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SVAGA BEVIS FOR MEDICINSK

Tva av varldens framsta cannabisforskare Wayne Hall, Australien, och James
L. Kennedy, Kanada, ar dverens om vilka skador drogen kan orsaka. Men nar
det galler den medicinska nyttan blir svaren ganska olika.

— Rorelsen foér medicinsk marijuana drivs av samma krafter som vill
liberalisera cannabis, séager Hall.

Text: Pelle Olsson (Publicerat i Narkotikafragan nr 5, 2011)

— Jag borjade tidigt under tonaren att lasa filosofi och var otillfredsstalld 6ver vad
den hade att sdga om den manskliga naturen. Varfor dessa motstridiga
upptradanden; hjalpsamhet utan egen vinning eller meningslost vald? For att fa svar
pa varfor manniskor gor pa det ena eller andra viset, insag jag att man maste studera
hjarnan, sager Dr. James L. Kennedy, psykiater och hjarnforskare

Han ar ocksa chef for den neurovetenskapliga forskningsavdelningen pa
CAMH, Centre for Addiction_and Mental Health i Toronto. Karridren som
hittills resulterat i 493 publicerade vetenskapliga studier har lett honom fram till de
forskningsomraden han arbetar med idag; att applicera DNA-teknologi, molekular
genetik, pa mentalsjukdomar. Anknytningen till cannabis kommer via studier av
schizofreni.

— Vad vet vi om cannabis paverkan pa hjarnan som vi inte visste for tio ar
sedan?

— Tva saker, sager Kennedy. Den ena &r att tonarshjarnan ar mer kanslig for
cannabis och vi tror det beror pa att frontalloben fortfarande vaxer anda till 20-
&rsldern’.

— Vi vet att hjarnan ar kanslig for manga olika droger, fortsatter han, men en
extra ledtrad ar den gen som jag och andra har studerat, COMT (catechol- o-methyl
transferase). Den reglerar dopaminnivaerna och ger sig bara till kanna i
frontalloben. Det pekar pa att den delen av hjarnan ar extra kanslig for marijuana,
vilket framfor allt paverkar de unga. Det ser vi inte hos andra droger.

Den andra kunskapsutvecklingen Kennedy vill peka pa handlar om den 6kade
THC-halten i cannabis som ar sarskilt hog i Kanada tack vare skickliga
vaxtforadlare. Nar THC stiger sa sjunker halten av CBD, cannabidiol, en substans
som eventuellt kan skydda mot psykoser.

— Det blir alltsa ett dubbelt slag mot hjarnan.

Kunskapen om CBD har dock lett till ny forskning att den substansen i
cannabis skulle kunna bli ett I&kemedel mot schizofreni i framtiden.

En annan medicinsk effekt av cannabis ar dess paverkan pa aptiten. Det har
alltid varit kant att en cannabisrokare far ett sug efter sotsaker, vilket kan utnyttjas
for patienter med matleda, till exempel vid aids och cancer.

! Andra forskare menar att hjarnan véxer fram till 23 eller 25 &rs alder, men Kennedy anser
att den dr “praktiskt taget” &r fardigutvecklad tidigare. Skillnaden &r att andra pekar pa att den vita
hjarnsubstansen (white matter) kan utvecklas ytterligare nagra ar.


http://www.camh.net/

Kunskapen om den har mekanismen i hjarnan ledde fram till det
hungerdampande lakemedlet Rimonabant. Det sdg ut att bli en succé som
bantningsmedel i Frankrike, &nda tills man upptéckte att patienterna inte bara
tappade intresset for mat. De tappade ocksa aptiten pa livet och fick
sjalvmordstankar, varpa medlet avregistrerades.

— Kan man ocksa forutsiga ~med hjalp av generna vem som blir
drogberoende?

— Inte &n, sager Kennedy. Vi har forsokt i nya studier genom att titta pa
marijuanaanvandning tillsammans med olika psykiatriska sjukdomar; schizofreni,
mano-depressivitet. Forekomsten av genen bakom CB1 receptorn — den viktigaste
mottagaren for cannabis i hjarnan — talade inte om vem som hade en ©kad
benagenhet att roka marijuana. Det &r nagonting annat som bestammer det.

Kennedy och hans forskarlag har publicerat en studie om COMT,
dopamingenen, hos spelmissbrukare. Liknande studier med cannabisrokare ar
planerade.

— Vi maste antagligen kombinera studierna av CB1-receptorgenen med
studierna av dopamingenerna. Det skulle kunna visa végen till marijuanaberoende.
Om vi studerar dem var och en for sig ser vi inte vagen. Det ar den nuvarande
teorin.

— Under senare ar har vi lart oss en massa nytt nar det galler sambandet
mellan cannabis och schizofreni. Men det blir valdigt komplicerat nar vi forsoker
relatera generna till hjarnan och beteendet. Avbildningarna av hjérnan &r tidsodande
och antalet studerade personer &r runt 10-12. Om vi hade manga fler undersokta
personer skulle vi veta mycket mer.

Trots de allt sékrare kunskaperna om hur cannabis skadar, sarskilt den unga
hjarnan, ar James Kennedy forsiktig i sitt avstandstagande till drogen.

— Det har kan leda till att vi maste ge andra typer av rad till vissa personer
som ar i riskzonen, séger han.

— Det verkar som om all ny cannabisforskning &r daliga nyheter for
cannabisrokarna.

— Jo, for det mesta, men de goda nyheterna ar att ju aldre en person blir desto
mindre farligt &r cannabis. A andra sidan blir den positiva effekten av cannabis allt
mindre eftersom vi alla for varje decennium forlorar vi 10 procent av dopaminet
hjarnan. Med mindre dopamin att arbeta med blir cannabisruset svagare.

Nér det géaller medicinsk marijuana ar Kennedy optimistisk.

— Det kommer att utvecklas som smartlindring, aptithdjare for cancerpatienter
eller for andra med undervikt. For aldre patienter ar marijuana ganska sakert.

— Aven att roka det? Cannabis finns ju redan som tabletter och spray som inte
ger nagot rus.

— Rokning i sig ar skadligt for lungorna, men nar du roker — branner bladen —
sa skapas nya kemikalier som man inte far i syntetisk form.

Cannabisberoende

Wayne Hall ar nagot av en varldskandis som cannabisforskare. Han ar bland annat
professor  pa  universitetet i  Brisbane,  Australien, radgivare at
Vérldshélsoorganisationen och forfattare till en rad tunga vetenskapliga 6versikter
om cannabis. Det ar ingen slump att han dyker upp i Toronto sa att Narkotikafragan
kan fa en intervju. Han ar standigt ute i varlden och forelaser och representerar.



Pa fragan om vilken som &r de viktigaste nya kunskapen om cannabis under
den senaste tioarsperioden har han en tydligt svar:

— Cannabisberoende. I borjan pa 90-talet var det en massa skepsis kring att
cannabis kunde vara beroendeframkallande. Idag &r det helt klart. Det ar antagligen
den vanligaste biverkan av cannabis sarskilt for ungdomar.

Han jamfor med schizofreni och psykoser som far stor uppmarksamhet i
debatten men dar handlar det om en pa hundra som drabbas. Beroendet drabbar en
pa tio.

— Den som inte kan sluta roka eller roker regelbundet drabbas av en rad
allvarliga effekter: storre risk att hoppa av skolan, prestera samre socialt, ha daliga
relationer till andra, hogre riska att utveckla depressioner och férdubblad risk for
psykoser.

— Det hér visste man val pa 90-talet ocksa?

— Bevisen pekade i den riktningen, men det fanns fortfarande skal for
invandningar.

Wayne Hall beréttar att Australiens mycket hoga konsumtionsnivaer har
sjunkit ordentligt under de senaste 10-12 aren, aven om de fortfarande &r hoga Han
tror att det beror pa medias rapportering om skador. Ungdomarna upptacker det
sjalva hos de som roker mycket, menar han.

— Cannabis har blivit en drog for forlorare. Den anvdnds mest inom
marginaliserade grupper, till exempel smakriminella unga man som hoppat av fran
skolan. Den allménna uppfattningen om cannabis &r att det absolut inte &r en ofarlig
drog. Senast jag tittade pa statistiken 6ver dem som besoker vardinrattningar pa
grund av alkohol- och drogproblem sa var en fjardedel cannabisrokare. Det &r den
vanligaste missbruksproblemet efter alkohol

Svepskal for legalisering

Medicinsk marijuana har aldrig varit en stor frdga i Australien och inte i Europa
heller. Hur har den kunnat fa san uppmarksamhet och sa manga anhéangare i USA
eller Kanada.

— Det finns ett enkelt politisk svar, sadger Hall. Det &r ett véldigt effekt
argument for dem som vill liberalisera cannabislagarna. Det anvéands for att genera
drogmotstandarna att vilja atala sjuka manniskor som vill roka cannabis. Med hjalp
av folkomréstningar gar man runt den politiska processen. Man far en majoritet
bakom sig och nar det val blivit godkant sa skapar det en massa komplicerade
regleringar och juridiska problem. | Kalifornien star cannabisindustrin i
startgroparna att kunna distribuera cannabis legalt pa en bred bas.

— Hur starka ar de vetenskapliga bevisen att cannabis har bra medicinska
effekter?

— De &r mycket svaga. Studierna ar ofta gamla, frdn — 70 och — 80-talet, och
for det mesta om THC-extrakt, inte om cannabis i rokt form. De bdsta resultaten &r
mot illamaende och krakningar vid cancer, men idag har vi mycket effektivare
lakemedel. Sa de kliniska indikationerna for medicinsk marijuana ar sma.

— Ro6kbar cannabis ar inte godkant som lakemedel i nagot land, men det finns
ju syntetiskt cannabis; Marinol, Cesamet, Sativex?

— Ja och de anvands inte sd mycket. Jag tror att hela rorelsen for medicinsk
marijuana drivs av samma krafter som vill liberalisera cannabis. Det har varit
effektivt tack vare rorande historier dar hardhjartade politiker fornekar lilla farmor
med cancer att fa en bra medicin.



— Det ar svart att veta hur det gar i framtiden, fortsatter Hall, men om
marijuana blir legaliserat sa kommer det forst att ske i USA. Och da blir det sékert
andra lander som foljer efter. Men folk har i 40 ar sagt att marijuana kommer att
legaliseras och det har fortfarande inte intraffat.

Pelle Olsson©



