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Was steckt
hinter CHS?

TEXT: KIRSTEN BECHTOLD

Magenbeschwerden-- Der Konsum von
Cannabis ist seit April dieses Jahres nicht
mehr strafbar. Das konnte kiinftig ein bis-
lang wenig bekanntes Krankheitsbild in
den Fokus riicken: das Cannabinoid-Hy-
peremesis-Syndrom (CHS). Was steckt da-
hinter?

Das Cannabinoid-Hyperemesis-Syn-
drom tritt in der Regel erst auf, wenn
Menschen regelmifiig iiber mehrere
Monate bis Jahre hinweg Hanfprodukte
konsumieren. Die Betroffenen verspii-
ren zunichst meistam Morgen Ubelkeit
und Bauchschmerzen. Diese Phase wird
prodromale Phase genannt.

Bei CHS im fortgeschrittenen Stadi-
um tritt anhaltende Ubelkeit auf.

ERBRECHEN KANN
FOLGE VON CANNA-
BISKONSUM SEIN

Weiter fortgeschritten, setzt die hyper-
emetische Phase ein. Sie ist gekennzeich-
net von anhaltenden oder wiederkehren-
den Anfillen von Ubelkeit, Erbrechen,
Schmerzen im Unterleib, Dehydrierung
und einer Abneigung gegen Lebensmit-
tel. Unbehandelt wird es gefihrlich, denn
allein die Dehydrierung kann zu Nieren-
versagen, unregelmifligem Herzschlag
oder Kreislaufversagen fiihren.

Als dritte Phase, wenn die Ursache er-
kannt wurde und kein Cannabis mehr
konsumiert wird, folgt die Erholungs-
phase. In dieser verschwinden die Symp-
tome Ubelkeit und Erbrechen nach und
nachund der Appetitkehrtzuriick. Diese
Phase kann einige Tage bis Wochen dau-
ern.

Da die Symptome des CHS denen bei
Reizmagen, Reizdarm und dem Syn-
drom des zyklischen Erbrechens stark
ihneln, sollte bei Symptomen wie Ubel-
keit und Bauchschmerzen auch nach
dem Cannabiskonsum gefragt werden,
rit das britische Royal College of Emer-
gency Medicine (RCEM)ineineraktuel-
len Leitlinienempfehlung.

Erklarungsansatze

Die genaue Ursache des CHS istnichtbe-
kannt. Es gibt unterschiedliche Erkli-
rungsversuche. Einer setzt beim Endo-
cannabinoidsysteman. Hier vermuten die
Wissenschaftler, dass die Cannabinoide
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der Hanfpflanze bei hiufigem Konsum
das Gleichgewicht des Systems im Hypo-
thalamus storen, indem es zu Interaktio-
nen dieser Substanzen mit dem endoge-
nen Cannabinoidrezeptor 1 (CR-1) im
zentralen Nervensystem und im Gastro-
intestinaltrakt kommt. Das koénnte die
Magen-Darm-Storungen erkliren.

Eine weitere Theorie konzentriert sich
auf TRPV1-Rezeptoren. Diese werden
auch Hitzerezeptoren oder Capsaicin-
Rezeptorengenanntundspieleneine Rol-
le bei der Schmerziibertragung, der gast-
rointestinalen Motilititsowie der Tempe-
raturregulation. Hier hatsich gezeigt, dass
einige Cannabinoide TRPV1-Rezepto-
ren unempfindlicher machen, was zu den
mit CHS verbundenen Symptomen fiih-
renkonnte. Fiir diese Theorie sprichtzum
Beispiel, dass Duschen mit heiflem Was-
ser dabei hilft, die Symptome zu lindern.
Denn hierbei wird die TRPV1-Aktvitit

normalisiert.

Therapieoptionen

In der hyperemetischen Phase muss auf
eine ausreichende Rehydratation inklu-
sive addquater Elektrolytsubstitution
geachtet werden. Langfristig hilft der
Verzichtauf Cannabis.Im Akutfall brin-
gen heifie Bider Linderung. Klassische
Antiemetika sind oftmals wirkungslos.
Dann kann der RCEM-Leitlinie zufol-
ge die Gabe des Neuroleptikums Halo-
peridol (0,05 mg/kgi.m., max. 5 mg) er-
wogen werden. Ebenfalls hilfreich kann
das Auftragen von Capsaicin-Creme in
hoherer Konzentration (0,075 - 0,1 %)
am Korperstamm sein. So wird der
TRPV1-Rezeptor aktiviert und das Er-
brechen gelindert. *
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