INFORME SOBRE LA MARIHUANA

DATOS ESTADISTICOS EN ESPANA

Un negocio de 2.800 millones de euros al afio.
4 MILLONES DE CONSUMIDORES.
Un 10% de la poblacién entre 15 y 64 afios; un 7,6% fuma habitualmente

Pais Vasco, Catalufia y Valencia, Madrid y Aragon, las Comunidades donde mas se
consume.

Es méas cosa de hombres que de mujeres y mas de jovenes que de mayores

Por cada mujer consumidora entre 15 y 24 afios hay dos hombres.

En el dltimo tramo de edad, (55 a 65 afios) por cada joven mujer consumidora hay
ocho hombres.

Lo mas preocupante es que se ha adelantado la edad de consumo.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) situa en 2014 a los adolescentes
espafioles entre los que mas consumen Cannabis.

La tasa sitta a ESPANA por encima de la media internacional (15%)

Un 10% lo ha consumido en el Gltimo mes.
Un 25% lo ha consumido en el dltimo afo.

Un 22% entre 15 y 24 afios presenta un consumo problematico que implica habito,
adiccion y descenso en el rendimiento escolar.

70% de los jovenes tiene facil acceso al cannabis y lo consigue en menos de 24 horas.

146.200 estudiantes de 14 a 18 afios se iniciaron
en el Ultimo afo al Cannabis.

De ellos 53.000 escolares hacen un consumo problematico.

Datos Encuesta Estatal sobre Uso de Drogas en Estudiantes de Secundaria
Secundarias



http://www.pnsd.msssi.gob.es/eu/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/2016_ESTUDES_2014-2015.pdf
http://www.pnsd.msssi.gob.es/eu/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/2016_ESTUDES_2014-2015.pdf
http://www.pnsd.msssi.gob.es/eu/profesionales/sistemasInformacion/sistemaInformacion/pdf/2016_ESTUDES_2014-2015.pdf

POSICIONAMIENTO

En los ultimos afios se ha incidido méas en el peligro del alcohol y el tabaco con leyes
gue cada vez dificultan mas fumar y beber en espacios publicos y se ha observado un
descenso en su consumo, pero con el cannabis no se ha dado esta campafiay la

percepcion es de que si procede de una planta no puede ser peligroso.
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"Es mucho peor el tabaco por todo lo que le echan.

La maria sale directamente de la planta y es mas natural",

sefala la mayoria de los adolescentes que alguna vez lo ha probado.
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El cannabis va a seguir ahi, bastante accesible a una poblacién vulnerable.

Es importante facilitar informacion a los jovenes, concienciarles sobre las
consecuencias.

Algunos piensan que fumar cannabis les ayuda a la concentracion cuando es todo lo
contrario.

Existe una baja percepcion de riesgo extendida entre la poblacion.

Los jévenes siguen percibiendo errbneamente el tabaco como mas peligroso que el
cannabis.

MARKETING

La industria cannabica tiene grandes intereses econémicos detras y trata de difundir
esa idea de inocuidad entre la poblacion mas joven.

LA FACTURACION ANUAL EN TODO EL MUNDO ES DE 141.000 MILLONES $

Si cualquier empresa dedica un 10% en publicidad ya sabemos que
14.100 millones de délares van destinados a promover que es buena.

Y eso es muchisimo mas dinero que el que la sociedad invierte en educar a los
jovenes de las verdaderas consecuencias.

En las comunidades autonomas donde tenemos el indice méas alto de consumo de
Cannabis entre jovenes es donde méas permisivos han sido con los clubes canabicos
(Unos 600 en toda Espafia) y los méas proclives a difundir los beneficios de esta droga.



(LEGALIZACION?

EN EL ANO 2015 LA POLICIA INCAUTO 453 PLANTACIONES CLANDESTINAS EN
ESPANA 27000 KILOS Y UN VOLUMEN DE NEGOCIO DE 1000 MILLONES
Imaginarse que por el camino de despenalizar el consumo y desarrollar las mejores

practicas de prevencion podremos abandonar los mecanismos de represion es una
ingenuidad.

El Narcotrafico encontrara los huecos para seguir
introduciéndose en ese mercado,
cada vez mas ampliado por las drogas sintéticas.

La Sociedad Espafiola de Investigacion sobre Cannabinoides (SEIC) sigue de cerca la
modificacion genética de las semillas de venta al puUblico que cada vez tienen una
concentracion mas alta de THC para que provoque mayor "colocén"y menos del
cannabidiol (CDB) que precisamente funciona como un protector natural de la planta y
contrarresta los efectos psicoactivos del THC.

El THC es la molécula responsable de las caracteristicas psicoactivas.
Afio 1974 1% THC

Ao 1994 4% THC
Afo 2015 9% THC

Incluso hasta un 24% en algunas modalidades de la planta

Los riesgos del alcohol son conocidos y los Estados Unidos han logrado que todos
tengamos conciencia de ello, por ejemplo, con medidas restrictivas en el transito.

Con el tabaco, hace 50 afios no existia la idea de su potencial cancerigeno; hoy nadie
lo ignora.

En el caso de la marihuana, los debates sobre estrategias y
legalizaciones no pueden seguir escondiendo los riesgos que produce.

Seguir como estamos es unainconsciencia.

Un 90% de las personas que se registran en centros de rehabilitacion toman

marihuana, la cual tiene un alto porcentaje de diagndstico de adiccion.



¢MEDICINAL?
NO PODEMOS aceptar la marihuana
A) como inocua.
B) como una p6cima cura todo.

Sus usos medicinales son conocidos, como ocurre también con el opio pero su
industrializacidn esta estrictamente controlada y el uso de los medicamentos derivados
de este, sometidos también a un exigente control profesional.

Una cosa es el THC como principio activo y el uso terapéutico controlado, medido y
recetado para paliar determinadas dolencias, como los espasmos provocados por la
esclerosis.

Y otra cosa es la marihuana, que no se puede controlar de ninguna manera los niveles
de THC que se obtienen de una planta y que ademas contiene otros 500 componentes
cuyos efectos psicoactivos todavia no estan suficientemente investigados.

Pero si estamos vendiendo que el cannabis es la
panacea de todos los dolores y males,
¢,Como no van a ver los jévenes esta droga como algo positivo?
NO LO DIFERENCIAN.

¢ Realmente se han demostrado cientificamente las propiedades terapéuticas?

Unicamente el uso sintético del THC como Anti nausea y alguna evidencia cientifica
respecto al potencial curativo en estudios con pacientes de esclerosis multiple y nifios
con un determinado tipo de epilepsia donde el cannabidiol (CDB) ayuda a reducir la
frecuencia de los ataques.

Pero estos datos no son suficientes como para justificar recomendaciones a favor de
Su uso, ya que los EFECTOS ADVERSOS SON SIGNIFICATIVOS.

Y los estudios realizados hasta ahora han sido realizados con una reducida muestra de
pacientes y no han sido rigurosamente controlados.
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CON LA MARIHUANA SE RESPIRA UN CAOS DESCONTROLADO DEBIDO
A LA CONFUSION QUE CAUSA TODA ESTA INFORMACION.

“Si es buena a nivel medicinal no me hara daiho fumada”

Pero esto seria como decir que como la Morfina se utiliza en

K medicina no es malo que latome a diario. /




VERDADERAS CONSECUENCIAS

-

Perturba las funciones cognitivas, en particular hasta los 25 afios

\

Puede inducir trastornos de ansiedad y depresion con riesgo de suicidio

.

-

Puede agravar perturbaciones psicoticas, como la esquizofrenia.

.

ﬁacilita el consumo de otras drogas como tabaco, alcohol, opiaceos o
Psicoestimulantes.
Adultos de 26 afios 0 mas, que usaron marihuana antes de los 15 afios;

= 9% pasaron a consumir heroina al menos una vez

=  62% pasaron a consumir cocaina en algiin momento de su vida

K =  54% hicieron uso no recetado de farmacos que alteran la mente j

en conductores de accidentes automovilisticos fatales.
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Después del alcohol, la marihuana es la segunda sustancia que se encuentra

Ve

Pérdidas de concentracién y de memoria que afectan al aprendizaje,
&

g
Deterioro cognitivo asociado al fracaso escolar,

-

-

Falta de reflejos y alteracion de la capacidad motora

-

Apatiay desinterés por los estudios y el entorno.
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Pueden presentarse sintomas como despersonalizacidn, trastornos de

identidad e ideas paranoides.
-

-

/La comunidad cientifica advierte del riesgo de la relacion entre cannabis y
trastornos mentales. Es un disparador.

Si un adolescente empieza a fumar de forma habitual antes de los 15 afios
tiene cuatro veces mas posibilidades de desarrollar un trastorno mental

@ntes de los 26 afios.

DETECCION

Para detectarlo a tiempo es observar -mas alla de los ojos enrojecidos y el olor a

marihuana en la ropa- cambios en el estado de &nimo, dificultad para memorizar a

corto plazo, variaciones en la alimentacién -como atracones- o de suefio, bajada en el

rendimiento académico y pérdida de interés por aficiones, actividades o amistades




