


✽ Εξαρτησιογόνες ουσίες ονοµάζονται όλες οι ουσίες που προκαλούν εξάρτηση ψυ-

χική ή σωµατική και που η χρήση τους δηµιουργεί µεταβολές στον εγκέφαλο (γνω-

στικές λειτουργίες και συναισθήµατα) και επηρεάζουν τη συµπεριφορά του ατόµου.

✽ Ψυχική εξάρτηση είναι µία συνεχώς εξελισσόµενη τάση για περιοδική ή συνεχή

λήψη της ουσίας µε σκοπό την πρόκληση ευχαρίστησης και την αποφυγή δυσάρε-

στου ψυχικού συναισθήµατος (δυσφορία).

✽ Σωµατική εξάρτηση είναι το φαινόµενο, κατά το οποίο, µετά από χρόνια χρήση

µιας ουσίας η µείωσή της ή η απότοµη διακοπή της οδηγεί στην εµφάνιση των συ-

µπτωµάτων του συνδρόµου στέρησης.

Β Α Σ Ι Κ Ε Σ  Ε Ν Ν Ο Ι Ε Σ



✽ Ανοχή είναι η ανάγκη συνεχούς αύξησης της δοσολογίας µιας ουσίας, ώστε να δη-

µιουργηθεί στο χρήστη της το αρχικό επιθυµητό αίσθηµα ευχαρίστησης.

✽ Σύνδροµο στέρησης είναι η κατάσταση ανάπτυξης δυσµενών για το χρήστη σω-

µατικών και ψυχικών συµπτωµάτων, όταν µία ουσία µακροχρόνιας χρήσης διακό-

πτεται ή ελαττώνεται απότοµα.

✽ Αποτοξίνωση είναι η επιτυχής αποµάκρυνση της ουσίας από τον οργανισµό του

χρήστη. Η αποτοξίνωση αποτελεί µία πραγµατικά δυσάρεστη και επικίνδυνη διαδι-

κασία, ιδιαίτερα όταν δεν πραγµατοποιείται σε κατάλληλο νοσηλευτικό πλαίσιο.

✽ Απεξάρτηση είναι η αποτοξίνωση και η ψυχολογική υποστήριξη που παρέχεται στο

χρήστη µετά τη διακοπή της ουσίας.



Κάνναβη

Η κάνναβη γνωστή και ως χασίς - µαριχουάνα ανα-

φέρεται σε οποιοδήποτε αριθµό παρασκευασµάτων

του φυτού κάνναβη. Η πιο κοινή µορφή της είναι η

αποξηραµένη µορφή. Η ουσία σε µορφή ρητίνης

είναι γνωστή ως χασίς. Άλλες ονοµασίες του φυτού

που κυκλοφορούν στην ‘πιάτσα’ είναι φούντα,

µπάφο, χόρτο, τσιγαριλίκι. Η ψυχοδραστική χηµική

ένωση στην κάνναβη είναι η Δ9 Α- τετραυδροκαν-

ναβινόλη (ΤΗC). Η χρήση κάνναβης έχει ξεκινήσει

από την τρίτη χιλιετία. Σύµφωνα µε τα Ηνωµένα

Έθνη (ΟΗΕ), την περασµένη δεκαετία εκτιµήθηκε ότι

το 4.0% του παγκόσµιου ενήλικου πληθυσµού

ετησίως κάνει χρήση χασίς περιστασιακά και το

0.6% σε καθηµερινή βάση. Η κατοχή, χρήση ή πώ-

ληση παρασκευασµάτων της κάνναβης έγινε παρά-

νοµη στα περισσότερα µέρη του κόσµου στις αρχές

του 20ου αιώνα. Το ίδιο ισχύει και για τη χώρα µας.



Μπορεί κάποιος να εξαρτηθεί από το χασίς?

Υπάρχουν συνέπειες από τη συστηµατική και µακρο-
χρόνια χρήση χασίς;

Η εξάρτηση ξεκινά όταν το άτοµο αναζητά ενεργά την ουσία και τη χρησι-
µοποιεί συστηµατικά. Η συστηµατική χρήση χασίς µπορεί να οδηγήσει στην
ανάπτυξη ανοχής, δηλαδή την ανάγκη για λήψη ολοένα και µεγαλύτερης
ποσότητας από την ουσία, για να αισθανθεί την επίδραση που ένιωθε προη-
γουµένως µε µικρότερη ποσότητα. Έτσι, ο χρήστης χασίς οδηγείται συνήθως
και στη χρήση άλλων εξαρτησιογόνων ουσιών.

Οι επικρατέστερες είναι: 

◗ ταχυκαρδία (καρδιαγγειακό)

◗ βρογχικό άσθµα (αναπνευστικό)

◗ νευροψυχολογικές και συναισθηµατικές αλλαγές (ΚΝΣ)

◗ ψυχώσεις (η χρήση χασίς αυξάνει την έκκριση ντοπαµίνης στον   

εγκέφαλο) µε ψευδαισθήσεις, παραισθήσεις και παραλήρηµα 

(µανία καταδίωξης)

◗ έντονες κρίσεις πανικού

◗ πρόκληση οργανικών ανωµαλιών σε ορισµένες περιοχές 

του εγκεφάλου (ιππόκαµπος, αµυγδαλές)



◗ σοβαρή έκπτωση των γνωστικών λειτουργιών

(κενά µνήµης, µειωµένη κρίση, ελλιπής συντονισµός)

◗ ανώµαλη διαίρεση των κυττάρων µε αποτέλεσµα σοβαρές 

κληρονοµικές ατέλειες

◗ ελάττωση στην παραγωγή σπέρµατος στους άντρες

◗ τα έµβρυα των µητέρων που κάπνιζαν χασίς κατά τη διάρκεια 
της εγκυµοσύνης παρουσιάζουν συχνά ειδικές µαθησιακές 
δυσκολίες (ΕΜΔ), διαταραχές διάσπασης - υπερκινητικότητας 
(ΔΕΠΥ) και επιθετική συµπεριφορά

◗ σοβαρά οικογενειακά προβλήµατα

◗ κοινωνικά προβλήµατα - θέµατα µε το νόµο

ΕΝΑ ΤΣΙΓΑΡΟ ΧΑΣΙΣ ΠΕΡΙΕΧΕΙ 10 ΦΟΡΕΣ ΠΕΡΙΣΣΟΤΕΡΟ ΠΙΣΣΑ 
ΑΠΟ ΕΝΑ ΤΣΙΓΑΡΟ ΝΙΚΟΤΙΝΗΣ 



Επιδηµιολογικά στοιχεία στο µαθητικό 
πληθυσµό του νοµού Αιτωλ/νίας

◗ Ποσοστό 5.95% των µαθητών που συµµετεί-
χαν στην έρευνα έχουν κάνει χρήση χασίς του-
λάχιστον 1 φο ρά στη ζωή τους. Ποσοστό 3.1%
αναφέρουν χρήση περισσότερες από 3 φορές
στη ζωή τους.

◗ Σηµαντικά υψηλότερο ποσοστό 

αγοριών από ότι κοριτσιών (10.1% 
και 1.8%, αντίστοιχα) αναφέρουν χρή ση χασίς
τουλάχιστον 1 φορά στη ζωή τους.

◗ Οι µαθητές ηλικίας 13 -14 ετών αναφέρουν χρήση κάνναβης τουλάχιστον 1 φορά στη
ζωή τους σε ποσοστό 2.7% και χρήση τουλάχιστον 3 φορές σε ποσοστό 1.6%. Οι µαθη-
τές ηλικίας 15-16 ετών αναφέρουν χρήση τουλάχιστον 1 φορά στη ζωή τους σε ποσοστό
4.8% και χρήση τουλάχιστον 3 φορές σε ποσοστό 1.9%, ενώ µαθητές ηλικίας 17-18
ετών αναφέρουν χρήση τουλάχιστον 1 φορά στη ζωή τους σε ποσοστό 4.8 % και χρήση
τουλάχιστον 3 φορές σε ποσοστό 4.9%.

◗ Τουλάχιστον 1 φορά τον τελευταίο χρόνο, έκαναν χρήση χασίς το 3.5 % των µαθητών 

ηλικίας 15-16 ετών και το 6.6% εκείνων ηλικίας 17-18 ετών. 

◗ Για χρήση χασίς τον τελευταίο µήνα πριν από την έρευνα, τα αντίστοιχα ποσοστά είναι
2.05 και 2.2% αντίστοιχα. Τα αγόρια αναφέρουν σε υψηλότερο ποσοστό συγκριτικά µε
τα κορίτσια πρόσφατη χρήση χασίς (10.4 % και 1.6 %, αντίστοιχα).

( Έρευνα ESPAD 2011-Ε.Π.Ι.Ψ.Υ. – ΚΕΝΤΡΩΝ ΠΡΟΛΗΨΗΣ ΟΚΑΝΑ)
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