Marihuana y seguridad infantil

Hoja informativa para el desarrollo profesional

La crianza de los hijos requiere atencion continua, sensatez, conexion emocional y respuesta rapida en casos de emergencia. Cuando los
padres consumen marihuana, muchas de estas funciones esenciales se ven afectadas. A diferencia del alcohol, el THC permanece en el cuerpo
por varias horas o dias, lo que significa, que el deterioro de funciones esenciales previamente mencionadas puede persistir mucho después
de su uso. "

Con la expansion de la legalizacion muchos asumen, que el uso de la marihuana es inofensivo; sin embargo, la legalidad no equivale a
seguridad. Los profesionales desempenan un papel fundamental para ayudar a las familias a comprender, como el consumo de marihuana
puede comprometer la crianza de los nifios, poner en peligro su seguridad y afectar su desarrollo.

Riesgos inmediatos en la capacidad del cuidado

Deterioro del juicio y la capacidad de respuesta

+ La marihuana afecta la memoria, la atencion, el estado de animo, la coordinacion motoray la
toma de decisiones.2 Los padres que consumen marihuana, pueden presentar una menor
capacidad para anticipar peligros o responder adecuadamente ante emergencias, lo que
aumenta el riesgo de lesiones accidentales.? El consumo de marihuana también esta asociado
con la ansiedad, la psicosis y las alucinaciones, con un riesgo mayor cuando existen condiciones
de pobreza, estrés o problemas de salud mental.23

Sueio y cuidado nocturno

« La marihuana interrumpe los ciclos de suefo saludables, reduciendo el estado de alerta, la
paciencia y la capacidad de reaccion.# El uso regular aumenta rapidamente la tolerancia, lo que a
menudo conduce a un uso mas frecuente, reduciendo aiin mas la calidad del suefio (suefio menos
profundo).* La abstinencia de marihuana cominmente causa insomnio, retraso en el inicio del
sueno y frecuentes interrupciones del mismo. Estos patrones dificultan que los padres
mantengan un cuidado constante y atento, y aumentan los riesgos de seguridad durante la noche,
particularmente cuando los padres duermen juntos con sus bebés o necesitan despertarse
rapidamente para responder a las necesidades de un nifno.*5 Cuando los padres consumen
marihuana y duermen junto a sus hijos, los nifos corren mayor riesgo de asfixia infantil.5

+ El cannabidiol (CBD), otro componente de la marihuana, tiene efectos impredecibles y no esta
establecido como una forma de ayuda segura para dormir.4

Riesgos al conducir

+ La marihuana afecta la capacidad de manejar al disminuir el tiempo de reacciony la
coordinacion.’ En el 2024, alrededor de 11.7 millones de estadounidenses condujeron bajo la
influencia de la marihuana.é Es la droga ilicita mas cominmente detectada en conductores
involucrados en accidentes, incluidos los accidentes fatales, y su uso duplica el riesgo de
accidentes.2 Se recomienda evitar conducir por lo menos 6-8 horas después de fumary de 8-12
horas después de consumir comestibles.!

Riesgos ambientales y de exposicion accidental

Productos y
potencia
» Los productos de marihuana varian

Riesgos por el consumo de Humo de segunda manoy
comestibles y uso de vaporizadores seguridad en el hogar
+ Los comestibles con THC (gomitas, brownies, + El humo de la marihuana contiene

ampliamente en forma y concentracion:
flores, vaporizadores, comestibles,
concentrados, bebidas. Los productos
modernos a menudo contienen altos
niveles de THC, lo que aumenta los
efectos y los riesgos para los padres.’
Fumar o vapear produce un efecto rapido
con una duracion mas corta, mientras
que los comestibles tardan mas en hacer
efecto, pero duran mas y conllevan un
mayor riesgo de consumo excesivo.!

dulces) a menudo se parecen a las golosinas
para ninos, lo que ha generado un aumento
del 1375% en las llamadas a los centros de
control de intoxicaciones por exposicion de
nifios menores de 6 afios (2017-2021).” Los
aceites de THC concentrados y los cartuchos
de vapeo a menudo contienen una potencia
muy alta, con casos reportados de ninos que
se han intoxicado después de ingerir el
liquido, inhalar o jugar con los dispositivos.?

muchas de las mismas toxinas que el
humo del tabaco.? Los ninos expuestos
al humo o vapor de marihuana corren el
riesgo de sufrir enfermedades
respiratorias, sufrir efectos adversos en
el desarrollo e incluso pueden dar
positivo por THC2 Los hogares donde
hay uso de sustancias suelen ser mas
inseguros (con parafernalia de drogas al
alcance de los ninos, higiene deficiente,
visitas médicas perdidas).?




Efectos a largo plazo en los ninos

Practicas de crianza y conexion emocional

+ El consumo de marihuana puede aumentar conductas parentales negativas, como la
agresividad, castigo severo o inconsistencia en la disciplina.® El deterioro cognitivo
también puede reducir la capacidad de los padres de responder a las necesidades del
nino, como alimentarlo, consolarlo, ensenarle o jugar con él.3 Esto puede contribuir a
problemas de apego, inseguridad emocional, ansiedad, y un mayor riesgo de consumo
de sustancias.?? |

Efectos en el aprendizaje y el desarrollo

+ Lareduccion de juegos, estimulacion y actividades de aprendizaje en el hogar pueden
afectar el desarrollo cognitivo de los ninos. Los ninos afectados por el uso de
sustancias por parte de los padres tienen mas probabilidades de faltar a la escuela,
presentar retrasos académicos y tener una participacion limitada en actividades de
aprendizaje.3

Modelando el comportamiento

+ Los nifos a menudo imitan el comportamiento de los padres. Los jovenes con padres
que consumen marihuana, tienen entre 1.5 a 3 veces mas probabilidades de consumirla
también, al igual que un mayor riesgo de consumir tabaco, alcohol y opioides.™

+ La marihuana es especialmente insegura para los adolescentes, ya que interfiere con el
desarrollo del cerebro y aumenta el riesgo de trastornos de salud mental y uso de
sustancias.210

For suggested responses to common

Implicaciones para la practica e o0 S s O o

Los profesionales deben evaluar el consumo de marihuana durante el embarazo, el
posparto y durante las consultas pediatricas rutinarias; abordar temas como las
practicas de suefo seguro, la supervision, el almacenamiento y los riesgos de
exposicion; y reforzar en entornos clinicos y comunitarios que la legalizacion no es
igual seguridad.
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