M inden kornak megvan a maga csodandvénye. Ami az 1990-

es években az aloe volt, az ma a kender (latinul Cannabis
sativa): gyakorlatilag nincs olyan betegség, amire ne lenne j6 (a
rajongok szerint), ugyanakkor teljesen biztonsdgos (szintén sze-
rintiik). Ha kozelebbrsl megnézziik, a helyzet nem ennyire egy-
értelmd, ugyanis a sokféle gydgyhatds koziil alig van olyan, ami-
re lenne legaldbb némi raciondlis bizonyiték — a kozponti ideg-
rendszeri hatds ugyanakkor kozismert... Lehet, hogy meglepd, de
vannak, akik a kenderfogyasztds veszélyeit zdréjelbe téve, annak
elényeit kidomboritva jénak ldtndk, hogy a vdrandds nék (is)
kannabiszt fogyasztandnak, elsGsorban a terhességi hdnyinger
csillapitdsdra: ,,Ez majdnem til tabu ahhoz, hogy vita tdrgya le-
gyen: a terhes ndk és a kannabisz. (...) A 19. szdzad kizepére a
kannabisztinktirdk haszndlta elterjedtté vdlt a nyugati kulti-
rdkban, a terhesség beinditdsdra és a sziilés eldtti hdnyinger csok-
kentésére. A kannabisz haszndlata a terhesség okozta fdjdalom
és egyéb szovddmeények ellen olyan mds kultirdkban is megjelent,
mint az afrikai, az indiai és a délkelet-dzsiai. Akdrhogy is, a tor-
ténelem sordn gyakran tdmaszkodtak a kannabisz szdmos gyd-
gyito tulajdonsdgdra. Ezt az antiemetikus hatdst mdr jol doku-
mentdltdk modern vizsgdlatok segitségével, amelyek segitenek
jobban megvildgitani a jelenséget.”

Séntakutya-szindréma: az egész szépen felépitett elmélet du-
gdba ddl, hiszen az utolsé mondat dllitdsdval szemben egyetlen
modern vizsgdlat sincs, amiben a terhesség alatti hdnyingerre ki-
fejtett hatdst vizsgdlndk. S hogy miért? Természetesen azért, mert
a kdbitdszerek kozé sorolt (indiai) kender alkalmazdsa tulsdgo-
san nagy kockdzatot jelent a magzatra ahhoz, hogy vdrandds ng-
kon kisérletezzenek vele. Ismert, hogy a kender hatéanyagai, koz-
tiik a hallucinogén tetrahidro-kannabinol (THC), hatnak a koz-
ponti idegrendszerre — a magzat fejl6dg idegrendszerére kifejtett
hatds beldthatatlan kovetkezményekkel jarhat. Nincs sz6 piszkos
kis titokrdl, mindossze a kiszolgdltatott magzatok jogainak vé-
delmérél.

»1994-ben jelent meg Dr. Melanie Dreher cikke a Gyermekgyd-
gydszat szaklapban, amely a jamaikai nék egy szegmensét vizs-
gdlta, akik rendszeresen alkalmaznak kannabiszt a terhesség in-
dukdlta hdnyinger kezelésére és az étvdgy novelésére. Ugy érzik,
hogy az novény terdpids értékkel rendelkezik az anya és a mag-
zat szdmdra egyardnt. Dr. Dreher tanulmdnya szerint nincs je-
lentds fizikai vagy pszicholdgiai kiilonbségek azok kizitt az ij-
sziilottek kozott, akiknek az anyja rendszeresen kannabiszt hasz-
ndlt és akiké nem, hdromnapos korban, és megdllapitotta, hogy
a kannabisznak kitett gyerekek jobban teljesitettek killonbizd fi-
zioldgiai és autondm tesztekben, mint a nem kitett gyermekek 30
napos korukban.”

J6 hir, hogy a cikk létezik. Ugyanakkor nem a terhességi hdny-
ingerre kifejtett hatdst vizsgdlta, hanem az élvezeti célbdl, életvi-
telszertien kendert haszndld és nem haszndlé jamaikai nék uj-
sziilottjeinek viselkedését, fejlddését. Ez a cikk is egy azok koziil,
amely 6sszemossa az élvezeti és a gydgydszati célu alkalmazdst
— de erre sok példdt ldthatunk a legalizaldsért kiizd8k érvelései-
ben. A kovetkeztetések megbizhat6sdgdt csokkenti, hogy nagyon
kevés (mindossze 24 szerhaszndld) részvételével zajlott a felmé-
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rés. A csecsemdket a Neonatal Behavioral Assessment Scale Clus-
ter skdla segitségével vizsgdltdk. Ennek 14 eleme van, amelyek
egy részénél volt kimutathatd eltérés. Az sem mellékes, hogy a
csecsemdGket 1 hénapos korukig vizsgdltdk, a kozponti idegrend-
szer hosszu tdvu fejlédésére kifejtett hatdsok teljesen ismeretle-
nek maradtak. Nem utolssorban: a cikk szerzgi megdllapitjdk,
hogy a csecsemdk teljesitménye szoros dsszefiiggést mutat az
anydk iskoldzottsdgdval, szocidlis stdtuszdval, az ok-okozati 6sz-
szefiiggések megdllapitdsa tehdt nem olyan konnyi az elfogulat-
lan olvasénak...

»Vannak tanulmdnyok, amik feliilvizsgdljdk és tdmogatjdk a
kannabiszt mint biztonsdgos gydgyszert:

— A John R Morgan és Lynn Zimmer 1997-es konyviikben a
»Marihudna-mitoszok, marihudna-tények: A tudomdnyos bizo-
nyitékok dttekintésében« azt dllitjdk, hogy »A marihudndnak
nincs bizonyithatd hatdsa a sziiletési méretre, a vemhesség hosz-
szdra... vagy a fizikai rendellenességek eldforduldsdra« csecse-
mdk kirében. A széles korii kutatdsok aldtdmasztjdk a kovetkez-
tetéseiket.

— Egy 2002-es felmérésben tobb mint 12 000 brit nd esetében
nem mutattak ki jelentds kiilonbséget a kannabiszcsoportban,
szemben a kontrollcsoporttal.

— Egy 1999-es felmérésben 12 885 holland anydt vizsgdlt meg
és hasonld megdllapitdsokrdl szdmolt be, miutdn kontrolldltdk az
anydk dohdnyhaszndlatdt. »A kannabisz haszndlata nem jelen-
tds prognosztikai tényezd a terhesség eredményének tekinteté-
ben.«

— Egy 1997-es ausztrdl tanulmdny, ami 32 483 anydt vizsgdlt,
szintén arrdl szdmolt be, hogy nincs elegendd bizonyiték arra,
hogy a kannabisz olyan mennyiségben, amiben dltaldban a ter-
hes nék fogyasztjdk, alacsony sziiletési testsiilyt okozna.”

Ezeket a publikdciékat nem tudtam azonositani, illetve nem
voltak elérhetGek. Az elsG konyv esetén halvdny gyanim szerint
taldn nem is emberekrdl irnak, hiszen vemhességrdl van szo...
Mindenesetre a pdr 10 000 f8s mintdkbdl nyert (vélelmezett)
eredményekkel szemben sokkal megbizhatdbb az a nemrég meg-
jelent cikk, amely t6bb mint 12 000 000 (!) terhesség vizsgdlatd-
bdl von le kovetkeztetéseket. Ennek szerzdi megdllapitjék, hogy
a kenderhaszndlék ardnya a kismamdk korében a vizsgélt id6-
szakban (1999-2013) jelentsen nétt, 3,22/1000 f6rél 8,55/1000
fére. A szerhaszndldkndl jéval magasabb volt a halvasziilés (1,5-
sz6r gyakoribb volt), az id§ eltti burokrepedés (1,46x) és a hét
napot meghaladé kérhdzba keriilés ardnya (1,17x). A kenderfo-
gyasztokndl jelentdsen gyakoribb volt a korasziilés (1,4x) és
a méhen beliili novekedés-visszamaradds (1,35%). Az okok itt is
sokfélék lehetnek, azonban az semmiképpen nem dllithatd, hogy
a kenderhaszndlat a vdrandés ndk vagy a magzatok érdekét szol-
gdlnd. Arrdl pedig még alig tudunk valamit, hogy hosszu tdvon,
felnSttkorban milyen kovetkezményekkel jér, ha magzati korban
a kender hatéanyagaival taldlkozott a fejl6ds idegrendszer. Arra
azonban egyre tobb a bizonyiték, hogy a memdridra, az érzelmi
fejlédésre és a verbdlis képességekre gyermekkorban kédros ha-
tdssal van.
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