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Il consumo e la diffusione di droghe, l’assunzione 
di sostanze capaci di modifi care lo stato ordinario di 
coscienza, sono pratiche che accompagnano la Storia 
degli uomini e delle donne che abitano la Terra. 
Nei secoli, a seconda della struttura sociale e del 
contesto geografi co, l’utilizzo e la diffusione di tali 
sostanze hanno subito variazioni e modifi cazioni del 
loro signifi cato. 
Oggi la larga diffusione delle cosiddette “sostanze 
stupefacenti”  e delle nuove droghe è un dato di realtà 
evidente, dimostrato dal consumo e dall’abuso nei più 
disparati contesti. Intorno a sostanze legali e illegali 
ruotano signifi cati simbolici, effetti ricercati da chi le 
assume, interessi economici e politici, rischi e danni ai 
singoli individui e alla collettività.
Abbiamo deciso di dotare noi e chi voglia di uno strumento 
in più per conoscere le sostanze, le droghe. 
O meglio: ci siamo dotati di uno strumento per avere 
a portata di mano informazioni corrette di carattere 
generale sulla maggior parte delle sostanze, ma anche 
per conoscere e acquisire informazioni specifi che su 
singole sostanze. 

In molti parlano di  droghe e tante sono le informazioni 
che circolano intorno ad esse (tra la popolazione 
studentesca e in quella giovanile, nel mondo degli 
adulti, nei mezzi di comunicazione e nelle sedi 
istituzionali). 
Molte di queste informazioni sono errate, spesso sono  
addirittura leggende o pretesti strumentali alla 
morale e alla politica. Ci si nasconde dietro un “è male”, 
“è proibito” o ci si abbandona al consumo e all’abuso 
inconsapevole, ad uno scambio d’informazioni di bassa 
qualità e poco precise.
Capita che intorno a questo argomento si faccia fatica 
a trasmettere informazioni e ad affrontare i rischi e i 
problemi connessi. Questo accade quando si demonizzano 
le sostanze ma anche quando si santifi cano. 

INTRODUZIONE
6



Questo libretto non vuole stare in nessuna di queste 
opzioni e non vuole essere un manuale per consumatori 
di sostanze stupefacenti. Questo libretto contiene 
semplicemente informazioni corrette e oggettive.
Nelle pagine che seguono troverete la storia  di singole 
sostanze, gli effetti, i danni, i rischi e le precauzioni. é 
fondamentale sapere che, comunque sia, ogni individuo 
reagisce diversamente assumendo droghe.

Ci auspichiamo che accresca controllo e consapevolezza 
rispetto alle sostanze e rispetto a se stessi; ci 
auguriamo soprattutto che contribuisca allo scambio, 
alle relazioni e al dialogo tra persone intorno a questi 
argomenti, senza preconcetti. 
Indipendentemente dall’essere consumatori di sostanze, 
indipendentemente dall’età e dal proprio ruolo nella 
società.

folletto 25603 for high quality life
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Si defi nisce STUPEFACENTE qualsiasi sostanza 
naturale, chimica o di sintesi che produca alterazioni 
dello stato di coscienza. Le sostanze stupefacenti 
possono produrre una dipendenza più o meno marcata.

Le sostanze stupefacenti sono suddivisibili in base 
all’effetto che determinano al SISTEMA NERVOSO 
CENTRALE (SNC). Esistono, quindi, SOSTANZE 
STIMOLANTI, NEURODEPRIMENTI, ALLUCINOGENE. 
Alcuni narcotici ed una ristretta classe di stimolanti 
sono prescrivibili, dietro speciale richiesta medica, per 
uso terapeutico.

- SOSTANZE STIMOLANTI. 
Appartengono a questa categoria le sostanze in grado 
di esercitare azione stimolante sul SNC, alcune sono 
adoperate a scopi terapeutici (stimolanti come il Ritalin, 
metilfenidato),  altre sono prive di un uso medicinale 
(ad esempio la cocaina). 
Cocaina, crack, amfetamina, popper, efedrina, caffeina, 
teina, teobromina (cacao), taurina (smart drinks) sono 
sostanze stimolanti.

- SOSTANZE NEURODEPRIMENTI O NARCOTICHE.
Agiscono deprimendo il SNC e rallentando le funzioni 
vitali. Rientrano in questa categoria ansiolitici, 
oppiacei, morfi na ed eroina, oppiacei di sintesi (fentanyl, 
buprenorfi na, ciclozina). Inducono forte assuefazione 
fi sica, con reazioni di sospensione anche gravi (sindrome 
di astinenza).

- ALLUCINOGENI (PSICOTOMIMETICI, PSICODISLETTICI). 
Inducono profonde alterazioni dello stato di coscienza 
con allucinazioni, dispercezioni, delirio, modifi cazioni 
della personalità. Appartengono a questa categoria 
l’LSD, la psilocibina, la mescalina. Non agiscono 
stimolando o deprimendo il SNC ma alterandolo. Effetti 
signifi cativi che interessano marginalmente le funzioni 
vitali, e che sono legati alla sfera della percezione. 

SOSTANZE
10



ALCUNE SOSTANZE NON RIENTRANO IN UNA 
CATEGORIA UNICA E I LORO EFFETTI DIPENDONO, 
PREVALENTEMENTE, DAL DOSAGGIO.
 
CANNABIS: ALLUCINOGENI e NEURODEPRIMENTI.
KETAMINA: ALLUCINOGENI e NEURODEPRIMENTI.
ALCOL: STIMOLANTI e NEURODEPRIMENTI.
NICOTINA: STIMOLANTI e NEURODEPRIMENTI.
SOLVENTI (colla): STIMOLANTI e NEURODEPRIMENTI.

EFFETTI E RISCHI DI OGNI SOSTANZA SONO, INOLTRE, 
ASSOCIATI A PRECISI FATTORI:

-ALLE CONDIZIONI PSICOTICHE DI OGNI PERSONA. 
Non esiste un modo unico di reagire all’assunzione di  
sostanze (SET).

-AL QUADRO PSICHICO, SOCIALE E CULTURALE NEL 
QUALE SI CONSUMA L’ESPERIENZA.
Ovvero, il contesto, la situazione, il luogo e le persone 
con cui ci si trova (SETTING).

-ALLA COMPOSIZIONE, AI DOSAGGI, AGLI EFFETTI, AI 
RISCHI correllati ad OGNI SOSTANZA. 
Il problema è che non è possibile conoscere la 
composizione esatta delle sostanze che si è deciso 
di assumere e la quantità di principio attivo in essa 
presente, è diffi cile, insomma, che siano presenti 
laboratori d’analisi nei dintorni per cercare di saperne 
di più (SOSTANZA).

STUPEFACENTI
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L’assunzione di sostanze interviene, modifi ca, a volte 
interferisce, sulla percezione di quanto e di chi ci si 
muove intorno. I rapporti con gli altri cambiano forma, 
delle volte sembrano più facili e interessanti ma altre 
possono rivelarsi falsati, fi nti, meno profondi. È bene 
tenerlo presente nei rapporti sociali, è necessario 
tenerlo a mente anche per quelli sessuali.

L’ASSUNZIONE DI SOSTANZE PUÒ FARE DIMENTICARE 
DI PRENDERE PRECAUZIONI DURANTE IL RAPPORTO 
SESSUALE. IN QUESTI MOMENTI NON È IL CASO DI 
COMMETTERE LEGGEREZZE, È MEGLIO PRESTARE 
ASSOLUTA ATTENZIONE.

Alcune sostanze possono provocare un’accentuazione 
del desiderio o la sensazione di esaltare le proprie 
prestazioni sessuali; il più delle volte col passare del 
tempo, per ritrovare le sensazioni provate le prime 
volte, diventa necessario aumentare le dosi. Prima 
conseguenza tangibile è un peggioramento degli esiti.

L’ABUSO DI CERTE SOSTANZE PUÒ CAUSARE, ALLA 
LUNGA, IMPOTENZA NEGLI UOMINI E ANORGASMIA 
NELLE DONNE.

PERCEZIONE DEL SESSO

M
L
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“RIDUZIONE DEL RISCHIO” signifi ca informare, 
ascoltare e chiedere, signifi ca cercare di limitare i 
danni correlati al consumo di sostanze stupefacenti, 
signifi ca affrontare l’argomento con chiarezza perché 
è importante conoscerne il più possibile gli effetti e i 
rischi associati.

CONTROLLO E CONSAPEVOLEZZA: è importante 
imparare a comprendere risorse, possibilità e limiti 
del proprio corpo. QUANDO SI FA USO DI SOSTANZE È 
MOLTO IMPORTANTE SAPERE COSA SI STA FACENDO. 
Droga non è solo eroina. 
Non esiste la “DROGA”, esistono molti tipi di droghe: 
naturali, sintetiche, chimiche. Sono chiamate anche 
sostanze. Le sostanze non sono tutte uguali.

La COMPOSIZIONE e la QUALITÀ delle sostanze sono 
varie ed incerte, ed è DIFFICILE conoscerne  esattamente 
il CONTENUTO.
Può capitare che si trovino “sostanze da TAGLIO”, 
componenti ALTAMENTE NOCIVI o che provocano EFFETTI 
e RISCHI INATTESI. Spesso si rischia di assumere 
sostanze di dubbia provenienza o diverse da quelle che 
s’intendeva assumere.

Mescolare sostanze, assumerne  contemporaneamente, 
fare dei mix, sono pratiche pericolose e stupide. Aumentano 
i rischi e l’imprevedibilità degli effetti e delle reazioni.
Lo “sballo”, mischiando sostanze, non è maggiore e si 
rischia di stare molto male.

Dopo aver assunto sostanze, è sconsigliato svolgere 
attività che comportino attenzione e lucidità (come guidare 
la macchina o lavorare, ad esempio).
L’assunzione di sostanze stupefacenti modifi ca la 
percezione di se stessi e di ciò che ci circonda. 
I rapporti con gli altri sono deformati. A volte sono più 
facili e piacevoli, ma spesso possono essere meno profondi, 
fi nti e falsati.

RIDUZIONE DEL RISCHIO
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BAD TRIP (brutto viaggio)
Può accadere assumendo sostanze (soprattutto 
allucinogeni) di provare ansia, paura e angoscia e che 
queste degenerino in panico e/o psicosi. In caso di bad 
trip bisogna cercare di restare calmi e rilassarsi in un 
posto adeguato, magari tranquillo e areato.

COLPO DI CALORE
Può succedere assumendo sostanze stimolanti (come 
anfetamine e ecstasy-MDMA) in ambienti chiusi, caldi 
e affollati e/o ballando di causare un aumento 
velocissimo della temperatura corporea e della 
pressione sanguigna. Il colpo di calore può essere 
pericolosissimo perché sopra i 40° il sangue inizia 
formare grumi o emboli che impediscono la normale 
circolazione. Nei casi più gravi si rischia trombosi, 
arresto circolatorio e ictus celebrale. Quando si 
assumono sostanze stimolanti è importantissimo bere 
molto (acqua, succhi o integratori). NON bisogna bere 
alcolici.

TRIPECOLPODICALORE

4
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DOWN
È  il momento in cui gli effetti della sostanza assunta 
“scendono” (cessano, passano), arrivano forte 
stanchezza e sonnolenza. In casi più gravi la sostanza 
provoca depressione, ansia o irritabilità. 
È necessario riposare, evitare di guidare o compiere azioni 
che richiedono rifl essi pronti e concentrazione. 

SE ASSUMENDO SOSTANZE CI SI SENTE MALE E LA 
SITUAZIONE NEL TEMPO NON MIGLIORA CHIAMARE 
SUBITO IL 118 (L’AMBULANZA) E NON TEMERE 
ASSOLUTAMENTE DI DIRE COSA È SUCCESSO E QUALI E 
QUANTE SOSTANZE SONO STATE ASSUNTE.

DOWN (LA DISCESA)
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A seguito di un periodo di uso frequente di sostanze 
gli effetti procurati si indeboliscono, di conseguenza, 
per ottenere l’effetto delle dosi iniziali i consumatori 
sono costretti ad aumentare le dosi (ASSUEFAZIONE). 
Il fenomeno si estingue solo dopo un periodo di 
interruzione dell’uso. 

ASSUEFAZIONE
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LA DIFFERENZA TRA USO E ABUSO RISIEDE NELLE DOSI 
ASSUNTE. 
ABUSANDO di una sostanza AUMENTANO in maniera 
esponenziale i rischi e i danni, ed è molto facile cadere 
nella DIPENDENZA.

Le sostanze possono provocare dipendenza (POSSONO 
FARLO anche televisione, playstation, gioco d’azzardo, 
mode e shopping). 

La persona dipendente cade in un circolo vizioso in cui 
l’unico scopo della sua vita sembra essere procurarsi 
la sostanza di cui è diventato schiavo così da mantenere 
in uno stato di equilibrio e benessere il proprio 
organismo.

LA DIPENDENZA da sostanze PUÒ ESSERE SIA FISICA 
CHE PSICOLOGICA:

DIPENDENZA FISICA 
Si intende il bisogno quasi quotidiano del corpo di 
assumere una sostanza, in caso contrario si rischia la 
crisi d’astinenza (cioè si sta molto male fi sicamente). 

DIPENDENZA PSICOLOGICA
La “FISSA”, diventa, per il consumatore, un pensiero 
costante; si rischia di non riuscire a fare più nulla 
senza assumere quella determinata sostanza.

Se una persona dipendente cessa bruscamente l’uso 
della sostanza il suo organismo precipita in una 
condizione acuta di squilibrio e malessere (crisi da 
astinenza).

Sintomi di crisi da astinenza possono essere:
FISICI (nausea, vomito, tremori, sudorazione, brividi)  e 
PSICOLOGICI (ansia, depressione, irrequietezza, apatia). 

DIPENDENZA
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IN ALTO LE
MIE QUALITA’

TROPPA DROGA PORTA
TROPPA FALSITA’

PARANOIE PIU’ GRANDi 
DI UNA GRANDE VOLONTA’

E’ TANTO CHE MANTIENI
LA TUA PERSONALITA’

E’ NEBBIA
ANCHE DI GIORNO

(ASSALTI FRONTALI)

O
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La legislazione italiana sulle sostanze stupefacenti 
(Illegali) è abbastanza mutevole. Per questo MOTIVO 
è diffi cile dare informazioni sul cosa e quanto è 
penalmente perseguibile, notizie che rimangano 
corrette, puntuali ed effi caci nel tempo.
In genere, la legge persegue penalmente chi è FERMATO 
in possesso di una quantità che supera una DOSE 
MASSIMA CONSENTITA STABILITA di sostanza illegale. 
Al di sotto di questa soglia si è comunque passibili 
di denuncia o segnalazione per possesso di sostanze 
stupefacenti ad USO PERSONALE o per tentato Pericolo 
per la sicurezza pubblica. Superata questa soglia può 
scattare l’accusa di SPACCIO. Unica certezza è che 
possedere sostanze stupefacenti è illegale e, se fermati 
con queste, si è passibili di perquisizioni, ispezioni 
personali o domiciliari, fermi, denuncie e anche di 
arresto. 

ACQUISTO E POSSESSO DI
SOSTANZE POSSONO DETERMINARE
PERQUISIZIONI, FERMI, DENUNCE

19
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Confesso che ho bevuto. E molto. Anche bene. Non 
sempre. Con qualche vino ho rischiato lo stomaco, con 
altri di mettermi a scrivere poesie, di altri ancora mi 
sono innamorato

(Gianni Mura)

Il vino è il canto d’amore della terra verso il cielo e i 
vini non si dividono in buoni e cattivi, ma tra quelli che 
danno gioia oppure no.

(Luigi Veronelli)

Consideriamo come bevanda alcolica qualsiasi bevanda 
contenente alcol etilico (o etanolo). L’etanolo è 
un alcol a catena corta e la sua formula chimica è 
CH3CH2OH.
Generalmente le bevande alcoliche derivano da 
fermentazione (di zuccheri contenuti nei frutti o nei 
cereali) o da distillazione (di bevande fermentate, 
come il brandy; di cereali o frutti ricchi di zuccheri o 
amidi, come la vodka; di residui di produzione di bevande 
fermentate, come le grappe). Il contenuto del principio 
attivo delle bevande alcoliche è indicato in gradi.

ALCOLCOS’E’

3
2
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Le bevande alcoliche sono state prodotte e consumate 
dall’uomo fi n dall’antichità in migliaia di forme, luoghi 
e occasioni. 
Alle bevande alcoliche sono stati attribuiti nel tempo 
valori sempre diversi: religiosi, sociali, terapeutici 
e medicinali, ricreativi e artistici, valori simbolici o 
afrodisiaci.

Nonostante l’alcol sia legale e acquistabile ovunque 
non è corretto escluderlo dalla categoria che 
racchiude le droghe. Soprattutto perché in Italia non 
solo esiste un’antica e radicata tradizione di consumo e 
produzione di alcolici, ma anche perché questa pratica 
ha avuto la capacità di rinnovarsi e adeguarsi ai tempi, 
allargando gli ambiti e i motivi del consumo.

DI ALCOLICI, DI VINO, BIRRA, SOFTDRINK, ALCOL POPS, 
COCKTAIL, APERITIVI O HAPPY HOUR, TANTO SI PARLA, 
PUBBLICIZZA, GUADAGNA, MA FORSE PROPRIO PER 
QUESTO SI RISCHIA O PREFERISCE RIDIMENSIONARE 
GLI EFFETTI DEL CONSUMO DI QUESTA SOSTANZA E A 
RICONOSCERLA COME INOFFENSIVA.

In Italia l’abuso di alcol causa migliaia di decessi ogni 
anno dovuti a malattie, incidenti stradali e suicidi.

ALCOLCOS’E’
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Il termine vino prende origine dalla parola sanscrita 
“vena” (amare) da cui derivano anche i termini Venus e 
Venere. Diversi ritrovamenti archeologici dimostrano 
che la vitis vinifera cresceva spontanea già 300.000 
anni fa. Studi recenti tendono ad associare i primi 
degustatori di tale bevanda già al neolitico; si pensa 
che la scoperta fu casuale e dovuta a fermentazione 
naturale avvenuta in contenitori dove i primi ominidi 
riponevano l’uva. Le più antiche tracce di coltivazione 
della vite sono state rinvenute sulle rive del Mar 
Caspio e nella Turchia orientale.
I primi documenti riguardanti la coltivazione della vite 
risalgono al 1700 A.C., ma è solo con la civiltà egizia 
che si ha lo sviluppo delle coltivazioni e di conseguenza 
la produzione del vino. 
L’impero romano dà un ulteriore impulso alla 
produzione del vino, che passa dall’essere un prodotto 
elitario a divenire una bevanda di uso quotidiano. 

LA STORIA
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In questo periodo le colture della vite si diffondono 
su gran parte del territorio, e con l’aumentare della 
produzione crescono anche i consumi.

Ad ogni modo il vino prodotto a quei tempi era molto 
differente dalla sostanza che conosciamo oggi. 
A causa delle tecniche di conservazione (soprattutto 
la bollitura), il vino risultava essere una sostanza 
sciropposa, molto dolce e molto alcolica. Era quindi 
necessario allungarlo con acqua e aggiungere miele e 
spezie per ottenere un sapore più gradevole.

Con il crollo dell’Impero Romano la viticoltura entra 
in una crisi dalla quale uscirà solo nel medioevo, grazie 
soprattutto all’impulso dato dai monaci benedettini e 
cistercensi. Proprio nel corso del medioevo nasceranno 
tutte quelle tecniche di coltivazione e produzione 
che arriveranno praticamente immutate fi no al XVIII 
secolo.

Nel Settecento si arriva ad ottenere un prodotto 
“moderno”; grazie alla stabilizzazione della qualità 
e del gusto dei vini, nonché all’introduzione delle 
bottiglie di vetro e dei tappi di sughero.

Nel XIX secolo l’oidio e la fi llossera, malattie della 
vite provenienti dall’America, distruggono enormi 
quantità di vigneti. I coltivatori sono costretti a 
innestare i vitigni sopravvissuti sopra viti di origine 
americana (Vitis labrusca), resistenti a questi parassiti, 
e ad utilizzare regolarmente antiparassitari come lo 
zolfo.

Oggi il vino è diventato più uno status simbol che un 
prodotto della terra.
Diffi cile anche è regolamentare la produzione per un 
incremento qualitativo nella produzione del vino a 
scapito della quantità.

VINOLA STORIA
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Qualità e sapore della bevanda alcolica determinano 
piaceri ed emozioni variabili, riconducibili, ad esempio, 
al gusto, al palato, alla storia personale del 
consumatore, del produttore, alla storia specifi ca 
della bevanda e del territorio in cui è stata prodotta. 

In generale le bevande alcoliche procurano una 
sensazione d’ebbrezza, piacere e leggerezza, un 
aumento della loquacità e maggiore disposizione alla 
socievolezza e all’allegria. 
Nella fase di “discesa” (down) o assunto in grandi 
quantità l’alcol ha effetti sedativi.

Le bevande alcoliche sono tra le droghe più diffuse, 
spesso accompagnano le persone nella propria 
quotidianità: in momenti ricreativi e riti sociali 
(l’aperitivo, il pranzo e la cena, la festa, la serata con 
amici, il matrimonio, il compleanno). In questi momenti 
l’alcool ha un ruolo simbolico oltre che psicoattivo.

L’uso delle bevande alcoliche spesso porta ad agire 
con una personalità diversa.  
Succede che con grosse quantità d’alcol (“sbronza”) 
le persone compiono azioni che il giorno dopo non 
ricordano più.

IN MOLTI PAESI L’ALCOL È DIVENTATO UN RILEVANTE 
PROBLEMA SOCIALE, CAUSA DIRETTA DI VIOLENZE E DI 
INCIDENTI, DI DEVIANZA SOCIALE E SANITARIA. 

ALCOLGLI EFFETTI
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La sbronza (intossicazione da alcool propria dello 
stato di ubriachezza) può provocare sensazione di 
nausea, vomito, giramenti di testa e, nella peggiore 
delle ipotesi, anche coma il etilico.

L’abuso di alcol può portare ad essere lagnosi, 
seccatori, fastidiosi, arroganti, violenti e suscettibili. 
Per questo può capitare che si verifi chino situazioni 
spiacevoli con le persone che si incontrano o che si 
frequentano abitualmente, possono rovinarsi così 
amicizie e amori. 

Un uso eccessivo e frequente di bevande alcoliche può 
dare origine a forte dipendenza (alcolismo). L’alcol 
produce dipendenza fi sica e mentale. Capita, a questo 
punto, di svegliarsi al mattino avvertendo forti 
sintomi di mancanza della sostanza (tremori di mani 
e lingua, crampi, nausea, ansia, irritabilità), sintomi 
che scompaiono solo con l’assunzione di bevande 
alcoliche.

A lungo termine, un consumo eccessivo può determinare 
malattie al fegato, atrofi a muscolare, nefriti, disturbi 
della memoria, gastriti, infi ammazioni intestinali, 
tumori. L’abuso d’alcol ha inoltre conseguenze nocive 
sul cervello.

ALCOL I RISCHI
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Assumere alcolici a stomaco vuoto non fa bene al 
fegato. Certi alimenti (ad esempio: formaggio, carne e 
uova) rallentano l’assorbimento dell’alcol.

Non mescolare diversi tipi di alcolici con gradazioni 
differenti, non passare mai da una gradazione superiore 
ad una inferiore.

L’associazione di alcolici e medicinali altera 
l’effetto del farmaco e aumenta il rischio di effetti 
collaterali. 

Mischiare anche piccole quantità di alcol con 
psicofarmaci può rivelarsi molto pericoloso. 

I rischi di effetti collaterali sono maggiori se si è 
affetti da patologie epatiche, al tubo digerente o 
cardiache.

Bere può alterare capacità d’attenzione e prontezza di 
rifl essi, guidare può rivelarsi molto pericoloso per sé 
e per gli altri, è meglio farlo fare a persone lucide o 
aspettare che l’effetto passi.

È meglio bere lentamente: cosicché il fegato abbia il 
tempo di fi ltrare l’alcol.

Mischiare alcol con altre droghe, aumenta 
esponenzialmente il rischio di effetti collaterali. Con 
sostanze neurodeprimenti (ad es. ketamina, oppiacei) 
aumenta il rischio di deprimere eccessivamente il 
Sistema Nervoso Centrale. Con sostanze eccitanti (es. 
speed, MDMA) è più facile raggiungere il coma etilico ed 
esasperare gli effetti negativi delle altre sostanze.

In caso di pesante intossicazione un caffé può aiutare 
a contrastare la depressione dei centri respiratori (ma 
non risolve gli altri effetti dell’alcol).
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Non si diventa schizofrenici con la marijuana, ma alcuni 
fumatori fanno la brutta scoperta di esserlo.

(Don Andrea Gallo) 

La cannabis (Cannabis Sativa) è una pianta annuale di 
cui esistono esemplari maschili e femminili e numerose 
varietà. La botanica moderna la colloca nella famiglia 
delle Cannabinacee.
È una pianta dioica, ogni esemplare quindi non contiene 
in sé sia stami che pistilli.
Per produrre la semenza, le due piante, maschio (che 
produce il polline) e femmina (che produce i fi ori), 
devono trovarsi vicine. 
L’impollinazione avviene per via aerea, col soffi are del 
vento. Solo raramente e in situazioni ambientali ostili 
esistono sia infl orescenze maschili che femminili sulla 
stessa pianta (ermafrodita).

Tra le varietà si distinguono canapa sativa e canapa indica: la 
prima è usata soprattutto per la fi bra, la seconda invece è 
ricca di resina con proprietà psicoattive.
 
Le varietà di canapa sono tantissime, selvatiche e domestiche, 
in teoria, tutte producono principio attivo ma effi cacia e 
qualità degli effetti prodotti variano anche secondo la zona 
di crescita, il clima, il tipo di coltivazione.

La pianta maschile, in genere, è molto più alta e 
utilizzata per produrre le fi bre tessili.

CANNABISCOS’E’
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La pianta femminile alle estremità delle sue cime 
fi orite, per effetto del caldo, produce una resina che 
contiene proprietà psicoattive. Le parti con maggior 
principio attivo sono i fi ori e le foglie limitrofe alla 
fi oritura. 
La miglior produzione di resina come qualità e quantità 
si ha nelle piante femmine non fertilizzate e quindi 
senza semi (sinsemilla).

CANNABISCOS’E’
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Sono derivati della canapa femmina:

Olio: prodotto dalla macerazione delle foglie e dei 
fi ori essiccati, polverizzati in un solvente (ad esempio 
alcool puro) che dovrà evaporare.

Hashish: dopo l’essicazione dei fi ori, questi vengono 
setacciati. La resina distaccatasi viene raccolta e 
pressata.

Charas: risultato dello sfregamento rotatorio delle 
parti resinose della pianta ancora viva nel palmo delle 
mani.

In genere la marijuana (foglie e fi ori) e i suoi derivati 
(hashish, charas e olio) si consumano fumandoli, ma 
si possono anche ingerire (come ingrediente nella 
preparazione di cibi) o assumerli in forma di infuso.

CANNABISDERIVATI
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Già molti secoli prima dell’anno Mille a.C. e fi no al 
termine dell’800, la canapa è stata la tipologia di 
coltivazione maggiormente diffusa, in grado assolvere 
a più d’una richiesta. 
Anche per questo, a tutt’oggi, esistono molteplici 
utilizzazioni della pianta.

Dai semi si ottengono, olii da cucina, per massaggi o 
impiegati in cosmetica per la cura del corpo, solventi, 
olii per  la lubrifi cazione di motori e per combustibili, 
saponi e tinte di vario tipo. I semi vengono anche 
utilizzati per la produzione di mangime per volatili.

Il robusto fusto è utilizzato per produrre cordame e 
tessuti molto resistenti, vele per navi, stoffe per la 
moda e l’alta moda. Questa fi bra naturale è una valida 
alternativa al cotone.

Dalla polpa della canapa si ottiene più cellulosa che 
dagli alberi (la canapa contiene cellulosa al 77%), è 
possibile quindi produrre maggiori quantità di carta e 
cartone, realizzare materiali resistenti e biodegradabili 
in grado di sostituire la plastica. 

La canapa è considerata la miglior fonte vegetale 
di biomassa per produrre energia (gas, carbone 
vegetale, elettricità, benzine). Potrebbe dimostrarsi 
degna sostituta del petrolio per la produzione di un 
carburante vegetale più ecologico.

CANNABISDERIVATI
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Il 19 ottobre 2006 è stato approvato dal governo italiano 
il disegno di legge sui farmaci a base di cannabinoidi 
di origine naturale e di sintesi (pastiglie e spray, NON 
ALTRO). 
NON si prevede che si possa acquistare in farmacia 
marjuana da fumare. Si prevede, invece, una 
semplifi cazione delle procedure necessarie per 
importare, dai paesi regolarmente registrati, farmaci 
contenenti il principio attivo della cannabis.

USO TERAPEUTICO
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Questi farmaci potranno essere prescritti dai medici.

Quanto descritto accade ormai da anni in molti Paesi 
del mondo (in Germania, Olanda, Gran Bretagna, Belgio, 
Sud Africa, Israele e in alcuni Stati degli USA), paesi 
che riconoscono le proprietà terapeutiche di questa 
sostanza.

Già nel 2300 a.C. la medicina cinese usava la canapa 
come rimedio medicamentoso per curare malaria e 
reumatismi. 

Nel 1870, negli Stati Uniti, la cannabis entrò nell’elenco 
dei farmaci regolarmente registrati e prescritti, per 
poi essere tolta, proibita e demonizzata dal 1941. 

Nel 1964, studi scientifi ci condotti proprio negli Stati 
Uniti d’America, arrivarono alla decisiva scoperta 
del delta-9-tetraidrocannabinolo (THC), importante 
componente psicoattivo presente nella resina prodotta 
dalla pianta di canapa sativa. Ad oggi si conoscono 
almeno una sessantina di cannabinoidi diversi presenti 
nel prodotto naturale.

Gli studi sulle doti terapeutiche sono stati molteplici 
ed è ormai confermato scientifi camente che l’assunzione 
di cannabinoidi favorisce il controllo di determinati 
disturbi come nausea e vomito (soprattutto per i 
pazienti sottoposti a trattamenti di chemioterapia) ed è 
utile per stimolare l’appetito nei pazienti inappetenti 
(ad esempio per i malati di AIDS). 

Altri studi sono ancora oggi al vaglio di equipe 
medicoscientifi che un pò in tutto il mondo, per 
confermare i vantaggi del trattamento di alcune 
patologie con farmaci a base di cannabinoidi (ad esempio:
per la sclerosi multipla, per alcuni dolori cronici 
da spasticità o da lesioni nervose, e, affi ancati alla 
morfi na, per i malati di tumore).

USO TERAPEUTICO
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La canapa è una pianta millenaria. 
Originaria dell’Asia Centrale prese a diffondersi 
(per mano dell’uomo e per la sua naturale attitudine 
a prosperare) ovunque: in Oriente, in Africa, in tutta 
Europa e nelle America (esistono centinaia e centinaia 
sostantivi che la defi niscono nel mondo).
Si ritiene che la pianta fosse usata già in epoca 
preistorica, ma i primi reperti relativi al suo uso tessile 
sono databili al 4000 a.C. 
Oltre agli usi pratici per fabbricare corda e tela, se ne 
conosceva anche il suo uso medico.
L’imperatore cinese Shen-Nung scrisse, nel 2737 a.C. 
un libro di farmaceutica in cui si disponeva l’uso della 
resina della canapa per trattare «debolezza femminile, 
gotta, reumi, malaria, infl uenza e svenimenti». Altri 
riferimenti alla pianta sono rintracciabili in trattati 
di letteratura medica cinese  ancora oggi in uso.

Alcuni studi assegnano alle popolazioni provenienti 
dal Sud Africa l’introduzione della canapa nel Sud 
America. In America del Nord è addirittura George 
Washington a regalare una testimonianza della 
presenza della canapa appuntando (nel suo diario del 
1765) note e dettagli sulla coltivazione della pianta; 
coltura che egli stesso praticava.
È probabile che l’Europa abbia conosciuto la canapa 
indiana nel Medioevo, portata dai Crociati di ritorno 
dalla Terra Santa; certo è che nel ‘500 è ingrediente 
comune nei ricettari di stregoneria. 
Diventerà argomento di dominio letterario: nel corso 
del tempo si avvicenderanno Rabelais, Gautier, Dumas, 
Baudelaire, Carroll, Verga, Benjamin. 
Nell’Europa del XVII secolo, venne rilevata una 
differenza tra la pianta della canapa che cresceva 
in India e quella europea. Alla fi ne del ‘700 questa 
distinzione diede luogo ad un cospicuo dibattito che 
si concluse con la distinzione tra la canapa indica e 
la canapa sativa (in realtà non si tratta di due piante 
diverse ma solo di diverse varietà).
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Numerosi studi sulla canapa risalgono alla spedizione 
napoleonica in Egitto, ma le prime ricerche chimiche 
sono datate intorno al 1830, in questi anni gli studi 
sulla canapa affascinano il fi or fi ore del panorama 
scientifi co europeo.

Il principio attivo della pianta fu isolato nel 1896 
dagli studiosi Wood, Spivey e Easterfi eld.
Per tutto il XIX secolo ricercatori come G. Polli 
e C.  Erba continuarono a studiare la canapa. La 
medicina uffi ciale, d’altra parte, la considerò, fi no al 
1900, come un farmaco analgesico, antispasmodico e 
antidepressivo.

Nel 1937 Henry Ford produsse la prima vettura 
interamente composta di canapa e alimentata da 
carburante estratto dalla pianta medesima, nello 
stesso periodo vengono promulgate le prime leggi atte 
a regolamentarne l’uso. 

Eclatante la campagna 
condotta negli USA (intorno 
agli anni ‘30) da H. Aslinger 
della Federal Bureau of 
Narcotics, che denunciò al 
Congresso del ‘37: 

la marijuana “istiga alla 
violenza più di qualsiasi 
altra droga mai conosciuta 
dall’uomo”.

sfruttando il crescente 
odio razziale verso neri 
e ispanici (tra i maggiori 
assuntori) volle colpire la 
diffusione della cannabis, 
ma anche ceti politicamente 
molto scomodi. 
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39



L’Italia risultava, sin dagli inizi del ‘900, la seconda 
produttrice mondiale di canapa. Per molto tempo la 
canapa nazionale è stata riconosciuta tra le migliori 
fi bre naturali tessili per indumenti.
La pianta offriva non poche opportunità ai coltivatori: 
versatile e poco problematica riusciva a migliorare lo 
stato del terreno nei momenti di avvicendamento delle 
colture. 
Usata per la produzione di tessuti e per la produzione 
di carta e cordame, in campo farmaceutico la canapa 
veniva impiegata per la cura di svariate patologie 
(nausea, asma, amenorrea). 
Utilizzata in sostituzione del costoso tabacco, fu però 
soppiantata, come altrove, dalle “sigarette americane” 
negli anni del boom e dell’industrializzazione. Stessa 
sorte toccò alla canapa destinata al tessile, oscurata 
dalle fi bre sintetiche sempre americane.
In Italia, il primo provvedimento repressivo nei 
confronti della cannabis risale alla legge n°396 del 
1923, a cura di Mussolini ed Oviglio.

CANNABISLA STORIA
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La cannabis (foglie e fi ori) e i suoi derivati (hashish, 
charas e olio) si consumano fumandoli, ma si possono 
anche ingerire (come ingrediente nella preparazione di 
cibi) o assumerli in forma di infuso.

Gli effetti della cannabis sono strettamente legati ai 
modi di assumerla e alle quantità, ma anche ai vissuti, 
alle esperienze, alle problematiche di chi la usa. 

La cannabis ha effetti sedativi, rilassanti, euforizzanti, 
provoca loquacità, stimola l’appetito (la cosiddetta “fame 
chimica”), gli occhi risultano arrossati, si riscontrano 
problemi di salivazione. Inoltre le percezioni sensoriali 
si amplifi cano, muta la percezione del tempo. 

Un alto dosaggio può procurare forti alterazioni 
percettive (gli effetti sono paragonabili a quelli degli 
allucinogeni).

Fumandola l’effetto è pressoché immediato e svanisce 
in tre, quattro ore.
Ingerita l’effetto è molto più forte; correlato ai tempi 
di digestione (cambia se si è a stomaco vuoto o pieno), 
dura tra le sei e le dodici ore.
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Non sono documentati casi di morte dovuti a una dose 
eccessiva di THC.
L’abbassamento della pressione sanguigna può 
provocare svenimenti, vomito ed altre sensazioni 
negative. Lo stesso genere di sensazioni può insorgere 
mischiando grosse quantità di cannabis con alcolici. 
Fumare cannabis, come accade per il tabacco, comporta 
il transito nei polmoni di sostanze cancerogene dovute 
alla combustione. I rischi di malattie polmonari sono 
più alti perché il fumo è trattenuto più a lungo e perché 
viene fumata senza fi ltri.
L’uso continuativo e prolungato di cannabis può 
deprimere il sistema immunitario (come avviene per 
alcol e tabacco).  
Gli effetti della cannabis tendono ad amplifi care stati 
d’animo e caratteristiche personali di chi la assume. 
Se ci si trova in un momento critico è più facile che 
certe sensazioni di malessere aumentino piuttosto che 
risultare smorzate. 
Può succedere di essere colti da sensazioni negative, 
come paura e ansia, panico e paranoia; a queste possono 
essere collegati altri effetti negativi come tachicardia, 
mal di testa.
Secondo alcuni studi, l’assunzione continuativa di 
THC avrebbe effetti negativi sulla memoria a breve 
termine (effetti che svanirebbero interrompendo la 
somministrazione). 
La cannabis, alterando sensazioni e percezioni, può 
rivelarsi pericolosa laddove è necessario prestare 
particolare attenzione, concentrazione e mantenere 
i rifl essi pronti (come, ad esempio, guidare, studiare, 
lavorare).

CANNABISRISCHI
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Uno stato psicofi sico non ottimale 
o dosi eccessive di cannabis 
rischiano di accentuare effetti 
negativi.

L’assunzione di cannabis può 
RIVELARE (e di conseguenza, 
amplifi care) DISTURBI PSICHICI 
latenti. Se  tali disturbi 
permangono è bene rivolgersi a 
persone competenti.

Alcune persone possono rivelarsi 
intolleranti e ipersensibili alla 
cannabis andando incontro a 
brutte esperienze.
 
È necessaria molta cautela nei 
dosaggi se si utilizza la sostanza 
per la prima volta.

Mischiare cannabis con alcolici 
aumenta il rischio di incorrere 
in nausea, vomito e sensazioni di 
malessere; mischiare cannabis con 
allucinogeni aumenta il rischio 
di trovarsi a vivere una brutta 
esperienza.

In caso di collasso, di abbassamento della pressione 
(capogiri, nausea, sensazione di sudare freddo) è il 
caso di cercare di rilassarsi in un posto tranquillo, 
sdraiarsi e, non appena è possibile, assumere alimenti 
zuccherini leggeri (biscotti, frutta, caramelle), o bere 
acqua zuccherata, succhi di frutta, tè. 
Non avere fretta di rialzarsi e lasciare che la 
sensazione di malessere si plachi. Se la situazione non 
migliora non bisogna avere timore di chiedere aiuto o di 
rivolgersi al 118 (ambulanza).

CANNABISPRECAUZIONI
43



Le sostanze spesso sono tagliate con i materiali più 
disparati. L’hashish, ad esempio, con materie plastiche 
anche dannose (colla, lucido da scarpe); la marijuana 
può aver subito un processo di essiccazione a base di 
ammoniaca. Questi tagli possono essere percepiti da 
olfatto e sapore, se questi risultano particolarmente 
artifi ciali, se, fi sicamente, si percepisce qualcosa di 
insolito, interrompere la assunzione.

Se si assume cannabis per ingestione ricordarsi che la 
cottura fa sì che la sostanza (in special modo l’hashish) 
sia almeno un minimo sterilizzata; è opportuno fare 
attenzione al dosaggio, una volta assunta non si potrà 
più eliminarla (quando la cannabis viene fumata invece, 
ai primi disturbi è possibile smettere). Gli effetti, per 
ingestione, sono più forti, arrivano più lentamente e 
sono molto più dilatati nel tempo (possono passare 
anche un paio d’ore prima che faccia effetto).
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Forse il tuo migliore amico sospetta qualcosa 
hey! forse il mondo ti sta spiando 
provi a girarti ma il vuoto dall’alto ti insegue 
Dio ti vede mentre scendi in picchiata  
mao’ sniff / mao’ click un colpo solo / hai preso il volo 

(Casino Royale)

La cocaina è uno stimolante, un alcaloide estratto dalle 
foglie di Coca (Erythroxylon Coca), pianta coltivata in 
America Latina.
Le foglie di coca, essiccate, contengono una percentuale 
di alcaloidi che varia tra lo 0,2 all’1,3. La cocaina 
rappresenta l’80% circa degli alcaloidi contenuti 
nelle foglie. Attraverso la macerazione di più foglie si 
ottiene la pasta di coca. In seguito a nuove lavorazioni 
(con acido solforico, solventi, cherosene, benzene e 
acido cloridrico), dalla pasta si ottiene la cocaina che 
generalmente si trova sotto forma di polvere bianca, 
biancastra e a volte giallognola, cristallina, inodore, 
di sapore amaro.

La cocaina (Cocaina Cloridrato): è sniffata (assunta 
per via nasale e assorbita dal sangue attraverso la 
mucosa nasale), fumata, inalata, iniettata in endovena, 
applicata sulle mucose al di sotto delle gengive e, più 
raramente, ingerita. 
Solitamente è tagliata con sostanze stimolanti, 
anestetiche, ma anche con farina, bicarbonato, magnesio, 
talco, gesso e sempre più spesso con altre schifezze di 
incerta provenienza.

COCAINACOS’E’
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L’uso di masticare foglie di coca è tra i riti più antichi e 
diffusi in Sud America. Prima tra i Chibcha, popolazione 
della costa settentrionale, e poi nelle Ande centrali 
del Sudamerica, intorno al 2500 a.C. Se ne trova traccia 
nelle leggende e nei miti delle varie civiltà andine, 
dove veniva considerata dono e medium divino.
Fu un prete spagnolo, Thomas Ortiz, il primo a riferire, 
in una lettera, all’Europa dell’uso della coca. È il 
1499 e la sostanza è chiamata “hayo” dagli indigeni che 
abitano la costa settentrionale del Sud America.
Francisco Pizzaro e i suoi uomini incroceranno la 
cocaina nel 1533. Da qui numerosi resoconti faranno 
accenno alle pratiche di coltura della pianta.
Con l’occupazione violenta dei conquistadores spagnoli 
e la conseguente rovina dell’impero Inca, la coca 
diventa un prodotto di largo consumo per gli indigeni, 
a quei tempi costretti in schiavitù. Fino a quel momento 
la coca era assunta esclusivamente in rigorosi riti 
religiosi e per scopi terapeutici.
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Verso la fi ne dell’800 lo scienziato Albert Niemann 
riuscì ad isolare il principale alcaloide della coca. 
Fu così che molte case farmaceutiche cominciarono a 
produrre preparati a base di coca, commercializzati 
come tonici e bevande. Ad insistere sull’uso terapeutico 
di cocaina furono anche nomi importanti come quello di 
Sigmund Freud (Uber Coca, 1884). 
L’uso di cocaina trovò ampio spazio nelle terapie 
sanitarie governative come coadiuvante per reduci 
militari, per rendere gli operai più produttivi, per 
sciogliere animo e psiche di particolari casi di timidezza, 
per disintossicare morfi nomani e alcolizzati. Ben 
presto questi consumatori si trovarono a combattere 
con nuovi fantasmi: molta ansia, delirio, paranoia, forti 
alterazioni sensoriali.
In poco tempo la cocaina diventava un grosso affare 
economico e un grave problema sociale e sanitario. 
Nel 1914 l’uso fu reso illegale con l’Harrison 
Narcotics Act, ma questo non impedì il diffondersi e il 
“successo” di questa sostanza.
Negli anni settanta e ottanta la cocaina è la droga degli 
artisti e dei ricchi, per l’immaginario che l’accompagna 
e soprattutto per i costi elevati delle dosi.
Oggi, il consumo di cocaina, ha disintegrato ogni tipo 
di barriera, siano queste geografi che o sociali (la usa 
il politico la usa il ragazzo di strada), ha raggiunto 
livelli di consumo smisurati, portando la richiesta a 
una crescita spaventosa. 

COCAINALA STORIA
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La cocaina agisce aumentando la quantità di dopamina 
(neurotrasmettitore del piacere) nel cervello. 
L’effetto è pressoché immediato e provoca una 
sensazione di benessere, sicurezza e fi ducia. Ci si sente 
più forti e capaci; iperattivi, lucidi e loquaci. 
le prestazioni motorie e sessuali vengono percepite 
come migliori e più soddisfacenti; provoca inappetenza e 
mancanza di stanchezza; si è meno sensibili al dolore.
 
La durata complessiva dell’effetto, se è sniffata, 
è di circa mezz’ora con un picco nei primi minuti 
dell’assunzione. 

La fase di “discesa” è caratterizzata da stanchezza, 
sonnolenza, in alcuni casi insonnia, inappetenza, lieve 
depressione e rallentamento dei rifl essi.

Gli effetti fi sici e psicoattivi della cocaina variano 
anche in funzione della soggettività personale, dalla 
frequenza di uso, dalla modalità di utilizzo, dal tipo e 
dalla quantità assunta. 
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E’ facile perdere nel giro di poco tempo il controllo di 
sé e del consumo della cocaina.
La cocaina porta ad un’assuefazione piuttosto alta: un 
consumatore assiduo necessita di dosi molto maggiori 
da quelle usate la prima volta per ottenere gli stessi 
effetti. 
L’abuso porta ad una diffi cile gestione della sostanza 
con conseguenze problematiche dal punto di vista 
psicologico. 
La dipendenza psicologica conduce ad un aumento dei 
dosaggi e della frequenza di assunzione che portano 
a loro volta a mancanza di appetito, insonnia fi no a 
sviluppare depressione, diffi coltà a provare piacere, 
manie di persecuzione e nei casi più gravi, allucinazioni. 
Per superare le crisi depressive e le problematicità 
si tende ad assumere altra cocaina e in dosi maggiori 
spesso con altre sostanze (alcol, eroina, psicofarmaci) 
complicando la propria vita sociale e aumentando i 
danni.
Uno dei principali rischi legati all’uso di coca è dato 
dalle sostanze da taglio che non sono individuabili e 
possono causare ulteriori problemi alla salute.

COCAINARISCHI
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L’USO CONTINUATIVO NEL TEMPO PER VIA NASALE 
PUÒ PORTARE A SERI DANNI ALLA MUCOSA FINO 
A PERFORARE IL SETTO O PROVOCARE SINUSITI E 
INFEZIONI AI BRONCHI.

Sessualmente  si può arrivare all’impotenza negli 
uomini e all’anorgasmia nelle donne.

Assumere dosi eccessive di cocaina espone al rischio 
di collasso o perdita di conoscenza, fi no all’overdose 
(soprattutto se la sostanza è fumata o iniettata).
 
LA MORTE, DI SOLITO, PUÒ SOPRAGGIUNGERE 
PER ARRESTO CARDIACO O RESPIRATORIO, ICTUS 
CELEBRALE O PER COLPO DI CALORE.
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Fare molta attenzione alle dosi che si intende assumere; 
se è la prima volta, il corpo non conosce la sostanza 
e questo può provocare esperienze estremamente 
negative, è una precauzione prenderne in quantità 
molto inferiore a quella che assumono gli altri.

Se, quando la sostanza “sale”, si è colti da crisi di 
panico e ansia è importante cercare di tranquillizzarsi, 
di rilassarsi in attesa che l’effetto passi. 
Se la sensazione persiste non esitare a chiedere aiuto 
al 118 (ambulanza) e a raccontare al personale medico 
cosa si è assunto. 

La cocaina può essere tagliata con determinati 
anestetici come la lidocaina. Certi anestetici agiscono 
negativamente sul sistema circolatorio.

COCAINAPRECAUZIONI
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Se si è soggetti a crisi epilettiche, problemi di asma o di 
cuore, i rischi sono maggiori. 

Se assunta per endovena usare solo siringhe sterili, 
non utilizzate da altri. 

Se sniffata, usare una cannuccia personale, non 
scambiarla con altri, possibilmente pulita.

Guidare è molto pericoloso per sé e per gli altri, è 
meglio farlo fare a persone lucide o aspettare che 
l’effetto passi.

L’alcol sembra far “salire” prima la sostanza e 
aumentare la durata degli effetti, ma rende più diffi cile 
gestire la propria aggressività, le proprie paranoie.

Mischiando alcol e cocaina nel sangue si sviluppa 
cocaetilene, una sostanza che provoca forte dipendenza 
e mette a rischio il sistema circolatorio (un sintomo 
può essere l’intenso desiderio di bere appena dopo aver 
assunto cocaina).

Mixando coca ed eroina (speed-ball) si ha la sensazione 
di migliorare il down della coca, ma è elevato il rischio 
di blocco respiratorio e collasso cardiocircolatorio.

È importante sapere che, se si è in gravidanza, la 
cocaina agisce anche sul feto esponendolo a numerosi 
rischi (ritardi della crescita, ipertensione, problemi 
cardiovascolari).

In caso di overdose o collasso è assolutamente 
necessario chiamare un medico. 

Sintomi di overdose e collasso, possono essere: il 
colorito pallido, affanno respiratorio, dolori al petto, 
sudorazione, pressione alta, ansia, diffi coltà a parlare 
o rispondere agli stimoli verbali.

COCAINAPRECAUZIONI
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Attraverso un processo chimico per riscaldamento 
(SPESSO RUDIMENTALE), aggiungendo ammoniaca, 
bicarbonato o cherosene, si libera la base dalla 
polvere di cocaina, ottenendo una sostanza cristallina 
tra l’azzurrino e il biancastro. 
Il crack (la base) si assume fumandolo o inalandolo.

EFFETTI 
La sostanza circola nel sangue attraverso i polmoni, 
ARRIVANDO DIRETTAMENTE AL CERVELLO. Nel giro 
di pochi secondi si provano: sensazione di euforia, 
benessere interiore e forti scariche di piacere. L’effetto 
dura qualche minuto. 
Con la discesa degli effetti subentra spesso un 
desiderio fortissimo di rifumare. Per queste ragioni 
nei consumatori di crack è molto diffusa la tendenza 
ad abusare della sostanza e a cadere nella dipendenza 
con rischi e danni molto seri.

COCAINACRACK/BASE
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RISCHI E DANNI
Il crack, oltre a provocare gli stessi danni della 
cocaina in minor tempo, provoca ulteriori conseguenze 
negative: un abuso continuativo può portare a forti 
crisi depressive; insonnia o stanchezza e sonnolenza 
cronica; nervosismo, ansia e agitazione; per arrivare a 
paranoie, schizofrenia, deliri e allucinazioni.
Il fumo della cocaina espone i polmoni ai vapori di 
cocaina e ai prodotti della combustione e del taglio, 
risultando una modalità di assunzione particolarmente 
tossica nei confronti dell’apparato respiratorio (può 
procurare tosse con produzione di espettorato nero, 
dolori toracici, infezioni e emorragie polmonari, 
bronchite, polmonite). Con dosi spropositate di crack si 
rischia la morte per arresto cardiaco e respiratorio.

COCAINACRACK/BASE
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“I peculiari effetti psichici delle sostanze psichedeliche 
consistono in una radicale modifi cazione di coscienza, 
in cui il mondo esterno e lo sperimentatore subiscono 
una profonda trasformazione che può colmare di gioia 
ma anche di sgomento. (…) I pericoli connessi ad un 
impiego incontrollato e sconsiderato di queste sostanze 
consistono nel fatto che l’esperienza profondamente 
trasformata del mondo interiore ed esterno non può 
essere assimilata e integrata nel contesto della realtà 
ordinaria; ciò può causare uno shock psichico fi no al 
crollo psicotico con perdita del senso di realtà, con 
i rischi connessi di incidenti, e nel peggiore dei casi 
un danno psichico permanente. Gli indiani hanno ben 
presto compreso questi pericoli, per cui hanno inserito 
l’uso di questo tipo di droghe entro un contesto 
religioso cerimoniale, in cui l’esperienza straordinaria 
è raccolta e utilizzata in modo sensato. Per costoro gli 
psichedelici sono droghe sacre. 
Chiunque le prenda senza preparazione interna o 
esterna, senza devozione e digiuno, senza sorveglianza 
dello sciamano, del curandero, come viene chiamato 
il sacerdote-guaritore, sarà reso pazzo dalle stesse 
sostanze, o addirittura verrà ucciso; così pensano gli 
indiani. Il saggio impiego che gli indiani, basandosi su 
un’esperienza millenaria, fanno di queste sostanze 
per loro sacre, dovrebbe servirci da modello per l’uso 
delle droghe psichedeliche nella nostra società. Con 
queste non c’è permesso giocare; debbono essere prese 
sul serio.”

(Albert Hoffman, Novembre 1991)

Per questo particolare gruppo di droghe 
sono state coniate diverse denominazioni: 
allucinogene, psichedeliche, fi no al più 
recente e scientifi co enteogene. 
Queste sostanze producono effetti psicoattivi 
modifi cando principalmente la percezione 
“della realtà esterna della materia e quella 
interna dello spirito”. 

ALLUCINOGENI

v
60



Possono essere:
NATURALI, come i cosiddetti funghetti allucinogeni 
(psilocybe); alcune piante e fi ori come la salvia 
divinorum, il peyote e la belladonna; alcune secrezioni 
animali come quelle che secernono certe specie di 
rospi.

SEMISINTETICHE O DI SINTESI, presenti in natura, ma 
ricavate grazie a processi chimici, come l’LSD (forse 
l’allucinogeno più diffuso e famoso).

CHIMICHE O SINTETICHE, ricavate solo grazie a processi 
chimici, come la ketamina (anestetico generalmente 
utilizzato in veterinaria).

La molecola LSD, l’alcaloide mescalina e la psilocibina 
sono i principi attivi più diffusi e conosciuti. 
Interessante osservare come tutte queste sostanze 
allucinogene siano in relazione con piante usate per 
millenni in ambito religioso e nelle pratiche magiche 
di guarigione in Messico e nelle adiacenti regioni 
del Centro America, dove ancora oggi sono utilizzate 
secondo tradizione.

ALLUCINOGENI COSA SONO
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Le sostanze psichedeliche ed allucinogene sono tra i più 
antichi tipi di “droga” con effetti sul Sistema Nervoso 
Centrale (SNC). Specie quelle di origine naturale, 
sono note da migliaia di anni presso varie civiltà. Oggi, 
nel mercato clandestino delle sostanze stupefacenti, 
si registra la presenza di composti sintetici di grande 
potenza che riproducono gli effetti delle rispettive 
molecole vegetali o effetti particolari agli specifi ci 
composti chimici.

LSD è una molecola semisintetica che in natura trova il 
suo corrispettivo in un fungo parassita che si sviluppa 
sulla segale (ergot). Si hanno notizie fi n dal Medioevo 
degli effetti intossicanti provocati dall’assunzione 
di segale cornuta (segale infestata dall’ergot), tra 
i quali vi erano anche forti allucinazioni. La gente 
metteva, per questo, in relazione l’intossicazione con 
il demonio o con forze maligne, non essendo conosciuta 
al tempo la causa di queste alterazioni.

Dagli inizi del ‘900 i primi estratti semisintetici furono 
commercializzati come trattamento per le emicranie e 
come uterocostrittori.

Nel 1943 Albert Hoffmann scopre l’acido lisergico 
e, con l’intento di ottenere dei medicamenti, prepara 
anche la dietilamide dell’acido lisergico.
Cinque anni dopo, lo stesso Hoffmann nel corso di 
alcuni lavori in laboratorio, fu colto da un attacco di 
natura psicotica. Poiché quel giorno aveva manipolato 
solo LSD, Hoffmann concluse che doveva averne 
assunta accidentalmente una piccola quantità e decise di 
ritentare successivamente per sperimentare sulla sua 
persona un quadro caratteristico di allucinazione.

ALLUCINOGENI & LSD LA STORIA
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Nel 1949, la casa farmaceutica Sandoz, commercializzò 
LSD iscrivendolo nei prontuari tra i tranquillanti e i 
barbiturici con il nome di Delysid.
Molti psichiatri e psicoterapeuti utilizzarono LSD per 
affrontare disturbi psichici. Signifi cativo il lavoro 
svolto in Olanda dallo pschiatra Jan Bastiaans che per 
primo riconobbe la sindrome da campo di concentramento 
e che curò con successo dei sopravvissuti con una 
terapia che prevedeva anche l’impiego dell’LSD.
Fu anche oggetto di parecchie sperimentazioni, da parte 
degli scienziati militari americani, come arma chimica.
 
Gli anni ‘60 videro il frequente e massiccio uso di LSD in 
funzione di potente additivo nelle esperienze mistiche 
e di vessillo ideologico nella stagione psichedelica. 
Timothy Leary, studioso, propagandava pubblicamente 
l’uso della sostanza come stile di vita e strumento di 
liberazione dai vincoli della società. Parallelamente 
al diffondersi dell’uso ricreativo, simbolico ed 
esistenziale l’LSD fu prima tolto dal mercato e poi 
dichiarato illegale.

LSDLA STORIA
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Gli effetti degli allucinogeni, più di altre sostanze, 
sono determinati dall’ambiente in cui vengono assunti e 
dalle condizioni mentali di chi li assume. Questo perchè 
ogni più piccola sensazione, di disagio o benessere, 
risulta amplifi cata.
Se assunti per via orale, gli allucinogeni vengono 
assorbiti rapidamente nel tratto gastrointestinale, si 
distribuiscono abbastanza velocemente nell’organismo 
e vengono metabolizzati nel fegato.
Gli allucinogeni sono sostanze capaci di produrre 
profonde alterazioni sensoriali (percezioni 
visive, tattili e uditive), del pensiero e dell’umore 
senza compromettere l’integrità funzionale del 
Sistema Nervoso Autonomo (SNA) e di altri apparati 
dell’organismo. Gli allucinogeni non inducono 
dipendenza fi sica ma le somministrazioni frequenti 
possono portare ad una sorta di dipendenza psicologica; 
la tolleranza invece si sviluppa abbastanza rapidamente 
(assumendo a distanza di pochi giorni la stessa quantità 
della stessa sostanza gli effetti tendono a diminuire).

L’effetto sale dopo 30 minuti, 1 ora, ma a volte può 
ritardare, è importante aspettare almeno un paio 
d’ore prima di pensare che la sostanza non abbia fatto 
effetto. La durata dell’esperienza varia dalle 4 alle 
12 ore, poi subentra grande stanchezza. In alcuni casi 
può verifi carsi la comparsa di sinestesia, fenomeno per 
cui la percezione di determinati stimoli è accompagnata 
da particolari immagini proprie di un’altra modalità 
sensoriale (“ascoltare con gli occhi”). A distanza di 
tempo è possibile che si manifestino dei fl ash back, può 
capitare che a causa di uno stimolo o di una situazione 
particolare si rivivano per pochi istanti sensazioni 
provate durante l’assunzione della sostanza.

ALLUCINOGENIEFFETTI
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Durante l’esperienza si può essere colti da paura e 
angoscia. Personalità sensibili, ancora da formare 
o particolarmente problematiche, possono essere 
soggette a bad trip.
Una brutta esperienza con un allucinogeno può 
portare a scompensi psicologici per moltissimo tempo 
o addirittura scatenare delle problematicità croniche 
(per sempre).
Si riscontrano in quantità e modalità diverse: confusione 
percettiva e cognitiva, impossibilità a compiere azioni 
anche banali, perdita del senso del tempo, diffi coltà a 
distinguere tra reale e immaginario (accompagnato dal 
rallentamento dei tempi di reazione può, ad esempio, 
rendere la guida di un mezzo un compito molto diffi cile 
con conseguenze facilmente immaginabili).
Le intense modifi cazioni sensoriali allontanano dalla 
realtà circostante e la rendono irriconoscibile, 
questo rimescolamento di sensazioni può essere molto 
piacevole, ma allo stesso modo può trasformarsi in un 
incubo con paranoie e attacchi di panico che possono 
indurre al bad trip. 
La composizione degli allucinogeni spesso è varia 
e incerta, i dosaggi variano da tipo e stato di 
conservazione, e soprattutto i diversi tagli (anfetamine, 
ecstasy, stricnina) infl uenzano fortemente gli effetti, 
in particolar modo il down fi nale. Ad esempio nei 
cosiddetti trip (cartoncini imbevuti di LSD), spesso, le 
dosi di allucinogeno variano notevolmente anche se i 
disegni e le dimensioni sono identiche e quindi anche 
gli effetti sono notevolmente differenti.

ALLUCINOGENIRISCHI
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Assumere sostanze che agiscono in modo così potente 
sulla mente con leggerezza e imprudenza è pericoloso 
perché si mettono a rischio, tanto per cominciare, il 
proprio equilibrio e la propria lucidità. Se si sceglie 
di farne uso comunque è il caso di seguire precise 
precauzioni:

Trovarsi in una condizione psicofi sica ottimale.
Scegliere persone conosciute e con le quali ci si sente 
in sintonia: lasciare perdere se non si ha un amico 
lucido al fi anco, che possa tranquillizzare e aiutare 
in caso di bisogno. Avvertire un clima interiore sereno 
e positivo, trovarsi in un ambiente rilassante e in 
compagnia di persone fi date riduce i rischi e limita i 
danni possibili.

Meglio ricordare che la quantità di principio attivo 
presente nell’allucinogeno non è mai valutabile a 
priori. 

L’assunzione di allucinogeni può provocare nausea 
e vomito, per questo è consigliabile non assumere a 
stomaco eccessivamente pieno.

Non mischiare con altre sostanze o con alcolici. 
L’effetto non è amplifi cato e aumentano notevolmente 
i rischi di provare sensazioni e situazioni spiacevoli. 

Così come per gli effetti, anche i dosaggi sono 
suscettibili a stati d’animo personali. Assumendone 
piccole quantità alla volta è possibile limitare i danni 
ed evitare di trovarsi in situazioni troppo pesanti da 
affrontare.

LSDPRECAUZIONI
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L’ambiente è molto importante: posti affollati e rumorosi 
aumentano il rischio di bad trip, meglio scegliere spazi 
aperti e confortevoli. 

Se colti da panico e ansia, dalla paura che la sensazione 
di malessere non passi, è importante cercare di 
tranquillizzarsi, di rilassarsi in attesa che l’effetto 
passi. Se la situazione persiste non avere timore di 
chiedere aiuto o di rivolgersi al 118.

LSDPRECAUZIONI
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4 anni di pasticche / 4 in una botta 
indecente / volevo andare dove non c’è niente 
lì tutto può succedere / niente può accadere 
L’illusione delle chicche è di salire in verticale 
come un Dio con il  suo ascensore personale 

(Assalti Frontali)

L’ecstasy o MDMA (anche se dietro l’etichetta ECSTASY 
spesso è compreso un gruppo di molecole con effetti 
molto simili, come ad esempio: MMDA, MDA, MDEA, MBDB) 
è un composto sintetico, generalmente sotto forma di 
pastiglie, capsule, liquido (più raramente) e in polvere 
(appare bianca e cristallina). Si tratta di un derivato 
delle anfetamine che appartiene alla famiglia delle 
fenetilamine. 
L’MDMA è una molecola nella quale si combinano  
caratteristiche stimolanti e allucinogene.

ECSTASYCOS’E’
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Nel 1913 la casa farmaceutica tedesca Merck brevettò 
l’MDMA come farmaco dimagrante; non venne mai 
commercializzato, ma la molecola fu somministrata ai 
soldati durante la prima guerra mondiale per combattere 
fame, sete e paura. Nel 1953 l’US Army Chemical 
Center se ne occupò sbrigativamente concludendo che 
era meno tossico di altre sostanze conosciute e non 
interessante dal punto di vista bellico. Nel 1976 il 
chimico statunitense Alexander Shoulgin riportò alla 
luce il brevetto della Merck e s’interessò dell’MDMA 
per i suoi effetti psicoattivi. Egli era un convinto 
sostenitore dell’impiego delle droghe in psicoterapia 
e dopo averla sperimentata personalmente e averne 
descritto dettagliatamente gli effetti, convinse i 
colleghi psicoterapisti ad iniziare una sperimentazione 
clinica della sostanza sui loro pazienti. La ricerca a 
fi ni psicoterapeutici fu condotta anche in svizzera per 
circa dieci anni, da una società di psichiatri che trattò 
centinaia di pazienti con l’MDMA; la sperimentazione è 
stata interrotta nel 1993 con un decreto governativo.

ECSTASYSTORIA
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A partire dagli anni ’80 il consumo diffuso dell’Ecstasy 
è diventato una realtà negli ambienti underground 
della controcultura californiana e statunitense. 
Nell’arco di un decennio l’MDMA si è diffuso 
inizialmente negli stati uniti e in  seguito in tutta 
Europa, un consumo legato soprattutto al mondo delle 
discoteche, dei raves, delle grosse feste di musica 
elettronica (soprattutto nella scena house e tecno). 
Negli USA la sostanza è stata dichiarata illegale nel 
1985, in svizzera nel 1986, in Italia nel 1989. Nel primo 
grande sequestro di MDMA in Italia (nel 1998, 3000 
compresse) i carabinieri dovettero restituire tutto 
al “legittimo” proprietario perché l’ecstasy non era 
ancora inserita nella tabella delle sostanze proibite 
dalla legge.

Nonostante proibizionismo e campagne mediatiche che 
ciclicamente parlano di allarme, l’ecstasy rimane oggi 
parecchio diffusa. 
Molti laboratori clandestini modifi cano le strutture 
delle sostanze per ottenere composti che aggirino le 
tabelle delle sostanze illegali decise dai governi. 

Ogni composto può presentare specifi che neurotossicità 
ed effetti secondari e la velocità con cui queste sostanze 
vengono immesse sul mercato non permette uno studio 
e una conoscenza adeguata su effetti e rischi.

ECSTASYSTORIA
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L’MDMA stimola il rilascio di neurotrasmettitori 
celebrali diversi (serotonina, noradrenalina e 
dopamina) che regolano l’umore e l’attività del corpo 
(in primis il sonno).

L’Ecstasy (MDMA) può aumentare l’intensità delle 
percezioni sensoriali. 

É defi nita una sostanza:
ENTACTOGENA
In quanto sviluppa sensazioni in cui tutto appare 
giusto e buono per se e per il mondo, una sensazione 
di pace e gioia totale; ciò che generalmente appare 
quotidiano e banale può apparire incredibilmente bello 
e interessante.

EMPATOGENA
Perchè sviluppa sensazioni di sintonia emotiva 
con l’altro; sensazione di maggior facilità nella 
comunicazione; rimozione delle barriere relazionali 
nella comunicazione.

Questa sostanza causa un aumento dei battiti cardiaci 
e del  respiro, alzando la pressione sanguigna e  la 
temperatura corporea.
 
Gli effetti sono sempre soggettivi, variabili e risentono 
molto della situazione e dell’ambiente in cui viene 
assunta la sostanza.
 
Il peso corporeo è un’altra variabile a parità di principio 
assunto.

Alcuni consumatori di ecstasy riferiscono tra gli 
effetti: bocca asciutta, mascella tirata, digrignare dei 
denti, sudorazione eccessiva e nausea. Altri dicono di 
sentirsi carichi e eccitati, con una profonda sensazione 
di rilassamento psicofi sico e una maggior sintonia con 
le persone.

ECSTASYEFFETTI
73



In ambienti particolari come raves e discoteche la 
presenza sonora e ritmica (musica elettronica e un  
elevato numero di battute per minuto), la sensazione 
di sintonia dei corpi che ballano, il contesto e 
l’alterazione prodotta dalla sostanza portano alcuni 
consumatori a descrivere sensazioni di forte piacere 
fi no a veri e propri stati di TRANCE (stati modifi cati di 
coscienza: si tratta di stati di coscienza non ordinari 
riscontrabili in parecchie culture in particolari 
momenti ritualizzati, socializzati e collettivizzati).

ECSTASYEFFETTI
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Questa sostanza fa sentire il consumatore sicuro 
e positivo, ciò può far considerevolmente diminuire 
la capacità di percepire il pericolo (dal mettersi al 
volante imprudentemente ad avere rapporti sessuali 
non protetti, al commettere gesti stupidi e rischiosi).
Quando l’effetto della sostanza “scende” (down) 
sopraggiungono stanchezza, sonnolenza e irritabilità 
(può essere pericoloso mettersi alla guida o eseguire 
lavori e azioni che richiedano lucidità e rifl essi pronti). 
Nei giorni successivi all’assunzione, soprattutto 
dopo un uso eccessivo e a intervalli di tempo brevi, 
possono sorgere: passività, tristezza e irritabilità 
fi no ad arrivare alla depressione. Per superare questi 
malesseri spesso si è colti dal desiderio di riassumere 
altra sostanza. Il tempo necessario per il riequilibrio 
fi sico, in particolare quello neurochimico, è piuttosto 
lungo; dopo un’assunzione medio robusta deve passare 
più di un mese per far tornare alla normalità i livelli 
di serotonina. Il mancato rispetto di questi tempi può 
provocare disfunzioni del sistema nervoso.

ECSTASYRISCHI
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Per evitare il colpo di calore è fondamentale mantenersi 
idratati, bere acqua, succhi e integratori soprattutto se 
si è in posti caldi e affollati e si è fi sicamente attivi.

La composizione chimica e la quantità di principio attivo 
contenute nelle pastiglie di ecstasy sono defi nibili solo 
attraverso analisi chimica. I solventi e reagenti residui 
della lavorazione (piombo o altri metalli), possono far 
insorgere intossicazioni acute (a volte fulminanti e 
mortali), patologie al fegato ed insuffi cienze renali. 

Spesso le pastiglie contengono sostanze da taglio che 
possono provocare ulteriori effetti e rischi (fare molta 
attenzione alla provenienza della sostanza, quando 
si fanno brutte esperienze ricordarsi e  raccontare a 
quanta più gente possibile il tipo di pastiglia che si è 
assunta, non assumere mai tutta intera la pastiglia, ma 
piccole parti alla volta intervallate nel tempo). 
Se ci si sente male, bisogna cercare di stare tranquilli, 
rilassarsi, rinfrescarsi e stare in un posto tranquillo. 
Bere acqua con un po’ di sale per contrastare la 
disidratazione. Se si continua a stare male è opportuno 
rivolgersi al 118 (ambulanza).

ECSTASYPRECAUZIONI
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Un abuso della sostanza può abbassare la resistenza 
del sistema immunitario. 

Un calo di resistenza alle malattie può essere dovuto 
anche allo stile di vita e alle attività correlate 
all’uso continuativo della sostanza (ritmi biologici 
non regolari, alimentazione estremamente squilibrata, 
l’abitudine di ballare per ore lasciandosi asciugare il 
sudore addosso).

Mischiare ecstasy con altre sostanze aumenta 
notevolmente i rischi e la possibilità di stare molto 
male. 
L’alcool, in special modo,  aumenta la temperatura del 
corpo, la disidratazione e la perdita di sali. 

Sono stati documentati casi di decesso di persone che 
assumevano contemporaneamente ad ecstasy (MDMA) 
farmaci antidepressivi contenenti MAO inibitori.

ECSTASYPRECAUZIONI
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Le anfetamine (metamfetamine e derivati), chiamate 
anche speed, sono stimolanti sintetici che agiscono sul 
Sistema Nervoso Centrale. Sono simili all’adrenalina 
(ormone naturale prodotto dall’organismo in caso di 
stress, tensione e sforzo fi sico o forti emozioni come 
rischio e paura).

Le anfetamine si presentano sotto forma di compresse 
o capsule, polvere, gel o cristalli; Il colore 
dell’anfetamina in polvere è generalmente bianco, 
varia a seconda delle impurità presenti. 
Normalmente l’anfetamina è inodore. 

L’odore sgradevole, se presente, può essere dovuto 
alla presenza di solventi. 

Le anfetamine sono presenti in alcuni farmaci utilizzati 
per ridurre l’appetito o negli antidepressivi. 

Sono utilizzate anche come sostanze da taglio 
nell’ecstasy, nella cocaina, nell’LSD. 
Le anfetamine possono essere, a loro volta, tagliate 
con le sostanze più disparate (dalla caffeina alla 
farina, ad esempio).

ANFETAMINECOSA SONO
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Quella delle anfetamine  è una storia abbastanza 
recente.
La scoperta della sua molecola e le sperimentazioni 
(soprattutto nella ricerca farmacologica) risalgono 
ai primi anni del ‘900. Prima della seconda guerra 
mondiale l’anfetamina, sottoforma di Benzedrina, era 
diffusa in tutto il mondo: utilizzata soprattutto come 
medicinale come rimedio alle patologie più disparate 
(obesità, alcolismo e problemi psichici). Con la seconda 
guerra mondiale si diffonde nel fronte tra i soldati. 
Lo stesso succederà con la guerra in Vietnam e Corea.

La storia più recente ha visto il diffondersi delle 
anfetamine in mondi completamente diversi, ma 
paralleli.
Farmaci contenenti il principio attivo sono stati usati 
come supporto a ritmi di lavoro e studio martellanti, 
ma anche come antidepressivi e per cure dimagranti. 
L’abuso di questi farmaci ha portato a regolamentarne 
la diffusione un  pò in tutto il mondo. 
In Italia, la simpamina era il nome commerciale di 
un prodotto farmaceutico adrenergico derivato 
dall’anfetamina, prodotto dalla ditta Recordati e 
venduto in farmacia sino al 1972. 
Negli ultimi anni l’anfetamina si è diffusa soprattutto 
nel mercato illegale delle sostanze stupefacenti.

ANFETAMINELA STORIA
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L’anfetamina stimola il rilascio di diversi 
neurotrasmettitori celebrali (serotonina, 
noradrenalina e dopamina) che regolano l’umore e 
l’attività del corpo (sonno, appetito). 

L’assunzione di anfetamina aumenta la capacità di 
concentrazione, attenzione e  loquacità; riduce la 
sensazione di stanchezza e il desiderio di riposare, 
dormire e mangiare. L’anfetamina può aumentare 
l’intensità delle percezioni sensoriali.

Fisicamente: aumentano il battito cardiaco, la 
respirazione, la pressione arteriosa e di conseguenza 
la temperatura corporea.

Quando l’effetto della sostanza “scende” (down) 
sopraggiungono stanchezza, sonnolenza e irritabilità 
(può essere pericoloso mettersi alla guida o  fare lavori 
e azioni che richiedono lucidità e rifl essi pronti). 

ANFETAMINEEFFETTI
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La composizione chimica e  la quantità di principio attivo 
contenute nelle pastiglie e nella polvere di anfetamina 
sono defi nibili solo attraverso analisi chimica. Spesso 
le pastiglie contengono sostanze da taglio che possono 
provocare effetti e rischi ulteriori. 

L’assunzione di anfetamine determina un forte rischio di 
tolleranza: un consumatore assiduo può avere bisogno 
di una dose 20 volte più elevata di quella iniziale per 
provare gli effetti delle prime volte.

È bene sapere che dosaggi elevati possono provocare 
coma, febbre, convulsioni, danni al sistema circolatorio, 
che l’overdose può portare alla morte o a patologie 
acute, psicosi e crisi paranoiche. 

Altro rischio è il colpo di calore legato al contesto 
in cui si consuma la sostanza (luoghi affollati come 
discoteche).

Anche se non è dimostrata una vera e propria dipendenza 
fi sica, un uso assiduo e prolungato di anfetamine può 
portare ad una forte dipendenza psicologica. Nei giorni 
successivi all’assunzione, soprattutto con un uso 
eccessivo e a intervalli di tempo brevi, possono sorgere: 
passività, tristezza e irritabilità fi no ad arrivare alla 
depressione. Per superare questi malesseri spesso si è 
colti dal desiderio di riassumere altra sostanza.
 
L’impressione di riuscire a studiare con risultati 
migliori e la maggiore capacità di concentrazione sono 
solo sensazioni apparenti, col tempo lasciano spazio ad 
ansie e paranoie.
 
L’assunzione di anfetamine può provocare l’impressione 
di un’amplifi cazione delle prestazioni sessuali, col 
tempo però sarà necessario assumere dosi più elevate 
per ritrovare sensazioni provate le prime volte, con un 
conseguente peggioramento dei risultati.

ANFETAMINERISCHI
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L’impiego di anfetamina come farmaco anoressizzante 
(per dimagrire) è oggi parecchio diffuso. 
L’anfetamina non fa sentire la fame ma un impiego 
sconsiderato procura gravi danni (inoltre paranoie e 
fi ssazioni si amplifi cano). 
Quando dimagrire è una priorità è meglio consultare 
un dietologo specialista.

Alcuni sportivi usano anfetamine o loro derivati per 
migliorare le proprie prestazioni fi siche: riducono la 
sensazione di fatica e il dolore muscolare.  
Il rischio maggiore, non avvertendo più i propri limiti  
fi sici, è quello di forzare la propria attività fi no a 
procurarsi gravi danni come arresti cardiaci e fratture 
ossee.

ANFETAMINERISCHI
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Idratarsi, bere acqua, succhi e integratori diminuisce 
il rischio di colpo di calore. 
Mangiare qualcosa prima e dopo aver assunto anfetamine 
può ridurre i danni allo stomaco e al metabolismo.

Scambiarsi Cannucce e banconote per sniffare 
anfetamine espone al rischio di trasmettersi epatite e 
altre malattie infettive.

Se si soffre di problemi psicologici, cardiaci, epilessia, 
di ipertensione o asma assumendo anfetamine aumentano 
notevolmente i rischi.

Fare molta attenzione alle dosi che si intende assumere; 
se è la prima volta, il corpo non conosce la sostanza e 
questo può provocare esperienze veramente negative, 
può essere una precauzione prenderne in quantità 
molto inferiore a quella che assumono gli altri, che 
forse sono più abituati. 

È bene sapere che, se si è in gravidanza, la sostanza 
agisce anche sul feto esponendolo a molteplici 
rischi (ritardi della crescita, ipertensione, problemi 
cardiovascolari).

Se la sostanza ha, o sembra avere, un effetto diverso 
dal solito non assumerne altra.

Mischiare anfetamine con altre sostanze (compresi 
i sonniferi se non si riesce a dormire) aumenta 
notevolmente danni e rischi.

Se dopo l’assunzione si hanno emorragie nasali, si suda, 
si è colti da crampi, capogiri, mal di testa o vomito; se ci si 
sente irritabili, confusi, si prova diffi coltà ad urinare 
o il colore dell’urina è molto scuro, è meglio fermarsi 
e cercare un luogo dove rilassarsi, assumere acqua (o 
integratori salini), rinfrescare il corpo. Sono sintomi 
gravi è comunque meglio chiamare il 118 (ambulanza).

ANFETAMINEPRECAUZIONI
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se si assiste qualcuno che sta male, bisogna cercare di 
tranquillizzarlo, rinfrescarlo (bagnando i vestiti che 
indossa, ad esempio), portarlo in un posto tranquillo, 
Fargli bere acqua con un po’ di sale per contrastare 
la disidratazione. Se la situazione non migliora è 
opportuno rivolgersi al 118 (ambulanza) riferendo 
al personale medico che tipo di sostanze sono state 
assunte.

Guidare è molto pericoloso per sé e per gli altri, 
è meglio farlo fare a persone lucide che non hanno 
assunto nulla. passato l’effetto si è colti da grande 
stanchezza, i rifl essi sono rallentati e c’è il rischio di 
addormentarsi all’improvviso. 

Cessato l’effetto è meglio riposarsi, assumere cibi 
zuccherini e vitamine. 
Per bilanciare la perdita di sali dovuta alla forte 
sudorazione e per riprendersi dallo stress accumulato 
in discoteca è consigliabile cercare di riposarsi e non 
assumere altra sostanza nelle settimane successive.
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Negli ultimi anni si registra un aumento del consumo di 
eroina. Cambia il modo di assumerla, questa droga: non 
più per via endovenosa, ma per via nasale o fumandola. 
(…) Per il futuro: migliorerà la qualità, diminuirà il 
prezzo, crescerà la moda (l’Heroin Chic). Questo supera 
ogni campagna terroristica sulle droghe. 
C’è una questione di bisogni: l’eroina (defi nita da molti 
studiosi “il grande tranquillante”, com’era l’oppio una 
volta) risponde ai bisogni di molti esseri umani, viene 
usata con le stesse fi nalità con cui vengono usati i 
tranquillanti, per affrontare gli stimoli e le tensioni 
di un mondo diffi cile. L’invecchiamento dei consumatori 
abituali di eroina e l’irrompere sul mercato di nuove 
droghe non signifi ca che l’eroina stia scomparendo, 
semplicemente vuol dire che oggi le persone che ne 
fanno uso, magari saltuario sfuggono ai censimenti 
dei centri pubblici e privati. L’aumentato uso di 
anfetamine, ecstasy e altre sostanze eccitanti fi nirà 
per incoraggiare l’eroina, sostanza depressiva. 

(Giancarlo Arnao, 1992)

Sono oppiacei tutte le sostanze narcotiche sedative 
che contengono oppio o suoi derivati, ma il termine 
può comprendere anche quei composti sintetici che 
riproducono le caratteristiche dell’oppio. 
Le sostanze oppiacee agiscono deprimendo il Sistema 
Nervoso Centrale. 

I principali oppiacei sono oppio, morfi na, codeina, eroina 
e metadone. 

L’eroina (diacetilmorfi na) è un oppiaceo di 
semisintesi ottenuto elaborando chimicamente 
la morfi na, principale alcaloide ricavato 
dall’oppio grezzo. È chiamato oppio (dal greco 
opos: succo, lattice) il succo condensato, 
raccolto mediante incisione, della capsula del 
papaver somniferum album.
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MORFINA e CODEINA sono alcaloidi naturali dell’oppio 
(composti organici azotati).
L’EROINA è un derivato semisintetico della morfi na. 
Il METADONE è un composto completamente sintetico.

L’eroina si presenta, generalmente, come polvere 
(fi nissima o granulare) di colore bianco, bruno o 
rossastro, a seconda del grado di purezza, ha un odore 
pungente, il sapore è amaro.

L’eroina può essere sniffata, fumata, iniettata in vena. 
Le differenti modalità di assunzione determinano i 
TEMPI DELLA SALITA, la DURATA DEGLI EFFETTI ed i 
RISCHI ad essa collegati.

La produzione di eroina avviene in laboratori 
clandestini; dal momento in cui viene prodotta al 
momento dell’utilizzo subisce, solitamente, numerosi 
tagli, anche per questo motivo non è possibile conoscere 
la qualità e il grado di purezza della sostanza se non 
attraverso specifi che analisi.
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Probabilmente originario delle pianure mesopotamiche 
dove, tra i Sumeri, veniva chiamato «pianta della gioia», 
il papaverum somniferum album, da cui è estratto 
l’oppio, era noto già in Europa nel 5500 a.C. 

Nella Grecia antica l’oppio non era ritenuto sostanza 
magica ma farmaco, ingrediente medicinale importante 
di cui disporre con cautela.

Nella Roma Imperiale, l’oppio veniva usato come droga, 
veleno ed antidoto per altri veleni. Era coltivato al 
pari della farina, veniva venduto nelle botteghe e si 
dimostrava fonte di cospicui guadagni. 

Con il declino dell’Impero romano uso, scambi 
commerciali e ricerche intorno all’oppio si ridussero 
fi no alla uffi ciale condanna della chiesa Cattolica.

Tra il 1100 e il 1200 l’oppio veniva riscoperto e usato 
nelle operazioni chirurgiche. 

Nei paesi arabi il Corano vieta l’uso di alcolici, non 
esistono invece restrizioni sull’impiego di hashish e 
oppiacei. 
Furono gli arabi i primi a portare l’oppio in Oriente, 
per questi mercanti si trattava di una merce facile 
da trasportare, non deperibile e di grande riscontro 
economico; presto paesi come l’India sottoposero a 
monopolio la vendita di oppio.
Se in Europa l’uso dell’oppio era strettamente legato 
alla medicina in Oriente gli si attribuì un fortissimo 
valore culturale ed economico. 

Nel 1525 si ricorreva al laudano, tintura 
a base di oppio e zafferano, come sedativo, 
antidolorifi co e tranquillante.

Bevande a base d’oppio furono adoperate come 
antidoto e cura per la peste che tormentava 
l’Europa tra il XVI e il XVII secolo.
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In Cina consumo e dipendenza si diffusero rapidamente 
e in maniera trasversale a tutte le classi sociali. 
La Cina non produceva oppio ma la mancanza veniva 
colmata dai mercanti europei (portoghesi ed inglesi). 
Il governo cinese, preoccupato dalla continua 
crescita del numero di consumatori, cercò di porre 
rimedio attuando politiche di controllo, ma il mercato 
clandestino fu in grado di rispondere autonomamente 
alla crescente domanda. 

Nel XIX secolo la guerra dell’oppio tra Cina e 
Inghilterra costrinse defi nitivamente la Cina ad 
accettare i dettami dei commercianti d’oppio europei.
Nello stesso periodo in Occidente non si registravano 
restrizioni sul consumo di oppiacei: derivati dell’oppio 
venivano acquistati nelle farmacie europee e americane 
senza prescrizione di ricetta. Il consumo d’oppio non 
aveva connotazioni negative e chi ne faceva uso non 
subiva emarginazioni. 
La dipendenza da oppio diventerà un problema nella 
seconda metà dell’800, con la diffusione della morfi na 
(dal dio del sonno Morfeo), alcaloide dell’oppio, 
isolato all’inizio dello stesso secolo. 
Il consumo di morfi na attraverso iniezione (la 
siringa ipodermica era stata appena inventata) prende 
velocemente piede tra gli appartenenti all’alta società 
e fra le schiere di artisti.
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Nonostante gli effetti della sostanza siano più forti, la 
morfi na era ritenuta come il migliore tra gli analgesici, 
adoperata diffusamente come farmaco e per curare la 
stessa dipendenza da oppio.
La guerra di secessione riportò a casa quasi 50000 
militari dipendenti da morfi na. Per la prima volta si 
guardò seriamente al problema della dipendenza.

Nel 1874 il ricercatore inglese C.R. Wright, 
sintetizza per la prima volta l’eroina (dal tedesco 
heroisch, eroico), o diacetilmorfi na, elaborato 
semisintetico della morfi na ma molto più potente. Con 
la commercializzazione farmaceutica ad opera della 
Bayer, l’eroina prese il posto della morfi na nelle cure 
analgesiche e nella cura delle dipendenze da morfi na. 
Il divieto al consumo di eroina arriverà nel 1914 ad 
opera dell’Harrison Narcotic Act. L’espansione dell’uso 
di eroina ad uso ricreativo si verifi cò intorno al 1930, 
incrementata dal sorgere di numerose fabbriche 
clandestine

Si delineerà da qui a poco la fi gura «sociale» deviata e 
devastata del «drogato» di eroina.
Il metadone (un composto completamente sintetico 
risultato delle ricerche del Reich di Adolf Hitler) 
diventa negli anni ’70 il primo tra i trattamenti per 
la dipendenza da eroina. In questi anni il consumo di 
eroina si allarga in modo esasperato toccando fasce 
sociali e culturali anche molto diverse.
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L’eroina può essere fumata, sniffata o iniettata per via 
endovenosa. Le modalità di assunzione determinano i 
tempi di salita della sostanza, di durata degli effetti e 
i rischi dovuti all’assunzione. 

Fisicamente l’eroina agisce deprimendo le funzioni 
del Sistema nervoso Centrale, rallentando il battito 
cardiaco e il ritmo respiratorio. Tra gli effetti fi sici 
associati: nausea, vomito, miosi (pupille a spillo), 
prurito diffuso, diminuzione o assoluta assenza di 
mestruazioni.

Il principale effetto psicoattivo dell’eroina è 
l’analgesia: in quanto oppiaceo l’eroina agisce 
diminuendo la sensibilità al dolore (sia fi sico che 
psicologico), ma, a differenza degli analgesici locali, 
le terminazioni nervose non vengono bloccate; sotto 
effetto di eroina rimane la cognizione del dolore ma si 
ha la sensazione di «distaccarsene».
Tra gli effetti psicoattivi dell’eroina si riscontrano: 
sensazione di calma, di distacco e quiete. 
Gli oppiacei hanno la caratteristica di provocare 
visioni che non chiamano in causa direttamente chi la 
assume; che, piuttosto, sembra limitarsi a «percepirle», 
ad osservarle e non a «viverle» (come avviene invece 
per le sostanze psichedeliche).

Quando è iniettata in vena, l’eroina, può provocare 
il cosiddetto fl ash, una scossa molto forte al 
Sistema Nervoso Centrale; è stato descritto da chi 
ha assunto come «un orgasmo allo stomaco, un venire 
dappertutto». 

EROINAEFFETTI
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L’overdose è il primo rischio che si corre iniettandosi 
eroina. 
L’overdose si manifesta con coma (sonno profondo da 
cui non è possibile essere risvegliati neanche con forti 
stimoli esterni), miosi (pupille spillate) e depressione 
respiratoria (respiro impercettibile con pochi battiti 
al minuto). Occorre intervenire sull’overdose al più 
presto perché il rischio è la morte per asfi ssia.
 
Non è necessario essere dipendenti per imbattersi 
nel rischio di overdose anzi, meno si è assuefatti alla 
sostanza più il rischio è elevato. 
L’eroina venduta in strada può avere gradi di purezza 
estremamente variabili (dall’1 all’80%), per questo 
l’effetto  sull’organismo è imprevedibile.

Il rischio di overdose muta considerevolmente a seconda 
del modo di assunzione. Se viene sniffata con materiale 
non sterile aumenta il rischio di contrarre infezioni 
(l’epatite B ad esempio).
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Iniettata per via endovenosa ci si espone al rischio di 
contrarre malattie e virus trasmissibili con lo scambio 
di siringhe infette, di contrarre infezioni attraverso 
strumenti non sterili; ancora: l’immissione violenta 
nell’organismo di sostanze da taglio o di eccipienti 
sconosciuti può provocare reazioni fi siologiche 
impreviste.

Tutti gli oppiacei danno dipendenza fi sica e tolleranza 
(assuefazione). Nel caso di consumo di oppio 
l’assuefazione avviene abbastanza lentamente, con 
l’uso di eroina invece il meccanismo è più veloce.

Sospendere improvvisamente l’uso della sostanza 
provoca crisi di astinenza: solitamente per l’eroina, la 
crisi si presenta dopo 6/8 ore dall’ultima assunzione. 
I sintomi da astinenza sono: nervosismo, forte ansia, 
tremori, febbre, sudorazione intensa, crampi muscolari, 
vomito diarrea, sbadigli, lacrimazione, dilatazione 
delle pupille (midriasi). 

Fumare o sniffare eroina non esclude l’insorgere di 
dipendenza fi sica.
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Sperimentare con l’eroina è molto pericoloso, sono 
molto alti il rischio di overdose e di cadere rapidamente 
in assuefazione e dipendenza.

Se si è affetti da problemi cardiaci, respiratori o nervosi, 
i rischi, correlati all’uso di eroina, sono maggiori.

Le sostanze possono essere tagliate spesso con i 
materiali più disparati, diventa impossibile conoscere 
con esattezza il loro grado di purezza, anche per 
questo occorre fare molta attenzione alle dosi che si 
intende assumere; se è la prima volta è una precauzione 
prenderne in quantità molto inferiore a quella che 
assumono gli altri più abituati. Il corpo non conosce la 
sostanza e questo può provocare esperienze veramente 
negative.

La percentuale di eroina nella dose può cambiare 
da quartiere a quartiere, e, ancora più incognite si 
presentano fuori dalla propria città o all’estero. Il 
grado di purezza dell’eroina potrebbe essere diverso 
o più alto di quello a cui si è abituati, incorrendo nel 
rischio di overdose.

Se ci si inietta eroina bisogna usare sempre materiale 
sterile, non scambiarlo, non riutilizzarlo. Il limone 
usato per sciogliere la sostanza può provare infezioni 
e febbre se è marcio.
Se si sniffa eroina, utilizzare una cannuccia solo per 
se e possibilmente pulita.
È alto il rischio di scambiarsi gravi malattie virali 
(epatite, AIDS) infezioni.
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Se l’eroina è iniettata o sniffata non è possibile 
rendersi conto se la quantità di sostanza assunta è 
eccessiva per il proprio corpo, perché questa entra in 
circolo tutta insieme (per questo il rischio di overdose 
è molto alto). 
Se l’eroina è fumata il rischio di overdose si abbassa (si 
abbassa, non si annulla e comunque non si annullano 
gli altri rischi) perché l’immissione di fumo nel proprio 
corpo è più gestibile.

Se è trascorso molto tempo dall’ultima assunzione 
occorre fare molta attenzione alle dosi che si intende 
assumere, il rischio di overdose si è fatto più alto.

Mischiare dosi anche basse di eroina con altre sostanze 
psicoattive (alcol e psicofarmaci ad esempio) è molto 
pericoloso.

Mischiare eroina e cocaina (speed-ball) aumenta 
notevolmente il rischio di blocco respiratorio e 
collasso cardiocircolatorio.

È bene sapere che, quando si è in gravidanza, l’eroina 
agisce gravemente anche sul feto, che può ritrovarsi 
assuefatto e dipendente dalla sostanza già alla 
nascita.

Guidare è molto pericoloso per sé e per gli altri, 
l’eroina abbassa la soglia di attenzione e la capacità 
di risposta dei rifl essi, è meglio farlo fare a persone 
lucide che non hanno assunto nulla o aspettare che 
l’effetto passi del tutto.

Al primo sospetto di overdose chiedere immediatamente 
aiuto o rivolgersi subito al 118 (ambulanza), nel 
frattempo, il soggetto in overdose dovrà essere sdraiato 
su un fi anco, e dovrà cercare di rimanere sveglio. 
Il personale medico dovrà essere avvertito sul tipo di 
sostanza assunta.
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Il metadone.
È utilizzato per il trattamento della dipendenza da 
eroina. È prescritto dai servizi (SERT) che si occupano 
di tossicodipendenza, che defi niscono anche  dosi e 
tempi di assunzione a seconda del tipo di trattamento. 

Il Naloxone (Narcan).
Permette un rapido recupero del soggetto in overdose 
ma deve essere iniettato al più presto. La persona in 
overdose deve essere monitorata per alcune ore e può 
necessitare di ulteriori somministrazioni di naloxone 
prima di dirsi fuori pericolo. Il naloxosone è disponibile 
negli ospedali, in molte unità di strada nelle farmacie, 
dove può essere acquistato anche senza ricetta medica.
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http://www.inventati.org/folletto25603
È il sito del folletto 25603.

http://www.alainrete.org
Informazioni sulle sostanze, sulla dipendenza e sulle 
malattie sessualmente trasmettibili.

http://www.alcol.net
Osservatorio Permanente su Giovani e Alcool. Dal 1991 
raccoglie e mette a disposizione informazioni obiettive 
e scientifi camente corrette sulle modalità di consumo 
di bevande alcoliche e relative problematiche alla 
popolazione giovanile.

http://www.altrove-sissc.org
la SISSC è la Società Italiana per lo Studio degli Stati 
di Coscienza.

http://www.anlaids.it
Associazione Nazionale per la Lotta contro l’AIDS, 
nata nel 1985. 

http://www.antiproibizionisti.it
Sito dell’associazione politica Antiproibizionisti.it, 
Offre consulenza medica, consulenza e assistenza 
legale, interviste, notizie utili.

http://www.associazioneantigone.it/Index3.htm
Antigone è l’associazione per i diritti e le garanzie nel 
sistema penale, nata alla fi ne degli anni’80 dall’omonima 
rivista contro l’emergenza carceraria.
 
http://www.cnca.it/ita/activenews.asp
Il Coordinamento Nazionale Comunità di Accoglienza 
è una Federazione a cui aderiscono circa 260 
organizzazioni di tutta Italia.
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http://www.comunitanuova.it/drugs/droghe
“Drugs offre un contributo perchè sulle sostanze si 
cominci a fare comunicazione diversa; realizzato da 
adulti che si ricordano di essere stati giovani e che 
lavorano a stretto contatto con i ragazzi e le ragazze 
che sulle sostanze si pongono domande, le usano o ne 
abusano”.

http://www.confi nizero.it
Rifl essioni sull’attuale legislazione proibizionista. 
Giusto o sbagliato non può essere reato.

http://www.droghe.aduc.it/php
Notizie aggiornate sulle sostanze; uno sguardo 
alla situazione internazionale, ai narcotraffi ci, 
all’andamento della “war on drugs”, ai sistemi di 
produzione e spaccio delle sostanze stupefacenti.
Edito da Aduc, Associazione per i Diritti degli Utenti e 
Consumatori.

www.drogaonline.it
Sito su droghe e dintorni. 

http://www.droga.it
Sito di aggiornamento scientifi co per gli operatori di 
medicina delle tossicodipendenze. 

http://www.drugsense.org/html/index.php
Organizzazione no-profi t nata nel 1996, cerca di fornire 
un’informazione precisa e obiettva sui molteplici 
aspetti delle politiche delle droghe. Il DrugSense 
Drug War Clock cronometra arresti e costi della  “war 
on drugs”.

http://www.ecn.org/forte
resistenza antiproibizionista, contro le narcomafi e 
dello spaccio, pratica politiche di riduzione del danno, 
sensibilizzando al problema degli effetti collaterali 
delle sostanze e... della nuova legge.
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www.ecn.org/mdma2000
sito del Movimento di Massa Antiproibizionista.

http://www.ecn.org/sissc/index.html
Società Italiana per lo Studio degli Stati di Coscienza. 
Dal 1990 occupa uno spazio importante all’interno 
della comunità scientifi ca, è un punto di riferimento 
per chiunque si occupi, a livello professionale o per 
semplice curiosità personale, di stati modifi cati di 
coscienza

http://www.ecn.org/stupefacente
La sicurezza è antiproibizionista. rivista “socialmente 
utile” per leggere, capire, prender parte a un discorso 
sensato sulle “droghe”, per dimostrare che l’unica 
scelta possibile in materia di sostanze stupefacenti è 
una politica che garantisca libertà e benessere degli 
individui, una politica di riduzione dei danni sociali ed 
economici che a queste sostanze si accompagnano, che 
sottragga al narcotraffi co e alla marginalità, spesso 
criminale, i consumatori.

http://ecstasy.org
Articoli, domande, esperienze su MDMA e derivati.

http://fc.retecivica.milano.it/rcmweb/drogasuweb
Osservatorio nazionale sulle droghe, sulle risorse di 
prevenzione delle dipendenze e sulle politiche italiane 
in materia di sostanze stupefacenti.

LINK
106



http://www.fuoriluogo.it
“Approfondimenti sul tema delle sostanze con notizie 
da tutto il mondo. forum, consulenza legale, schede 
sulle sostanze, riferimenti bibliografi ci, il “borsino” 
delle sostanze. una comunità virtuale interessata alla 
questione delle droghe e alle politiche sulle droghe, 
in cui possano trovare spazio le rifl essioni degli 
operatori, dei consumatori, dei giornalisti, dei curiosi, 
degli insegnanti, degli amministratori locali”. 
Per porre le proprie domande su sanzioni e pene è 
possibile rivolgersi a: assistenzalegale@fuoriluogo.it

http://www.gruppoabele.it
“Il Gruppo Abele interpreta (dal 1965) l’essere cittadini 
a partire dalla strada. Una strada che ha parlato non 
solo di droghe, ma dei tanti volti di chi fa più fatica”. 
All’interno del sito riferimenti bibliografi ci su droghe 
e sostanze.

http://www.indica.it
Informazione sulla canapa.

http://italy.indymedia.org/features/antipro
Informazioni riguardanti l’antiproibizionismo, le 
narcomafi e, le sostanze, la “war on drugs” ecc. ecc.

http://www.ledz.it/noi.html
A volte le sostanze sono anche una sfi lza di facce 
normali, per gente normale.

http://www.lila.it/index.htm
Lila: Lega Italiana per la Lotta contro l’Aids, 
associazione senza scopo di lucro (1987) che agisce sul 
territorio nazionale attraverso operose sedi locali.

www.lycaeum.org 
Storia, immagini, informazioni e bibliografi a relative 
a piante, funghi, droghe, modifi cazione degli stati di 
coscienza.
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http://www.narcomafi e.it
“progetto di informazione e documentazione del Gruppo 
Abele. collaborano giornalisti, docenti universitari, 
magistrati, centri di documentazione italiani e stranieri, 
gruppi e associazioni del privato sociale. Le vecchie e 
nuove droghe sono un’enorme fonte di arricchimento 
per la criminalità organizzata. Narcomafi e analizza 
i movimenti e le rotte del narcotraffi co, senza 
trascurare rifl essioni sulle politiche nazionali”.

http://www.oltreilmuro.it
Informazione su effetti e rischi legati all’assunzione 
di sostanze. è un progetto fi nanziato dalla regione 
Lazio, ha al suo attivo: infoshop, infozone e un gruppo 
informativo impegnato in strada.

http://www.pazienticannabis.org
La sperimentazione della Cannabis ad uso terapeutico.

http://primachefacciaeffetto.org
Informazioni, storie, iniziative, referenze legali: 
“fermiamo la legge Fini-Giovanardi sulle droghe. Prima 
che faccia effetto”.

http://www.retecedro.net
Rete dei centri di documentazione sulle dipendenze 
della regione Toscana.

http://www.safestyle.it
é un progetto sulla promozione di uno svago sano e 
sicuro, libero da eccessi e consapevole dell’Azienda 
USL di Ravenna, dei Comuni del Distretto di Lugo e dei 
Piani per la Salute della Provincia di Ravenna. 

http://www.samorini.net
“Samorini è etnomicologo, etnobotanico, direttore 
della rivista Eleusis (Piante e Composti psicoattivi),  
Da 20 anni svolge ricerche sull’uso rituale e sociale 
delle droghe”. 
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http://www.softsecrets.nl/past_it.html
Fanzine periodica sulla canapa.

http://www.stradanove.it/crash/index.htm
Sugli effetti dell’alcol sulla guida.

http://www.stradanove.net/news/testi/index/pc1.html
Curato dal Sert Ausl di Modena e dal Progetto 
BuonaLaNotte (Assessorato Politiche Giovanili del 
Comune di Modena).

http://www.toolsantipro.it/default.asp
“Portale di strumenti e politica antiproibizionista, 
appoggio informativo sulla legislazione sulle droghe; 
legg, sentenze pronunciate dai tribunali Italiani contro 
i reati al testo unico della legge 309/90 sui cosiddetti 
stupefacenti; commenti e articoli sulla riduzione del 
danno, informazioni sulla natura delle sostanze”. 

http://up.comune.re.it/home.htm
Informazioni su sostanze, effetti e rischi. UP opera 
sul campo da molti anni, promovendo iniziative, 
pubblicazioni,  monitorando i punti caldi.

http://it.wikipedia.org/wiki/Droga
Wikipedia è un’enciclopedia online a contenuto libero, 
redatta in modo collaborativo da volontari. Propone 
una discreta panoramica sulle sostanze stupefacenti.
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PICCOLA FILMOGRAFIA SUL CRESCERE, SBAGLIARE, 
DECIDERE, CONOSCERE.

THE ACID HOUSE (Paul McGuigan, GB 1999)
Tre storie: 1) The Granton Star Cause - Boab ha tutto: 
ragazza giusta, lavoro giusto, vita comoda a casa dei 
genitori, un bel ruolo nella squadra di calcio locale. 
Dopo una brutta sbornia, tutto gli rovina addosso e in 
un pub Dio lo trasforma in una mosca. 2) A Soft Touch 
- Johnny e Catriona, abitano nei quartieri popolari e 
litigano spesso, un giorno arriva Larry, inquilino del 
piano di sopra. 3) The Acid House - Coco è patito di acidi 
e rave party, preso da un trip regredisce allo stato 
prenatale, la sua mente adulta un po’ perversa fi nisce 
nel corpo di un neonato. 

THE ADDICTION (Abel Ferrara, USA 1996)
Kathleen, vicina alla laurea in fi losofi a morale, è 
aggredita da Casanova, donna misteriosa e sensuale, 
che, tra orrore e fascinazione, le lascia profondi morsi 
sul collo. Kathleen si rende conto di aver contratto 
un virus che le infetta corpo e mente. Prende a vagare 
nella notte alla ricerca di vittime che soddisfi no la sua 
nuova dipendenza irresistibile: dal sangue. L’archetipo 
del vampirismo è metafora della terribile dipendenza 
dalla droga, del reciproco contagio ma anche di un buio 
interiore profondo e storico.

AKIRA (Katsushiro Otomo, GIAP 1988)
Tokio è devastata dal terzo confl itto mondiale. Niente 
riesce a riportare ordine nel caos, neanche le brutali 
repressioni della polizia. Orde di ragazzi per strada, 
tra questi Testuo e Kaneda, due bikers.
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GLI AMANTI DEL PONT-NEUF (Leos Carax, FR 1991) 
Sotto un antico ponte parigino, il Pont Neuf, storia 
d’amore e di vita randagia di un giovane barbone, 
saltimbanco e mangiafuoco e di una studentessa d’arte, 
inquieta e in fuga dalla famiglia benestante. Lui 
non riesce a dormire, beve e cerca sonniferi, lei sta 
lentamente perdendo la vista. 

AMNÈSIA (Gabriele Salvatores, IT 2002)
Quattro storie s’incrociano ad Ibiza nella discoteca 
Amnèsia. Sandro, cinquantenne, produttore e regista 
di fi lm pornografi ci, e Luce, sua fi glia (che, per una 
casualità, scopre la professione del padre). Jorge, 
20 anni, fi glio di Xavier, capo della polizia (uomo 
all’antica e profondamente rigoroso). Jorge affronta 
la vita con ostinata leggerezza. Angelino, gestore di 
un piccolo bar sulla spiaggia, sopravvive di piccole 
furbizie e sogna un futuro casa e famiglia. Angelino 
trova un giorno una valigetta che contiene quattro 
chili di cocaina. 

AMORE TOSSICO (Claudio Caligari, IT 1983)
Ostia. Un gruppo di tossicodipendenti (lividi e reali) 
trascorre folli giornate alla ricerca di droga. Hanno 
lasciato tutto, non hanno niente. Cesare e Michela, 
decidono di uscire dal giro, ma l’ultima dose porta 
Michela all’overdose, Cesare riesce a portarla in 
ospedale, ma è ucciso da due poliziotti in borghese che 
cercavano di fermarlo.

APOCALYPSE NOW (Francis Ford Coppola, USA 1979)
Kurtz, colonnello dell’esercito USA in Vietnam è uscito 
dai ranghi, sconfi nando in Cambogia con i suoi uomini 
e costituendo un suo impero personale. Qui ha preso a 
combattere la sua spietata guerra privata. Il capitano 
Willard ha incarico di raggiungere il folle Kurtz e di 
eliminarlo. Sarà un viaggio terribile, carico d’insidie 
e avvelenato da troppi orrori. Ispirato dal “Cuore di 
tenebra” di Joseph Conrard.
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APPUNTAMENTO AL BUIO (Blake Edwards, USA 1987) 
Walter Davis, dirigente d’azienda, deve partecipare ad 
una cena alla quale è d’obbligo presentarsi con moglie 
al seguito. Scapolo impenitente, cede all’appuntamento 
al buio proposto dal fratello con Nadia, seducente 
ma  molto sensibile agli alcolici. Walter crede che 
poco champagne non avrà effetto e invece Nadia gli 
procurerà guai gravi e perderà faccia e lavoro.

ARANCIA MECCANICA (Stanley Kubrick, GB 1971)
Londra. Alex è capo dei Drughi, gruppo di teppisti che 
passa le notti praticando ogni sorta di violenza. Lui 
è ossessionato dalla musica di Beethoven, se ne serve 
per fuggire dalla realtà. Stanchi del suo dispotismo i 
Drughi lo tramortiscono e lo lasciano nelle mani della 
polizia. Arrestato, è sottoposto ad un annientante 
lavaggio del cervello. Ne uscirà più violento di prima.

BAD BOYS (Rick Rosenthal, USA 1983)
Due bande di Chicago una contro l’altra. Mike, bianco 
e capo della prima, uccide accidentalmente il fratello 
di Paco, boss ispanico dell’altra. Per vendetta Paco 
violenta la sua ragazza. È faida senza fi ne. La violenza 
continua anche nel carcere minorile dove entrambi 
sono rinchiusi.

BARFLY (Barbet Schroeder, USA 1987) 
Bukowski, grande scrittore di Los Angeles passò molti 
anni vagabondando nei bar nonostante il successo 
letterario. Barfl y racconta la sua storia d’amore con 
una donna, anche lei “mosca da bar”. 

BASQUIAT (Julian Schnabel, USA 1996)
Vita di Basquiat, artista creolo cresciuto a Brooklyn. 
Graffi taro metropolitano nervoso ed effi cace usa il 
graffi to per creare una pittura nuova (molto quotata). 
Le sue opere erano infl uenzate dallo stile di vita e 
dall’ambiente che lo circondava a N. Y. Muore d’overdose 
da eroina nell’88 a 27 anni. 
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BETTY (Claude Chabrol, FR 1992)
Betty, adultera e col vizio dell’alcol, cacciata dalla 
famiglia è in rovina. Incontra Laure, una donna matura 
e caritatevole. Betty diventa la sua sciagura.

BIRD (Clint Eastwood, USA 1988)
Omaggio alla vita e al genio di un grande jazzista: 
Charlie “Bird” Parker. Lunghe incursioni nella sua 
memoria: l’infanzia, il tentato suicidio, gli amori 
drammatici e il sassofono, gli incontri con i grandi 
jazzisti del suo tempo, i suoi demoni e la droga che lo 
porta alla morte in miseria a 35 anni. 

BLOW (Ted Demme, USA 2001)
Ascesa e crisi di G. Jung, grande traffi cante americano 
di cocaina negli USA degli  anni 70 e 80.

BREAKFAST CLUB (John Hughes, USA 1984)
Cinque ragazzi costretti dal preside a passare un 
sabato di ferma nella biblioteca della scuola: dovranno 
comporre un saggio in otto ore. La diversità dei loro 
caratteri li porterà a confrontarsi nel confl itto.

BUFFALLO 66 (Vincent Gallo, USA 1998)
È il 29 dicembre 1966, a Buffalo nasce Billy Brown. 
La madre, fanatica del football, non gli perdona di 
avergli fatto perdere, quel giorno, l’unico campionato 
vinto dalla sua squadra del cuore, i Buffalo. Billy 
sentirà il peso di questa colpa fi no a quando non capirà 
che dovrà cercare altrove l’affetto che i suoi genitori 
non sanno dargli.

BUGIE, BACI, BAMBOLE E BASTARDI (Anthony Drazan, 
USA 1999)
Eddie, direttore di casting, sniffa con Mickey nella sua 
villa sulle colline hollywoodiane. Con loro gli attori 
Artie e Phil. La loro vita si scontra con quella di tre 
donne. Una società in dissoluzione, Eddie consapevole 
del suo declino, decide di cercare in sé la svolta.

FILMOGRAFIA
125



IL CACCIATORE (Micheal Cimino, USA 1978) 
Mike, Nick e Steven, operai in un’acciaieria in 
Pennsylvania, cacciano cervi nel tempo libero. Chiamati 
alle armi e inviati in Vietnam, subiscono una prigionia 
feroce ma riescono ad evadere: Steven fi nisce paralizzato 
in ospedale; Nick a Saigon, schiavo di tragiche roulette 
russe; Mike, torna a casa, da Linda, e riporta Steven 
alla moglie. Infi ne, torna a Saigon nel vano tentativo 
di impedire a Nick l’ultima sfi da mortale. 

IL CATTIVO TENENTE (Abel Ferrara, USA 1992)
Finale di partita, baseball, Dodgers contro Mets. LT ha 
scommesso sui primi. È un tenente di polizia scellerato, 
il suo tempo scorre tra fi gli da portare a scuola e 
sequestri di droga (da rivendere o consumare). 

CITY OF GODS (Fernando Meirelles, BR/FR/USA 2002)
Anni 60 e 80: nascita e sviluppo del crimine organizzato 
a Cidade de Deus, favela di Rio de Janeiro fuori dalla 
grazia di Dio. Buscapé, è un timido adolescente che 
sogna di fare il fotografo, intorno a lui i personaggi 
amano, uccidono e muoiono. Dadinho, è un suo coetaneo, 
vuole diventare il peggior bandito di Rio. Presto capisce 
che lo spaccio di droga è più vantaggioso delle rapine 
e realizza un traffi co di coca che lo trasforma nel più 
temuto e rispettato narcotraffi cante della città. 

CHAPPAQUA (Conrad Rooks, USA 1966) 
Devastato dagli stupefacenti, un giovane beat 
statunitense va a Parigi per farsi disintossicare. Incubi 
e visioni paurose sono più forti della sua volontà, 
scappa dall’ospedale per trovare un po’ di droga.
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CLOCKERS (Spike Lee, USA 1995)
A Brooklyn è ucciso il gestore di un fast food. Si 
costituisce Victor, persona onesta e riservata. Klein, 
poliziotto bianco, non crede alla sua versione e indaga 
sul fratello sedicenne piccolo spacciatore. Clockers 
sono gli spacciatori di crack, scorretti come la droga 
che spacciano, disponibili 24 ore su 24. 

COCAINA (Harold Becker, USA 1988)
Lenny è assunto da una società immobiliare. Fa molti 
soldi, permettendo alla bella e ambiziosa moglie una 
vita lussuosa. Il suo capo lo manda a Los Angeles e 
qui il successo moltiplica. Il lavoro per lui è tutto, 
ma quando gli affari cominciano ad andare male, per 
reggere, si dà alla cocaina.

COFFEE & SIGARETTES (Jim Jarmush, USA 2003)
I protagonisti seduti ad un tavolo sorseggiano caffé e 
fumano sigarette presi in strane discussioni.

CRACK (Giulio Base, IT 1991)
In una palestra di pugilato di periferia ragazzi 
s’incontrano per dare sfogo alle delusioni della loro 
generazione.

CRASH (David Gronemberg, CAN 1996)                  
L’oggetto del piacere erotico di un giovane pubblicitario 
è scoperto per caso dopo un incidente d’auto. Gli 
incidenti stradali lo attraggono a tal punto che anche 
la morte diventa il culmine del desiderio sessuale. 

CHRISTIANE F. NOI I RAGAZZI DELLO ZOO DI BERLINO 
(U. Edel, RFT 1981)
Christiane nel mondo della droga. Le serate in 
discoteca, gli acidi, l’eroina, prima sniffata e poi 
iniettata. La 14enne inizia per emulare un ragazzo che 
si buca e che batte nella metropolitana berlinese. 
Crede di poter smettere quando vuole, ma la dipendenza 
è troppo forte. 
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DOOM GENERATION (Greg Araki, USA/FR 1995) 
Amy Blue, “speed princess” 17enne e Jordan, dolce e 
ingenuo boy friend, sedotti da Xavier, fi gura indecifrabile 
e pericolosa, che li trascina in violente storie on the 
road negli States. Ad ogni loro sosta qualcuno è ucciso 
spietatamente. Un balordo e stralunato gioco erotico, 
intriso di sangue e disperazione li tiene fuori dalla 
realtà. Bruciata gioventù trash e psichedelica. 

THE DOORS (Oliver Stone, USA 1991) 
Nel 1971 è trovato cadavere nella sua stanza d’albergo 
a Parigi. Jim Morrison, 27 anni è già leggenda. Il fi lm 
racconta dell’ascesa e delle crisi, dell’arte e della 
sregolata vita.

DOWNTOWN 81 (Edo Bertoglio, USA 1981)
Appena dimesso dall’ospedale il 19enne Jean Michel 
Basquiat riceve lo sfratto. Gira per Downtown, N.Y., 
alla ricerca di qualcuno che compri i suoi quadri, già 
che c’è scrive messaggi piuttosto criptici sui muri della 
città. Nel corso del suo girovagare, Basquiat incontra 
le persone più strane, ma nulla riesce a scomporlo. 

DRUGSTORE COWBOY (Gus Van Sant, USA 1989) 
Tragicomiche e assurde le avventure di Bob, narrate 
in prima persona dal lettino di un’ambulanza. È dentro 
un’insana compagnia dedita al consumo di sostanze e ai 
furtarelli in farmacia. Una ragazza muore per overdose 
e invece Bob, intenzionato a fi nirla con le droghe, 
è conciato male da un tipo con cui aveva un conto in 
sospeso. 

EASY RIDER (Dennis Hopper, USA 1969)
Due motociclisti hippy di Los Angeles intraprendono un 
viaggio attraverso gli USA per andare al carnevale di 
New Orleans. E incontrano stranissimi personaggi. Il 
padrone di un ranch e la sua famiglia, un autostoppista 
e la comune dove vive, prostitute, operai reazionari,  e 
George Hansen. 
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EL REY (Antonio Dorado, COL 2004)
Rey, bandito disoccupato, si allea con Harry, 
nordamericano dei Corpi di Pace; gli insegna a raffi nare 
cocaina e a portarla negli USA. L’affare cresce, Rey 
inizia un percorso di crescente corruzione. Diventa un 
assassino assetato di potere. Storia economicopolitica 
colombiana, crisi delle utopie rivoluzionarie, ingerenza 
nordamericana sono all’origine del narcotraffi co.

L’ERBA DI GRACE (Nigel Cole, GB 2000)
Un’onesta signora inglese decide di coltivare e vendere 
cannabis per salvarsi dai creditori.

L’ERBA PROIBITA (AA.VV. IT 2002)
Tutto quanto avreste voluto sapere sulla canapa e non 
vi hanno mai detto. È il sottotitolo del fi lm, che racconta 
le storie pazze e la Storia, quella seria, dell’erba 
proibita. fi lm demenziali di propaganda contro l’uso 
della marijuana negli USA anni ‘30. La guerra delle 
grandi potenze petrolifere contro la canapa usata 
come combustibile ecologico dopo il secondo confl itto 
mondiale. L’Italia del boom e la produzione di canapa.

EXILS (Tony Gatlif, FR 2004)
Zano e Naïma non amano Parigi. Lui è nato lì da genitori 
pieds noir, lei è di Algeri ma sta in Francia da sempre. 
Non conosce neanche la sua lingua madre. Partire è 
rinascere: i due vanno incontro alle proprie radici. 

EXYSTENZ (David Cronemberg, CAN/GB 1998) 
Un fanatico di videogames si accanisce su un gioco e 
vuole farlo diventare parte di sé. A sua volta, il gioco 
vuole diventare primo giocatore.

FAME CHIMICA (Antonio Bocola, Paolo Vari, IT 2003)
Claudio e Manuel si incontrano ancora nella piazzetta 
milanese dove si sono conosciuti da bambini. Hanno vite 
diverse: uno è pusher, l’altro ha un lavoro regolare, 
faticoso, sottopagato. Poi arriva Maja..
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FACE ADDICT (Edo Bertoglio, USA 2005)
la storia irripetibile della comunità artistica della New 
York degli anni ‘70 e ‘80. Da qui emersero J.M. Basquiat, 
K. Haring, Jim Jarmusch. Il regista condivise con loro 
passioni ed esperienze, non ultima quella della droga, 
vissuta come estensione della percezione.

FORZA CANI (Marina Spada, IT 2002)
Guglielmo (Nebbia) è arrivato in una gelida Milano; 
si aggira tra fabbriche abbandonate, infi niti deserti 
urbani, lavori precari. Le poesie, che scrive sui muri 
della città, innescano incontri con fi gure sommerse in 
un’ostinata solitudine. Emergono emozioni, passioni, 
ma anche improvvise scariche di rabbia liberatoria. I 
protagonisti, in equilibrio instabile di crisi profonde, 
riescono ad intravedere i contorni di una possibile 
rivolta, ma tutto si trasforma in urla isolate contro 
una realtà irrimediabilmente mutata e cinica. 

FUOCO FATUO (Louis Malle, FR/IT 1963)
Alain che deve morire. É schiavo dell’alcol e di una 
vita nella quale non riesce a trovare un senso.

FUORI DAL TUNNEL  (Glenn Gordon Caron, USA 1990)
Daryl, agente immobiliare, si trova nei guai perché la 
donna che lo rifornisce di cocaina fi nisce in coma nel suo 
letto. Si rifugia in una comunità per tossicodipendenti. 
Nonostante la disposizione negativa, riesce a uscirne.

FUORI VENA (Tekla Taidelli, IT 2005)
Storia di Tekla, punk milanese, e Zanna, un ragazzo 
affascinante e sveglio, a dispetto della sua dipendenza 
dall’eroina. 

I GIORNI DEL VINO E DELLE ROSE (Blake Edwards, USA 
1962) 
Joe precipita nell’alcolismo e trascina con sé la moglie. 
Lei darà fuoco alla casa, lui perderà un lavoro dopo 
l’altro. Dei due solo Joe avrà la forza di uscirne.
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GIORNI PERDUTI (Billy Wilder, USA 1945) 
Ray si suicida di continuo. E’ scrittore fallito e 
alcolizzato. Conosce disperazione, furto, menzogna, 
tocca con mano il delirio, se lo appiccica addosso in un 
rito funebre faticoso e dilatato.

HUMAN TRAFFIC (Justin Kerrigan, GB 1999)
Il weekend di cinque amici decisi a rifarsi di una settimana 
di stress. Problemi di coppia e con le droghe, ossessioni, 
alienazione: lasciarsi tutto alle spalle, dimenticare il 
dolore e il male della vita, per due giorni, almeno.

L’IMPERATORE DI ROMA (Nico D’Alessandria, IT 1987)
Gerry, tossico con un passato in manicomio, vaga sotto 
i ponti di Roma e tra infi me pensioni. Nel delirio di una 
notte insonne, immagina d’essere imperatore romano, 
tornato a portare la vita dopo la fi ne del mondo.

INSIDER - DIETRO LA VERITÀ (Michael Mann, USA 1999) 
Jeffrey è dirigente alla Brown & Williamson, azienda 
produttrice di tabacco. Decide di non tacere di fronte 
alle manipolazioni cui assiste ma è messo di fronte ad 
una scelta: o si adegua o perde il posto. Licenziato, 
Jeffrey diventa testimone chiave nella causa che lo 
stato del Mississippi (con altri 49) intenta contro 
l’industria del tabacco. 

LE INVASIONI BARBARICHE (D. Arcand, CAN/FR 2002)
Spaccato di vita reale. la vita, dolori e allegrie, 
malattie, passioni e rinunce e argomenti attuali (droga 
a fi ni terapeutici, eutanasia, corruzione e malasanità).

JUNGLE FEVER (Spike Lee, USA 1991)
Un architetto newyorkese di colore e sposato, ha una 
relazione con la segretaria di origini italiane (padre e 
fratelli da accudire). La loro storia è male accolta in 
entrambe le comunità e fi nisce col causare l’espulsione 
dalle rispettive famiglie. Quando la “febbre” passa i 
protagonisti si trovano di fronte a un amaro bilancio.
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KIDS (Larry Clark, USA 1996) 
Un gruppo di adolescenti a New York: il rifi uto di 
pensare, l’evasione, l’uso di sostanze.

KING OF NEW YORK (Abel Ferrara, USA 1989)
Una limousine e due donne aspettano fuori dal carcere 
Frank White, boss della droga. Qualche screzio con la 
mafi a italiana e quella cinese, ma la mente di Frank ha 
un solo pensiero: raccogliere fondi per un ospedale del 
Bronx. Lo scontro cruciale avviene con due poliziotti 
(uno irlandese, l’altro afroamericano) che hanno 
deciso che i metodi legali non bastano.

LARRY FLINT (Milos Forman, USA 1996)
Anni 70: due fratelli vogliono pubblicare “Hustler”, 
rivista hard, immagini indecenti e amplifi cazione trash 
di Playboy. È la storia vera di Larry Flynt, personaggio 
fuori schema, tanto coraggioso da sfi dare lo Stato in 
difesa di un’astrazione, il Primo Emendamento, garanzia 
di libertà di stampa anche in nome dell’immoralità.

LA LEGGENDA DEL SANTO BEVITORE (E. Olmi, It 1987)
Andreas Kartak, ex minatore della Slesia espulso dal 
suo paese per omicidio, vive da alcolizzato sotto i ponti 
di Parigi. Un distinto signore, in debito con Santa Teresa 
di Lisieux, gli offre 200 franchi da restituire alla 
statua della santa nella sua chiesa. Da quel momento 
l’alcolico mondo fl uttante di Andreas è un susseguirsi 
di incontri e piccoli miracoli.
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LEGGE 627 ( Bertrand Tavernier, FR 1992)
Parigi, l’investigatore Marguet, detto Lulù, fi nisce alla 
brigata stupefacenti. Con i compagni di lavoro affronta 
rischi e frustrazioni di un lavoro massacrante e poco 
esaltante, fatto di appostamenti, perquisizioni, catture 
e botte.

LET’S GET LOST (Bruce Weber, USA 1988) 
Chet Baker: trombettista jazz. Sleale, infedele, 
bugiardo, suadente con amici, mogli, amanti e fi gli; 
musica ed eroina lo accompagnarono per la vita.

MAGNOLIA (Paul Thomas Anderson, USA 1999)
Incursione profonda nella vita di alcune persone. 
Linda, che ha sposato Earl per interesse, ma si accorge 
di amarlo solo quando egli sta morendo. Il suo 
infermiere, Phil, che vuole esaudire l’ultimo desiderio 
di Earl mettendosi sulle tracce del fi glio perduto. 
Il poliziotto Jim, che durante una perlustrazione, 
conosce e s’innamora di una tossicodipendente. Donnie, 
ex bambino prodigio, che ha un sacco d’amore da dare 
ma non sa a chi donarlo. Rick, morbosamente attaccato 
alla genialità del fi glio, ma incapace di un solo gesto 
d’amore.

MARIA FULL OF GRACE (Joshua Marston, USA 2004) 
Maria è piena di grazia perchè nel suo corpo nasconde 
ovuli di cocaina e perchè aspetta un fi glio. È piena di 
grazia perchè si rifi uta di riprodurre le condizioni 
di sfruttamento operaio e femminile cui sottostanno 
amiche e parenti, e decide di mettersi a fare la corriera 
della droga fra Bogotà e N.Y. Il mondo di oggi non si 
può capirlo con la semplice distinzione bene-male.

MERY PER SEMPRE (Marco Risi, IT 1989) 
Un insegnante dai modi antiautoritari e democratici 
entra e lavora nel riformatorio Malaspina di Palermo: 
porta fi ducia, dignità e rispetto a ragazzi che spesso 
sono vittime a loro volta.
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LE MILLE LUCI DI NEW YORK (James Bridegs, USA 1988)
Jamie perde il sogno americano: abbandonato dalla 
moglie modella, è scrittore mancato e lavora come 
correttore di bozze. Sfatto dalla cocaina è licenziato; 
il tentativo di riallacciare con la moglie fallisce. 
L’unico conforto per Jamie è l’amicizia con Vicki.

LA MONTAGNA SACRA (A. Jodorowsky, MESS/USA 1973)
Strani personaggi intraprendono l’ascesa alla 
Montagna Sacra, per arrivare alla rivelazione del 
segreto dell’immortalità da parte di Nove Saggi: un 
giovane ladro e nove potenti Signori (uno per ogni 
pianeta del sistema solare) e le guide: un mistico e il 
suo assistente.

MY NAME IS JOE (Ken Loach, GB 1998)
Joe, operaio, esce dalla dipendenza dall’alcol in tempo 
per non disprezzarsi. é l’allenatore della squadra di 
calcio del quartiere più disgraziato di Glasgow. 

NARCOS (Giuseppe Ferrara, IT 1992)
La vita vera di tre giovani colombiani del ghetto di 
Medellin, al servizio dei mercanti di droga. Jesus, Miguel 
e Diego hanno poco da scegliere: mettersi al servizio 
delle organizzazioni criminali del narcotraffi co. 
Signifi ca circondarsi di molto denaro e molte donne, ma 
anche essere capaci di una ferocia senza limiti. Piccoli 
killer che fi niscono male perché testimoni scomodi.

NATURAL BORN KILLERS (Oliver Stone, USA 1994)
Una coppia di amanti esaltati compie 52 omicidi in tre 
settimane lungo il Southwest. Con l’arresto diventano 
icone mediatiche per un cinico giornalista.

NIENTE PER BOCCA (Gary Oldman, USA 1998)
Storia di una famiglia dei sobborghi londinesi, a East 
End. Estrema periferia sud. Ray è violento vive con 
la moglie Valerie in un grigio caseggiato. Billy, suo 
cognato, progetta rapine per procurarsi droga. 
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NIRVANA (Gabriele Salvatores, IT 1997)
2005. Il mondo è un caos videocontrollato. Metropoli 
come periferie. Solo, protagonista di un videogioco, 
vuole essere cancellato perchè colpito da un virus. 
Corpi veri e virtuali cercano qualcosa che sia felicità.

NOTTI SELVAGGE (Cyril Collard, FR1992) 
Parigi, anni 80: Jean, cineoperatore, si divide tra Laura, 
17enne, cui non rivela di essere sieropositivo, e Samy, 
rugbista affascinato da sadismo e svastiche.

NOWHERE (Greg Araki, USA/FR 1997 )
Beverly Hills 90210 in acido: così hanno defi nito il fi lm. 
Un 18enne cerca qualcosa che sia amore a Los Angeles. 
Con una videocamera registra tutto quanto incontra: 
pusher, tossici, punk, motociclisti, addirittura marziani. 
Gli adulti, se va bene, stanno in casa a guardare la tv. 
“Calare” non è solo un modo per evadere o sentirsi 
diversi, ma sembra l’unica arma per sopravvivere. Nella 
città telerepressa niente ha futuro. Dice Dark: “Ho 
solo 18 anni e vedrò la fi ne di tutto”.
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L’ODIO (Mathieu Kassovitz, FR 1995)
Muguets, quartiere e periferia parigina. Banlieau. 
Povertà, piccoli e grandi crimini, rabbia, odio, miserie 
umane, etnie malassortite. scorre voglia di rivolta. 
un interrogatorio feroce che polizia riserva a un 
ragazzino dà fuoco alle polveri. Nello scontro si 
evidenziano distanze, diffi coltà, differenze. Non per 
tutti andrà bene. La Torre Effeil, brillante, è a 30 km, 
30mila  metri di distanza.

PANICO A NEEDLE PARK (Jerry Schatzberg, USA 1971) 
Nei ghetti di NY si svolge una storia d’amore e dipendenza 
tra lo spacciatore Bob ed Helen, prostituta.

IL PASTO NUDO (David Cronenberg, CAN 1991) 
Uno sterminatore di scarafaggi (e aspirante scrittore), 
scopre che la moglie s’inietta polvere di piretro. Dopo 
averne provato l’effetto è arrestato per l’omicidio 
della donna. In carcere complotta con gli alieni.

PAURA E DELIRIO A LAS VEGAS (T. Gilliam, USA, 1999)
1971. Viaggio di un folle giornalista con l’insano medico 
e la macchina colma di droghe. Tappa: Las Vegas.
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PI. IL TEOREMA DEL DELITTO (D. Aronofsky, USA 1998)
Max è un genio della matematica e sta cercando di 
svelare la legge numerica in grado di predire gli 
sviluppi della Borsa. Ai suoi studi sono interessati una 
società di Wall Street e una setta di ebrei ortodossi, 
e lo braccano senza sosta. Il numero magico che 
cerca è quello perso durante la distruzione romana 
di Gerusalemme: racchiudeva in sé l’essenza di Dio, il 
suo vero nome. Per Max trovare quel numero signifi ca 
arrivare a un nuovo livello di coscienza. 

PHILADELPHIA (Jonathan Demme, USA 1993)
Andrew Beckett è un avvocato giovane e capace, ma viene 
licenziato quando i suoi capi scoprono che ha contratto 
l’Aids. Supportato da famiglia e compagno, cerca di 
far valere i suoi diritti. Si rivolge a molti avvocati, 
ma nessuno accetta, solo il penalista nero Joe Miller, 
nonostante la sua diffi coltà a rapportarsi con i gay.

THE PROGRAM (David S. Ward, USA 1996)
La squadra di football di un college raggiunge la fi nale. 
La partita è importante ma la squadra è malassortita: 
il quaterback è alcolista; il difensore bianco abusa di 
steroidi; il difensore nero si spacca una gamba. 

PUERTO ESCONDIDO (Gabriele Salvatores, IT 1992)
Uno yuppie milanese fugge in Messico per paura di un 
commissario che vuole ucciderlo perché testimone di 
un assassinio. Qui incrocia una coppia di italiani un po’ 
freak, con loro (e da solo) vive esperienze allucinogene 
fi no a poco tempo prima impensabili.

PULP FICTION (Quentin Tarantino, USA 1994) 
Pumpkin e Honey Bunny vogliono rapinare la tavola 
calda in cui stanno mangiando. Vincent e Jules, due 
gangster, devono recuperare una valigetta. Vincent è 
preoccupato: deve tenere d’occhio la moglie cocainomane 
del capo. Butch, un pugile al servizio di Marsellus, non 
perde l’incontro come stabilito nei patti. 
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QUADROPHENIA (Franc Roddam, GB 1979) 
Londra, 1965. Jimmy, fattorino per un’agenzia 
pubblicitaria, ama partecipare ai concerti dei suoi 
beniamini, si butta in risse rumorose e feroci tra 
Rockers e Mods, cerca nella musica e nelle sostanze la 
forma di se e della sua vita. 

I QUATTROCENTO COLPI (Francois Truffaut, FR 1959)
Antoine Doinel piccoletto solitario, poco amato e 
incompreso. Marina la scuola e compie piccoli furti. Con 
l’amico René ruba una macchina da scrivere per pagarsi 
una gita, viene arrestato e messo in riformatorio. Lui 
fugge per vedere il mare che non ha mai visto.

PROZAC NATION (Erik Skjoldbjærg, USA/GER 2001)
Cronaca di un’autodistruzione: una bella studentessa 
di Harvard precipita piano piano nella trappola degli 
antidepressivi e degli psicofarmaci.

RAGAZZI FUORI (Marco Risi, IT 1990)
Palermo. Giovani, “devianti”, in uscita dal riformatorio, 
luogo spesso inadeguato dove la parola “rieducazione” 
lascia l’amaro in bocca.

RADIOFRECCIA (Luciano Ligabue, IT 1998)
Bruno si dedica a Radio Raptus: un piccolo trasmettitore, 
un giradischi, una collezione di dischi. La sua vita si 
svolge tra la radio e il bar Laika, qui arriva Freccia 
dopo una lite con l’amante della madre. Freccia conosce 
una tossicodipendente e con lei comincia farsi.

LE REGOLE DELL’ATTRAZIONE (R. Avary, USA 2002)
Il Camden College è un’università per rampolli di buona 
famiglia. Tra lezioni poco frequentate e festini. 

REQUIEM FOR A DREAM (Darren Aronofsky, USA 2000)
Ossessionata da peso e voglia di apparire in Tv, si avvelena 
con le pillole dimagranti. Il fi glio affonda nella droga, 
subendo orrori, sopraffazioni, mutilazioni.
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RITORNO DAL NULLA (Scott Kalvert USA 1995)
NY anni 60. Un giovane e dotato cestista, indocile 
e appassionato, si ritrova in balia delle droghe. La 
dissennata e furiosa ricerca di denaro, l’emarginazione, 
gli eccessi, l’eroina quasi lo uccidono. Cerca nello 
sport e nella poesia una via d’uscita.

SCACCO AL RE NERO (Leon Ichaso, USA 1995)
Roemello e Skuggs, fi gli di una donna morta per 
overdose e di un padre tossicodipendente, sono i più 
importanti spacciatori di Harlem. Roemello è stanco di 
spacciare e Melissa è una ragione per uscirne.

SCARFACE (Brian De Palma, USA 1983)  
Tony Montana, esule cubano negli USA, scala i vertici 
della malavita veloce, crudele e determinato: killer, 
gorilla per i boss, braccio destro di un traffi cante 
di droga. Diventa il re del narcotraffi co. Dopo aver 
ucciso Lopez, il boss, ne sposa la donna. Raggiunta la 
vetta trova, però, il declino.

SIAMO FATTI COSI’ (Polivisioni, MDMA, ITALIA 2004)
Cosa vuol dire droga, chi si droga, cos’è la politica 
sulle droghe studiata dal governo italiano, quali 
sono le politiche sulle droghe attuate da altri stati 
europei.

SOTTO IL VULCANO (John Huston, USA 1984) 
Un ex console britannico a Cuernavaca, Messico, scuote 
gli animi della buona società annegando pubblicamente 
nell’alcol per Yvonne, la donna che lo ha lasciato.

LO SPACCIATORE (Paul Schrader, USA 1992)
John è spacciatore di cocaina per clienti facoltosi al 
servizio della bella Ann. Ritrova Marinane, la donna 
che ama; i due fanno l’amore, ma lei fugge. Marianne 
dice di essere uscita dal vizio della droga, ma mente. 
Quando John la scopre, lei si uccide. John si vendica 
eliminando l’uomo che le forniva la droga. 
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LA SPOSA TURCA (Fatih Akin, GER 2004)
Cahit, 40 anni è schiavo di alcol e droghe per cercare 
di sedare il dolore. 

STATI DI ALLUCINAZIONE (Ken Russell, USA 1980) 
Eddie, professore di psicofi siolgia, aiutato dai colleghi 
studia i risultati di un test cui sono stati sottoposti 
alcuni studenti. Con l’ausilio di sostanze allucinogene 
cercano di recuperare sensazioni appartenenti ai 
primordi della vita umana. 

STRANGE DAYS (Kathryn Bigelow, USA 1995)
Il secolo fi nisce a Los Angeles, è il 31 dicembre 1999. 
La metropoli è preda di feroci scontri sociali e atti 
di xenofobia. Squid, è la droga di fi ne millennio, un 
vettore di memoria artifi ciale: una sorta di cd player che 
permette di rivivere esperienze proprie o altrui in modo 
veramente realistico. Lenny Reno è uno spacciatore di 
squid, si trova casualmente in possesso di un dischetto 
che contiene le prove dell’assassinio di un leader di 
colore da parte di poliziotti bianchi. Deve decidere se 
rendere pubblico il contenuto dello squid e mettere a 
rischio la sua vita. 

SWEET SIXTEEN (Ken Loach, GB/GER/SPA/FRA/IT 2002)
Liam ha quasi 16 anni. Sua madre Jean uscirà di prigione 
in tempo per festeggiare il suo compleanno, e lui vuole 
trovare i soldi per comprare una roulotte e portare 
tutta la famiglia sull’estuario del Clyde.

THIRTEEN (Catherine Hardwicke, USA/GB 2003)
Tracy ,13 anni, vive con la mamma Melanie, parrucchiera 
a domicilio. Lei è una ragazza tranquilla, trascorre le 
giornate studiando. Finché non diventa amica di Evie, 
coetanea orfana di madre. Per  Tracy è la scoperta di 
esperienze fi no ad allora sconosciute. Il rapporto con 
la madre và in crisi: la donna scopre che la vita della 
fi glia è adesso contornata da sesso, droga e piccoli 
crimini.

FILMOGRAFIA
140



TRAFFIC (Steve Soderberg, USA 2001)
Tra Messico e USA guerre pubbliche e private contro 
la droga.

TRAINSPOTTING (Danny Boyle, GB 1996) 
Edimburgo. Mark, compie furti per necessità, vive la 
sua tossicodipendenza con insana lucidità, coerenza e 
cognizione. Begbie, è violento e alcolizzato spaventa 
tutti, perfi no i suoi amici, lui non si sognerebbe mai 
di toccare le droghe. Spud, è un eroinomane tenero e 
disperato. Sick Boy, narcisista, tiene sotto controllo 
la propria dipendenza dall’eroina. Tommy che non si 
droga, è maniaco dell’aria aperta e di Iggy Pop.

TRASH. I RIFIUTI DI NEW YORK (P. Morrissey, USA 1970)
Le giornate di Joe, eroinomane e gigolo. I suoi problemi 
di fronte allo spogliarello di un’amica. La compagna, 
feticista, che colleziona rifi uti. Gli incontri con uno 
strano studente e una ragazza tossicodipendente. La 
crisi di astinenza e la fuga da un triangolo sessuale. E 
ancora di più. È la Factory di Warhol.
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THE TRIP (Roger Corman, Usa, 1967)
Lavoro e matrimonio sono in crisi per Paul, regista 
televisivo, preso dai viaggi con l’acido lisergico. Le 
visioni estatiche iniziali lasciano presto il posto a 
terribili incubi, lui si ostina perchè al risveglio si 
sente un leone.

L’UOMO DAL BRACCIO D’ORO (O. Preminger, USA 1955)
Frank, croupier morfi nomane, vive il senso di colpa 
per aver causato la paralisi della moglie Anna. Sempre 
alle prese con cure disintossicanti, vorrebbe rifarsi 
una vita ma è diffi cile. È accusato dell’omicidio di un 
traffi cante, ma la colpevole è Anna, che si fi ngeva 
paralizzata per gelosia. quando viene scoperta, la 
donna si uccide. 

VELVET GOLDMINE (Todd Haynes, GB 1999)
Anni 70. Esplode il luccicante e piumato fenomeno 
del Glam Rock. Brian Slade e Curt Wild sconvolgono 
la costumata Gran Bretagna. Orde di giovani si 
truccano e si vestono come loro. Slade imbocca la 
via dell’autodistruzione  fi no a che, prigioniero del 
suo personaggio, mette in scena il proprio assassinio 
pubblico. 

LA 25° ORA (Spike Lee, USA 2002)
Monty Brogan ha solo 24 ore di libertà prima di entrare 
in prigione per scontare una condanna a sette anni per 
spaccio. Nell’ultimo giorno prima della galera Brogan 
percorre le strade del suo quartiere in compagnia dei 
più cari amici e della sua ragazza riconsiderando la 
sua vita, gli incontri, gli errori commessi fi no a quel 
giorno.

VIA DA LAS VEGAS (Mike Figgis, USA 1996) 
Ben, sceneggiatore, ha perso moglie e lavoro, perchè 
alcolizzato. A Las Vegas incontra Sara, prostituta. Si 
innamorano, per cercare reciproca salvezza, ma il loro 
destino è segnato. 
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VIDEODROME (David Cronemberg, CAN 1982)
Il programmatore di una tv locale pornografi ca cerca 
qualcosa che porti il telespettatore al limite critico 
delle emozioni. Casualmente trova una rete televisiva 
che trasmette snuffmovie, immagini di violenza vera e 
inaudita. È videodrome, un programma che si appropria  
e contamina il cervello. 

VITO E GLI ALTRI (Antonio Capuano, IT 1991) 
Vito 12 anni a Napoli. La notte di Capodanno assiste 
all’omicidio della madre e del fratello dal padre. Il 
bambino va ad abitare con la zia che non riesce ad amarlo 
né a parlare con lui, che si chiude in se stesso, smette di 
andare a scuola e passa il tempo per la strada, insieme 
agli amici. Presto Vito comincia a procurarsi soldi con 
scippi, furti, rapine, droga, prostituzione. Rinchiuso 
in prigione, prima che l’avvocato riesca a farlo uscire, 
viene violentato. Sempre più turbato, ormai aspira solo 
a far soldi, per sentirsi importante. Vede il mondo 
corrotto e ha deciso di adeguarsi. Da qui a diventare 
killer professionista il passo è breve. 

YELLOW SUBMARINE (George Dunning, GB 1968)
Pepperlandia è un paese felice: questo è fonte 
d’invidia per i Biechi Blu che odiano la bellezza, i 
fi ori, la musica. Con le loro armi attaccano l’inerme 
popolo pietrifi candolo dopo aver distrutto la natura 
circostante. Solo un marinaio si salva, imbarcandosi su 
un sottomarino giallo con i quattro Beatles. 
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Alice, Franz, Drugs (Comunità Nuova) e UP (Unità 
Preventiva di Reggio Emilia), MDMA, Livello57, Giovanni 
e la Cascina Contina, gli studenti di Abbiategrasso, 
Veronica e Jacopo, Riki e Celine, Messico, Trimbu, Zuzza, 
Paolo, Laura, Chiara e Simone, Paola e Luca, Lucy 
e Tommi, Makz, Bruno, Enrica e Dusko, Giulia, Anna, 
Valeria, Giacomo e Fabio, Kama und Marvu, Federico, 
Paolino, Renato C., Emilio f., Maria R., Fabrizio T., Laura, 
Luca, Rosi e Pasquino, Ajman e Omar, Antonio, Celim, 
il Forte Prenestino, Elisa e il resto della ciurma, gli 
zingari e Santa Sara, gli zarri, gli orti e certi ortisti, 
la ferrovia, tutto il quartiere della Folletta.

Folletto 25603, Marzo 2007

Per i luoghi di relazioni e di socialità, per i luoghi dove 
c’è o vorrà esserci una libera circolazione di saperi.

RINGRAZIAMO
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