
  

  β-Micren  Przeciwzapalne, rozluźniające, przeciwbólowe

 

drzewny, owocowy

α-Pinen  Przeciwzapalne drzewny, ostry

1. Russo E.B., “Taming THC: potential cannabis synergy and phytocannabinoid-terpenoid entourage effects”, 
  British Journal of Pharmacology 163 (2011), 1344–1364.

  
 

 

 

  
 

 

Terpen Działanie1 Zapach

Przedstawione jako procent całkowitej zawartości terpenu. 
Procenty są wartościami średnimi dla wielu partii.
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Składniki aktywne: Zawartość delta-9-tetrahydrokannabinolu (THC): 8% 
(nie mniej niż 7,2% i nie więcej niż 8,8%) oraz 
kannabidiolu (CBD):8% (nie mniej niż 7,2% 
i nie więcej niż 8,8%)    

Odmiana dominująca: Hybrid
Cultivar: Equiposa

Skład:

CANNABIS FLOS AURORA DEUTSCHLAND GMBH 
THC 8%, CBD 8%

Surowiec farmaceutyczny do sporządzania leków recepturowych w postaci ziela konopi innych niż włókniste: 
Cannabis sativa flos – Kwiaty konopi siewnych 

Cannabis sativa L.(Cannabaceae). Numer pozwolenia Urzędu Rejestracji Produktów 
Leczniczych, Wyrobów Medycznych i Produktów Biobójczych 

na dopuszczenie do obrotu: 30045

Podmiot odpowiedzialny: Aurora Deutschland GmbH, Wilmersdorfer Strasse 98/99, 10629 Berlin, Niemcy
info@auroramedicine.com, www.auroramedicine.com 

Oddział w Polsce: Aurora Polska  Sp. z o.o., Telefon: +48 (22) 102 61 67
02-792 Warszawa ul. Adama Branickiego 15, pl.office@auroramedicine.com

β-Mircen
α-Pinen 
β-Pinen 
β-Kariofilen
Linalool 
Limonen
Eukalyptol 
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1.  Novotna, A. et al., “A randomized, double-blind, placebo-controlled, parallel-group, enriched-design study of nabiximols*
      (Sativex®), as add-on therapy, in subjects with refractory spasticity caused by multiple sclerosis”, Eur J Neurol 18 (2011), 
      1122–1131.
2.  Serpell, M. et al., “A double-blind, randomized, placebo-controlled, parallel group study of THC/CBD spray in peripheral
       neuropathic pain treatment”, European J Pain Lond Engl 18 (2014), 999–1012.
3.  Minister of Health HC, Health Canada. Health Effects of Cannabis.; 2017.

MOŻLIWE ZASTOSOWANIE:
Badania wykorzystujące medyczne konopie indyjskie są dostępne dla następujących dziedzin:
• Stwardnienie rozsiane1

• Ból neuropatyczny2

PRZEWODNIK MIARECZKOWANIA
• Obecnie nie ma jednolitej dawki początkowej dla produktów konopi medycznych ani jednolitej informacji
   o dawce. 
• Pacjentom zaleca się powolne dawkowanie w celu znalezienia optymalnej dawki dla
   maksymalnych efektów terapeutycznych i minimalnych działań niepożądanych.
• Czas rozpoczęcia zależy od sposobu administrowania. 

Występowanie i czas trwania efektów przy wdychaniu3

W ciągu kilku sekund 
lub minut

Do 6 godzin lub dłużejPełne efekty szczytowe 
w ciągu 30 minut

Początek działania Efekty szczytowe Czas trwania efektu

DZIAŁANIE

PRZYKŁAD RECEPTY NA MEDYCZNĄ MARIHUANĘ

Jak wystawic recepte? 
Konopie medyczne i wytwarzane z nich leki są środkami odurzającymi z grupy 1-N i jako takie mogą być przepisywane tylko 
na receptę Rpw

Wypisana ilość nie 
może przy tym 
przekraczać potrzeb 
pacjenta przez 
więcej niż 90 dni.

Maksymalna 
dawka nie jest 
określona. 

Na jedną receptę 
można przepisać 
tylko jeden lek.

Receptę należy 
zrealizować w aptece 
w ciągu 30 dni od 
wystawienia 

Początkowo mogą 
zostać wystawione 
3 kolejne recepty Rpw. 
Okres stosowania nie 
może łącznie 
przekraczać 90 dni. 

Lekarz może 
zdecydować 
o kontynuacji 
leczenia 
po upływie 
90 dni 

Recepta Rpw
Nazwa 

handlowa np.

Ilość do wydania

PESEL
OdpłatnośćRpw

Cannabis flos Aurora Deutschland GMBH
( THC 8% +/-10%, CBD 8% +/-10%)
M. f. spec.
dziesięć gramów kwiatu konopi
d.S 0,2 g     2 x dziennie

100%

Dzienna dawka


