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RESUMEN

Objectivo: analizar la relación entre la percepción de daños y beneficios asociados al consumo de marihuana 
y su relación con el actual consumo, así como con la intención de uso en un contexto de cambios regulatorios, 
en jóvenes entre los 15 y 17 años estudiantes de un colegio público en Bogotá, Colombia. 
Método: se realizó un estudio cuantitativo, transversal tipo encuesta. Participaron 268 estudiantes de grado 
9º a 11º de un colegio público de la ciudad de Bogotá, Colombia. 
Resultados: los resultados mostraron que existe una asociación entre la percepción de beneficios y el 
consumo de marihuana. Adicional a que como una baja percepción de riesgo está asociada a una intención 
de uso en un contexto de legalización. 
Conclusión: este es uno de los primeros estudios en el Colombia que explora la intención de uso (a los 18 
años) en un contexto de cambios regulatorios, así como la actitud de los jóvenes hacia la legalización de la 
marihuana para uso medicinal y recreacional. 
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PERCEPTION OF HARM AND BENEFITS OF MARIJUANA AND ITS 
RELATIONSHIP WITH THE INTENTION OF USE AND CONSUMPTION IN 
COLOMBIAN ADOLESCENTS

ABSTRACT

Objective: analyze the relationship between the perception of harm and benefits associated with the use 
of marijuana and its relation to real consumption, as well as the intention to use it in a context of regulatory 
changes, in young students, between 15 and 17 years old, of a public school in Bogota Colombia. 
Method: a quantitative, cross-sectional survey was carried out. 268 students in grade 9th to 11th from a public 
school in the city of Bogotá, Colombia participated of the study. 
Results: results reveled that there is an association between the perception of benefits and the consumption 
of marijuana. In addition, how a low perception of risk is associated with an intention to use in a context of 
legalization. 
Conclusion: this is one of the first studies in Colombia which explores the intention to use (at age 18) in a 
context of regulatory changes, as well as the attitude of young people towards the legalization of marijuana for 
medicinal and recreational use. 

DESCRIPTORS: Cannabis. Adolescence. Marijuana abuse. Illegal drugs

PERCEPÇÃO DE DANOS E BENEFÍCIOS DA MACONHA E SUA RELAÇÃO COM 
A INTENÇÃO DE USO E CONSUMO EM ADOLESCENTES COLOMBIANOS

RESUMO

Objetivo: analisar a relação entre a percepção de danos e benefícios associados ao consumo de maconha 
e sua relação com o atual consumo, bem como com a intenção de uso em um contexto de mudanças 
regulatórias, em jovens entre 15 e 17 anos, estudantes de um colégio público em Bogotá, Colômbia. 
Método: realizou-se estudo quantitativo, transversal, tipo questionário. Participaram 268 estudantes do 9º ao 
11º grau de um colégio público da cidade de Bogotá, Colômbia. 
Resultados: os resultados mostraram que existe uma associação entre a percepção de benefícios e o 
consumo de maconha. Além disso, também demostraram como uma baixa percepção de risco está associada 
a uma intenção de uso em um contexto de legalização. 
Conclusão: este é um dos primeiros estudos na Colômbia que explora a intenção de uso (aos 18 anos) em 
um contexto de mudanças regulatórias, bem como a atitude dos jovens em relação à legalização da maconha 
para uso medicinal e de lazer. 

DESCRITORES: Cannabis. Adolescência. Abuso de maconha. Drogas Ilícitas.
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INTRODUCCIÓN

El consumo de drogas es un fenómeno complejo y heterogéneo,1–2 que cambia a través del 
tiempo.2–3 Las políticas existentes para combatir el problema de las drogas no han sido eficaces, y 
por ello actualmente se asegura que es necesario realizar un cambio en el enfoque, que debe estar 
orientado hacia la prevención.2,4–5

Algunos países en las Américas están experimentando cambios, y en esta transición la 
marihuana ha sido la gran protagonista. El uso medicinal de la marihuana se ha legalizado en algunos 
países (Estados Unidos, Canadá, algunos miembros de la Unión Europea), mientras que lo mismo 
ha ocurrido con el consumo recreacional en Uruguay y en algunos estados de los Estados Unidos. 
Colombia no es ajena a esta transición: actualmente existe un proyecto de ley en el Congreso que 
busca reglamentar el uso y la producción de la marihuana medicinal, el cual ha sido ya aprobado 
en varios debates. 

La marihuana es la droga ilícita más usada en el mundo, tanto por adultos como por jóvenes y 
adolescentes. En Latinoamérica el consumo de esta sustancia ha mostrado un aumento importante.6 
Según el informe del Uso de Drogas en las Américas de la Comisión Interamericana para el Control 
del Abuso de Drogas (CICAD-OEA),4–5 en el hemisferio el 21,26% de los escolares han usado 
esta sustancia alguna vez en la vida. Sin embargo, existe una gran variabilidad entre los países y 
subregiones, por ejemplo, en Norteamérica, el 30.5% de los escolares han usado marihuana en la 
vida, mientras que en Suramérica el 9.9% de la población joven y adolescente escolarizada ha usado 
esta sustancia en la vida, el 7% en los últimos 12 meses y el 5% en el último año. El incremento de 
prevalencias de consumo en la población adolescente es preocupante y debe ser definitivamente 
considerado un asunto de interés de salud pública.7 

En lo que se refiere al contexto colombiano, el estudio más reciente sobre consumo de 
sustancias psicoactivas realizado con población general (12 a 65 años) reveló que la droga ilegal 
más usada es la marihuana (11% alguna vez en la vida, 3.2% último año, 0.6% último mes); este 
estudio registró un incremento en el consumo de esta sustancia para la prevalencia de vida en 
comparación con el último estudio llevado a cabo en el 2009.8 En el 2011, se realizó el último estudio 
en población escolar en Colombia, el cual mostró que la sustancia con mayor presencia de consumo 
en los jóvenes es el alcohol (prevalencia de vida 63,4%), seguida del tabaco (24% alguna vez en la 
vida) y marihuana (7% alguna vez en la vida).

Los posibles daños y beneficios de la marihuana son actualmente motivo de una gran 
controversia. Existe evidencia acerca de los posibles beneficios medicinales, especialmente para el 
manejo de algunos síntomas de enfermedades crónicas.8–11 Sin embargo, hay estudios que aseguran 
que esta evidencia tiene una calidad moderada y exclusiva para el manejo del dolor y espasticidad,12 
pues no es robusta para el manejo de otros síntomas.12–13 

Respecto a los daños asociados al consumo, el panorama es similar. Por un lado, hay 
evidencia sobre cambios neuro-anatómicos asociados al uso de marihuana.14–15 Por ejemplo, se 
ha encontrado que está relacionado con una baja integridad en la sustancia blanca.16 Existe un 
deterioro en la conectividad neuronal de algunas regiones cerebrales en adultos que han usado esta 
sustancia desde edades tempranas.13 En contraste, hay estudios que ponen en duda la evidencia 
respecto a los cambios neuro-anatómicos, debido a que no encontraron diferencias (ni en adultos 
ni en adolescentes) en los volúmenes del hipocampo, amígdala o cerebelo entre consumidores 
frecuentes y no consumidores.17 Un estudio reciente reportó que el consumo de cannabis afecta la 
transmisión y plasticidad sináptica de glutamato.18

Estos posibles efectos reflejan compromiso en las funciones cognitivas.19–20 Es más, se ha 
reportado que el uso frecuente desde una temprana edad está asociado con una disminución hasta 
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de ocho puntos en el coeficiente intelectual.21 Sin embargo, la evidencia respecto al impacto en 
la neuro-cognición debe ser más clara.22 Los efectos adversos del consumo de marihuana no se 
limitan a cambios neuro-anatómicos y cognoscitivos. El uso de esta sustancia se ha reportado como 
predictor de comportamientos sexuales de riesgo en adolescencia.16,23 En un estudio longitudinal se 
encontró que los consumidores frecuentes de marihuana tienen más dificultades laborales, sociales 
y económicas que los no fumadores.24 Un resultado interesante de este estudio es que las personas 
que presentan dependencia iniciaron a una edad más temprana el consumo; esto coincide con los 
resultados previos.23

Sin embargo, a pesar de la actual evidencia que pone en duda algunos de las consecuencias 
negativas, lo que sí es concluyente es que los efectos nocivos asociados al uso de marihuana tienen 
una mayor probabilidad de presentarse si se inicia a una edad temprana 13,24,23 y que el consumo de 
marihuana, alcohol y otras sustancias en la adolescencia trae consigo problemas escolares, legales, 
familiares y afectivo.25–26

El consumo de marihuana en la adolescencia sucede por múltiples factores.27–28 Existen 
diversas teorías que buscan explicar el uso de drogas en esta etapa del ciclo vital;28–30 la mayoría 
propone modelos compuestos por diversos dominios, como biológico, intrapersonal, interpersonal 
y sociocultural. 

Algunos investigadores aseguran que el factor más importante es el sociocultural,31–32 otros 
destacan el ámbito individual, que ha sido ampliamente estudiado especialmente en lo que respecta 
a la percepción de riesgo de consumo. Existe una importante evidencia respecto a que una menor 
percepción de riesgo está asociada a una mayor probabilidad de consumo.28,33–34

En lo que respecta a Colombia, el último estudio nacional sobre consumo de alcohol y 
drogas8 registró que la percepción de riesgo de consumo de marihuana es menor en adultos que 
en adolescentes (72% vs 65%). Otros estudios en el país han hallado relación entre percibir bajo 
riesgo con haber consumido o tener la intención de hacerlo a mayor edad.35–36 Aunque, aprender 
sobre el riesgo del consumo de marihuana a nivel de la salud tiene un pequeño efecto en el hábito 
de consumo.36 

Ahora bien, los cambios regulatorios respecto a la producción y consumo medicinal y recreativo 
de la marihuana han incrementado el interés en estudiar sus efectos, el posible cambio en la actitud 
hacia el consumo y su intención de uso. En el 2014, estudio anual sobre consumo de sustancias en 
adolescentes en los Estados Unidos 7 halló un cambio significativo en la actitud hacia el consumo, 
pues se registraron los niveles más bajos de percepción de riesgo asociado al consumo de marihuana 
desde 1991 en la población escolar. 

Un estudio durante 1991 a 2011 en Estados Unidos y no encontraron un aumento significativo 
en el consumo en los estados en donde la marihuana medicinal es legal.37 Otros investigadores 
reportaron con datos norteamericanos que el consumo de marihuana en adolescentes desde el 2002 
hasta el 2008 incrementó en los estados en donde el uso medicinal de la marihuana es legal y hay 
una menor percepción de riesgo en comparación con los estados en lo que no se han presentado 
estos cambios regulatorios.38 Un estudio más reciente reportó que la legalización e la marihuana 
recreacional se asocia a un incremento en el uso en los jóvenes que previamente la usaban, pero 
no en aquellos jóvenes que no la usaban.39 Resultados similares se han mostrado en población 
adulta.40 Estudios similares no han encontrado un incremento en el consumo asociado a cambios 
regulatorios.41–42

En general, todos los estudios concluyen que la información actual no es suficiente para inferir 
causalidad entre los cambios regulatorios y el consumo de esta sustancia. 

Respecto a la intención de uso en un posible contexto de cambios regulatorios, una investigación 
con base en los datos de cinco años (2007 a 2011) del estudio anual estadounidense y estimó 
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que del grupo de jóvenes que no consumían marihuana, las prevalencias de consumo en la vida 
aumentarían cerca de 6% si la sustancia fuera legal. Para los que ya habían consumido marihuana 
alguna vez en la vida, aseguraron que en un contexto de legalización del uso el 46% continuarían 
usando la sustancia con la misma frecuencia y el 18% fumaría marihuana con mayor frecuencia.43 
Sin embargo, los estudios respecto a la intención de uso en un contexto de cambios regulatorios son 
pocos, por lo tanto no hay una evidencia clara al respecto.

El presente estudio analiza la relación entre la percepción de daños y beneficios asociados 
al consumo de marihuana y su relación con el actual consumo, así como con la intención de uso en 
un contexto de cambios regulatorios, en jóvenes entre los 15 y 17 años estudiantes de un colegio 
público en Bogotá, Colombia. 

MÉTODO

Se realizó un estudio cuantitativo, transversal tipo encuesta. Los datos de este estudio hacen 
parte de un estudio multicéntrico realizado en nueve países (10 ciudades) de Latinoamérica y el 
Caribe. Los datos de este artículo corresponden sólo a la muestra colombiana. 

Participaran del estudio 268 estudiantes de grado 9º a 11º (46% hombres y 54% mujeres) con 
un promedio de edad de 16 años (DE= .81) de un colegio público de la ciudad de Bogotá. La institución 
educativa fue seleccionada a conveniencia. Como criterios de inclusión se tuvo en cuenta estudiantes 
con edades entre los 15 y 17 años que se encontraban matriculados en el colegio público mixto 
seleccionado, que tuvieran la habilidad de leer y escribir en español sin que necesite alguna ayuda 
y que contara con asentimiento informado y consentimiento de sus padres o representantes legales. 
Los criterios de exclusión fueron: estudiantes que no deseen o no pueden brindar consentimiento 
informado o que sus padres o representantes legales no deseen o no puedan dar su consentimiento 
y/o no tengan la habilidad de leer y escribir en español sin ayuda. 

Los datos fueron recolectados por medio de un protocolo compuesto por 23 ítems provenientes 
de dos escalas: a) Sistema Interamericano de Datos Uniformes de la CICAD (SIDUC) para estudiantes 
de secundaria y b) Monitoring The Future (MTF); y el cuestionario completo de Percepción de Riesgo 
de Benthin.44 

El SIDUC es una metodología estandarizada creada para obtener datos, construir conceptos y 
brindar respuestas sobre el consumo de sustancias psicoactivas (SPA) usado a través de las Américas 
y el Caribe.6 Se usaron los (10) ítems sobre comportamiento de consumo de este cuestionario. Se 
incluyeron preguntas sobre frecuencia de consumo y consumo en amigos y otra sobre percepción 
de riesgo de consumo de marihuana la cual se medí a través de una escala Likert de cuatro puntos 
(1 ningún riesgo; 2 riesgo leve; 3 riesgo moderado; y 4 gran riesgo), una menor puntuación indica 
menor percepción de riesgo de consumo de cannabis.

El MTF es una encuesta estadounidense diseñada por el National Institute on Drug Abuse para 
explorar los cambios en valores, comportamientos y orientaciones del estilo de vida de la juventud 
estadounidense.7 Se incluyeron tres ítems que exploran la percepción general de daño relacionado 
con el uso experimental y frecuente de marihuana y para evaluar las intenciones de uso de marihuana 
en un contexto de cambios regulatorio y las creencias sobre la marihuana medicinal. El SIDUC ha 
usado también estar preguntas en el contexto Latinoamericano.

La Percepción de Riesgo de Benthin44 evalúa a través de una de una escala Likert de siete 
puntos, la percepción de riesgos y beneficios respecto a diversos comportamientos. Ha sido usada 
ampliamente en estudios que exploran la percepción de riesgo, daño y beneficios del consumo de 
SPA, los cuales en su mayoría reportan alfa de Cronbach iguales o mayores a 0.70.45–46 Se usó 
una versión modificada para evaluar las percepciones de los participantes respecto a los daños y 
beneficios relacionados con el uso de marihuana. Una alta puntuación indica una menor percepción 
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de riesgo y daño y una mayor percepción de beneficios. Para la muestra colombiana se encontró 
una confiabilidad media (µ= 0,68). 

El estudio se realizó en dos fases, a continuación se describe cada una de ellas. 
Primero se solicitó aprobación del Comité de Ética del Center for Addiction Treatment and 

Mental Health, posteriormente, al Comité de ética de la División de Investigaciones de la Universidad 
El Bosque y de la Institución Educativa Distrital. Después, los consentimientos informados fueron 
enviados a los padres o representantes legales de los alumnos acompañados por una carta del colegio, 
los estudiantes debían entregar el consentimiento informado firmado por parte de los padres de los 
participantes, lo podían entregar antes de la fecha acordada para la aplicación de los cuestionarios 
o el día de la aplicación. 

Los estudiantes que contaban con el consentimiento de sus padres dieron su asentimiento, 
para garantizar este proceso cada estudiante debía entregar el consentimiento informado firmado 
por los padres o representante legal. A todos los participantes se les informó que la participación 
sería voluntaria y que se mantendrá confidencialidad en todo momento. Después de seleccionar los 
participantes, los cuestionario fueron aplicados en los salones de clase. Los estudiantes diligenciaron 
los cuestionarios de manera anónima. 

Se tuvieron en cuenta todos los principios éticos para investigación con menores de edad 
establecidos por la ley colombiana. Se garantizó la voluntariedad y confidencialidad. Se obtuvo 
consentimiento de los representantes legales de los menores y asentimiento de todos los participantes. 

RESULTADOS

Inicialmente se describen las prevalencias de consumo de marihuana, la intención de uso de 
esta sustancia a la mayoría de edad (18 años) en un contexto de cambios regulatorios y las actitudes 
hacia el consumo de marihuana con fines medicinales y recreativos. 

El estudio contó con 268 estudiantes de grado 9º a 11º de dos colegios públicos, uno ubicado 
en Bogotá y otro en un municipio cercano Bogotá. Un 46.4% de los participantes eran hombres y el 
53.6% mujeres, con un promedio de edad de 16 años (DE= .81) y un rango de 15 a 17 años. Del total 
de los participantes el 30.2% pertenecían a grado 9º, el 38.2% a grado 10º y el 31.3% a grado 11.

Respecto a las prevalencias de consumo de marihuana de la muestra, se encontró que el 
31% había consumido marihuana alguna vez en la vida, el 22% en el último año (20% hombres, 
24% mujeres) y el 10.8% en los últimos 30 días (10.5% hombres, 11.2% mujeres). Por otro lado, se 
encontró un promedio de 14 años (DT=1.5) de edad de inicio de consumo de marihuana. 

En cuanto a la intención de uso a los 18 años en un contexto de cambios regulatorios, el 52% 
de la población encuestada reportó que no la usaría aunque esta fuese legal, el 36% la probaría o 
seguiría usando y el 12% aseguró no saber. Por otro lado, los resultados revelaron que cerca de la 
mitad (46%) tenía una posición favorable respecto al uso de marihuana con fines medicinales (46% 
hombres, 45% mujeres) y un 16% aseguró que está de acuerdo con que esta sustancia sea usada 
adicionalmente para fines medicinales y recreativos, mientras que un 26% refirió que considera que 
no debería ser usada en ninguna contexto (22% hombres, 28% mujeres). 

Asociación entre percepción de daño, beneficios y prevalencias de consumo de 
marihuana

Se realizó una regresión logística binaria a través del método estándar para evaluar la 
asociación entre la percepción de daño y beneficios asociados al uso de la marihuana y prevalencias 
de consumo de vida, último año y último mes. Se encontró que los modelos fueron capaces de ubicar 
correctamente el consumo de marihuana. Para alguna vez en la vida ubicó correctamente el 69% 
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(R2=1.48 Nagelkerke; Χ2
(2)=29,86, p<0.001), el 76% para último año (R2=1.86 Nagelkerke; Χ2

(2)=34,56, 
p<0.001) y el 89% para los últimos 30 días (R2=1.00 Nagelkerke; Χ2

(2)=13,67, p=0.001). 
Al revisar la asociación entre la percepción de daño y beneficios y el consumo de marihuana, 

se encontró que la percepción de daño no presenta una asociación significativa con el consumo en 
la vida ni último mes, pero sí para último año. Respecto a la percepción de beneficios, los resultados 
mostraron que la mayor percepción de beneficios se asoció significativamente con el consumo en 
las tres prevalencias, especialmente para últimos 12 meses, en donde se identificó que una mayor 
percepción de beneficios se asoció con el consumo de marihuana (Tabla 1).	

Como se observa en la tabla 1, el tamaño del efecto dado por el OR es bajo para la asociación 
entre percepción de daño y consumo en los últimos 12 meses (OR=1.54); mientras que para beneficios 
el tamaño del efecto es mayor, especialmente para la asociación con prevalencia de año (OR=2.0). 

Tabla 1 – Asociación entre percepción de riesgo, daño y beneficios y prevalencias 
de consumos según coeficientes Regresión Logística, Bogotá 2014.

Percepción
Prevalencia vida Prevalencia Año Prevalencia mes
Β OR β OR β OR

Daño 0.282 1.32 0.43 1.54* 0.38 1.46
Beneficios 0.60 1.82† 0.66 2.0† 0.50 1.66*

*p<0.05; †p<0.001, 

Asociación entre intención de uso y percepción de riesgo según frecuencia 

Por último se evaluó la posible relación entre la percepción de riesgo de consumo de marihuana 
y la intención de uso (a los 18 años) en un contexto de cambios regulatorios. Para realizar este análisis 
se agruparon los resultados en dos grupos, uno compuesto por quienes dijeron que no consumirían 
la sustancia (60%) y otro por quienes afirmaron intención de probarla o continuar usándola (40%). 
Las personas que respondieron “no sabe” fueron excluidas de este análisis. Se realizó una regresión 
logística binaria. 

Los resultados mostraron una asociación significativa entre la percepción de riesgo y la 
intención de uso de marihuana en un contexto de cambio en las regulaciones (R2=1.53 Nagelkerke; 
Χ2

(2)=23,38, p<0.001). Sin embargo, esta asociación se encontró solamente para una baja percepción 
de riesgo si se usa la sustancia una o dos veces (OR= 1,74, Wald= 8.92, p=0,003), pero no para 
una baja percepción de riesgo de consumo ocasional o frecuente. En general se halló una relación 
entre tener la intención de probarla a los 18 años o continuar usándola y tener una baja percepción 
de riesgo si se consume con una baja frecuencia. 

DISCUSIÓN

El estudio tuvo como objetivo explorar la percepción de daño y beneficios de la marihuana y 
su asociación con el consumo en estudiantes de bachillerato, así como con la intención de uso en 
un contexto hipotético de cambios regulatorios. Los resultados mostraron que existe una asociación 
entre la percepción de beneficios y el consumo de marihuana tanto para alguna vez en la vida, 
como último año y último mes, mientras que la percepción de daño/riesgo se asoció solamente con 
el consumo en los últimos 12 meses. 

Estos resultados son un soporte más de la relación entre una baja percepción de daño/riesgo 
y el consumo de marihuana, como lo han encontrado múltiples investigaciones.7,28–33 Sin embargo, 
es de resaltar que esta asociación se encontró solo para el consumo de último año. Esto puede 
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reflejar un posible cambio actitudinal hacia el consumo de marihuana en los adolescentes, como ha 
sido registrado en Estados Unidos.7,27 En el contexto colombiano, en el último estudio nacional sobre 
consumo de alcohol y drogas,8 se encontró que la percepción de riesgo de consumo de marihuana 
fue menor en los adolescentes que en los adultos. 

Este hallazgo debería tenerse en cuenta al momento de hacer prevención, ya que en Colombia 
la mayoría de programas y prácticas se han orientado hacia aumentar la percepción de riesgo. La 
información sobre los daños físicos asociados al consumo de marihuana tiene poco efecto en su 
consumo.36 Los resultados de ese estudio muestran una relación entre la percepción de beneficios y 
el consumo de marihuana, por lo tanto, a nivel preventivo la información debería enfocarse no solo en 
los daños y riesgos sino también en las creencias asociadas a los beneficios.36 Similar a los resultados 
encontrados en Colombia36, 47 los resultados de este estudio reflejan que una baja percepción de 
daño se asocia con el consumo, no obstante este estudio brinda información novedosa ya que esta 
relación solo fue significativa para la prevalencia de último año, en general la percepción de riesgo 
de un consumo ocasional no parece ser indicativo del consumo para la muestra colombiana. Este 
hallazgo trae consigo retos para la prevención, ya que en Colombia la mayoría de programas y 
prácticas se han orientado hacia la percepción de riesgo. Los resultados indican que la prevención 
debe tener en cuenta la creencia respecto al criterio de frecuencia de uso. 

Otro de los hallazgos que llama la atención es la alta percepción de riesgo del uso frecuente 
de marihuana y los elevados porcentajes de consumo en comparación con el promedio nacional del 
estudio realizado en el 2011.8 Esto se encontró para alguna vez en la vida (Nacional 7% vs 31.3%), 
últimos 12 meses (Nacional 5.2% a 15% vs 22.3%) y último mes (Nacional 2.8% vs 10.8%). No 
obstante, las prevalencias deben leerse con precaución puesto que la muestra no es representativa 
de la población colombiana. 

Este es uno de los primeros estudios en el país que explora la intención de uso (a los 18 años) 
en un contexto de cambios regulatorios, así como la actitud de los jóvenes hacia la legalización de la 
marihuana para uso medicinal y recreacional. Según estos hallazgos una baja percepción de riesgo 
asociado al usar marihuana una o dos veces, se asoció a una intención de uso en un contexto de 
legalización de su uso. Estos resultados se relacionan con los reportado por un estudio,39 el cual 
refiere que la legalización de la marihuana recreacional se asocia con un mayor uso las personas 
que ya usaban la sustancia. Estos hallazgos sugieren la importancia de orientar los esfuerzos de 
prevención de manera diferenciada y no necesariamente universal, además de tener en cuenta una 
mirada de promoción de la salud que refuerce los comportamientos de no consumo de marihuana 
para así intervenir en factores que protejan a los jóvenes del consumo. 

La investigación tiene algunas limitaciones. Primero, los resultados deben interpretarse con 
precaución ya que los participantes pertenecen a un colegio público de Bogotá, por lo tanto no 
representan los adolescentes del país. Segundo, explorar la intención de uso (a una mayoría de edad) 
a través de preguntas hipotéticas y en un estudio transversal sólo permite hablar de relaciones y no 
de causalidad. Lo ideal sería realizar estudios como el en donde se estime los posibles cambios en 
el consumo con datos longitudinales.43

CONCLUSIÓN

Esta investigación muestra una asociación entre la percepción de beneficios y el consumo 
de marihuana y explora la actitud de los jóvenes hacia la sustancia y su posible intención de uso 
en un contexto de cambios regulatorios. A pesar de las limitaciones del estudio, estos resultados 
pueden ser una radiografía de un posible cambio actitudinal en los jóvenes que debe ser explorado 
a mayor profundidad, especialmente en este momento en donde hay tanta ambigüedad respecto a 
los posibles daños y beneficios del cannabis. 
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Aunque actualmente hay ambigüedad en la información, la evidencia de los riesgos asociados 
al consumo de marihuana en la adolescencia sí son consistentes. Por esto, proteger a los menores 
a través de la prevención es fundamental. 

La prevención del consumo de sustancias en los adolescentes enfrenta varios retos en el país, 
pues debe ajustarse a los estándares de la ciencia y al contexto histórico. A pesar de que existen 
varias iniciativas en Colombia existen varias deficiencias por carencia de recursos, voluntad política, 
capacitación e investigación.
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