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INTRODUCCIÓN

El cannabis continúa siendo la sustancia 
ilegal más consumida tanto en España, como 
en el conjunto de los países de la Unión Eu-
ropea. Se estima que más de 22 millones de 
adultos europeos han consumido cannabis 
en el último año, el 1% de los adultos euro-
peos prácticamente a diario, siendo ese por-
centaje en el caso de España más del doble 
(2,1%) (Observatorio Europeo de las Dro-
gas y las Toxicomanías, 2022). 

Según Observatorio Español de las Dro-
gas y las Adicciones (2022a), se estima que 
en el último año han comenzado a consumir 
cannabis 155.800 estudiantes de 14-18 años, 
siendo ligeramente mayor el número de chi-
cas 83.200 que de chicos 72.600. La edad de 

inicio del consumo de esta droga comienza 
antes de los 15 años. Entre los estudiantes el 
22,2% de los estudiantes admite haber con-
sumido cannabis en los últimos 12 meses y 
un 14,9% en los últimos 30 días. Entre aque-
llos que han consumido cannabis en el últi-
mo año y han contestado la escala Cannabis 
Abuse Screening Test (CAST) (Legleye et al., 
2007, Rial et al., 2022) el 63.2% presentan 
una puntuación de 0 a 1, el 19% una pun-
tuación de 2 a 3 y el 17.8%, una puntuación 
de 4 o más (posible consumo problemático) 
(OEDA, 2022a). Entre la población de 14 a 
18 años, se estima que 73.173 jóvenes hacen 
un consumo problemático, lo que representa 
el 3% de la población en este rango de edad 
y el 17,8% de los que han consumido en el 
último año. 
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En cuanto a la población entre 15-64 
años, se estima que 237.000 personas em-
pezaron a consumir cannabis en el último 
año, el mayor inicio de consumo tiene lu-
gar entre los hombres menores de 25 años 
(OEDA, 2022a). En 2020, aproximadamen-
te 591.798 personas de 15 a 64 años tie-
nen un consumo problemático de cannabis 
(puntuación ≥4 puntos en la escala CAST), 
lo que se corresponde con el 1,9% de toda 
la población de 15 a 64 años, siendo mayor 
el porcentaje entre los hombres (3%) que 
entre las mujeres (0,9%) y entre los meno-
res de 34 años (3,4%) que entre los mayo-
res de esta edad (1,2%). (OEDA, 2022a) 
(Tabla 1).

En relación con la cantidad consumi-
da, los estudiantes que han fumado canna-
bis en el último mes reconocen que de me-
dia por día fuman una media de 3,3 porros 
al día. Por sexo, se aprecia que los chicos 
fuman, de media, un porro más que las chi-
cas (3,7 frente a 2,7 respectivamente). Por 
edades, la cantidad media consumida de po-
rros oscila entre los 3 porros a los 14 años 
y los 4 en el grupo de los 18 años. En po-
blación de 15-64 años, el 2,9% de la pobla-
ción reconoce haber consumido cannabis 
diariamente en el último mes. Analizando la 
prevalencia de consumo de cannabis en el 
último año en función del sexo y de la edad, 
el consumo de esta sustancia es más común 

entre los hombres que entre las mujeres 
(14,6% y 6,3%, respectivamente), situación 
que se repite en todos los tramos de edad 
(OEDA, 2002a; 2022b).

En cuanto a la forma en la que se con-
sumió el cannabis el último mes (OEDA, 
2022a; 2022b), la mitad fumaron principal-
mente marihuana (sobre todo chicas y en el 
grupo más joven de edad), un 33,5% con-
sumió tanto marihuana como hachís (sobre 
todo los chicos y los consumidores de 17 
años) y el 16,7% ha consumido principal-
mente hachís (especialmente chicas). Por 
otra parte, conviene resaltar que cerca de 
9 de cada 10 estudiantes (87,7%) cuando fu-
man cannabis lo suelen mezclar con tabaco. 
Esta forma está implementada en ambos se-
xos y en todas las edades, así el 86,9% entre 
la población entre 15-64 años fumadora de 
cannabis en el último mes reconoce la mez-
cla de tabaco y cannabis lo que contribuye a 
crear una fuerte asociación entre el consu-
mo de ambas sustancias (Patton et al., 2005, 
Olano et al., 2020).

Es importante destacar que el daño cau-
sado es inversamente proporcional a la edad 
de inicio, de manera que es cuatro veces 
mayor si se inicia a los 15 años (actual edad 
media de inicio en el consumo en España) 
que, si se hace a los 26 años; por ejemplo, 
se estima que hasta el 8% de la incidencia 

Tabla 1. Características más destacables de los consumidores de cannabis en los últimos 30 
días (OEDA, 2022a)

Prevalencia de consumo 8%

Sexo y edad 71,1% son hombres

Grupo de edad con mayor consumo 15,9% (15-24 años)

Tipo 
Marihuana: 48,7%; Hachís: 20,6% 
Hachís + marihuana: 30,8%; 
Cannabis + tabaco: 86,9%
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de esquizofrenia en la población adulta fu-
madora podría estar relacionada con el con-
sumo de cannabis en jóvenes

 
(Di Forti, et 

al., 2019; Marconi et al., 2016). Incluso se 
ha demostrado que el consumo de cannabis 
de manera únicamente puntual puede pro-
ducir cambios estructurales y cognitivos en 
el cerebro de los adolescentes (Orr et al., 
2019). También se asocia con un aumento 
del riesgo de padecer trastornos del com-
portamiento y psicosis,

 
este riesgo aumenta 

cuanta mayor frecuencia de consumo y ma-
yor potencia del cannabis utilizado (Di Forti, 
et al., 2019). Sin lugar a duda, la evidencia 
científica sobre los riesgos y consecuencias 
orgánicas, psíquicas y sociales asociadas a su 
consumo son cada vez más robustas (Ló-
pez et al., 2018; Volkow et al., 2016; World 
Health Organization, 2016).

El alto consumo de esta droga se refle-
ja en las admisiones a tratamiento, en 
2019, 14.202 personas iniciaron tratamien-
to por abuso o dependencia a cannabis, 
de ellas 10.372 acudían por primera vez. El 
consumo de cannabis es el segundo moti-
vo de tratamiento en población general por 
consumo de drogas ilegales, detrás de la co-
caína, pero el primero entre los menores de 
edad (95,2% de todos los menores de 18 
años admitidos a tratamiento). La mayoría 
de los admitidos a tratamiento por canna-
bis son hombres, pero la proporción de los 
admitidos a tratamiento por cannabis es ma-
yor entre las mujeres (33,2%) que entre los 
hombres (27%) (OEDA, 2022a). 

En 2019 se recogió una muestra de 5.352 
episodios de urgencia; en casi la mitad el 
cannabis estaba relacionado con el motivo 
de la urgencia. Esto implica que el cannabis 
junto con la cocaína son las sustancias que 
más urgencias generan (50,6% y 50,7% res-
pectivamente). La edad media de los aten-

didos en esta muestra de urgencias por el 
consumo de cannabis fue de 30,9 años. Por 
sexos, se observó que el cannabis estaba 
presente prácticamente en el mismo por-
centaje de episodios en hombres (50,8%) 
que en mujeres (50,2%) (OEDA, 2022a). 
Por otro lado, el cannabis estuvo presen-
te en 2020 en el 22,4% de las muertes por 
reacción aguda a drogas, notificándose 195 
defunciones en las que el cannabis estaba 
presente, en 3 casos como sustancia única y, 
con independencia de la detección de otras 
sustancias, con alcohol en el 25,8% de estos 
casos, con cocaína en el 55,9%, con hipno-
sedantes en el 62,7% y con opioides en el 
66,5% (OEDA, 2022a).

Por lo que se refiere a la concentra-
ción media de tetrahidrocannabinol 
(THC) en la resina decomisada en España 
se ha pasado del 12,4% en 2002, alcanzando 
en 2020 el máximo histórico con un 28,9%. 
En el caso de la marihuana decomisada este 
aumento fue todavía mayor, ya que pasó del 
4,5% en 2002 a casi el triple (12%) en 2020. 
Sin embargo, apenas se ha observado una 
tendencia al alza del precio medio del gramo 
de la resina de hachís que, si en el año 2000 
era de aproximadamente 4 euros, en 2020 
alcanzó los 5,57 euros. La marihuana, en el 
mismo periodo, ha pasado de 2,50 euros a 
5,09 euros (OEDA, 2022b) 

Cabe destacar que el vínculo establecido 
entre la frecuencia de consumo, la potencia 
del THC y el inicio de los episodios psicóti-
cos, está bien documentada científicamente 
(Di Forti et al., 2014; Clausen et al., 2014; 
Murray et al., 2016; Marconi et al., 2016). Es-
tos estudios muestran que aquellas personas 
que habían comenzado a consumir cannabis 
a los 15 años o menos tenían una aparición 
más temprana de psicosis en comparación 
con aquellas que habían comenzado el con-
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sumo después de los 15 años, y que el uso 
de cannabis de alta potencia también estaba 
relacionado con un inicio más temprano. Los 
usuarios diarios de cannabis de alta potencia 
tienen un inicio medio de síntomas de esqui-
zofrenia 6 años más temprano que el de los 
usuarios que no consumen cannabis (Clau-
sen et al., 2014). No obstante, hay pruebas 
considerables de que una predisposición ge-
nética a la esquizofrenia está asociada con un 
mayor uso de cannabis (Davis et al., 2013), lo 
que sugiere que parte de la asociación entre 
la esquizofrenia y el cannabis se debe a una 
etiología genética compartida (Power et al., 
2014). Así mismo, investigaciones recientes 
indican que el consumo puntual de cannabis 
con un alto contenido en THC perjudica la 
capacidad cognitiva, en particular la memo-
ria y el procesamiento emocional (Colizzi y 
Bhattacharyya, 2017), situación que se agra-
va en la actualidad debido a que existe una 
relación directa entre el aumento de la po-
tencia (THC) y el descenso de la concentra-
ción de CBD (ElSohly et al., 2016; Potter et 
al., 2018) y en consecuencia, un contenido 
menor de CBD hace que disminuya el efecto 
protector que genera este principio activo, 
en contraposición con los perjuicios indu-
cidos por THC en el procesamiento emo-
cional y la memoria (Colizzi et al., 2017). 
Muestras analizadas de resina de hachís en 
Madrid muestran que las tres cuartas partes 
de las muestras tienen un contenido en THC 
superior al 15% y más de un tercio de es-
tas muestras presentaron una potencia muy 
alta (con un contenido en THC superior al 
25%), es decir, estarían dentro del Grupo I o 
drogas con “riesgo inaceptable” para la salud 
(Santos-Álvarez et al., 2021).

Además, el consumo de cannabis supone 
un mayor riesgo de desarrollar trastornos 
psicológicos (Hindley et al., 2020), especial-
mente cuando su inicio es temprano (Hasan 

et al., 2020), también de tener implicaciones 
para el desarrollo cognitivo de los adoles-
centes (National Academies of  Sciences, En-
gineering, and Medicine [NASEM], 2017, p. 
270), así como en su rendimiento académi-
co y futura inserción laboral (NASEM, 2017, 
p.277). Igualmente, el consumo de cannabis 
se ha asociado claramente con problemas 
neuropsicológicos (Meier et al., 2012), psi-
cosis (Murray et al., 2016), El consumo de 
cannabis también es frecuente entre los pa-
cientes con trastorno bipolar (Pinto et al., 
2019) y aunque con menor respaldo empíri-
co con trastornos afectivos (Marconi et al., 
2016). Cabe destacar que el consumo regu-
lar de cannabis se asocia con dependencia, 
hallándose que aproximadamente entre uno 
y dos consumidores regulares de cada diez 
la desarrollarán, siendo mayor el riesgo si se 
han iniciado en la adolescencia (Murray et 
al., 2016). Todo ello remarca la importancia 
de retrasar la edad de inicio del consumo de 
cannabis.

Aunque tradicionalmente se ha identifi-
cado el consumo de cannabis con hombres 
jóvenes, la tendencia actual muestra que las 
tasas de consumo de la sustancia se están 
equiparando a través de los años entre am-
bos sexos. Concretamente en España, la 
proporción de mujeres jóvenes consumi-
doras de cannabis ha aumentado conside-
rablemente pasando de 15,25% en 1994 a 
un 21,8% en 2021 las tasas referidas para 
los chicos no han sufrido un aumento tan 
marcado (21,2 en 1994 a un 22,6 en 2021) 
(OEDA, 2022a). En cuanto al consumo por 
edades en las chicas, se pasa de un consumo 
del 6,5% en los 14 años, al 22% con 18 años. 
Aunque el consumo en estas edades pre-
senta un carácter más esporádico, el consu-
mo alcanza la frecuencia de 20 o más días 
en el 2,1% en alumnos y 1,1% en alumnas 
(OEDA, 2002b.
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Asimismo, la literatura ha puesto de mani-
fiesto que los motivos por los que se inicia y 
las consecuencias ocasionadas por el consu-
mo de cannabis son diferentes en hombres 
y mujeres. Las mujeres adolescentes presen-
tan una percepción de riesgo mayor ante el 
consumo de cannabis (Grevenstein et al., 
2015). Por otra parte, el sistema receptor 
cannabinoideo endógeno, la metabolización 
del cannabis y los efectos subjetivos infor-
mados no son iguales para hombres y mu-
jeres (Calakos et al., 2017). Varios estudios 
muestran también las diferencias de género 
en cuanto al consumo de cannabis, así las 
mujeres progresan más rápidamente desde 
el uso inicial hasta la dependencia (Schepis 
et al., 2011), presentan peores resultados 
en el tratamiento (Sherman et al., 2016), y 
experimentan una mayor gravedad en la sin-
tomatología de la abstinencia (Herrmann et 
al., 2015). Además, la evidencia sugiere que 
el sistema endocannabinoide, principal siste-
ma neurobiológico implicado en los efectos 
reforzantes del THC, es sexualmente di-
mórfico (Hart-Hargrove y Dow-Edwards, 
2012) y podría explicar la variabilidad entre 
sexos (Schlienz et al., 2017). También se ha 
evidenciado que las intervenciones farma-
cológicas para tratar un trastorno por con-
sumo de cannabis tienen una eficacia dife-
rente para cada sexo; las mujeres son más 
sensibles a los efectos adversos del cannabis 
a nivel cerebral (Wiers et al., 2016), presen-
tan una dependencia al cannabis más rápida 
que los hombres y sufren peores síntomas 
de abstinencia (Sherman et al., 2016). Ade-
más, la literatura señala factores y mecanis-
mos explicativos del consumo de cannabis 
dependientes de la interacción entre el sexo 
y la edad del individuo (Rial et al., 2018). A 
esta mayor vulnerabilidad, se le denomina 
telescoping, dado que su progresión desde 
los primeros consumos hasta la aparición 

de dependencia u otros problemas es mu-
cho más rápida (Piazza et al., 1989; Haas y 
Peters, 2000; Hernandez-Avila et al., 2004; 
Ehlers et al., 2010).

En cuanto al modo de consumo del 
cannabis, el porro o canuto es la forma 
más extendida seguido del uso pipas de 
agua, “bongs”, cachimbas o “shishas”, aun-
que mucho menos habitual (10,3%). Según 
los expertos, esta forma emergente de fu-
mar, con inhalaciones profundas y la pos-
terior contención de la respiración, implica 
enviar más humo a los pulmones y, por tan-
to, mayor cantidad de THC, lo cual ampli-
fica su efecto, debido principalmente a sus 
propiedades broncodilatadoras (Hall et al., 
2009; Tetrault, 2007). Es así que, el uso de 
la cachimba no solo supone un efecto más 
rápido y de mayor intensidad del cannabis 
(Chabrol et al., 2002), sino que se relaciona 
directamente con el nivel de dependencia 
(Chabrol et al., 2003), además de con una 
mayor incidencia de patologías respiratorias 
(Darawshy et al., 2021) además de consti-
tuir un claro indicador de un patrón de con-
sumo subyacente realmente problemático 
(García-Couceiro et al., 2022).

En cuanto a las nuevas formas de con-
sumo del cannabis añadidas a las tradiciona-
les como la fumada y vaporizada, destacan 
el hotboxing (el submarino) que consiste en 
que varios consumidores inhalan el humo 
o el aerosol de la marihuana, del hachís o 
del Butane Hash Oil (BHO) en un espacio 
cerrado y pequeño, entre los que se inclu-
yen automóviles, cascos de moto gigantes, 
despensas, cabinas telefónicas, tiendas de 
campaña o armarios (Isorna y Arias, 2022). 
Puede ser peligroso por el acumulo de CO2 
y el incremento de otras toxinas y la trans-
misión de otras enfermedades (Oeltmann et 
al., 2006). Otra práctica en aumento es el 
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“Shotgunning” que se refiere a inhalar humo 
de drogas ilícitas y luego exhalarlo directa-
mente en la boca de otro (Perlman et al., 
1997). Se relaciona con mayor gravedad 
de la adicción y más conductas de riesgo, 
existiendo escasa conciencia entre estos 
consumidores del riesgo de transmisión de 
enfermedades vía respiratoria (Welsh et al., 
2012). Tanto el Hotboxing como el Shotgun-
ning son formas de consumo social y se ha 
asociado a la transmisión de enfermedades 
infecciosas como la tuberculosis (French et 
al., 2019; Oeltmann et al., 2006). Cocinar/
Hornear (galletas, pasteles, brownies) es el 
método más popular después de fumar en-
tre los jóvenes, así el 1,4% han ingerido THC 
a través de alguno de estos productos en 
los últimos 30 días (2% chicos y 0,7% de las 
chicas). Debido a que la absorción es más 
lenta, el inicio de los efectos se retrasa (con 
una concentración plasmática máxima me-
dia de 1 a 2 horas después de la ingestión, 
en contraste con los 5 a 10 minutos para las 
concentraciones plasmáticas máximas si se 
fuma), pero la duración de la intoxicación es 
más larga (Hazekamp et al., 2013). Debido a 
los efectos retardados de los comestibles, es 
posible que se consuman varias porciones 
seguidas antes de experimentar el “subidón” 
de la porción inicial. El consumo de una gran 
dosis de THC puede dar lugar a una ma-
yor concentración del mismo, a una mayor 
intoxicación y un mayor riesgo de efectos 
adversos (Hancock-Allen et al., 2015). Por 
otra parte, el dabbing es una forma de con-
sumir un concentrado de cannabis en forma 
de aceite, también denominados “budder”, 
“Dab” “shatter” o “BHO (Butane Hash 
Oil)”. Su extracción implica llevar adelante 
un proceso muy peligroso y complejo que 
involucra químicos altamente inflamables 
como el gas butano o dióxido de carbono. 
Como resultado obtiene un aceite pegajoso 

o “bad” que puede alcanzar hasta un 80% 
de THC en comparación con un 5-20% en 
los derivados de los cannabis tradicionales 
(Stogner y Miller, 2015). El “dab” se añade al 
dispositivo de dabbing, se calienta y, poste-
riormente, se nebuliza y se convierte en un 
aerosol que se inhala profundamente en una 
sola bocanada y se mantiene en los pulmo-
nes durante varios segundos (Raber et al., 
2015). Debido a su alta concentración de 
THC, los riesgos de dependencia e intoxi-
cación son muy altos (Stephens et al., 2020). 
La vía de administración del cannabis debe 
ser tenida en cuenta por que los efectos psi-
cotrópicos ocurren dentro de los minutos 
posteriores a la inhalación por vía fumada y 
perduran de 2 a 4 horas, mientras que los 
efectos psicotrópicos del consumo oral ge-
neralmente ocurren dentro de los 30 a 60 
minutos y duran hasta 12 horas (Goldsmith 
et al., 2015). Otras formas de consumo con 
arraigo entre los consumidores de canna-
bis son: cannabis macerado en alcohol, que 
consiste básicamente en obtener una tintura 
de aceite de hachís con alcohol, infusiones 
de cannabis o bien por vía transdérmica a 
través de cremas o supositorios (Isorna et 
al., 2020; Ramos, 2017).

Difícilmente se podría haber llegado a 
esta situación sin la “alta dosis” de toleran-
cia y permisividad social que rodea desde 
hace años al consumo de cannabis en medio 
mundo. Una industria cannábica emergen-
te que a través de un proceso de “rebran-
ding” en la última década ha inoculado en 
una buena parte de la sociedad, incluida la 
clase política, una percepción social de que 
fumar o consumir cannabis y sus derivados 
no genera problemas personales, familiares 
ni sociales, más bien todo lo contrario, es 
fuente de riqueza, ingresos fiscales, empleos 
y por supuesto, terapéutico. El cannabis es la 
droga ilegal que se considera más accesible 
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y casi un 70% de los alumnos piensa que es 
fácil o muy fácil adquirirlo. Y el 42% de los 
estudiantes manifiesta le han ofrecido can-
nabis a lo largo del último año. A pesar de la 
sólida evidencia disponible, sigue sin existir 
una conciencia clara de los problemas que 
su consumo puede generar a distintos nive-
les, especialmente cuando se inicia a edades 
tempranas. 

El presente monográfico pretende humil-
demente insistir sobre ello, aportando nue-
vas evidencias y nuevos elementos de juicio, 
que refuercen la necesidad de adoptar un 
enfoque serio, responsable y riguroso, a la 
hora de abordar el consumo de cannabis en 
la sociedad actual. 
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