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Vé

Antimikrobidlni aktivita riznych genotypti konopi (Cannabis

Vé

sativa L.) vhodnych pro lécebné pouziti

Souhrn

Konopi seté (Cannabis sativa L.) je uz po tisice let znama rostlina z ¢eledi konopovité.
Jednad se o rostlinu, kterd ma vyuZiti v mnoha pridmyslovych oblastech, jako napfiklad v textilni
vyrobé, potravinarstvi a mediciné.

Obrovskym tématem je dnes antibioticka rezistence. Vlivem naduzivani antibiotik
pribyva rezistentnich kmenu bakterii a dalSich mikroorganismu. Pocet Umrti po celém svété
na tyto tyto rezistentni kmeny bakterii vroce 2019 se odhaduje na 1,2 milionu lidi a
predpoklada se, Ze toto Cislo bude stoupat. Tyto alarmuijici informace pfinasi potfebu zkoumat
nové zdroje antimikrobidlnich latek. Jednim z nadéjnych zdroji tohoto typu latek je pravé
konopi.

Nositeli antimikrobidlni aktivity konopi jsou predevsim terpenické latky a
fytokanabinoidy, tuto aktivitu podporuiji jejich vzajemné synergické ucinky. V soucasné dobé
je vétsSina zastupcl téchto latek otestovana na antimikrobialni Gcinky. Nicméné i diky
legislativni narocnosti chybi evaluace jednotlivych genotypl konopi v tomto ohledu. Proto se
prace zaméruje na testovani extraktl z genotypu lééebného konopi, nikoli na samostatné
latky.

Testovano bylo devét extraktll Iécebného konopi mikrodiluéni metodou, konkrétnéji
pét fenotypové odlisnych genotypl Forbidden Fruit (2,3,5,6,8) a dale genotypy Nurse Jackie 1,
CBD Caramel 6, Blueberry 3, Shaman 5. Pro experiment byly zvoleny ¢tyfi bakterie zpUsobujici
koZzni onemocnéni rodu Staphylococcus (S. lugdunensis, S. saprophyticus, dva kmeny S.
aureus). Jako srovnavaci antibiotikum byl pouZit chloramfenikol.

Konopné extrakty prokazaly znacnou schopnost inhibovat bakterie v podminkach
in vitro (nejcastéjsi MIC 8 pug/ml). Mezi genotypy nebyly pfilis velké rozdily v antimikrobialni
aktivité. Mirné horsich vysledkd dosahoval genotyp CBD Caramel, naopak genotyp Nurse
Jackie svy$Sim obsahem A9-THC mél o néco lepsi inhibi¢ni vlastnosti. V porovnani
s antibiotikem chloramfenikolem byly extrakty vice uc¢inné na zlaté stafylokoky, neZ na
bakterie S. Lugdunensis a S. saprophyticus. Tato prace pfinesla pfiznivé informace o
antimikrobidlni aktivité konopi a naznacila jeho mozné vyuZiti v boji s bakteriemi zpUsobujici
koZni onemocnéni.

Klicova slova: Konopi seté, antimikrobialni aktivita, extrakt, kozni onemocnéni



Antimicrobial activity of different genotypes of cannabis
(Cannabis sativa L.) suitable for medicinal use

Summary

Cannabis (Cannabis sativa L.) has been a well-known plant of the Cannabaceae family
for thousands of years. It is a plant that has many industrial uses, such as textile production,
food processing and medicine.

Antibiotic resistance is a huge issue today. Resistant strains of bacteria and other
microorganisms are increasing due to the overuse of antibiotics. The number of deaths
worldwide from these resistant strains of bacteria in 2019 is estimated at 1.2 million people
and this number is expected to rise. This alarming information brings about the need to
explore new sources of antimicrobial agents. One promising source of this type of substance
is cannabis.

The carriers of the antimicrobial activity of cannabis are mainly terpenic substances
and phytocannabinoids, this activity is supported by their mutual synergistic effects. Currently,
most representatives of these substances have been tested for antimicrobial effects.
However, due to the legislative requirements, there is a lack of evaluation of individual
cannabis genotypes in this respect. Therefore, the focus of this work is on testing extracts from
medicinal cannabis genotypes rather than on single substances.

Nine extracts of medicinal cannabis were tested by the microdilution method,
specifically five phenotypically distinct genotypes of Forbidden Fruit (2,3,5,6,8) and the
genotypes Nurse Jackie 1, CBD Caramel 6, Blueberry 3, Shaman 5. Four bacteria causing skin
diseases of the genus Staphylococcus (S. lugdunensis, S. saprophyticus, two strains of S.
aureus) were chosen for the experiment. Chloramphenicol was used as a comparative
antibiotic.

Cannabis extracts showed a significant ability to inhibit bacteria under in vitro
conditions (most common MIC 8 ug/ml). There were no major differences in antimicrobial
activity between genotypes. The CBD Caramel genotype performed slightly worse, whereas
the Nurse Jackie genotype with higher A9-THC content had slightly better inhibitory
properties. Compared to the antibiotic chloramphenicol, the extracts were more effective
against golden staphylococci than against S. Lugdunensis and S. saprophyticus. This work
provided favorable information on the antimicrobial activity of cannabis and suggested its
possible use in combating bacteria causing skin diseases.

Keywords: Cannabis, antimicrobial activity, extract, skin diseases
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1 Uvod

Prvni dochované zminky o konopi pochazi uz z doby 2700 pF.n.l. z oblasti dnedni Ciny,
kde byla vyuzivdna pro IéCbu nejrliznéjSich nemoci od poruchy Zenského reprodukéniho
systému, az po lé¢bu malarie (Touw 1981). Odtud se pravdépodobné rozsitila pres stfedni Asii
pomoci Skythskych ndjezdnik’ az do Evropy jesté pred Kristem. Nicméné aZz v 19. stoleti zacaly
vznikat prvni modernéjsi publikace o jeho IéCebnych Ucincich a po prvni konferenci, na téma
konopi v Ohiu, zacalo jeho intenzivni zkoumani. V tuto dobu mélo vyznam predevsim pro
tlumeni pribéhu nemoci jako je vzteklina, tetanus a cholera (Zuardi 2006).

Vzhledem k stale zvétSujicimu se poctu rezistentnich bakterii vznikd potfeba hledani
novych zdrojud antimikrobialnich latek. Jak u fytokanabinoid(, tak i terpenickych latek byla
prokazana tato aktivita, a proto je tfeba dalSiho zkoumani téchto relativné nevyuzitych zdroj
(Aslam et al. 2018).

Nejznaméjsimi fytokanabinoidy jsou A9-THC a kanabinol (CBD), avsak v posledni dobé
roste zajem védecké komunity také o kanabigerol (CBG) a dalsi ucinné latky v jejich jejich
zajemné synergii (Mechoulam & Ben-Shabat 1999). CBD spolecné s terpenickymi latkami
naptiklad tlumi negativni Ucinky A9-THC jako je Uzkost a ztrdta paméti. Pfi podavani Cistého
A9-THC jsou ucinky spisSe dysforické, avSak ve smési s ostatnimi latkami se méni na euforické.
Tato zjisténi jsou zasadni pro vyuZiti konopi k IéCbé nejriznéjSich onemocnéni a poskytuji
reSeni pro lidi, ktefi po uziti A9-THC zazivaji neprijemné stavy mysli (Mechoulam 2012).

Ve vyzkumu této diplomové prace se budu zamérovat pravé na antibakteridlni aktivitu
ethanolovych extraktll ziskanych z lécebnych genotypl konopi, které obsahuji komplexni
spektrum biologicky aktivnich latek. Obsah biologicky aktivnich latek téchto genotypu je
popsan v zavérecné praci mého kolegy Bc. Davida Faigla. V nékolika studiich bylo prokazano,
Ze tyto latky maji schopnost inhibovat rezistentni kmeny bakterii, ¢i podporovat inhibici
antibiotiky. Antibakterialni aktivita bude testovana pomoci mikrodilu¢ni metody na bakteriich
zpUsobujicich kozni onemocnéni.



2 Védecka hypotéza a cile prace

Cilem prace bylo ovéfit hypotézu, Zze ethanolové extrakty z rlznych genotypu konopi
inhibuji nebo ovliviuji rast mikroorganism(, které zplsobuji koZni onemocnéni a poté
porovnat jejich ucéinnost s antibiotiky. Druhym cilem bylo uréit genotyp lé¢ebného konopi
s nejsilnéjsi antimikrobialni aktivitou.



3 Literarni reserse

Konopi seté (Cannabis sativa L.) je jednou z nejstarSich rostlin vyuzivanych pro
ekonomické ucely. Jednou ze zdkladnich surovin ziskavanych z této rostliny je vliakno, které se
vyuziva ke tkani. DalSimi produkty jsou jedld semena (viz obr. 1), ze kterych mUze byt lisovan
olej a pryskyrice, ktera obsahuje fytokanabinody a terpenické latky. Vlivem rlizného podnebi
v oblastech rlstu konopi vzniklo Siroké spektrum genotypl, které byly dale rozvijeny
Slechténim na rdzné znaky, jako je vysoky obsah fytokanabinoidi. Praveé tyto genotypy bohaté
na fytokanabinoidy jsou vyuzivany v mediciné, kde maji Siroké vyuziti (Russo 2013).

Obr. 1 Konopi (prevzato Bonini et al. 2018)

3.1 Taxonomie konopi

Konopi seté je systematicky zafazeno do krytosemennych rostlin (Magnoliofyta), dale
pak do tfidy vysSich dvoudéloznych (Rosopsida), fadu rGzotvarnych (Rosales), celedi
konopovitych (Cannabaceae), kterou obyva spolecné s chmelem otacivym (Humulus Lupulus),
ktery je také vyuZivan jako vyznamna hospodaiska plodina. Konopi seté pak spada do rodu
konopi (Cannabis) (Sytsma et al. 2002). Vzhledem k tomu, Ze je konopi seté zndmé pro lidi
tisice let, vzniklo v prlibéhu lidskych déjin mnoho genotypl konopi. Avsak vznik novych
genotypl nese i problémy spojené s klasifikaci. V sou¢asné dobé neexistuje jednotna shoda
na klasifikaci genotypl vramci rodu Cannabis (Farag & Kayser 2017). Plvodni systém
klasifikace predpokladal, Ze v ramci rodu Cannabis existuji tfi druhy konopi, a to sice Cannabis
povazuje tyto 3 druhy za jeden druh a rozdéluje je do poddruh( C. sativa L. subsp. sativa a C.
sativa subsp. indica (Farag & Kayser 2017; Hazekamp et al. 2010).
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3.2 Botanika konopi

Konopi seté je jednoletd dvoudomad rostlina. V proslunénych mistech s dobfre
odvodnénou ptdou bohatou na Ziviny roste velice rychle. M{ize dosahnout vysky az 5 metra
za pouhych 6 mésict. Casto je jeho divoky vyskyt spojen s lidmi, kdy lidské odlesfiovani
poskytuje slunecné prostory jako jsou pole, biehy fek, pozemni komunikace a louky. Semena
bézné kli¢i od 3 do 7 dn(. V prvnich mésicich nastava bujny vegetativni riist. Vlivem zkracovani
dnli a prodlouZeni noci nastava obdobi kvétu a zakonceni roc¢niho cyklu. Jednd se o
dvoudomou rostlinu, jedna rostlina tedy mliZe produkovat pouze kvéty samci ¢i samici (Zuardi
2006).

Konopné stonky jsou hranaté, zvrasnéné a rozvétvené. Ze stonkl vyristaji dlanovité
listy, nejcastéji se sedmi laloky. Velikost listl se odviji od genotypu, obvykle jsou 6—11 cm
dlouhé a 2—-15 mm Siroké (Farag & Kayser 2017).

Rostliny samdi jsou ve vegetativni fazi nerozeznatelné od samicich, avsak v kveteni se
vyvoj rostlin zacind znatelné lisit. Samci kvéty volné visi ve shlucich z rostliny (viz obr.2) a jsou
témér neolisténé, zatimco samici kvéty jsou husté a obaluji samotné stonky. Samci kvéty
dozravaji dfive, nasledné uvolni pyl z pylovych vacku, ktery dopadne na blizny samidi rostliny,
a ta zacne tvofit semena. Dozrani semen se liSi podle genotypu, avSak bézna doba je 3-8
tydn(l. V pripadé neopyleni rostlina tvofi dalSi samici pohlavni organy, coz ma za nasledek
zvySeni obsahu fytokanabinoid(l, takova rostlina je oznacovana jako sinsemilla. Tohoto se
vyuZziva pti produkci za ucelem ziskani fytokanabinoid( (Russo, 2013). Preferovany zplsobem
mnozeni pfi takovéto produkci je fizkovani matek, coz zajistuje zachovani vybraného genotypu
(Hazekamp et al. 2010). Nejvétsi obsah fytokanabinoid( a terpenickych latek v rostliné maji
Zlaznaté trichomy pokryvajici palice (viz obr. 3) (Zuardi 2006).

Obr. 2 Samci (A) a samici (B) kvéty (prevzato Bonini et al. 2018)
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Obr. 3 Zldznaté trichomy (pfevzato Bonini et al. 2018)

3.3 Historie konopi

Konopi ma pravdépodobné plivod ve stfedni Asii u pohofti Altaj &i Tan-8an. Prvné bylo
péstovano v Ciné okolo roku 4000 pf.n.l. na vldkno a zanedlouho se rozsifilo do Indie (Hui-Lin
Li 1974; Russo 2013).

3.3.1 Obdobi pted Kristem

Svou oblibu si konopi v Ciné ziskalo i pro sva nutri¢né hodnotnd semena. Prvni zminka
o konopi jako léku pochazi z Ciny a saha a? do obdobi 2700 pf.n.l., kde se s nim lé¢ila
revmaticka bolest, stfevni zacpa, porucha Zenského reprodukéniho systému, malarie a dalsi
(Touw 1981). Zaroven se zdroje zminuji o psychoaktivnich Gcincich, jako jsou halucinace pfi
predavkovani. V Indii bylo pred Kristem velice Siroce rozsiteno jako lék i jako rekreacni droga.
Za jeho oblibenosti v Indii pravdépodobné stoji propojeni s nabozenstvim, kdy se rostliné
pripisovaly spiritudlni ucinky. V nabozenskych indickych textech je konopi zminéno jako jedna
z péti posvatnych rostlin, kterd prinasi stésti, radost a svobodu (Touw 1981).

Také do Evropy se konopi dostava jesté pred Kristem prostfednictvim skythskych
najezdnikl plvodem ze stfedni Asie. V roce 450 pf.n.l. popsal Herodotos skythsky pohteb, kdy
pfi ceremonidlu Ucastnici inhalovali vypary ze semen za ritudlnimi a euforickymi ucely. Tento
popis byl potvrzen archeology, ktefi nasli zbytky semen ve skythskych hrobkach v nynéjsim
Némecku (Zuardi 2006).

3.3.2 Obdobi od poéatku kiestanstvi po 18. stoleti

Vtomto obdobi zlstalo hojné vyuZivani predevsSim v Indii a poté bylo rozsifeno
na Blizky vychod a do Afriky. Kolem roku 1000 se v Ardbii lékafi ve svych kompendiich zminuji
o konopi. Zde se uzivalo pro lepsi traveni, proti nadymani, bolesti usi a také k , ¢isténi mozku®.
Konopi je v Africe znamé minimalné od 15. stoleti a bylo sem pravdépodobné zavleéeno
arabskymi obchodniky. Africané tuto pfirodni medicinu uzivali k usnadnéni porodu, na hadi
ustknuti, pri otravé krve, malarii, proti astmatu a uplavici. Do Ameriky bylo zavleéeno v 16.
stoleti (Aldrich 1997; Fankhauser 2002).
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3.3.3 Zapadni medicina 19. a 20. stoleti

Jiz zaCatkem 19. stoleti existuji zminky o uZivani konopi jako Iéku, a to predevsim
semen. Nicméné opravdu zndmé se stalo aZ v poloviné tohoto stoleti, kdy Iékafi Willian B.
O’Shaughnessy a Jacques-Joseph Moreau tuto rostlinu zpopularizovali (Bonini et al. 2018;
Moreau 1845; O’Shaughnessy 1839).

O’Shaughnessy se poprvé setkal s konopim béhem svého pobytu v Indii. Zde studoval
literaturu o konopi, hodnotil toxicitu na zvifatech a pozdéji ho otestoval na pacientech
s rlznymi diagndzami. V roce 1839 vydal prvni publikaci, kde popsal Uspésné experimenty
na pacientech s revmatem, a predevsim s kfeCemi zplsobenymi vzteklinou a tetanem (Bonini
et al. 2018; O’Shaughnessy 1839).

Lékatr Moreu doprovazel psychiatrické pacienty na cestach do exotickych krajin, kde si
véimnul, Ze mistni obyvatelstvo uzivd hagi§. Ucinky ho fascinovaly, a tak se rozhodl
systematicky experimentovat nejdfive na sobé a poté na svych studentech. V roce 1845 vydal
publikaci, kde popsal uc¢inky konopi. Tyto publikace prispély k vyuzivani konopi pro pomoc pfi
vztekling, tetanu a cholefe. Pozdéji se uzivani rozsifilo z Anglie a Francie do zbytku Evropy
a nasledné do Severni Ameriky. Vroce 1860 se v Ohiu konala prvni konference tykajici
se konopi, nasledné vzniklo vice nez 100 studii zabyvajici se jeho |éCivymi ucinky (Fankhauser
2002; Moreau 1845).

3.4 Legislativa konopi

Konopi je ve vétsiné zemi svéta nelegdlni pro rekreacni ucely, avSak v 21. stoleti se
v mnoha statech legalizuje pro |é¢ebné Ucely, a to predevsim v Evropé a USA. Jednim z prvnich
statll, ktery umoznil uzivani lé¢ebného konopi je Izrael, a to uz v roce 1993. V EU bylo prvni
zemi Nizozemsko v roce 2003, nasledovalo Némecko v roce 2008 a postupné ke zlegalizovani
pristoupily i dalsi staty EU. V Kalifornii bylo povoleno uzivani |é¢ebného konopi v roce 1996.
Konopi pro rekreacni ucely je legalni napfiklad v Kanadé a nékterych statech USA jako je
napfiklad Oregon (KOPAC 2019).

3.4.1 Legislativa Ceské republiky

V Ceské republice je uzivani lé¢ebného konopi na piedpis povoleno zakonem ¢&. 50/2013
Sb., ktery méni zdkon ¢. 378/2007 Sb., zakon je doplnén o vyhlasku ¢. 307/2020 Sb., ktera
doplriuje vyhlasku ¢. 236/2015 Sh. Vyhlaska ¢. 236/2015 Sb. umozZnuje odborné zpUsobilym
lékarlm predepisovat individudlné pripravovany IéCebny pripravek pacientlim starsim 18 let.
Na receptu musi byt uveden druh konopi, procentudlni obsahy A9-THC a kanabidiolu.
Maximalni pfedepsané mnoiZstvi na jeden recept musi odpovidat celkové mésicni davce
(Sbirka zadkon ¢. 236/2015). Vyhlaska ¢. 307/2020 Sb. doplriuje vyhlasku ¢. 236/2015 Shb.
o maximadlni obsahy kanabinoidd v konopi pro vyrobu lécebnych pfipravkld, a to sice
minimalné 0,3 % az 25 % pro A9-THC a maximalné 23 % pro CBD (Shirka zakonu ¢. 307/2020,
s. 3146).
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Licence pro péstovani lIé¢ebného konopi v CR udéluje Statni agentura pro konopi pro
|é¢ebné Ucely (SAKL), ktera spada pod Statni Ustav pro kontrolu lé¢iv (SUKL). Kromé udélovani
povoleni a dozorovani nad péstovanim zajistuje i vykup konopi od ¢eskych producenti a jeho
distribuci do |ékaren. Tato agentura neni zmocnéna pro vykup konopi ze zahranici, toto
zajistuje Ministerstvo zdravotnictvi CR. Konopi musi splfiovat obsahy fytokanabinoidd a dané
pozadavky na kvalitu. Cena lé¢ebného konopi v CR neni nijak regulovana a odviji se od ceny
vyrobce (Statni agentura pro konopi pro Ié¢ebné pouziti; Statni Ustav pro kontrolu IéCiv).

3.5 Biologicky aktivni latky konopi

Mezi biologicky aktivni latky konopi se radi nejen fytokanabinoidy, pro které je tato
rostlina zndma. Dalsi vyznamnou skupinou, kterda ma dulezity vliv na ucinky konopi, jsou
terpenické latky zodpovédné za jeho vini. Dale sem miZeme zaradit flavonoidy, jakozto latky
puUsobici proti oxida¢nimu stresu a napfiklad karotenoidy a fytosteroly (Mnekin & Ripoll 2021).

3.5.1 Kanabinoidy

Jako kanabinoidy muZeme souhrnné oznadit skupinu molekul, které puUsobi
na kanabinoidni receptory a dale je miZeme rozdélit do 3 skupin — endokanabinoidy,
syntetické kanabinoidy a fytokanabinoidy. V konopi bylo potvrzeno vice nez 120
fytokanabinoid(, které byly dale rozdéleny na zakladé chemické povahy slouceniny do 11 typu
(Gongalves et al. 2020). Fytokanabinoidy jsou nejdilezitéjsi skupinou biologicky aktivnich
latek. Jejich syntéza probiha v jiz zminénych zldznatych trichomech, dale se uchovavaji v jejich
subkutikularnim prostoru spolecné s dalSimi metabolity jako jsou lipidy, vosky,
fenylpropanoidy, flavonoidy, methylketony a terpenické latky. Tento sekret obsahujici mnoho
metabolitl pfipomina pryskyfici (Champagne & Boutry 2016). Chemicky fytokanabinoidy C21
mulzZeme zarfadit do tricyklickych terpenoid(. Tyto slouceniny maji nepoldrni charakter, coz
znamena, Ze budou rozpustné v nepoldrnich slouceninach jako jsou napfiklad tuky (Thakur et
al. 2005).

Nejdulezitéjsi fytokanabinoidy v konopi jsou A9—trans-tetrahydrokanabinol (A9-THC),
A8—trans-tetrahydrokanabinol (A8-THC), kanabinol (CBN), kanabidiol (CBD), kanabigerol
(CBG), kanabichromen (CBCQ), kanabielsoin (CBE), kanabidivarin (cBDV)
a tetrahydrokanabivarin (THCV), kanabicyklol (CBL), kanabinodiol (CBND), kanabitriol (CBT)
a dalsi (Mechoulam & Ben-Shabat 1999).

Prekurzory téchto fytokanabinoid( jsou nepfilis stabilni karboxylové kyseliny, které
vlivem tepla a svétla podléhaji dekarboxylaci, a tak prechazi do aktivnich forem
fytokanabinoid(. Zakladem pro dalsi syntézu rozlicnych kyselin je kyselina kanabigerolova,
kterd se dale preménuje napfiklad na kyselinu tetrahydrokanabinolovou (THCA), ta je
prekurzorem pro A9-THC a kyselinu kanabidiolovou (CBDA), z které poté vznika CBD. V rostliné
je obecné vétsi mnozstvi téchto kyselin nez jejich dekarboxylovanych forem a jejich syntéza se
navysuje v obdobi, kdy rostlina plné dozrava. Rychlost dekarboxylace se zvysSuje po sklizni a
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naslednym skladovanim. Jako indikator pro degradaci téchto kyselin mize byt pouzito CBN
(Happyana et al. 2013). Syntéza jednotlivych fytokanabinoid( je naznacena v obr. 4.

Nejlépe dekarboxylace probihd pfi teplotach od 130 °C do 180 °C, a tak se i ziskavaji
aktivni formy fytokanabinoid(, jako je A9-THC, které ma na rozdil od THCA psychoaktivni
ucinek. Dekarboxylace, jak jiz ndzev napovidd, probéhne odstépenim karboxylové skupiny
(COOH). Tento proces je i divodem, proc je konopi nejcastéji uzivano kourenim (Thakur et al.
2005).
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Obr. 4 Syntéza fytokanabinoidid (Mechoulam & Hanus, 2000)

A9-THC

A9-THC je hlavni psychoaktivni slozkou konopi a ackoli je konopi znamo po tisice let, az
vroce 1964 bylo A9-THC izolovano v Cisté formé spolecné s objasnénim jeho chemické
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struktury (Costa 2007). V mensi ¢i vétSi mife se vyskytuje ve vSech genotypech, jeho obsah
v rostliné zavisi na podminkdach péstovani, skladovani a prislusném genotypu (de Backer et al.
2012).

Dle legislativy Evropské unie je hranice jeho obsahu stanovena na 0,3 % suché
hmotnosti a kultivary péstovany na vlakno nesmi tuto hranici prekrocit. V pfipadé, Ze tato
hranice je prekrocena, je toto konopi povazovano za drogu (de Backer et al. 2012).

Jednd se o pomérné nestabilni |atku, kterd podléha degradaci. Degradace je ovlivnéna
predevsim podminkami skladovani. Zasadnimi vlivy, které urcuji rychlost degradace jsou
svétlo a teplota. Produktem této degradace je pak CBN (Golombek et al. 2020).

Preména karboxylové formy na dekarboxylovanou aktivni formu, jak jiz bylo zminéno,
probiha pfi vysokych teplotach. Toto je pravdépodobné diivodem oblibenosti uzivani konopi
v podobé koureni, avsak ucinnost pfemény pfi simulaci koufeni dosahovala maximalné 30 %.
V pfipadé optimalnich laboratornich podminek je mozné dosahnout premény ze 70 %, tohoto
vysledku bylo dosazeno pfi 150 °C (Dussy et al. 2005). Jeho Ucinky zavisi na ddvce a samotném
subjektu.

Ve vyzkumu Chesher et al. 1990 se zabyvali u¢inky A9-THC na ¢lovéka, kdy davka 5 mg
nevyvolala zadny statisticky vyznamny rozdil od skupiny, které bylo podavano placebo.
Naopak pfi davce 10 mg jiz byly znatelné ucinky. Pro jednoduché méreni vysledk( byla v této
studii navrZena davka 30 mg pro ¢lovéka s hmotnosti 70 kg (Chesher et al. 1990). A9-THC mUze
vyvolat jak pozitivni, tak negativni symptomy. Z pozitivnich je to relaxace, zlepseni pozitka.
Negativni symptomy jsou paranoia, Uzkost, apatie, ztrata paméti, zpomaleni reakci, zhorseni
motoriky. U nékterych jedinci se muizZe projevit zrychleni srde¢niho rytmu ¢i ortostaticka
hypotenze (Martin-Santos et al. 2012).

Jeho plsobeni spociva v ¢astecném agonismu na endogenni kanabinoidni receptory
(viz kapitola Endokanabinoidni systém), které jsou oznacovany jako CB1 a CB2, pficemz
receptory CB1 jsou zodpovédné za vétsinu psychoaktivnich efekt( této latky.

A9-THC ma mnoho Iééebnych Gcinkd. Jednim z nejzasadnéjsich je pozitivni plsobeni
(méni rozsah imunitni odpovédi), avSak vSechny pochody nejsou Uplné objasnény. Dale
zmirfuje bolest a mUZe tak byt vyuZito jako bezpecnéjsi alternativa v porovnani s opioidy.
(Miller et al. 2020). Jednim z Gcinka je také navyseni chuti k jidlu, spolec¢né s tlumenim bolesti
se toho vyuziva u onkologickych pacientl (Strasser et al. 2006).

CBD
CBD neboli kanabidiol je druhym nejéastéjsim fytokanabinoidem v konopi a jeho obsah

se lisi podle genotypu. Jedna se o nepsychoaktivni latku, ktera je chemickou strukturou velice
podobna A9-THC, u nékterych druhl mlzZe byt organismem pfeménéno na psychoaktivni
A9 -THC, toto se vsak netyka c¢lovéka (Mechoulam 2012; White 2019). Vznikd z kyseliny
kanabidiolové dekarboxylaci (Happyana et al. 2013).

Jednou ze zdsadnich vlastnosti CBD je antagonismus k negativnim Gcinkim A9-THC.
Plsobi predevsim proti Uzkosti, ztraté paméti a psychotickym staviim. Stejné jako A9-THC ma
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autoimunitnich onemocnénich (Mechoulam 2012). Ve studii (Appendino et al. 2008) bylo
prokdzano, Ze je schopen inhibovat Staphylococcus aureus rezistentni na meticilin, a to i pfi
nizkych koncentracich. PUsobi cytotoxicky na rakovinné burky, pficemz chrani burky zdravé
(Russo, 2011). Své misto by také mohlo CBD najit v lIé¢bé schizofrenie, ulcerdzni kolitidy,
schizofrenie a nevolnosti (Jamontt et al. 2010; Russo 2011; White 2019). Dalsi zasadni
vlastnosti CBD jsou jeho neuroprotektivni antioxidacni ucinky, které jsou silnéjsi nez u
tokoferolu a askorbatu (Russo 2011).

Samotné CBD na rozdil od A9-THC nevykazuje afinitu k receptortim CB1, avSak nékteré
hydrogenované formy maji velice slabou afinitu k témto receptorim. Toto je divodem proc
CBD neni psychoaktivni (Burstein 2015).

CBG

CBG neboli kanabigerol je dalSim ze zastupcl fytokanabinoid(. Stejné jako CBD nema
psychoaktivni vlastnosti a jeho bézny obsah v rostliné je pomérné nizky, ackoli diky slechténi
se v poslednich desetiletich podafilo dosahnout znatelnych obsah( v nékterych genotypech.
Jeho schopnost relaxace svall a analgetické vlastnosti prekonavaji A9-THC (Russo & Marcu
2017). Je intenzivné zkouman v oblasti neurologickych onemocnénich, kde by mohl mit
v budoucnu vyuziti. Jak vin vitro, takin vivo pokusech bylo prokazano snizeni vazinosti
priznakd huntingtonovy choroby, amyotrofické lateralni sklerdzy, parkinsonovy choroby a
roztrousené sklerdzy. Podporuje chut k jidlu a v in vivo modelech vedl k navyseni hmotnosti.
Ma jedny z nejsilnéjsich antimikrobialnich ucink( ve skupiné fytokanabinoid( pri testovani na
rezistentnich kmenech Staphylococcus aureus. U gramnegativnich bakterii ma vsak problém
s prichodem pres membrany (Nachnani et al. 2021).

CBC

Kanabichromen (CBC) je latka béZné zastoupena v konopi v nizsich koncentracich (cca
0,3 %), avSak v nékterych genotypech muze byt jeho obsah zna¢né vy3si (Russo & Marcu 2017).
Genotypy bohaté na CBC vznikly selektivnim kfiZzenim, jeho produkce je zakédovana na
recesivnim genu. Zajimavym zjisténim je, Ze slouceniny velice podobné CBC byly identifikovany
v Rhododendron anthopogonoides (lwata & Kitanaka 2011). Tato latka plsobi predevsim na
receptory CB2, u receptorl CB1 nebyly zaznamendny vyznamné interakce (De Petrocellis et
al. 2011). V pokusech na mysich bylo zjisténo, Zze CBC dokaZe otupovat bolest, zlepSovat
analgetické ucinky A9-THC, zaroven vykazuje protizanétlivé ucinky (Russo & Marcu 2017).

CBDV

Kanabidivarin je zkoumadn pro své anti-epileptické ucinky. Hill et al. (2012) potvrdili tyto
ucinky ve vyzkumech in vivo, k potlaceni zachvatl byly ale zapotiebi relativné velké davky
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(200 mg/kg). Takto vysoké davky zpusobily Uplné potlaceni epileptickych zachvatl u 90 %
jedincq.

CBN

CBN neboli kanabinol je metabolitem A9-THC, ktery vznikd neenzymatickou oxidaci
predevsim pfti skladovani za vyssich teplot. Jedna se o prvni fytokanabinoid identifikovany a
izolovany z rostlin konopi (Wood et al. 1899). K tomuto objevu pravdépodobné pfispély
Spatné podminky skladovani a transportu v 19. stoleti (Upton & EISohly 2013). Oproti A9-THC
si zachovava priblizné ctvrtinu az tfetinu své ucinnosti, co se tyfe schopnosti se vazat na
receptory endokanabinoidniho systému (Rhee et al. 1997). Zd3 se, Zze CBN v kombinaci s A9-
THC je schopno u lidi zvysit pocit omameni oproti stavu vyvolanym samotnym A9-THC (Karniol
ucinky, ¢i schopnost prevence epileptickych zachvatli (Evans 1991; Turner et al. 1980). Vin
vitro testech se projevila i schopnost inhibovat mikroorganismy jako napfiklad
meticilin-rezistentni Staphylococcus aureus (Russo & Marcu 2017). Kromé mikroorganismu je
schopno inhibovat i nékteré enzymy, jako napfiklad cytochrom P450, ktery je zodpovédny za
transformaci xenobiotik (Pertwee & Cascio 2014).

THCV

Tetrahydrokanabivarin (THCV) je propylovy analog A9-THC, ktery se bézné nachazi
v rostlinach konopi v malych koncentracich. Avsak Slechténim se dosahlo az 16% podilu
v nékterych genotypech (de Meijer & Hammond 2005). Zajimavou schopnosti THCV je
ucinkovat jako antagonista i agonista receptorl CB1 podle koncentrace (Pertwee 2008).
V budoucnu by mohl mit zdsadni ulohu v feSeni obezity ¢i nékterych typl diabetu. Ma
schopnost signifikantné sniZovat hladinu glukdzy v krvi (Abioye et al. 2020). Mechanismus
antagonismu CB1 receptor( zplUsobuje jeho schopnost potla¢ovat hlad a G¢inky A9-THC, avSak
u nékterych |ékd na hubnuti plsobicich na CB1 receptory se vyskytly u uZitvatell silné deprese
(McLaughlin 2012). Nicméné se zdd, Ze u THCV se tyto negativni UcCinky neprojevily
(McPartland et al. 2015).

3.5.2 Terpenické slouceniny konopi

Terpenické slouceniny jsou aromatické lipofilni slouceniny zodpovédné za
charakteristickou vini a chut konopi. Ve védecké komunité se vedou debaty o jejich dlleZitosti
v rostliné. Rostliny je syntetizuji jako ochranu vici Skadcim, zaroven plsobi jako latky lakajici
opylovace. Stejné jako fytokanabinoidy jsou syntetizovany ve Zlaznatych trichomech. V konopi
je obsazeno mnoho druhl téchto latek a jejich spolecnd kombinace je odpovédnd za
charakteristickou v(ni silic jednotlivych genotypu konopi. Zdroje uvadi, Ze v konopi muze byt
obsaZzeno az 200 riznych terpend, jejich obsah a pfitomnost vice zdlezi na genotypu rostliny
nez na podminkdch rlstu. Primérny obsah v susiné rostliny je kolem 1 %, avSak s pomoci
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Slechtitelskych experimentd se v nejnovéjsich genotypech podafilo dosahnout obsaht i 3,5 %
(Russo & Marcu 2017).

Procesy vzniku terpenickych latek byly na rozdil od fytokanabinoid( prozkoumany az
v poslednich desetiletich, kdy se podaftilo objasnit syntézy nékterych téchto latek (Booth et al.
2017). Tyto slouceniny se ukazaly jako velice uc¢inné i pfi malych koncentracich v plynné fazi,
kdy v testech na potkanech ovliviiovaly jejich aktivitu (Buchbauer et al. 1993). Monoterpeny
se vyznacuji svou vysokou biologickou dostupnosti zejména pfi inhalaci (Russo & Marcu 2017).

Terpenické latky mohou mit vliv na mentdlni stav po poZiti konopi. Izolované A9-THC
mélo spiSe dysforické ucinky a nizsi terapeuticky index. Naopak s ptidanim D-limonenu do
davky se stav zménil na vice euforicky, s B-myrcenem se vice projevila ospalost a nastalo
yzjemnéni“. (Russo & Marcu 2017). Chemické struktury jednotlivych terpent jsou popsany
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v obr. 5.
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Obr. 5 Chemické struktury terpent konopi (prevzato z Russo & Marcu 2017)

B-Myrcen

B-Myrcen je nejzastoupenéjSim terpenem v modernich genotypech jak v USA, tak
i v Evropé. Jeho obsah byl znatelnéjsi v genotypech indika (Giese et al. 2015; Hazekamp et al.

.....

vlastnosti. U mysi byly prokazany pozitivni ucinky na uvolnéni sval(, tlumeni bolesti. Zaroven
podporuje antioxidaéni efekty CBD a A9-THC. V podani s jinymi sedativy prodluzuje dobu
trvdni navozenych stavu (Russo & Marcu 2017).

D-Limonen

D-Limonen je cyklicky monoterpen béiné se vyskytujici v citrusech. Jeho vyskyt
v konopi je vyznamné proménlivy v zavislosti na genotypu. Stejné jako B-myrcen ma vysokou
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biodostupnost (70 %), v téle je rychle metabolizovan, ale muizZe se ukladat v tukové tkani
a mozku (Russo & Marcu 2017).

Jedna se o slouceninu, kterd je prekurzorem celého souboru monoterpent v rostliné.
Enzym zodpovédny za jeho produkci se nazyva limonensyntaza (Booth et al. 2017).

V experimentech na mysich byly potvrzeny silné schopnosti tlumit Uzkost, zvySovat
serotonin a dopamin (de Moraes Pultrini et al. 2006). Zaroven studie Buchbauer et al. (1993)
potvrdila, Ze u mysi se po inhalovani D-limonenu zvysila jejich pohybova aktivita o 35,25 %.
Jednd se o latku, kterad potlacuje negativni ucinky A9 — THC, a to predevsim uzkost (Russo
2011).

D-Limonen se ukazal jako Ucinny v potlacovani rlistu nékterych patogennich organismu
jako Staphylococcus aureus a Pseudomonas aeruginosa (Gambino et al. 2022). V oblasti |éCby
bakteridlnich koznich onemocnéni téz naléza své misto (Sanguinetti et al. 2006). V in vitro
studiich vykazoval napfiklad schopnost zachytavani volnych radikal(i, tedy plsobi proti
oxida¢nimu stresu (Shah & Mehta 2018).

a-Pinen

Tento bicyklicky monoterpen je nejzastoupenéjsi latka ze skupiny terpen( v pfirodé
(Russo & Marcu 2017). Ma Siroké terapeutické ucinky, avsak v konopi je v modernich
kultivarech méné zastoupeny. Genotyp, u kterého se prokazal relativné vysoky obsah tohoto
terpenu je nazyvan ,Blue dream”, tyto vysledky pochazi z Jizni Kalifornie (Backes 2014).
Vyznacuje se vysokou biodostupnosti pfi inhalaci. Vtéle je rychle metabolizovdn
a redistribuovan (Falk et al. 1990).

Ma mnoho farmakologickych ucink( jako je protizanétlivost, rozsifovani dychacich
cest, antibioticky efekt proti meticillin-rezistentnim kmentm Staphylococcus aureus a dalSim
mikroorganismim (Falk et al. 1990; Kim et al. 2015; Kose et al. 2010). Zaroven u mysi
napomadhal také proti Uzkostem (Kasuya et al. 2015). Inhibuje enzym acetylcholinesteraza, coz
ma za nasledek redukci jednoho z nepfiznivych u€inkd AS-THC, a to ztraty paméti (Miyazawa
& Yamafuji 2005; Russo et al. 2007).

B-Pinen

Jedna se o bicyklicky monoterpen, izomer a-pinenu. BéZné se vyskytuje spolecné
s a-pinenem, a proto neni pfilis prozkouman jako samostatnd latka. Nicméné v testech
vykazoval stejné antibiotické ucinky jako a-pinen na Staphylococcus aureus, Cryptococcus
neoformans, Candida albicans. Spolecné s jeho izomerem ma synergicky ucinek s komercéné
vyuzivanymi antibiotickymi [dtkami. Dobré vysledky vykazoval i proti biofilmdm (Silva et al.
2012).
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B-Ocimen

B-Ocimen je monoterpen, ktery je jednou z nejvice zastoupenych sloucenin v pfirodé
v této kategorii. Silice s obsahem B-ocimenu byly zkoumany pro své pozitivni Ucinky v oblasti
epilepsie, rakoviny a ochrané pred skidci. TéZ vykazoval aktivitu v oblasti potlaceni rlistu hub
a plisni (Bomfim et al. 2016; Cascone et al. 2015; Sayyah et al. 2004). Zajimavou vlastnosti této
volatilni 1atky je dalezita funkce v regulaci véelich spolecenstev (Maisonnasse et al. 2010).

B-Ocimen je jednim z hlavnich komponentl v konopnych esencialnich olejich vyrabénych
firmou Bedrocan, kterd dodava do evropskych lékaren (Fischedick 2017).

B-Karyofylen

B-Karyofylen je bicyklicky seskviterpenicky alken, ktery je nej¢astéjsi slozkou konopnych
extraktld. Vyskytuje se béiné v rostlinné stravé. Ma Siroké pole plsobnosti v oblasti
farmakologickych aktivit. Je to agonista CB2 receptoru, proto pozitivné ovliviiuje vnimani
bolesti a podporuje ucinky analgetik, jako je napfiklad morfin. Zaroven zlepsoval stav mysi,
u kterych byla vyvolana kolitida (Bento et al. 2011; Katsuyama et al. 2013). Ma synergicky efekt
s A9-THC, kdy pomaha pri svédéni a ochrané bunék zaZivaciho traktu. Stejné tak pusobi
uzite€ny pri lécbé metabolickych a neurologickych onemocnéni spole¢né s ochranou jater pfi
konzumaci alkoholu (Varga et al. 2018).

a-Terpinolen

Jedna se o cyklicky monoterpen, bézny je naptiklad v borovicich, nejvice se ho vSak
nachazi v pastindku (Tisserand & Young 2014). Pomérné béiny je i v nékterych modernich
genotypech konopi, povaZuje se za charakteristicky pro kultivary typu ,sativa“ (Giese et al.
2015; Hazekamp et al. 2016). a-Terpinolen se ukazal jako ucéinny pro prevenci oxidace LDL
cholesterolu a |é¢bé kardiovaskuldrnich onemocnéni jako je ateroskleréza (GraBmann et al.
2005). V testech na mysich mél sedativni vlastnosti a snizoval jejich pohybovou aktivitu, avsak
pfi subjektivnim hodnoceni kultivard konopi s jeho vysokym obsahem, byly tyto kultivary
hodnoceny opacné, tedy jako stimulujici (Ito & Ito 2013; Russo & Marcu 2017). V testech
zaroven byly potvrzeny antioxidacni vlastnosti v lymfocytech a potlacoval rust plisni, zaroven
by mohl plsobit jako insekticid (Aydin et al. 2013; Turkez et al. 2015).

3.5.3 Flavonoidy

Flavonoidy jsou dUlezitou skupinou metabolitd v rostlinné FisSi s polyfenolickou
strukturou, bézné se vyskytuji v ovoci i zeleniné. Jejich Uloha spociva predevsim v obrané
a vyvoji rostliny. Chrani proti patogenlm, predaci a nebezpecnému UV zareni. Jejich lipofilni
povaha preduréuje afinitu k bunéénym membranam. Flavonoidy jsou spojovany s mnoha
pozitivnimi U¢inky na zdravi. Maji antioxidaéni vlastnosti, jsou tedy schopny zachytavat volné
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radikaly. Zastoupeni maji i v modifikaci rdznych enzymatickych proces( v téle, coz souvisi
s jejich antikarcinogennimi uUcinky (Panche et al. 2016). Vyznam maji i v oblasti
mikroorganismu, kdy se jim pfisuzuji antibakterialni, antifungalni a antivirové ucinky
(Hazekamp et al. 2010; Panche et al. 2016).

V konopi bylo nalezeno 23 flavonoidli a Casto se jim pfisuzuji synergistické ucinky
s dalSimi latkami obsaZenych v konopi. Zaroven existuji predpoklady, Zze zmirnuji negativni
ucinky konopi. Flavonoidy, které byly zatim nalezeny pouze v konopi jsou kanaflavin A
a kanaflavin B. Vyznamna je jejich schopnost inhibovat prostaglandin E2, ktery je poddvan
pfi vyvoldni porodu, a to dokonce s 30x vétsi ucinnosti nez aspirin (Barrett et al. 1986;
Hazekamp et al. 2010).

3.6 Vyuziti konopi v mediciné

Konopi ma mnoho biologicky aktivnich sloucenin, které pfindsi Siroké spektrum ucink
na lidsky organismus. Tyto latky mohou navzajem pUsobit synergicky, proto jsou obecné
ucinnéjsi konopné extrakty z celé rostliny nez samotné izolované latky. Tyto interakce se
oznaCuji jako ,entourage effect”. Nicméné mechanismy téchto efektld nejsou plné
prozkoumany a je treba klinickych studii k jejich objasnéni. Mnoho terapeutickych Gcinkd
konopi se pfisuzuje jeho plsobeni na endokanabinoidni systém (Russo & Marcu 2017).

3.6.1 Endokanabinoidni systém

Endokanabinoidni systém je tvoren rozsahlou siti chemickych signal( a receptord, které
jsou rozmistény po celém téle, véetné mozku. Jeho fungovani spociva fizeni hladin a aktivit
neurotransmiterll. Tento systém ma vliv napriklad na pocit hladu, bdélost, emoce,
kardiovaskularni systém, metabolismus energie, reprodukéni systém (Mechoulam & Parker
2013; Pacher et al. 2006). Na receptory endokanabinoidniho systému pusobi latky zvané
endokanabinoidy, které jsou syntetizovany v lidském téle za pomoci proteinovych enzyma.
Pravdépodobné nejvice prozkoumanymi endokanabinoidy  jsou anandamid
a 2-arachidonylglycerol (Wang & Ueda 2009). Po objeveni endokanabinoid(l se pfedpokladalo,
Ze pusobi nespecificky. Avsak jejich vysokd specifita ukazovala na konkrétnéjsi pusobeni
(Mechoulam et al. 1988). Nasledné byly v mySich mozcich objeveny receptory, na které
endokanabinoidy ptfimo plsobi (Devane et al. 1988).

Receptory tohoto systému jsou oznacovany jako CB1 a CB2 (Mechoulam & Parker
2013). CB1 jsou nejvic zastoupeny v nervové soustavé, predevsim pak v mozku, ale vyskytuji
se i v perifernich organech, avSak zde je jejich obsah nizky. Jejich vysoké zastoupeni
v motorickych a senzorickych centrech jsou v souladu s jejich dlleZitou ulohou v motivaci
a poznani (Howlett 2002). Agonisté CB1 receptor( zpUsobuji psychoaktivni Gcinky, jednim
z agonistu je pravé A9-THC (Miller et al. 2020). Receptory CB2 jsou hojné rozlozeny predevsim
v bunkach imunitniho systému, ackoli stejné jako CB1 se nachdazi i v centrdini nervové
soustavé, avsak v mensim poctu nez CB1. Pfi nékterych onemocnénich se pocty receptorti CB2
zvysuji v centralni nervové soustavé. Zda se, Ze CB2 jsou soucasti obecného ochranného
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systému téla (Mechoulam & Parker 2013; Pacher & Mechoulam 2011). Modulace aktivity
endokanabinoidniho systému se tedy jevi jako terapeuticky nadéjna ve vice oblastech, jako
jsou motorickda koordinace, pamét, chut k jidlu, bolest a ochrana nervového systému (Sugiura
et al. 2006; Wang & Ueda 2009).

3.6.2 Chronicka bolest

v v v

Chronicka bolest je obtizné fesitelnym problémem. Podle prlizkumu je naptiklad v USA
priblizné 100 miliond lidi trpicich timto problémem a naklady na tuto |éCbu se pohybuji kolem
600 milion(l dolar( ro¢né (Gaskin & Richard 2012). Castou praxi je |é¢ba chronické bolesti
opiadty i pres jejich znacnou ndvykovost. U jednodenni opioidové terapie jiz existuje 6%
pravdépodobnost dlouhodobého uzivani (Shah et al. 2017). Konopi a jeho pfipravky jsou
nadéjnym lékem chronické bolesti, studie ukazaly jasné zlepsSeni symptom( oproti placebo
skupindm, jak pfi koureni, tak i pfi podavani ordlné (Whiting et al. 2015). Mechanismus ucinku
spociva v plsobeni na endokanabinoidni systém, ktery ma zasadni roli ve vnimani bolesti,
pricemz hlavni vliv ma A9-THC a CBD (Andre et al. 2016). Jednim ze schvalenych pfipravkd
uzivanych proti chronickym bolestem je Sativex®, ktery obsahuje THC a CBD v poméru 1:1.
V klinickych studiich byla prokazana jeho ucinnost zejména proti spastické bolesti,
revmatoidni artritidé a bolestech pfi nddorovém onemocnéni (Blake et al. 2006; Johnson et
al. 2010; Novotna et al. 2011).

3.6.3 Nevolnost a zvraceni

Nevolnost a zvraceni jsou problémy béiné se vyskytujici u pacientd podstupujicich
chemoterapie. Endokanabinoidni systém ma stejné jako imunitni systém nezastupitelnou roli
i vtravicim traktu, a proto jsou fytokanabinoidy moZznym feSenim pro pacienty s témito
obtiZzemi. Zda se, Ze hlavnim mechanismem je plisobeni na CB1 receptory. Fytokanabinoidy
mohou blokovat akutni i opoZzdéné zvraceni (Sharkey et al. 2014). Ve studii Musty & Rossi 2001
byl prokdzdan jasny ucinek na tyto problémy, pficemz vysledky byly vice neZz uspokojivé. Studie
probéhla na pacientech prodélavajicich chemoterapii. Kouteni se ukazalo jako ucinnéjsi, kdy
ulevilo 70-100 % pacientd, pfi ordlnim podavani A9-THC se ulevilo 76—-88 % pacient(l (Musty
& Rossi 2001). Pomérné velka ¢ast pacientl si pfi |é¢bé konopim stéZovala na vedlejsi ucinky.
Toto bylo divodem, pro¢ néktefi lidé ve skupinach Iécenych fytokanabinoidy odstupovali
z klinickych studii oproti skupinam, kterym bylo podavano placebo. Nicméné tGcinnost konopi
je srovnatelna, ne-li vy$si v porovndni s bézné uzivanymi léky na potlaceni zvraceni (Smith et
al. 2015). Konopi vSak mUzZe ptiznivé pusobit proti dalSim negativnim ucinkiim chemoterapie
a muze tedy byt vhodnéjsi nez bézné léky (Ostadhadi et al. 2015).

3.6.4 Krece

Kfece neboli spastické stavy jsou Casté projevy neurologickych onemocnéni, jako je
napfiklad roztrousena sklerdza (RS). Mezi hlavni projevy kieci patti bolesti a naruseni spanku,
dale pfispivaji k morbidité pacientd s timto onemocnénim (Beard et al. 2003). U&inky
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pripravkd z konopi jsou vtomto ohledu dobfe prozkoumané, studie ukazuji na zlepSeni
spastickych stavi o0 20 % po jednom mésici u pacientl trpicich RS (Flachenecker et al. 20143,
2014b). Navazujici studie potvrzuji jasné zlepSeni, zdroven poukazuji na dlouhodobou
bezpecnost uzZivani s relativné nizkym poctem respondentl, ktefi odesli kvali vedlejSim
ucinkdm jako jsou Unava Ci ztrata rovnovahy atd. (Ferre et al. 2016; Zettl et al. 2016).

3.6.5 Gastrointenstinalni onemocnéni

Protoze endokanabinoidni systém ovliviiuje gastrointestindini trakt a imunitni sytém je
jen prirozené, ze by konopi mohlo pozitivné pfispivat pfi lécbé zanétlivych gastrointestinalnich
onemocnénich jako je Crohnova choroba a ulcerdzni kolitida. V roce 2011 probéhla observacni
studie na pacientech trpici Crohnovou chorobou, kterd pfinesla pozitivni vysledky, kdy u 21
subjekttd z 30 testovanych doslo k vyraznému zlepseni (Naftali et al. 2011). Proto vyzkumnici
pokracovali prospektivni studii zaslepenou placebem s pacienty, u kterych nezabirala béznd
farmakologicka lécba. U 5 z 11 subjekt( ve skupiné, v které pacienti dvakrat denné kourfili
cigarety s obsahem 115 mg A9-THC, doslo k Uplné remisi onemocnéni a celkové u10z 11 doslo
ke zlepseni. V placebo skupiné subjekty koufily cigarety, z kterych bylo extrahovano A9-THC,
v této skupiné doslo ke zlepseni u 4 pacientli z 10 a pouze u jedné k Uplné remisi (Naftali et al.
2013). V novéjsich klinickych studii na ulcerdzni kolitidu a Crohnovou nemoc se ukazuje, Ze jak
A9-THC tak i CBD maji signifikantni vliv na kvalitu Zivota pacient(, avSak endoskopické skore
a zanétlivé parametry se vyrazné nezlepsily (Naftali et al. 2021a; Naftali et al. 2021b).

3.7 Antibakteridlni acCinky konopi

Rostliny jsou bohaté na latky s antimikrobidlni aktivitou. Predevsim v poslednich
desetiletich roste zajem o prirodni latky se schopnosti potlacovat rlst patogennich
mikroorganismU. Dlvodem tohoto zajmu je neustdle rostouci antibioticka resistence, ktera
bude v budoucnu velkym problémem pro zdravotnictvi. Pfirodni extrakty z rostlin pfedstavuji
jedno z feSeni tohoto problému, které ma potencial prekonat syntetické slouceniny (Gyawali
et al. 2015).

Mnoho studii poukazalo na schopnost pfirodnich extraktd, s plnym spektrem jejich
bioaktivnich latek, potlacovat rlst grampozitivnich i gramnegativnich bakterii s mnohocetnou
lékovou rezistenci. Obecné maji rostlinné biologicky aktivni latky s antimikrobialni aktivitou
schopnost narusovat membrany mikroorganism(, nékteré mohou potlacovat toxické ucinky
sekundarnich metabolitd mikroorganism( jako je inhibice enzymu a toxin( (Barbieri et al.
2017).

Kromé samotného potladeni rdstu mikroorganisml mohou mit nékteré biologicky
aktivni latky schopnost ovliviiovat in vitro rezistenci na antibiotické latky. Tento synergicky
efekt s antibiotiky by mohl v budoucnu pfispét v boji s antibiotickou rezistenci (Barbieri et al.
2017; Schofs et al. 2021).

V konopi se za hodnotné biologicky aktivni latky s antibakterialni aktivitou povaZuji
predevsim fytokanabinoidy, terpenické latky a flavonoidy, které jsou proto intenzivné
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zkoumany. Tyto latky maiji synergickou aktivitu, proto se jako ucinnéjsi ukazaly extrakty z celé
rostliny, nez extrakty pouze s jednou latkou (Schofs et al. 2021).

| pres dosavadni poznatky o antimikrobidlnich aktivitdch sekundarnich metabolit(
zUstavaji rostliny témér nevyuzitym zdrojem téchto latek v moderni mediciné (Appendino et
al. 2008).

3.7.1 Ucinky biologicky aktivnich latek konopi na grampozitivni bakterie

Fytokanabinoidy se v mnoha experimentech ukazaly jako ucinné latky pfi inhibici
grampozitivnich bakterii (Appendino et al. 2008; Farha et al. 2020; Wassmann et al. 2020).
Jednou z nejvice testovanych bakterii z této skupiny je Staphylococcus aureus, predevsim pak
jeho meticilin-rezistentni kmeny. U této bakterie byla potvrzena schopnost fytokanabinoid(
inhibovat tvorbu biofilmd, ale i schopnost znicit jiz vytvoreny biofilm, ¢i vymytit perzistentni
buriky (Farha et al. 2020).

CBD se prokazalo v experimentech na grampozitivnich bakteriich jako ucinné,
predevSim spole¢né s bacitracinem (antibiotikum), kdy prokdazalo jasny synergicky efekt
v kombinaci s timto antibiotikem. Tato smés zplsobovala zmény morfologie bunék, které
samostatné tyto latky nezplsobovaly. CBD sniZzovalo minimalni inhibi¢ni koncentraci
bacitracinu u vétsiny druh( o polovinu, u nékterych i vice, avsak toto platilo pouze pro
grampozitivni bakterie, konkrétné se jednalo o druhy Listeria monocytogenes, Enterococcus
faecalis a meticilin-rezistentni Staphylococcus aureus. Mechanismus Ucinku spocival
pravdépodobné v naruseni bunécné separace béhem bunécného déleni. Jak CBD, tak
i bacitracin zpUsobovaly depolarizaci cytoplazmatické membrany, avsak kombinace neukazala
v tomto ohledu synergicky efekt. (Wassmann et al. 2020).

Nejucinnéjsim fytokanabinoidem v experimentech Farha et al. (2020) pro takovéto
Ucely bylo CBG, které prokazalo zminéné schopnosti uz pfi koncentracich 2 pug/ml. Zaroven
Staphylococcus aureus nevykazoval schopnost tvofit si rezistenci na CBG, coZ je pozitivni
zpravou, protoze by narozdil od nynéjsich antibiotik CBG nemuselo ztracet ucinnost v ¢ase. Pfi
stejné koncentraci bylo CBG ucinné i proti Bacillus subtilis (Farha et al. 2020). Mechanismus
ucinku CBG pravdépodobné spociva v cileni na proteiny cytoplazmatickych membran, kde
vyvolava mutagenezi (Farha et al. 2020). Jako kontrolni antibiotikum byl ve vyzkumu Farha et
al. (2020) poutzit vankomycin, kdy CBG prokazalo srovnatelné ucinky s timto antibiotikem.
DalsSim mechanismem Ucinku je pfimé naruseni bunécné stény, coz mda za nasledek unik
cytoplazmy, a tedy zniceni bunky (Tian et al. 2018).

3.7.2 Ucinky biologicky aktivnich latek konopi na gramnegativni bakterie

Gramnegativni bakterie jsou obecné odolnéjsi vuci antibakteridlnim |atkdm nez
grampozitivni. CozZ je patrné zpUsobeno vétsi schopnosti kontrolovat pfijem a vylu¢ovani
specifickych [atek ¢i metabolitd. Prijem antibiotik do buriky je zpomalovan vnéjsi membranou,
kterd je tvorena zdvojvrstvy fosfolipidl a lipopolysacharidi. Dvojvrstvy obsahujici
lipopolysacharidy jsou pevnéjsi a zpomaluji pfijem antibiotik difuzi, zaroven limituji pfijem
hydrofilnich latek diky uzSim pdérdm a maji vyvinuty systém prenasecu. Tyto prenasece jsou
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schopny antibiotika vylu¢ovat zpét z buniky a sniZzovat tak koncentraci v cytoplazmé. Nékteré
prenasece tvori s antibiotiky komplexy a pfispivaji tak k moziné antibiotické rezistenci
(Delcour 2009; Nikaido 2003). Naruseni mechanismu prenasect vede ke znacnému zvétseni
citlivosti gramnegativnich bakterii vici antibiotickym latkdm (Swick et al. 2011). Proto se
mohou vyuZivat kombinace antibiotik tak, aby narusily membranu ¢i funkce prenasecl a
umoznily spravné fungovani komplexu inhibié¢ni ¢asti smési.

Pravdépodobné z téchto divodu je i konopi nepfilis ucinné v boji proti gramnegativnim
bakteriim. Ve vyzkumu Farha et al. (2020) byly minimalni inhibi¢ni koncentrace CBG u
gramnegativnich bakterii mnohonasobné vyssi nez u grampozitivnich bakterii, a to az 64x.
Zaroven vsak byl potvrzen synergicky efekt vSech testovanych fytokanabinoid(i s polymyxinem
B, coz je antibiotikum ucinné proti gramnegativnim bakteriim. Tato kombinace byla testovana
na druzich Acinetobacter baumannii, Escherichia coli, Pseudomonas aeruginosa a Klebsiella
pneumoniae. Tento vyzkum proto naznacuje potencionalni vyuziti fytokanabinoidd i v pripadé
gramnegativnich bakterii (Farha et al. 2020).

3.8 Bakterialni rezistence na antibiotika

Antibiotika byla prlomem v boji proti mnoha bakterialnim nakazam, které byly drive
obtizné Iécitelné, avsak v poslednich dekadach jejich naduzivani spolecné se
socioekonomickymi faktory vedlo k urychlenému rozsifeni bakterii s antibiotickou rezistenci
(Mancuso et al. 2021).

Pod socioekonomickymi faktory se rozumi Spatnd hygiena, bezpecnost potravin,
nedostatecnd kontrola infekci ve zdravotnickych zafizenich, akumulace antibiotik v Zivotnim
prostredi a jejich pouzivani v potravinarském pridmyslu (Collignon & Beggs 2019).

Studie Murray et al. (2022) odhaduje pocet umrti zplsobenych mikroorganismy
s antibiotickou rezistenci v roce 2019 na 1,2 milionu lidi a pocet umrti, kde hrala antibioticka
rezistence roli, na 4,95 milionu. Tato Cisla jsou alarmujici, avSak Svétova zdravotnicka
organizace (WHO) odhaduje, Ze v roce 2050 by umrti mohla vzrist az k deseti miliontim lidi za
rok. V roce 2017 WHO sestavila seznam nejnebezpecnéjSich bakterii pro lidstvo znamy pod
akronymem ESKAPE (Enterococcus faecium, Staphylococcus aureus, Klebsiella pneumoniae,
Acinetobacter baumannii, Pseudomonas aeruginosa, Enterobacter). Pochopeni mechanismf
rezistence je klicové pro budouci boj s timto nemalym problémem (Mancuso et al. 2021).

Antibiotickd rezistence je znama jiz pres 70 let, kdy zacaly vznikat prvni kolonie
Staphylococcus aureus jenZz jsou rezistentni na penicilin. Relativné dlouhou dobu to
nepredstavovalo vyznamny problém, protoZze byly pomérné rychle vyzkoumany nové druhy
antibiotik jako vankomycin a meticillin, ktera byly ucinné i na bakteriich rezistentnich vici
penicilinu (McGuinness et al. 2017; Stapleton & Taylor 2002). Bohuzel v ndsledujicich
desetiletich si bakterie zacaly vytvaret rllzné mechanismy rezistence i proti novéjsim typim
antibiotik (Aslam et al. 2018).

Rezistenci mizeme rozdélit podle jejiho vzniku na dvé zakladni skupiny, a to sice pasivni
a aktivni. Pasivni rezistenci je mysSleno ziskdni antibiotické rezistence vlivem rlznych
selekénich tlakl, a tedy vyvojem bakterii, které nejsou spojeny s plsobenim antibiotik.
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Prikladem této rezistence mohou byt gramnegativni bakterie svnéjsSi membranou
nepropustnou pro nékterd antibiotika, avSak tato membrana nevznikla vlivem antibiotik.
Aktivni rezistenci je naopak myslena rezistence, ktera vznikla diky selekénim tlak{im
vytvorenych pfimym pulsobeni antibiotik a ndslednym vytvorenim mechanisma (Wright 2005).

Existuji tfi zakladni typy antibiotické rezistence. Prvnim mechanismem je schopnost
bakterii enzymaticky rozkladat léciva. Druhou je modifikace bakteridlnich proteind, na které
antibiotika cili. Poslednim typem je zména v propustnosti membrdany pro Iéciva. Antibioticka
rezistence muzZe byt bud zprostfedkovana plazmidy, nebo udrZovand na bakteridlnim
chromozomu. Vznik rezistence u penicilini a cefalosporind je vétSinou dan produkci enzymu
B-laktamazy, kterd hydrolyzuje tento typ antibiotik (Dever 1991). VSechny tyto mechanismy
vyzaduji nové genetické kddovani, na coz bakterie vydavaji pomérné velkou ¢ast energie
stejné jako znacny prostor ve své genetické informaci (Wright 2005).

3.8.1 Selekcni tlak

Jednd se o faktor, ktery je zavisly na rozsahu uzivani antibiotik a je pravdépodobné
nejdllezitéjsim faktorem pfi vzniku antibiotickych rezistenci. Jak jiz bylo zminéno, bakterie
vydavaji zna¢nou ¢ast energie na schopnost odoldvat antibiotikiim, proto pfi nizkém selekénim
tlaku neni pro bakterie vyhodné sniZovat si celkovou Zivotaschopnost, avSak toto se méni
v pripadé, kdy zacina byt selekéni tlak vétsi. V pfipadé, ze selekéni tlak ustava, opét se snizuje
pocet rezistentnich bakterii diky jejich snizené Zivotaschopnosti oproti bakteriim, které
nevydavaji energii na bakteridlni rezistenci (Benes 2018).

3.9 Bakterie zpUsobujici koZzni onemocnéni

KGzZe je prostredi, kde Zije ¢etny pocet bakterii. Do porodu je klze sterilni, avsak hned
po porodu se stava klzZe hostitelem pro moho bakterii. Typ a hustota bakterii zavisi na mnoha
faktorech, jako je anatomickd poloha, vlhkost pokozky, mnoiZstvi mazu a potu, vék
a hormonalni stav hostitele. Typy vztahl mezi hostitelem a bakterii mdzou byt komenzalni
(hostitel neni negativné ovlivnén), symbiotické a parazitické. Trvald kolonizace kuze je
vysledkem schopnosti bakterii pfilnout ke koZznimu epitelu a rlst v relativné suchém a kyselém
prostiedi. KiZe podporuje rlst komenzdlnich bakterii, které pfimo i nepfimo chrani hostitele
pred patogennimi bakteriemi. Mezi pfimé ucinky patfi produkce bakteriocin(, produkce
toxickych metaboliti, indukce nizkého redukéniho oxidaéniho potencidlu, vycerpani
zakladnich Zivin, zabranéni adherenci konkurencnich bakterii, inhibice translokace
a degradace toxinl. Komensalni bakterie soutéZi o Ziviny. Aby se organismus stal patogenem
musi obejit obranné mechanismy hostitele, bakterie se tedy mohou dlouhodobé vykytovat
na klizi a nezplsobovat Zzadné problémy, avsak napftiklad pfi oslabeni imunity se toto muze
zmeénit (Chiller et al. 2001).
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3.9.1 Staphylococcus aureus

Tato bakterie se fadi mezi grampozitivni koky. Jde o notoricky znamou patogenni bakterii
prezdivanou zlaty stafylokok s vysokou mortalitou a morbiditou. U lidi zpUsobuje zanéty
na k(zi a mékké tkani, a to predevSim v nosohltanu. Pomérné casto se vyskytuje
v nemocnicnich zafizenich, kde se mliZze dostdvat do ran a zplsobovat tak pooperacni
komplikace. V chovech prezvykavcl predstavuje hrozbu, protoZe je plivodcem mastitid, coz
ma za nasledek ekonomické ohrozeni téchto chovi. Je schopny produkovat proteiny, které se
v téle vdzou na slozky extraceluldrniho matrixu, komponenty krve ¢i poranénd mista, tyto
proteiny pak pravdépodobné slouzi k navdzani samotnych bunék patogenu na zminéné
struktury.

Staphyloccocus aureus se po objeveni penicilinu rychle adaptoval a vznikly tak rezistentni
kmeny, z nichZz je meticillin-rezistentni fazen mezi nejznamé;jsi. Pomérné dlouhou dobu byl
ucinny vankomycin, avsak koncem 2. tisicileti ziskaly nékteré kmeny rezistenci i na toto
antibiotikum (Foster 2002).

3.9.2 Streptococcus pyogenes

Jedna se o grampozitivni fakultativné anaerobni kok, ktery zplsobuje jak invazivni, tak
neinvazivni nakazy. Radi se do skupiny streptokokd skupiny A. Je primarné patogenni pro
Clovéka a zplsobuje radu onemocnéni. MlZe napadat dychaci cesty, kazi ¢i tkané. Priklady
onemocnéni, kterych je tento streptokok pulvodcem, jsou faryngitida, spala, impetigo,
celulitida, syndrom streptokokového toxického Soku, akutni revmatickd horecka a post-
streptokokova glomerulonefritida (Avire et al. 2021). Touto bakterii jsou postizeny miliony lidi,
kdy priblizné 500 tisic pfipadd kazdy rok konci smrti (World Health Organization 2005). V 20.
stoleti se snizoval vyskyt této bakterie predevsim vlivem zvyseni Zivotni Urovné v rychle se
rozvijejicich statech (Ralph & Carapetis 2013). AvSak zmény v genetické informaci bakterii, Ci
v citlivosti lidi mohou vyustit ve zvySeni vyskytu zminénych onemocnéni. Toto dokazuje
rapidni ndrlst spaly v nékterych ¢astech svéta v 80. letech 20. stoleti. Tento jev byl spojen
s vyskytem novych druh(l tohoto streptokoka (Tagini et al. 2017; Zhang et al. 2017).

3.9.3 Staphylococcus lugdunensis

Tento koaguldza-negativni stafylokok je v mnoha ohledech zajimavou bakterii. Pfesto,
Ze je koaguldza negativni sdili mnoho podobnosti s koaguldza pozitivnhimi stafylokoky. Je
pomérné Castou bakterii vyskytujici se na lidském téle, obyva predevsim vlihké ¢asti klize, jako
je sliznice v nose ¢i podpazi, pfiblizné 67 % lidi ma tuto bakterii na svém téle (Bieber &
Kahlmeter 2010). Jeho pravdépodobné nejzajimavéjsSim aspektem je jeho schopnost inhibovat
bakterii Staphylococcus aureus prostfednictvim produkce antibiotika zvaného lugdunin
(Zipperer et al. 2016). MUze zplsobovat abscesy, pficemz projevy infekci zplisobenych touto
bakterii jsou na prvni pohled neodlisitelné od infekci zplsobenych zlatym stafylokokem
(Lambe Jr. et al. 1990). Hlavnim problémem spojenym s touto bakterii je endokarditida (zanét
vnitfniho povrchu srdce). U pfiblizné poloviny pacientl s endokarditidou byl identifikovan
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tento kok a je pravdépodobné divodem agresivniho pribéhu nemoci a vysoké mortality.
Zpusob nakazy mlze byt spojovan se zavedenim katetru (Liu et al. 2010; Zinkernagel et al.
2008).

3.9.4 Staphylococcus saprophyticus

Jednd se o grampozitivni, koaguldza-negativni kok, ktery je béZznou pficinou zdnétu
mocovych cest, predevsim pak u mladych sexudlné aktivnich Zen. V mensi mire pak muze
zpusobovat akutni zanét ledvin, zanét nadvarlete a prostaty (Argemi et al. 2019; Pinault et al.
2019). Je soucasti bézné lidské fldry, vyskytuje se na fitnim otvoru, v mocové trubici, déloznim
hrdle, hrazi a v gastrointestindInim traktu. Zaroven je soucdsti gastrointestindlniho traktu
prasat a skotu, odtud tedy mizZe dojit k prenosu na ¢lovéka (Ehlers & Merrill 2022). U Zen ve
véku od 16 do 25 let je zodpovédny za 42 % infekci a u pfiblizné 40 % mladych sexualné
aktivnich Zen je soucdasti mocopohlavni fléry (Hur et al. 2016; Natsis & Cohen 2018). Kromé
zanétu mocovych cest zpUsobuje i cysty v kGzi a mékkych tkanich (Natsis & Cohen 2018).
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4 Metodika
4.1 Materialy a chemikalie

4.1.1 Rostlinny material

Jako rostlinny materidl byla vyuZita susena kvétenstvi rostlin konopi vypéstovanych
Jindoor” zpGsobem v kultivaéni laboratofi Ceské zemédélské univerzity v Praze. Ze
selektovanych matecnych rostlin (viz obr. 6) byly odebrany fizky (viz obr. 7). Vybrané trojice

rostlin maji tedy stejny geneticky zaklad.
l \l

Obr. 6 Matecné rostliny (Ing. Kosmdkovd Janatovd, Ph.D. 2022)
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Obr. 7 Rizky z matecnych rostlin (Ing. Kosmdkovd Janatovd, Ph.D. 2022)
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Forbidden Fruit

Tato genotyp ma vyssi obsah A9-THC (az 16 %) a je bohatd na terpenické latky,
predevsim B-myrcen. V. mensim mnoZstvi obsahuje také D-limonen a B-karyofylen, coz
napovida o jejich sedativnich a relaxacnich vlastnostech. Jedna se vyhradné o poddruh indica
(Leafly 2010). Semena pochazela ze seedbanky US Specials.

Nurse Jackie

Jednd se o genotyp lécebného konopi s prevazujicim podilem A9-THC. Je to hybrid
s 85% podilem poddruhu sativa. Vyznacuje se vysokym obsahem A9-THC (az 21 %), nejvice
zastoupenou terpenickou latkou je D-limonen, ktery je u tohoto genotypu odpovédny za
citrusovou vini. Poskytuje soustfedény, energicky stav a je vhodny pro celodenni uzivani,
avsak vysoky obsah A9-THC muzZe zpUsobovat Uzkosti u citlivych jedincl (Leafly 2010). Semena
pochazela ze seedbanky Homegrown Natural Wonders.

Shaman

Shaman je genotyp prevainé poddruhu sativa. Dominantnimi terpeny jsou pineny,
dale obsahuje a-terpinolen a B-ocimen. Toto sloZeni terpenl poskytuje dfevitou vini. Ma
stfedni obsah A9-THC (az 14 %) (Leafly 2010). Semena tohoto genotypu byla ze seedbanky
Dutch passion.

Blueberry

Genotyp Blueberry je prevazné poddruhu indica (80 %) s vysokym podilem A9-THC (az
19,5 %). Jednd se o jednu ze starSich genotypU pochazejici z konce 70. let 20. stoleti.
Vyznacuje se Sirokym spektrem barev. Dominantnim terpenem je B-myrcen. Ma silné aroma,
které mUZe byt pfirovnano k borGvkam. Jeji ucinky jsou euforické a dlouhotrvajici (Seedfinder
2007). Semena tohoto genotypu byla ze seedbanky Dutch Passion.

CBD Caramel

Jednd se o genotyp s vétSinovym podilem poddruhu indica (70 %). Obsahuje A9-THC a
CBD v poméru 1:1. Ma jemnéjsi ucinky na pacienty, neZ genotypy s prevazujicim obsahem
A9-THC (Seedfinder 2007). Semena byla ziskana ze seedbanky Barney’s farm.

4.1.2 Kmeny pouzitych bakterii

Staphylococcus lugdunensis

K testovani antimikrobidlni aktivity byl pouZit kmen 4069 z Ceské kolekce mikroorganisma
(CCm).
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Staphylococcus saprophyticus

K testovani antimikrobialni aktivity byl pouzit kmen 2727 z Ceské kolekce mikroorganismd
(CCMm).

Staphylococcus aureus

K testovani antimikrobialni aktivity byly pouzity dva kmeny z ATCC (American Type Culture
Collection). Jednalo se o kmeny 25923 a 29213.

4.1.3 Chemikalie pro testovani mikrobialni aktivity

Kultiva¢ni médium
Na kultivaci pfislusnych bakterii byl pouzit Mueller-Hinton bujon (MHB) CMO405 (OXOID).
Antibiotikum

Jako antibiotikum pro srovnani s extrakty byl pouzit chloramfenikol s pocatecni
koncentraci 16 pg/ml (Sigma-Aldrich).

Rozpoustédlo

Extrakty byly rozpustény v dimethylsulfoxidu (DMSO, VWR) tak, aby vysledna
koncentrace byla 51,2 mg/ml.

Extrakcni ¢inidlo

Pro extrakci terpenickych Ilatek, fytokanabinoidl a dalSich latek bylo vyuzito
nedenaturovaného 96 % ethanolu (VWR).

4.2 Metody

4.2.1 Metody pripravy rostlinného materialu

Podminky péstovani

Podminky byly kontrolovany co se tyée vlkhosti, teploty, cirkulace vzduchu, vyZivy
rostlin (hydroponie) a obsah CO; v atmosfére.

Pouzité kvétinace mély objem 3,7 I. Ventilaéni jednotka udrzovala teplotu a vlhkost
vzduchu v mistnosti mezi 22 a 25 °C a 40 a 70 %. Mikroklimatické podminky byly upravovany
podle faze rUstu rostlin. K zajisténi vhodného spektra svétla o vykonu 1 000 W byly pouZity
vysokotlaké sodikové vybojky s dvojitou koncovkou.
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Zpracovani

Sklizert byla provedena v plné zralosti rostlin. Nejdfive byly rostliny odstfizeny od
korenq, dale byly zbaveny prebytecnych listl, které neobsahuji vyznamné mnozstvi biologicky
aktivnich latek. Nasledné probéhlo zavéseni rostlin a suseni.

Po ususeni byly kvéty oddéleny od stonkl a ostfihany prebytecné listy. Toto probéhlo
s opatrnosti tak, aby se zachovalo co nejvétsi mnozstvi pryskyficného materidlu na kvétech.
Poslednim krokem bylo vazZeni kvétli a zaznamendani hmotnosti do tabulky. Sklizeri byla
vzhledem k mnoZstvi rostlin velice ¢asové naro¢na.

PFiprava extraktd

U vysledné susSiny rostlin byla zjisténa hmotnost, nasledné byly vybrany genotypy
vhodné pro pripravu extrakt(. Predpokladem pro vybér byl dostatek rostlin od kazdého
genotypu pro zajisténi moznosti pracovani v tripletech a dostatecny vynos z kazdé rostliny.
Nasledné byly kvéty kazdé rostliny rozstrihany na priblizné 0,5 cm velké kusy, vznikly material
byl fadné promisen, rozprostren. Z takto rozprostieného vzorku se odebralo stejné mnozstvi
materialu z péti mist, aby se zajistil reprezentativni vzorek o hmotnosti pfiblizné 3 g.

Po odebrani reprezentativnich vzorkd z kazdé testované rostliny bylo presné odvazeno
mnozstvi v rozmezi 1,4 g — 1,5 g a bylo vyuZito oscilaéniho mlynu (MM 200, Retsch, Némecko,
obr. 8) pro fadnou homogenizaci vzorku (2 min). Homogenizace konopi mlze byt velice
problematicka vzhledem k charakteru materidlu. Pryskyfice obsazena ve Zlaznatych
trichomech je velice lepiva a pti homogenizaci ulpiva na sténach a samotnych kulich kulového
mlynu. Proto bylo vyuZito pfesného mnozstvi ethanolu vztazeného k hmotnosti materialu
k omyti vSech pfislusnych ¢&asti zasazenych pryskyfici, a tedy spravného kvantitavniho
prevedeni do zkumavek.

Nasledovala samotnd extrakce, kterd probéhla v ultrazvuku po dobu 30 minut. Po
vyndani z ultrazvuku byly vzorky ihned centrifugovdny po dobu 5 min, coZ zajistilo oddéleni
pevného materidlu od samotného extraktu. Extrakt byl zbaven veSkerého pevného materialu
prefiltrovanim pres filtry (NFT).

Obr. 8 Oscilacni mlyn (Javirkova 2022)
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Poslednim krokem v pripravé extraktli bylo odpafeni ethanolu na pfistroji miVac (Genevac™)
(obr. 9) pfi 40 °C.

Obr. 9 Pristroj SpeedVac na odpoareni ethanolu (autor 2023)

4.2.2 Metody testovani antimikrobialni aktivity

Ptiprava zivného média

Bujon (MHB) v praskové formé byl rozmichdan v destilované vodé a nasledné byl
vysterilizovan v autoklavu.

Ptiprava zasobniho roztoku

Bylo odvazZeno pfriblizné 13—-30 mg ziskaného extraktu a naredéno dimethylsulfoxidem
(DMSO0), tak aby vysledna koncentrace zasobniho roztoku byla 51,2 mg/ml. Touto vychozi
koncentraci se usnadni nasledné fedéni.

Pfiprava inokula

Do cistého bujonu MHB o objemu 10 ml bylo zaockovdno 0,1 ml pfislusné bakterie.
Takto zaockované médium bylo kultivovdno 24 hodin pfi 37 °C. Pfed zaockovanim samotné
desticky byla bakteridlni suspenze narfedéna kultivacnim médiem na koncentraci
0,5 McFarlanda, coZ odpovida vysledné koncentraci 1-1,5 *1082 kolonii tvofici jednotku (KTJ).
Takovéto méreni umozZnil denzitometr, konkrétnéji DEN-1B, Biosan.

Mikrodiluéni metoda

Mikrodiluéni metoda je rychly a efektivni zplsob zjistovani citlovosti mikroorganism
na pozadované extrakty, Ci latky. Testovani probéhlo ve tfech opakovanich pro kazdou
rostlinu. Jako kultivaéni médium byl vyuzit MHB bujén. Bylo vyuzito mikrodiluéniho
dvojkového fedéni s pocatecni koncentraci extraktll 256 pg/ml (extrakt rozmichan v MHB).
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vV

kontrola (Cistoty (obr. 10, sloupec 12), kterd pfi spravném provedeni vylucuje
moznou kontaminaci z prostredi. Pro ovéreni spravného zaockovani byl jeden sloupec vyuzit
jako kontrola nartstu (obr. 10, sloupec 11). V jednom sloupci mikrodiluéni desticky byla
provedena kontrola s antibiotiky (obr. 10, sloupec 10) s pocatec¢ni koncentraci 16 pg/ml pro
porovnani efektivity extraktl. Prace probihala vlaminarnim boxu, ktery omezil riziko
kontaminace. PomUcky potfebné k provedeni byly vysterilovany v autoklavu.

Nejvprve bylo do prvniho radku napipetovano 200 pl extraktu zfedéného na 256 pg/mi
a antibiotikum o koncentraci 16 pg/ml. Do zbytku jamek se napipetovalo 100 pul MHB. Poté
probéhlo dvojkové fedéni (v nasledujicim radku se koncentrace zmensi o polovinu). Desticky
byly zainokulovany pfislusnou bakterii pomoci inokulaéniho jezka a inkubovany po dobu 24
hodin pfi 37 °C.

Obr. 10 Mikrodilu¢ni desticka po inkubaci (autor 2023)

4.2.3 Vyhodnoceni

Desticky byly zméreny po 24 hodinach inkubace pomoci readeru (BioTek Synergy H1)

evvs

plné inhibovala nartst neboli minimdlni inhibi¢ni koncentrace (MIC). Ze vSech ziskanych
vysledkl byly vybrany nejc¢astéji se vyskytujici hodnoty (modus) MIC.
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5 Vysledky

5.1 Hmotnost sklizné suseného kvétenstvi jedlotlivych genotypti (g)

Tabulka 1 Hmotnosti sklizné suseného kvétenstvi
jednotlivych genotypt (g)

Genotyp Susina (g)
Forbidden fruit 2 (1) 33,41
Forbidden fruit 2 (2) 35,9
Forbidden fruit 2 (3) 13,2
Forbidden fruit 3 (1) 39,32
Forbidden fruit 3 (2) 19,88
Forbidden fruit 3 (3) 21,48
Forbidden fruit 5 (1) 34,47
Forbidden fruit 5 (2) 35,34
Forbidden fruit 5 (3) 37,43
Forbidden fruit 6 (1) 17,01
Forbidden fruit 6 (2) 25,43
Forbidden fruit 6 (3) 21,86
Forbidden fruit 8 (1) 15,96
Forbidden fruit 8 (2) 16,98
Forbidden fruit 8 (3) 14,84

Nurse Jackie 1 (1) 21,63
Nurse Jackie 1 (2) 9,31
Nurse Jackie 1 (3) 21,61
Shaman 5 (1) 40,6
Shaman 5 (2) 28,03
Shaman 5 (3) 47,12
Blueberry 3 (1) 27,32
Blueberry 3 (2) 28,92
Blueberry 3 (3) 50,32
CBD Caramel 6 (1) 42,06
CBD Caramel 6 (2) 26,07
CBD Caramel 6 (3) 29,21

V tabulce 1 jedna jsou uvedeny hmotnosti sklizné u jednotlivych genotypll. MlZeme
pozorovat znacné rozdily i vramci stejnych genotypli, a to i presto, Ze rostliny byly
hydroponicky péstovdny ve stejné mistnosti s relativné stejnymi podminkami. Jedinym
rozdilem v podminkdch bylo tedy umisténi rostliny v rdmci mistnosti.
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5.2 Minimalni inhibi¢ni koncentrace Staphylococcus lugdunensis

(kmen 4069)
Tabulka 2 Inhibicni koncentrace Staphylococcus lugdunensis u riiznych genotyp( konopi
Inhibiéni koncentrace pg/ml
Cislo rostliny Antibiotikum
Genotyp 1 2 3 Chloramfenikol
Forbidden fruit 2 8 8 16 4
Forbidden fruit 3 8 8 8 4
Forbidden fruit 5 8 8 8 4
Forbidden fruit 6 8 8 8 4
Forbidden fruit 8 8 8 8 4
Nurse Jackie 1 8 8 4 4
Shaman 5 8 8 8 4
Blueberry 3 8 8 8 4
CBD Caramel 6 8 8 8 4

Vtabulce Ccislo 2 jsou zndzornény koncentrace roztokl potrebné k inhibici
Staphylococcus lugdunensis. Mezi jednotlivymi genotypy nebyly pozorovany velké rozdily,
nejc¢astéjsi MIC u konopi byla 8 ug/ml, rozmezi bylo 4—16 pg/ml. Nejvyssi MIC byla u 3. rostliny
Forbidden Fruit (16 pg/ml). Naopak genotyp Nurse Jackie rostlina 3 vykazovala MIC
srovnatelnou s antibiotiky (4 pg/ml). Inhibi¢ni koncentrace antibiotik byla shodna v kazdém
opakovani a to sice 4 pg/ml.

5.3 Minimalni inhibicni koncentrace Staphylococcus saprophyticus
(kmen 2727)

Tabulka 3 Inhibi¢ni koncentrace Staphylococcus saprophyticus u riiznych genotypu konopi

Inhibi¢ni koncentrace pg/ml
Cislo rostliny Antibiotikum
Genotyp 1 2 3 Chloramfenikol

Forbidden fruit 2 8 8 36 4
Forbidden fruit 3 8 8 16 4
Forbidden fruit 5 4 8 8 4
Forbidden fruit 6 8 8 8 4
Forbidden fruit 8 8 8 8 4
Nurse Jackie 1 8 8 8 4
Shaman 5 8 16 8 4
Blueberry 3 8 8 8 4
CBD Caramel 6 16 16 16 4

Tabulka &islo 3 obsahuje koncentrace potfebné k inhibici Staphylococcus saprophyticus.
Nejcastéjsi inhibicni koncentraci byla opét hodnota 8 pug/ml, rozmezi hodnot bylo 4-16 ug/ml.

evvs
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Fruit 5. HorSich vysledkd dosahl genotyp CBD Caramel (16 pg/ml) u vSech rostlin. Nejvy3$si MIC
byla pozorovana u 3. rostliny Forbidden Fruit 2 (36 pg/ml). Antibiotikum inhibovalo jiZ pfi
koncentraci 4 ug/ml.

5.4 Minimalni inhibi¢ni koncentrace Staphylococcus aureus (kmen 29213)

Tabulka 4 Inhibicni koncentrace Staphylococcus aureus (kmen 29213) u riznych genotypt konopi

Inhibi¢ni koncentrace pg/ml
Cislo rostliny Antibiotikum
Genotyp 1 2 3 Chloramfenikol

Forbidden fruit 2 8 8 16 8
Forbidden fruit 3 8 8 8 8
Forbidden fruit 5 8 8 8 16
Forbidden fruit 6 8 16 8 8
Forbidden fruit 8 8 8 8 8
Nurse Jackie 1 8 8 4 16
Shaman 5 8 8 8 8
Blueberry 3 8 8 8 8
CBD Caramel 6 8 8 8 16

Tabulka Cislo 4 obsahuje zndzorfiuje potrebné k inhibici Staphylococcus aureus (kmen
29213). Nejcastéjsi inhibi¢ni koncentrace byla 8 ug/ml, hodnoty se pohybovaly v rozmezi 4—
16 pg/ml. Nejvyssi MIC byla pozorovana u Forbidden Fruit 2 (rostlina 3) a Forbidden Fruit 3

evvys

v rozmezi 8 az 16 ug/ml.

5.5 Minimalni inhibi¢ni koncentrace Staphylococcus aureus (kmen 25923)

Tabulka 5 Inhibi¢ni koncentrace Staphylococcus aureus (kmen 25923) u riznych genotyp(i konopi

Inhibi¢ni koncentrace pg/ml
Cislo rostliny Antibiotikum
2

Genotyp Chloramfenikol
Forbidden fruit 2
Forbidden fruit 3
Forbidden fruit 5
Forbidden fruit 6
Forbidden fruit 8
Nurse Jackie 1
Shaman 5
Blueberry 3

CBD Caramel 6

(o]
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V tabulce Cislo 5 jsou zndzornény inhibi¢ni koncentrace pro Staphylococcus aureus (kmen
25923). Ztabulky mUZeme pozorovat vétsi citlivost toho kmenu ke konopnym aktivnim
latkam, kdy se inhibi¢ni koncentrace pohybovaly mezi 4 a 8 ug/ml. Genotypy Forbidden Fruit
5 a Nurse Jackie se jevily jako nejucinnéjsi, u vsech rostlin byla MIC 4 ug/ml. Naopak genotypy
Forbidden fruit 2 a CBD Caramel ukazaly mensi inhibi¢ni schopnosti (MIC u viech rostlin 8
ug/ml). Zaroven MIC chloramfenikolu byla 8 ug/ml, coz je vétsi nez u vétsiny genotyp(.
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6 Diskuze

Vzhledem k rostoucimu poctu bakterii rezistentnich na antibiotika vlivem jejich ¢astého
naduZivani je hledani latek s antibiotickymi vlastnostmi aktualni téma. Antibakteridlni aktivita
latek konopi byla potvrzena napfriklad ve vyzkumu Farha et al. (2020), kdy se jako velice ucinny
jevil CBG. Zde byl potvrzen jak synergicky efekt s antibiotiky, tak i neschopnost bakterii si tvofrit
na tuto latku rezistenci. To ukazuje na velky nevyuzity potencial pfirodnich rostlinnych latek.
Avsak problémem jsou chybéjici data tykajici se antibiotickych vlastnosti jednotlivych
genotypl a jejich extraktl, toto ztéZzuje fakt, Ze je konopi v mnoha statech nelegalni a jeho
zkoumani je tak problematické.

6.1 Antibakterialni aktivita konopnych extraktu

Vysledky ukazuji znacnou schopnost konopnych extraktl inhibovat bakterie rodu
Staphylococcus spp. Mezi jednotlivymi genotypy nebyly pfilis velké rozdily v minimalnich
inhibi¢nich koncentracich (MIC) pro testované bakterie. Genotyp CBD Caramel vykazoval
znatelné horsi inhibici (16 ug/ml) ve vsech opakovanich u bakterie Staphylococcus
saprophyticus, oproti jinym genotyplm (viz tabulka 3). Zaroveri méla horsi inhibi¢ni vlastnosti
rostlina 3, genotypu Forbidden Fruit 2 u vétSiny bakterii (MIC 8-36 pg/ml) jak muizeme
pozorovat v tabulkach 2 az 5.

V nékolika pripadech se rozdily objevily v ramci samotnych genotypl. Toto bylo
nejznatelnéjsi u bakterie Staphylococcus aureus (kmen 25923), kde se MIC pohybovaly mezi 4
a 8 pg/ml (viz tabulka 5). Zde genotyp Nurse Jackie a genotyp Forbidden Fruit 5 dosahovaly
MIC 4 pg/ml ve vSech tfech opakovanich (viz tabulka 5). Naopak genotyp Fobidden Fruit 2 a
genotyp CBD Caramel vykazovaly shodnou inhibi¢ni koncentraci 8 pug/ml (viz tabulka 5). Coz
opét vypovida o horsi inhibi¢ni vlastnosti genotypu CBD Caramel a Forbidden Fruit 2. Nicméné
v ostatnich pripadech v tabulce 5 se MIC liSily i v ramci stejnych genotyp(l, coZ naznacuje
zavislost inhibice na podminkdach rlstu konopi, respektive aktivnich latkach pfitomnych v
konopi, a to i presto, Ze podminky byly zdanlivé stejné, rozdilem bylo umisténi rostliny v ramci
mistnosti, coz se mohlo podepsat na rozdilnych hmotnostech sklizné (viz tabulka 1).

MIC 4-8 ug/ml u bakterie Staphylococcus aureus (kmen 29213) (viz tabulka 5) ukazuji
na vysokou citlivost tohoto kmenu ke konopnym extraktim. Ve srovnani s antibiotiky, ktera
ve vSech opakovanich u tohoto kmenu mély MIC 8 pug/ml (viz tabulka 5) se extrakty u této
bakterie jevi jako mirné ucinnéjsi nez antibiotikum chloramfenikol. Ve studii Muscara et al.
(2021) byla zjisténa MIC 39,06 pg/ml, tedy podstatné vyssi nez v nasich ziskanych datech, toto
by mohlo byt zplisobeno jak rozdilnosti rostlinného materidlu, tak i zplsobem extrakce latek.
Ve studii Muscara et al. (2021) se testoval genotyp s podilem A9-THC mensim nez 0,2 %. Toto
poukazuje na vyznamnou roli A9-THC v antibakteriadlni aktivité konopi. Zaroven byl rostlinny
materidl extrahovan pomoci smési 0,1% kyseliny octové a hexanu (1:1), coz vlivem rozdilné
polarity vede k extrakci jinych typu latek. Ve vyzkumu Vu et al. (2015) téz testovali
antimikrobidlni aktivitu konopi na Staphylococcus aureus. Jejich MIC byla 62,5 pug/ml, avsak
zasadnim rozdilem bylo vyuziti pouze stonk( a listd z konopi, toto je problematické, protoze
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biologicky aktivni latky konopi se nachazi predevsim ve Zlaznatych trichomech, které jsou
lokalizovany zejména na kvétech, proto byla pravdépodobné MIC vyssi. Roli taky mohlo hrat
pouZziti methanolu jako extrakéniho Cinidla. Nejblize nasemu vyzkumu byl metodicky vyzkum
Skala et al. (2022), rozdilem bylo pouziti 80% ethanolu. Tento vyzkum urcil MIC pro oba kmeny
zlatého stafylokoka a bakterii Staphylococcus saprophyticus u genotypu Forbidden Fruit 8
ug/ml, coz je srovnatelné s nasimi vysledky, avsak MIC pro Staphylococcus lugdunensis
identifikoval mirné vyssi a to sice 16 pg/ml oproti nejcastéjsim 8 ug/ml v nasi studii.

Extrakty se v porovnani se samotnymi fytokanabinoidy jevi jako méné ucinné.
Appendino et al. (2008) uvadéji MIC pro Staphylococcus aureus (kmen 25923)
u dekarboxylovanych forem fytokanabinoidd v rozmezi 0,5-1 ug/ml, coZ je znatelné mensi nez
nami ziskané hodnoty extraktl. Avsak pokud se jednd o fytokanabinoidy ve formé
karboxylovych kyselin (MIC 2—4 pg/ml), nebyly rozdily od vyzkumu Appendino et al. (2008) tak
markantni. Do budoucna by tedy bylo zajimavé porovnat extrakty u kterych byla provedena
dekarboxylace s nedekarboxylovanymi extrakty.

Naopak v porovnani s inhibicnimi ucinky jednotlivych terpenickych latek se extrakty
z konopi prokazaly jako vice ucinné. Ve vyzkumu Guimardes et al. (2019) stanovili MIC
D-limonenu u zlatého stafylokoka na 250 pg/ml, coz je znatelné vyssi nez hodnoty ziskané
nami.

Ve vyzkumu Zala et al. (2023) se zabyvali antimikrobialni aktivitou chmelu otacivého
(Hummulus lupulus), ktery sdili ¢eled s konopim. Testovali nékolik genotypl této rostliny
na zlatém stafylokoku (kmen 29213), pricemZz MIC uvadéji priblizné mezi 10-250 pg/ml
(nejcastéji cca 20 pg/ml). V porovnani s nasimi vysledky se tedy konopi ukazuje jako ucinnéjsi.

Ucinnost extraktl by mohla byt zavisla i od celkového vynosu rostliny kdy Forbidden
Fruit 2, rostlina Cislo 3 s vynosem pouhych 13,2 g (viz tabulka 1) poskytovala znatelné horsi
MIC (viz tabulka 1,2,3), neZ rostliny stejného genotypu. Toto se vSak nepotvrdilo u Nurse
Jackie, rostliny Cislo 2 svynosem 9,31 g, kterd méla MIC srovnatelnou s jejimi sestrami.
Pro objasnéni tohoto problému by bylo zapotiebi dalSiho testovani, kdy by se mohly nékteré
rostliny napfriklad vystavovat stresu a porovnavat s nestresovanymi rostlinami.

6.2 Ué&innost chloramfenikolu

Chloramfenikol neudcinkoval na jednotlivé kmeny bakterii ve stejnych koncentracich.
Zatimco Staphylococcus saprophyticus a Staphylococcus lugdunensis byly inhibovany shodné
jiz pti koncentracich 4 pg chloramfenikolu na 1 ml média (viz tabulky 2 a 3), oba kmeny
Staphylococcus aureus byly vici tomuto antibiotiku odolnéjsi. Studie Rangsipanuratn et al.
(2019) uvadi MIC chloramfenikolu pro Staphylococcus saprophyticus 4 ug/ml, coz se shoduje
s nasimi zjisténimi, avSak pro Staphylococcus lugdunensis tato studie zjistila MIC pouhy
1 pg/ml.

Co se tyce antibiotik kmen 29213 nemél ve vSech opakovanich shodné inhibiéni
koncentrace (nejc¢astéji 8 ug/ml, ve trech pripadech 16 pg/ml) (viz tabulka 5), toto naznaduje,
Ze jsme se pohybovaly na hrané MIC. Avsak ve vyzkumu Paez et al. (2010) byla zjisténa MIC
pro tento kmen pouhé 4 ug/ml. U kmenu 25923 byla MIC pro antibiotika shodna ve vsech
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pripadech (8 pg/ml) (viz. tabulka 5), toto se shoduje s vyzkumem, ktery uréil MIC
chloramfenikolu pro kmen 25923 8 ug/ml (Dutta et al. 2001). Shodné inhibi¢ni koncentrace
u obou kmen( zlatého stafylokoka (8 pug/ml) uvadii Skala et al. (2022).
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7 Zaver

e Hypotéza, Ze ethanolové extrakty z rlznych genotypl budou ovliviiovat nebo
inhibovat rast mikroorganisma, které zpusobuji kozni onemocnéni byla potvrzena.
Extrakty ziskané zrliznych genotyp(l lé¢ebného konopi inhibovaly testované
mikroorganismy s vysokou Gcinnosti (MIC 4-32 pug/ml). Jako nejcitlivéjsi
mikroorganismus se ukazal Staphylococcus aureus (kmen 25923), ktery byl
v nékterych ptipadech inhibovan jiz pfi koncentraci 4 pug/ml, coz je ve srovnani
s chloramfenikolem (8 pg/ml) Uctyhodny vysledek. Kmen 29213 (Staphylococcus
aureus) byl mirné odolnéjsi nez druhy kmen této bakterie s nejcastéjsi MIC 8 pug/ml.
U bakterii Staphylococcus saprophyticus a Staphylococcus Ilugdunensis byla
nejcastéjsi MIC 8 pg/ml, avsak u nékterych rostlin jako napfiklad u genotypu
Forbidden fruit 2, rostlina Cislo 3 dosahovala MIC vyssich hodnot (16—32 pg/ml).

e Zhlediska jednotlivych genotypl konopi nebyly nalezeny pfilis velké rozdily. Mirné
lepsSich vysledkl dosahoval genotyp Nurse Jackie. Naopak CBD Caramel v nékterych
pfipadech vykazoval mensi inhibici nez ostatni rostliny, predevsim u bakterie
Staphylococcus saprophyticus. Vliv by tedy mohl mit obsah A9-THC, ktery je
v genotypu CBD Caramel znatelné nizsi nez u genotypu Nurse Jackie.

e Vporovnani s antibiotikem chloramfenikolem byly extrakty pomérné hodné ucinné.
Predevsim u Staphylococcus aureus (kmen 25923) vykazovaly nékteré rostliny mensi
MIC nez chloramfenikol. U druhého kmene této bakterie (29213) byly extrakty svou
ucinnosti srovnatelné s chloramfenikolem. Horsi inhibic¢ni vlastnosti extraktd
v porovnani s chloramfenikolem byly u  Staphylococcus  saprophyticus
a Staphylococcus lugdunensis, kdy tyto bakterie byly zaroven citlivéjsi k tomuto
antibiotiku.

e Vbudoucnu by bylo tfeba porovnat vysledky této prace s obsahem fytokanabinoidu
a terpenickych latek, které stanovoval Bc. David Faigl ve své zdvérecné praci a
pokracovat v dalSich vyzkumech na jednotlivé genotypy konopi pro vice informaci o
jejich antimikrobidlni aktivité.
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