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RESUMO

Esta revisdo trata-se de um estudo sobre o impacto do uso da maconha na saude mental de
adolescentes e adultos jovens, os resultados evidenciam que o uso crénico de cannabis durante a
adolescéncia e o inicio da vida adulta esta fortemente associado a impactos negativos de natureza
cognitiva, psiquiatrica, comportamental e social, com repercussdes potencialmente duradouras. Foi
observada uma relacdo entre o uso prolongado de cannabis e 0 aumento do risco de transtornos
psiquiatricos, incluindo sintomas psicéticos, depressivos e ansiosos. Os efeitos ndo se limitam ao
campo individual: ha também implicagcbes relevantes para o desempenho académico, inser¢éo social e
gualidade de vida, com potencial impacto em trajetérias educacionais e profissionais futuras. Assim,
estratégias educativas voltadas para adolescentes e jovens sdo fundamentais para reduzir o inicio
precoce do uso e mitigar seus efeitos adversos.
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ABSTRCT

This review examines the impact of marijuana use on the mental health of adolescents and young adults. The
results demonstrate that chronic cannabis use during adolescence and early adulthood is strongly associated with
negative cognitive, psychiatric, behavioral, and social impacts, with potentially long-lasting repercussions. A link
has been observed between prolonged cannabis use and an increased risk of psychiatric disorders, including
psychotic, depressive, and anxiety symptoms. The effects are not limited to the individual: there are also significant
implications for academic performance, social integration, and quality of life, with potential impact on future
educational and professional trajectories. Therefore, educational strategies aimed at adolescents and young adults

are essential to reduce early onset of cannabis use and mitigate its adverse effects.

1. INTRODUCAO

A adolescéncia e o inicio da vida adulta sdo periodos criticos para o desenvolvimento neurobiolégico,
cognitivo e emocional. Durante esses anos, ocorre a maturacdo de circuitos cerebrais essenciais, especialmente
no cortex pré-frontal, responsavel pelo planejamento, tomada de decisdes, controle de impulsos e regulacdo
emocional. Qualquer exposicdo a substancias psicoativas nesse periodo pode interferir nesses processos,
alterando trajetérias de desenvolvimento e aumentando a vulnerabilidade a transtornos psiquiatricos e
comportamentais (MARQUES, 2000).

A cannabis, também conhecida como maconha, é uma das drogas ilicitas mais utilizadas mundialmente
entre adolescentes e jovens adultos. Dados da Organizagdo Mundial da Saude (OMS) e de estudos
epidemiolégicos nacionais indicam que o consumo de cannabis tem aumentado progressivamente nos ultimos
anos, com inicio frequentemente na adolescéncia. Entre 0s jovens, o uso precoce estd associado a maior
frequéncia de consumo, maior risco de dependéncia e maior probabilidade de repercussdes negativas na salde
mental e no funcionamento social (WAGNER & OLIVEIRA, 2009).

Do ponto de vista neurobiolégico, a maconha atua principalmente através do sistema endocanabinoide, que
desempenha papel fundamental na regulacdo da plasticidade sinaptica, memodria, aprendizado, regulagdo
emocional e controle de estresse. O consumo crénico de THC (tetraidrocanabinol, principal composto psicoativo
da planta) durante a adolescéncia pode provocar alteragBes na densidade de receptores canabinoides e na
conectividade de regifes cerebrais criticas, como o hipocampo, amigdala e cértex pré-frontal (SOLOWIJ & PESA,
2010). Tais alteracdes podem contribuir para déficits cognitivos persistentes, maior impulsividade e maior risco de
transtornos psiquiatricos.

Além dos efeitos neurobioldgicos, o contexto social e ambiental desempenha papel determinante no uso e
nas consequéncias do consumo de cannabis. Fatores como ambiente familiar disfuncional, baixa supervisédo
parental, pressdao de pares e vulnerabilidade psicolégica aumentam o0 risco de uso precoce e regular da
substancia. Por outro lado, politicas preventivas, educagdo em sadude e programas de intervencdo precoce podem
reduzir significativamente os efeitos adversos (CRIPPA et al., 2005).

Do ponto de vista clinico, estudos tém demonstrado que adolescentes e jovens adultos que fazem uso
cronico de cannabis apresentam maior prevaléncia de sintomas depressivos, ansiedade, alteracdes de humor e
comportamento de risco, assim como déficits em atencdo, memdria e aprendizado. Estes efeitos podem impactar
diretamente o rendimento escolar, as relagdes interpessoais e a qualidade de vida, reforcando a necessidade de

investigacdo e conscientizagédo sobre os riscos do consumo precoce (DIEHL, 2010).



Diante desse contexto, a revisdo de literatura proposta neste trabalho buscou consolidar evidéncias
cientificas recentes acerca do impacto do uso crénico de cannabis na salde mental de adolescentes e jovens
adultos, identificando os principais efeitos neurobiol6gicos, cognitivos, sociais e psiquiatricos. A analise dos
estudos permitiu uma compreensdao mais abrangente das consequéncias do uso da substancia, bem como a

importéancia de estratégias de prevencao e intervencao clinica para mitigar seus impactos.

2. METODOLOGIA

Esta pesquisa caracteriza-se como uma revisdo de literatura, cujo objetivo principal foi evidénciar
cientificamente os efeitos do uso crénico de cannabis na salde mental de adolescentes e jovens adultos. As
fontes de pesquisa compreenderam bases de dados PubMed, SciELO e Google Académico. Utilizaram-se como

descritores as palavras-chave: Cannabis, Adolescéncia, Adultos, Saude Mental.

3. REVISAO DE LITERATURA

A adolescéncia é uma época da vida que envolve riscos, medos, amadurecimento e instabilidades. Os
adolescentes procuram com 0s pares (amigos, turma, "galera") a dose necesséria de aconchego, solidariedade e
compreensao, o que faz parte de uma adolescéncia considerada normal. Nesta etapa, os adolescentes querem
ser diferentes dos adultos e, ao mesmo tempo, pertencer a um grupo. Entdo, é esperado que questionem e
duvidem de verdades prontas e rebelem-se, expressando, assim, toda sua energia e criatividade. Mas, esta
energia também pode ser canalizada para atividades de risco ou lesivas ao proprio bem-estar. E neste momento
gue as drogas, licitas e ilicitas, tém a perversa capacidade de desviar o curso de vida dos jovens, por vezes de
maneira irreversivel (PINSKY & BESSA, 2004).

Entre as drogas ilicitas, a maconha, nome popular dado a planta chamada cientificamente de Cannabis
sativa, é a mais usada no Brasil. Um estudo de prevaléncia do uso de drogas entre adolescentes de escolas de
Ensino Médio confirmou esses dados, constatando que, entre as drogas ilicitas usadas, a maconha também
apareceu em primeiro lugar e como mais usada por meninos. Esses dados de consumo de drogas tém trazido
muitas preocupacdes a comunidade cientifica, pelos prejuizos que esse comportamento podera trazer a vida
desses jovens (WAGNER & OLIVEIRA, 2009).

O uso abusivo da maconha (termo utilizado no Brasil) entre adolescentes dos paises desenvolvidos vem
aumentando significativamente nas Ultimas décadas. Uma das possiveis explicacdes para esse fato € a percepcao
de que a maconha é uma “droga leve”, sem muitas consequéncias para a saude do individuo, comparada com
outras drogas ilicitas. Nas décadas de 60 e 70, 0 uso da maconha ficou mundialmente conhecido como uma das
bandeiras do movimento hippie, a qual influenciou e ainda influencia grande parte dos comportamentos atuais,
como os movimentos feministas, os direitos humanos, as reformas psiquiatricas, entre outros. Um dos motivos
dessa droga estar tdo presente na vida dos jovens e também dos adultos, é a busca pelo novo, pois a maconha
apresenta como principal substancia, o delta-9-tetra-hidrocanabinol sendo um alucinégeno (GONCALVES &
SCHLICHTING, 2014).

A planta Cannabis Sativa, popularmente conhecida como maconha, possui agbes psicotropicas, capazes
de modificar a maneira de sentir, agir e de pensar do individuo que a utiliza. Atualmente, esta entre as drogas mais

consumidas de forma recreativa no Brasil, mesmo que seu uso seja proibido (SOUZA et al. 2019).



As neuropsicologicas identificadas em usuarios cronicos da maconha sdo déficits em tarefas
psicomotoras, memdria de curto prazo, atencdo, dificuldade de aprendizagem, apatia, piora distlrbios pré
existentes, irritabilidade, tentativas de suicidio, ataque de pénico, isolamento social, além de, fadiga, infeccbes
constante dos pulm&es agravamento a bronquite e asma e infertilidade (RIGONI, OLIVEIRA, ANDRETTA, 2006).

O uso crénico da maconha provoca nausea e fadiga crbnica, letargia, dor de cabeca, de garganta crénica,
irritabilidade, congestdo nasal, piora da asma, infeccdes frequentes nos pulmdes, diminuicdo da coordenacéo
motora, alteragdo na memoria e atencdo, alteragédo da capacidade visual e do pensamento abstrato, problemas
menstruais, impoténcia, diminuicdo da libido e da satisfacdo sexual, depressdo e ansiedade, labilidade e
irritabilidade, ataques de péanico, tentativas de suicidio, isolamento social, afastamento do lazer e outras atividade
sociais (LARANJEIRA, JUNGERMAN, DUNN, 1998).

3. 1 Efeitos cognitivos

Estudos realizados por Rigoni et al. (2007), constataram que os adolescentes usuarios de maconha
apresentaram um desempenho inferior, no que tange as fungbes cognitivas, quando comparados ao grupo de
adolescentes ndo usuarios de maconha, sugerindo que a maconha pode afetar o funcionamento neuropsicoldgico
de usuarios.

O uso da cannabis causa um comprometimento agudo do aprendizado e da memodria, da atencdo e da
memoria operacional. A adolescéncia representa um periodo critico do neurodesenvolvimento, caracterizado por
uma pronunciada poda sinaptica e pelo aumento da mielinizagcao. Além disso, o sistema endocanabindide parece
estar envolvido na regulacdo de processos neurodesenvolvimentais cruciais, 0 que sugere que a introdugédo de
canabindides exégenos durante a adolescéncia pode comprometer o desenvolvimento cerebral normal (VOLKOW
et. al., 2016).

Diversos estudos destacaram déficits cognitivos significativos associados ao uso crénico de cannabis. As
principais alteracdes envolvem atencdo sustentada, memoria verbal e de trabalho, bem como o aprendizado de
novas habilidades. O cortex pré-frontal, ainda em maturacdo na adolescéncia, € particularmente vulneravel a
exposicdo ao THC, o que pode comprometer funcBes executivas como planejamento, tomada de deciséo e
controle de impulsos. Além disso, algumas evidéncias sugerem que os efeitos cognitivos podem persistir mesmo
apos periodos de abstinéncia, especialmente em usuarios que iniciaram precocemente o consumo (RIGONI,
OLIVEIRA, ANDRETTA, 2006).

Entre os principais efeitos sobre o déficits cognitivos estdo (SOLOWIJ & PESA, 2010):
e Atencdo sustentada: dificuldade em manter foco em tarefas continuas.
¢ Memoria verbal e de trabalho: prejuizo na retencgédo e recuperacao de informacdes.

e Aprendizado: comprometimento na aquisicdo de novas habilidades e no desempenho escolar.

3.2 Efeitos psiquiatricos

Os mecanismos neurobiolégicos pelos quais a cannabis afeta a sallde mental envolvem principalmente o
sistema endocanabinoide, que regula fun¢cdes como humor, cognicdo, apetite e sono. O tetrahidrocanabinol (THC),
principal composto psicoativo da planta, atua como agonista parcial dos receptores CB1, presentes em altas
concentracdes em areas cerebrais como o hipocampo, o cértex pré-frontal e os ganglios da base. A ativagao
desses receptores pode alterar a neurotransmissdo, dopaminérgica, glutamatérgica e GABAérgica, contribuindo
para o desencadeamento ou agravamento de sintomas psiquiatricos, especialmente em individuos predispostos
geneticamente (RODRIGUES et al, 2025).



A cannabis apresenta efeito toxico capaz de afetar a mente e o comportamento. Sendo que em doses
consideravelmente baixas ela se torna tanto euférica quanto depressora. E nas doses altas provocam alucinagfes
paranoias e até estado de panico dependendo sempre do organismo do individuo. Os efeitos crénicos j& mostram
um pouco mais de atencdo, pois eles afetam o coracdo, pulmdo e o cérebro diretamente (GONCALVES &
SCHLICHTING, 2014).

Solowij et al. (2002) encontraram diversos déficits neuropsicolégicos em usudrios de longo prazo, testados
numa mediana de 17 horas depois do Ultimo uso informado de maconha, principalmente naqueles testes que
avaliaram memoéria e atencdo. Estes resultados persistiram depois do periodo de intoxicacdo e foram piores
conforme o aumento dos anos de uso regular, confirmando que o uso prolongado desta substancia provoca
problemas cognitivos, e que estes pioram de acordo com o tempo de uso.

O uso da cannabis esta consistentemente associado a maior risco de transtornos psiquiatricos, incluindo
depressao, ansiedade e psicose. Estudos de corte prospectivos indicam que individuos que iniciam o consumo na
adolescéncia apresentam maior probabilidade de desenvolver sintomas psicoticos, especialmente aqueles com
predisposicdo genética. Além disso, o consumo crdnico aumenta a vulnerabilidade a transtornos de humor e
comportamento, com maior incidéncia de episédios depressivos e de ansiedade generalizada (RODRIGUES et al,
2025).

O uso prolongado de cannabis foi associado ao aumento de risco para (GOBBI, ATKIN, ZYTYNSKI, 2019):

o Depressao: sintomas persistentes, incluindo humor deprimido e perda de interesse.
e Ansiedade: ataques de panico e ansiedade generalizada foram mais frequentes em usuarios regulares.

¢ Psicose: consumo precoce atua como fator de risco em individuos vulneraveis geneticamente.

3.3 Efeitos comportamentais e sociais

Estudos analisados demonstram que o uso crdnico de cannabis interfere em habilidades sociais e aumenta
a impulsividade. Esses comportamentos de risco incluem decisGes precipitadas, maior exposi¢cdo a acidentes e
comprometimento em relacdes interpessoais. O desempenho académico também é afetado, com queda no
rendimento escolar, dificuldade de concentragdo e menor engajamento em atividades extracurriculares. Esses
efeitos indiretos tém impacto significativo na qualidade de vida, limitando oportunidades educacionais e
profissionais, e aumentando a vulnerabilidade social (WAGNER & OLIVEIRA, 2009).

A amotivacao em usuarios crénicos abusivos pode também refletir o fato de que a prépria cannabis tenha se
tornado um motivador principal, de modo que outras atividades (como, por exemplo, as tarefas escolares) se
tornam diminuidas na hierarquia de recompensas do individuo (VOLKOW et. al., 2016).

Como a adolescéncia é um periodo importante para o desenvolvimento de habilidades necessarias para o
funcionamento da vida adulta na sociedade, o uso de maconha, especialmente o uso pesado, pode impedir a
aquisicao de habilidades necessérias para o desempenho adequado dos papéis adultos (GREEN & ENSMINGER,
2018).

O consumo crdnico de cannabis impacta o comportamento social e a tomada de decisdes, além de (CRIPA
et al., 2005):
¢ Habilidades sociais: déficits em comunicacao e interacéo social.

e Impulsividade: maior propensdo a comportamentos de risco e decisdes precipitadas.

e Funcéo académica: queda no desempenho escolar e dificuldade de concentracao.



4. CONCLUSAO

Os resultados desta revisédo evidenciam que o uso cronico de cannabis durante a adolescéncia e o inicio da
vida adulta esta fortemente associado a impactos negativos de natureza cognitiva, psiquiatrica, comportamental e
social, com repercussdes potencialmente duradouras. A literatura cientifica analisada demonstra de forma
consistente que a exposicdo precoce e frequente ao THC pode interferir de maneira significativa no
desenvolvimento cerebral, afetando fungBes executivas, memoria, atencéo e capacidade de tomada de decisao.
Além disso, foi observada uma clara relagéo entre o uso prolongado de cannabis e o aumento do risco de
transtornos psiquiatricos, incluindo sintomas psicéticos, depressivos e ansiosos, especialmente em individuos com
predisposi¢do genética ou historico familiar. Os efeitos ndo se limitam ao campo individual: ha também
implicag@es relevantes para o desempenho académico, inser¢éo social e qualidade de vida, com potencial impacto
em trajetdrias educacionais e profissionais futuras.
Estratégias educativas voltadas para adolescentes e jovens, aliadas a politicas publicas baseadas em

evidéncias, sdo fundamentais para reduzir o inicio precoce do uso e mitigar seus efeitos adversos.
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