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Contexto: prevalencia de consumo de cannabis tendencia 
ascendente en el consumo: grupos de edad específicos

Asturias está entre las comunidades autónomas con mayor prevalencia de consumo. Solamente cuatro 
tienen prevalencias más elevadas a >14.5% en el último año



Las intervenciones mediante App representan opciones 
prometedoras para la reducción del consumo de cannabis:
LIMITACIONES DE LA INVESTIGACIÓN PREVIA:
1-No hay datos sobre su efectividad en España.
2-No hay estudios sobre la efectividad en variables distintas al 
consumo de drogas (i.e., salud mental). 
3-La mayoría de las intervenciones digitalizadas se basan en el 
uso de webs (internet) y mensajes de texto.
3-No existen aplicaciones evaluadas con GE y GC a largo plazo 
(la mayoría 30-días/4 semanas)
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¿Por qué una intervención digitalizada mediante 
App?

• Accesibilidad 
• Privacidad y reducción del estigma.

• Coste-eficacia
• Reducción de las listas de espera.
• Ventaja económica para los usuarios.

• Personalización y retroalimentación inmediata
• Seguimiento continuado: ventaja para profesionales e 

investigadores
• Soporte para las terapias presenciales



CANQUIT - un proyecto de investigación financiado por el Plan Nacional 
sobre Drogas (ref. 2022I002). 

Proyecto de dos años: 2023-2025

Objetivo: Diseñar y evaluar la efectividad de una intervención digitalizada mediante App para 
la reducción y/o abstinencia del cannabis. 

Desarrollo de un 
estudio transversal 

(Asturias, León y 
Valencia) N = 6,365

Desarrollo de la 
App CANQUIT (2 

años)

Implementación 
en las App Store y 

evaluación de 
resultados

2023-2024 2023-2024 2025-actualidad
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Diseño del estudio

Criterios de inclusión:
1) Ser mayor de edad.
2) Tener un móvil con posibilidad de acceso a 

internet.

N = 325

App CANQUIT 
asistida por un 

terapeuta 
N = 171

App CANQUIT 
(autoayuda)

N = 154 

Seguimiento 
(1 mes)

Seguimiento 
(3 meses)

Seguimiento 
(6 meses)



EVALUACIÓN 

Evaluación de la prevalencia, frecuencia y cantidad de consumo de sustancias legales e ilegales.

Estadio de motivación. 

CUDIT-R (gravedad de la adicción al cannabis)* 

BSI-18 (sintomatología afectiva)*

Recepción de otros tratamientos (psicológicos o farmacológicos).

*Evaluación inicial, post-tratamiento y seguimientos.



Contenido de la 
App (AUTOAYUDA) 



Contenido de la App 
(asistida mediante un 

terapeuta) 

SEMANA 1: MOTÍVATE

SEMANA 2: CONOCE TU 
CONSUMO

SEMANA 3: GUIA PARA DEJAR DE 
FUMAR

SEMANA 4: PREVENIR LAS 
RECAÍDAS



Contenido (tareas) Utilidad para el usuario

Semana 1. Motívate Autorregistro de cannabis y tabaco, mitos 
sobre el cannabis, motivos para dejar el 
consumo, psicoeducación (síntomas de 
abstinencia), recomendación del
terapeuta.

• El usuario examina sus creencias acerca del cannabis: MITO VS. 
REALIDAD. 

• Motivos para reducir/dejar el consumo: feedback. 
• Identificación de síntomas de abstinencia. 
• Recomendación de reducción del consumo para la semana 2.

Semana 2. Conoce 
tu consumo

Autorregistro de cannabis y tabaco, mitos 
sobre el cannabis, identificación de los 
factores de riesgo del consumo, 
estrategias para evitar fumar, 
recomendación del terapeuta.

• El usuario identifica los lugares, personas, emociones y actividades 
que aumentan la probabilidad de consumir. 

• Recibe entrenamiento en estrategias para no fumar.
•  Recomendación de reducción del consumo para la semana 3.

Semana 3. Guía para 
dejar de fumar

Autorregistro de cannabis y tabaco, 
beneflcios de dejar de fumar, activación 
conductual, respiración diafragmática, 
entrenamiento en habilidades sociales, 
estrategias para evitar fumar, 
recomendación del terapeuta.

• El usuario examina los beneficios que le brinda no fumar. 
• Planifica actividades no compatibles con el consumo.
• Entrenamiento en técnicas de relajación y control estimular.
• Aprende a comunicarse de forma asertiva. 
• Recomendación de reducción de consumo para la semana 4.

Semana 4. Prevenir 
las recaídas

Autorregistro de cannabis y tabaco. 
Situaciones de alto riesgo para consumir 
(S.A.R.), caída vs. recaída, estrategias de 
afrontamiento, elaboración de un plan de 
prevención de recaídas.

• El usuario identifica sus S.A.R.
• Plan de acción para evitar la recaída. 



Resultados preliminares

500 descargas en la Play Store (usuarios de Android) 
entre Octubre de 2024 y Noviembre de 2025.

En total, 325 usuarios válidos.



Perfil del usuario (I)
CCAA

Condición, sexo y edad

¿Qué objetivo tienen los usuarios?

• Andalucía: 16,3% (n = 53).
• Cataluña: 14,5% (n =47).
• Madrid: 13,8% (n = 45).
• Asturias: 12,9% (n =42).
• Valencia: 9,5% (n =31).
• País Vasco: 4,9% (n = 16).
• Castilla y León: 4,9% (n = 16).
• Galicia: 4,6% (n = 15).
• Baleares: 3,4% (n = 11).
• Aragón: 2,8% (n = 9).
• Murcia: 2,5% (n =8).
• Castilla La Mancha: 2,5% (n = 8).
• Canarias: 2,5% (n = 8).
• Extremadura: 1,8% (n = 6).
• Navarra: 0,9% (n = 3).
• Cantabria: 0,6% (n = 2).
• La Rioja: 0,6% (n = 2).
• Ceuta: 0,6% (n = 2).
• Melilla: 0,3% (n = 1).

La mayoría (251; 77,2%) quiere DEJAR el consumo.

65 (20%) quieren REDUCIR el consumo.

Una minoría (9; 2,8%) no tiene un objetivo claro.

• Grupo experimental: 52,6% (n = 171).
• Grupo control: 47,4% (n = 154). 

• Hombres: 57,2% (n = 186).
• Mujeres: 42,8% (n = 139).

• Edad: 33,04 (10,95).



Perfil del usuario (II)

• Porros hachís/semana = 22,4 (18,7).
• Hombres = 19,5 (17,4).
• Mujeres = 26,7 (19,7).

• Porros marihuana/semana = 16,1 (18,3).
• Sin diferencias en función del sexo.
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Perfil del usuario (II)
CUDIT-R (% que cumple criterios de dependencia al 

cannabis)
BSI-18 (% que cumple criterios de trastorno 

emocional)
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Efectividad (I): 
Objetivos primarios

Grupo experimental vs. control – 
Abstinencia (punto de prevalencia 7 días)

2) El grupo experimental reportó una mayor tasa de abstinencia medida mediante el punto de prevalencia de 7 días 
(72,2%, n = 13) en comparación con el grupo control (45,5%, n = 5), aunque esta diferencia no resultó 
estadísticamente significativa (χ2 = 2,08; p = ,149). 

Grupo intervención Grupo control

Abstinente 13 5

No abstinente 5 6

1) 34 personas finalizaron el tratamiento con CANQUIT, 19 dentro del grupo experimental y 15 dentro del grupo 
control.



Efectividad (I): 
Objetivos primarios

Grupo experimental vs. control – Porros de 
hachís y de marihuana en la última semana
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A diferencia del grupo control, 
el grupo experimental redujo 
significativamente el consumo 
de porros de hachís [t(8) = 3, p = 
,017] y marihuana [t(7) = 2,9, p 
= ,023] en la última semana 
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Efectividad (II): 
Objetivos secundarios

Grupo experimental vs. control – Gravedad 
de la dependencia al cannabis (CUDIT-R)
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La gravedad de la adicción al 
cannabis en los participantes del 
grupo experimental se redujo un 
49,3% entre ambos puntos 
temporales. En el grupo control, la 
reducción fue del 35,6%.

La gravedad de la dependencia al 
cannabis se redujo de forma 
significativa en ambos grupos, 
control [t(10) = 2,5, p = ,031] y 
experimental [t(12) = 3,1, p = ,009]. 
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Efectividad (II): 
Objetivos secundarios

Grupo experimental vs. control – Riesgo de 
trastorno emocional (BSI-18)
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La reducción del riesgo de 
trastorno emocional no llegó a 
resultar significativa ni en el grupo 
control [t(10) = 0,4, p = ,710] ni en 
el grupo experimental [t(12) = 1,7, p 
= ,124]. 

El riesgo de trastorno emocional en 
los participantes del grupo 
experimental se redujo un 39,9% 
entre ambos puntos temporales. 
En el grupo control, la reducción 
fue del 5,4%.
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¿Qué opinan los usuarios 
que han utilizado CanQuit?
“La verdad que me ha ayudado mucho con sus
consejos con las formas de llevar el síndrome
de abstinencia, en definitiva. Ya lo he dejado
por completo y estoy súper satisfecho e
incluso pensé que me iba a costar más y al
final pues lo he dejado y estoy orgulloso de mi
mismo. Después de más de media vida
fumando pensé que no sería capaz y el tabaco
también, por fin libre de humos. Muchísimas
gracias.”



¿Qué opinan los usuarios
que han utilizado CanQuit?

“La información sobre todo lo relativo al cannabis y
el plan de prevención de recaídas. También el
seguimiento de los psicólogos relacionados con la
App y las posibles estrategias que hay para reducir
el consumo. Finalmente, me gusta registrar mi
consumo para ser más consciente de ello.”



¿Qué opinan los usuarios que 
han utilizado CanQuit?

El registro diario y la gráfica son una 
gran motivación del fin de cada día. 

Las recomendaciones, sugerencias 
y consejos son muy acertadas. El 

planteamiento con "casos reales" es 
muy útil, porque propone situaciones 

y conversaciones que muy bien 
pueden darse a la persona que está 

dejando de consumir.

La información que nos 
aporta: beneficios de dejar 
de consumir, qué efectos 

genera, mitos sobre 
fumar...  me ha parecido 

muy útil. 
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