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La informacion mostrada a continuacion revela lineas de
investigacion promisorias y muestra informacion
simplificada acerca del potencial terapéutico de la
cannabis y sus componentes, pero no pretende ser una
lista exhaustiva de los alcances, limitaciones y/o riesgos
asociados al uso de la cannabis.

El material contenido en este eBook es para uso
estrictamente personal e informativo y no esta orientado
a promover el consumo de la cannabis y/o sus
componentes, asi como de productos provenientes de la
planta para prevenir, diagnosticar, tratar alguna
enfermedad o sintomas especificos.

La informacion contenida en este eBook no esta
destinada para sustituir el consejo de un médico o
profesional de la salud. Siempre recuerda acercarte a tu
médico antes de tomar decisiones acerca de tu salud.




Introduccion

Desde la publicacion de nuestro primer eBook de Usos medicinales de la
planta cannabis en 2018, el ambiente social, econémico y politico de México ha
cambiado de manera significativa. En particular, la pandemia por COVID-19 ha
ocasionado cambios importantes en el area de la salud no sélo en nuestro pais,
sino en el resto del mundo también. Como consecuencia, nuestras
interacciones con la familia, amistades y nuestros meédicos ha cambiado de
manera importante dejando muchas mas preguntas que respuestas acerca de
lo que nos espera.

El uso de cannabis con fines médicos, paliativos y herbolarios ha ido en
aumento en todo el planeta, al punto de ser considerado como “negocio
esencial” en Estados Unidos y en la actualidad esta ocurriendo un crecimiento
acelerado en la investigacion y el uso de la cannabis para enfermedades cronicas
de dificil tratamiento como el dolor cronico y el cancer, asi como para brindar
relajacion y ayudar a mantener el equilibrio emocional de miles de personas en
el mundo.

México, siendo uno de los paises mas afectados por la pandemia, ha
sufrido muchas pérdidas humanas, sociales y econémicas en 2020 que quiza
apenas comienzan a dimensionarse. Al mismo tiempo, la industria cannabis se
encuentra en una transicion regulatoria en dos ejes fundamentales: un
reglamento que autoriza la investigacion, los usos medicinales e industriales
por una parte; ademas de una Ley para la Regulacion del Cannabis que autoriza
todos los usos de la planta y convierte a México en el mercado mas grande en
el mundo.
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Mientras México se prepara para enfrentar los retos por delante, es
importante notar que impulsar el uso médico de la cannabis puede brindar una
altemativa al dolor y a sintomas de enfermedades de dificil tratamiento, con
menos efectos adversos a la salud. El uso paliativo de la misma puede llevar
compasion y calidad de vida a miles de personas con enfermedades cronicas
que necesitan con desesperacion nuevas altermativas para sobrellevar su
condicion. Y el uso herbolario de la cannabis puede ayudamos a reconectar
con nuestras medicinas tradicionales e integrar la investigacion y el uso de ésta
y otras plantas a la vida de miles de familias al tiempo que damos continuidad a
estos aprendizajes tradicionales.

La cannabis aun tiene muchas sorpresas por dar al ser humano y en las

siguientes paginas podras encontrar un poco acerca de su potencial terapéutico
para la poblaciéon mexicana.
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...algunas matas que conservaron los indios en
algunos pueblos de esta jurisdiccion, que siembran
los indios en los solarcitos de sus casas diciendo que

les sirve para remedio...”

Extracto de una carta del Alcalde de la municipalidad de Atlixco, Puebla, reportando el uso de la
cannabis y del cafiamo por parte de los indigenas en la primera evidencia historiografica del uso
tradicional de la cannabis en el continente americano, 1642.

La planta cannabis ha acom-
pa-nado al ser humano a lo largo de
su historia y ha sido cultivada desde
hace al menos 10 mil arios para
pro-ducir fibras, servir como com-
ponen-te de la alimentacion y en la
realiza-cidén de ceremonias y
rituales por di-versas civilizaciones.
Los primeros usos documentados
de la cannabis en la atencién a la
salud de las per-sonas pueden
atribuirse a la antigua China, donde
fue integrada a la me-dicina tradi-
cional para después dar-se a conoc-
er en Africa, Europa y el continente
americano.

En México, la cannabis llega
durante la época colonial en el
sigloXVI y fue principalmente usada
por sus fibras y como fuente de
alimento. Pero es durante esta
época que las comunidades indige-

nas de la Nueva Espana integran la
cannabis a sus re-medios herbolari-
os y medicinas tra-dicionales,
siendo utilizada como un reemplazo
del peyote, “para el dolor muscular
o de hueso’, incluso reci-biendo el
nombre de "medicina”.

A su llegada, la planta cannabis
era utilizada principalmente como
un producto de la tierra que brinda-
ba fi-bras y cuerdas. Pero las comu-
nidades indigenas de México la
adoptaron como suya y es asi como
paso a for-mar parte del extenso
catdlogo de a inicios del siglo XX
comenzaron a ocurrir esfuerzos
institucionales de racismo en contra
de las comunida-des indigenas,
asociando el consumo de la canna-
bis (un producto agricola indigena)
tanto a los indigenas, a los soldados

y a los presos.
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plantas medicinales durante el vi-
rreinato e integrada posteriormente
a los remedios de la sociedad mexi-
cana después de la independencia.

La cultura mexicana tiene una
historia muy arraigada en el uso de
sus plantas medicinales y en el apro-
vechamiento de lo que la naturaleza
tiene para ofrecerle. Sin embargo,

En 1920, el gobierno de Alvaro
Obregodn publicé las “Disposiciones
sobre el comercio de productos que
pueden ser utilizados para fomentar
vicios que degeneran la raza“, estable-
ciendo un precedente internacional y
una Ley que prohibe “el cultivo y co-
mercio de la marihuana®, dando inicio
a la prohibicion en México con ideas
eugenesicas.

En el contexto internacional, la
revision de la Convencioén Internacio-
nal del Opio en 1925 restringe los
usos de la planta cannabis para fines
medicinales y cientificos, aunque en
la practica prohibe el uso de la misma.
Durante las siguientes décadas, el uso
de la cannabis como remedio y como
medicina fueron desapareciendo de la
literatura médica contemporanea. No
fue sino hasta la segunda parte del si-
glo XX que resurgio gracias a la inves-
tigacion de sus componentes activos,
originando un redescubrimiento en
el aprendizaje y usos de la cannabis
al tiempo que le convirtio en la planta
mas estudiada en la historia.
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La cannabis es una planta
compleja, con multiples aplicacio-
nes industriales, de salud y bienes-
tar y con una conexion importante
con las tradiciones de muchas so-
ciedades, incluyendo la mexicana.
En los ultimos afos, la prohibicion
de la cannabis ha generado violen-
cia y danos sociales incalculables
que son dificiles de justificar en un
mundo con acceso a una mejor

informacion acerca de los darios y el
fracaso de politicas publicas basadas
en el prejuicio y el racismo. Ademas,
existe amplia evidencia de las conse-
cuencias positivas de brindar acceso
a pacientes de enfermedades crénicas
que han utilizado a la cannabis y pro-
ductos derivados de ésta como un re-
medio, medicina tradicional y, en
muchas ocasiones, como ultima
esperanza.
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La Cannabis como Medicina

Como ya lo hemos visto, el ser
humano tiene una relacion muy es-
trecha con la cannabis que se re-
monta a varios miles de afos atras.
A pesar de la prohibicion interna-
cional y de la Guerra contra las Dro-
gas iniciada por Estados Unidos,
durante la segunda parte del siglo
XX los componentes de la cannabis
fueron identificados, sintetizados y
estudiados con profundidad.

De los mas de 500 componentes
existentes en la planta cannabis,
dos de ellos han sido los mas inves-
tigados por sus propiedades farma-
colodgicas:

El THC es parte central

del estudio de la cannabis y
sus alcances terapéuticos,
pero su uso indiscriminado

puede ocasionar efectos
no deseados. Ver “Efectos
Adversos e Interacciones”
para aprender mas.

Tetrahidrocannabinol (THC). Es el
componente principal en la planta
cannabis y el fitocannabinoide mas
estudiado por sus propiedades desde
su descubrimiento en 1964. Se ha
comprobado que el THC es:

Analgésico y antiinflamatorio (es 20
veces mas potente que la aspirina),
broncodilatador,

antioxidante,

relajante muscular,

vasodilatador,

estimulante del apetito,
antiemético (previene y controla
nauseas y mareo), y

antitumoral.

Debido a sus efectos psicoacti-
vOs en el cuerpo humano, existe la
percepcion erronea de que no es se-
guro. Sin embargo, su dosis letal es
tan elevada que ningun ser humano
ha muerto por sobredosis de THC. De
hecho, hay evidencia sustancial de
que el THC interactua de forma posi-
tiva y sinérgica con el resto de los
componentes de la cannabis para
maximizar los beneficios terapéuticos
de la planta en el cuerpo humano.

#

11 ’



Cannabidiol (CBD). Es un cannabinoide no
psicoactivo con mucho interés debido a las
siguientes propiedades:

Ansiolitico,
antidepresivo,
anticonvulsivo,
antipsicotico,
antiinflamatorio, y
neuroprotector.

Ademas, es seguro de consumir en do-
sis elevadas y es una sustancia tolerada de
forma positiva por personas de todas las
edades. Al igual que el THC, interactua de
manera sinérgica con el resto de los compo-
nentes de la cannabis para maximizar su be-
neficio terapéutico.

Aun cuando las aplicaciones clinicas giran en tomo al THC y CBD (ademas
de la interaccion entre éstos), existen muchos otros cannabinoides, entre los

cuales vale la pena mencionar:

Cannabigerol (CBG). Es un cannabinoide
menor, a partir del cual se originan THC y
CBD en la planta cannabis. Tiene propieda-
des antibiodticas, antibacteriales y antitumo-
rales. Debido a que no es psicoactivo y a la
flexibilidad de sus efectos, es un canabinoide
promisorio para su uso en el contexto clinico
pero la investigacion es preliminar acerca de
su interaccion con el Sistema Endocannabi-
noide en personas con enfermedades
cronicas.
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Cannabinol (CBN). Otro cannabinoide menor, también ha sido estudiado
por sus propiedades analgésicas, antiinflamatorias ycomo estimulador del ape-
tito. Es muy preliminar la investigacion, pero también se le atribuyen propieda-

des sedativas.

Terpenoides. En conjunto forman el mayor grupo de quimicos encontra-
dos en las plantas y son los responsables del olor caracteristico de éstas. En la
cannabis trabajan en sinergia con los cannabinoides para proteger a la planta de
plagas y depredadores. Existen diferentes clases de terpenoides, pero en general
son seguros y son utilizados por el ser humano actualmente de forma topica y
en aceites esenciales. Hay evidencia sustancial acerca de sus beneficios a la salud
y es deseable que éstos estén presentes en productos de cannabis para su uso

medicinal.

Es complejo resumir la amplia in-
vestigacion cientifica alrededor de los
componentes de la cannabis, pero en
general es importante notar que ésta
ha llevado a 59 paises en todo el
mundo a autorizar los usos medici-
nales de la cannabis, mediante meca-
nismos diferentes de regulacién que
permiten el acceso de productos a pa-
cientes de diferentes enfermedades.

En 2019, una revision sistematica
de 13 estudios que abarco 6,665 parti-
cipantes de 30 paises concluyo que las
tres principales razones para usar can-
nabis son:

- Reducir dolor

- Reducir sintomas de ansiedad
- Reducir sintomas de depresion

13




En general, los siguientes al- - Ayudar a mitigar los sintomas de
cances son posibles al integrarala una enfermedad, como en el caso

cannabis como nueva alternativa del dolor cronico.
para la salud de millones de perso-
nas en México: - Presentar una alternativa cuando

otros tratamientos no han brindado
- Ayudar a retrasar la progresion de un bienestar esperado, como en el
una enfermedad, como en elcaso  caso de los trastornos por ansiedad
de la enfermedad de Parkinson. y la epilepsia refractaria.

- Ayudar a reducir los efectos secun-
darios de un tratamiento convencio-
nal, como en el caso del cancer.

Después de seis décadas de estudio de la cannabis y sus componen-
tes, sélo cuatro farmacos a base de cannabinoides han sido autorizados para
el alivio de sintomas y/o reducir efectos secundarios de otros tratamientos en
todo el mundo. Desafortunadamente, el uso medicinal de la cannabis no forma
parte de la oferta terapéutica de los médicos de los diferentes paises donde es
legal debido a barreras en la investigacion, la clasificacion del THC, 1a falta de
educacion en el Sistema Endocannabinoide en Escuelas de Medicina y otras ra-
zones de caracter social, cultural y politico. Por ello, la cannabis por lo general
no pasa por el sistema de salud y su lugar en las sociedades esta mas ligado al
USO compasivo, a sus usos tradicionales y a productos encontrados en merca-
dos recreacionales.

w
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La Cannabis en el Cuidado
Compasivo

El amplio desarrollo en la in-
vestigacion y el aprendizaje acerca
de la cannabis y sus componentes
de la actualidad no ha sido un pro-
ceso lineal y tampoco ha sido en-
teramente positivo. Como lo he-
mos visto, la cannabis es una plan-
ta compleja, tanto de comprender
como de explicar. Ademas, la pro-
hibicion de la misma durante el si-
glo XX genero:

- La falta de integracion del Sistema
Endocannabinoide en la ensefianza
a médicos y profesionales de la sa-
lud, que continua existiendo.

- La percepcion erronea de que la

cannabis es una droga de entrada al

consumo de otras sustancias.

- La percepcion erronea de que el
consumo de cannabis esta ligado a
la violencia.

¢Por qué es importante en el
contexto del cuidado compasivo y
paliativo de las personas con enfer-
medades crénicas?

La cannabis, al ser generalmente
benigna y facil de integrar a multiples
tratamientos meédicos, es utilizada
para:

- Reducir el dolor,

- Brindar paz y equilibrio emocional,
reducir efectos adversos de algunos
medicamentos,

- Mejorar la calidad de vida, y
ayudar con compasion a personas
que padecen una enfermedad
potencialmente mortal.

Sin embargo, en ocasiones estos
beneficios son observados por pacien-
tes, cuidadores y sus familias sin el a-
poyo de los médicos y otros profesio-

El Uso Compasivo de la
Cannabis es un eje central
de la lucha de miles de
pacientes y sus familias

para brindar una mejor
calidad de vida cuando
otras opciones terapéuticas
no han sido eficaces.
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nales a cargo de su salud. Ademas, la
legalidad de la cannabis ha puesto en
riesgos innecesarios a muchas familias
que la utilizan dia a dia.

Muchas personas no lo saben,
pero los distintos movimientos inter-
nacionales para legalizar a la cannabis
han sido iniciados por pacientes, cui-
dadores, familias que dan fe de una
planta que brinda bienestar y no vio-
lencia. El primero de éstos ocurrié en
California, Estados Unidos con la apro-
bacién de la Acta de Uso Compasivo
de 1996 y a raiz de éste, otros esfuerzos
han ocurrido, tanto en términos lega-
les como sociales, como los casos de
Charlotte en Estados Unidos, y de Grace
en nuestro pais. Estos esfuerzos de ac-
tivismo merecen ser respetados para
poder integrar a la cannabis como una
alternativa viable, segura y eficaz para
los cuidados paliativos de miles de per-
sonas en México y el resto del mundo.

Desde 1996, el uso de cannabis en
el cuidado compasivo ha sido un eje
fundamental no sélo de los esfuerzos
regulatorios, sino también de la investi-
gacion. La cannabis es considerada
segura, eficaz en el tratamiento de sin-
tomas comunes en enfermedades cro-
nicas avanzadas como el dolor crénico,
la fatiga, ansiedad, depresion, anorexia,
caquexia y disnea. Los profesionales
que trabajan en lugares de hospicio
aprueban de manera casi universal

17

el uso de la cannabis. Quiza en los
préximos anos, la cannabis podra
ser cada vez mas relevante en del
cuidado compasivo de personas
con enfermedades crénicas avan-
zadas, aunque requiere de la parti-
cipacion activa de los profesionales
encargados de los cuidados palia-
tivos y de un enfoque centrado en
las necesidades de los pacientes y

sus familias.




La Cannabis como Medicina
Tradicional

A lo largo de miles de anos, el
ser humano ha utilizado los recur-
SOS a su disposicion para construir
fibras, como alimento, y también
para aliviar sus enfermedades. La
cannabis ha formado parte central
en la vida de diversas civilizaciones
a lo largo de la historia, comenzan-
do en Asia central y la Antigua Chi-
na, Egipto, y después extendiendo
su uso a Europa y, por ultimo, lle-
gando a Ameérica alrededor del
siglo XVI

Los multiples usos historicos y
tradicionales de la planta dan fe de
un vinculo muy cercano entre ésta

La Cannabis ha formado parte
de las medicinas tradicionales
de las comunidades indigenas

en México desde la época de

la Conquista, y desde entonces
ha formado parte de los usos y
costumbres de las mismas.

y el ser humano:

- Sus tallos han sido utilizados para
producir fibras, cuerdas, papel.

- Sus semillas han sido utilizadas como
alimento y para producir aceite comes-
tible.

- Las flores han sido utilizadas con fi-
nes ceremoniales y religiosos.

Este ultimo uso permitié comen-
zar a conocer algunos de los primeros
beneficios documentados en la salud,
principalmente utilizada en China e
India como analgeésico, anestestico,
antiinflamatorio y antibiético.

Enla Nueva Espana del siglo XVI,
los primeros usos de la cannabis fue-
ron en la forma de cuerdas, telas y pa-
pel. Sin embargo, los pueblos indige-
nas comenzaron a aprender mas acer-
ca de la misma y sus propiedades me-
dicinales. De hecho, la primera eviden
cia historiografica del cultivo de la ca-
nnabis como remedio herbolario en
el continente americano ocurrio en
Atlixco, Puebla en 1642, aunque pro-

-
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bablemente para entonces la planta ya comenzaba a formar parte de los reme-

dios utilizados por los indigenas, mestizos y espanoles.

Asi, una planta que fue traida al continente americano para su aprovecha-
miento industrial pasoé a ser apropiada por las comunidades indigenas e integra-
da a su herbolario. Actualmente es utilizada no sélo por comunidades indigenas,
sino también ademas es usada de manera cotidiana por miles de familias en todo
México por sus propiedades analgésicas y antiinflamatonias, principalmente.

Asi como la cannabis, muchas otras plantas medicinales brindan alivio a di-
ferentes afecciones de las familias de todas y todos los habitantes de México. El
pais es hogar de miles de plantas con propiedades terapéuticas y sus compo-
nentes son estudiados por médicos naturistas, herboristas, ademas de otros te-
rapeutas tradicionales y éstos ayudan a preservar los aprendizajes de nuestros

antepasados.

En definitiva, preservar los usos tra-
dicionales de la cannabis y otras plantas
medicinales es esencial en un contexto
regulatorio cambiante que permita a las
comunidades indigenas aprovechar los
aprendizajes adquiridos a lo largo de
cientos de anos, sembrar un cultivo que
brinde alivio, soberania alimenticia, e in-
cluso refugio por medio de biomateriales
de construccion. El respeto a los usos tra-
dicionales de la cannabis permitira redu-
cir las desigualdades e integrar los apren-
dizajes de la medicina tradicional a la vi-
da cotidiana del pais para del beneficio
de las y los mexicanos.

19
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Dolor Cronico

El dolor es mas que un sintoma o
condicion. Puede llegar a alterar el es-
tilo de vida de las personas afectando
el entorno laboral, social, familiar asi
como su estado emocional. El dolor es
uno de los motivos mas comunes de
consulta debido a que en ocasiones
puede llegar a ser incapacitante.

Diversos estudios han demostrado que
los cannabinoides pueden tener un
efecto positivo sobre esta condicidn,
especificamente en:

- Reducciéon de dolor neuropatico.

- Reduccion de dolor en pacientes con
cancer.

- Reduccion de dolor ocasionado por
migrana.

- Reduccion del dolor causado por ri-
gidez o espasticidad secundaria a trau-

matismos en meédula espinal como her-

nias de disco, compresion de nervios,
fractura, friccion o dislocacion de vér-
tebras.

- Coadyuvar en el alivio del dolor cau-
sado por golpes en extremidades y co-
lumna vertebral.

- Reducciodn del dolor ocasionado por
enfermedades crénico degenerativas
en articulaciones como artritis reuma-
toide, gonartrosis, osteoartritis y fibro-
mialgia.

21

Se ha comprobado que el THC
puede ayudar a la disminucion del
dolor cronico ocasionado por las
condiciones antes mencionadas.
En el contexto clinico, la recomen-
dacién de diferentes médicos y
profesionales a nivel internacional
es la de integrar una combinacion
entre CBD y THC que se ajuste a
las necesidades especificas de la
persona que vive con dolor y mo-
nitorear correctamente a lo largo
del tiempo.




Cancer

Cuando hablamos de cancer nos referi-
mos al conjunto de mas de 200 enfermeda-
des causadas por el crecimiento descontro-
lado de células, afectando la salud. Los dife-
rentes tipos de cancer presentan diferentes
sintomas, ya sea por la localizacion del tumor
o el tratamiento. Los tratamientos mas comu-
nes son: cirugia, quimioterapia, radioterapia,
terapia hormonal, trasplante de células madre
y bioterapias.

En muchas ocasiones, los tratamientos
mencionados tienen diferentes efectos secun-
darios, como nausea, vomito, falta de apetito,
dolor e insomnio.

Desde 1985, los componentes de la cannabis han sido autorizados pa-
ra ayudar a pacientes a reducir algunos de estos efectos adversos, como
terapia complementaria. Desde entonces, el estudio de los componentes de
la misma y del Sistema Endocannabinoide han ayudado a miles de personas
en todo el mundo.

La cannabis también tiene propiedades
antitumorales documentadas, por lo que
puede ser tratamiento coadyuvante, es decir.
puede ayudar a la solucién de la enfermedad.
Aun asi, a la fecha no es la primera opcién
para ayudar a pacientes con cancer y no se
recomienda su uso exclusivo para combatir
el desarrollo y proliferacion de tumores. Qui-
Zza sea muy pronto, pero en definitiva el inte-
rés en la cannabis ha aumentado para ayu-
dar a reducir el inmenso dario ocasionado
por el cancer en la salud de la poblacion del
mundo durante este siglo.
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Trastornos por Ansiedad

Las alteraciones emocionales
relacionadas con ansiedad son su-
mamente frecuentes por lo que se
han desarrollado diversos tratamien-
tos para su mejora, aunque la expe-
riencia con los mismos muchas ve-
ces no es satisfactoria para los pa-
cientes debido a los efectos secun-

darios de los mismos y a que las expec-
tativas de una pronta mejoria no siem-
pre pueden cumplirse con el apoyo

y las herramientas que brinda un acom-
panamiento profesional.

El uso de la cannabis puede ser una
alternativa para personas con algun
diagndstico de ansiedad debido al e-
fecto que la misma puede tener en la
respuesta de miedo y a que su distri-
bucidn en el sistema nervioso central
y periférico permite disminuir la acti-
vacion del cuerpo y ayudar con sin-
tomas comunes de los trastornos por
ansiedad como palpitaciones, sudo-
racion, temblor, tension muscular,
entre otros, sin la necesidad de expe-
rimentar efectos desagradables a cor-
to y largo plazo.

En el caso de los trastornos por
ansiedad, es muy importante com-
prender el contexto en el que se de-
sarrolla el mismo por lo que no se re-
comienda el uso indiscriminado de
cannabis y/o productos derivados de
ésta sin un acompanamiento profe-
sional personalizado que permita e-
valuar correctamente la salud emo-
cional, el efecto de la cannabis en la
misma, asi como la condicion del
Sistema Endocannabinoide de la per-
sona y el entorno en el que se desa-
rrolla la misma.
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Enfermedad de Parkinson

El Parkinson es una enfermedad que afecta el sistema nervioso central, en
particular en las zonas que regulan el movimiento del cuerpo. La Enfermedad
de Parkinson se encuentra entre las 5 enfermedades neurodegenerativas mas
comunes, afectando principalmente a adultos de entre 50 y 65 arios de edad no
solo por los sintomas de la enfermedad, sino también el equilibro emocional
ya que dificulta la realizacion de actividades cotidianas y sociales.

A nivel celular, es muy complejo lo que ocurre con el Sistemma Endocanna-
binoide. Sin embargo, se sabe que los niveles de endocannabinoides estan direc-
tamente relacionados con la regulacion de la transmision de dopamina en el ce-
rebro y que la activacion del Sistema Endocannabinoide esta asociada a la inhi-

bicidon motora.

Los componentes de la cannabis po-
seen propiedades promisorias para el re-
traso en la progresion de esta enfermedad,
ya que estudios recientes han demostrado
que éstos tienen efectos protectores sobre
las neuronas, presentan propiedades anti-
inflamatorias, y su interaccién con los re-
ceptores del Sistema Endocannabinoide
pueden ayudar en la disminucion de los
sintomas como temblor, rigidez, la ausen-
cia y disminucién del movimiento, ade-
mas de aspirar a mejorar la salud emocio-
nal al reducir la ansiedad, estrés e
insomnio. En definitiva, existe evidencia
suficiente para considerar al Sistema Endo-
cannabinoide como un enfoque para el tra-
tamiento de personas con Enfermedad de
Parkinson.
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Epilepsia

La epilepsia es una enfermedad
del Sistema Nervioso en la que se pre-
senta actividad eléctrica anormal en la
corteza cerebral. Esta actividad causa
lo que conocemos como crisis convul-
sivas, afectando la calidad de vida y de-
teriorando el sistema nervioso a lo largo
del tiempo.

La cannabis ha demostrado ayu-
dar a disminuir las crisis convulsivas en
los pacientes que no responden a un
tratamiento convencional. En los ulti-
mos anos, el uso clinico de productos
de cannabis con alto contenido de CBD
ha demostrado ayudar a disminuir la
frecuencia e intensidad de las crisis y
en algunos casos se ha observado una
remision completa (ya no presentan
crisis convulsivas) en Sindromes de
Dravet, Lennox-Gastaut, Doose y West.

Diabetes

La diabetes es un problema de sa-

lud que esta en aumento a nivel mundial

y es la segunda causa principal de mor-
talidad en México. De acuerdo con la

Fundacion Mexicana de Diabetes, el 90%

de las personas que padece esta enfer-

medad estan relacionadas con sobrepeso

y obesidad.
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La investigacion de los canna-
binoides en la diabetes ha mostrado
que el THC puede ayudar a reducir
los niveles de glucosa (azucar) en la
sangre. También se ha demostrado
que puede mejorar la sensibilidad
a la insulina, reducir la digestion de
alimentos y provocar péerdida de pe-
so, ademas de ayudar a reducir el
dolor neuropatico en pacientes con
diabetes tipo 1 o 2. Aun falta mucho
por investigar, pero tanto la Diabetes
como el Sindrome Metabdlico son
el foco de interés de médicos e in-
vestigadores de México.
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Insomnio

El sueno puede alterarse con suma
facilidad debido a muchos factores co-
mo la alimentacion, afecciones fisicas,
emocionales o cambio repentino de ha-
bitos. El insomnio es el principal proble-
ma de sueno que se caracteriza por la
dificultad de comenzar a dormir o des-
pertarse frecuentemente durante la no-
che, o incluso ambas.

Uno de los usos de cannabis mas
comprobado a lo largo de los ultimos
anos es en la regulacion del suetio. Re-
cientemente se ha demostrado que el
Sistema Endocannabinoide participa en
la primera fase del suernio conocida co-
mo MOR (Movimiento Ocular Rapido) y
que una dosis optima de THC puede
permitir establecer habitos de suenio
saludables.

Sindrome de Colon Irritable

El sindrome de colon irritable es
una enfermedad que causa diferentes
sintomas gastrointestinales como dolor
abdominal, diarrea, estrefiimiento, ex-
ceso de gases y mucosa en heces. Si
los sintomas se intensifican se pueden
presentar complicaciones como ane-
mia (deficiencia de hierro), pérdida de
peso, vomito sin razdn aparente y
sangrado rectal. Aunque las causas de
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la enfermedad se desconocen, es
muy importante investigarla debi-
do a que es una de las principales
razones de las y los mexicanos pa-
ra asistir al médico.

La cannabis puede ayudar a
personas con sindrome de colon
irritable en los siguientes sintomas:

- Respuesta inflamatoria intestinal:
Las células del sistema inmune se
sobreexpresan en el intestino cau-
sando diarrea y dolor. La cannabis
puede ayudar a disminuir estos
sintomas regulando la respuesta
inmune.

- Anomalias en los nervios del apa-
rato digestivo: Los cannabinoides
ayudan a regular la liberacion o in-
hibicion de algunos neurotransmi-
sores, ayudando a regular la res-
puesta del sistema nervioso.
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Fibromialgia

La fibromialgia es una afeccion
cronica que se caracteriza por la pre-
sencia de dolor cronico muscular y de
huesos, donde es comun la baja tole-
rancia al dolor, tan baja que incluso un
simple roce podria ocasionar malestar.
Algunos de los sintomas comunes con
los que viven dia a dia las personas con
fibromialgia pueden ayudarse con ca-
nnabinoides. Con base en estudios reali-
zados, el CBD brinda un efecto antioxi-
dante, disminuye ansiedad, depresion,
y que ademas cuenta con un efecto an-
tiinflamatorio que ayuda a disminuir las
zonas de inflamacion tan comunes en
la fibromialgia.

Como ya lo hemos visto, el THC
es un potente analgésico que, en com-
binacion con CBD, puede ayudar a ge-
nerar un efecto sinérgico que permita
reducir el dolor y facilite la relajacion vy,
como consecuencia, mejore la cantidad
y calidad del suenio de la persona que
la padece.

Migrana

La migrana es una condicion co-
mun que esta relacionada con el cere-
bro y en ocasiones es una condicion
malentendida y compleja de identificar
y de atender. Generalmente ocasiona
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dolor de cabeza pulsante, a veces
en un solo lado y el dolor empeora
con el movimiento, asi como sen-
sibilidad a la luz, sonido e incluso
dolores, nausea y vomito. Esta en-
fermedad afecta aproximadamente
a 2 de cada 10 personas de todas
las edades y ocasiona danos en la
salud emocional y dificulta las acti-
vidades cotidianas.

Hay evidencia concluyente
del uso de cannabis para llevar a
una mejoria inmediata de dolores
de cabeza en el corto plazo (aun
en casos severos), asi como una
mejora a lo largo del tiempo. Ac-
tualmente es muy posible sostener
el argumento de que el uso clinico
de cannabis puede llegar a curar la
migrana, dadas las condiciones
correctas.




Trastorno del Espectro en pacientes con TEA, es decir que ayu-
Autista da a disminuir la agresividad y la inci-
dencia de autolesiones.

El Trastorno del Espectro Au-
tista (TEA) es un trastorno produci- Alzheimer
do por una alteracion o un retraso
en el desarrollo esperado propio de El Alzheimer es un tipo de de-
una edad. Estas alteraciones pueden mencia que ocasiona deterioro cog-
ser muy diferentes y originarse por  nitivo, afectando principalmente la
diferentes causas. El TEA genera una memoria y el comportamiento, sien-
alteracién en la interaccion social de do la forma de demencia mas comun
la persona que lo padece con su en- durante la edad senil. Los sintomas
torno familiar y social, ademas de generalmente se desarrollan lenta-
problemas de comportamiento co- mente y empeoran con el tiempo,
mo irritabilidad o agresividad, acom- hasta que son tan graves que inter-
pafiado de conductas habitualmente fieren con las relaciones personales,
repetitivas. laborales asi como con las tareas co-

tidianas mas sencillas.

Actualmente se sabe que el uso
clinico de productos de cannabis La evidencia cientifica actual ha
con alto contenido de CBD actuan demostrado que los cannabinoides

como normalizadores de conducta tienen un efecto positivo sobre los
cambios abruptos de estado de animo,

mejorando asi el comportamiento de
las personas con Alzheimer. Sin em-
bargo, el estudio de las propiedades
neuroprotectoras de los cannabinoi-
Asi como las epilepsias de dificil des probablemente es mas promisorio
tratamiento, el Trastorno del y quiza muy pronto resulte en el desa-
Espectro Autista es otro caso es- rrollo de medicamentos efectivos para
pecifico en el que la cannabis retrasar la progresion y como trata-
puede ayudar a nifios y nifias en miento del Alzheimer.

México.
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Enfermedad Inflamatoria
Intestinal

Se le llama enfermedad inflama-
toria intestinal al conjunto de enferme-
dades que presentan inflamacién en el
tracto digestivo, como lo son la colitis
ulcerosa y la enfermedad de Chron.
Estas enfermedades presentan sintomas
que de no ser atendidos pueden ser de-
bilitantes e incluso causar complicacio-
nes que pueden poner en riesgo la vida.
Los principales sintomas son diarrea
grave, dolor abdominal, fatiga y adel-
gazamiento.

La cannabis puede ayudar a dis-
minuir los sintomas por su efecto anti-
inflamatorio, y su efecto protector de
la microbiota intestinal puede ayudar a
disminuir la diarrea (en conjunto con
su tratamiento de base), asi como fo-
mentar una asimilacion éptima de nu-
trientes. Ademas, como en otros pade-
cimientos, el dolor causado por la in-
flamacién también puede disminuir
con la cannabis.

Enfermedades de la Piel

Los receptores principales del Sis-
tema Endocannabinoide no solo se en-
cuentran en el Sistema Nervioso, sino
también en el drgano mas grande del
cuerpo humano: la piel. En especifico,
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los receptores CB1 y CB2 se en-
cuentran en querratinocitos, foli-
culos pilotos, glandulas sebaseas,
melanocitos, fibroblastos , fibras
nerviosas y adipocitos. Debido a
ello, el Sistema Endocannabinoide
esta relacionado con la regulacion
de funciones cutaneas, como la
sensacion, el crecimiento celular,
la supervivencia, la respuesta inmu-
ne y la tolerancia.

Evidencia reciente muestra
que los cannabinoides ayudan a
modular la respuesta del cuerpo
ante enfermedades como la psoria-
sis y la dermatitis atopica, al inhibir
la proliferacién de queratinocitos y
modulando la inflamacion de éstas.
También hay evidencia acerca de
Su uso en el acné, asi como el en-
vejecimiento prematuro y, por su-
puesto, el melanoma.




Salud de la Mujer

Como lo hemos visto, la cannabis ha sido utilizada ampliamente a lo largo
de la historia para diferentes afecciones y enfermedades. En el caso de la salud
de la mujer, la cannabis ha sido utilizada para asistir en el parto, como tratamiento
para el dolor pélvico, para tratar tumores, dolor menstruales y amenorrea.

Los usos tradicionales descritos han comenzado a validarse por medio de
investigacion cientifica rigurosa. Existe evidencia acerca de la actividad antitu-
moral en cancer de mama, ademas de distinciones hormonales en algunas fun-
ciones que son moduladas por el Sistema Endocannabinoide en las mujeres:

Respuesta al estrés ﬁ 4
Comportamiento sexual
Homeostasis energética
Motivacion

Desarrollo cognitivo
Ciclo menstrual

El aparato reproductor femenino esta
muy relacionado con el SEC. En éste, lo im-
portante es encontrar ese balance correcto
entre la produccién y degradacion de los
endocannabinoides, asi como la actividad
en los receptores para que el aparato re-
productor femenino funcione
correctamente.

it

El equilibrio emocional de la mujer es otra area promisoria. La regulacion
del Sisterma Endocannabinoide esta relacionada con una mejor salud emocional
Yy, por otra parte, la desregulacion del mismo puede generar algunas enfermeda-
des y/o agravar sintomas de ansiedad, estrés y depresion existentes.
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Adicciones

Aunque no es muy conocido y el
estigma asociado al consumo de ca-
nnabis ha generado una percepcion
erronea acerca de la misma, existen
fundamentos cientificos que la respal-
dan como un tratamiento de salida en
el consumo problematico de sustancias
como el alcohol y la cocaina, obtenien-
do resultados positivos cuando éste se
suma al trabajo psicoldgico y la vigilan-
cia adecuada.

Hay evidencia acerca del uso de
productos de cannabis como coadyu-
vante para reducir los sintomas de abs-
tinencia, la ansiedad y una mejora en
el estado de animo. En definitiva, es un
tratamiento promisorio y que se utiliza
en mercados regulados para ayudar a
reducir el consumo de opioides.

Uso Veterinario

Recientemente hay un interés cre-
ciente en el potencial terapéutico de la
cannabis en la medicina veterinaria.
Existe evidencia cientifica abundante y
mucha informacion comercial acerca
de diferentes productos que se encuen

tran disponibles en mercados regulados.

Es dificil resumir la investigacion
actual en la medicina veterinaria, pero
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de manera general la cannabis ha
mostrado ser promisoria para ayu-
dar a pacientes con:

- Enfermedades cardiovasculares

- Epilepsia y convulsiones

- Alteraciones neuroldgicas

- Trastornos por ansiedad

- Trastornos del suetio

- Dolor crénico

- Enfermedad Medular Severa

- Osteoartritis

- Alergias y enfermedades de la piel

Debido al creciente interés en
los beneficios a la salud de perros,
gatos y otros animales, es posible
que la cannabis encuentre nuevas
lineas de investigacién y aplicacio-
nes clinicas en el area veterinaria
en México y América Latina.



Posibles Efectos Adversos

Estda ampliamente documenta-
do que la cannabis es generalmente
bien tolerada, comparada con mu-
chos otros medicamentos y sustan-
cias. Debido a que no han ocurrido
muertes por sobredosis de cannabis
a la fecha, se le considera muy segu-
ra. Aun asi, existen posibles efectos
adversos que vale la pena prevenir,
identificar, mitigar y evitar en la me-
dida de lo posible, cuando se busca
evaluar la viabilidad de uso de can-
nabis y la realizacion de un ana-
lisis riesgo-beneficio para una per-
sona con una enfermedad cronica.

CORTO PLAZO

Frecuentes

Cansancio, sedacion y somnolencia, mareos,
nausea, sequedad de boca, disminucion del
lagrimeo, relajaciéon muscular, 0jos rojos, eu-
foria, ansiedad, aumento de apetito.

Raros
Diarrea, hipo o hipertensioén, disminucién de

glucosa en la sangre, taquicardia, psicosis,
paranoia.

LARGO PLAZO

Consumo problematico, Sindrome de hiperemesis
cannabinoide*

*SHC o CHS por sus siglas en inglés (Cannabis Hyperemesis Syn-
drome), es un sindrome muy raro con sintomas como nauseas,
vomito, dolor abdominal y una compulsion a tomar un bario de
agua caliente.

B

Interacciones con
Medicamentos

La cannabis puede ayudar a per-
sonas con enfermedades cronicas, por
lo general éstas toman uno o varios
medicamentos para ayudar con sus
sintomas. Algunas interacciones con
la cannabis pueden ocurrir, y éstas de-
penden de cada persona, su diagnos-
tico y condicion actual, ademas de la
composicion del producto de canna-
bis que se utilice. Por ello, es reco-
mendable monitorear muy de cerca
las interacciones, sobre todo en adul-
tos mayores y en personas con enfer-
medades del riridn y/o del higado.

Existen cuatro interacciones prin-
cipales documentadas a la fecha, pero
la lista no es exhaustiva. Siempre es im-
portante consultar con el médico tra-
tante antes de hacer cualquier ajuste
a un tratamiento.

1. Algunos medicamentos pueden
afectar los efectos de los compo-
nentes de la cannabis

THC: ketoconazol, verapamilo, rifam-
picina, sulfametoxazol, amiodarona,
metronidazol, fluconazol, voriconazol,
acido valproico

CBD: ketoconazol, verapamilo, rifam-
picina, carbamazepina, barbituricos
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2. Algunos componentes de la 3. Los componentes de la cannabis

cannabis pueden afectar los pueden afectar la depuracion de
medicamentos algunos medicamentos
THC: THC y CBD: clozapina, teofilina,

Warfarina, rosuvastatina, fenitoina, olanzapina
clobazam, metadona, selegilina,

meperidina, clozapina, teofilina, 4. Pueden ocurrir efectos aditivos
olanzapina y sinérgicos.
CBD: Antidepresivos triciclicos y opioides

Tracolimus, warfarina, rosuvastatina,
fenitoina, clobazam, clopidogrel,
metadona, selegilina, meperidina *Otras sustancias: alcohol, drogas
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La pandemia por COVID-19 ha cambiado por completo la vida de millones de
personas en todo el mundo y ha obligado a muchos gobiemos a replantear sus
politicas de salud publica, economia, justicia social, entre otras. Como hemos
explicado, la cannabis es legal en muchos paises, generando evidencia impor-
tante acerca del lugar de la planta en el contexto social, cultural, de salud y
economico de los diferentes territorios donde ya es accesible por vias legales.

México lleva muchos anos luchando una batalla contra la desinformacion y el
miedo, ocasionando muerte y sufrimiento a muchas familias como consecuen-
cia de una Prohibicion que nunca debid ocurrir. Una historia que apenas
comenzo a revertirse gracias al gobiemo del Presidente Penia Nieto, quien pub-
licd un Decreto de Ley en 2017 que autoriza los usos medicinales y de investi-
gacion de la cannabis. Después de casi 4 anos, el reglamento fue publicado el
pasado 12 de enero de 2021, pero enfrenta muchos retos e inconsistencias nor-
mativas, por lo que no ha sido implementado, dejando pendiente una regu-
lacidon que miles de pacientes de enfermedades cronicas en todo México esper-
aban con desesperacion.

En 2018, el Anteproyecto de Ley para la Regulaciéon del Cannabis de la actual
administracion del Presidente Lopez Obrador avanzo en el Senado con la opin-
16n publica dividida en el uso recreacional pero con un apoyo sin controversias
(81%) para el uso medicinal. Este Anteproyecto de Ley fue aprobado en el
Senado y enviado a Camara de Diputados, donde sufrié cambios sustanciales
antes de ser enviado de vuelta al Senado el 10 de marzo de 2021. Esta Minuta
Proyecto de Decreto establece un sistema basado en licencias especializadas y
autoriza todos los usos de la cannabis, con las siguientes caracteristicas:

- Los gjes de la Ley son: Desarrollo Sostenible, Salud Publica y Derechos Humanos

- Se autorizan los usos industriales, de investigacion, médicos y recreacionales.
- El uso medicinal es excluido de la ley, fragmentando la regulacion de la canna-
bis e impidiendo el desarrollo de los usos medicinales de forma congruente con
la regulaciéon de la cannabis y el Plan Nacional de Desarrollo.

- Se anticipan cambios en el Senado de la Republica, quien pidid una exten-
sidon a la Suprema Corte a manera de resolver las inconsistencias trazadas
por el texto propuesto en Camara de Diputados.

- Una vez publicada en el DOF, la Ley convierte a México en el pais mas po-
blado en el mundo en autorizar todos los usos de la cannabis y sélo el terce-
ro en comenzar a revertir los danos de la prohibicion.
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La evidencia es clara: los mercados regulados de cannabis han mejorado
como consecuencia de la integracion de programas medicinales y recrea-
cionales de cannabis. La cannabis es cultivada de manera artesanal e indus-
trial para fines de investigacion, medicinales, industriales y de bienestar gen-
eral en diversas partes del mundo con resultados positivos:

- Los crimenes violentos se han reducido en mercados regulados, hasta en
un 12.5%

- Los homicidios relacionados al trafico de sustancias se han reducido hasta
en un 40%

- La legalizacion de cannabis esta directamente relacionada con una reduc-
cion en el consumo de alcohol y, como consecuencia, de las muertes rela-
cionadas a éste.

- Se han reducido el numero de arrestos por conducir intoxicado(a) un vehi-
culo

- El consumo de cannabis no ha aumentado en estudiantes de preparatoria
- Se han reorientado recursos publicos en materia de seguridad publica para
atender necesidades mas apremiantes

- Permite la reduccion de encarcelamientos por posesion simple de canna-
bis, el delito mas recurrente en los sistemas penitenciaros y el mas dafino
para la sociedad.

- Los mercados legales reportan una disminucion en el consumo de medica-
mentos como benzodiacepinas, opioides y productos de venta libre para
ayudar a reducir la ansiedad y trastornos de sueno.

¢Qué se puede anticipar para México en los proximos anos?

Como lo hemos visto en este eBook, la evidencia es concluyente y la investi-
gacion es cada vez mas abundante. El Sistemma Endocannabinoide comienza
a tener mayor interés para buscar nuevas alternativas de tratamiento en mul-
tiples enfermedades crénicas de dificil tratamiento. En México y en muchas
partes del mundo, las enfermedades cronicas afectan a nuestras familias y a
la sociedad aumentando el dolor, los efectos adversos de medicamentos,
pérdida de equilibrio emocional, fragmentacion en la estructura familiar,
aumento en las desigualdades, pérdida de productividad laboral, falta de
confianza en los meédicos y otros profesionales, entre otras.
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Quiza la cannabis no sea la panacea, pero volver a integrarla a la sociedad mexi-
cana después de 100 arios puede:

- Permitir a México comenzar a sanar los dafios ocasionados por la Prohibicion.
- Permitir el desarrollo de una nueva area de la medicina.

- Ayudar a miles de pacientes de enfermedades cronicas de dificil tratamiento
en todo México que pueden beneficiarse del uso medicinal, paliativo o herbolar-
10 de la cannabis de manera segura, eficaz y con menos efectos secundarios.

- Facilita la transicion a economias circulares, que permitan brindar soberania
alimenticia y reducir las desigualdades en salud en todos los rincones de
México.

- Combinar los aprendizajes tradicionales de nuestros ancestros con los ultimos
avances de la medicina para el desarrollo de medicinas a base de productos
naturales que se ajustan a las necesidades del lugar donde se producen.

- Brindar acceso a una medicina accesible a miles de personas que de otra
manera no podrian encontrar calidad de vida.

- Dar compasion a un incontable numero de familias que dia a dia viven con
dolor como consecuencia de una enfermedad potencialmente mortal.

- Desarrollar el aprendizaje de otras plantas medicinales que puedan interactuar
con el Sistema Endocannabinoide de manera positiva.

Asi como tu o alguien cercano a ti, millones de personas en el mundo usan
cannabis dia a dia para reducir sus dolores y aliviar ansiedad. Esta planta tiene
muchas sorpresas aun, y en estas paginas solo hemos comenzado a introducir
el potencial de bienestar, equilibrio y salud que brinda el conocimiento de esta
planta y de nuestro Sistema Endocannabinoide.

;La cannabis puede curar alguna enfermedad?

Es nuestra opinidon profesional que puede hacer mucho mas que eso. Puede
aliviar, dar equilibrio y brindar salud de cuerpo, mente y espiritu.
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;Como integrar a la
cannabis a tu vida?

AUTOCUIDADO

Nadie conoce mas a tu cuerpo. Identifica tus necesidades, aprende a notar cambios en tu
estado de animo y pon atencion a posibles serales de alerta. Te recomendamos documentar
tu estado de salud en una bitacora.

RESPONSABILIDAD

Es importante asumir el control de tu salud y en conocer tanto como puedas acerca de tu
enfermedad, las diferentes alternativas para mejorar tu calidad de vida y, en el caso de la can-
nabis, conocer los alcances, limitaciones, posibles efectos adversos e interacciones.

INTEGRA A TU FAMILIA
Platica con tu familia abierta y honestamente. El apoyo de tu familia sera la clave de muchos
de tus éxitos al alcanzar tus metas de salud.

LUCHA CONTRA EL ESTIGMA

Habra personas que estén en contra del uso de cannabis y no significa que el tratamiento que
lleves sea inadecuado. Procura tener paciencia y aprovecha la oportunidad para educar a otras
personas acerca de tu aprendizaje.

FUENTES ADECUADAS
Al buscar informaciéon u opiniones respecto a la cannabis, trata de que esta sea de fuentes va-
lidas. Actualmente es mas importante que nunca defender la verdad y los hechos.

INTEGRA A TU MEDICO
Es muy posible que tu médico no esté familiarizado con el uso de cannabis. Busca informacion
y platica con él/ella acerca de esta nueva alternativa para la salud.

TODAS Y TODOS SOMOS DIFERENTES
La cannabis es una medicina personalizada, por lo que si algo te funciona a ti es muy posible
que no funcione para otras personas.

CUIDA TU SISTEMA ENDOCANNABINOIDE
Mantén una alimentacion saludable, realiza actividad fisica dentro de tus posibilidades, identi-
fica tus emociones y lleva una rutina previa al descanso.

PROTEGE TU SALUD

Muchos productos no estan formulados para la atencion a la salud. Confia exclusivamente en
profesionales con experiencia en el uso de cannabis con fines medicinales, paliativos o
herbolarios.
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