CONTROVERSATUL CANNABIS
Riscuri si beneficii
Prof. dr. farm. Valentina Soroceanu

Dovezi ale utilizarii 1n trecut datorita proprietatilor benefice ale canabisului pot fi
aduse prin mentionarea prezentei diferitelor parti ale plantei sub diferite tipuri de
preparate Tn Farmacopeea Romana incepand cu prima editie.
Prezentam in continuare denumirile monografiilor din FR cu Cannabis:
F.R. I — Cannabis semen (Cannabis sativa , varietatea Indica);
F.R. II — Extractum Cannabis, (Extract alcoolic de canabis Indica);
F.R. I — Seminte de Canepa, Seminte de Cannabis Sativa (Specie anuald care se
cultiva la noi in tard);
F.R. IIT - Seminte de Canepd, Seminte de Cannabis Sativa (Specie anuald care se
cultiva la noi in tard);
F.R. V — Extractum de Cannabis Indicae — extract de Cannabis Indic sau canepa.
Aceasta Farmacopee prezintd compozitia, modul de preparare precum si dozele
maxime pentru odata si 24 ore astfel:
,»100 parti canepd indiand se umecteaza cu 30 parti alcool si se extrage cu
cantitatea necesara de alcool pand la complecta epuizare. Se distila alcoolul si se
evapora 1n vid la o temperaturd joasd pand la consistenta unui extract moale.
Complecta epuizare a drogului se remarca dupa culoarea percolatului.”
Doza maxima pentru o data = 0,1 g.
Doza maxima pentru 24 ore = 0,3 g.
F.R. VI - Herba Cananabis Indicae
F.R. VII - Extractum Cannabis Indicae — (extract alcoolic de canepa indiana)

- Herba Cananabis Indicae
Canepa indiand sau canabisul (Cannabis indica, Cannabis sativa subsp.indica) este
o specie care apartine genului Cannabis, familia Cannabaceae. Specia sativa se
cultiva si In tara noastrd fiind folositd pentru fabricarea hainelor, hartiei sau
funiilor.
Frunzele si florile plantelor de canepa indiana contin o substantd THC (tetra-hidro-
cannabinol) care provoaca celor care o fumeaza sau o ingera o senzatie de euforie.



Datoritd proprietétilor psihoactive ale cannabisului utilizarea sa a necesitat multiple
reglementdri atit n plan national cat si international, prezentam in continuare care
au fost la noi in tara aceste reglementari.

Regulamentul drogurilor s1 vanzarii substantelor medicamentoase brute din 1921
prevede cd ’’Directiunea Generald a serviciului Sanitar din cadrul Ministerului
Sanatatii’’ capata competente in activitatea de control asupra drogurilor. Ulterior,
prin Legea nr. 58/1928 pentru combaterea abuzului de stupefiante sunt introduse Tn
categoria drogurilor opiul si derivatele sale. Se interzice consumul in public ori cel
abuziv, precum si detinerea, producerea, comercializarea fara autorizatie medicala
si facilitarea traficului ilicit de stupefiante. In 9 aprilie 1933 Romania adera la
,Conventia internationala privind limitarea fabricarii si reglementarea distribuirii
narcoticelor” semnatid la Geneva, la data de 13 ijulie 1931. In Codul penal
infractiunea de trafic de stupefiante este introdusa in 1936, in Titlul al VIII-lea,
intitulat ,,Delicte contra sanatatii publice”, prin art. 382.

Hotararea Consiliului de Ministri nr. 1626 din 1960 ratifica Protocoalele incheiate
la 11 decembrie 1946 si 19 noiembrie 1948, care amendasera conventiile
anterioare privind instituirea controlului drogurilor; Decretul nr.12 din 27 ianuarie
1965 prevede sanctiunile aplicabile in cazul savarsirii faptei de comercializare a
drogurilor.

Legea nr. 73/1969 privind regimul produselor si substantelor stupefiante si
Instructiunile nr. 103/1970 pentru executarea acestei legi prevad ca faptele de:
,producere, detinere sau orice operatie privind circulatia produselor ori a
substantelor stupefiante, cultivare Tn scop de prelucrare a plantelor care contin
asemenea substante, prescrierea de catre medic, fard a fi necesar, a produselor sau a
substantelor stupefiante, organizarea sau ingaduirea consumului acestora in
anumite locuri” ca fiind infractiuni. Decretul nr. 476/1979 are drept scop principal
o clasificare a stupefiantelor, prezentand, pe de o parte, distinctiile dintre acestea,
iar pe de alta parte, produsele si substantele toxice.

Insa, pana la aparitia legii din prezent, traficul de stupefiante era sanctionat prin
art. 312 din Codul penal, modificat prin Legea nr. 140/1996. Continutul art. 312 C.
penal viza: ,producerea, detinerea sau orice operatiune privind circulatia
produselor ori substantelor stupefiante sau toxice, cultivarea in scop de prelucrare
a plantelor care contin astfel de substante ori experimentarea produselor sau
substantelor toxice, toate acestea fara drept.” Forma infractiunii savarsite organizat



prezintd o sanctiune a inchisorii mai mare. De asemenea, prescrierea de catre
medic, fara drept, a unor asemenea substante reprezinta infractiune.

Conventia unica asupra substantelor stupefiante din 1961, - Roméania a aderat prin
Decretul nr. 626/1973, de asemenea la Conventia asupra substantelor psihotrope
din 1971, Roméania a aderat prin Legea nr. 118/1992 iar la Conventia contra
traficului ilicit de stupefiante si substante psihotrope din 1988, tara noastra adera
abia in 2000 prin legea nr.143/2000.

Actuala reglementare - legea 339/2005 mentioneaza THC-ul si izomerii la
stupefiante interzise, lipsite de interes recunoscut in medicina (tabelul I). La tabelul
IT - stupefiante care prezintd interes Tn medicind, supuse unui control strict se
regasec: Cannabis, rezind de canabis, extracte si tincturi de cannabis iar la
psihotrope tot in tabelul 1T figureazd Dronabinol (Aceastd DCI desemneaza numai
una din variantele stereochimice de delta-9-tetrahidrocanabinol, si anume (-)trans-
delta-9-tetra-hidrocanabinol.)

Existd mai multe tipuri de canabinoizi, dintre care cei mai importanti sunt delta-9
tetrahidrocanabinolul (THC), un compus psihoactiv, si cannabidiolul (CBD), un
compus anti-psihoactiv. Diferenta dintre canepa obisnuita si marijuana consta in
cantitatea de THC pe care acestea o contin: Tn marijuana THC este principalul
ingredient activ si se gaseste in proportie de peste 20%; in canepa acesta nu
depaseste 0,3%, dominant fiind cannabidiolul.

Din punct de vedere medical, THC si CBD au multe efecte similare, insa CBD nu
produce euforie, acel ,, high” asociat drogului, care de fapt provine din THC. De
aceea spunem ca THC este un compus molecular psihoactiv, iar CBD unul anti-
psihoactiv.

Literatura stiintificd actualda cu privire la problema canabisului medical ofera
dovezi concludente sau substantiale cd atat canabisul cat si canabinoidele au efecte
terapeutice: ele tratau durerea cronica la adulti, lucreaza ca antiemetic atunci cand
trateaza greata si varsaturile induse de chimioterapie si imbunatatesc simptomele
spasticitatii musculare in scleroza multipla. In plus, in decembrie 2017, OMS a
recomandat in mod oficial ca canabisul cannabidiol (CBD) sa nu fie clasificat pe
plan international ca substanta controlatd. Un medicament pe bazd de canabis a fost
autorizat prin procedura de recunoastere reciproca si a fost comercializat in 17 state
membre, dar niciun stat membru nu a autorizat fumatul de canabis in scopuri
medicale, dat fiind faptul ca fumatul poate reprezenta riscuri pentru sanatate.
Utilizarea canabisului (marijuana) in scopuri medicale a fost legalizata in Canada

inca din 2001. In ceea ce priveste anxietatea, cercetarile nu sunt pe deplin



concludente, unele indicand ca marijuana ar putea ajuta, altele cd din contra, un
consum regulat ar spori riscul de tulburdri de anxietate.

Potrivit legii intitulate Access to Cannabis for Medical Purposes Regulations
decizia de a recurge la un astfel de tratament revine pacientului si doctorului sau.
Existd mai multe afectiuni in care utilizarea canabisului ar putea fi benefica,
precum Parkinson, cancer, HIV/SIDA, sclerozd multipld, insuficienta renala,
depresie etc.

Durerea cronicd reprezinta principala formd de dizabilitate in Canada, afectand 6
milioane de persoane (19% din populatie), dupa cum arati Statistique Canada. In
2017, o metaanaliza intreprinsa de National Academies of Sciences, Engineering,
and Medicine (SUA) privind beneficiile si efectele adverse ale canabisului, care s-a
aplecat asupra a mai bine de 10,000 de studii stiintifice, a ardtat cd marijuana (sau
produsele care contin canabinoizi) sunt eficace in diminuarea durerilor cronice. Ea
nu este potrivitd pentru dureri severe, ca cele postoperatorii sau Tn cazul unei
fracturi, Tnsd poate fi utilizata cu succes in nevralgii, fibromialgie, endometrioza,
chisturi interstitiale si orice alta boald ce se caracterizeaza prin durere cronica.

Exista cateva studii conduse pe celule canceroase care sugereaza ca acesti compusi
moleculari — canabinoizii — ar putea incetini sau chiar vindeca anumite tipuri de
cancer. Totusi, studiile care au testat aceste ipoteze pe subiecti umani au aratat ca
acestia nu sunt eficienti in controlarea sau vindecarea cancerului.

Exista si situatii in care desi canabisul are un efect pozitiv el nu este recomandat,
ca de exemplu in cazul glaucomului. Glaucomul este o boala de ochi, manifestata
prin deteriorarea progresivd a nervului optic, cauzatd de cele mai multe ori de
cresterea presiunii intraoculare. La ora actuald, singura modalitate de a controla
aceastd boala si de a impiedica pierderea vederii este reducerea presiunii
intraoculare. Canabisul, mai precis compusul THC, actioneazd asupra acesteia
reducand-o, insa efectul este temporar, de doar cateva ore. Or, 1n tratamentul
glaucomului presiunea intraoculara trebuie controlatd 24 de ore din 24. Pentru asta,
un pacient ar trebui sd fumeze 6-8 tigdri de marijuana pe zi, lucru complet
contraindicat datoritad efectelor adverse cu care canabisul in exces este asociat.
Mitul potrivit cdruia canabisul este un tratament miracol pentru o sumedenie de
afectiuni este adesea insotit de ideea ca el nu are efecte adverse si ca nu creeaza
dependentd. Nimic mai fals! Existd o multitudine de studii stiintifice care
documenteaza efectele negative pe care canabisul le poate avea asupra sanatatii.
Chiar si in statele membre in care consumul de canabis medical este legal,
conditiile de acces, prescriere, cumparare, preturi, rambursare este reglementat - n


https://laws-lois.justice.gc.ca/eng/regulations/SOR-2016-230/
https://www.nap.edu/resource/24625/Cannabis_chapter_highlights.pdf
https://www.aao.org/eye-health/tips-prevention/medical-marijuana-glaucoma-treament

plus fatd de nivelul de cunostinte al medicilor cu privire la utilizarea acestor
medicamente - difera foarte mult si reprezinta o provocare pentru pacienti.

Canabisul si canabinoidele pot avea efecte terapeutice in stimularea apetitului si in
ameliorarea simptomelor tulburdrilor psihice sau epilepsiei, astmului, cancerului si
bolii Alzheimer. De asemenea, poate usura durerea menstruald si poate reduce
riscul obezitdtii si diabetului. Cu toate acestea, este nevoie de cercetari

eqe v,

riscurile pe termen lung.

Pe 13 februarie, Parlamentul a adoptat o rezolutie privind utilizarea canabisului Tn
scopuri medicale. Eurodeputatii au solicitat elaborarea unei definitii juridice a
canabisului medical si o distinctie clara intre medicamentele pe baza de canabis si
alte modalitati de utilizare a canabisului (de exemplu, in scop recreational sau
industrial). De asemenea, acestia considerda ca cercetarea si inovarea in acest
domeniu ar trebui stimulate si finantate Tn mod corespunzator.

in final vom mentiona si citeva tiri in care consumul de canabis este legal:

2014 — Italia, Jamaica, Olanda, Coreea de Nord, Uruguay

2017 — Canada, SUA- California.

Bibliografie:
1. Farmacopea Romana ed. I, FR II, FR III, FR V, FR VI SI FR VII;
2. http://blog waltewr klemer.ro/istoric-al-reglementarilor-privind regimul-
drogurilor- in-Romania;
3. Viata medicald nr. 47/2018 - Canabbinoizii in tratamentul durerii — A.D.
Buzoianu, M. Neagu;
4. http://health.ro/ indicatii si contraindicatii ...
accentmontreal.com/canabis-riscuri-si-beneficii-
6. www.europarl.europa.eu/doceo/document/-0-8-2018;

hd


https://www.europarl.europa.eu/news/ro/press-room/20190207IPR25221/take-medical-use-of-cannabis-seriously-say-meps
http://blog/
http://health.ro/

