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Тре ХМП Піегпайопа! Зсіепіййс апа Ргасіїса! Сопіегепсе "Модегп ргобіетз8 ої Ше 

епуїгоптепі, уоиїй апа Ше пему репегайоп", Аргії 29 - Мау 01, 2024, Даєтеб, Стоаба. 
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Техі Соругієрі Є 2024 Бу їде Кигореап Сопіегепсе (Пієр8://еи-сопі. соту). 

Шивітайнопя О 2024 Бу бе Кигореап Сопіегепсе. 

Соуег дебієп: Кигореап Сопіегепсе (РЕр8://ей-сопі. соті). 

О Сомег агі: Бигореап Сопіегепсе (ріїр8://еи-сопі. сот). 

О ДП гієрів гебегуеа. 

Мо раго об'і5 рибисайоп тау Бе гергодисей, дї5ігібитей, ог (гап5тікей, їп апу Їогт 

ог Бу апу паеап5, ог 58їогед іп а Чака Ба5е ог геїтіема! 5убіет, м'іїроці Фе ргіог мтійеп 

регпіязіоп ої їре рибіПпег. Тре сопіепі апа гепабійіу ої Бе агіїсіе5 аге Ше 

тезропзїбішу ої ре ашіпог8. М/реп ицз5іпо апа бБотгоууїпе, паїегіая геїегепсе го Ше 

робісайоп 15 гедиітед. СоПесноп ої 5сіепиїйс агіїсіе5 рибіяреай 15 ре 5сіепіййс апа 

ргасіїса! робісаноп, мФісі сопіат5 5сіепійПс агіїсіез ої 5(шдепія, сгадиате 5їидепі5, 

Сапаїдагев апа Досіог8 ої Зсіепсез, гезеагсі могКег5 апа ргасійшопегя от Кигоре, 

Окгаїте апа їоп пеїєббогіпе сопцпітіе5 апа Беуопа. ТРре агіїсіе5 сопіатп Ше 5ішау, 

теПесіпе Фе ргосе55е5 апа спапее5 їп ре 5ігисіиге ої плодегп 5сіепсе. ТПе соПесйоп 

обясіепійс агіїсіез 15 Гог 5 идепіз8, ро5стадцате 5їидепіз, Фосіогаї сапаїдатез, геасрег5, 

гезеагсрег5, ргасіійопег5 апа реорієе іпіегезіед їп Ше ітепд5 ої піодегп 5сіепсе 

деуеіортепі. 

Тре гесопатепава сайоп Їог їріз5 рибПисацоп 18: РушіКо О., Атабад7бу- Препко І.., 

Рушгко У. КоКкедата аз а Гогт-стеайте сотропепі ої огееп соп5ітисйоп. АБбітасів 

ої ХУП Ііегпайопа! 5сіепиїйс апа Ргасіїса! Сопіегепсе. Даєтеб, Стоапа Рр. 34-36. 

ОБВІ.: рерз:/ец-сопі.соп/еп/еуепіз/ тодегп-ргобіетт8-о0в-Фе-епуїгоптепі-уоиф- 

апд-Фе-пеу-єепеганоп/ 
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Вступ. 13 лютого 2024 року президент України Володимир Зеленський 

підписав закон про легалізацію медичного канабісу, а саме "Закон про 

регулювання обігу рослин роду коноплі (Саппабі5) в медичних, промислових 
цілях, науковій та науково-технічній діяльності для створення умов щодо 
розширення доступу пацієнтів до необхідного лікування онкологічних 

захворювань та посттравматичних стресових розладів, отриманих внаслідок 
війни", Хоч цього і не зазначено у назві закону, але у сфері неврології медичний 

канабіс також може застосовуватись, навіть більше, має велику перспективу і 
успішність застосування у багатьох країнах першого світу станом на сьогодні. 
Безперечно, підписання закону президентом не означає припинення обговорень 
канабісу, зокрема з упередженим ставленням з боку людей, які не цікавляться 
наукою, а отже на нас чекає складний шлях. 

Мета. Ознайомитися із загальною інформацією про медичний канабіс, його 

практичне застосування у сфері неврології. 
Матеріали і методи. Були оглянуті та оброблені наукові бази та фахові 

роботи науковців. 

Результати. До складу канабісу входять більш ніж 500 різних речовин, але 
варто виокремити дві: тетрагідроканабінол (ТНС) і канабідіол (СВР). Ці 
молекули були охарактеризовані у 1960-х роках ізраїльським хіміком Рафаелем 

Мешуламом їі його колегами. Вони виявили, що ТГК є психоактивною 

речовиною. Тобто, вживаючи марихуану з рекреаційною метою, люди 
отримують бажаний ефект за допомогою ТГК. У свою чергу канабідіол має 
анксіолітичні, знеболюючі, антипсихотичні та нейропротекторні властивості і 

має відносно високий поріг токсичності. При досягненні терапевтичних ефектів 
під час лікування хвороб або усуненні симптомів медичним канабісом, 
завдячувати треба саме канабідіолу| 1 |. Медична марихуана легалізована у 56-ти 
країнах світу, зокрема у Норвегії, Великобританії, Німеччині, США, Ізраїлі та 
інших. Її використовують у психіатрії, онкології, неврології, інтенсивній терапії 
для | лікування | або | полегшення стану при  онкозахворюваннях, 
посттравматичному синдромі, анорексії, епілепсії, розсіяному склерозі, хворобі 
Паркінсона та багато інших|21. 
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У 2020 році загальноукраїнський телеканал «Суспільне Новини» провів 
розлідування під назвою «Особливо небезпечний - медичний канабіс в 

Україні»|3|. Більше мільйона людей в Україні перебувають на обліку як 

онкохворі та більше 20 тисяч українських дітей мають діагноз епілепсія. На жаль, 
приймати препарати СВІ, для полегшення больового синдрому або для 

зменшення кількості епілептичних припадків, офіційно ці люди змоги не мали. 
На це впливало як упереджене ставлення цивільного населення, так і політиків, 

які гальмували розглядання закону про легалізування. У 2024 закон все таки 

підписали. Цьому посприяло перейняття європейских цінностей та збільшення 

кількості людей із діагнозом ПТСР, фантомними болями у зв'язку з 
повномасштабним вторгненням на території України. МОЗ надає статистику: у 
2023 році кількість пацієнтів з ПТСР в Україні зросла майже в чотири рази 
порівняно з 2021 роком. За перші два місяці 2024 року ПТСР діагностували у 
такої ж кількості пацієнтів, як за весь 2021 рік| 41. 

Медичний канабіс має анальгезуючий ефект, тому його застосовують для 

полегшення стану пацієнтів з хронічним болем. Для досягнення бажаного ефекту 
має бути досягнуто оптимальне співвідношення ТГК і канабідіолу. Існує 
дослідження, яке показало, що серед пацієнтів з хронічним болем, які вживали 
медичну марихуану, спостерігалося зниження споживання опіоїдів на 64905 |. Ці 
пацієнти також відзначили менше побічних ефектів та покращення якості життя. 

У зв'язку з поширеною епідемією опіоїдів, використання медичного канабісу як 

можливої альтернативи стає все важливішим. На відміну від опіоїдів, марихуана 
не пригнічує дихання, що може призвести до меншої смертності. Результатами 
ще одного дослідження є оцінка свого стану людей з хронічним болем після 
вживання медичної коноплі. У дослідженні брали участь 934 пацієнти з різними 

формами хронічного болю, такими як невропатичний біль, біль у спині, артрит, 
післяопераційний біль, мігрень та біль у животі. За результатами цього 

дослідження дві третини пацієнтів повідомили про полегшення болю як основну 
перевагу від вживання марихуани. Покращення сну виявилося другою 
найпоширенішою перевагою. Однак основним негативним відгуком серед цих 
пацієнтів була висока вартість медичного канабісу|б|. 

Пце одне захворювання, симптоми і прогресування якого зменшуються при 

лікуванні канабідіолом -- епілепсія. Поширеність епілепсії становить 0590-1190 

серед населення світу та є серйозним неврологічним розладом. Незважаючи на 
існування ефективних протиепілептичних препаратів, близько одної третини 
хворих мають резистентність до лікування. У важких випадках можуть 
розглядатися операція, стимуляція блукаючого нерва або кетогенна дієта. Проте 
для пацієнтів, яким не підходить хірургічне втручання або вони не реагують на 
зазначені методи лікування, медичний канабіс може стати панацеєю на шляху до 

зменшення частоти нападів, у порівнянні з іншими фармакологічними методами. 
Протягом останніх п'яти років було проведено кілька досліджень з 
використанням каннабідіолу (препарат Ерідуоїех, 100 мг/мл перорального 
рідкого розчину) у пацієнтів з епілепсією, зокрема у тих, хто має синдром 
Леннокса-Гасто, комплекс туберозного склерозу і важку міоклонічну епілепсію, 
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також відому як синдром Драве. Ці дослідження, які тривали від 14 до 16 тижнів, 

показали, що каннабідіол був ефективнішим за плацебо у зменшенні частоти 

нападів. Наприклад, при синдромі Леннокса-Гасто було проведено два 

дослідження (дорослі та діти віком від 2 до 52 років, 3490 у віці старше 18 років): 

лікування з використанням СВР у дозі 10-20 мг/кг/день порівняно з плацебо 
призвели до значного зниження середньої частоти виникнення судом зі 
зменшенням на 24296 у групі лікування порівняно з -17У0 у групі плацебо| 7). 

Висновки: Отже, медична конопля є об'єктом інтересу і вивчення наукових 
спільнот, лікарів 1 медицини в цілому. Використання сертифікованих і 

легалізованих препаратів медичної марихуани в Україні є великим кроком у 
майбутнє для країни, медицини і пацієнтів, які потребують цього найбільше. 
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