En el nostre
medi, es
consumeix
marihuana pel
procediment de
fumar-ne.

El seu s
s'estén a capes
socials molt
diverses entre
els menors de
quaranta-cinc
anys.

Un comite d’experts nord-americans ha demanat que
s'estableixin bé els possibles beneficis terapeutics de la
marihuana. Pero el govern federal no pensa permetre que els
metges puguin prescriure la droga com a farmac.

Un farmac anomenat
“"Maria”

els ciutadans de California

i d’Arizona varen aprovar

en referéndum la lliure prescrip-
ci6 de marihuana pels metges. El
gener d’enguany el govern federal
anunciava el risc que corrien els
metges que receptessin marihuana
als pacients: podien perdre la
llicéncia i fins i tot ser processats.
Entre la voluntat popular i la deci-
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E 1 setembre de I'any passat

si6 federal s’ha situat un comité
de cientifics, reunit a peticié de
I’Institut Nacional de la Salut, que
ha manifestat la necessitat d’in-
vestigar més sobre els possibles
efectes terapéutics de la marihua-
na, que, segons ells, podria ser
efectiva en certes condicions.
Sobre I’efectivitat de 1a marihua-
na per a palliar certs simptomes
hi ha molta literatura. Només fa
quatre anys que la Universitat de
Yale publicava un llibre del psi-
quiatre Lester Grinspoon titulat:
Marihuana, la medecina oblida-
da. Perd amb el resultat dels re-
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feréndums, els organismes de llui-
ta contra la droga s’han sentit
afectats i molts ciutadans temen
que aquest pas no permeti d’anar
massa lluny en altres substancies.

Marihuana és el nom popular del
canem indi o Cannabis sativa.
Conté més de quatre-cents com-
ponents, perd el més conegut €s el
delta-9-hidrocannabinol, que pro-
voca euforia, alteracions sensiti-

El govern
nord-america
facilita, com una
concessio
especial,
marihuana a vuit
persones.

ves i a vegades ansietat. En el nos-
tre medi se’n consumeix pel pro-
cediment de fumar-ne i el seu ds
s’estén a capes socials molt diver-
ses entre els menors de quaranta-
cinc anys.

Al marge dels seus efectes te-
rapeutics, hi ha actituds preses so-
bre la seva legalitzaci6. Aix{, hi ha
qui assenyala que la marihuana
provoca dependéncia psiquica,
pero no fisica ni sindrome d’abs-
tinéngia. Perd la polémica actual
ha centrat el debat en els seus
efectes medics. Aixi, hi ha qui
considera que la marihuana és

efectiva en diversos casos: recu-
peraci6 de massa muscular en ma-
lalts de sida, eliminacié de nause-
es en malalts de cancer que reben
tractament de quimioterapia, re-
duccid de la pressi6 intraocular en
el glaucoma i en alguns tipus de
dolors i d’espasmes musculars.

Aquests efectes deuen ser certs,
atés que el govern nord-america
facilita marihuana a vuit persones.
Es tracta de concessions especials,
com en el cas d’Irvin Rosenfeld,
un ciutada de trenta-tres anys a
qui van diagnosticar, quan en te-
nia deu, un estrany tipus de can-
cer. Per a eliminar el dolor i la ten-
si6 muscular, Rosenfeld fuma ca-
da dia de deu a quinze cigarrets de
marihuana, per cortesia del go-
vern federal. Perd el que I’admi-
nistracié vol impedir és que la
possibilitat de prescripci6 resti en
mans dels metges i pugui arribar a
tots els ciutadans.

Els metges partidaris de la lega-
litzaci6 controlada expliquen que
en el mercat hi ha, des de fa més
de deu anys, un farmac anomenat
dronabinol —de nom comercial
Marinol- que conté tetrahidrocan-
nabinol. En aquest cas, diuen que
la dosi terapéutica és dificil d’es-
tablir i destaquen que ni tan sols
€s del tot comprovada la seva
eficacia. Fins i tot qualifiquen I’ac-
titud envers la marihuana d’hipo-
crita, perque bé és permes d’admi-
nistrar als malalts morfina i mepe-
ridina. En aquestes substancies, hi
ha un marge molt estret entre les
dosis que eliminen simptomes o
que provoquen la mort de I’indivi-
du, essent aixi que no hi ha risc de
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morir pel fet de fumar marihuana.

Els detractors addueixen que la
marihuana té efectes secundaris a
termini mitja o llarg, com ara el
d’afavorir cancer de pulmé, infla-
maci6 de la mucosa respiratoria,
disminuci6 de I’activitat del siste-
ma immunitari o trastorns de 1’a-
parell reproductor —tals com dis-
minucié d’espermatozoides i fe-
minitzacié en els homes i alteracié
del cicle menstrual en les dones.

Els critics també consideren que
hi ha alternatives a 1’ds de ma-
rihuana. Aix{, per recuperar massa
muscular els malalts de sida po-
drien prendre esteroides, per
comptes de rec6rrer a estimulants
de la gana com la marihuana.
L’administracié intravenosa d’un
farmac anomenat Zofran pot re-
duir les nausees dels pacients de
cancer tractats amb quimiotera-
pia. Un altre farmac anomenat
Xalatan (els noms comercials s6n
sempre els dels Estats Units) pot
reduir la pressié intraocular sense
efectes secundaris. Finalment, hi
ha alternatives a la marihuana per
al dolor i la tensié muscular.

Per a diversos experts, la ma-
rihnana no seria un tractament
gaire estés, siné destinat a casos
molt determinats. La convenién-
cia d’administrar marihuana o no,
segons aquests investigadors,
hauria d’estar en mans dels met-
ges. Perd, de moment, la marihua-
na es troba en situacié poc favo-
rable. Es classificada, com a dro-
ga, en el grup I, que inclou les
substancies potencialment addic-
tives i sense aplicacié medica.
Hom ha defmianat que passi al grup

II, de substancies potencialment
addictives, amb alguns usos me-
dics acceptats, perd el general
Barry McCaffrey, director del
I’Oficina Nacional de Control Po-
liciac contra la Droga, ja ha mani-
festat que per ells la marihuana
continua essent una substancia pe-
rillosa.

Per realitzar les proves sobre I'e-
fectivitat real de la marihuana cal-
dria plantejar assaigs, igual que
amb qualsevol altra substancia
susceptible de tenir efectes te-
rapeéutics. En aquests casos s’ad-
ministra la substancia en qgiiestié a
un grup i un placebo —substancia
que no té cap efecte— a un altre. Ni
els pacients ni els metges no saben
qui rep la substancia o el placebo,
per evitar tot efecte psicoldgic o
tota subjectivitat, tant en ’evolu-
cié dels simptomes con en la in-
terpretaci6 de 1’estat de I’individu.
En el cas de la marihuana no re-
sulta facil trobar una forma d’ad-
ministar placebo, donades les ca-
racteristiques de la substancia i la
forma d’ingestio.

També s’han sentit condemnes
molt dures de la politica federal a
I'is médic de la marihuana. Aixi,
un reconegut especialista, Jerome
P. Kassirer, ha manifestat que la
politica federal de prohibir als
metges de receptar marihuana per
alleujar el patiment de persones
seriosament malaltes és “desenca-
minat, maldestre i inhuma”. Kas-
sirer assenyala que en aquest tipus
de pacients ni el perill d’addiccié
ni els possibles efectes a llarg ter-
mini no tenen importancia. Quant
al perill que representaria la seva

distribuci6, manifesta que el go-
vern es podria convertir en provei-
dor Unic de la marihuana i aix{
controlar-ne la difusio.

Kassirer conclou dient que
caldra decidir entre “els drets de
persones a les portes de la mort
i els burdcrates que prenen deci-
sions basant-se més en la ideolo-
gia i en la correccié politica que
no pas en la compassi6”.

Malgrat la petici6 de deixar ben
establerts els efectes medics de la
marihuana, es presenta un proble-
ma: la planta és tan barata i facil
de cultivar que la industria far-
maceutica no té gens d’al-licient
econdmic per a investigar-hi. En-
tre aquesta manca d’interes i la
politica federal, Irvin Rosenfeld
iels altres set ciutadans poden ser,
durant molt de temps, les tiniques
persones que tindran permis de
fumar marihuana per alleujar el
seu estat.

Xavier Duran

Marihuana
(baix) és el
nom popular
del canem indi
o ‘cannabis
sativa’. De
moment, la
marihuana es
troba en
situacio poc
favorable.

Es classificada,
com a droga,
enelgrupl,
que inclou les
substancies
potencialment
addictives

i sense aplica-
ci6 meédica.
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