Израильские консенсусные рекомендации по ограничению применения медицинского каннабиса для лечения лекарственно-устойчивого синдрома Туретта у детей и подростков.

Резюме
Требуются альтернативные подходы для лечения пациентов с тиковыми расстройствами, включая синдром Туретта, которые не отвечают на традиционные способы лечения или развивают резистентность. Как показано в ряде исследований, ∆9-тетрагидроканнабинол (∆9-THC), который является основным психоактивным компонентом каннабиса, уменьшает тики и сопутствующие симптомы. Однако имеются ограниченные данные, свидетельствующие об эффективности содержащих ∆9-THC продуктов при применении их у детей и подростков с тиками.

В настоящее время на рынке представлены различные продукты, изготовленные из каннабиса или с его применением, содержащие различные концентрации ∆9-THC и каннабидиола (CBD), непсихоактивного компонента каннабиса. Однако эти продукты и поставляемые партии средств с медицинским каннабисом содержат другие каннабиноиды в неизвестной концентрации. Эти продукты вместе с одобренными каннабиноидными средствами можно отнести к продуктам на основе каннабиноидов.

В настоящей работе приведен обзор актуальной научной литературы, проведенный членами Национального комитета по синдрому Туретта, Ассоциации синдрома Туретта в Израиле (TSAI). Совершенно ясно, что большинство сообщений о влиянии продуктов на основе каннабиноидов на лечение синдрома Туретта являются мелкими исследованиями и сообщениями о случаях из практики, наблюдаемых преимущественно у взрослых пациентов с синдромом Туретта. Важно отметить, что введение медицинского каннабиса и других продуктов на основе каннабиноидов, которые не были одобрены для лечения синдрома Туретта, представляет собой определенные риски.

В связи с этим мы рекомендуем полностью исключить введение медицинского каннабиса и других неодобренных продуктов на основе каннабиноидов детям и подросткам с синдромом Туретта. В соответствии с европейскими клиническими рекомендациями по синдрому Туретта и другим тиковым расстройствам, возможность применения медицинского каннабиса может быть обстоятельно рассмотрена только у пациентов с лекарственно-устойчивой формой синдрома Туретта и только в качестве крайней меры (применение в целях сострадания).

Кроме того, в работе представлены наши рекомендации, соображения и ограничения по применению медицинского каннабиса и других продуктов на основе каннабиноидов у детей и подростков с лекарственно-устойчивым синдромом Туретта.
