GANNABIS

Cequonvous cache  *







GANNABIS

ce qu'on vous cache

STUART WACHOWICZ

Les efforts pour |égaliser le cannabis, a la fois pour un
usage « médical » et récréatif, continuent de s'accentuer
et de trouver écho au sein des gouvernements.

Cette drogue est-elle inoffensive

comme le prétendent ses défenseurs ?

En quoi la |égalisation pourrait-elle profiter a la société ?
Faut-il considérer un contexte plus large ?
Découvrez les réponses au fil de ces pages !



Cette brochure n'est pas a vendre.
Elle est envoyée gratuitement sur simple demande
a titre de service éducatif rendu au public.

www.MondeDemain.org

MJ (F) - édition 1.0 juin 2018

Titre original : Marijuana, What They Aren't Telling You
© 2018 Living Church of God®
Tous droits réservés. Imprimé au Canada.

Sauf mention contraire, 1) les passages bibliques cités dans cette brochure proviennent
de la version Louis Segond, Nouvelle Edition de Genéve 1979, et 2) toutes les citations
tirées d'ouvrages ou de publications en langue anglaise sont traduites par nos soins.



Table des Matiéeres

Introduction ... .. 5
Chapitre1 Sic'est |égal, c'est doncsansdanger? ... 7
Chapitre 2 Y a-t-il une bonne raison d'en consommer? ... 19

Chapitre 3 Une raison plus profonde pour lavie! ... 33






Introduction

1 y a encore quelques années, la police et les services luttant contre

les stupéfiants déployaient d’immenses efforts pour contréler

ou éradiquer le trafic et la consommation d’une drogue d’origine

végétale connue sous le nom de marijuana ou cannabis (cannabis
sativa). Malgré les efforts entrepris au siecle dernier, cette drogue est
restée populaire et nous voyons désormais des habitudes de consommation
augmenter radicalement en Amérique du Nord et en Europe.

Peu de sujets ont un pouvoir de polarisation aussi fort qu’un débat
sur l'usage du cannabis. Apres tout, certains diront que le cannabis a été
présent tout au long de I’histoire humaine, alors quel est le probleme ?
Le cannabis provient d’une variété indienne de chanvre qui a été cultivée
depuis la nuit des temps. Dans la Chine ancienne, le chanvre était
utilisé pour fabriquer du papier ainsi que pour la production de cordes.
Cette derniére utilisation devint tellement populaire que la plupart des
exploitations agricoles en Amérique du Nord cultiverent du chanvre au
19%me et au 20°™ siecle. Cependant, dés I’Antiquité, d’autres propriétés de
cette plante furent utilisées pour un usage bien différent. En 420 av. J.-C.,
Hérodote rapporte que les Scythes consommaient le cannabis pour un
usage récréatif et, par la suite, nous voyons que le chanvre fut également
cité pour ses propriétés hallucinogenes.

De nos jours, la fabrication de cordes est toujours une industrie
largement répandue dans le monde, mais ce sont désormais les
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propriétés hallucinogenes du chanvre femelle qui font 'objet de toutes
les attentions.

Les feuilles, les tiges et les bourgeons sont récoltés, séchés et
transformés en une concoction vendue sous le nom de « cannabis ». Alors
que ce mot englobe tous les usages de la plante, la « marijuana » ne désigne
en général que les feuilles séchées et destinées a étre fumées sous forme de
cigarette ou dans un narguilé (chicha). La résine de la plante peut aussi étre
extraite et compressée sous forme de boulettes ou de barrettes vendues
sous l'appellation hachisch ou hasch. Bien qu’il y ait plus de 400 substances
connues dans cette plante, celle qui cause la réaction hallucinogene est
connue sous le nom de tétrahydrocannabinol (THC). Les effets provoqués
parle THC sur le cerveau sontlaraison pour laquelle le cannabis est classifié
comme une drogue.

Les efforts pour légaliser le cannabis - ala fois pour un usage « médical »
et récréatif - continuent de s’accentuer et de trouver écho au sein des
gouvernements.

Cette drogue est-elle inoffensive comme le prétendent ses défenseurs ?
Le cas échéant, quels dommages la consommation de cannabis peut-elle
provoquer ? Y a-t-il des effets positifs qui peuvent véritablement compenser
ses effets négatifs ? Faut-il considérer un contexte plus large que beaucoup
de gens ne voient pas, cachés derriére les volutes de fumée ?

De nombreux débats portent sur ce sujet et les participants de chaque
bord en parlent avec passion. Cependant, les réponses sont claires lorsque
nous regroupons les faits et que nous les analysons sans idées préconcues.
Dans cet ouvrage, nous présentons ces faits afin que vous puissiez en juger
par vous-méme.



Chapitre 1

Si c'est légal, c’est donc sans danger ?

es derniéres années, une révolution sociale a transformé le

monde occidental, en apportant des changements qui ont

rendu notre environnement presque méconnaissable pour

ceux qui vivaient il y a deux ou trois générations. Qu’il s’agisse
de la modification du role des hommes et des femmes, des problemes de
sécurité nationale et internationale, de la communication sur les réseaux
sociaux, de la redéfinition des genres ou de la nature méme du bien et du
mal, beaucoup de choses ont changé.

Dans les années 1960, les premiéres secousses de cette révolution
ont ébranlé le monde occidental, alors que la jeune génération rejetait
largement des valeurs morales centenaires, en embrassant le concept
de 'amour libre et en se tournant vers des drogues hallucinogenes pour
se divertir et fuir la réalité. Le mouvement « hippie » de cette époque a
popularisé le cannabis. Des lors, la consommation de cannabis n’a cessé
de croitre dans le monde occidental, malgré son inscription au registre
des drogues illégales. Des organisations criminelles et des cultivateurs
locaux ont saisi I'opportunité lucrative de commercialiser cette drogue
aupres d’'une clientele croissante.

La pression des lobbyistes et des médias a progressivement conduit
a un grand mouvement public - et par conséquent politique - de
dépénalisation ou de légalisation du cannabis. Apreés avoir longtemps
toléré la consommation de cannabis, les Pays-Bas ont 1égalisé la culture de
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marijuana en février 2017. Aux Etats-Unis, plusieurs Etats ont approuvé
sa légalisation totale, tandis que d’autres ont adopté divers degrés de
dépénalisation, sans compter la tolérance pour l'usage « médical ». Le
Canada a déja adopté une loi pour légaliser le cannabis au niveau national.
Les gouvernements voient la légalisation comme une mesure populaire
- permettant d’engranger davantage de voix lors des élections suivantes.

Il semble y avoir deux arguments principaux conduisant a la
dépénalisation ou la légalisation. Le premier est la hausse d’une croyance
sociale affirmant que le cannabis est une substance inoffensive qui ne
provoque aucun tort pour la santé du consommateur ni pour le bien-étre
de la société. Le second est que les efforts pour I'interdire mobilisent de
grandes ressources sans obtenir beaucoup de résultats, tandis que son
statut de drogue illégale permet au crime organisé d’en tirer des bénéfices.
Beaucoup pensent donc que si le cannabis était 1égalisé, les ressources
publiques pourraient étre affectées a d’autres causes et que les bénéfices de
la drogue ne profiteraient plus a des criminels, mais a 'économie.

Beaucoup de gens semblent désormais accepter ces deux arguments.
Qu’y aurait-il de mal a légaliser une substance inoffensive qui supprimerait
en méme temps une place de marché pour les criminels ? Cependant,
des voix s’élevent dans l'opposition. De facon surprenante, les objections
les plus fortes contre la légalisation du cannabis ne viennent pas des
mouvements « ultraconservateurs » ou religieux, mais du corps médical.
Le lobby pro-cannabis raille ces arguments s’opposant a ses propres idées,
mais il propose peu d’études scientifiques contredisant les conclusions de
quelques-unes des institutions médicales les plus respectées au monde.
Quels sont les principaux problémes soulevés par la recherche médicale ?

Une perte de motivation
La consommation de cannabis en tant qu’hallucinogéne n’est pas nouvelle.
Pendant des siécles, les classes inférieures du sous-continent indien
l'ont massivement utilisé. Il existe de nombreuses références historiques
au sujet de ces consommateurs vivant dans la pauvreté en ville ou a la
campagne. De telles personnes étaient généralement considérées comme
apathiques et elles étaient marginalisées.

En 2013, la revue Psychology Today citait une étude scientifique qui
établissait fermement un lien significatif entre la consommation de
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cannabis et le faible niveau de dopamine dans le cerveau. La baisse de la
dopamine affecte les niveaux neurochimiques du cerveau et réduit la
motivation, provoquant un « syndrome amotivationnel ».! Cela explique
la pietre réputation des fumeurs indiens de cannabis. De nombreuses
observations cliniques confirment cet impact du cannabis chez les
consommateurs réguliers.

La situation est alarmante a cause de 'ampleur de la consommation de
cannabis. Le Centre canadien sur les dépendances et 'usage de substances
(CCDUS) rapporte que « le nombre de jeunes (22%) et de jeunes adultes
(26%) qui ont pris de la marijuana en 2013 était plus de deux fois et demie
plus élevé que celui des 25 ans et plus (8%), selon ’Enquéte canadienne sur
le tabac, I’'alcool et les drogues de Statistique Canada ».2

Selon les données de I’'Observatoire européen des drogues et des
toxicomanies, « on estime a 23 millions le nombre d’Européens ayant
consommé du cannabis au cours de 2010, soit 6,8% de la population dgée de
15 4 64 ans, et a 12,5 millions le nombre d’Européens entre 14 et 64 ans en
ayant consommeé au cours du dernier mois ».?

Les effets du cannabis

Lorsqu'un individu consomme du cannabis, le THC et beaucoup d’autres
substances chimiques passent dans le sang, et certains ingrédients actifs
atteignent le cerveau. Les effets apparaissent trés vite s’il est inhalé. S’il est
ingéré avec de la nourriture, cela peut prendre entre 30 minutes a 1 heure
a cause du temps nécessaire au THC pour passer du systeme digestif
au sang. Dans la majorité des cas, les effets semblent agréables pour le
consommateur, mais le cannabis désormais de plus en plus puissant peut
engendrer une expérience désagréable. Voici ce que rapporte I'Institut
national sur la prise de drogues (NIDA) :

« Les individus qui ont absorbé une dose élevée de cannabis
peuvent ressentir une psychose aigué, avec notamment des
hallucinations, des illusions et une perte du sentiment d’identité
personnelle. Ces réactions déplaisantes mais temporaires sont
différentes des troubles psychotiques plus durables, comme la
schizophrénie, qui peuvent étre associés a la consommation de
cannabis chez les individus vulnérables. »*
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A présent, avec la légalisation croissance de cette drogue, la fréquence
des effets secondaires négatifs est en hausse et les médecins tirent une
sonnette d’alarme que la classe politique semble ignorer.

Pendant plusieurs années, l'organisation Partenariat pour un Canada
sans drogue a présenté des études scientifiques réputées et soumises a un
examen collégial montrant les dangers, ainsi que les colits économiques
et sociaux de la consommation de cannabis. Cependant, malgré le soutien
apporté a ces études par les experts sanitaires, la pression sociale dirige
toujours I'idéologie politique.

Qui a raison ? Toutes les craintes concernant le cannabis sont-elles
fondées ? Puisque le cannabis est aussi répandu, certains penseront qu’il ne
doit pas étre bien dangereux pour la société. Par exemple, certains diront
que, selon le CCDUS, les jeunes Canadiens sont ceux qui consomment le
plus de cannabis dans le monde développé, sans conséquences néfastes
apparentes. Cependant, en y regardant de plus prés, les avertissements des
scientifiques sont inquiétants.

L’addiction

L’Association américaine de psychiatrie a cité dans sa revue une étude
dont la conclusion disait que « I'usage du cannabis est lié a de multiples
effets néfastes - notamment chez les jeunes ».° La chercheuse principale,
Dr Nora Volkow, insiste sur le fait que « la consommation a long terme du
cannabis peut conduire a l'addiction [...] La consommation réguliere de
cannabis pendant I'adolescence est particulierement inquiétante, car la
prise [de cannabis] par cette tranche d’age est associée a une probabilité
plus élevée de conséquences néfastes. » Les auteurs mentionnent que dans
les 77 études et articles passés en revue, des effets néfastes sur la santé
étaient associés a la prise de cannabis.

Dans un article paru le 12 avril 2017, I’Association médicale
canadienne, I’Association des psychiatres au Canada et la Société
canadienne de pédiatrie ont exprimé leurs craintes au gouvernement du
pays, apparemment sans effet. Ces organisations sont particuliérement
inquietes au sujet des consommateurs de moins de 25 ans, dont le cerveau
est encore en cours de développement. Le professeur Christina Grant, de
I'université McMaster, déclare : « Nous savons qu'un adolescent sur sept
qui commence a consommer du cannabis développera un trouble lié a
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CH;

La molécule de THC (illustration) posséde une structure chimique trés similaire au
neurotransmetteur anandamide, ce qui lui permet d’interférer avec les fonctions cérébrales.

cette drogue »° — un impact destructeur sur les relations des adolescents a
I’école, au travail et au sein de la famille.

Cette condition handicapante qualifiée de « trouble lié au cannabis »
par Dr Grant peut conduire a ’addiction et interférer avec les aspects de
la vie quotidienne. L'étendue de I'addiction est difficile & déterminer, mais
les études estiment quenviron 17% de ceux qui commencent a consommer
cette drogue pendant leur adolescence deviendront dépendants.”

Déficience cérébrale et santé mentale
Le méme article présente des preuves montrant un lien fort entre le
développement de la psychose chez les consommateurs de cannabis et un
historique familial de maladie mentale, indiquant méme qu’il n’existe
aucune « marge de sécurité ». Dr Grant insiste sur le fait que les adolescents
fumant fréquemment du cannabis souffrent de dommages a long terme
dans leur cerveau en formation, avec des problémes comme la diminution
de la mémoire, de la capacité d’attention et des aptitudes a prendre des
décisions importantes. Elle ajoute que des études IRM ont montré un
« amincissement » du développement du cortex cérébral, une région
essentielle pour la réflexion, la planification et 'organisation.

La forme moléculaire du THC ressemble tellement a celle de
I'anandamide que le cerveau accepte la forme de la molécule THC
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a la place de lanandamide, provoquant ainsi une altération du
fonctionnement cérébral normal. En tant que neurotransmetteur, la
fonction de l'anandamide (un type d’endogéne cannabinoide) est de
faciliter le transfert des messages dans les zones du systeme nerveux qui
controle les mouvements, la coordination, la concentration, la mémoire,
le plaisir et la perception du temps. Le THC est ainsi capable de dérégler
certaines fonctions mentales et physiques, provoquant une intoxication.®
Le THC agit dans une région du cerveau appelée ’hippocampe et dans
une partie du cortex frontal, qui ont tous les deux une profonde influence
sur le développement des nouvelles mémoires et qui permettent de
focaliser notre attention (voir illustration pages 22-23). Le NIDA rapporte:

« Par conséquent, la consommation de cannabis altere le
raisonnement et interféere avec la capacité d’une personne a apprendre
et a exécuter des taches compliquées. Le THC déregle également le
fonctionnement du cervelet et des ganglions de la base, des régions
cérébrales qui gerent 1’équilibre, la position, la coordination et le
temps de réaction. C’est pourquoi les personnes qui consomment du
cannabis ne sont pas en mesure de conduire de facon stire... »°

En 2007, une étude approfondie a soumis des rats au THC a différentes
étapesdeleurvie: avantlanaissance, apréslanaissance et apres la maturité.
Les trois échantillons ont tous démontré des probléemes significatifs
d’apprentissage et de mémoire pendant le reste de leur vie.!® D’autres
études ont montré que I'exposition au THC avant la maturité augmentait
la probabilité que I'individu prenne d’autres drogues afin d’obtenir un effet
similaire ou supérieur.*

Un des facteurs les plus inquiétants ressortant de la recherche médicale
est la baisse importante du QI chez les adolescents qui consomment du
cannabis. Des troubles persistants liés au cannabis ont été diagnostiqués
chez les individus qui consommaient fréquemment cette drogue pendant
leur adolescence. Ils avaient perdu en moyenne 6 a 8 points de QI au milieu
de I’dge adulte.’? Le méme rapport révélait que ceux qui avaient consommé
du cannabis trés tot présentaient une baisse de la capacité d’expression
orale (équivalente & 4 points de QI) et de la connaissance générale entre
I’adolescence et le début de la vie adulte.’® Ce processus est parfois associé
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avec une mémoire défaillante, suite aux changements de la fonction de
I’hippocampe (comme nous I'avons déja mentionné, cette région du cerveau
gere la création des souvenirs).

En 2015, une étude du CCDUS a montré que « les adolescents qui
commencent a fumer t6t du cannabis, et qui continuent [a en fumer]
régulierement, risquent de diminuer leur niveau de QI » :

« “Le nombre croissant de preuves sur les effets de la prise de
cannabis pendant ladolescence est préoccupant”, déclare Amy
Porath-Waller, chercheuse en chef du CCDUS. “Je pense que nous
devrions étre trés préoccupés [..] Il faut s’arréter un instant et
considérer le fait qu’ils représentent I'avenir de notre pays. Nous
voulons assurément former nos jeunes pour qu’ils deviennent des
membres actifs de la société sur le marché du travail et cela constitue
assurément une raison pour le Canada de s’inquiéter de la prise de
cannabis parmi les jeunes.” Elle ajoute qu’il est tout aussi inquiétant
de voir que la plupart des jeunes Canadiens percoivent le cannabis
comme une chose bénigne, sans effets sur leur capacité a conduire ou
leurs performances a I’école. »'*

Paradoxalement, le gouvernement canadien afait pression pourlégaliser
lamarijuana, alors méme que le ministere fédéral de laSanté (Santé Canada)
lancait de sérieux avertissements contre les risques médicaux prouvés
du cannabis - renforcés par des études médicales récentes et crédibles.
Avant la légalisation du cannabis dans le pays, le site Internet de Santé
Canada mentionnait les effets néfastes sur la coordination physique et le
temps de réaction, la concentration et Paptitude a prendre des décisions.
Il citait aussi une étude scientifique montrant un déclin permanent du
QI chez les utilisateurs réguliers.”® Santé Canada documentait les risques
associés de développement d'une psychose ou d'une schizophrénie chez les
consommateurs réguliers.

Plusieurs études, qui ont été publiées, établissent un lien entre le
cannabis et 'augmentation du risque de troubles psychiatriques, dont
la psychose (schizophrénie), la dépression, 'anxiété et d’autres troubles
mentaux qui conduisent a la prise de drogues.'® D’autres recherches ont
découvert que les consommateurs de cannabis porteurs d’'une variante
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d’un gene spécifique ont sept fois plus de risques de développer une
psychose que les autres."”

Les effets du cannabis peuvent aussi affecter un bébé avant sa naissance
sisameére en consomme. Sous larubrique « Effets du cannabis sur la santé »,
le site Internet de Santé Canada déclarait :

« Les toxines du cannabis sont transportées par le sang de la
femme enceinte jusqu’au feetus et elles se retrouvent aussi dans le lait
maternel. Une forte consommation de cannabis pendant la grossesse
peut faire en sorte que le bébé aura un faible poids a la naissance. »'®

Lesite gouvernemental mentionnait aussi que son usage par des femmes
enceintes est associé a des impacts sur le développement a long terme des
enfants, dont une baisse de lamémoire, de la concentration et des aptitudes
de résolution des problémes, I’hyperactivité, ainsi qu'un risque accru de
toxicomanie lorsque ’enfant grandira.

Le College américain des obstétriciens et gynécologues recommande
que les femmes cherchant a tomber enceinte, celles qui sont enceintes et
celles qui allaitent ne consomment pas de cannabis.!” Les recherches ont
montré que les femmes enceintes consommant du cannabis présentaient
un risque 2,3 fois plus élevé d’avoir un enfant mort-né.°

Des Iésions aux poumons et au coeur

L’Association américaine de pneumologie rapporte que, méme en ignorant
les dangers de I'ingrédient hallucinogene (tétrahydrocannabinol ou THC),
fumer du cannabis reste dangereux pour la santé :

« La fumée issue de la combustion du cannabis contient de
nombreuses toxines, produits irritants et cancérigenes qui se
retrouvent dans la fumée de tabac. Au-dela du contenu de la
fumée, le mode de consommation du cannabis est généralement
différent du tabac. Les fumeurs de cannabis ont tendance a inhaler
plus profondément et a retenir leur souffle plus longtemps que les
fumeurs de cigarette, ce qui conduit a une plus grande exposition
au goudron par bouffée d’air [...] La recherche montre que fumer du
cannabis provoque des bronchites chroniques et que les fumeurs de
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cannabis endommagent le revétement cellulaire des grandes voies
respiratoires, ce qui pourrait expliquer pourquoi fumer du cannabis
provoque des symptomes tels que la toux chronique, la production
de mucus, le sifflement respiratoire et les bronchites aigués. Chez
les jeunes adultes jusqua ceux d’age moyen fumer du cannabis est
aussi associé a des cas de poches d’air entre les poumons, ou entre les
poumons et la paroi thoracique, ainsi que de grandes bulles d’air dans
les poumons, principalement pour les grands fumeurs de cannabis. »*

Nous pouvons ajouter a ces faits que la température de combustion plus
élevée du cannabis peut provoquer une raréfaction des cils vibratiles dans
les poumons, conduisant 4 une augmentation des cas d’emphyseme, une
maladie potentiellement mortelle.??

Depuis des années, la Société canadienne du cancer milite contre le
tabagisme, obtenant unlarge soutien dans ’'opinion publique - cependantune
grande partie de ces gens, qui s‘'opposaient justement au tabac, ne semblent
pas concernés a propos des résultats montrant que le cannabis est beaucoup
plus dommageable pour les poumons. Dr Donald Tashkin rapporte ainsi :

« Fumer du cannabis est associé aux inflammations des grandes
voies respiratoires, a une résistance accrue de celles-ci, ainsi qua
une hyperinflation des poumons, et ceux qui fument régulierement
du cannabis présentent davantage de symptomes de bronchite
chronique queles autres. Une étude a montré que les gens qui fument
régulierement du cannabis consultaient davantage le corps médical
pour des problémes respiratoires que ceux qui n’en fumaient pas. »%

Enparlantdesrésultatsde cette étude,le NIDArapporte que «lafuméede
cannabis contient des produits de combustion qui sont cancérigenes, dont
environ 50% supplémentaires de benzopyrene et 75% supplémentaires de
benzanthracéne (imais aussi davantage de phénols, de chlorure de vinyle, de
nitrosamines et de dérivés réactifs de I'oxygene) que la fumée de tabac. »*

Dans une autre étude, Dr K.P. Owen mentionne encore une inquiétude :
« Fumer du cannabis pourrait aussi réduire la réponse immunitaire du
systeme respiratoire, augmentant ainsi la probabilité que la personne
développe des infections respiratoires, dont la pneumonie. »%
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Le coeur n’est pas épargné. Le médecin et chercheur Dr Andrew Pipe,
auteur de nombreuses publications, et le scientifique Dr Robert Reid, du
département de prévention et de réhabilitation de I'Institut de cardiologie
d’Ottawa, ont exprimé de grandes inquiétudes concernantlaconsommation
actuelle (ou en augmentation) de cannabis au sein de la population. Les
conclusions de leurs recherches ont été publiées en 2017 dans la revue
médicale The Beat, spécialisée en recherche cardiaque :

« Les auteurs ont découvert que la consommation de cannabis a
été associée a des conditions vasculaires qui augmentent le risque
d’infarctus et d’AVC, bien que les mécanismes par lesquels cela
se produit ne soient pas encore clairs. [Dr Reid] note aussi que la
consommation de cannabis pouvait poser probléme aux personnes
ayant un pouls irrégulier, ou arythmie, car cela active le systeme
nerveux sympathique. »%

L’articleinsiste sur deuximpacts delaconsommation de marijuanasurle
ceeur : 'augmentation du rythme cardiaque et de la tension artérielle, ainsi
que laréduction de la capacité du sang a transporter 'oxygéne des poumons
vers le reste du corps. Ce fardeau pour le systéme cardiovasculaire est ainsi
résumé : « Le résultat est une sollicitation accrue du cceur et une capacité
réduite a remplir sa fonction. » Notez 'explication détaillée suivante :

« Quelques minutes apres avoir inhalé de la fumée de cannabis, le
rythme cardiaque d’un individu s’accélére, les voies respiratoires se
décontractent et s’élargissent, et les vaisseaux sanguins des yeux se
dilatent, donnant I'impression que les yeux sont injectés de sang. Le
rythme cardiaque - normalement de 70 a 80 battements par minute -
peut augmenter de 20 4 50 battements supplémentaires par minute,
voire doubler dans certains cas. Le fait de combiner d’autres drogues
avec le cannabis peut amplifier cet effet. »%”

La fumée passive

L’impact du cannabis sur le systéme cardiovasculaire est assurément
néfaste et la situation s’aggrave encore davantage si une personne fume a
la fois du tabac et consomme du cannabis sous n’importe quelle forme. I1y
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a aussi le risque de contaminer les autres avec la fumée passive. En 2016, le
journal de ’Association cardiaque américaine a publié une étude montrant
que seulement une minute d’exposition alafumée passive de cannabis avait
autant d’impact sur les fonctions vasculaires que la fumée de tabac, mais les
effets du cannabis duraient plus longtemps.?

Comme pour le tabagisme passif, certains ont exprimé des inquiétudes
concernant la fumée passive du cannabis. Les défenseurs de la 1égalisation
balaient du revers de la main les craintes concernant la fumée passive, mais
de nouvelles recherches montrent que ces inquiétudes sont fondées. En
1998, pendant les Jeux olympiques d’hiver a Nagano, Ross Rebagliati, un
snowboarder canadien, avait remporté une médaille d’or dans sa discipline.
Peu apres, il fut disqualifié et sa médaille lui fut retirée a cause d’un test
antidopage révélant la présence de cannabis. Rebagliati a protesté et il a
affirmé qu’il n’avait pas consommé de drogue, mais qu’il avait été proche
de gens qui en avaient fumé, d’'ou le test positif. Les instances sportives
revinrent finalement sur leur décision car le cannabis n’était pas une
substance interdite, mais le snowboarder continua d’affirmer qu’il n’avait
pas fumé de cannabis pendant la période des Jeux olympiques. Depuis lors,
le doute continue de planer sur ce sportif.

Le 1¢* décembre 2017, I’Edmonton Journal mentionnait une nouvelle
étude de I’école de médecine Cummings de l'université de Calgary. Dans
une publication récente de I’Association médicale canadienne, Open, la
chercheuse principale, Dr Fiona Clement, a découvert que « le THC est
détectable dans le corps apres seulement 15 minutes d’exposition méme
si la personne n’est pas elle-méme en train de fumer [...] Toute personne
exposée a lafumée secondaire dans une piéce faiblement ventilée — comme
une cuisine, une cave ou une salle A manger dont les fenétres sont fermées —
obtiendra un test positif. » L’étude explique ensuite que « cela peut prendre
24 a 48 heures pour que 'organisme élimine le THC et Clement d’ajouter
que cela pourrait étre particulierement problématique pour les employés
dont le réglement sur le lieu de travail impose une tolérance zéro au sujet
des drogues ».%°

L’article avertit que des individus ayant inhalé de la fumée passive de
cannabis en ont ressenti les effets hallucinogenes. Cela signifie aussi qu’ils
étaient inaptes a la conduite automobile. Il existe donc un autre risque de
santé publique associé a lalégalisation du cannabis récréatif.
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Un risque de cancer

Bien que les recherches ne soient pas encore concluantes quant au risque
accru de cancer des poumons provoqué par la fumée de cannabis, plusieurs
études ont établi un lien solide entre le cannabis et une autre forme
agressive de tumeur.

Cesétudesmontreunlienbien établi entre laconsommation de cannabis
pendant I'adolescence et le risque accru d’une forme agressive d’un cancer
des testicules (tumeur testiculaire germinale non séminomateuse) qui
frappe principalement les jeunes adultes de sexe masculin. En comparant
les déclenchements précoces de cancers testiculaires aux cancers des
poumons et aux autres cancers, quelle que soit la nature de la contribution
du cannabis, il apparait qu’ils peuvent se développer aprés quelques années
de consommation seulement.* 3!
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Chapitre 2

Y a-t-il une bonne raison d’en consommer ?

es partisans de la légalisation du cannabis avancent de

nombreux arguments concernant les supposés avantages de la

décriminalisation de cette drogue. Dans ce chapitre, nous allons

examiner quelques-uns de ces arguments : Quel réle pour le
« cannabis thérapeutique » ? Est-il possible de légaliser de la drogue afin
de réduire le crime et la consommation en général ? Si nous interdisons le
cannabis, ne devrait-on pas également bannir I'alcool ? Et, finalement, si
le consommateur de cannabis endommage uniquement sa propre santé,
pourquoi la société devrait-elle s’en méler ?

L’'usage thérapeutique

Pendant la majeure partie du siecle dernier, le cannabis était une drogue
illégale ourestreinte. Celarendait difficile les recherches sur ses éventuelles
propriétés médicales.

Sous la pression du lobby pro-cannabis, plusieurs Etats américains
et le Canada ont dépénalisé le cannabis pour des usages « médicaux » et
ils ont autorisé sa culture pour une distribution dans le cadre médical.
Dans certaines juridictions, un individu peut avoir le droit de cultiver un
nombre limité de plants de cannabis s’il a le droit d’en consommer a titre
« thérapeutique ».

Le corps médical appelle a la plus grande prudence au sujet de ce
qu’il qualifie d’application prématurée de cannabis thérapeutique. Des
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médecins ont soulevé plusieurs inquiétudes concernant la prescription
du cannabis a des fins médicales.

Le manque d’études identifiant les conditions médicales
répondant positivement & un ingrédient du cannabis. Tres peu
d’études scientifiques et de recherches reproductibles identifient
une condition médicale spécifique qui pourrait étre traitée avec du
cannabis. Les anecdotes, les opinions personnelles et les oui-dire ne
sont pas suffisants pour établir des prescriptions médicales.

Le manque d’études et d’essais cliniques définissant les dosages.
Il y a encore beaucoup a faire pour identifier quels ingrédients
du cannabis devraient étre prescrits et quel devrait étre le dosage
correct de cet ingrédient, en fonction du poids, de I’dge, du sexe et de
la gravité de la condition du patient.

Le manque d’études sur I'interaction du cannabis avec les
autres médicaments. Avant de prescrire une thérapie en toute
sécurité, les médecins doivent disposer des informations nécessaires
concernant les interactions possibles entre les médicaments. Dans
le cas contraire, cela peut avoir des conséquences graves — voire
mortelles.

Le manque de régularité dans la concentration de I’ingrédient
médicinal. Pour linstant, les cultivateurs de cannabis ne sont
soumis a aucune réglementation qui régirait des regles de pureté et
de stabilité dans la concentration des ingrédients « médicinaux ».
Les échantillons peuvent varier de facon significative en termes
d’ingrédients actifs.

L’Association médicale américaine (AMA) — opposée a lalégalisation du
cannabis pour des raisons médicales - insiste sur la nécessité de conduire
des études pharmacologiques avant que I'Etat ne lautorise comme
médicament. D’autres substances doivent subir des tests rigoureux, mais la
précipitation concernant le cannabis a été qualifiée d’irresponsable par les
scientifiques. Notez la clause suivante dans le programme de TFAMA :
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« I’AMA recommande que le statut du cannabis, en tant que
substance controlée de catégorie fédérale I, soit révisé avec
l’objectif de faciliter la conduite de recherche et de développement
clinique des médicaments a base de cannabinoides, et des mises
en application alternatives. Cela ne devrait pas étre vu comme une
approbation des programmes étatiques sur le cannabis médical,
la 1égalisation du cannabis, ou comme une preuve scientifique que
l'usage thérapeutique du cannabis répond aux régles actuelles de
prescription d’un produit médicamenteux. »!

Dans une lettre adressée a la ministre canadienne de la Santé de
I’époque, I’Association médicale canadienne avait aussi déclaré qu’il
« existe toujours peu de données probantes sur l’efficacité de la marijuana
sous forme d’herbe... »2

Quelques mois plus tard, ’Association médicale canadienne (AMC)
publia la déclaration suivante :

« I’AMC [considére qu’il] existe peu de données scientifiques
sur son innocuité, son efficacité, ses bienfaits et les risques [que
ce produit] entraine [...] L’AMC a préconisé des recherches plus
poussées sur les avantages de la marijuana pour la santé, les risques
qu’elle présente et ses utilisations comme traitement médical. »?

Les associations de médecins résistent a l'utilisation du soi-disant
« cannabis médical », car il existe trés peu de preuves cliniques sur
lefficacité de cette drogue. Quelques résultats semblent indiquer
qu'un des ingrédients, le cannabinol, pourrait potentiellement servir
a traiter les crises d’épilepsie. Cependant, des études supplémentaires
sont nécessaires pour définir les dosages appropriés, les effets
secondaires et d’autres informations, avant que les médecins puissent
déontologiquement en prescrire. Pour ceux qui insistent sur les
bénéfices thérapeutiques du cannabis, ces médecins répondent que des
médicaments, dont le dosage est précisément controlé, existent déja : le
dronabinol (Marinol®) et le nabilone (Cesamet®). Les médecins peuvent
déja prescrire ces deux produits, bien qu’ils manquent tous deux de
recherches appropriées.
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Pourquoi un tel engouement pour le cannabis thérapeutique ? Les
médicaments a base de cannabidol ne permettent pas au consommateur de
« planer », mais ils contribuent généralement a améliorer une pathologie
bien précise. Est-ce parce que les médicaments approuvés cliniquement
ne procurent pas de « sensations fortes » qu’ils sont trés peudemandés ?
Apres la 1égalisation du cannabis, il est 1égitime de se demander pendant
combien de temps le « cannabis thérapeutique » sera réclamé. L’aspect
«médical » est peut-étre davantage une excuse qu'une réalité.

La lIégalisation réduirait-elle le crime et la consommation ?

Un argument clé en faveur de la dépénalisation est que la légalisation de
cette drogue détruirait une des principales sources de revenus du crime
organisé. Légaliser le cannabis permettrait de diminuer fortement le
contact entre les consommateurs et les réseaux criminels, réduisant ainsi
le risque d’approcher des drogues plus dures.

Si le cannabis n’était plus illégal, cela engendrerait bien entendu une
baisse automatique des infractions, mais cela ne signifie pas que le marché
des drogues illégales serait affecté de facon significative.

En dépit de l'assouplissement des lois concernant le cannabis et la
possibilité de s’en procurer dans des commerces ayant pignon sur rue,
la consommation des autres drogues n'a pas diminué. Malgré une plus
grande disponibilité et un risque moindre de condamnation, la prise de
drogues encore plus dangereuses a augmenté. De nombreuses études
montrent que le cannabis est une « drogue passerelle » vers des substances
plus dangereuses. Que le cannabis devienne 1égal ou non, le crime organisé
profitera de 'augmentation de sa consommation.

Dr Robert Dupont, le premier directeur de I’Institut national surlaprise
de drogues a fait la remarque suivante :

« Les gens qui prennent du cannabis consomment également
davantage, pas moins, de drogues légales et illégales que ceux qui ne
prennent pas de cannabis [...] Légaliser le cannabis aura des effets
négatifs durables sur les futures générations. Les drogues légales
actuelles, 'alcool et le tabac, sont les deux principales causes de
maladies et de mort qui pourraient étre évitées dans le pays. Ajouter
le cannabis, en tant que troisieme drogue légale, augmentera le
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probléeme national de consommation de drogues, dont 1’épidémie
grandissante des opiacées. »*

Dans certains Etats américains, la légalisation a engendré une hausse
de 400% des interventions liées au cannabis dans les services d’'urgence,
comme le rapporte Dr G.S. Wang, du département de pédiatrie de
P'université du Colorado.®

Plusieurs études en Amérique du Nord ont montré que lorsque le
cannabis est légalisé, ou sur le point de I'’étre, les gens pensent que le
gouvernement annonce que le cannabis est une substance inoffensive.
Cependant, les consommateurs sont rarement conscients de la puissance
du cannabis actuel - la concentration de I'ingrédient hallucinogene THC
(tétrahydrocannabinol) est désormais cinq fois supérieure a ce quelle était
dans les années 1960.°

Dans les juridictions ou la 1égalisation, ou la décriminalisation, a été
adoptée ou est en passe de I'étre, une disposition est souvent prévue pour
permettre a ceux qui ont besoin de « cannabis thérapeutique » de faire
pousser un nombre limité de plants chez eux, pour les besoins d’un seul
consommateur. Les regles different d’un pays a autre, mais au Canada un
individu ayant obtenu une autorisation de produire du cannabis médical
a le droit de faire pousser entre quatre et dix plants, en fonction de sa
situation. Un journal national canadien, The Globe and Mail, rapportait
a quel point ces permis de culture de « cannabis médical » sous licence
individuelle peuvent étre problématiques. Ce journal, penchant plutot
a gauche, a soutenu la légalisation du cannabis récréatif. Cependant, son
équipe rédactionnelle n’a pas hésité a révéler a quel point la situation qui
s’est développée est choquante.

Une enquéte publiée le 1" décembre 2017, intitulée « Les cultures
personnelles deviennent des cibles pour le crime organisé », explique
comment le crime organisé est rapidement devenu un acteur majeur de
I’économie du cannabis médical en exploitant les failles dans la loi pour
créer des « cultures personnelles » massives sous couvert d’une licence a
usage médical. Les journalistes Molly Hayes et Greg McArthur rapportent :

« Laprolifération de plantations personnelles de cannabis, mais a
I’échelle industrielle, ayant une licence et étant protégées par les lois
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sur la confidentialité en matiére de santé, ont créé un marché noir
dans lequel les patients produisent autant de cannabis que certains
producteurs commerciaux - mais sans aucun controle. »”

Ils poursuivent en expliquant que certaines de ces opérations sont la
cible d’abus de la part du crime organisé, ce groupe méme dont les activités
étaient censées s’arréter aveclalégalisation. Il existe environ 600 opérations
de « superproduction » a des fins soi-disant médicales. En jouant sur les
faiblesses de laloi concernant cet aspect de la culture du cannabis, certaines
de ces plantations comprennent plus de 2000 plants, bien plus qu’iln’en faut
pour une application « médicale ». En apparence, ces criminels semblent
«voler » occasionnellement le cannabis produit, mais comme le déclare le
détective J. Rosse du Service de police de Toronto : « Si nous pensons que
ces [criminels] ne travaillent pas ensemble afin de générer des profits [...]
alors nous sommes naifs. Il ne s’agit pas seulement d’individus qui veulent
faire pousser un peu d’herbe [...] C’est une grande entreprise. »®

Le cannabis médical est assurément utilisé par certains « patients »
comme un écran de fumée servant a cacher la production d’herbe
revendue illégalement. Les journalistes Molly Hayes et Greg McArthur
écrivent encore :

« Santé Canada déclare qu'une personne coupable dune
infraction liée aux drogues au cours des dix derniéres années ne
devrait pas étre en mesure d’obtenir un permis. Mais le département
concerné rapporte que les demandeurs doivent seulement attester
sur ’honneur d’avoir un casier judiciaire vierge. Lorsque la police
intervient dans une culture ayant dépassé les limites, ils peuvent
seulement saisir le surplus, cela signifie que dans certains cas ils ont
dt laisser des centaines de plants techniquement légaux derriere eux
- aux mains des criminels accusés. »°

De nombreux criminels considerent la légalisation et la faiblesse
des lois entourant le cannabis médical comme un cadeau. Désormais,
ils peuvent en faire pousser presque en toute impunité - avec de faibles
risques de condamnation et des amendes minimales - tout en récoltant
les bénéfices, en sachant qu’ils peuvent facilement vendre moins cher que
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les prix fixés par le gouvernement. Ils peuvent aussi anticiper des profits
bien plus grands en sachant que le cannabis est une drogue « passerelle »
qui augmentera inévitablement leur business sur le long terme en vendant
d’autres hallucinogénes et narcotiques.

Si le cannabis est un probléme,

pourquoi ne pas bannir aussi I’alcool ?

Les partisans du cannabis comparent souvent « leur drogue » a I’alcool.
Quels sont les faits ? En se basant sur les statistiques disponibles, il est vrai
de dire que, par rapport a ceux qui ne boivent pas, ’alcool est actuellement
responsable d'un nombre plus élevé de décés causés par des crises
cardiaques, des accident cardiovasculaires, des cancers, des problemes
gastro-intestinaux, des homicides, des suicides, ainsi que des accidents
impliquant ou non des véhicules motorisés.

Le probleme en comparant les dommages de I’'alcool a ceux du cannabis
est que le lobby pro-cannabis compare I"impact 1ié a un usage tres répandu
de P’alcool a celui d’'une faible consommation de cannabis. Il s’agit d'une
manipulation et d’'une comparaison trompeuse. L’abus d’alcool est
assurément mauvais pour la santé : cela endommage le foie, le cerveau et
bien d’autres organes, mais les effets bénéfiques d'une faible consommation
d’alcool ont été démontrés.

Bien entendu, trop d’alcool est grandement handicapant. Mais « un
peu » d’alcool, notamment du vin de bonne qualité, est plutét bénéfique.
Cela relaxe le corps et aide a la digestion des aliments en stimulant la
production de sucs gastriques. L’alcool s’oxyde dans le foie en composés
naturels, avant d’étre éliminé de 'organisme. Puisqu’il est soluble dans
l’eau, il est évacué relativement vite. D’un autre c6té, le THC contenu dans
le cannabis est soluble dans la graisse et il est stocké dans les tissus adipeux
avant d’étre absorbé dans le sang. Une personne peut donc continuer a étre
«droguée » pendant 48 heures sans en étre consciente. Le cannabis laisse
aussi des résidus toxiques dans le foie.

La Bible condamne sévérement ’'abus d’alcool, mais elle parle aussi
du vin comme étant une bénédiction s’il est bien utilisé : « Voici, les jours
viennent, dit I’Eternel, ou le laboureur suivra de prés le moissonneur, et
celui qui foule le raisin, celui qui répand la semence, ou le moft ruissellera
des montagnes » (Amos 9 :13).
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L’apotre Paul conseilla aussi a un jeune homme : « Ne continue pas a ne
boire que de I'eau ; mais fais usage d’un peu de vin, a cause de ton estomac et
de tes fréquentes indispositions » (1 Timothée 5 :23).

Tout en insistant sur le besoin de faire preuve de modération, la clinique
Mayo a démontré les bénéfices d'une consommation d’alcool mesurée,
dont un risque inférieur de maladies cardiaques et d’accidents ischémiques
cérébraux, ainsi qu'un risque moindre de diabéte.!°

Encore une fois, I'abus d’alcool provoquera des dégits, mais une
consommation modérée présente des avantages comme le rapportent
de nombreuses études. Par contre, la consommation de cannabis, méme
en petites quantités, et particuliéerement chez les moins de 25 ans dont
le cerveau est encore en cours de développement, peut provoquer des
dysfonctionnements cérébraux (mémoire réduite, perte d’attention,
réduction du QI et diminution des capacités de raisonnement), comme cela
a déja été expliqué dans cette publication. A cela sajoute les autres effets
graves et connus du cannabis, dont la dépression, les dégats au cceur et aux
poumons, le risque de cancer et, chez les consommateurs intensifs, une
hausse marquée des tendances suicidaires.

L’abus d’alcool peut devenir destructif, mais il est prouvé qu’une
consommation modérée peut étre bénéfique. Les études montrent que ce
n’est absolument pas le cas du THC contenu dans le cannabis.

Ne s’agit-il pas d’un choix personnel ?
Certains pourraient se demander : « N’est-ce pas une décision personnelle ?
Si je suis le seul a qui je cause du tort, pourquoi la société devrait-elle s’en
méler ? » Le probléme est que le cannabis ne cause pas uniquement du tort
aux consommateurs, mais que cela impacte la société entiére.
Chaquesociété, particulierementdansle contexte économique moderne,
a besoin d’une population éduquée et motivée pour étre productive. Cela
requiert un large groupe d’individus en age d’avoir un emploi qui soit
capable d’analyser, de prendre des décisions et de travailler au maximum
de ses capacités intellectuelles. A une époque d’intense compétition
économique mondiale, aucune société ne peut se permettre d’avoir un
grand pourcentage de jeunes affaiblis et décifients, méme temporairement.
Or, un grand nombre de recherches scientifiques montrent que le cannabis
aunimpact négatif sur lamémoire, 'attention et la motivation. Il peut aussi
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avoir un impact négatif sur la capacité cérébrale a apprendre et cela peut
durer, selon les scientifiques, de quelques jours a quelques semaines en
fonction des antécédents de la personne avec la drogue.”

Les études mettent l'accent sur le fait que les personnes fumant
quotidiennement du cannabis peuvent fonctionner a4 un niveau intellectuel
réduit la plupart du temps. L’analyse de 48 études a ce sujet montre que le
cannabis est associé a une réussite éducative plus faible et a une probabilité
moindre d’obtenir un diplome.!?

Un des aspects sociaux les plus préoccupants dans le monde occidental
actuel estlahausse du taux de suicide chezlesjeunes. Trois études conduites
en Nouvelle-Zélande et en Australie, chacune sur un échantillon important,
ont trouvé que les consommateurs de cannabis présentaient un risque
élevé de développer une dépendance a d’autres drogues, montrant que le
cannabis était une drogue « passerelle » vers des substances plus dures et
plus dangereuses. Ces études montraient aussi que ces consommateurs
présentaient un risque plus élevé de tentative de suicide que les gens ne
consommant pas de cannabis.®

Un lien évident a aussi été établi entre la consommation de cannabis
et une faible réussite socio-économique. Les utilisateurs intensifs
enregistrent une plus grande probabilité de gagner un salaire plus faible,
de dépendre davantage des aides sociales, d’étre sous-employés, d’avoir des
comportements criminels et de ne pas étre satisfaits de leur vie.'*1®

« Cela étant dit, des sondés ont évalué I'influence percue de leur
consommation de cannabis sur les pietres résultats dans une série
de satisfactions de la vie et de mesures de réussite. Une étude a par
exemple comparé un groupe de personnes faisant, ou ayant fait, un
usage intensif a long terme du cannabis avec un autre groupe ayant
fumé du cannabis au moins une fois dans leur vie mais moins de
50 fois. Tous les participants avaient recu une éducation similaire
et venaient d'un milieu économique semblable, mais les différences
significatives se trouvaient au niveau de leur parcours académique :
parmi ceux qui avaient consommé beaucoup de cannabis, un plus
grand nombre n’avait pas terminé ses études secondaires et vivait
dans un foyer gagnant moins de 30.000$ par an. A la question de
savoir comment le cannabis avait affecté leurs capacités cognitives,
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leur réussite professionnelle, leur vie sociale, ainsi que leur santé
physique et mentale, la majorité des utilisateurs intensifs a répondu
que le cannabis avait des effets négatifs dans tous ces aspects de leur
vie » (NIDA).!®

Méme si 10% de notre jeunesse se retrouvait dans une situation ot leur
potentiel intellectuel estlimité, le cotit pour la société deviendrait immense
au fil du temps, sans parler de la pression que cela inflige au systeme
économique lorsqu’une grande partie de ses citoyens ne contribuent pas a
I’économie comme ils le devraient ou comme ils le pourraient.

Plus tot dans ma carriére, j’ai travaillé en tant qu’administrateur au sein
d’un des plus grands districts scolaires du Canada. Un des aspects de cet
emploi était de présider les auditions pour les expulsions des étudiants
d’une école ou du district. Au fil des ans, la grande majorité des situations
rencontrées impliquait la consommation de drogues (souvent de la
méthamphétamine, de 'ecstasy ou du crack) et dans presque tous les cas le
jeune incriminé avait commencé avec du cannabis. Les situations étaient
souvent déchirantes. Des étudiants avec un fort potentiel étaient réduits
a une condition dans laquelle ils n’étaient plus capables de fonctionner
académiquement ou en termes de comportement général. Leur vie était
changée pour toujours et leur famille était dévastée. De telles situations
ontlieu dans toutes les villes du pays 4 une fréquence malheureusement de
plus en plus élevée. Légal ou pas, le cannabis est une drogue « passerelle »
vers les drogues dures — mais aussi une passerelle vers la douleur et ’échec
personnel qui s’en suivent.

Un autre probléme social soulevé par les entreprises et les forces de
police est la sécurité des travailleurs et du public dans un environnement ot
le cannabis récréatif est couramment utilisé. De nombreux responsables ont
exprimé leurs craintes concernant le manque de tests efficaces pour détecter
les conducteurs sous I'influence du cannabis. Le fait d’assurer la sécurité sur
les routes nous concerne tous. Des dirigeants d’entreprise ont aussi exprimé
des craintes concernant le risque accru d’accidents lorsque des ouvriers
manceuvrent des grues, des camions et d’autres engins lourds alors qu’ils
sont sous 'emprise du cannabis — en pouvant se blesser ou blesser les autres.

De grandes entreprises ont demandé la mise en place d’un test de
dépistage obligatoire. Le probléme est que le THC reste dans 'organisme

30



Y a-t-il une bonne raison d’en consommer ?

du consommateur plusieurs jours apres la prise, en fonction de la quantité
absorbée. Contrairement a I’alcool qui est soluble dans I’eau et qui s’oxyde
rapidement dans le foie, le THC est soluble dans la graisse et 'excédent
est stocké dans les tissus adipeux afin d’étre éliminé petit a petit. Par
conséquent, le consommateur reste sous 'influence de ladrogue longtemps
apres l’avoir absorbée, sans méme en étre conscient. Pour cette raison,
les ouvriers qui en consomment s’opposent a la mise en place des tests
obligatoires de dépistage, tandis que les entreprises, qui s’inquiétent de
la sécurité de tous les ouvriers ainsi que de leur responsabilité légale pour
assurer cette sécurité, cherchent a rendre le dépistage obligatoire afin de
réduire les risques sur le lieu de travail. De telles craintes sont fondées et
certaines recherches en attestent :

« Les études ont [..] montré des liens spécifiques entre la
consommation de cannabis et les conséquences préjudiciables sur
le lieu de travail, comme le risque accru de blessures ou d’accidents.
Une étude menée dans un service postal a découvert que les
employés ayant été testés positifs au cannabis, lors d’un test d’urine
a 'embauche, avaient enregistré 55% d’accidents professionnels en
plus, 85% de blessures en plus et 75% d’absentéisme supplémentaire
par rapport a ceux dont le test de dépistage au cannabis avait été
négatif. »”

Des statistiques sans ame, mais des tragédies réelles

Toutes ces études refletent bien plus que des nombres et des statistiques
- elles représentent des conséquences déchirantes dans les vies abimées
des consommateurs de cannabis.

Il y a quelque temps, j’ai recu une lettre racontant I'histoire tragique
d’unevieirrémédiablementabimée depuislanaissance,acause du cannabis.
En voici un extrait : « Je suis pour ainsi dire un fumeur de cannabis de la
troisiéme génération. Je suis né dedans [...] La premieére fois que j’ai respiré
dans ce monde, je n’ai pas inhalé une bouffée d’air pur, mais de fumée
d’herbe ! [...] Je ne pouvais pas apprendre a lire, 4 écrire et & compter au
méme rythme que les autres [enfants] de mon age. »

L’auteur de la lettre mentionne que le cannabis I'a conduit vers la
consommation « d’herbe » et d’autres drogues. Sous I'influence du cannabis,
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il commenca a commettre des crimes, alors que la drogue réduisait sa
lucidité. A 21 ans, il se trouva dans le couloir de la mort dans une prison
de IArkansas, aux Etats-Unis, pour avoir commis plusieurs meurtres sous
I'influence d’une drogue « inoffensive » : le cannabis.

L’auteur, Kenneth Williams, a accepté sa situation et il cherchait a
avertir les autres personnes ayant été, ou pouvant étre, séduites par le
mensonge disant que le cannabis est inoffensif. Bien entendu, le cannabis
ne conduira pas chaque consommateur dans le couloir de la mort, mais
M. Williams était déterminé a aider les autres en montrant le role néfaste
que le cannabis avait joué dans sa vie.

Il assuma la pleine responsabilité de ses crimes, bien que sa vie et ses
capacités d’apprentissage aient été altérées avant méme sa naissance. Il a
écrit un livre a ce sujet dans lequel il déclara : « Je partage mon histoire afin
d’avertir les autres qui marchent dans les ténébres. Les drogues comme le
cannabis en ont conduit beaucoup vers la mort ou dans une cellule froide
de prison. Cela cause du tort au consommateur et a la nation. J’en suis le
témoin vivant - enfin, pour I'instant. »'*

Son histoire corrobore les avertissements de ’Association médicale
canadienne et, comme nous I’avons vu, du gouvernement canadien sur son
propre site Internet. Kenneth Williams a été exécuté le 28 avril 2017.
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eut-étre pourrions-nous commencer a conclure en citant

quelques lignes extraites d’un éditorial paru dans le Journal de

I’Association médicale canadienne. Suite a laloi C-45, destinée a

légaliser le cannabis au Canada dans le courant de 'année 2018,
Dr Kelsall a écrit :

« Enrésumé, les jeunes ne devraient pas consommer de cannabis.
C’est toxique pour leurs réseaux neuronaux corticaux, avec des
changements a la fois fonctionnels et structurels observés dans le
cerveau des jeunes qui consomment régulierement du cannabis. Le
Centre de toxicomanie et de santé mentale a déclaré sans équivoque
que “le cannabis n’est pas une substance inoffensive et ses dommages
causés a la santé augmentent avec la fréquence de consommation”.

«Bien que les adultes soient également soumis aux effets néfastes
du cannabis, le cerveau en développement y est particulierement
sensible. La Société canadienne de pédiatrie avertit que la
consommation de cannabis chez les jeunes est fortement liée a
“une dépendance au cannabis et des troubles liés a l'utilisation
d’autres substances ; a I'initiation et 4 ’habitude réguliere de fumer
du tabac ; 4 une augmentation des maladies mentales, y compris la
dépression, ’'anxiété et la psychose ; a des dysfonctionnements dans
le développement neurologique et a un déclin cognitif ; ainsi qu’a des
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performances scolaires et des réussites moindres au cours de la vie”
[...] Le risque de contracter une dépendance a vie au cannabis est
d’environ 9% ; cependant, ce chiffre monte a 17% pour ceux qui ont
commencé a en prendre a 'adolescence...

« La plupart d’entre nous connaissons un jeune dont la vie a
échoué a cause du cannabis. La loi C-45 ne va pas empécher de
telles tragédies - au contraire, elle pourrait méme les rendre plus
fréquentes...

« Le gouvernement semble se précipiter pour mettre en
application une promesse de campagne, sans prendre les précautions
nécessaires concernant les impacts sanitaires de cette décision [...]
Si le Parlement se préoccupe vraiment de la santé publique et de la
sécurité des Canadiens, particulierement de notre jeunesse, cette loi
ne passera pas. »'

Les dirigeants politiques devraient étre motivés par le bien-étre des
citoyens, mais ceux qui cedent aux groupes hédonistes — ou a ceux qui ont
des intéréts commerciaux, en vendant leurs produits dans des emballages
attrayants — sont parfois plus intéressés par leurs propres intéréts que par
ceux de la nation.

La consommation de cannabis a longtemps été illégale dans une grande
partie du monde pour une bonne raison : comme la science le montre
clairement, cette substance cause du tort a ses consommateurs et a leur
pays. Le cannabis et les drogues similaires, parfois plus meurtriéres, volent
le potentiel des consommateurs, laissant derriére eux des vies et des réves
brisés. La perte de ce potentiel humain, a cause du cannabis et des autres
substances affectant le cerveau, est énorme.

Voir a travers les volutes de fumée !

Alors méme que les nations occidentales vivent dans une opulence inédite
parrapport an’importe quelle période passée de’Histoire, pourquoi tantde
gens dans ces pays - particulierement les jeunes — souhaitent-ils échapper
a la réalité en prenant des drogues psychotropes ? Le luxe est partout
présent dans notre vie, entre les maisons chauffées et/ou climatisées, une
multitude de gadgets, les téléphones portables et les autres éléments de
confort. Lanourriture est généralement abondante et les besoins essentiels
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de la plupart des gens sont assurés, mais beaucoup courent encore apres
des drogues hallucinogenes.

Quelque chose ne tourne pas rond. Que manque-t-il ? Lorsque notre
vie quotidienne n’est pas satisfaisante, que nous n’aimons pas notre travail
ou nos relations avec la famille et les amis, et que nous recherchons un
plaisir temporaire en nous droguant avec des substances qui apportent
toutes sortes de dégats potentiels, cela montre qu’il est peut-étre temps
d’examiner notre vie de plus pres. Comme le dit le dicton : « Il n’y a pas de
fumée sans feu. » Il existe une cause expliquant la tristesse, la solitude et la
dépression, et il existe une cause pour la satisfaction et le bien-étre. Dans la
plupart des cas, notre situation est le résultat des choix que nous avons faits.
Nous avons la capacité de choisir un mode de vie qui nous rendra heureusx,
nous et notre famille, en évitant ainsi les choix qui apportent des problemes
et des réalités désagréables - dont les gens essaient ensuite de s’échapper.

Jadis, un célebre citoyen romain trés éduqué, qui avait détenu un poste
d’autorité tres recherché par les dirigeants de son époque, écrivit a un
jeune ministre du culte en lui donnant des conseils sur la facon dont une
personne, jeune ou agée, peut obtenir une vie productive et gratifiante.
Voici ce que cet homme, simplement connu comme I'ap6tre Paul de nos
jours, avait écrit a son jeune colleégue grec prénommé Tite :

« Exhorte de méme les jeunes gens & étre modérés, te montrant
toi-méme a tous égards un modele de bonnes ceuvres, et donnant un
enseignement pur, digne, une parole saine, irréprochable, afin que
P’adversaire soit confus, n’ayant aucun mal a dire de nous » (Tite 2:6-8).

C’est tout 'opposé d’étre drogué, en plein « trip », ivre ou dans tout
autre état indiquant une perte de controle de son esprit. La maitrise de
soi est une des caractéristiques essentielles pour le bonheur et la réussite.
La sagesse inspirée de la Bible insiste sur les bénédictions découlant du
fait de controler en permanence nos pensées : « Mais le fruit de 'Esprit,
c’est 'amour, la joie, la paix, la patience, la bonté, la bienveillance, la
foi, la douceur, la maitrise de soi ; la loi n’est pas contre ces choses »
(Galates 5:22-23).

Il estimpossible d’exercer la maitrise de soilorsqu’une personne est ivre
ou dans un état second a cause d’une drogue altérant son esprit. Dans un
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tel état, il y a un risque élevé de commettre des actions ou de prononcer
des paroles que I'individu pourrait regretter toute sa vie. Les addictions
peuvent détruire une famille, une carriére, une réputation et un potentiel.
Un esprit sobre offre une protection inestimable.

Nous entrons dans une époque difficile et dangereuse pour nos nations
- des nations qui, dans I'ensemble, ont totalement rejeté les enseignements
jadis respectés qui définissaient 1’éthique et la morale, ainsi que les
comportements justes et appropriés. Le fait que ’humanité a été créée par
Dieu, qui lui a donné des instructions préservées dans Son texte sacré, n’est
plus accepté largement dans le monde occidental, et les principes moraux
qui régissent ce comportement ne sont plus considérés comme valides.
Dans le méme temps, en 'absence de directives morales, 'ordre social a
commencé a chanceler.

En novembre 2002, le Premier ministre britannique de ’époque, Tony
Blair, avait écrit un article intitulé « Ma vision pour la Grande-Bretagne ».
Il y admettait que la dimension morale qui avait maintenu la cohérence de
la société et qui donnait un sens du devoir et de la responsabilité était en
train de s’éroder. Voici ce qu’il avait écrit :

« Dans le milieu des années 1990, la criminalité commenca a
augmenter, il y avait une augmentation des familles brisées et de la
consommation de drogues, et les inégalités sociales se répandaient.
Denombreux quartiers commencerent a étre victimes duvandalisme,
du crime violent et du manque de civisme. La reconnaissance fonda-
mentale de la réciprocité des devoirs et de la réciprocité du respect,
sur lesquels repose la société, semblait avoir été perdue. Cela donnait
I'impression que le tissu moral de la communauté s’effilochait. »?

M. Blair estimait ensuite que le Royaume-Uni devait créer un ensemble
de principes moraux directeurs, puisque la société n’acceptait plus les
valeurs bibliques qui avaient été son ciment pendant le millénaire écoulé.
Dans ces conditions, une société finit par ne plus avoir de vision ni d’espoir
pour l'avenir, au-dela de la courte existence humaine. Pour ceux qui nont
pas d’objectif, la vie commence a sembler futile et les espoirs s’envolent.
Une personne dans cette situation ne voit pas en quoi ce serait mal de
chercher a fuir une réalité qui, en apparence, ne rime a rien.
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Alors que les gens essaient de se convaincre que Dieu n’est qu'une
invention du monde passé, la preuve de l'existence d'un Créateur est
présente au quotidien dans la création elle-méme. Les lois de la probabilité
démontrent que ce monde n’aurait pas pu commencer a exister par hasard,
sans ’existence d'un Créateur - et ce Créateur n’est pas insensible au point
de laisser Sa création sans instructions. Sa révélation donne un véritable
espoir qui supplante le désir de fuir nos défis en consommant des drogues
hallucinogenes.

Lefaitde connaitrele but delacréation — et de notre vie - nous permettra
de faire face au désastre que les changements sociétaux apporteront bientot
dans nos pays, s’ils ne font pas marche arriere. Comprendre cette réalité et
vivre avec modération, selon les instructions divines, seront une source de
protection pendant ’époque a venir. Notez les paroles de Jésus-Christ a ce
sujet :

« Prenez garde a vous-mémes, de crainte que vos cceurs ne
s’appesantissent par les excés du manger et du boire, et par les
soucis de la vie, et que ce jour ne vienne sur vous a 'improviste ; car
il viendra comme un filet sur tous ceux qui habitent sur la surface de
toute la terre. Veillez donc et priez en tout temps, afin que vous ayez
la force d’échapper a toutes ces choses qui arriveront, et de paraitre
debout devant le Fils de '’homme » (Luc 21 :34-36).

C’estune tragédie lorsque des personnes, jeunes ou agées, cherchent a se
faire plaisir en « s’évadant ». Ils ne voient pas le but de I'existence humaine
- un but qu’il est possible de connaitre et d’atteindre. Notre esprit humain
est un trésor, brillamment concu par un grand Créateur qui planifie d’offrir
al’humanité un avenir formidable, avec un potentiel impossible a imaginer
sur le plan humain. Pour en apprendre davantage a ce sujet, demandez
un exemplaire gratuit de notre brochure Votre ultime destinée. Aucune
substance dans 'univers ne peut nous faire connaitre, ne serait-ce qu'un
peu, le formidable épanouissement que Dieu accorde a ceux qui prennent
plaisir & Son mode de vie.
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