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DROGAS DE ABUSO

Cannabis y derivados



CLASIFIGACION DE LAS DROGAS QUE GENERAN
DEPENDENCIA — SEGUN OMS

O] Grupo 1 - Opiaceos O] Grupo 6 - Cannabis y derivados
@ Grupo 2 -Psicodepresores O] Grupo 7 - Inhalantes
@ Grupo 3 - Alcohol etilico @® Gru po 8 — Psicoestimulantes menores

@ GRUPO4- PSICOESTIMULANTES MAYORES @ Grupo 9 - Drogas de Disefio

@ Grupo 5 - Alucinégenos
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Por “cannabis” se entiende las sumidades, floridas o con
fruto, de la planta de cannabis de las cuales no se ha
extraido la resina, independientemente del nombre con que

se las designe



Los productos del cannabis son las drogas de uso indebido que mas circulan en el

trafico ilicito de drogas de todo el mundo.

Sus métodos de produccion se han perfeccionado cada vez mas, sobre todo desde
finales del siglo pasado, por lo que hay una amplia gama de productos del cannabis

con grados de contenido muy diversos de sus componentes activos.



CONSUMO DE CANNABIS

Principales consumidores de marihuana
Porcentaje de adultos que han consumido en el Ultimo ano*

Fosicion @ El cannabis puede cultivarse practicamente
sroel =1 | 27%
eew B 2 en todos los paises, ya que existen técnicas
Chie Rai 2
Conods el ¢ de cultivo en interior.
Nigeria u 5
Nuevo z:wo = : @ América es de los mayores productores de la
rancio
Bermucios (R G0 8 hierba, seguido por Africa.
Australio “ 9
Espofio E 10 @ e 4 ..
zambia | 10 Marruecos y Afganistan, son los principales
Cheaquio 12 i i
- vt productores mundiales de resina de
guoy .é 13
italio u 14 .
vodogoscor [ 15 cannabis.
“Utimo oo con dotos dsponities
Carogrefia:
Abel Gd lobo (2019)
Tosrta:
UNCOC |2018




LEGISLACION ARGENTINA

@ Ley N° 23.737: penalidad sobre la tenencia de estupefacientes, la
produccion, el comercio, y el transporte.

@ Ley N°27.350 de Investigacion Médica y Cientifica de Uso Medicinal de
la Planta de Cannabis y sus derivados (2017).

@ Fallo Arriola (2009), la Suprema Corte reconoce la inconstitucionalidad
en el castigo, a una persona adulta por la tenencia de marihuana para
consumo personal en el ambito privado.

@ Entre Rios. Ley N° 10894 de accesibilidad al cannabis con fines
médicos, terapéuticos y/o paliativos (2021).
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Género CAN NABIS Especie sativa / Subespecie

 Cannabis sativa sativa
 Cannabis sativa indica
 Cannabis sativa ruderalis

—s

Planta utilizada en la industria para
producir:

indica

Fibras textiles
Celulosa
sativa

Cosméticos y medicinas AN A\ '
y sativa indica ruderalis

Aceites a partir de las semillas
Materiales aislantes .




MORFOLOGIA DE LAS HOJAS

Forma
palmeada

Foliolos
(lanceolados)

Bordes
dentados i

Peciolo
(con ranura)

FILOTAXIS

Hojas opuestas en la base del tallo y
alternas en el resto




(] Cannabis Sativa
1»@ Es una hierba florida anual y dioica.

O Especimenes altos de hasta 6 m, tallos rectos, con
surcos longitudinales y huecos, la longitud de las
ramas y la altura de la planta, depende de factores

~ ambientales y hereditarios, asi como del método de

cultivo.

Peciolos cortos, foliolos largos y delgados, usualmente

de 5a9 por hoja (

maximo de 13).



SE UTILIZA DESDE MILENIOS CON FINES:

CEREMONIALES

MEDITATIVOS




USOS MEDICINALES

@ Aliviar el dolor.

=z
@ Controlar las nduseas y los vomitos. -
@ Hacer que una persona sienta ganas de comer M
(quimioterapia para el cancer).
@ PARAALIVIAR SINTOMAS DE
ENFERMEDADES COMO: Esclerosis multiple,
Enfermedad de Crohn, Enfermedad -

inflamatoria intestinal, Epilepsia, Cancer, VIH,
SIDA.
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Reseiia historica

N W
Cﬁ‘\~“ _.7
@ 27317 a.C.: El uso medicinal de Cannabis citado ( f...,___,,/ r\’ #* \“"‘”
en referencias médicas chinas. -m ot
@ A partir del 2000 a.C. se empieza a expandir ... /
por todo Asia, Europa y Africa. EXPANSIGN
DEL CANNABIS

@ Siglo XVII: La influencia de los esclavos africanos llegados a México y los conocidos efectos
medicinales de la planta, hizo que se iniciara un consumo furtivo en algunos niveles sociales.

@ Dado que las curanderas eran llamadas “Marias” o “Juanas”, con el transcurso del tiempo la
conjuncion de los términos resulto en la mixtura lingiiistica: marijuana (o marihuana).
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PRODUCTOS DERIVADOS * Cogollos (flores)

DEL CANNABIS  Resina

®

— .
PRINCIPALES CANNABINOIDES

A-9-tetrahidrocannabinol (A-9-THC o THC)
« A-8-tetrahidrocannabinol (A-8-THC)
* Cannabidiol (CBD)
e Cannabinol (CBN)
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CANNABINOIDES

Son especies quimicas que presentan una estructura con 21 carbonos y estan formados

generalmente por tres anillos: ciclohexeno, tetrahidropirano (oxano) y benceno.

CH, THC CHy CBN

cH, ©

i CBD




A-9-tetrahidrocannabinol = principal sustancia psicoactiva
CH THC « El THC esel cannabinoide
; - con mayor potencia

OH : :
‘ psicoactiva.

Presenta propiedades

CH3 ‘O hidrofdbicas por lo que es

CH; © St muy soluble en lipidos.
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CH, CBN - CBD
|lii OH
CH3 O at OH CH,

CH,

CH, CH,
El CBN también tiene El CBD es un El 8-THC tiene un perfil
propiedades cannabinoide farmacologico muy
psicoactivas, que son practicamente parecido al del 9-THC,
aproximadamente una desprovisto de  aunque sus efectos son mas
décima parte de las propiedades débiles y en comparacion,
descritas para el THC. psicoactivas. su concentracion es muy
° pequena.
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OBTENCION DE LAS FLORES DE
CANNABIS PARA CONSUMO



FASES DE CRECIMIENTO DE LA PLANTA

1. Germinacién y
Emergencia

l

2. Estado
Vegetativo
Separacin de Polinizacién
especimenes hembra
, ‘
3. Floracién 3. Semillas

Altos grados de THC

:

L

0 o e
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4. Cosecha Senescencia

N

Luego de la cosecha de
las flores, se realiza un
secado del producto.

PRENSADO PARAGUAYO:

A
j) \ @ Aprovecha todo la planta, no

sélo sus flores (disminuye 3
veces la calidad).

En bateas se depositan capas de
ramas y hojas y capas de flores.
Luego de un mes se le agrega
agua con miel como
aglutinante.

Finalmente, se realiza un
prensado.

o
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PLANTA DIOICA -> EJEMPLARES MASCULINES Y FEMENINOS

FEMENINOS: Producen flores resinosas (componentes activos) = Mayor concentracion de THC
MASCULINOS: Producen capsulas con polen

CULTIVOS: Se separan los ejemplares masculinos de los femeninos para evitar la polinizacion de
estos = CAE EL CONTENIDO THC

ETAPA DE FLORACION > PRIMORDIOS FLORALES: Permiten diferenciar las plantas masculinas de
las femeninas para poder separarlas.

MASCULINOS
40/
(o 5

- FEMENINOS
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TOXICOCINETICA



Produccién de cannabis, resina y aceite de cannabis

Planta de cannabis

Cosecha o
desecacidn Contenido de THC (%)
—
'ilr D|5’5
Cannabis

“sumidades, floridas o con fruto,
de |a planta de cannabis"

Molido o frotacicn

Resina de cannabis Extracto con

2-20
“sustancia mamrdny pegajosa disolvente
de las sumidades floridas"
Extrocto con disolvente l ¥
10-30
Aceite de cannabis

POTENCIA



VIAS DE ADMINISTRACION

Las principales son:

@ INHALATORIA: se puede dar mediante
el fumado o el vaporizado.

@® ORAL: en infusiones o agregado a
comidas.

@ SUBLINGUAL: gotas de aceite.

@ CUTANEA: cremas o aceites aplicados
en la piel.

®




BIODISPONIBILIDAD DE LOS METODOS DE CONSUMO DE MARIHUANA




80% =

: N

7 minutos 30 minutos 1:30 / 2 horas 8 horas HOras

@® Pulmonar @ Sublingual @® Ingerido @ Viacutdnea

Fumar o vaporizar Aceites sublinguales Aceite sobre pan Cremas
Spray Infusion Geles
Chocolate Aceites masajes / Aplicacién sobre la piel




DISTRIBUCION

Solo un 3% del THC presente en sangre esta en forma libre.
Por su elevada hidrofobicidad se une a:
@® 9% a las células sanguineas.

@ 60% a las lipoproteinas plasmaticas y el resto a
albUimina.

Rapida penetracion en los tejidos, sobre todo en aquellos
que estan altamente vascularizados: pulmén, higado,

rindn, corazon, estomago, bazo, corteza adrenal, tiroides,
pituitaria, placenta y glandula mamaria, TEJIDO
§DIPOSO (ALMACENAMIENTO) o
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METABOLISMO

Los cannabinoides son
metabolizados en gran parteal | F N R
higado por HIDROXILACION Y  H8-%E &
OXIDACION MICROSOMAL porel *
citocromo P450 (sobre todo porla
subunidad CYP2C9) y en menor

proporcion en intestino y pulmon.
®
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METABOLISMO DEL THGC

( O-Glucuronido)
% T MAYORITARIO

H = o
o

9-Carboxy-THC Mono-/Diglucuronido ABIHOTS g?ésrblry?%gfrboxy"m i

MET. URINARIO




ACUMULACION

@ ElTHCy su principal metabolito activo, el 11-hidroxi-THC, son
los que en mayor proporcion se acumulan en los tejidos.

ELIMINACION
Metabolitos* del THC: Semivida plasmatica (t'2)
@ 68% heces. @ 11-OH-THCde 15a18hs
@® 12% orina @ THC-COOHde25a55 hs
® Pelo, saliva y sudor. *EITHC es rea.bsorbidoycasi no se
detecta enorina.
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TOXICODINAMIA



SISTEMA ENDOCANNABINOIDE

@® Los cannabinoides = sustancias quimicas,
independientemente de su origen o estructura, que se
enlazan con proteinas receptoras especificas (CB1,
CB2y otras).

@ Estan distribuidos por todo el organismo y ejercen un
amplio espectro de accién sobre la actividad neuro-
inmuno-endocrina.
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o El sistema endocannabinoide regula los sistemas
corporales para mantener la homeostasis

temperatura

D>

azucar en la sangre

7,35 -745

24é

agua y minerales

fitocannabinoides
THC,CBD

endocannabinoides

cannabinoides que se
encuentranen la
planta de cannabis

Anandamide, 2-AG

desechos metabdlicos

cannabinoides
producidos de forma
natural por el cuerpo




RECEPTORES PARA CANNABINOIDES

Existen dos tipos de Receptores de membrana para los
Cannabinoides:

@® ElCB1densamente expresado a nivel del SNC.
@ EICB2 localizado principalmente, en el sistema inmune.

)
. . _— — z/\/OH
Interaccionan con los ligandos Ay
enddgenos (endocannabinoides): ANANDANIIDE
OH
ANANDAMIDAY 2-AG. 0
° <—v—MOL°H o
B T W e Y




RECEPTORES GB1y CB2

. CB1 presente:

1. Cerebro

2. Pulmones

3. Sistema vascular
4. Musculos

5. Trecto gastrointestinal ¢
6. Organos reproductives

. CB2 presente:

1. Bazo
2. Huesos
3. Piel - CB1 presente: * CB2 presente:
1. Cértex Células glicles
2. Nicleo caudado
@ csi1+ cB2 presente: y putamen

{nucleus acumbens)

1. Sistema inmune 3. Ganglios basales ’ CB1 + CB2 presenie:

2. Higado 4, Hipotdlamo
3. Médula dsea 5. Cerebelo 1. Tronco encefdlico
4. Pancreas 4. Hipocampo

7. Amigdala

8. Médula espinal

£ SR
ANNA



;COMO FUNCIONA EL SISTEMA
ENDOCANNABINOIDE?

El sistema endocannabinoide

@® LosreceptoresCB1y CB2son
activados solo por los
>S90 P /
cannabinoides, ya sean ’
endocannabinoides o . *

fitocannabinoides, ninglin otro - oaumni’:‘;f:‘;«‘iﬁ ° oo
tipo de molécula agonista tiene \

esa propiedad.

- endocannabinoides
Anandamide, 2-AG

«

* ~——— fitocannabinoides
THC,CBD

‘ neurona ———

el



CANNA
Fitocannabinoides Neurona
Cannabinoides
de las plantas

Cannabinoides que produce
el propio organismo

Neurotransmisores
Dopamina
GCABA
Serotonina

El THC activa el sistema de gratificacion
estimulando las células cerebrales para
que liberen los neurotransmisores GABA,
dopaminay serotonina.

@® ElGABA regula la excitabilidad
cerebral, lo que da lugar a una
sensacién de calma.

® Ladopamina, generando placer.

@® La serotoninatieneinfluenciasobre
las emociones.
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Con el tiempo, la sobreestimulacion puede alterar la
funcion de los receptores de cannabinoides lo que,
conjuntamente con otros cambios en el cerebro, puede
llevar a la adiccion y a los sintomas del sindrome de
abstinencia si se deja de usar la droga.
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SIGNOS Y SINTOMAS

’.A o~
L os efectos varian considerablemente entre los usuarios.
Euforia
Relajacion.

Otros: aumento en la percepcion sensorial (por ejemplo, los colores
se ven mas brillantes), risa, percepcion alterada del tiempo y
disociacion temporo-espacial.

37



Taula 4. Efectos farmacologicos del cannabis y del THC.

SISTEMA NERVIOSO CENTRAL: Neuropsiquiatricos: Euforia, disforia, aumento de la creatividad, relajacion,
ansiedad, despersonalizacion, aumento de la percepcion sensorial, alucinaciones, alteracion de la percepcion del
tiempo, psicosis, fragmentacion del pensamiento.

Memoria: Afectacion de la memoria a corto plazo. Actividad motora: menor rendimiento en trabajos motores
que requieren atencion. Temperatura corporal: descenso. Apetito: aumento. Otros: efecto antiemético,
analgésico, anticonvulsivante, neuroprotector y participacion en mecanismos de recompensa

SISTEMA CARDIOVASCULAR: Taquicardia, aumento del caudal cardiaco y de la demanda de oxigeno,
vasodilatacion, hipotension ortostatica, inhibicion de la agregacion plaquetaria

0J0: Inyeccion conjuntival, disminucion de la presion intraocular

SISTEMA RESPIRATORIO: broncodilatacioN

APARATO GASTROINTESTINAL: Sequedad de boca, disminucion de la motilidad intestinal, el vaciamiento
gastrico y la secrecion acida

SISTEMA ENDOCRINO: Disminucion de las concentraciones plasmaticas de LH, FSH, TST, PL, GH, reduccion del
numero vy la motilidad de los espermatozoides

SISTEMA INMUNITARIO: Efecto inmunomodulador y antiinflamatorio

MATERIAL GENETICO: Actividad antineoplésica. Inhibicién de la sintesis de ADN, ARN y proteinas




RIESGOS

@ Psicosis.

@ Cardiopatias.

@ Riesgo en el embarazo y lactancia.
@ Enfermedades hepaticas.

@ Adiccidn.



EL THC Y EL CBD SON LOS CANNABINOIDES MAS IMPORTANTES

T . THe

Tetrahydrocannabinol {THC)

PSICOACTIVO

Intoxicante «

Produce "subida® (euforial «
Estimula el apetito -
Relajante muscular -
Antiinflamatorio -

Alivia el dolor «

POSIBLES EFECTOS
SECUNDARIOS NEGATIVOS

Ansiedad «
Paranoia «
Deterioro de la memoria «

Sin embargo, Is mayoria de estos

intomas desaparecen cuando e usuario

acostumbra al THC can el tiempo

NOMBRE QUIMICO

CBD %

HO
CH, 1
Cannabidiol {CBD)

NO PSICOACTIVO

« No intoxicante

« Reduce los efectos del THC

« Anticonvulgante

« Antiinflamatorio

« Puede destruir clertos tipos
de células cancerigenas

« Combate la ansiedad

« Reduce las nduseas

« Antioxidante

SIN EFECTOS SECUNDARIOS
NEGATIVOS

« Los efectos secundanos del CBD siguen
siendo objeto de estudio



ELTHC AYUDACON: iguIH:R[INISY ' [31]H:y  EL CBD AYUDA CON:

Dolor« « Inflamacion
Estrés « « Estrés
Insomnio » & « Ansiedad
Nauseas y pérdida de apetito « « Depresion
inducidas por la quimioterapia « Ciertos tipos de cancer
Esclerosis multiple « « Migranas
Glaucoma - - Artritis
- Epllepsia

PROPORCION THC/CBD ORIGENES PLANTAS DE CANNABIS Y DE CANAMO
DE LAS PLANIAS nE CAN"ABIS « El canamo Industrial es en realidad Cannabis

Indica: Sativa Ruderalis: Sativa L. que ha sido domesticado por los
humanos y criado selectivamente, El cafamo
contiene solo pequenas cantidades de THC {«2%)

SIENSI SEEDS

Alta Baja Muy baja SENSISEEDS COM
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DETECCION DE
CANNABINOIDES



CUANT TIEMPO PERMANEGE L THE EN FL CUERPO?

Los datos del cuadro reflejan valores medios estimados entre los consumidores de cannabis y pueden variar
segun varios factores (edad y sexo, frecuencia de uso y dosss, peso corporal, ). Algunos fumadores

empedernidos informaron haber dado positivo en una prueba de orina hasta 4590 dias
después de la Gluma vez que consumieron cannabis

Uso Gnico Ocasional Frecuente Diario
z Pruebas de saliva
DETECCION EN -
2 Deba Debaj Hast Hast
&< 24 hotos 24 horas 3 dias 7 dios
MATRICES ——
t-’

y = g 203 7620 200 30 30 a 90
BIOLOGICAS N N S .- -
Pruebas de sangre

W la2 la3 2a7 7018
gm dios dis dias dios
. Pruebas de cabe

Desde 7 dias
( R hasta+90 dias —




ENSAYOS PRESUNTIVOS = CROMATICO

@ ENSAYO DUQUENOIS-LEVINE

Reactivo A

@ Acetaldehido (A1) 0,5ml

@ Vainillina (A2) 0,4g

@ Etanol c.s.p.20 ml

Reactivo B: acido clorhidrico concentrado

Reactivo C: cloroformo

@ Una pequeiia fraccién de picadura vegetal en tubo de ensayo se agita con 2 ml de reactivo
A por 1 minuto. Se anaden 2 ml de reactivo B y se vuelve a agitar. Reposo por 10 min. Si
aparece color, se agregan 2 ml de reactivo C. Si la capa inferior cloroférmica se tifie de
violeta es ifidicativo de Cannabis. o

9, °




1. Mix sample 2. Add HCl 3. Add chloroform

>- >-

. No chanage Color change Two lavers form m



OTROS ENSAYOS PRELIMINARES

@ INMUNOENSAYOS - Determinacion de metabolitos
indicadores del consumo de marihuana en orina
(inmunocromatografia de flujo lateral)

1»88: 8 00

Negative Positive  Invalid




CCD 9 Cromatografia en Capa Delgada

CG-MS

®

- ® |0|

PRUEBAS
CONFIRMATORIAS

41



GC-MS

@ Muestra: ORINA
@ HIDROLISIS ALCALINA = EXTRACCION L-L /FS > DERIVATIZACION
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https://www.seic.es/wp-content/uploads/2013/10/guiab%C3%A1sicacannab.pdf
https://www.unodc.org/documents/scientific/Cannabis_manual-Sp.pdf

