
Can We Use Marijuana Concurrent  
with Cancer Treatment? 

(Proposition) 

Blue, cell culture studies.  

Red, in vivo experiments using a murine xenograft model.  

Green, in a phase II, RCT with recurrent glioblastoma 

multiforme pts.  

Hinz B. Br J Pharmacol 2019;176:1384-94. 



 

 

 

 

-------      ---- 

THCPsychoactive effects; CBCnon-Psychoactive effects 

กญัชง (Hemp;Cannabis indica) ม ีTHC <0.3%, ม ีCBD จ ำนวนมำก 
กญัชำ (Marijuana; Cannabis sativa) ม ีTHC 5-20%, ม ีCBD จ ำนวนนอ้ย 



 

 



 

 

CB1/CB2=cannabinoid receptor 1/2; AEA=anandamide;2-AG=2-arachidonooylglycerol;  THC=(-)-∆9-trans-(6aR,10aR)-tetrahydrocannabinol. 



 

 

 

2,5,10; 5mg/ml 
  ---                       --                 
 

--- 

  ------ 



 

 

 

15-40 min 

Spasticity or 

neuropathic 

pain associated 

with multiple 

sclerosis (MS), 

cancer pain. 

Anorexia in 

patients with 

AIDS, 

Chemotherapy-

induced nausea 

and vomiting 

Chemotherapy-

induced 

Nausea and 

vomiting 

(refractory). 

Dronabinol 
Capsule 2.5 mg = 2.1 mg solution 
เริม่ตน้ 5mg/m2=4.2mg/m2 

(US.FDA, 2006) 

Epidiolex 

Seizures associated with 

Lennox-Gastaut syndrome or Dravet 

syndrome in patients 2 years of age 
and older. (US.FDA 2018) 

(UK, 2010; canada, 2005) 

(US.FDA, 1985) 

• ชนดิสดู (inhalation) ระยะเวลำออก
ฤทธิเ์ร็ว ถงึระดบัสงูสดุภำยในเวลำ 
15-30 นำท ีมรีะยะเวลำคงอยู่
ประมำณ 3-4 ชัว่โมง 

• ชนดิรับประทำน เริม่ออกฤทธิ์
ประมำณ 30 นำท ีเนือ่งจำกม ีfirst 
pass metabolism ทีต่บั 

• ชนดิหยดใตล้ิน้ (sublingual drop) 
สำรสกดักญัชำออกฤทธิเ์ร็วประมำณ 
15 นำท ี(ไมผ่ำ่น first pass 
metabolism) 

Sublingual drop, onset=15 min 
(no first pass metabolism) 



 

 

 

 
 

  
Green=strong evidence for treatment of CINV and cancer-related pain;  

Yellow=weak evidence for weight gain, sleep and mood disorders;  
Red=no significant clinical evidence for cancer treatment. 
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 š GPR55: Orphan G-protein coupled receptor 55;  TRPV1-2: 

Transient receptor potential vanilloid receptor 1-2.  



 

 

 

Blue, cell culture studies. 

Red, in vivo experiments using a murine xenograft model.  

Green, in a phase II, RCT with recurrent glioblastoma multiforme pts.  
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• If asked, advise people with an initial diagnosis of grade III glioma 

(and their relatives and carers, as appropriate) that the available 

evidence does not support the use of cannabis oil (1.2.17) 

• If asked, advise people with an initial diagnosis of grade IV glioma 

(and their relatives and carers, as appropriate) that the available 

evidence does not support the use of cannabis oil (1.2.27) 

• If asked, advise people who have recurrent high-grade glioma (and 

their relatives and carers, as appropriate) that the available evidence 

does not support the use of cannabis oil (1.2.35) 

European Society for 
Medical Oncology 

• Currently, the standard of care treatment for GBM consists of 

maximum safe surgical resection followed by radiotherapy plus 

concomitant and adjuvant chemotherapy with temozolomide.  
• Despite this aggressive therapeutic regimen, GBM patients have 

a poor prognosis, with only 0.05%-4.7% of patients surviving 5 
years past initial diagnosis. 

European Society for 
Medical Oncology 

http://alertandoriented.com/the-devolution-of-evidence-based-medicine/ 

Shergalis A, et al. Pharmacol Rev  

2018;70(3):412-45: 

NA 

X 

NA 

NA 

NA 

(Incidence=cases per 
100,000 persons) 



ขอ้ตกลงเบือ้งตน้เกีย่วกบัการใชก้ญัชาทางการแพทย ์
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 กรมกำรแพทย ์กระทรวงสำธำรณสขุ. 2/2562 

---------------------------- 
----------------------------------------- 

ไดป้ระโยชนใ์น CINV, seizure, MS, NeP 
(แตเ่ป็นขอ้มลูจำก medical cannabis product) 



 ผลติภณัฑก์ญัชาทางการแพทยไ์ดป้ระโยชน ์
 ภาวะคลืน่ไสอ้าเจยีนจากเคมบี าบดั (chemotherapy induced nausea and vomiting) 

 ภาวะปวดประสาท (neuropathic pain) 

 โรคลมชกัทีร่กัษายาก และโรคลมชกัทีด่ ือ้ตอ่ยารกัษา (intractable epilepsy) 

 ภาวะกลา้มเนือ้หดเกร็ง ในผูป่้วยโรคปลอกประสาทเสือ่มแข็ง (multiple sclerosis) 

 ผลติภณัฑก์ญัชาทางการแพทยน์า่จะไดป้ระโยชน ์(ในการควบคมุอาการ)  
 ผูป่้วยทีไ่ดร้บัการดแูลแบบประคบัประคอง (palliative care)  

 ผูป่้วยมะเร็งระยะสดุทา้ย (end-state cancer) 

 โรคพารก์นิสนั โรคอลัไซเมอร ์โรควติกกงัวลไปท ัว่ (generalized anxiety disorders)                                
โรคปลอกประสาทอกัเสบ (demyelinating diseases) อืน่ๆ อาท ิneuromyelitis optica 
และ autoimmune encephalitis 

 ผลติภณัฑก์ญัชาทางการแพทยอ์าจไดป้ระโยชน ์(ในอนาคต) 
 การใชก้ญัชารกัษาโรคมะเร็ง 
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โรคและภาวะทีใ่ชผ้ลติภณัฑก์ญัชาทางการแพทย ์ 
 กรมกำรแพทย ์กระทรวงสำธำรณสขุ. 2/2562 

----------------- ----------------------------------------- 
------------------------------------------------- 



 Key answers to address when discussing availability, 
effectiveness, and safety of cannabis with CA patients. 

 

Scenario: Patient 

seeks opinion form 

Dr/Rx regarding use 
of cannabis 

Is cannabis 
available? 

Will cannabis 
help? 

Is cannabis 
safe? 

Outcome: Dr/Rx makes 

informed recommendation 
regarding use of cannabis 

What are 

laws and 

regulation in 
my state? 

Do previous 

studies show 

that cannabis 

can improve 
symptoms? 

What are the 

risks of using 
cannabis? 

What type of 

cannabis 

products are 
available? 

Can 

cannabis 

help treat 
the cancer? 

Is cannabis 

safe to use 

with other 
drugs (DDI)? 

Phase I/II, RCT in recurrent GBM  (CBD:THC=1:1; medical product) 

• While the results are significant (1yrOS), the sample size limits its conclusiveness.  

• The publication is also an abstract, limiting information on the study. 

Clinical Practice Guidelines for GBM  Not support (NICE, 2018) 

Sublingual Drop 
• CBD oil (10 ml, 30 ml) 
• THC oil (5 ml) 
• CBD+THC oil (5 ml) 
(องคก์ำรเภสชักรรม) 

• Physician-patient relationship 

• Patient evaluation 

• Informed and decision making 

• Treatment agreement 

• Qualifying condition 

• Ongoing monitoring and adapting 

the treatment plan 

• Consultation and referral 

• Medical records 

• Physician conflicts of interest 

    (สธ. 2/2562) 

 

• THC ถกู metabolized โดย CYP2C9, CYP2C19 และ CYP3A4   
• CBD ถกู metabolized โดย CYP2C19 และ CYP3A4 เป็นสว่นใหญ ่
• THC มผีลเหนีย่วน ำ CYP1A2 
• THC มผีลยับยัง้ CYP2C9, CYP2D6 และ CYP3A4 
• CBD มผีลยับยัง้ CYP1A1, CYP1A2, CYP1B1, CYP2B6, 

CYP2C19, CYP3A4 และ CYP2C9 อยำ่งแรง (สธ. 2/2562) 
กำรใชก้ญัชำรักษำโรคมะเร็ง มคีวำมจ ำเป็นตอ้งศกึษำวจัิยถงึประสทิธผิลของกญัชำในหลอด
ทดลอง ควำมปลอดภยัและประสทิธผิลในสตัวท์ดลอง กอ่นกำรศกึษำวจัิยในคน (สธ. 2/2562) 

Cannabis intoxication  ขึน้กบั unit dose และควำม tolerance 

• CNS toxicity 
• Cardiovascular effect 
• Reversible cerebral vasoconstrictive syndrome (RCVS) 
• Cannabinoid hyperemesis syndrome (CHS) (สธ. 2/2562) 

START LOW, GO SLOW 

• Unapproved drug (เป็นสำรสกดัจำกกญัชำ ไมใ่ชย่ำ) น ำมำใชก้บัผูป่้วยแบบ special 
access scheme (SAS) ใชใ้นผูป่้วยเฉพำะรำย ในกลุม่ผูป่้วยทีไ่ดป้ระโยชนท์ำงกำรแพทย ์
ไดแ้ก ่CINV, Seizure, MS, and NeP (สธ. 2/2562) 

• กำรน ำมำใชใ้นกลุม่อืน่ (น่ำจะไดป้ระโยชนใ์นกำรควบคมุอำกำร หรอืกลุม่ทีอ่ำจไดป้ระโยชน์
ในอนำคต) ขึน้กบัดลุยพนิจิของแพทย ์(สธ. 2/2562) 
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Cannabis oil ยาเสพตดิใหโ้ทษในประเภท 5 

THC = 0.5 mg/drop 

ในระยะแรก อภ.ผลติน ้ำมนักญัชำ (Sublingual 
Drop) รวมจ ำนวน 6,500 ขวด เพือ่สง่มอบให ้สธ. 

 

------------------ 
------------------------------------------------------------------- 

------ 
------------------------------------------------------------------- 

THC สงู 100 ขวด ทดสอบ
ฤทธิใ์นหลอดทดลอง ศกึษำ
ในมะเร็ง 10 ชนดิ ไดแ้ก ่
• มะเร็งปอด   
• มะเร็งตบั  
• มะเร็งทอ่ทำงเดนิน ้ำด ี 
• มะเร็งเตำ้นม  
• มะเร็งล ำไสใ้หญล่ ำไสต้รง  
• มะเร็งปำกมดลกู  
• มะเร็งตอ่มน ้ำเหลอืง  
• มะเร็งรังไข ่ 
• มะเร็งกระเพำะอำหำร  
• มะเร็งตบัออ่น 

THC สงู 500 ขวด ทดสอบ
ฤทธิใ์นสตัวท์ดลอง 

500 ขวด                                         4,500 ขวด                                            1,500  ขวด 

                                                       -3,900 ขวด (สธ.แจก รพ.ศนุย)์ 

                                                       -600  ขวด (100+500) 

 

https://www.matichon.co.th/local/quality-life/news_1617235 

Unapproved drug (เป็นสำรสกดัจำกกญัชำ ไมใ่ชย่ำ) 
น ำมำใชก้บัผูป่้วยแบบ special access scheme (SAS) ใช ้

ในผูป่้วยเฉพำะรำย ในกลุม่ผูป่้วยทีไ่ดป้ระโยชนท์ำง
กำรแพทย ์ไดแ้ก ่CINV, Seizure, MS, and NeP 

น ำมำวจิัยใน
ผูป่้วยมะเร็ง
ระยะทำ้ย 
(สถำบนัมะเร็ง
แหง่ชำต)ิ และ
ในผูป่้วยโรค
ลมชกั (สถำบนั
ประสำท) 


