warunkow przechowywania i magazynowania, a takze stresu $rodowiskowego,
interakcji ekologicznych pomiedzy konopiami a czynnikami ekosystemowymi
(Salami i in., 2020).

Najciekawszymi z punktu widzenia ilosci 1 aktywnos$ci biologicznej
zwigzkami wystepujacymi w konopiach sg A-9-tetrahydrokannabinol (THC) i
kannabidiol (CBD). THC to glowny, psychoaktywny zwigzek wystepujacy w
konopiach 1 jest on odpowiedzialny za wywolywanie stanu euforii, tzw. haju, ktory
jest ceniony przez konsumentow stosujacych susz konopny w celach rekreacyjnych.
Poza tym wykorzystywany jest w leczeniu np. stwardnienia rozsianego poprawiajac
funkcjonowanie pecherza i zmniejszajac ilo$¢ skurczy jelit, jak rowniez stosowany jest
podczas chemioterapii wzmagajac apetyt osob poddanych temu zabiegowi. THC jest
odpowiedzialny za wzmozony apetyt i sennos¢, redukcj¢ stanu nadpobudliwosci i
zmian¢ zmystow. THC jest agonista i dziata na receptory kannabinoidowe, stad
dziatanie psychoaktywne. CBD natomiast nie jest zwigzkiem psychoaktywnym, wigc
nie wywoluje efektow psychoaktywnych. Ceniony jest za swoje bogate wlasciwosci
lecznicze 1 jest wykorzystywany w leczeniu chordb, takich jak np. stany lgkowe,
zapalenie stawow, padaczka lekooporna, cukrzyca i wiele innych. CBD jest
antagonista dla receptorow kannabinoidowych, dlatego nie wywotuje dziatania
psychoaktywnego (Siudem i in., 2015; Salami i in., 2020).

Jesli wezmiemy pod uwage réznice w budowie chemicznej tych zwigzkow,
to zobaczymy, ze THC (Ryc. 8) zawiera uktad laktonowy, a CBD (Ryc. 9) zamiast
niego posiada dwie grupy fenolowe.

CHs

Ryc. 8: wzor strukturalny THC Ryc. 9: wzor strukturalny CBD

(https://pl.wikipedia.org/wiki/Tetrahydrokannabinol#/media/Plik: Tetrahydrocannabinol.svg;
https://pl.wikipedia.org/wiki/Kannabidiol#/media/Plik:Cannabidiol Structural formula V1.s

vg).
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3.1. Zwigzki fenolowe

Do zwigzkoéw fenolowych zaliczamy ponad 10000 réznorodnych czasteczek,
m.in. kwasy fenolowe, flawonoidy, stilbeny i lignany. Flawonoidy s3 jednym z
glownych zwigzkéw wszechobecnych w roslinach, w tym w konopiach, ktore petnia
bardzo wazng role. Ponad 20 rodzajow flawonoidow zostato wyizolowanych z lisci,
kwiatow i pytkow, i obejmujg one O-glikozydowe pochodne aglikondw: apigeniny,
luteoliny, orientyny, witeksyny i izowiteksyny, kaempferolu i kwercetyny, a takze
kannaflawiny A i kannaflawiny B, ktore s3 metylowanymi flawonami
izoprenoidowymi, unikalnymi dla Cannabis. Fenyloalanina i malonylo-CoA sa
dwoma prekursorami, ktére uruchamiajg kaskad¢ enzymatycznej syntezy gldownych
struktur flawonow 1 flawonoli w konopiach. Kolejng grupa zwigzkow fenolowych sg
stilbenoidy, ktore odgrywaja znaczaca role w ochronie roslin, hamowaniu wzrostu i
odstraszaniu owadow, a takze wykazuja wlasciwosci lecznicze, takie jak aktywnosé
antyoksydacyjna, aktywno$¢ przeciwbakteryjna 1 przeciwgrzybicza. Trzy nowe
stilbenoidy (HM1, HMZ2 i HMS3) oraz 19 znanych stilbenoidéw (m.in.
dihydroresweratrol, kannipren; kanabistiloen,  kannabispiron, kannabispirenon)
zostalo wyizolowanych z konopi. Te stilbenoidy zostaty znaleziono w todygach,
lisciach i zywicach. Konopie wytwarzaja rowniez inne zwiazki fenolowe, zwane

amidami fenolowymi i lignamidami, a takze grossamid (Salami i in., 2020).

3.2. Terpenoidy

Terpenoidy sg kolejng wazng grupa metabolitéw roslinnych wystepujacych
w konopiach. Oprocz ich roli w fotosyntezie, oddychaniu i obronie roslin, terpenoidy
sg odpowiedzialne za smak 1 aromat r6znych odmian konopi indyjskich i s3 uwazane
za gtowny czynnik decydujacy o preferencjach konsumentéw konopi. Korzyscig
terapeutyczng konopi leczniczych jest to, ze aby wywola¢ efekt retencyjny,
kannabinoidy moga funkcjonowa¢ w synergii z terpenoidami. W konopiach
zidentyfikowano ponad sto monoterpendéw i seskwiterpenéw. Zwiazki te zostaty
wyizolowane z korzeni, lisci, kwiatow zenskich oraz trichoméw 1 obejmujg m.in.

limonen, safranal, geraniol, a-kurkumen, a-selinen, i farnezol (Salami i in., 2020).
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3.3. Alkaloidy
Od czasu odkrycia morfiny w maku, okoto 20,000 alkaloidow

zidentyfikowanych w réznych gatunkach zostalo wykorzystywane jako S$rodki
farmaceutyczne, stymulanty, narkotyki 1 trucizny. Alkaloidy sa kolejng klasg
metabolitéw wtornych, ktorych obecnos¢ stwierdzono w konopiach indyjskich. Te
niezwykte organiczne metabolity wtorne maja szeroki zakres bioaktywnosci, shuzac
jako produkty koncowe metabolizmu lub produkty odpadowe, rezerwuary azotu,
czynniki ochronne przed drapieznikami i stresami. Rozne rodzaje alkaloidow, takie
jak cholina, neuryna, L-(+)-izoleucyno-betaina i muskaryna, hordenina i trig-
pirrolidyna, onelina, kanabinoatiwina 1 anhydrokannabisatiwina zostaty wyizolowane

z korzeni, lisci, todyg, pytku, nasion 1 strefy wlosnikowej korzeni (Salami i in., 2020).

3.4. Fitokannabinoidy

Fitokannabinoidy to zwigzki 21-22-we¢glowe, podzielone na 10 typoéw
strukturalnych z ponad 100 odmianami wystepujacymi w zywicy produkowanej przez
gruczotowe wloski Cannabis sativa L. Wsrdd tych kannabinoidow wyrdznia si¢ trans-
A9-tetrahydrokannabinol (A9-THC) i kannabidiol (CBD), ktore byly przedmiotem
ponad 90% badan naukowych. Chociaz THC jest pierwszym zwigzkiem, ktory
przychodzi na mysl, gdy méwi si¢ o marihuanie, istniejg rowniez niepsychoaktywne
kannabinoidy o wielu wiasciwosciach terapeutycznych, takie jak CBD, ktore ostatnio
zyskato na znaczeniu ze wzgledu na ograniczenia stosowania THC i nowe odkrycia
dotyczace wiasciwosci leczniczych CBD. Niekorzystne efekty psychotropowe i
uzalezniajace ro$liny przypisuje si¢ THC. Stosowanie marihuany zawsze budzito
wiele kontrowersji, poniewaz ze wzgledu na zawarto$¢ psychoaktywnego THC
klasyfikowana jest jako nielegalny narkotyk. Marihuana jest uwazana za "migkki"
narkotyk, z kolei "haszysz", ktory zawiera wysokie stgzenie THC o szkodliwym
dziataniu juz nie (Aliferis i Bernard-Perron, 2020; Salami i in., 2020).

3.5. Chemotypy konopi — rézne odmiany do réznych zastosowan

Wiele badan na przestrzeni lat przyczynilo si¢ do zdefiniowania pigciu
chemotypow na podstawie sktadu fitokannabinoidow, ich ilosci oraz rozrdznienia
odmian konopi do réznych zastosowan. W oparciu o zawartos¢ THC, chemotypy
konopi mozna sklasyfikowa¢ jako:

e typ narkotykowy (marihuana, 1-20% THC),
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e typ posredni (0,3-1,0% THC),
e typ widknisty (konopie, <0,3% THC).

Biorac pod uwage, ze poziomy THC i CBD sg bardziej skoncentrowane w
duzej mierze na okresleniu, czy jest to typ narkotyku, typ wldkna czy medyczna
marihuana, niedawno w Centrum Zasobdw Genetycznych Konopi (CGRC)
opublikowano nowa pule genéw rodzimych konopi z trzema gtéwnymi chemotypami,
jak ponizej:

e THC-chemotyp I (wysoki stosunek THC/CBD lub niski CBD/THC, zawarto$¢
THC powyzej 0,3-20%, zawarto§¢ CBD nizsza niz 0,5%);

e posredni-chemotyp II (stgzenie zaréwno THC, jak i CBD s3 w stosunku
zblizonym do jednosci, w zakresie 0,5-2);

e CBD-chemotyp III (wysoka zawarto§¢ CBD/THC lub niska THC/CBD, posiada
gtéwnie CBD, ilos¢ THC nizsza niz 0,3% do $ladowego, niewykrywalnego
poziomu).

Dwa inne dodatkowe chemotypy obejmowaty:

- chemotyp IV, w ktorym CBG (kannabigerol) byt dominujgcym kannabinoidem,
ale obecny byto rowniez CBD,

- chemotyp V, ktéry posiadal w materiale niewykrywalne ilo$ci jakichkolwiek
kannabinoidow.

Odmiany medyczne obejmujg zaréwno chemotypy THC 1 CBD. Chemotyp
THC, ktory mozna okre$li¢ mianem marihuany, jest definiowany jako psychotropowy
lub leczniczy (na podstawie poziomu THC). Chemotyp CBD okresla konopie jako
"wtdkno", typ "nie-narkotyczny" lub "medyczny". Zastanawiajace jest, dlaczego nigdy
nie styszeliSmy zbyt wiele o innych kannabinoidach. Niektore z innych dobrze
znanych fitokannabinoidow, ktore moga mie¢ potencjalne dzialanie medyczne, to
m.in.  kannabinol (CBN), kannabigerol (CBG), kannabichromen (CBC),
tetrahydrokannabiwaryna (THCV), kannabidiwaryna (CBDV) oraz kannabinodiol
(CBND), kannabinidiol (CBDL), kannabielsoina (CBE), kannabitriol (CBT),
kannabicyklol (CBL) (Ryc. 10). Niektore z tych kannabinoidow, takie jak THC, CBN
i CBDL, sg psychoaktywne, a inne, takie jak CBD, CBC czy CBG — nie (Aliferis i
Bernard-Perron, 2020; Salami i in., 2020).
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Ryc. 10: Wzory strukturalne kannabinoidéw naturalnie wystgpujacych w konopiach (Salami i
in., 2020).

3.6. Kannabinomika — idealne narzedzie analityczne

Spektroskopia magnetycznego rezonansu jadrowego (NMR) oraz
spektrometria mas (MS) sg dwiema gtownymi metodami analitycznymi stosowanymi
w analizach metabolomicznych. Niemniej jednak, zaleca si¢ integracje¢ informacji o
sktadzie metabolitow danej probki, uzyskanych dzigki zastosowaniu réoznych metod
analitycznych, szczegolnie w przypadku matryc pochodzacych z konopi, ktore majg
bardzo ztozone metabolomy, sktadajace si¢ z metabolitow o bardzo zr6znicowanych
wlasciwosciach fizykochemicznych (Aliferis i Bernard-Perron, 2020).

Oprécz rutynowej analizy sktadu probek kwiatow 1 olejkow konopi
indyjskich, wzrasta zainteresowanie analizg zawarto$ci kannabinoidow i terpenoidéw
w szerokim wachlarzu r6znorodnych matryc, takich jak m.in. leki, kosmetyki, krew i
mocz, do celow badawczych, regulacyjnych oraz do celéw egzekwowania prawa. Do
izolacji frakcji kannabinoidow i terpenoidow lub pojedynczych metabolitow na duza
skalg stosuje si¢ ekstrakcje w stanie nadkrytycznym cieczy (SFE) i ekstrakcje do fazy
statej (SPE). Dla celéw analitycznych i bioanalitycznych, preferowane sa rdzne
protokoty ekstrakcji, w oparciu o ciato stale (np. mikroekstrakcja w fazie stalej,
SPME) i rozpuszczalniki (np. dyspersyjna mikroekstrakcja ciecz-ciecz, DLLME).
Wybdr protokotu ekstrakcji zalezy od metody analitycznej i celu danego badania; w
analizach NMR, chloroform (CHCI3)-d, metanol (MeOH)-d4 lub H,O-d2 sa
preferowanymi rozpuszczalnikami, etanol (EtOH) do chromatografii gazowej z
detektorem ptomieniowo-jonizacyjnym (GC/FID), MeOH do chromatografii
cieczowej (LC), a w badaniach opartych na GC/MS (chromatografia gazowa
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sprzezona ze spektrometrig mas) stosowano rézne rozpuszczalniki (Aliferis 1 Bernard-
Perron, 2020).

Spektrometria mas o wysokiej rozdzielczosci (HRMS), np. rezonans
cyklotronowy jondéw z transformacjag Fouriera (FT-ICR)-MS, stanowi jedno z
najnowszych osiggni¢¢ w analityce. Powszechnie faczone z chromatografia cieczowa
(LC), analizatory HRMS umozliwiaja analize wigkszej iloSci metabolitow w
analizowanych probkach niz w przypadku analizatorOw konwencjonalnych. HRMS
ma ogromny potencjal w chemotaksonomii — okreslaniu chemotypow Cannabis i

oceny jakos$ci ich produktow (Aliferis i Bernard-Perron, 2020).

4.Wykorzystanie konopi w medycynie

4.1. Historia wykorzystania konopi od starozytnosci do

wspolczesnosci

Preparaty konopne, m.in. haszysz czy marihuana, sa stosowane w medycynie
od tysiecy lat. Slady archeologiczne wyraznie wskazuja na to, iz konopie byly
stosowane w medycynie juz w czasach neolitycznych, a na pewno w starozytnych
krajach azjatyckich (Chinach 1 Japonii) i wybrzezach Morza Czarnego oraz
Srédziemnego. Do dzi§ odnaleziono wiele naczyn stosowanych bezposrednio do
palenia marihuany, pochodzacych z czaséw neolitycznych. Wiele z nich miato
zastosowanie w dawnej medycynie, w ktorej wykorzystywano marihuane jako srodek
terapeutyczny. Uzywalno$¢ konopi byta duza, chociazby ze wzgledu na to, ze w
starozytnych krajach czesto wystepowaty surowe zakazy spozywania alkoholu, a
zazywanie marihuany stanowilo znakomity zamiennik. Popularno$¢ tego produktu
rosta takze ze wzgledu na wlasciwo$ci medyczne oraz psychotropowe, ktore przypadty
do gustu starozytnym cywilizacjom. W V w. p.n.e. marihuana stosowana byta jako
srodek zmniejszajacy ptodno$¢ wsréd mezczyzn, celem zmniejszenia drastycznie
rozrastajacej si¢ populacji ludzkiej (Kazula, 2009; Vetulani, 2014).

Od 4000 roku p.n.e., konopie byly wykorzystywane jako lek na malari¢ czy
podagre. W III w. p.n.e. konopie byly stosowane gtdownie jako lek przeciwbolowy, lek
na bezsennos$¢ oraz stosowane byly jako srodek znieczulajacy podczas operacji. W II
w. p.n.e. marihuana byla stosowana rowniez jako lek znieczulajagcy. Wsrod
starozytnych Egipcjan marihuana byta stosowana jako lek na schorzenia oczu i stop
oraz na hemoroidy. W hinduskich tekstach kulturowych marihuana byla cze¢sto

porownywana z przedmiotem magicznym, opisywana jako §wigta roslina, zwalczajaca

21



sity zta. Do Ameryki konopie dotarty wraz z wyprawa Kolumba, a pod koniec XVIII
wieku popularno$¢ marihuany wzrosta w Ameryce, co spowodowane byto napltywem
duzej liczby meksykanskich uciekinierow 1 rozpowszechnianiem przez nich
marihuany w celach typowo narkotycznych. Duza cze$¢ populacji amerykanskiej
zaczeta obawiacd si¢ 1 odczuwac nieche¢ 1 wrogos¢ w stosunku do marihuany. Niecheé
I strach odczuwano poczgtkowo wobec samych meksykanow, natomiast z biegiem
czasu odczucia te przeszty na ro$ling. Amerykanie zasiggng¢li w tym okresie do starych
legend, méwigcych o fanatycznych muzutmanskich wojownikach, ktorzy skrycie, z
premedytacja wybijali krzyzowcéw podczas Trzeciej Wyprawy Krzyzowe;.
Przyczyna tych mordéw moglo by¢ to, ze wojownicy zazywali haszysz przed
wyprawami bojowymi. Powstawaly réwniez w tym czasie filmy propagandowe
majace na celu uswiadomienie niebezpieczenstwa zwigzanego z zazywaniem
marihuany. Spowodowato to spadek popytu na produkty konopne, a nawet catkowite
wycofanie ich z rynku. Wprowadzono réwniez zakaz posiadania konopi zar6wno w
celach rekreacyjnych, jak i leczniczych. Medycyna zostala przez to ogotocona z wielu
skutecznych narzgdzi. Mimo, iz marihuana nigdy nie spowodowata zgonu z powodu
przedawkowania, zostata wycofana z medycyny, podczas gdy inne substancje silnie
uzalezniajace, ktoére w wielu przypadkach powodowaty zgon (morfina 1 inne opioidy,
barbiturany i benzodiazepiny) pozostaty nadal lekami dopuszczonymi do obiegu
(Vetulani, 2014).

Dopiero stosunkowo niedawno, marihuana znow zaczeta by¢ brana pod
uwage w medycynie 1 zaczeto mysle¢ nad zastosowaniem marihuany jako
potencjalnego terapeutyku w ograniczonym uzyciu. Odkryto, iz przy uzyciu
marihuany jako agonisty 1 antagonisty receptorow kannabinoidowych mozna
skutecznie leczy¢ takie choroby, jak: stwardnienie rozsiane, anoreksja, padaczka,
réznego rodzaju bole 1 zapalenia, plagsawica Huntingtona, Alzheimer, jaskra, zespot
Tourette’a, osteoporoza, schizofrenia, choroba Parkinsona, nowotwory, choroby
uktadu krazenia czy tez choroby metaboliczne (Salami i in., 2020; Almogi-Hazan i Or,
2020).

Leki o pochodzeniu konopnym szybko si¢ przedawniaja, z tego wzgledu
hurtownie nie chcg ich przetrzymywac, poza tym preparaty te maja wysoka ceng. W
zwigzku z tym wiele leczonych osob zaopatruje si¢ w marthuang na czarnym rynku,

gdzie majg pewnos¢ dostepnosci i nizszej ceny (Vetulani, 2014).

22



4.2. Reakcja organizmu na lecznicze zastosowanie marihuany

Konopie zawierajg réznorodne substancje chemiczne, ktére maja rdzny
wplyw na organizm. Zawarte w nich zwigzki chemiczne z grupy kannabinoidow
pobudzajg naturalnie wystepujacy w organizmie uktad endokannabinoidowy. Uktad
ten wystepuje w organizmach wszystkich krggowcoéw. Bierze udziat w kontroli wielu
procesow fizjologicznych, m.in. odczuwaniu bolu, apetytu i taknienia, odpowiedzi
immunologicznej, regulacji cyklu komorkowego 1 nastroju. Uklad ten kontroluje
procesy zachodzace kazdego dnia w naszym ciele i odpowiada za komunikacje
poszczegblnych czgsci organizmu. W jego sktad wchodza endokannabinoidy (np.
anandamid — AEA, odpowiedzialny za odczuwanie przez czlowieka fizycznego
zrelaksowania, czy 2-arachidonoiloglicerol — 2-AG), receptory kannabinoidowe (CB1
i CB2) oraz enzymy odpowiedzialne za metabolizm (syntez¢ i1 degradacje)
endogennych kannabinoidow. Fitokannabinoidy, tak jak endokannabinoidy, tacza si¢
z receptorami CB1 i CB2 wywotujac odpowiednie reakcje w komorce (Kazula, 2009;
Almogi-Hazan i Or, 2020).

Receptory CB1 (Ryc. 11) sa zlokalizowane m.in. w mig¢$niach szkieletowych,
mozgu, watrobie, tkance tluszczowej 1 posrednicza w hamowaniu uwalniania
przekaznikow przez synapsy. Receptory CB2 (Ryec. 11), wystepuja gldwnie w uktadzie

immunologicznym, a ich rolg jest kontrolowanie uwalniania cytokin (Salami i in.,

2020).
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Ryc. 11: Receptory kannabinoidowe CB1 i CB2 i ich naturalne rozmieszczenie w organizmie
cztowieka (Salami i in., 2020).

Dziatajac na receptory CB1 i CB2 fitokannabinoidami mozna kontrolowaé
funkcjonowanie uktadu endokanabinoidowego, ktorego niewlasciwa aktywnos¢ jest

przyczyng wielu chorob. Zaburzenie poziomu endokannabinoidow (ich niedobor)
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stwierdzono m.in. przy migrenach, zespole jelita wrazliwego, zespole stresu
pourazowego, fobii i réznych formach przewlektego bolu (Siudem i in., 2015).

Te dwa typy receptorow oddziatujag z biatkami typu G. Pobudzenie
receptorow CB powoduje aktywowanie bialek G, to z kolei wptywa hamujaco na
aktywno$¢ cyklazy adenylanowej, przez co blokuja si¢ kanaty wapniowe typu P/Q, N
1 L, ktore sg bramkowane napigciem. Dochodzi do aktywacji kanalow potasowych,
potencjat transblonowy wzrasta 1 nastgpuje hiperpolaryzacja neuronu oraz
zahamowana zostaje transmisja presynaptyczna. Powoduje to zmniejszenie
uwalniania neurotransmiteréw z neuronow (Tkaczyk i in., 2012; Vetulani, 2014;
Almogi-Hazan i Or, 2020)

Zazywajac marihuang¢ w réznej postaci, zawierajagcg THC, CBD, jak rowniez
inne kannabinoidy, dochodzi do aktywacji receptorow CBI1 i CB2. Podajac
odpowiednig dawke kannabinoidow organizmowi, mozna przywrdoci¢ rOwnowage
uktadu endokannabinoidowego. W przypadku patologicznej aktywnosci ukladu
endokannabinoidowego, dziatanie lecznicze marihuany opiera si¢ przyktadowo na:
rozszerzaniu oskrzeli w astmie; hamowaniu nudnosci w terapiach nowotworowych;
pobudzeniu apetytu podczas leczenia anoreksji i chemioterapii; zmniejszeniu
odczuwania r6znego rodzaju bolu, np. nowotworowego; zmniejszeniu spastycznosci
miegs$ni w stwardnieniu rozsianym (Tkaczyk i in., 2012; Vetulani, 2014; Almogi-Hazan
i Or, 2020).

W celu dostarczenia do uktadu endokannabinoidowego kannabinoidéw,
najczesceiej stosuje si¢ substancje konopne zawierajace CBD 1 THC, CBC czy CBN
oraz inne kannabinoidy. W farmakologii wykorzystywany jest m.in. Sativex — lek
zawierajacy w swoim sktadzie CBD oraz pewng ilo§¢ THC, uzalezniong od celu
wykorzystania leku. Lek ten ma posta¢ aerozolu stosowanego w jamie ustne;j.
Przepisywany jest pacjentom cierpigcym na padaczke lekooporng, jak rdwniez
cierpigcym na tagodng spastyczno$¢ migsni przy stwardnieniu rozsianym. Niestety jest

to lek z gornej potki cenowej i nie jest on lekiem refundowanym (Salami i in., 2020).

4.3. Schorzenia, w leczeniu ktorych wykorzystywane sa substancje

zawarte w konopiach

4.3.1. Bol ostry i przewlekly
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Znaczna czg$¢ populacji ludzkiej cierpi na bdle przewlekle o réznym
pochodzeniu. Najczgséciej jest to bol neuropatyczny, ktory ma Scisty zwigzek z
chorobami, takimi jak nowotwor, AIDS czy cukrzyca. W tych przypadkach
stosowanie zwyczajnych, tatwo dostgpnych lekéw przeciwbolowych nie przynosi
oczekiwanych rezultatow. Powszechnie znanymi, cho¢ nie tak tatwo dostepnymi
lekami sg preparaty konopne. Badania wplywu marihuany na leczenie bdlu
przewlektego podjeto m.in. w 2008 roku na Uniwersytecie Kalifornijskim w Davis.
Wyniki wskazywaly na znaczne obnizenie poziomu bolu pacjentéw, niezaleznie od
wielkos$ci dawki dymu z palonych konopi. Podobne badania zostaty przeprowadzone
w roku 2010 i wykazaly znaczne obnizenie poziomu odczuwanego bdlu przez
pacjentdw, u ktorych zawiodto leczenie konwencjonalne. Badania wykazaty rowniez
poprawe jakosci snu pacjentdw oraz obnizenie poziomu Stresu (Kazula, 2009;
Vetulani, 2014).

Przeciwbolowe dziatanie substancji zawartych w konopiach zwigzane jest z
hamowaniem neurotransmisji w receptorach boélowych przez THC. Marihuang
zastosowano roéwniez w przypadkach bolu szczegodlnie opornego na leczenie, np.
neuralgii unerwienia trdjdzielnego. Badania wykazaly poprawe u co trzeciego
pacjenta. Przeciwbolowe dziatanie THC wzmagane jest dodatkowo przez inne,
niepsychoaktywne substancje zawarte w konopiach (Tkaczyk i in., 2012; Vetulani,
2014).

Gléwnym celem wigkszosci badan jest poznanie mechanizmu analgezji,
ktéry jest zwigzany z receptorami CB w rdzeniowych, ponadrdzeniowych i
obwodowych czgséciach uktadu nerwowego. Uktad endokannabinoidowy wykazuje
ekspresj¢ w strukturach zwigzanych z modelowaniem 1 transmisja sygnalow
nocyceptywnych. CB1 odpowiada gtéwnie za modulacje bolu i wykazuje ekspresje w
osrodkowym uktadzie nerwowym (OUN). CB2 z kolei wykazuje ekspresje w uktadzie
immunologicznym oraz zwojach korzeni grzbietowych nerwow grzbietowych (DRG)
u ludzi i OUN u gryzoni. Aktywowanie tego receptora powoduje hamowanie
odpowiedzi komorkowej 1 obniza poziom uwalniania cytokin prozapalnych. Testy
wykonane na zwierzetach laboratoryjnych rowniez wykazaty, iz kannabinoidy maja
znaczny udzial w obnizaniu poziomu bdlu poprzez aktywacje receptorow.
Aktywowanie receptorow CB1 zwigzane jest z zahamowaniem pobudliwosci
neurondw, przez co hamowane jest rowniez przewodnictwo bodzcow bolowych

(Kostrzewa i Starowicz, 2015).
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Kannabinoidy wykorzystywane sa réwniez w leczeniu réznego rodzaju
stanow zapalnych. Wykazuja dzialanie przeciwb6lowe na poziomie mézgu, rdzenia i
nerwoéw obwodowych, przy czym na poziomie rdzenia i obwodu nie sg zwigzanie z
dziataniem psychotropowym THC. Inne badania nad niepsychotropowym dziataniem
obnizajacym poziom bolu, wskazuja, ze mikroiniekcje syntetycznych kannabinoidow
takich, jak HU-210 czy CP-55940 do bocznych i tylnych czeSci wzgorza majg
dziatanie przeciwbdlowe (Kostrzewa i Starowicz, 2015).

Substancje zawarte w konopiach, tak jak substancje w lekach pochodzenia
chemicznego, moga mie¢ skutki niepozadane. Przedawkowanie tych substancji, ze
strony OUN skutkuje wystgpieniem niepokoju, senno$ci, zaburzenia
lokomotoryczno$ci oraz zaburzeniem pamigci. Stanowi to pewnego rodzaju
ograniczenie w stosowaniu tych substancji jako leku przeciwbodlowego.

Jak kazdy inny lek, preparaty uzyskiwane z konopi maja swoja alternatywe,
ktdra jest syntetyzowanie endokannabinoidéw ze sktadnikéw wystepujacych w blonie
komorkowej. Nie wywoluja one efektow niepozadanych, jak w przypadku
fitokannabinoidéw. Niestety substancje te maja bardzo krotki czas pottrwania, co
zwigzane jest z degradacja enzymatyczng uwalnianych endokannabinoidow. Badania
prowadzone na organizmach modelowych wykazaly, ze je$li degradacja
endokannabinoidéw zostanie zablokowana, to nie wystepuja zadne dziatania
niepozadane ze strony OUN, a czucie bdlu zostaje zredukowane na takim samym
poziomie, co przy stosowaniu kannabinoidow pochodzenia zewnetrznego. Mimo
wielu przyktadéw pozytywnego dzialania fitokannabinoidow na znoszenie odczucia
bolu, wcigz potrzeba dodatkowych, rzetelnych badan naukowych, zeby zwigzki te
znalazly zastosowanie w praktyce klinicznej (Kostrzewa 1 Starowicz, 2015;

Braithwaite i in., 2021).

4.3.2. Epilepsja i przeciwdrgawkowy wplyw kannabinoidow

Pierwsze do$wiadczenia nad przeciwdrgawkowym dzialaniem substancji
zawartych w konopiach przeprowadzane byly na zwierzgtach laboratoryjnych, u
ktorych stwierdzono napady drgawkowe. Po kilku pierwszych doswiadczeniach
stwierdzono, iz kanabidiol (CBD) skutecznie obnizyl czgsto§¢ wystepowania
drgawek. Dodatkowo stwierdzono nasilone dzialanie przeciwdrgawkowe przy
stosowaniu klasycznych lekow zapobiegajacych 1 obnizajacych czgstosé
wystepowania napadéw drgawkowych, co potwierdzone zostato klinicznie (Vetulani,
2014).
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Nowe leki sa bardzo potrzebne, poniewaz 30-40% oso6b z padaczka nie
reaguje na tradycyjne schematy leczenia. Wielu z tych pacjentéw cierpi dodatkowo na
autyzm. Sg wsrdd nich réwniez osoby niepetnosprawne intelektualnie. Istnieje wiele
obaw ze strony pacjentdw 1 ich rodzin dotyczacych skutkéw dlugoterminowego
stosowania lekéw przeciwpadaczkowych. Wiele z tych obaw jest dobrze
uzasadnionych, poniewaz leki, takie jak retigabina powodujg niebieskie zabarwienie
skory i pigmentu siatkowki. Inne, takie jak karbamazepina majg zwiazek z osteoporoza
1 przyspieszong miazdzycg. Wystepuja rowniez konsekwencje neurorozwojowe
spowodowane przez walproiniany lub atrofia uogoélniona i mo6zdzkowa, zwigzane z
przewlekta ekspozycja na leki. Istnieje zatem potrzeba bardziej ,,naturalnych” i mniej
,toksycznych” lekdw (Thomas i Cunningham, 2018).

Jak dziata CBD? Wykazano, ze CBD nie wywiera wptywu poprzez interakcje
z receptorami kannabinoidowymi, nie znamy obecnie dokladnego mechanizmu
dziatania przeciwpadaczkowego tego zwigzku. Wiemy, ze CBD dziata w wielu
miejscach, ktore obejmujg cele wewnatrzkomorkowe, takie jak mitochondria oraz cele
zlokalizowane na btonach neuronéw — Kanaly jonowe (zalezne od napigcia kanaty
sodowe, napi¢ciowe kanaty wapniowe), receptory neuroprzekaznikow (GABA, 5-HT)
1 receptory sprzezone z biatkiem G (GPRS55). Zdolno$¢ CBD do wywierania korzysci
objawowych poprzez wiele mechanizméw moze stanowi¢ nowe podejscie
polifarmakologiczne w tej chorobie. Istniejg przekonujgce argumenty przemawiajace
za tym, ze CBD moze wywiera¢ wielocelowe oddziatywanie poprzez:

1. hamowanie kanaléw sodowych zaleznych od napigcia;

2. aktywacj¢ 1 desensytyzacj¢ kanatow kationowych TRPV1 (transient receptor
potential cation);
hamowanie sygnalizacji rapamycynowej;
bezposrednig modulacj¢ sygnalizacji 5-HT;

posrednig aktywacje adenozyny;

o g M w

0gdblne hamowanie zapalenia nerwow.

Receptor CB1 jest miejscem, na ktore oddziatuje THC, podczas gdy CB2 jest
celem oddzialtywania dla kannabinolu. Istnieje hipoteza mowiaca, ze CBD ma
dziatanie neuroprotekcyjne i przeciwzapalne; obie te cechy bylyby atrakcyjnymi
cechami w leku przeciwpadaczkowym. Ten szeroki sposdb dziatania moze by¢ raczej
zaleta niz wada, jak si¢ powszechnie uwaza. Wiele z najskuteczniejszych lekdw
przeciwpadaczkowych, na przyklad walproinian, ma zréznicowane mechanizmy

dziatania. Jakie jest znaczenie stgzenia THC w surowicy produktu pochodzacego z
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konopi indyjskich dla kontroli napadéw? Nie ma na to dowoddw klinicznych. Przeglad
literatury przedklinicznej wykazat, ze w 34 badaniach z udzialem sze$ciu réznych
gatunkéw zwierzat, THC wykazywalo dziatanie przeciwdrgawkowe (62%),
prokonwulsyjne (3%), mieszane (3%) 1 brak dziatania (32%) w modelach napadow
drgawkowych. W modelu maksymalnego wstrzasu elektrycznego uogélnionych
napadow drgawkowych u gryzoni, THC bylo w stanie w stanie zwickszy¢ efekty
dziatania fenytoiny i1 fenobarbitalu (zwiazkow powszechnie stosowanych w lekach
przeciwpadaczkowych). Oprocz zwigzanego z receptorami CB1/CB2 wptywu THC na
pobudliwo$¢ neurondéw 1 uwalnianie neuroprzekaznikéw, THC moze mie¢ rowniez
wplyw na aktywno§¢ drgawek poprzez dzialanie przeciwzapalne i1 dziatanie i
antyoksydacyjne. Ponadto, podobnie jak w przypadku CBD, istnieja dowody na
zdolnos¢ THC do przejsciowej aktywacji 1 odwrazliwiania receptorow potencjatu
przejsciowego (TRPA1, TRPV1 i TRPV2) (Thomas i Cunningham, 2018).

Programy rozszerzonego dostepu umozliwity podawanie CBD jako leku
wspomagajacego kilku pacjentom w wieku dziecigcym, cierpigcym na padaczke
lekooporng. Pomimo obecnego braku solidnych dowodéw pochodzacych z wysokie;j
jakos$ci badan, istnieje kilka specyficznych zespotéw padaczkowych, w ktorych CBD
moze stanowi¢ uzyteczng opcje¢ terapeutyczng (Thomas i Cunningham, 2018).

4.3.3. Stwardnienie rozsiane i stwardnienie zanikowe boczne

Stwardnienie rozsiane jest przewlekla chorobg uktadu nerwowego i polega
gldwnie na zaburzonym przewodnictwie impulséw nerwowych. Do jej objawow
nalezg zaburzenia czynno$ci ruchowych, spastycznos¢, zaburzenia czucia, widzenia
oraz niedowtad konczyn. Choroba ta w wielu przypadkach prowadzi do inwalidztwa.
W jej powstawanie zaangazowane s3: demielinizacja, uszkodzenia aksonowe i
choroby autoimmunologiczne. Chorobie tej towarzysza silne bole 1 stany zapalne ze
strony uktadu nerwowego. Zaangazowanie leczniczej marihuany w przebieg leczenia
ma na celu przede wszystkim redukcje bolu, jednakze nie jest to jedyna korzysé
wynikajgca ze stosowania tej rosliny (Motyka i Marcinkowski, 2014; Almogi-Hazan i
Or, 2020).

Badania prowadzone na szczurach wykazaty zalezno$¢ miedzy stosowaniem
THC a hamowaniem reakcji zapalnych uktadu nerwowego. Badania doswiadczalne na
organizmach modelowych wykazaly, iz stwardnienie rozsiane powoduje réwniez
zanik receptorow kannabinoidowych (CB). Stosowanie przez chorych marihuany

zapobiega deficytowi neuroprzekaznictwa uktadu endokannabinoidowego.
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Doswiadczenia prowadzone na zwierz¢tach laboratoryjnych wykazaty, iz
spastyczno$¢ powigzana jest z zaburzeniem funkcjonalnosci receptorow
kannabinoidowych CBI1. Liczne badania kliniczne wskazaly pozytywny wpltyw
dostarczanych kannabinoidéw w rdznej postaci na zmniejszenie sztywnosci migsni,
przykurczéw oraz zmniejszenie czucia bolu, poprawiajagc tym samym motoryke
chorych.

Kolejng korzyscig wynikajaca z leczniczego zastosowania marihuany jest
dziatanie ochronne na neurony. Badania na zwierzetach laboratoryjnych wykazaty
hamujacy wptyw THC na powstawanie uszkodzen neurondw, ale rOwniez wplyw na
przyspieszanie ich regeneracji po uszkodzeniu swoistymi czynnikami pochodzenia
chemicznego, ktorym jest np. 6-hydroksydopamina. THC, jak réwniez pozostate
zwiazki z grupy kannabinoidéw majg pozytywny wpltyw w walce z réznego typu
zapaleniami. Szczegdlnie CBD posiada silne wlasciwosci przeciwzapalne, ale posiada
rowniez wlasciwosci przeciwutleniajagce. Wyniki badan uwarunkowane sa
odpowiednio dobrang dawka i1 sposobem dostarczenia kannabinoidow organizmowi.
W przypadku zle dobranej dawki, moga wystapi¢ niepozadane objawy, takie jak
zmniejszenie drzen kosztem zaburzenia w utrzymaniu postawy (Salami i in., 2020).

Boczne stwardnienie zanikowe jest z kolei chorobg nalezaca do grupy chorob
nieuleczalnych, neurodegeneracyjnych. Zwigzane jest z zanikiem motorycznych
neuronéw, ktore wystepuja w pniu mozgu, jak réwniez rdzeniu krggowym, czy tez w
korze ruchowej. Dzialanie przeciwbolowe substancji zawartych w konopiach, ale
réwniez dziatanie relaksacyjne i1 wplyw na rozszerzanie oskrzeli, hamowanie
wydzielania $liny oraz wzmozong senno$¢ 1 apetyt, pozytywnie wplywa na
funkcjonowanie 0sob ciepigcych na to schorzenie. Substancje zawarte W konopiach
maja rowniez wpltyw na zwigkszenie przezywalnosci réznorodnych komorek. Badania
na zwierzetach laboratoryjnych, wykazujace pozytywny wptyw kannabinoidow na
przebieg choroby, zachecity do zastosowania tej terapii wsrod ludzi. Stwierdzono
pozytywny wptyw kannabinoidow u pacjentéw, jednak nie w takiej skali jak u
zwierzat. Kannabinoidy przyczynily si¢ do zmniejszenia $linotokéw, zmniejszenia
odczuwania bdlu, zmniejszenia spastycznosci, jak rowniez anoreksji oraz poprawily
stan pacjentoéw, u ktérych dodatkowo stwierdzono depresje (Vetulani, 2014; Rice i
Cameron, 2018).

4.3.4. Choroba Parkinsona, plasawica Huntingtona, choroba Alzheimera
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Dziatanie ochronne THC na neurony dopaminowe, zapobiegajace ich
degeneracji przez wptyw 6-hydroksydopaminy zasugerowato, iz marihuana moglaby
mie¢ znaczenie z terapeutycznego punktu widzenia dla choroby Parkinsona. THC
moze réwniez zmniejsza¢ dyskinezy wystepujace u ludzi dotknigtych ta choroba,
wywotywane przez przewlekle stosowany L-dopa (Vetulani, 2014; Salami i in., 2020).

Stosowanie marihuany w leczeniu choroby Parkinsona nie zawsze przynosito
pozytywne skutki, czasami nie przynosito zadnych rezultatow. W wielu przypadkach
stwierdzona zostata rozbiezno$¢ miedzy odczuciami pacjentéw, a wynikami badan.
Wyniki ankiety przeprowadzonej wsrod 339 osob, ktore zarejestrowane byly w
centrum medycznym w Warszawie (Praskie Centrum Zaburzen Ruchu) wykazaly
stosowanie marihuany przez 25% uczestnikow ankiety oraz poprawe stanu u prawie
potowy z nich (Vetulani, 2014).

Plasawica Huntingtona jest obecnie chorobg nieuleczalng. Jest to choroba
dziedziczona z pokolenia na pokolenie 1 postepuje neurodegeneracyjnie. Jej
wystepowanie jest skutkiem degeneracji m.in. neurondow GABA. Choroba ta jest
powigzana z zanikaniem receptorow kannabinoidowych w strukturach istoty czarnej
srodmoézgowia 1 jadrach podstawnych. Zanik tych receptoréw moze sugerowac
skutecznos¢ agonistow CB1 w leczeniu objawoéw plasawicy Huntingtona. Na dzien
dzisiejszy historia medycyny nie dysponuje zapiskami o pozytywnych skutkach
leczenia plasawicy Huntingtona marihuang. Dane kliniczne wskazuja natomiast na
brak efektow terapii z zastosowaniem kannabidiolu (Vetulani, 2014).

W przebiegu choroby Alzheimera, pewng role petni ukifad
endokannabinoidowy. THC wplywa hamujaco na acetylocholinoesteraze, przez co nie
jest rozkladana acetylocholina i wzrasta jej st¢zenie w mozgu. THC zatrzymuje
powstawanie ztogéow [(-amyloidu, ktéry jest gtéwnym markerem tej choroby. Pod
wzgledem hamowania tworzenia wyzej wymienionych ztogow, THC ma o wiele
wyzsza skuteczno$¢ od konwencjonalnych lekéw wiaczonych w terapie. THC ma
roéwniez pozytywny wplyw na nocne krazenie krwi i wplywa na redukcje zaburzen
behawioralnych choroby Alzheimera. Wptyw ten moze si¢ utrzymywaé podczas

przerwania terapii lekowej (Vetulani, 2014).

4.3.5. Astma i jaskra
Astma nalezy do grupy przewlektych chorob uktadu oddechowego, a jej ataki
charakteryzujg si¢ zaburzonym i utrudnionym oddychaniem. Dzieje si¢ tak na skutek

skurczu drég oddechowych i powstajacych w nich reakcji zapalnych, i nadmierne;j
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ilosci $luzu w wyscidtce drog oddechowych. Inhalacja dymem z konopi znana jest w
medycynie od bardzo dawna. Badanie przeprowadzane na zwierzg¢tach wykazaly, ze
kannabinoidy zmniejszajg ilo$¢ skurczy oskrzeli, a co za tym idzie, hamuja nadmierne
wypetnianie ptuc §luzem. Z kolei badania na organizmach ludzkich wykazaty poprawe
przelotowosci drog oddechowych, przy czym nawet przy codziennym stosowaniu
marihuany, organizm nie wykazywal pojawienia si¢ tolerancji na ten czynnik
(Vetulani, 2014).

Jaskra to natomiast choroba, ktéra spowodowana jest wzrostem ci$nienia
srodgatkowego. Wzrost cisnienia powoduje utrudnienie krazenia w siatkbwce oka, co
z kolei wywotuje niedotlenienie i degradacje neuronéw wystepujacych w siatkowce
oka. Dostarczane kannabinoidy oddziatuja na receptory CB1 wystepujace w ciatku
rzgskowym, dzigki czemu cis$nienie srodgatkowe zostaje obnizone i poprawia si¢
kragzenie w siatkbwce (Motyka i Marcinkowski, 2014). Ten korzystny efekt
dodatkowo utrzymuje si¢ dluzej niz stan euforii wywolany psychotropowym
dziataniem THC, zawartym w konopiach. Kannabinoidy moga by¢ dostarczane
zarowno w postaci kropli (co moze wywotywac¢ skutki uboczne), jak i w postaci dymu
wcigganego do pluc podczas palenia. Jaskra byla pierwszym przypadkiem, dzigki
ktoremu zostalo przyznane prawo do zazywania marihuany bez konsekwencji

prawnych (Vetulani, 2014).

4.3.6. Nowotwory

Choroby nowotworowe moga by¢ zwigzane z dysregulacja uktadu
endokannabinoidowego (Tomko i in., 2020). Dysregulacja ta moze obejmowaé
zmiany w ekspresji lub funkcjonowaniu receptoréw i enzyméw kannabinoidowych,
moze tez obejmowac zmiany stezenia endokannabinoidow. Obserwuje si¢ zaburzenia
stezenia receptorow kannabinoidowych w tkankach nowotwordéw zlosliwych, co
wiaze si¢ ze ztym rokowaniem u chorych na rézne typy nowotwordow. Przyktadowo,
stezeniec AEA (anandamid) i 2-AG (2-arachidonyloglicerol) wzrosto w tkankach
nowotworowych jelita grubego w poréwnaniu ze zdrowg tkanka sgsiadujgca. Wezesne
badania nad funkcjonalnym wptywem endokannabinoidéw podczas progresji guza
wykazaty, ze endokannabinoidy maja dziatanie hamujace na rozmnazanie si¢ komorek
raka (np. piersi lub prostaty) (Almogi-Hazan i Or, 2020; Salami i in., 2020). Na
podstawie wstepnych dowodéw, dzigki badaniom na réznych organizmach
modelowych wydaje si¢, ze kannabinoidy s3 ukierunkowane na kluczowe szlaki

sygnatowe, zwigzane ze wszystkimi cechami charakterystycznymi nowotworéow. W
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kilku  wskazaniach  kannabinoidy  uzupeilniaja  konwencjonalne leczenie
chemioterapeutyczne, zmniejszajac niektore z ich dziatan niepozadanych, takich jak
bol, nudnosci i wymioty (Tomko i in., 2020). Poza kannabinoidami, duza liczba
terpenoidéw 1 flawonoidow, z ktérych cze$¢ jest réwniez obecna w konopiach,
wykazuje dziatanie cytotoksyczne wobec roznych rodzajow nowotwordéw. Dalsze
badania sg niezbedne, zeby zidentyfikowa¢ wewnatrzkomodrkowe szlaki sygnatowe,
ktére uczestnicza w przeciwnowotworowym dziataniu kannabinoidow do
ewentualnego zastosowania terapeutycznego; czy to jako pojedyncze srodki lecznicze,
synergistycznie z zatwierdzonym S$rodkiem chemioterapeutycznym, czy tez w

preparatach polifarmaceutycznych (Tomko i in., 2020).

4.3.7. Choroby alergiczne

Ludzki uktad endokannabinoidowy jest zlozong siecia sygnalizacyjna
uczestniczaca w wielu kluczowych procesach fizjologicznych, w tym z zaburzeniami
zapalnymi i immunologicznymi, takimi jak alergia. Alergia jest choroba globalna.
Rézne badania przekonujaco wykazaly, ze kannabinoidy odgrywaja role w leczeniu
alergii, ale ich rzeczywisty wktad jest nadal kontrowersyjny (Angelina i in., 2020).
Wykazano, ze kannabinoidy majg wlasciwosci przeciwzapalne w odniesieniu do drog
oddechowych 1 skéry pacjentow z alergia. Inne badania wskazuja, ze kannabinoidy
mogg nasila¢ astme¢ oraz atopowe zapalenie skory, gldwnie zaleznie od drog
sygnalizacyjnych za posrednictwem CB2.

Alergiczny niezyt nosa jest chorobg bardzo rozpowszechniong w krajach
zachodnich, zwtaszcza u dzieci. Jest on definiowany przez chroniczne zapalenie blony
sluzowej nosa, ktéremu sprzyja pojawienie si¢ jego gldwnych objawow klinicznych:
kichanie, swedzenie, zator nosowy, katar. Badania dotyczace roli uktadu
endokannabinoidowego w alergicznym niezycie nosa sg nieliczne. Wykazano mi¢dzy
innymi, ze ekspresja CBI byla istotnie zwigkszona w migdatkach chorych na
alergiczny niezyt nosa w poréwnaniu z pacjentami nieatopowymi. CB1 ogranicza
aktywacje mastocytow blony $luzowej nosa i dojrzewanie z polipéw nosowych,
wskazujac na ochronng role w chorobach drég oddechowych wywotanych przez
alergeny. I odwrotnie, u chorych z alergicznym niezytem nosa, stymulacja nosowa
TRPVI1 (receptor waniloidowy przejsciowego potencjatu typu 1) przez kapsaicyne
(zwigzek chemiczny odpowiedzialny za ostry smak papryczki chili) lub olvanil
(tagodny syntetyczny analog kapsaicyny) podczas sezonu pylenia spowodowata

wzrost percepcji swedzenia w poréwnaniu z probami kontrolnymi, w ktérych
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stosowano placebo. Co ciekawe, nie stwierdzono zadnych skutkow aktywacji TRPV1
przez AEA, prawdopodobnie ze wzgledu na wysoka szybko$¢ degradacji AEA w
btonie §luzowej nosa. Wyniki te sugeruja, ze ECS moze w pewnym stopniu przyczyni¢
si¢ do patofizjologii alergicznego niezytu nosa, ale potrzebna kolejnych badan, aby to

potwierdzi¢ (Angelina i in., 2020).

4.3.8. Covid-19

Niedawne pojawienie si¢ koronawirusa SARS 2 (SARS-CoV-2)
spowodowato niepokojace rozprzestrzenianie si¢ wysoce zakaznej 1 zarazliwej
pandemii COVID-19, ktora powoduje katastrofalne szkody i wptywa na zdrowie i
zycie ludzi na calym $wiecie. Nadal istnieje wiele niewiadomych dotyczacych
COVID-19, ale sg tez wazne wnioski, ktore mozna wyciggna¢ z poznania AIDS 1 ktore
maja zastosowanie do pandemii COVID-19. Obydwie choroby sa chorobami
odzwierzecymi o réznym sposobie przenoszenia. Proponuje si¢ i stosuje konopie
indyjskie i kannabinoidy jako leczenie wspomagajgce wyniszczenie zwigzane z AIDS
oraz w redukcji objawow choroby Covid-19. Procesy zapalne s wazne zarowno w
patogenezie AIDS, jak i COVID-19. Kannabinoidy sg skuteczne w hamowaniu funkcji
immunologicznych i zapalnych, a ich potencjal jako lekdw przeciwzapalnych w
COVID-19 jest obecnie badany. Poniewaz zakazenie SARS-CoV-2 powoduje stan
zapalny spowodowany reakcja immunologiczng i ,,burza cytokinowa”, w wyniku
czego pojawia si¢ szereg tagodnych do zaniku objawow az do cigzkiej 1 krytycznej
zachorowalnos$ci 1 $miertelnosci wywotanej przez COVID-19, naukowcy badaja
potencjat farmakologicznego dziatania immunomodulacyjnego kannabinoidéw, ktore
sg sktadnikami konopi indyjskich (Onaivi 1 Sharma, 2020). Indukowana
kannabinoidami wyst¢pujacymi w konopiach immunosupresja za posrednictwem ECS
obejmuje supresje cytokin, hamowanie proliferacji komoérek immunologicznych,
migracj¢ 1 produkcj¢ przeciwciatl oraz umozliwia ECS sprawowanie kontroli nad
patogenezg wirusowa. Przy pozornie rosngcej globalnej akceptacji dla stosowania
preparatow kannabinoidowych w medycynie postawiono hipoteze, ze receptory
kannabinoidowe moga by¢ celem terapeutycznym w pandemii COVID-19. Dlatego
tez interesujace jest ustalenie, czy kannabinoidy sg w stanie zahamowa¢ uwalnianie
zapalnych cytokin w zakazeniu SARS-Cov-2 i zmniejszy¢ Smiertelno$¢ spowodowang
przez COVID-19. Zasadnicza rola, jaka ECS odgrywa w ksztattowaniu odpornosci 1
modulacji zapalnej burzy cytokinowej po aktywacji receptoréw kannabinoidowych
przez endokannabinoidy i fitokannabinoidy sugeruje, ze sktadniki ECS sg docelowe
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dla zespotéw COVID-19 i AIDS, a takze w innych zaburzeniach immunologicznych.
W szczegdlnoscei, o ile podtyp receptora kannabinoidowego CB2 jest zlokalizowany
gtéwnie w komodrkach uktadu odpornosciowego, o tyle w neuronach sg one rowniez
obecne, cho¢ w niskich stezeniach i mogg posredniczy¢ w ograniczaniu nadmiernego
stanu zapalnego i burz cytokinowych. Neurologiczne objawy COVID-19 i AIDS maja
pewne wspolne szlaki molekularne. Wykazano, ze fitokannabinoidy, takie jak THC i
CBD, ograniczaja powstawanie zapalnych burz cytokinowych. Co wigcej, zgoda
amerykanskiego FDA (Agencja Zywnosci i Lekéw) na medyczne stosowanie CBD i
THC potwierdza hipotezg, ze kannabinoidy moga zmniejsza¢ uszkodzenia wywotane
przez COVID-19 poprzez obnizanie stanu  zapalnego.  Wlasciwosci
immunoregulacyjne preparatow kannabinoidowych sugeruja zatem ich zastosowanie
w leczeniu zaburzen immunologicznych. Niestety badania efektow dziatania
kannabinoidéw na zwalczanie infekcji wirusowych zwigzanych z rodzing
koronawiruséw sa ograniczone 1 na dzien dzisiejszy nie mozna postawié
jednoznacznej diagnozy o wplywie kannabinoidéw na walke z pandemig Covid-19
(Hill, 2020; Onaivi i Sharma, 2020; Sexton, 2020).

5.Negatywny wplyw marihuany na zdrowie czlowieka

Konsumenci marihuany w celach rekreacyjnych kieruja si¢ przede wszystkim
proporcja ilosci THC do CBD w 1 gramie suszu. Odmiany konopi z zawarto$cig THC
> 20% moga wywotywac¢ stany niepokoju i leku. Wigkszo$¢ odmian z wyzszym
stezeniem THC niz CBD wywoluje jednak typowe objawy, wspomniane wczesniej,
tj.. wzmozony apetyt, zaburzenie zmystow itd. Odmiany zawierajace wigksza ilos¢
CBD niz THC, po spozyciu moga zmniejszy¢ objawy psychotyczne schizofrenii,
ztagodzi¢ drgawki, mdtosci, ustabilizowaé poziom cukru we krwi, zmniejszy¢ leki i
stany depresyjne oraz zmniejszy¢ objawy stanéw zapalnych i zredukowaé réznego
rodzaju bole, moga rowniez poméc przy tradziku i ztagodzi¢ objawy PMS (zesp6t
napiecia przedmiesigczkowego) (Salami i in., 2020).

5.1. Zazywanie marihuany w okresie dojrzewania i na etapie
wczesnej dojrzalosci

Zazywanie substancji o dziataniu psychoaktywnym staje si¢ coraz bardziej
popularne, w szczegdlnosci wsrod miodziezy 1 oséb, ktore wehodza w etap dorostosci.

Jest to problem, ktory w dzisiejszych czasach rozprzestrzenia si¢ na znaczng skale.
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Tylko w roku 2010 co najmniej 230 milionéw o0sdb, czyli okoto 5% populacji ludzkiej,
przynajmniej raz mialo styczno$¢ z tym nielegalnym S$rodkiem odurzajagcym. W
Polsce, do zazywania suszu marihuany lub nawet haszyszu przyznala si¢ znaczna
cz¢$¢ nastolatkow, az 24,3% milodziezy w wieku do lat 16, a takze 37,3% mlodziezy
w przedziale wiekowym 17-18 lat (Pilarska i Pilarski, 2015).

Specyfika, jaka charakteryzuje si¢ ten okres rozwojowy, jest przyczyng
eksperymentowania z ré6znego rodzaju substancjami psychoaktywnymi. Ten wczesny
etap dorostosci jest czesto opisywany jako czas na odkrywanie i stabilizacje
tozsamosci miodych ludzi. Mtodzi ludzie chcg mie¢ swiadomos$¢ wiasnej wartosci,
zna¢ swoje miejsce na §wiecie, sg otwarci na otaczajacy ich $wiat, a ich granice cigzko
jest naruszy¢. Ludzie ci sg ciekawi $wiata, niczym niemowle, ktore dopiero uczy si¢
»podstaw”. Chca poszerza¢ horyzonty poprzez poznawanie rzeczy, ktore nie sg w ich
zasiegu reki, sa nielegalne, trudno dostepne. Siggaja po tzw. zakazany owoc (Pilarska
i Pilarski, 2015).

Ten okres zycia, to ogromne mozliwosci w kwestii rozwoju osobistego, ale
réwniez ogromne wyzwania. Mtodzi ludzie ucza si¢ sami podejmowac wazne decyzje,
ucza si¢ radzi¢ sobie ze stresem, naciskiem spotecznym, tempem i trudem zycia. W
wielu przypadkach budzi to w nich Iek, watpliwosci, rodzi r6zne dylematy. W zwigzku
z tym, liczba 0sob cierpigcych na depresj¢ 1 stany lgkowe jest najwyzsza wsrdd ludzi
w tych przedziatach wiekowych. Uczucie bezradno$ci, stres, lek, niepokdj 1 uczucie
braku sensu zycia, czgsto prowadza do tego, ze ludzie siggaja po substancje
psychoaktywne, aby na chwile oderwac si¢ od ,,5zarej codziennosci”. Niestety osoby
te nie zdajg sobie sprawy z tego, jakie zagrozenie niesie ze sobg zazywanie
narkotykow.

Konopie moga by¢ spozywane przez konsumentéw w rézny sposob, jednak
najpopularniejszym z nich jest spalanie suszu konopnego w postaci papierosow,
potocznie zwanych jointami. Kolejnym popularnym sposobem jest spalanie
marihuany za pomoca fajki wodnej, tak zwanego bonga, ktore mozna przygotowaé
wlasnorecznie z plastikowej butelki 1 kawatka weza ogrodowego. Mniej popularnymi
sposobami zazywania marihuany sa gotowanie nasion lub listkdw, dodawanie ich do
napojoéw lub wypiekéw. THC mozna rowniez dostarczy¢ organizmowi bezposrednio
W postaci czystego roztworu przez wstrzykiwanie, zakraplanie oczu i1 nacieranie bton
$luzowych (Pilarska i Pilarski, 2015).

Kannabinoidy wchlaniane sa do krwioobiegu przez uktad oddechowy i

pokarmowy, przy czym przy zazyciu drogg uktadu oddechowego, wchtaniane jest od
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18 do 50% THC, a przy zazyciu droga uktadu pokarmowego, wchlaniane jest od 5 do
20%. Okres potowicznego rozktadu uzalezniony jest §cisle od czasu, w jakim
marihuana jest zazywana. Podczas pierwszej dawki, Tos, czyli potowiczny czas
rozpadu (stezenie obnizy si¢ do potowy poczatkowej warto$ci) wynosi okoto 28
godzin, natomiast w przypadku czestego zazywania, czas ten moze wynosi¢ nawet do
56 godzin. THC jest substancjg psychoaktywna, dobrze rozpuszczajaca si¢ w
thuszczach, przez co z tatwosciag mozna ja wykry¢ w badaniu katu lub tez moczu.
Organizm moze w pelni pozbyc¢ si¢ tej substancji w okresie nawet do trzydziestu dni
od zazycia (Dabrowska i in., 2012; Szulc, 2013; Mikucki i in., 2015).
Konopie, ze wzgledu na zawarte w nich substancje psychotropowe, takie jak
THC, moga prowadzi¢ do uzaleznien. Stan ten jest okreslany jako zalezno$¢
psychiczna. Istnieje rowniez zalezno$¢ fizjologiczna. Jest to tak zwany stan
patologiczny, ktory wywolany zostat przez stosowanie narkotykow, a objawia si¢
“zespotem odstawienia” badz tez “zespotem abstynencji”. Gtéwnym objawem tego
stanu jest gtod narkotykowy. Wedtug ekspertow, uzaleznienie od marihuany pojawia
si¢ po zazywaniu jej przez okres co najmniej 12 miesiecy jako elementu utrzymania
spotecznej adaptacji, co prowadzi do problemoéw klinicznych, ktorym towarzysza
objawy charakterystyczne dla tolerancji:
1. Silna che¢¢ przyjmowania kannabinoidéw lub uczucie przymusu ich zazywania.
2. Trudno$¢ w kontrolowaniu zachowan powigzanych z przyjmowaniem tych
substancji.
3. Objawy fizjologiczne zespotu odstawienia, wystgpujace po zakonczeniu
zazywania marihuany lub zmniejszeniu dawki.
4. Stwierdzenie tolerancji.
5. Rosngca utrata zainteresowan.
Objawy $wiadczace o tolerancji mozna podzieli¢ na 3 grupy:
1. Zazywanie wigkszej ilo$ci narkotyku w celu otrzymania pozadanego efektu.
2. Widoczne zmniejszenie efektu pomimo stosowania takiej samej dawki.
3. Zazywanie marihuany w ilo$ci wigkszej niz planowano lub przez dtuzszy okres
czasu niz planowano.
Konsekwencje jakie niesie ze sobg zazywanie marihuany, podzieli¢ mozna na 3
gléwne grupy:
1. Konsekwencje o podtozu fizjologicznym:
e Bezposrednie: przedawkowanie, r6znego rodzaju urazy, wypadki, psychoza,
HIV,
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e Posrednie: szkody wyrzadzone w ukladzie nerwowym oraz uszkodzenie
wewnetrznych narzadow.
2. Konsekwencje o podlozu psychospotecznym: rezygnacja z edukacji,
odstgpowanie od rdl spotecznych, inicjacja seksualna na wczesnym etapie, brak
pracy.

3. Konsekwencje prawne: konflikty prawne, pozbawienie wolnosci.

Wedlug opinii mtodziezy, zazywanie marihuany nie niesie ze sobg zadnych
konsekwencji, a jej stosowanie jest catkowicie bezpieczne dla zdrowia. Badania
przeprowadzane w ostatnich kilkudziesi¢ciu latach wykazaly jednak, ze zazywanie
marihuany niesie ze sobg konsekwencje o podtozu psychicznym 1 fizycznym.
Wyrdznia si¢ tu chwilowe zmiany w organizmie, powstate bezposrednio po zazyciu
tej substancji, ale réwniez zmiany trwate spowodowane regularnym zazywaniem tego
narkotyku. Skutki r6znig si¢ w kazdym przypadku, poniewaz kazdy organizm inaczej
reaguje na dany bodziec. Uzaleznione sa one rowniez od sposobu zazycia substancji,
wielu czynnikow $rodowiskowych, a takze genetyki organizmu. Trudno jest jednak
okresli¢ skutki dlugotrwalego zazywania marihuany, poniewaz istnieje niewielka
liczba badanh przeprowadzanych bezposrednio na ludziach. Do tej pory, badania
potwierdzity tylko zaburzenia uktadéw: oddechowego, krazenia, hormonalnego i
immunologicznego, spowodowane dlugotrwatym zazywaniem marihuany. Nie
potwierdzono jednak ani jednego zgonu spowodowanego bezposrednio obecno$cia
kannabinoidéw w organizmie (Dabrowska i in., 2012; Szulc, 2013; Mikucki i in.,
2015). Osoby zazywajagce marihuang rekreacyjnie w celu dostarczenia
psychoaktywnego THC posiadaja mniejsza odporno$¢, mniejsza aktywnos¢
hormonalng, co powoduje hamowanie procesu dojrzewania i rozwoju ptciowego. Z
kolei ze strony uktadu oddechowego, skutkami sg czestsze odksztuszanie, kaszel, a
takze $wisty phluc. Natomiast substancje smoliste osiadajace si¢ na plucach,
zmniejszajg ich wydolno$¢, a co za tym idzie, ostabiajg kondycje organizmu. THC
przyspiesza rdwniez akcj¢ serca i podnosi ci$nienie krwi, co moze doprowadzi¢ do
zawatu serca, nawet mtodego organizmu. Niektore badania wykazaty rowniez, iz
czeste stosowanie THC wpltywa na pogorszenie stanu neuropsychologicznego,
obejmujacego wszystkie obszary normalnych funkcji organizmu. THC wplywa
réwniez na zdrowie psychiczne, poniewaz czeste zazywanie tej substancji powoduje
pojawienie si¢ stanow lekowych. Pogarsza rowniez koncentracje, zanika poczucie

czasu 1 powoduje ograniczenie kontaktu z rzeczywisto$cig (Dabrowska i in., 2012;
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Szulc, 2013; Mikucki i in., 2015). W okresie ostatnich kilkunastu lat odnotowano
zanizenie wieku inicjacji. Oznacza to, iz po ten migkki narkotyk si¢gaja osoby coraz
mtodsze. Jest to narastajacy problem dzisiejszych czasow. Marihuana jest dla
mtodocianych zlotym $rodkiem, ktory sprawia, iz moga zaistnie¢ w Swoim
srodowisku. Siegajac po marihuang wyrazaja swoj bunt wobec §wiata i narzuconym
im pogladéw. Dzigki tej substancji moga poczu¢ relaks 1 odprezenie, zapomnie¢ o
swoich mtlodzienczych problemach. Niestety przez swoj mlodzienczy bunt,
nastolatkowie nie sg $wiadomi konsekwencji zazywania marihuany i odrzucaja

mozliwos$¢ wystgpienia niepozadanych skutkéw ubocznych.

5.2. Porownanie szkodliwosci marihuany i alkoholu

Alkohol jest substancja dobrze rozpuszczajaca si¢ w thuszczach. W zwigzku
z tym z latwoscig przedostaje si¢ do moézgu i watroby (gdzie odbywa si¢ jego
metabolizm). Charakteryzuje si¢ dzialaniem odhamowujgcym, pomaga nawigzywac
kontakty, ale rowniez zaciera granice wstydu i nie§miato$ci. Stan ten utrzymywany
jest tak dlugo, jak dtugo spozywany jest alkohol w ilo§ciach umiarkowanych. Wieksze
dawki mogg wywotywa¢ zachowania agresywne i zaburzy¢ motoryke ciala. W
zalezno$ci od stezenia tej substancji we krwi, obserwuje si¢ rdzne reakcje organizmu.
Przy stgzeniu 20 mg/100 ml krwi, organizm odczuwa wewng¢trzne ciepto i odpre¢zenie.
Przy stezeniu 30 mg/100 ml odczuwane jest uwolnienie od réznego rodzaju lgkow.
Stezenie 50 mg/100 ml charakteryzuje si¢ juz objawami, takimi jak zaburzenie
koordynacji ruchowej, spowolnienie tempa reakcji na bodzce, btedy w wymowie. Przy
100 mg/100 ml wystepuja zawroty glowy, trudnos$ci w utrzymaniu rdwnowagi podczas
przemieszczania si¢, nudno$ci, wymioty. Stezenie 300 mg/100 ml charakteryzuje si¢
ostupieniem organizmu. 400 mg/100 ml krwi jest juz stanem gtebokiego znieczulenia
1w niektérych przypadkach wystepuja trudnosci z oddychaniem, a nawet
zahamowanie tego procesu. Zaburzenia ze strony OUN to miedzy innymi: utrata
zdolnosci osadu czy réznicowania, zaburzenia poznawcze, zaburzenia koncentracji,
uposledzenie koordynacji wzrokowo-ruchowej, poszerzenie skoérnych naczyn i
rozszerzenie spojowek, nadmierna potliwos¢, tachykardia, kwasica oddechowa i
metaboliczna, spadek poziomu glukozy i wzrost poziomu kwasu moczowego we Krwi.
Dhugotrwale zazywanie alkoholu prowadzi do uzaleznienia, drgawek, majaczenia
drzennego (delirium tremens), niepokoju, paniki i bezsennosci, a przede wszystkim do
degradacji neurondw i zaniku poszczegdlnych obszarow mozgowych i powiklania,

bedace skutkiem niedoboru witamin (encefalopatia, psychoza, pelagra). Dzieci
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alkoholikéw posiadaja tak zwany zespot alkoholowy. Sa opdznione umystowo,
posiadaja staba koordynacje, sa drazliwe 1 nadmiernie aktywne. Posiadaja
charakterystyczne cechy twarzy, takie jak zadarty nos, pomaranczowo-czerwona skora
gornej wargi, mata glowa i niedorozwoj szczgki (Makulska-Nowak, 2013).
Kannabinoidy sg substancjami, ktére rowniez dobrze rozpuszczaja si¢ w
thuszczach 1 szybko przedostajg si¢ do krwioobiegu, a stamtad do tkanek. W ciggu 30
minut od zazycia, stezenie kannabinoidow jest od 3 do 6 razy wyzsze w tkankach niz
we krwi. Substancje te sg bardzo wolno rozktadane przez organizm. Okres
potowicznego rozpadu wynosi okoto 28 godzin. Powolny rozktad powoduje
kumulacje tych zwiazkéw w organizmie, co warunkuje toksyczne objawy. Marihuany
natomiast nie mozna przedawkowaé, w odroznieniu od narkotykéw twardych i
dopalaczy. Przy dlugotrwalym zazywaniu marihuany moze pojawi¢ si¢ tolerancja na
ten czynnik lub moga pojawic si¢ dos¢ tagodne objawy tak zwanego odstawienia. Sa
to: odczuwanie niepokoju, leku, bezsennos¢, drgawki i przeszywajace dreszcze, ktore
moga trwac nawet do 2 dni. Dlugotrwale zazywanie marihuany powoduje osadzanie
si¢ substancji smolistych na ptucach, zmniejszajac ich wydolnos$¢. Ponadto pojawiaja
si¢ objawy, takie jak kaszel i §wiszczenie. Moze rowniez powodowaé stany zapalne
drog oddechowych i1 rozedme pluc. Ze strony ukladu krazenia, objawami sg
zwigkszone cisnienie krwi i zaburzenia rytmu serca W postaci przyspieszonego bicia.
W uktadzie rozrodczym moze powodowaé zaburzenia cyklu miesigczkowego u
kobiet, a nawet dtugi okres bezptodnosci, moze zwigkszy¢ tez poziom testosteronu.
Badania przeprowadzone na ludziach w przedziale wiekowym 18-30 lat wykazaty, ze
im cze$ciej stosowali oni marihuane, tym rzadziej wystepowatly u nich kontakty
seksualne, a czesto§¢ wystepowania orgazmu znaczgco spadta. U mezczyzn
stwierdzono rowniez wysokg liczbe przypadkow impotencji, spadek liczby plemnikéw
i ograniczenie ich ruchliwo$ci. Dhugotrwale stosowanie marihuany wplywa
negatywnie réwniez na uktad immunologiczny, powodujac obnizenie odpornosci, a
takze pogorszenie koncentracji i pamigci. Dziatanie kannabinoidow jest silnie
zwigzane z wplywem otoczenia 1 typem osobowosci konsumenta. Podsumowujac,
najwazniejszymi zagrozeniami sa: zwig¢kszone ryzyko wystapienia zapalenia oskrzeli
1 nowotworow w drogach oddechowych, pogorszenie pamigci i koncentracji, a takze

pojawienie si¢ zespolow paranoicznych (Makulska-Nowak, 2013).
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5.3. Zazywanie marihuany podczas ciazy i skutki wzgledem plodu i

noworodka

Coraz wigcej badan wskazuje na zazywanie marihuany przez kobiety bedace
w okresie okoloporodowym. Literatura dotyczaca wptywu marihuany na przebieg
cigzy 1 ptod, jest obecnie bardzo ograniczona, cho¢ stale si¢ poszerza, a wiele pytan
pozostaje wcigz bez odpowiedzi. Badania w tym zakresie wykazaty miedzy innymi
op6zniony rozwoj niemowlecia w pierwszych dwoch latach zycia (Martin, 2020).

Przewodnictwo w uktadzie endokannabinoidowym jest niezwykle istotne dla
okresu prenatalnego, chlonnosci macicy i funkcjonowania jajowodu, ktéry jest
odpowiedzialny za odprowadzenie zaplodnionego jajeczka do macicy. Kannabinoidy
moga negatywnie wplywa¢ na implantacj¢ (przylaczenie blastocysty do $ciany
macicy). Moga takze wplywa¢ na poruszanie si¢ jajeczka w jajowodzie.
Endokannabinody i ich receptory (CB1, CB2) sg aktywne we wczesnym okresie ciazy.
Receptory CB1 obecne sg w tozysku, plucach, moézgu, nerkach i1 watrobie.
Zaangazowane sg m.in. w regulacje aktywnego transportu serotoniny. Serotonina jest
niezb¢dna noworodkowi w okresie krytycznym w rozwoju neuronéw obwodowych.
CB1 jest receptorem presynaptycznym 1 dziata na zasadzie platformy sygnalizacyjne;.
W okresie prenatalnym najwazniejsza rola CBI1, jest rola neuromodulacyjna.
Zasugerowano nawet, ze funkcjonowanie receptoréw CBIl jest niezbedne do
zainicjowania picia mleka matki przez noworodka i stanowi pewnego rodzaju ochrone
przez neurodegradacjg. Receptor CB1 stymulowany przez kannabinoidy indukuje
redukcje GABA (kwasu gamma-aminomastowego), ktory jest dominujagcym
przekaznikiem hamujagcym w o$rodkowym ukladzie nerwowym. THC aktywuje te
receptory sprze¢zone z biatkami. Receptory CB1 w lozysku moga hamowa¢ wzrost
ptodu poprzez hamowanie proliferacji cytotrofoblastoéw. Ponadto, kannabinoidy
dzialajace na receptory CB1 wplywaja na réznicowanie embrionalne komorek
nerwowych z macierzystych komorek mézgowych. Kannabinoidy maja bezposredni
wplyw na procesy komoérkowe, ktore potencjalnie moga wptywaé na embriogeneze i
rozw6j plodu. Obejmujg one m.in. zaktdcenie normalnej angiogenezy, apoptoze
prowadzaca do przedwczesnej $mierci komorkowej, uposledzenia i zmniejszenia
liczby komorek, zaklocenia ich migracji i zaklocenia replikacji DNA. W badaniach na
zwierzetach prenatalna ekspozycja na kannabinoidy powodowata dlugotrwale zmiany
czynno$ciowe w rozwoju neurondéw korowych. W zwigzku z tym, ekspozycja ptodu
na THC ma negatywny wplyw na rozwoj noworodkow i ich dziecinstwo (Martin,
2020).
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Farmakokinetyka marihuany przyjmowanej w okresie ciazy jest zmienna w
zalezno$ci od drogi podawania i tym samym wchtaniania. Kannabinoidy najszybcie]
sg wchianiane podczas zazycia drogg uktadu oddechowego. Sa lipofilne, dzigki czemu
tatwo dostaja si¢ do krwioobiegu i przebijaja si¢ przez tozysko, dostajac si¢ do ptodu
(Martin, 2020).

5.4. Kannabinoidy a karmienie piersia

THC jest w 99% zwigzany z biatkami, ma niskg mase czasteczkows i jest
magazynowany w thuszczach. Z tatwoscig transportowany jest do gruczolow
mlecznych i mleka matki. Tam moze utrzymac si¢ do 6 dni od spozycia. THC obecny
w mleku matki moze wptywa¢ hamujaco na rozwoj noworodka. Dzieci kobiet
zazywajacych marihuan¢ podczas karmienia piersig moga by¢ bardziej impulsywne,
nadpobudliwe, moga mie¢ roéwniez nizsze niz przecigtne [Q. Istnieja rowniez
powiklania u niemowlat, ktore sg dzieémi me¢zczyzn palacych marihuang. U takich
dzieci istnieje ryzyko wystgpienia SIDS - $mierci t6zeczkowej (ang. Sudden Infant
Death Syndrome).

Objawy kliniczne wystepujace u noworodka (Martin, 2020):

Zwigkszony moro-refleks (odpowiedz startowa).
Wstrzasy.
Czgsty placz.
Nienormalny wzorzec snu.
Zwigkszone napigcie migsni.
Nieskoordynowany odruch ssania-potykania (ang. suck-sallow reflex).
Zwigkszona drazliwosc.

Tachykardia.

© ©o N o g~ wDhRE

Zwigkszone ci$nienie krwi.
10. Ataki.

11. Niestabilnos$¢ termoregulaciji.

5.5. Wplyw marihuany na sprawnos$¢ prowadzenia pojazdow
samochodowych

Kazdego roku wzrasta liczba wypadkéw drogowych, w tym $miertelnych, w
ktérych kierowcy znajdowali si¢ pod wpltywem substancji odurzajacych. Z dotychczas

zgromadzonych danych wynika, iz zaleznie od kraju, procent kierowcow badanych na
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obecnos¢ jednej lub kilku substancji psychotropowych waha si¢ miedzy 28-53%
(Drabek i Andysz, 2011).

Najwigksza liczba wypadkow, w tym $miertelnych, dotyczy kierowcdéw pod
wplywem zarowno alkoholu, jak i narkotykéw. Procent wypadkow z udziatem
kierowcow, u ktorych w organizmie obecny byt THC, wahat si¢ zaleznie od kraju
migdzy 0,5-7,6% (wypadki, w ktérych kto§ zostat ranny) 1 miedzy 0 a 6,1% (wypadki
$miertelne). Po$rdd rannych kierowcow, pod wptywem amfetaminy znajdowato si¢ do
4,2%, natomiast posrod KierowcOw, ktorzy poniesli Smier¢ w wypadku, pod wptywem
amfetaminy znajdowato si¢ 7,4% (Drabek i Andysz, 2011).

Do badania na stymulatorze jazdy wykorzystano o$miu kierowcow, ktérym
podano 8-miligramowe, 12-miligramowe i 16-miligramowe dawki THC o stezeniu
4%. Badanie to wykazato, iz kierowcy, ktorzy otrzymali dawki 12 i 16-miligramowe
charakteryzowali si¢ wydluzonym czasem reakcji na zmiany sygnalizacji §wietlne;.
Zaobserwowano rowniez rzadsze zmienianie biegdw. Nie zanotowano jednak wplywu
THC na predkos¢ i1 styl jazdy. Inne badania z wykorzystaniem stymulatora jazdy
wykazaly, iz zazycie marihuany nie ma wplywu na potencjalny czas reakcji podczas
sytuacji niebezpiecznej, przyktadowo takiej, w ktore kierowca chciat unikna¢ kolizji z
innym pojazdem (Drabek i Andysz, 2011).

Przeprowadzono réwniez badanie na temat reakcji kierowcy na $wiatto
zielone. Wykazalo ono, iz kierowcy po spozyciu wigkszej ilosci THC, reagowali
szybciej na zmiane §wiatta od kierowcow, ktorzy przyjeli dawke mniejsza. Z kolei
kierowcy, ktorzy przyjeli t¢ mniejsza dawke, wykazali si¢ krotszym czasem reakcji w
stosunku do kierowcow, ktorzy przyjeli placebo. Naukowcy wnioskuja, 1z moze mieé
to zwigzek ze strachem kierowcOw przez zlapaniem na gorgcym uczynku, dlatego
skupiaja si¢ oni na $wiattach bardziej niz kierowcy trzezwi i aby wykona¢ zadanie
dobrze, reaguja szybciej. Wiele przeprowadzonych badan potwierdzito teze o
wydluzonym czasie reakcji na bodzce swietlne podczas jazdy, natomiast czas reakcji
na sytuacje zagrazajace bezpieczenstwu jazdy pozostawal prawidtowy (Drabek i
Andysz, 2011).

Reasumujac, mozna stwierdzi¢, iz zazycie marihuany nie niesie ze sobg tak
dramatycznych konsekwencji podczas prowadzenia pojazdéw samochodowych. Sama
reakcja na bodzce zewnetrzne uzalezniona jest od dawki, jaka przyjat konsument, a
takze od stazu, jaki konsument ma w zazywaniu marihuany. Zazycie marihuany i
prowadzenie pojazdow samochodowych ma konsekwencje w postaci wydtuzonego

czasu reakcji 1 moze doprowadzi¢ do wypadku samochodowego, aczkolwiek nie jest
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powiedziane, ze kazde zazycie marihuany i podj¢cie decyzji o prowadzeniu pojazdu

bedzie miato taki skutek.

6. Wykorzystanie konopi w przemysle tekstylnym,
papierniczym, budowlanym, ogrodniczym, kosmetycznym
I w produkcji energii
Cannabis sativa L., subsp. sativa var. sativa, potocznie nazywana konopiami
przemyslowymi, jest wysokoplenna, roczng rosling uprawiang w celu pozyskania
wtbdkna z todygi 1 oleju z nasion. Konopie przemystowe (siewne) uprawia si¢ w ok. 30
krajach, przy czym Chiny sg najwickszym producentem i eksporterem konopi. Kraje
europejskie 1 Kanada sg rowniez waznymi podmiotami na §wiatowym rynku konopi
(Crini i in., 2020). Tradycyjnie konopie byly wykorzystywane do produkcji odziezy,
tkanin, papieru, linek i materiatow budowlanych. Zbedne produkty uboczne, powstate
przy uzyskiwaniu wiokien, wykorzystywano np. do podsciotki dla zwierzat; olej
natomiast posiadat szeroki zakres wykorzystania, od gotowania po kosmetyki. Nowsze
zastosowania obejmujg materialy izolacyjne i meble, kompozyty samochodowe do
zastosowan wewngetrznych oraz czgsci samochodowe, bioplastiki, bizuteri¢ 1 ubrania,
pasze¢ dla zwierzat oraz produkcj¢ energii i paliw. Produkty zawierajgce nasiona
konopi i olej sg obecnie sprzedawane na catym swiecie, zar6wno w Zywieniu zwierzat,
jak i ludzi. Olej konopny stosowany jest rowniez w kosmetykach i produktach higieny
osobistej, farbach, farbach drukarskich, detergentach i rozpuszczalnikach. Szacuje sie,
ze $wiatowy rynek konopi sklada si¢ z ponad 25 000 produktow. Obecnie przemyst
budowlany i izolacyjny, przemyst papierniczy i tekstylny oraz przemyst spozywcezy i
Zywieniowy zajmuja najwyzsze pozycje na rynku, podczas gdy przemyst kosmetyczny
I motoryzacyjny to rynki rosnace (Siudem i in., 2015; Crini i in., 2020; Salami i in.,
2020).

6.1. Wykorzystanie konopi w produkcji tekstyliow, tkanin i mebli
Wiékno konopne stuzyto ludzkosci przez tysigce lat do tworzenia tekstyliow,
tkanin, lin 1 ptotna. Widkno takie mozna wykorzysta¢ do stworzenia trwatej, wygodne;j
odziezy o bardzo dobrej jakos$ci. Widkno konopne bylo bardzo powszechnym
materiatem wykorzystywanym w produkcji odziezy do czasu wprowadzenia na rynek

materialu bawelnianego, ktory szybko zyskat popularno$¢ wigksza niz material z

43



wiokna konopnego, mimo iz wtdkno konopne jest bardziej wytrzymale niz bawekna.
Wi16kno konopne jest najmocniejsze i najdluzsze ze wszystkich wiokien naturalnych,
dlatego od dawna byto szeroko stosowane w produkcji lin, olinowania, siatki i
produkcji zagli. Inng zaleta jest jego elastyczno$¢, wytrzymato$s¢ 1 odporno$¢ na
uszkodzenia spowodowane woda. Tak wiec w minionych wiekach konopie byly
niezwykle wazne dla Marynarki Wojennej, handlu morskiego, a takze rybolowstwa.
Krzysztof Kolumb przybyt do Ameryki statkiem, ktory olinowany byt linami z wtokna
konopnego. Rowniez najstarsza znana marka jeanséw — Levi’s wykonywana byla z
witdkna konopnego. Wiele popularnych marek, migdzy innymi Adidas, dodato do
swoich kolekcji produkty wykonane z widkna konopnego, w celu popularyzacji tej
ro$liny jako materialu do produkcji wysokiej jakosci odziezy. Tekstylia sg tatwe w
produkcji, trwate, oddychajace, uniwersalne, biodegradowalne, maja silne
wlasciwosci termiczne. Tkaniny konopne maja najlepszy wspotczynnik wydajnosci w
poréwnaniu z innymi widéknami, co oznacza, ze utrzymujg one zimno w lecie i ciepto
zimg. Tkaniny sg rowniez antybakteryjne i hipoalergiczne, jak réwniez odporne na
plesn. Wiokna sg rowniez bardziej odporne na dziatanie czynnikéw atmosferycznych
i promieni ultrafioletowych niz bawela i jedwab. Wtokna moga by¢ réwniez
mieszane z innymi materiatami w celu stworzenia odziezy. Istniejg tzw. hybrydy, np.
wtokna moga by¢ mieszane z bawetng lub Inem. Z tych wszystkich powodow tkaniny
wykonane z wlokna konopnego s3a réwniez przyjazne dla $rodowiska.
Wykorzystywane sg rowniez w produkcji tapicerki i mebli, tekstyliow do wyposazenia
wnetrz, siedzen, stotow, akcesoriow modowych (np. kapeluszy), dekoracji Sciennych,
przedmiotow dekoracyjnych, itp. Wtokno konopne jest obecnie rowniez
wykorzystywane jako sktadnik widkien szklanych. Niestety, wtokno konopne jest
réwniez drozsze w produkcji niz inne materiaty (Salami i in., 2020; Crini i in., 2020).

Ciekawym materialem wykorzystywanym w produkcji tekstyliow 1 mebli,
jest rowniez olej konopny, ktory moze by¢ wykorzystywany do konserwowania mebli,
zachowania pierwotnego koloru drewna. Jest on bardzo odporny na alkohol. Moze by¢
tez stosowany do uszczelniania surowego drewna.

Obecnie wtokno konopne jest mniej rozpowszechnionym materialem niz na
przyktad bawelna, co ma zwigzek z wysokim kosztem produkcji, jednakze kilka
europejskich przedsigbiorstw, np. we Francji, prowadzi badania i programy na rzecz
ponownego rozpowszechnienia materiatow z widkna konopnego, ze wzgledu na ich

ogromne mozliwosci (Crini G. i in., 2020; Salami i in., 2020).
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6.2. Wykorzystanie konopi w przemysle papierniczym

Historycznie, konopie byty uzywane do produkcji papieru od tysiecy lat. W
starozytnych Chinach konopie byly hodowane gtownie w celu produkcji zwojow
papierowych. Pierwsze kopie Biblii zostaly wykonane z konopnego papieru, a
Konstytucja Amerykanska zostata spisana na papierze konopnym. Papier konopny byt
bardziej odporny na rozktad, wilgo¢, mniej podatny na zotknigcie niz papier na bazie
drzew. W poréwnaniu z konwencjonalnym papierem drzewnym, papier konopny ma
najwyzsze cechy, takie jak wigcksza wytrzymatos¢, dhugos¢ i migkkos¢, wicksza
elastycznos$¢. Dhugie widkna tykowe konopi tworza papier o wysokiej jakosci, ktory
jest naturalnie bezkwasowy. Papier konopny zuzywa w produkcji mniej substancji
chemicznych niz papier drzewny. Nie staje si¢ zOlty 1 kruchy i nie rozpada si¢ z
czasem, jak konwencjonalny papier (Crini i in., 2020).

Papier pochodzenia konopnego jest papierem o bardzo wysokiej jako$ci. Jest
on jednak drozszy, tzn. koszt pulpy konopnej jest od trzech do sze$ciu razy wyzszy w
poréwnaniu do konwencjonalnej produkcji masy celulozowej na bazie drewna.
Wynika to z faktu, ze wykorzystanie konopi w produkcji papieru jest gltoéwnie
skoncentrowane na witoknach tykowych, zdrewnialym rdzeniu, ktory jest czesto
uwazany za odpad. Wtdkna lykowe to tylko niewielka cze$¢ todygi rosliny, a separacja
prowadzi do wysokich kosztéw produkcji. Kolejng wada, ktéra powoduje wzrost ceny
pulpy konopnej jest to, ze konopie sg zbierane raz i muszg by¢ przechowywane przez
caty rok. Ze wzgledu na wysoka cen¢ pulpy konopnej, aplikacje sg ograniczone do
bardzo niewielu produktéw, takich jak filtry techniczne, banknoty, papier bibutkowy
1 bibuty medyczne oraz bibuly papierosowe. Obecnie jedynym dobrze ugruntowanym
rynkiem zbytu dla masy konopnej jest rynek bibuly papierosowej (Europejskie
Stowarzyszenie Konopi Przemystowych).

Papier konopny ma mniejszg grubo$¢, wage, srednice poréw, porowatosc i
penetracje oleju/powietrza, a tym samym lepsza wydajnos¢ filtracji oleju/powietrza
niz powszechnie stosowany bawelniany papier filtracyjny w silnikach
samochodowych. Ze wzgledu na wyzsza jakos¢ filtracji papierdw konopnych, a takze
na fakt, ze surowiec ten jest biodegradowalny 1 otrzymany w sposéb przyjazny dla
srodowiska (tzw. zrOwnowazone rolnictwo), rozwaza si¢ jego zastosowanie w

silnikach samochodowych (Crini i in., 2020).
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6.3. Wykorzystanie konopi w produkcji materialéw budowlanych
I izolacyjnych

W poréwnaniu z tradycyjnymi materiatami z widkien syntetycznych,
naturalne wldkna, takie jak wlokna konopne, stanowia zrownowazony materiat o
szerokim zastosowaniu w budownictwie, gtownie ze wzgledu na ich wilasciwosci
higrotermiczne. Materialy na bazie konopi moga mie¢ roézng gestos¢. Moga
przypomina¢ drewno, beton, a nawet plastik. Materialy na bazie konopi sg bardzo
wytrzymale, trwale, lekkie, wodoodporne, odporne na wilgo¢, plesn, wysoce
oddychajgce, odporne na szkodniki, dobrze izolujg ciepto zimg i chtod latem. Ponadto
nie sg zbyt drogie w produkcji (Crini i in., 2020).

Jako produkty przemystowe dostgpne na rynku, materialy na bazie konopi
podlegaja wielu krajowym i migdzynarodowym przepisom w zakresie bezpieczenstwa
1 higieny pracy. Produkty konopne sg stosowane gléwnie do izolacji, np. jako bloczki
izolacyjne 1 welna izolacyjna wykorzystywana przy ocieplaniu domoéw. Izolacja jest
drugim waznym zastosowaniem w dzisiejszych czasach dla konopi przemystowych
uprawianych w krajach europejskich. Bloczkéw konopnych mozna rowniez uzywac
do celéw akustycznych i dzwiekoszczelnych (Crini i in., 2020).

Pakuly konopne w polaczeniu z wapnem, gling lub cementem to kolejny
produkt, ktérego popularno$¢ ro$nie na rynku budowlanym. Wykorzystywany jest np.
do produkcji sztukaterii, tynkow czy uszczelnien. Konopie dostarczajg wszelkiego
rodzaju materiatéw budowlanych: blokow oraz cegiel, plyt i boazerii, ptyty $ciennej,
ptyty berberytowej, dachowki i wyrobow izolacyjnych. Pakuly stosuje sie do
produkcji lekkich betonow i zapraw do réznych zastosowan koncowych, np. do
budowy $cian, izolacji, podldg, itp. Ze wzgledu na ich niska gestos¢, elastycznos$e,
przepuszczalnos$¢ oraz wlasciwosci izolacyjne, produkt ten uzywany jest rowniez do
produkcji ptyt wiorowych (Crini i in., 2020).

Materiaty na bazie konopi (Ryc. 12; Ryc. 13) moga zastapi¢ drewno i inne
materialy uzywane do budowy domoéw i innych obiektow, w tym fundamentdw,
warstw podpodlogowych, $cian, gontdéw, boazerii, rur 1 farb. Domy mogg by¢
wykonane prawie w 100% z materiatéw konopnych: $ciany moga by¢ wykonane z
konopnej ptyty $ciennej lub z konopnego cementu; izolacja moze by¢ wykonana z
konopi, np. cement konopny stuzy do izolacji pod ptyta podpodtogowa; konopne cegly
1 tynki shuzg do budowy $cian; rury moga by¢ wykonane z materiatow konopnych

przypominajacych plastik; farba wykonana z oleju konopnego; wyktadzina i dywany
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konopne stuza do wykonczenia wnetrz, a nawet wykorzystuje si¢ konopny materiat
dekarski (Crini i in., 2020).

concrete block concrete wall roof insulation

Ryc. 12: Materiaty budowlane na bazie wtokna konopnego (Crini i in., 2020).
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Ryc. 13: W potowie wykonczony materiatami konopnymi dom w Normandii (Francja),
ktérego pierwotng budowe okreslono na wezesny wiek XIX (Crini i in., 2020).

Wapno konopne jest rowniez tanim, mato gestym materiatem 1 wigze si¢ z
niskg przewodnoscia cieplng w zaleznosci od gestosci 1 poziomu wilgotnosci, a takze
przedstawia interesujaca rownowage pomiedzy niska masg a pojemnoscia
magazynowania ciepta w porownaniu z klasycznymi materiatlami izolacyjnymi. Jest
ono uwazane za zrOwnowazony, niskoemisyjny 1 niskoenergetyczny materiat
budowlany (Crini i in., 2020).

6.4. Wykorzystanie konopi w ogrodnictwie

Szerokie zastosowanie w ogrodnictwie posiada $ciotka konopna. Ta $cidika,
podobnie jak tradycyjna $cidlka, jest stosowana w ogrodach gtownie jako materiat
wyscielajacy glebe pod warzywa, sadzonki oraz krzewy. Sciotka z konopi jest tatwa
W otrzymaniu i nie jest podatna na zbrylanie si¢. Stanowi doskonalg izolacje
zapewniajacg utrzymywanie wilgotnosci gleby, minimalizujaca erozje¢ oraz hamujaca
wzrost chwastow 1 kietkowanie ich nasion. Eliminuje to koniecznos$¢ recznego lub
chemicznego odchwaszczania i dziata jak blokada kietkowania chwastow. Zdolnos¢

absorpcji wody ogranicza potrzebe podlewania. Sciotka konopna jest doskonatym
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materialem chronigcym glebg przed goragcym sloncem latem i przed mrozem zima.
Produkt ma réwniez neutralne pH, dopasowujace si¢ do pH gleby, w peini ulega
biodegradacji i wzbogaca gleb¢ w humus podczas rozktadu. Kilku producentéw
oferuje rowniez tkaniny konopne w postaci filcu lub mulczu, dostarczanych gtéwnie
w zwojach, do przykrywania krzewow i matych drzew na zime. Rycina 14 przedstawia
produkty na bazie konopi w postaci filcu stosowane w ogrodnictwie i rolnictwie (tzw.
tekstylia rolnicze lub geotekstylia) (Crini i in., 2020).

Ryc. 14: Materialy ogrodnicze na bazie konopi (Crini i in., 2020).

6.5. Zastosowanie konopi w przemysle kosmetycznym

Wszystkie zalety zwigzane z wykorzystywaniem konopi w pielegnacji ciala i
wlosow, ptyng gtoéwnie z nasion konopi, z ktérych wydobywany jest olej o wysokiej
wartosci rynkowej. Mozna go wykorzystywa¢ zarowno w medycynie, jak 1 w
produkcji zywnos$ci czy aromaterapii, ale ma on takze szerokie zastosowanie w
kosmetologii (Jeong i in., 2019; Crini i in. 2020; Salami i in. 2020). Olej konopny jest
dobrg alternatywa dla chemikaliow obecnych w wielu balsamach 1 innych
kosmetykach na bazie ropy naftowej. Jest on bogato wykorzystywany przez firmy
zajmujace si¢ produkcja kosmetykéw do pielegnacji ciata, wloséw, paznokci.
Kosmetyki te s3 odpowiednie dla osoéb z wrazliwg skora, poniewaz sg bardzo
delikatne. Ponadto, nie wywieraja szkodliwego wplywu na srodowisko (Kaniewski i
in., 2016; Caputa i Nikiel-Loranc, 2019; Crini i in., 2020). Szczegoélnie interesujace sg
olejki konopne jako naturalne sktadniki/dodatki ze wzgledu na wysoka koncentracje
nienasyconych kwasow thuszczowych (np. linolowy, linoleinowy), mineralow (fosfor,
potas, magnez, siarka, wapno, zZelazo, cynk) 1 witamin (wit. A, C, E). Dzigki tej
wlasciwosci, olejek ten nie zatyka porow, przez co $wietnie nawilza suchg i popgkang

skore. Okoto 80% sktadu oleju konopnego to nienasycone kwasy tluszczowe, gldwnie
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Omega-3 1 6, ktore wystepuja w stosunku ilosciowym 1:3, co reprezentuje prawidlowe
zestawienie dla zachowania prawidtowo funkcjonujacego metabolizmu thuszczowego.
Poza tym, zawiera pewne ilo$ci kannabinoidow, ktore posiadaja silne wlasciwosci
przeciwzapalne 1 antyoksydacyjne. Moze on stanowi¢ podstawowy preparat
pielegnacyjny, nawet tagodzacy objawy atopowego zapalenia skory, tuszczycy,
egzemy i trgdziku (Crini i in., 2020; Salami i in., 2020).

Kojace i regenerujace, ttoczone na zimno olejki moga by¢ stosowane na skore
twarzy i catego ciata. Dzigki swoim naturalnym witasciwosciom zmigkczajacym i
nawilzajacym, olej konopny jest powszechnym sktadnikiem preparatow do pielggnacji
ciala (np. mydta, szampony, kremy (SATIVA™, BodyShop®), balsamy, odzywki)
oraz do pielggnacji wlosow (np. maski, odzywki do wtosow), jest rowniez sktadnikiem
peelingdw, perfum (np. Cannavis Santal Eau de Parfum), bronzeréw (np. HEMPZ®),
szminek (np. HempOrganics™), itp. Produkty handlowe sg bez parabenow, bez THC
i w 100% weganskie. Ostatnie badania dowodza, ze olejki konopne redukuja
zmarszczki 1 nadajg skorze mtody wyglad (Kaniewski i in., 2016; Caputa 1 Nikiel-
Loranc, 2019; Crini i in., 2020).

Kwiaty konopi i gérne liscie zawieraja olejki eteryczne, ktéore moga by¢
uzywane jako zapach w perfumach, mydtach i $wiecach. Te olejki eteryczne posiadaja
réwniez dziatanie antybakteryjne 1 owadobojcze. Moga by¢ rowniez stosowane w
recepturach leczniczych. Olej konopny nadaje si¢ do pielegnacji twarzy, poniewaz jest
tak samo skuteczny w przypadku kazdego rodzaju cery. Najlepsze rezultaty uzyskuje
si¢ w przypadku pielegnacji skéry ze sklonno$ciami do zatrzymywania
zanieczyszczen, czyli thustej 1 mieszanej. Moze przywroci¢ skorze blask, elastycznos$¢
i odpowiednig barwe, regenerujac przy tym skore i redukujac zmarszczki (Kaniewski
i in., 2016; Caputa i Niekiel-Loranc, 2019; Jeong i in., 2019; Crini i in., 2020).

Olej konopny jest takze wykorzystywany w pielegnacji wloséw. Odzywki z
wysoka zawarto$cig substancji oleistych, tzw. odzywki emolientowe, domykajag tuski
wlosa, zatrzymujagc w nim wod¢ i substancje chemiczne dostarczane razem z
szamponami, odzywkami, maskami itd. Olej ten ma silne wlasciwosci regenerujace i
odbudowujace, dzigki czemu regularne stosowanie kosmetykéw konopnych moze
znaczaco poprawi¢ kondycje wlosow. Ponadto, wlosy staja si¢ docigzone, nie beda si¢
puszy¢ przy wilgoci, sg bardziej podatne na stylizacje i nie elektryzuja si¢ (Kaniewski
i in., 2016; Caputa i Nikiel-Loranc, 2019; Jeong i in., 2019).
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6.6. Wykorzystanie konopi w produkcji energii

Konopie przemystowe sg atrakcyjng biomasg nie tylko do produkcji
bioplastiku, ale rowniez do produkcji energii. Przez wieki, olej konopny byt uzywany
jak olej lampowy. Konwersja biomasy na biopaliwa i bioprodukty cieszy si¢ w
ostatnich trzech dekadach duzym zainteresowaniem 2z powodu rosngcego
zapotrzebowania na zréwnowazong produkcje energii. Tradycyjnie, biopaliwa sg
produkowane w oparciu o skrobi¢ lub cukry z roslin, takich jak pszenica, kukurydza,
buraki cukrowe oraz trzcina cukrowa. Gltownymi konkurentami dla konopi sa
kukurydza i buraki cukrowe przeznaczone do produkcji biogazu oraz wierzby, trzcina
kanaryjska 1 miskant do produkcji biopaliw stalych. Biomasa konopna dostarcza
nowych mozliwosci i materiatow do produkcji paliw statych lub biogazu i bioetanolu.
Konopie moga by¢ wykorzystywane do produkcji energii, poprzez bezposrednie
spalanie lub przetworzenie na paliwa gazowe i ciekle, takie jak bioetanol lub biodiesel.
Te biopaliwa podczas spalania produkuja mniej tlenku wegla uwalnianego do
atmosfery w gazach cieplarnianych, co moze przyczyni¢ si¢ do ztagodzenia
globalnego ocieplenia. Konopie przemystowe sg cenne ze wzgledu na ich wysoka
biomase oraz wydajno$¢ plonu na hektar (Crini i in., 2020; Salami i in., 2020).

Konopie moga dostarcza¢ dwa rodzaje paliw/biopaliw: biodiesel, wykonany
z oleju z tloczonych nasion oraz bioetanol wykonany ze sfermentowanej todygi.
Biodiesel jest uwazany za czysta i odnawialng energi¢ alternatywna dla oleju
napgedowego na bazie ropy naftowej. Bioetanol jest rowniez brany pod uwage jako
jedno z najbardziej obiecujacych biopaliw, poniewaz moze by¢ tatwo wiaczony do
istniejacych systeméw paliwowych 1 moze czg§ciowo zastapi¢ paliwa kopalne
wykorzystywane w transporcie (Crini i in., 2020; Salami i in., 2020).

Konopie przemystowe moga by¢ stosowane do produkcji bioetanolu
celulozowego 1 kwasu bursztynowego. Obliczenia bilansu masy wykazaty, ze z jednej
tony suchych konopi mozna wyprodukowaé¢ 149 kg bioetanolu 1 115 kg kwasu

bursztynowego (Crini i in., 2020).
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7.Podsumowanie

Konopie to cenna roslina uprawna dla zrownowazonej gospodarki ze wzgledu
na jej unikalne wtasciwosci oraz korzysci dla srodowiska i wysoka wydajnos¢
produktéw pochodzenia naturalnego. Sg roslinami o szerokim spektrum zastosowania
przez cziowieka: materialy budowlane, tekstylia, papier, zywno$¢ 1 napoje,
motoryzacja, meble, rynek luksusowy, kosmetyki do pielggnacji osobistej, itp. Szacuje
sig, ze jest okoto 25.000 produktéw pochodzacych z konopi przemystowych (Crini i
in., 2020).

Waznym aspektem jest rowniez ekonomika stosowania produktow
konopnych. Chociaz dane ekonomiczne s3a wcigz mocno ograniczone, przemyst
konopny szybko ewoluuje. Jego dalszy rozwdj zalezy jednak od sytuacji politycznej i
gospodarczej w UE 1 innych krajach. Rozwdj przemystu konopnego uzalezniony jest
réwniez od popytu na produkty ekologiczne, ktére nie maja szkodliwego wptywu
zar6wno na organizm ludzki, jak i na $rodowisko (Crini i in., 2020).

Naukowcy na przestrzeni lat wykazali, iz substancje zawarte w konopiach
mogg przyczyniac si¢ do postepow terapeutycznych w leczeniu chorob przewlektych
i zakaznych. Substancje zawarte w konopiach posiadajg wlasciwosci przeciwbolowe,
przeciwgrzybicze, przeciwzapalne i hipoalergiczne. Na przestrzeni ostatnich lat
powstalo wiele hipotez dotyczacych mozliwosci pozytywnego dziatania
kannabinoidéw w leczeniu choréb zakaznych, takich jak AIDS czy Covid-19, jak
réwniez pozytywnego dzialania na hamowanie rozwoju nowotworow.

Wibékno konopne jest bardzo silnym materiatem wykorzystywanym od
tysiecy lat w produkcji tkanin, papieru, lin zeglarskich 1 wielu innych tworzyw.
Charakteryzuje je o wiele wigksza wytrzymato$¢ niz np. widkno celulozowe.

Olej konopny, ktory uchodzi za najbardziej nienasycony olej, ma wiele
wlasciwosci, m.in. dziala przeciwbakteryjnie, posiada rowniez wiasciwosci
hipoalergiczne. Moze rowniez tagodzi¢ stany zapalne skory. Posiada silne wtasciwosci
regenerujace 1 odbudowujace, dzigki czemu kosmetyki na bazie oleju konopnego
przyczyniaja si¢ do poprawy stanu skoéry 1 wlosow.

Psychoaktywne dziatanie marihuany jest znane ludzko$ci od tysiecy lat.
Niestety rowniez dzi$, pomimo tego, iz jest to substancja nielegalna, ludzie bardzo
chetnie siggaja po nig w celach narkotycznych. Coraz chetniej siggaja po nig réwniez
nastolatkowie, co niesie ze soba skutki, takie jak wolniejszy rozw¢j intelektualny,

zaniki pamigci, czy przy dtuzszym stosowaniu - zespot odstawienia.
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Kobiety w cigzy czy karmiace piersia, nie§wiadome skutkéw, rowniez siegaja
po preparaty z THC, w celu np. u§mierzenia bolu. Niestety THC, jak rowniez inne
substancje zawarte w konopiach przenikajg z matki do dziecka czy to przez tozysko,
czy tez przez mleko matki, co w konsekwencji opdznia rozwdj dziecka i niesie ze soba
wiele innych konsekwencji zdrowotnych u malucha, m.in. tachykardia, zwigkszone
ci$nienie krwi, wstrzasy czy wyzszy poziom placzu.

Co ciekawe, kierowcy zazywajacy marihuang charakteryzuja si¢ jedynie
wydluzonym czasem reakcji na bodzce, jednakze w chwili zagrozenia podczas jazdy,
czas reakcji 1 sama reakcja sg prawidlowe. Czas reakcji na bodzce uzalezniony jest od
dawki, jaka przyjat kierowca, jak rowniez jego poziomu tolerancji na ten czynnik.

Konopie nie powinny zatem by¢ kojarzone jedynie z ich wykorzystaniem do
celow narkotycznych, poniewaz posiadajg wigcej pozytywnych dla cziowieka i

srodowiska zastosowan, ktore ludzie praktykowali od tysiecy lat i kultywuja do dzi$.
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9. Spis rycin

Ryc. 1: Publikacje pogrupowane w rézne dyscypliny, w tym termin ,konopie
indyjskie” (A) 1 odpowiadajagca mu laczna liczba publikacji (B) oraz liczba
pozyskiwanych cytatow dla terminéw ,.konopie indyjskie” 1 ,,metabolomika” (C)
(Aliferis i Bernard-Perron, 2020) (str. 8).

Ryc. 2: Cannabis sativa L.; Tygodniowa sadzonka dwupiennego szczepu konopi

,Finola” (A), 4-tygodniowa ro$lina szczepu ,,BIK” (B) oraz rosliny w fazie kwitnienia
(C) (Aliferis i Bernard-Perron, 2020) (str. 9).

Ryc. 3: Morfologia trzech gatunkéw Cannabis wg taksonomii wernakularnej
(McPartland, 2018) (str. 11).

Ryc. 4: Zblizenie kwiatu zenskiego odmiany ,,Skunk” (D) oraz wloskéw
gruczotowych pod mikroskopem stereoskopowym (E) (Aliferis i Bernard-Perron,
2020) (str. 13)

Ryc. 5: Marihuana — wyglad (https://businessinsider.com.pl/finanse/rynek-marihuany-
legalna-marihuana-zmieni-rynki-na-calym-swiecie/gwOtdtv) (str. 14).

Ryc. 6: Haszysz — wyglad (https://odmianymarihuany.pl/czym-jest-haszysz-jak-
sie-go-robi/) (str. 16).

Ryc. 7: Legalne konopie na $wiecie, 2019. Od gory: kraje, w ktdrych konsumpcja i
sprzedaz konopi w celach rekreacyjnych jest legalna; kraje, w ktéorych medyczna
marihuana jest czgsciowo lub w petni legalna; kraje, w ktoérych uprawa konopi jest

legalna (Chouvy, 2019) (str. 18).

Ryc. 8: Wz6r strukturalny THC
(https://pl.wikipedia.org/wiki/Tetrahydrokannabinol#/media/Plik: Tetrahydrocannabi

nol.svg) ( str. 19).

Ryc. 9: Wzor strukturalny CBD
(https://pl.wikipedia.org/wiki/Kannabidiol#/media/Plik:Cannabidiol Structural form

ula_V1.svq) (str. 19).

Ryc. 10: Wzory strukturalne kannabinoidow naturalnie wystepujacych w konopiach
(Salami i in., 2020) (str. 23).

Ryc. 11: Receptory kannabinoidowe CB1 i CB2 i ich naturalne rozmieszczenie w

organizmie czlowieka (Salami i in., 2020) (str. 27).
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Ryc. 12: Materialy budowlane na bazie wtokna konopnego (Crini i in., 2020) (str.51).

Ryc. 13: W potowie wykonczony materiatami konopnymi dom w Normandii
(Francja), ktorego pierwotng budowe okreslono na wczesny wiek XIX (Crini 1 in.,
2020) (str. 51).

Ryc. 14: Materiaty ogrodnicze na bazie konopi (Crini i in., 2020) (str. 52).
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10. Spis tabel

Tabela 1: Systematyka i charakterystyka taksondéw rodzaju Cannabis.
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