
 

RELACIÓN TABAQUISMO Y MARIHUANA 

Los resultados respecto a la asociación entre hábito de fumar marihuana y 
posibilidad de éxito en el abandono del tabaco son contradictorios. 
Según Gourlay et al(1), el hecho de fumar marihuana presentaba una fuerte 
asociación con bajas tasas de éxito en una intervención con consejo breve, 
folleto y parches de nicotina. El seguimiento fue a 26 semanas. El 21% de los 
participantes dejó de fumar, mientras que en el caso de los fumadores de 
marihuana sólo el 11%. 
 
En la misma dirección apuntan los datos del estudio de Ford et al (2)aunque 
cuando los resultados se ajustan por raza, educación y estado civil, pierden 
significación. 
 
Sin embargo, el estudio de Humfleet et al(3) concluye que el consumo habitual 
de alcohol se relaciona de forma negativa con la posibilidad de éxito, pero no el 
de marihuana. 
 
Otro aspecto importante que convendría conocer mejor es la interacción del 
bupropión y el síndrome de abstinencia de la marihuana. Según el estudio de 
Haney et al(4), los síntomas como irritabilidad, depresión, insomnio e inquietud 
se agravaron en el grupo que tomaba bupropión. 
 
Creo que resultan de interés dos estudios cualitativos con población 
adolescente respecto a sus creencias y actitudes respecto al tabaco y la 
marihuana(5;6). 
 
Algunos jóvenes afirman haber llegado al consumo de tabaco a través de fumar 
cánnabis. Es frecuente la intención de dejar de fumar cigarrillos, en la 
actualidad o en el futuro, pero no de abandonar el cánnabis. En general creen 
que el cánnabis no es adictivo ni presenta problemas para la salud, incluso 
algunos le atribuyen un efecto protector frente al tabaco. 
 
Algunos comentan que fuman cigarrillos cuando no es un momento apropiado 
para fumar marihuana, y creen que el hecho de llevar encima cigarrillos como 
medio para fumar cánnabis puede contribuir a que fumen más. 
La idea del cánnabis como una sustancia terapéutica es comúnmente aceptada 
y en general es visto por los adolescentes como un hábito de juventud que 
desaparecerá con la edad. 
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