f Col-legi de Metges
% de Barcelona

A

LA SALUT
i ELCANNABIS

Document de Posiciéo del CoMB



g Col-legi de Metges
2 de Barcelona

El present Document de Posicié té com a objectiu recordar i insistir sobre els danys en la
salut associats al consum de cannabis que actualment coneixem i, alhora, alertar dels danys
potencials que la creixent disponibilitat d’aquesta substancia pot suposar, especialment,
per a les persones joves. Hi ha evidéncies dels efectes que el cannabis i els productes
derivats tenen en la salut mental i en el rendiment cognitiu d’adolescents i joves.

Certs derivats del cannabis han estat aprovats com a medicaments per a indicacions
especifiques, pero els efectes adversos, inclosa la probabilitat d’addiccid, s’han de valorar
sempre simultaniament. Qualsevol substancia derivada del cannabis que es vulgui fer servir
per tractar problemes meédics especifics ha d’estar subjecta al procés d’avaluacio i
aprovacio de les agéncies reguladores competents.

La Junta de Govern del CoMB considera que I'actual legislacié al voltant de les substancies
derivades del cannabis no s’hauria de modificar fins a disposar d’evidéncies cliniques que
puguin donar seguretat, suport i garanties sanitaries suficients a qualsevol canvi que pugui
tenir impacte en la salut de les persones i en la salut publica.
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A proposit del debat recurrent sobre la regulacio i el consum de cannabis, el
present Document de Posicid té com a objectiu recordar i insistir sobre els
danys en la salut associats al consum de cannabis que actualment coneixem
i, alhora, alertar dels danys potencials que la creixent disponibilitat d’aquesta
substancia pot suposar, especialment, per a les persones joves.

Aquests danys suposen un cost molt elevat per a les persones i per a la
nostra societat. Poden afectar la salut mental i el rendiment cognitiu i, per
tant, també I'académic, d’adolescents i joves. A més, poden augmentar els
riscos d’addiccid i d’us indegut d’altres substancies.

El consum de cannabis és il-legal per als adolescents, segons la legislacio de
tots els estats que han pres iniciatives en aquest sentit. Malgrat aquestes
precaucions, certs canvis en les condicions del seu Us, com, per exemple, la
permissivitat del consum en espais publics, pot afectar negativament la
percepcid que els propis joves tinguin sobre els danys causats pel cannabis
pel que fa a minimitzar-ne els riscos. En aquest sentit, és important recordar:

1. El cannabis o marihuana actua unint-se als receptors cannabinoides
del cervell, on produeix diversos efectes, els quals inclouen euforia,
nausees, vomits, hiperémia conjuntival, midriasi i alteracions de la
memoria i de la motricitat. El cannabis conté diferents nivells de delta-
9-tetrahidrocannabinol (THC), el component responsable de 'euforia,
I'addicio i els simptomes d’intoxicacio. Un altre component, el
cannabidiol (CBD) modula els efectes del THC. Tot i que el CBD no és
intoxicant i no condueix a I'addiccid, els seus efectes a llarg termini
son desconeguts.

El cannabis i els productes derivats estan ampliament disponibles en
diverses formes. Aquests productes es poden menjar, beure, fumar o
vaporitzar. Hi ha constancia que el cannabis disponible avui és molt
més potent que anys enrere, fet que n‘incrementa la toxicitat. Aixi,
sabem que la concentracio de THC en plantes de marihuana
cultivades ha passat del 4% al 12% entre 1995 i 2014 i que el cannabis
disponible als punts de dispensacio té concentracions mitjanes de
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THC entre el 18% i el 23%. Aquests productes, un cop concentrats,
poden arribar a contenir entre un 24% i un 76% de THC.

El cervell huma es desenvolupa des d'abans del naixement i continua
fent-ho fins als 20-25 anys. Al llarg d’aquesta etapa, és especialment
vulnerable als efectes de les substancies addictives que hi puguin
incidir. Hi ha evidéncia que els riscos de dependéncia fisica i
d’addiccid i altres conseqiiéncies negatives augmenten amb
I'exposicid a concentracions elevades de THC i quan I'edat d'inici del
consum de cannabis és més baixa.

El consum freglient de cannabis durant I'adolescéncia esta associat a:

e Deficits d'atencid i memoria, fins i tot, després d'un mes
d'abstinéncia.

e Deteriorament de l'aprenentatge. L'Us cronic del cannabis esta
relacionat amb la disminucié del quocient intel-lectual i del
rendiment escolar.

e Augment de les taxes d’absentisme i fracas escolar

e Increment d’intents de suicidi.

e Més risc i aparicid preco¢ de trastorns psicotics greus, com
I'esquizofrénia. El risc de patir trastorns psicotics augmenta amb la
freqiieéncia d’Us del cannabis, la poténcia del producte i a mesura
que disminueix I'edat del primer Us.

Respecte a 'anomenat Us terapeutic del cannabis, cal recordar que
certs derivats sintétics de cannabis estan aprovats com a
medicaments per a indicacions especifiques. Hi ha escassa evidéncia
que suggereixi que els cannabinoides millorin els trastorns i els
simptomes depressius, els trastorns d’ansietat, el trastorn per déficit
d’atencidé amb hiperactivitat, la sindrome de la Tourette, el trastorn
per estrés post-traumatic o la psicosi. Els efectes adversos del
cannabis, inclosa la probabilitat d’addiccid, s’han de valorar sempre
simultaniament.



g Col-legi de Metges
2 de Barcelona

Hi ha proves, de baixa qualitat, de qué el THC farmaceéutic (amb o
sense CBD) condueix a una petita millora dels simptomes d’ansietat
entre individus amb altres afeccions mediques.

No hi ha proves suficients encara per proporcionar orientacions sobre
I’'ts de cannabinoides per al tractament de trastorns mentals dins d’un
marc regulador. Qualsevol substancia derivada del cannabis que es
vulgui fer servir per tractar problemes meédics especifics ha d’estar
subjecta al procés d’avaluacié i aprovacio de les agéncies reguladores
europees (EMA) i estatals (AEMPS) abans de la seva comercialitzacio.

La Junta de Govern del CoMB considera que |'actual legislacié al voltant de
les substancies derivades del cannabis no s’hauria de modificar fins a
disposar d’evidéncies cliniques que puguin donar seguretat, suport i
garanties sanitaries suficients a qualsevol canvi que pugui tenir impacte en
la salut de les persones i en la salut publica. Es important que es pugui
protegir sempre degudament les persones més vulnerables (menors i
adolescents) dels efectes negatius del cannabis en la seva salut.

Aixi mateix, la Junta del CoMB expressa la seva preocupacié davant la
banalitzacio i, en alguns casos, certa normalitzacié que s’ha produit al nostre
entorn pel que fa al consum i/o a I'Us inadequats d’algunes drogues, tant
legals com il-legals.
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