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年生的草本植物，生長於溫帶或熱帶氣

候，掌狀複葉，有著針形小葉，邊緣有鋸

齒，雌雄異株。台灣俗稱大麻為草、飯、

麻仔、老鼠尾﹝2﹞，在英文中則俗稱為

Hemp / Marijuana /cannabis/ Grass / Pot。

而我們一般俗稱的大麻，通常是指將大麻

葉乾燥後捲成菸品或混入菸草來加以吸

食。

大麻是一種入門毒品(gateway drug) 

流行病學和臨床數據顯示，青春期

開始使用大麻會影響成年後多重成癮行

為。根據研究發現，囓齒類動物在青少年

時期接觸到大麻素則出現降低多巴胺的調

節功能。若母親使用大麻，在子宮內胎兒

會受到大麻影響，進而影響胎兒的中腦－

邊緣多巴胺路徑（mesolimbic dopamine 

system）的發育﹝3﹞。使用大麻會減少多

巴胺在腦中的獎賞中樞（brain's  reward 

regions）的作用，這種效果在日後會增

加吸毒的易感性以及對於多種藥物的成

癮；四氫大麻酚也會使得其他藥物在腦中

的作用增強。另外，尼古丁和酒精也是同

屬於入門藥物。

由於，大麻的易取得性以及價格相

前言

大麻為全球目前最廣泛種植、販運

和濫用的非法藥物。全球所有的毒品查緝

大約有一半是大麻濫用。而地理分佈也是

全球性的，幾乎涵蓋了世界上每一個國

家，約有1.47億人口，占世界人口總數的

2.5％﹝1﹞。在近十年內，大麻濫用的增長

速度已經超過了古柯鹼和鴉片類藥物的濫

用。

近幾年，陸陸續續有許多社會知名

人士因為吸食大麻而上了報紙版面。 美

國紐約時報近期在社論中大膽地呼籲美國

聯邦政府，取消有關大麻的禁令，文章中

表示大麻對健康的危害不會比菸品或酒精

來得嚴重，但有鑑於會影響青少年的腦部

發育，因此主張大麻禁售小於21歲的年

輕人。

什麼是大麻

大麻（學名：Cannabis sativa）為一

1 永和耕莘醫院家庭醫學科住院醫師

2 永和耕莘醫院家庭醫學科主治醫師

關鍵詞：marijuana, tetrahydrocannabinol, cannabis
通訊作者：洪家駿

楊焱羽1   洪家駿2

大麻使用與人體健康
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較於其他非法藥物低廉；在青少年族群中

的使用率有慢慢逐年增長的趨勢。根據美

國統計，12歲以上的人在2013一年中曾

經使用過大麻的比例高達12％﹝4﹞。

大麻對人體的危害

2012年在美國對於吸毒及健康的全
國性調查中顯示，有270萬12歲及以上的
美國人在DSM-IV標準中符合對大麻依賴
的診斷﹝4﹞。青少年時期就開始吸食比成

年後才開始吸食大麻的人有著高於2~4倍
大麻成癮的危險性。大麻由許多成分組

成，其中，最主要為害人體的成分為四氫

大麻酚(tetrahydrocannabinol, THC)。大麻
對於人體的影響有下列幾點：

1. 對腦部的影響：在動物實驗中顯
示，在出生前到青少年時期若接觸四

氫大麻酚，將會影響神經元的軸突之

間的連繫。另外，海馬迴(f imbr ia of 
hippocampus)與記憶、學習有關的海
馬迴也會受到影響。

2. 活動協調性的影響：大麻是在所有非
法藥品使用中最常與交通事故有關

的，不論是短期使用或者為大量長期

使用。

3. 容易增加輟學機率：根據美國2013年的
統計，大約有6.5％的高三學生每日或
幾乎每日都有吸食大麻。由於吸食大麻

會損害認知功能，無論是急性中毒或只

使用幾天，許多學生可能會導致認知功

能水平降低，進而中斷學業﹝5﹞。

4. 慢性精神疾病風險增加：經常性地使
用大麻與焦慮和憂鬱增加有關，但因

果關係尚未建立。大麻也與精神疾病

（包括思覺失調症Schizophrenia）相
關聯，更會加劇思覺失調症的症狀。

5. 與其他疾病的關聯性：吸食大麻與氣
道發炎有關，也會增加氣道阻力和肺

部過度充氣。若長期使用，則會引起

慢性氣管炎發生。另外，免疫功能的

下降也會使得呼吸道感染的機會增

加。吸食大麻也與心血管疾病的增加

有關，如：心肌梗塞，中風等，並且

短暫性腦缺血發作也可能出現在大麻

中毒時。長期吸食大麻對肺癌的危險

性尚未清楚，是因為通常使用大麻的

人也會同時吸菸而無法界定相關危險

因子﹝6﹞。懷孕期間若使用大麻則會影

響胎兒發育，導致出生體重降低、缺

陷等；另外也可能導致罕見癌症發生

的風險。（表一）

大麻在醫學上可能的益處﹝3﹞

1. 青光眼：能夠影響眼壓短暫地下
降，研究發現四氫大麻酚(THC)，大麻
酚(cannabinol)和大麻隆(nabilone)（類
似於四氫大麻酚的合成大麻素）顯示

出可降低兔子的眼內壓。但還需要更

多的研究來了解是否能調節體內內源

性大麻素系統 ( e n d o c a n n a b i n o i d 
s y s t e m)，其功能不僅可以降低眼內
壓，還可以提供神經保護以利青光眼
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患者。但目前還是以其他的標準治療

為主。

2. 噁心：與化療相關的噁心和嘔吐的治

療是四氫大麻酚和其它大麻素常用的

醫療用途。但要注意的是某些反覆使

用大麻的病人會有嘔吐加劇的情形出

現。

3. 後天免疫缺乏症候群相關的厭食和消

耗性症候群(wasting syndrome)：研究

指出服用大麻可以增進食慾，使得體

重增加進而改善生活品質。

4. 慢性疼痛：報告指出通過中樞CB1受

體(cannabinoid-1 receptor)以及周邊的

CB1和CB2受體作用的大麻素，可有

效緩解神經性疼痛。

5. 發炎：大麻素具有誘導細胞凋亡，抑

制細胞增殖，抑制細胞激素而產生抗

發 炎 效 應 。 特 別 是 大 麻 二 酚

(cannabidiol)，因為它不會引起精神疾

病的後遺症。動物實驗中顯示，大麻

二酚可用於類風濕性關節炎的治療和

對胃腸道的炎性疾病（例如，潰瘍性

結腸炎和克隆氏病等）。

6. 多 發 性 硬 化 症 ： N a b i x i m o l s
（Sativex），是一種已上市的口腔粘
膜噴霧劑﹝7,8﹞，為四氫大麻酚和大
麻二酚的組合，目前在英國、加拿大

和澳洲等國家使用。對於治療神經性

疼痛，睡眠障礙，和多發性硬化患者

所產生痙攣有幫助。

7. 癲癇：在近期的一個小型研究中發
現，使用高含量的大麻二酚製品來治

療小孩癲癇發作，其中11％完全免於
發作，42％減少了超過80％的發作頻
率和32％降低了25∼60％的癲癇發作
頻率﹝9﹞。然而在安全性和有效性數據

不足的考慮下，使用大麻治療癲癇仍

需更多的研究支持。

大麻在法規上的界定

在台灣，根據【毒品危害防制條例】

大麻是與安非他命、搖頭丸等同屬於第二

級毒品。所以不論是製造、運輸、販賣、

轉讓、施用或引誘他人施用皆會觸犯不同

表一　吸食大麻會產生的不良反應

短時間吸食 短期記憶受損；影響學習跟記憶

活動協調性受損；影響開車技術及增加受傷風險

判斷力改變；增加性行為及性傳染疾病的可能性

長期或大量吸食 容易成癮

影響腦部發育

容易增加輟學機會

認知障礙

對生活滿意度與成就感降低

增加慢性支氣管炎症狀

慢性精神疾病風險增加

資料來源: 參考資料3



醫 學 新 知

171家 庭 醫 學 與 基 層 醫 療   第三十卷  第六期

程度的刑責規定﹝10﹞。在美國，1951年的
柏格斯法(Boggs Act)首次將大麻列為管
制藥品，1970年將大麻與海洛因、搖頭
丸等列為第一級毒品；儘管聯邦法律還是

禁止使用大麻，但科羅拉多州與華盛頓州

於2012年由公民投票通過州立法律成為
美國首先合法販賣娛樂用大麻的州，對於

支持立法的當地民眾而言，過去全面地禁

止大麻的措施不見成效。因此，他們認為

不如使其合法，對其加以監控的同時也可

以增加稅收。另外，目前美國共有24州
（如：加州、新墨西哥州和夏威夷州等）

則把大麻列為可在某些醫療用途上使用
﹝11﹞。而烏拉圭政府在2013年底時，基於
國內大麻非法交易吸食猖獗，用國家機關

立法管制以減少非法交易、非法濫用的情

形，進而成為全球第一個開放種植、銷售

以及使用大麻的國家。如荷蘭，則由國家

立法管制大麻使用以降低地下交易與隨處

吸食過度使用，進而規範僅在特定咖啡館

販售及使用﹝12﹞。

結語

吸食大麻已經有大量明確的證據顯

示不利於健康以及對人體的危害，其中

的一些已經被確定具有高度相關性（表

二）。然而，事情總有一體兩面，大麻也

是，大麻中的某些成分對於現在或未來醫

療上有所幫助。而在目前全球幾個已經開

放大麻使用的國家或地區，皆是當地的政

府在經過周全且通盤的考量之下，並且有

鑑於在國家內或地方地下化交易、濫用猖

獗進而產生更多的社會問題，才有條件地

開放大麻交易與使用。在開放的同時，周

全的配套條例是相當重要且有助於將來該

地區的政策實施方向。

表二　吸食大麻對人體的危害的信賴水準等級(Level of Confidence in the Evidence)

產生的不良反應 信賴水準等級<*註一>

對於大麻或其他物質成癮 高

異常的腦部發育 中

進而使用其他藥物 中

思覺失調症 中

憂鬱或焦慮 中

減少終身成就 高

交通意外事故 高

慢性支氣管症狀 高

肺癌 低

<*註一>：特別是指那些從青少年時期就開始長期或大量吸食的人群

資料來源：參考資料3
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