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Úvod

Souvislost mezi zneužíváním kanabinoidů a psychotickým onemocněním zjistil v roce 1896 skotský psychiatr Thomas Clouston. Riziko rozvoje poruch schizofrenního okruhu je ze všech drog nejvyšší u kanabinoidů, i když amfetaminy, halucinogeny, opioidy a sedativa toto riziko také zvyšují (Yale School of Medicine, 2023).
Rizikové faktory

Mezi faktory, které zvyšují riziko psychotického onemocnění po zneužívání kanabinoidů, patří mimo jiné:

– Prodělané psychotické onemocnění.

– Dospívání a věk do 25 let (např. Matheson et al., 2023).
– Duševní problémy v rodinné anamnéze (Masataka et al., 2023).

– Zneužívání drog s vysokým obsahem účinných látek nebo ve vysokých dávkách. V dnešní době mívají konopné produkty podstatně vyšší obsah účinných látek, než tomu bylo dříve. Zvláště nebezpečné jsou syntetické kanabinoidy, působí totiž jako čistí agonisté, kdežto THC působí jako agonista antagonista (Paronis et al., 2012).

– Vysoká frekvence zneužívání kanabinoidů.
– Úzkostná symptomatologie (Bernusky et al., 2023).
– Patrně více bývají ohrožení muži (Myranet et al., 2023).
– Určitou roli hraje i genetická dispozice.
Závěr
Colizzi a Murray (2018) doporučují lékařům, aby pamatovali na podrobnou drogovou anamnézu. Léčba osob s psychotickým onemocněním, které pokračují ve zneužívání kanabinoidů, je obtížná a častěji se objevují komplikace včetně sebevražedných pokusů (např. Munch et al., 2023). Osoby, které zneužívají konopí, zvláště když se zjistí další rizikové faktory, je vhodné před kanabinoidy varovat, použít některou formu krátké intervence (Nešpor, 2018), případně doporučit specializovanou léčbu.
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