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CANNABIS USO Y RIESGOS 

Lo que Sabemos: El cannabis, que también puede 
denominarse marihuana, hierba, maría o mota, se refiere a las 
flores, las hojas, los tallos y las semillas secas de la planta de 
cannabis índica o sativa. La planta de cannabis contiene más de 
100 compuestos (o cannabinoides). Estos compuestos incluyen 
el tetrahidrocannabinol (THC), que es perjudicial o altera la 
mente, así como otros compuestos activos, como el 
cannabidiol (CBD). El CBD no es perjudicial, lo que significa que 
no provoca un "subidón". Otros términos de la jerga cannábica 
son hierba, mota, cogollo, porro, ganja y María Juana. 

Uso:  El cannabis es la sustancia psicotrópica más consumida en EE.UU. después del alcohol.1 Se puede 
cosumir de varias maneras. Algunas de las formas más comunes son las siguientes: 

• Fumada en porros liados a mano (como un cigarrillo), en blunts (cigarros o envoltorios de cigarros que 
se han rellenado parcial o totalmente con cannabis) o en bongs (pipas o pipas de agua) 

• Vapeada utilizando dispositivos electrónicos de vaporización (como dab o bolígrafos vapeadores) u otros 
vaporizadores 

• Mezclada o infusionada en alimentos o bebidas (llamados comestibles) como galletas, pasteles, 
caramelos o brownies, o en té, refrescos o alcohol 

• Inhalada en forma de concentrados de aceite u otros extractos (conocido como dabbing), que implica 
el uso de formas altamente concentradas de THC que pueden contener aditivos o estar contaminadas 
con sustancias nocivas2 

 

En 2021, se estima que 284,500 
adultos o el 12.1 % de los adultos de 
Connecticut mayores de 18 años3 y 
17,000 o el 11.1 % de los jóvenes de 

secundaria4 declararon haber 
consumido cannabis durante los 

últimos 30 días 
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Resgos: Existen riesgos para la salud asociados al consumo de cannabis, 
independientemente de la forma en que se utilice, entre los que se 
incluyen los siguientes: 

Compromiso de la Función Cerebral específicamente las partes 
del cerebro responsables de la memoria, el juicio, el 
aprendizaje, la atención, la toma de decisiones, la 
coordinación, las emociones y el tiempo de reacción; se ha 
demostrado que el cannabis es perjudicial para el cerebro en 
desarrollo de bebés, niños y adolescentes5,6 

El Trastorno por Consumo de Marihuana incluye la incapacidad 
para dejar de consumir marihuana (cannabis) y el abandono de 
actividades importantes con amigos y familiares en favor de su 
consumo.7 Las personas que comienzan a consumir marihuana 
(cannabis) durante la adolescencia y que la consumen con 
mayor frecuencia tienen un mayor riesgo de desarrollar este 
trastorno8 

Problemas Cardíacos como aumento de la frecuencia cardíaca 
y de la tensión arterial y un mayor riesgo de infarto, 
cardiopatía y otras enfermedades vasculares9-13 

Daños en los Tejidos Pulmonares provocados por el humo del 
cannabis, incluidas cicatrices y daños en vasos sanguíneos 
pequeños.14,15 El humo del cannabis es un irritante para la 
garganta, y quienes lo fuman con regularidad presentan más 
síntomas de bronquitis crónica que quienes no lo hacen. Si 
bien es necesario seguir investigando para comprender mejor 
las consecuencias para la salud de respirar humo de cannabis 
ajeno, existe la preocupación de que sea perjudicial, ya que se 
ha descubierto que el humo contiene muchas de las mismas 
sustancias y productos químicos cancerígenos que el humo de 
tabaco ajeno, como benceno, cadmio, cromo, formaldehído, 
plomo y mercurio16 

Las Alteraciones de la Coordinación y la Percepción 
distorsionada provocadas por el consumo de cannabis son 
similares a los efectos del alcohol y afectan negativamente la 
capacidad de conducción al reducir el tiempo de reacción y 
disminuir la capacidad para tomar decisiones5,17 

La mala salud mental, como la ansiedad social, la 
depresión y la esquizofrenia (un tipo de enfermedad 
mental en la que las personas pueden imaginar que 
oyen o ven cosas), se ha relacionado con el consumo de 
cannabis, pero se necesitan más investigaciones para 
comprender plenamente las relaciones entre estos 
trastornos de salud mental y el consumo de cannabis18 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
El Cannabis Como 

Medicamento 

El cannabis o CBD puede ser 
eficaz para tratar el dolor crónico 
y algunos problemas de salud en 
adultos, como los siguientes:19 

• Náuseas y vómitos inducidos 
por la quimioterapia 

• Síntomas de espasticidad 
provocados por la esclerosis 
múltiple 

• Alteraciones del sueño a 
corto plazo asociadas al 
síndrome de apnea del 
sueño, la fibromialgia, el 
dolor crónico y la esclerosis 
múltiple 

• En 2021, alrededor del 20% 
de los adultos de CT que 
habían consumido cannabis 
en los últimos 30 días dijeron 
que había sido solo por 
motivos médicos3 
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Para más información, póngase en contacto con: 
Connecticut Department of Public Health | Tobacco Control Program 
410 Capitol Avenue, PO Box 340308, MS #11HLS 
Hartford, CT 06134-0308 
Llame al: 860-509-8251 o visite: www.ct.gov/DPH/Tobacco 

El diseño de la hoja informativa y los iconos son cortesía del Centro Nacional para la Prevención y el Control de Lesiones de los Centros para el 
Control y la Prevención de Enfermedades.  
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