El uso de cannabis aumentaria el riesgo de desarrollar un

trastorno psicotico en el futuro

Cannabis use would increase the risk of future psychotic disorders

Objetivo

Revisar sistematicamente la evidencia cientifica acerca del uso
de cannabis y la ocurrencia de episodios psicoéticos o afectivos
que perduran mas alla de la intoxicacién aguda.

Fuente y seleccion de datos

Los autores buscaron en las bases de datos Medline, Embase,
CINAHL, PsycINFO, ISI Web of Knowledge, ISI Proceedings,
ZETOC, BIOSIS, LILACS y MEDCARIB, desde su inicio hasta
septiembre de 2006. De 4804 estudios encontrados se selec-
cionaron los 35 mas homogéneos a criterio de los autores. Se
incluyeron estudios poblacionales longitudinales y estudios
caso-control longitudinales; se excluyeron cohortes de per-
sonas con enfermedad mental y/o problemas relacionados con
el abuso de sustancias, estudios de poblacion carcelaria y los
estudios de uso medicinal de cannabis. Se consideré episodio
psicético al reporte de esquizofrenia, trastorno esquizofreni-
forme, trastorno esquizo-afectivo, psicosis no especificada, sin-
tomas psicoticos, alucinaciones y desorden del pensamiento.
Como episodio afectivo se incluyeron a los reportes de
trastornos del humor, trastornos bipolares, trastorno del animo
no especificado, depresién, ideacidon o intento suicida,
ansiedad, neurosis y mania.

Moore y col. Lancet.2007; 370: 319-28.

Resultados principales

Se encontré un riesgo incrementado de padecer algun tipo de
episodio psicético en los individuos que usaron cannabis (OR:
1,41; 1C95% 1,20 a 1,65). Los hallazgos fueron consistentes
con un efecto dosis-respuesta, es decir que el riesgo mas alto
se vio en las personas que usaron cannabis en forma mas fre-
cuente (OR: 2.09; IC95% 1,54 a 2,84).

La depresion, los pensamientos suicidas y la ansiedad, fueron
examinados en forma separada. Los hallazgos para estos
eventos fueron menos consistentes que para las psicosis.

Conclusiones

La evidencia es consistente con la apreciacion de que el
cannabis incrementa el riesgo de eventos psicéticos, indepen-
dientemente de los efectos de la intoxicacién aguda, siendo
menos fuerte la evidencia respecto de los eventos afectivos. Si
bien es poco probable poder responder si el cannabis es la
causa de psicosis, los autores concluyen que hay suficiente
evidencia como para advertir a los jdvenes que el uso de
cannabis puede incrementar el riesgo de desarrollar una enfer-
medad psicética a lo largo de la vida.
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Gomentario

Si el cannabis es el causante de un trastorno psicético o si lo
que hace es desenmascarar una psicosis latente es una vieja
discusion entre los clinicos'?. Hasta la fecha no hay investiga-
ciones que afirmen una u otra cosa. De hecho, el presente tra-
bajo tampoco lo hace pero si aporta algo muy valioso: haber
corroborado en poblacion sana al inicio del estudio -por lo
menos sin manifestaciones clinicas de las enfermedades estu-
diadas- y con seguimientos a largo plazo, que a mayor con-
sumo de cannabis, existe mayor riesgo de presentar un even-
to psicético a lo largo de la vida y especialmente, que este
evento puede producirse alejado del momento de consumo,
momento en el que es esperable algun tipo de sintomatologia
psiquiatrica.

Vale aclarar que los hallazgos de la revision sistematica de
Moore y col. son compatibles con varios de los criterios postu-
lados por Bradford Hill hace mas de cuarenta afios para
establecer causalidad®: fuerza de la asociacién, consistencia,
secuencia temporal (que la causa anteceda al efecto) gradiente
biolégico (efecto dosis-respuesta) plausibilidad biolégica y

coherencia entre diferentes investigaciones.

Tan importante es este hallazgo como histéricamente lo fue el
encontrar que el uso de tabaco aumenta el riesgo desarrollar
cancer de pulmoén o enfermedad cardiovascular, comparado
con quien nunca prob6 un cigarrillo®.

Conclusion del comentador

La evidencia va contradiciendo cada vez mas a quienes asegu-
ran que el cannabis no es nocivo y que por ello deberia despe-
nalizarse su uso. Seria bueno que trabajos como este fueran
mas difundidos entre la comunidad médica ya que mal puede
aconsejar, quien no esta convencido de lo que aconseja. No
olvidemos que la puesta en practica en forma masiva del con-
sejo antitabaco llegé de la mano de la evidencia que los traba-
jos de investigacion fueron aportando, hasta que no hubo
forma de dudar de su lineal relacion con las enfermedades ya
nombradas.
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