Vliv vybranych faktorti na vyskyt zdravotnich potizi
v souvislosti s uzivanim hexahydrokanabinolu (HHC)

Hexahydrokanabinol = (chemicky  6a,7,8,9,10,10a-hexahydro-6,6,9-trimethyl-3-pentyl-
6Hdibenzo[b,d]pyran-1-ol; zkracen¢ HHC) je semisyntenticky kanabinoid poprvé popsany
v roce 1944 Rogerem Adamsem, kdy byl syntetizovan z ptirodniho THC procesem zvanym
hydrogenace. Tento proces pridava vodikové molekuly k delta-9 THC, ¢imz se THC
transformuje na HHC a zaroven se zvySuje jeho oxida¢ni stabilita ve srovnani s
nenasycenym vychozim materidlem (Bloom et al., 1977). Latka je Casto prezentovana jako
alternativa konopi a produktii s obsahem THC, jelikoz navozuje podobné uc¢inky (Casati et
al., 2024). Avsak je nutné zminit, Ze na rozdil od uc¢inné latky THC, ktera je parcidlnim
agonistou, jsou syntetické kanabinody celkovymi agonisty endogennich receptorti s mnohem

vyssi potenci (Besli et al., 2015; Castaneto et al., 2014).

Z informace vyse uvedené mizeme tedy predpokladat, Ze uzivani syntetickych kanabinoidi
se mlZe pojit 1 s vy$Sim rizikem vyskytu zdravotnich potizi. Av§ak vyzkumd, které by se
zabyvaly témito riziky v kontextu uZivani konkrétni latky (v nasem piipadé HHC), neni
mnoho. Jednou znich je Irskd studie autor Mongan et al. (2025), ve které¢ 89,9 %
respondenti uvedlo negativni dasledky v souvislosti s uzivanim HHC: 14,7 % uvedlo
uzkostné nebo panické reakce, zatimco 13,4 % pocitovalo mdloby nebo zavraté a 11,9 %
uvedlo disociaci nebo depersonalizaci. Halucinace nebo psychozy hlésilo 3,9 %, depresi 3,6
% a abstinen¢ni ptiznaky 3,2 %. Rizikovych faktord, které zvysuji Sanci zdravotnich potizi
v souvislosti s uzivanim psychoaktivnich latek, je celd fada. Uved’'me naptiklad polyvalentni
uzivani (tedy kombinovani vice latek soucasn¢), vyssi frekvence uzivani nebo i vék prvniho
uziti latky (Timko et al., 2018; National Academies of Sciences, Engineering, and Medicine,
2017).

Tato prace se zabyva tim, jak vySe zminéné rizikové faktory souvisi s vyskytem zdravotnich
potizi v kontextu uzivani HHC. Piedpokladame, ze vyssi frekvence uZivani, kombinace
HHC s jednou ¢i vice ndvykovymi latkami a nizky vék prvniho uziti 1atky maji vliv na vyskyt

zdravotnich potizi.



Zdroje dat a vyzkumny soubor

Data byla ptevzata z bakalarské prace, jejimz cilem bylo zmapovat a popsat vzorce a kontext
uzivani HHC ceskymi adolescenty a dospélymi. Pro ucely této prace byl zvolen smiSeny
design, ktery kombinoval online dotaznikové Setieni a polostrukturované interview
s uzivateli latky HHC (Drozdova, 2025). Pivodni vyzkumny soubor tvoiilo celkem 357
respondenttl, avSak pro tcely této prace byli vyfazeni respondenti z rozhovort a respondenti
s jednoradzovou zkusenosti. Celkem tedy nas vyzkumny soubor tvotfi 300 respondentii ve

veku 15 — 49 let.

Popis proménnych

Pro analyzu volime nasledujici proménné:
Zavisle proménna

e Vyskyt zdravotnich potizi
o 0—bez potizi

o 1 —vyskyt potizi
Nezavisle proménné

e Vék iniciace uzivani HHC
e Frekvence uzivani HHC:
o Vice nezZ 1x za den
o lIxzaden
o Alespon 1x za tyden
o Méné nez 1x za tyden
e Kombinace HHC s dal§imi navykovymi latkami:
o 0—pouze HHC

o 1 —kombinace
Analyza dat a vysledky

Pro analyzu dat byla zvolena logisticka regrese, jelikoz zvolena zavisle proménna je binarni
(nabyva tedy pouze 2 hodnot: bez potizi; vyskyt potizi). Vysledky analyzy jsou zndzornény

v tabulce 1.



Tabulka 1: Vysledky logistické regrese

Faktor B SE Odds ratio Waldova stat. p
Intercept -3,04 0,89 11,63 <0,001
Vék 0,06 0,04 1,07 2,2 0,14
Kombinace s NL (ne —ano) -1,05 0,51 0,35 4,24 0,04
Frekvence
>1x denn¢ -17,13 6212,74 0 <0,01 0,99
Ix denné¢ 0,26 1,18 1,3 0,05 0,82
Ix tydné -1,47 1,05 0,23 1,98 0,16
<lx tydn¢ 0,03 0,43 1,03 <0,01 0,94

Muzeme vidét, ze jedinym vyznamnym prediktorem je ,,kombinace s navykovymi latkami®.
Odds ratio dosahuje pro tento prediktor hodnoty 0,35. Jinymi slovy tedy mizeme fici, ze u
respondentl uzivajicich ¢ist¢ HHC je Sance na vznik zdravotnich potiZi o 65 % niZ§i ve
srovnani s respondenty, ktefi uzivaji HHC spole¢né s dal$imi ndvykovymi latkami. Tento
vliv je statisticky signifikantni (p = 0,04). Naopak vliv véku (p = 0,14) ani frekvence uzivani
(p > 0,05) se jako signifikantni neprojevil. Je nutné zminit, Ze u proménné ,,frekvence
uzivani“ byli pouze 2 respondenti zafazeni do kategorie ,,vice nez 1x za den®, pfi¢emz ani
jeden z nich neudal zdravotni potiZe, proto dosahoval odhad parametru hodnoty -17,13.
Z téchto vysledkl by se tedy mohlo zdat, ze latka HHC sama o sob& nemusi byt rizikova,
jako spiSe kontext, ve kterém je uzivana. Je ale nutné zminit, ze vznik zdravotnich potizi je
ovlivnén spoustou dalSich faktord (at’ uz na strané jedince, okoli, ¢i samotné latky), avSak
pro Ucely této prace byla zvolena pouze mala ¢ast, kterd by mohla byt v kontextu potizi

relevantni.
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