WHO-rapport: cannabis som lakemedel ar langt borta
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| slutet pa 2015 publicerade den amerikanska professorn i psykobiologi vid Harvards lakarutbildning,
Bertha Madras, en omfattande genomgang av cannabis effekter. Rapporten, Update of Cannabis and
its medical use, skrevs pa uppdrag av Varldshalsoorganisationen, WHO. Sarskilt den medicinska
fragan far en grundldggande genomlysning.

Madras &r noga att fastsla skillnaden mellan cannabis och cannabinoider. De senare ar de
renodlade komponenterna i cannabis, till exempel THC och CBD, som antingen kan vara syntetiskt
framstallda eller utvunna ur plantan. De kan ocksa vara endocannabinoider som redan finns i hjarnan
och nervsystemet. For att fa klarhet i cannabis eller cannabinoidernas medicinska viarde maste man
gOra samma slags provningar som for andra lakemedel. Det innebar att de amnen som undersoks ska
vara klart definierade betraffande renhet och innehall, stabilitet, effektivitet, sakerhet och hur de tas
upp i kroppen. Substansen maste ocksa provas i slumpvis kontrollerade forsék, RCT, dar det
potentiella lakemedlet jamfors i en blindtest med placebo (en verkningslos substans).

Hela cannabislobbyn i USA menar att man maste roka cannabis for att fa basta effekt. Att inta
cannabinoider i tablettform eller spray som ar godkdnda lakemedel ar inte lika bra.

Tva RCT har gjorts for att jamfora cannabisrokning med syntetiskt THC (dronabinol). Det ena
géllde smartlindring, det andra géllde kaloriintag och viktuppgang for hiv-patienter. Bagge
metoderna hade positiva effekter i bada férsoken. Cannabisrokning gav snabbare effekt, medan
dronabinol-effekten varade langre. | samtliga fall blev patienterna patanda, utom vid I3g dos av
dronabinol.

”Inga andra kliniska forsok har jamfort rokt cannabis med spray/tabletter med THC eller
kombinationen THC/CBD och fa kliniska férsék har jamfort cannabis med befintliga lakemedel, vilket
gor att fragan om rokt cannabis har nagon fordel i effektivitet och sdkerhet ar olost”, skriver Madras.

Ett annat problem i forskningen &r att i de fa forsokt med som gjorts med RCT &r att antalet
forsokspersoner fa, att de ar betydligt yngre dn den aktuella patientkategorin och att majoriteten av
dem ar cannabisrokare. Det senare gor det svart att skilja ruseffekten, som de tycker ar behaglig, fran
en medicinsk effekt.

Ytterligare ett problem ar langtidseffekten av cannabisrokning som medicin fér dem som inte
rokt tidigare. Bara kortvariga forsok har gjorts trots att de flesta tillstand som cannabis anvands for ar
kroniska. Ett tredje problem ar den intellektuella nedsattning som foljer pa ett regelbundet bruk.

Madras gar igenom manga olika sjukdomstillstand dar cannabis pastas ha en lindrade effekt.
Bast resultat, men av ovanstaende skal osdkra effekter, hittar Madras fér neurologiskt smarta,
aptitokning och viktuppgang vid cancer, hiv/aids och cellgiftsbehandling. A andra sidan visar studier
att det fungerar lika bra med de cannabinoider som ar godkanda lakemedel.

Vad galler MS, Multipel skleros, ar forskningsresultaten motstridiga. Sjukdomen i sig medfér en
intellektuell nedsattning vilken férvarras av cannabis. | vissa studier forbattras spasticitet, kramper
och smarta, medan andra visar pa en férsamring av patienten sammantagna tillstand.

Av de manga sjukdomar som féorekommit i debatten om medicinsk cannabis kan ndmnas PTSD,
posttraumatiskt stressyndrom. Det férsdmras av cannabis.

Glaucom, gron starr, innebar hogt tryck i 6gat som pa sikt kan leda till sméarta och blindhet.
Cannabis sanker trycket, men kortvarigt. Patienten maste i sa fall réka 6-8 ganger per dag. Det finns
lakemedel som sanker trycket battre.

For epilepsi finns det 6ver huvud taget inga RCT gjorda. Samma sak med de flesta andra tillstand
Madras tar upp i sin genomgang.

Hon presenterar inga framtidsvisioner for cannabis mojligheter som medicin. Hon konstaterar
bara att: "For en psykoaktiv drog som cannabis kravs sarskilt rigordsa kriterier for att kunna
godkdnna den som en sdker och effektiv medicin i kombination med en analys av
kostnadseffektiviteten dar den terapeutiska nyttan ska vagas mot de foérsamrade effekterna for
individen och samhallet.”
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