
ENCUESTA PROCESOS PRODUCTIVOS  
 
Esta encuesta es fruto del trabajo de la Comisión de Sociales de la Red Argentina de Cannabis 
y sus Usos Medicinales (RACME-CONICET), que reúne a investigadorxs y becarixs de 
CONICET, profesorxs y estudiantes universitarixs, e integrantes de organizaciones de la 
sociedad civil.  
El objetivo de esta encuesta es generar información e insumos sobre la producción de cannabis 
para uso terapéutico e industrial en Argentina. Con ese fin, proponemos relevar modalidades 
de cultivo y producción de derivados, cuestiones infraestructurales y dinámicas laborales en 
iniciativas colectivas (asociaciones civiles, cooperativas, PyMes, proyectos de investigación y 
desarrollo, unidades de agricultura familiar) e individuales (productorxs artesanales, 
independientes y emprendedorxs).  
 
Aclaración: Si pertenecen a un colectivo, les solicitamos, por favor, que seleccionen a una 
persona para responder la encuesta en representación de la actividad productiva colectiva. Si 
usted ha sido seleccionado para responder el cuestionario en nombre de una organización y 
además realiza una actividad productiva individual (ya sea como productor/a artesanal, 
independiente y/o emprendedor/a) le pedimos que responda el cuestionario dos veces.  

La información solicitada será tratada en forma anónima y con fines estadísticos. 

Les agradecemos su colaboración y estamos a disposición para escuchar sugerencias y aportes 
que fortalezcan esta herramienta. 
 
 
 

A. Aspectos generales  
1. ¿Cómo caracterizarías tu actividad productiva?  

Asociación civil 
Cooperativa 
Pequeña y mediana empresa (PyMe) 
Proyecto de investigación y desarrollo 
Productor/a artesanal, independiente o emprendedor/a 
Productores de agricultura familiar 
Otro 
 

1.1. Si indicó otro especifique (200 caracteres): 
 

2. Si responde en nombre de una asociación, cooperativa, PyMe o proyecto de 
investigación y desarrollo, indique el título/nombre (si su emprendimiento no tiene 
nombre coloque "ninguno")  (200 caracteres): 
 

3. ¿En qué provincia/s se encuentra localizada la actividad productiva? (Marque 
todas las opciones que corresponda) 



 
4. Indique la/s localidad/es (200 caracteres) 

 
5. ¿Se encuentra inscriptx en algún registro institucional? (Marque todas las 

opciones que corresponda) 
Inspección de Justicia 
Inspección de Justicia (en trámite) 
Sistema Integrado de Información Sanitaria Argentino – SISA 
Sistema Integrado de Información Sanitaria Argentino - SISA (en trámite) 
Registro Nacional de Organizaciones de la Agricultura Familiar - RENAF  
Registro Nacional de Organizaciones de la Agricultura Familiar - RENAF (en trámite) 
Registro Nacional de Comercio y Fiscalización de Semillas - RNCyFS/INASE 
Registro Nacional de Comercio y Fiscalización de Semillas - RNCyFS/INASE (en 
trámite) 
Registro del Programa Cannabis – REPROCANN 
Registro del Programa Cannabis - REPROCANN (en trámite) 
Otro  
Ninguno 
 

5.1. Si indicó otro especifique (200 caracteres):  
 
5.2. Si indicó que la/s inscripción/es se encuentra/n en trámite. ¿Encontró obstáculos 
y/o dificultades? (Detalle en no más de 2000 caracteres)  

 
6. ¿Realiza esta actividad en asociación o en el marco de un convenio con otras 

organizaciones, instituciones y/o organismos?  
Sí 
No 

 
6.1. Sí respondió sí, indique cuáles (500 caracteres).  

 
7. ¿Realiza actividades de docencia, capacitación, asesoramiento y/o 

acompañamiento en materia de producción y/o uso de la planta de cannabis y sus 
derivados?  
Si 
No 

 
7.1 Esas actividades tuvieron como destinatarixs a: (Marque todas las opciones que 
corresponda) 
Usuarixs, familiares de usuarixs y/o amigxs  
Profesionales de la salud 
Funcionarixs públicxs 
Cultivadorxs y/o productorxs  
Otrxs 



 
7.1.1. Si indicó otrxs especifique (200 caracteres):  
 

B. Sobre el cultivo 
1. Como asociación, cooperativa, PyMe, proyecto, productor/a artesanal, 

independiente o emprendedor/a, productor/a de la agricultura familiar, etc. 
¿Realiza actividades de cultivo? 
Si 
No 
 

2. ¿Cuál es la modalidad de cultivo? 
Exterior (outdoor) 
Interior (indoor) 
Mixta 

 
3. ¿Cuántas cosechas anuales realiza? (200 caracteres) 

 
4. Si produce flores secas, ¿cuál es su producción anual actual? (en kg) 

Menos de 1 
Entre 1 y 3 
Más de 3 a 5 
Más de 5 a 10 
Más de 10 a 20 
Más de 20 
No produzco 
 

5. Si produce otros materiales vegetales, especifique cuáles (semillas, fibras, esquejes, 
etc.) y cantidad (semillas y fibras en kg y esquejes en unidad) (500 caracteres) 
 
 

6. ¿Cuánto proyecta producir el próximo año (2023)? (en kg/unidades, según 
corresponda) (500 caracteres) 
 
 

7. Inicia su cultivo a partir de… 
Semillas 
Esquejes 
Ambos 
 

8. Las semillas/esquejes… (Marque todas las opciones que corresponda) 
Son de producción propia 
Las/os compra en el país 
Las/os importa 
Las/os obtiene del intercambio (trueque) con productorxs 



Las/os obtiene por donación de productorxs 
 

9. ¿Lleva adelante registros, planillas, anotaciones, etc. sobre las actividades de 
cultivo? 
Sí 
No 

 
9.1. Registra la información a través de (Marque todas las opciones que corresponda):  
Software de trazabilidad 
Cuaderno o diario de cultivo en papel 
Procesador de textos (Word o similares) 
Planillas de cálculo (Excel o similares) 
Otro  

 
9.1.1 Si indicó otro, especifique (200 caracteres): 
 
 

10. ¿Qué tipo de controles de calidad realiza sobre su cultivo? (Marque todas las 
opciones que corresponda) 
Control de malezas, enfermedades y plagas 
Análisis físicoquímico y/o microbiológico del agua 
Estudio de suelo 
No se realizan controles de calidad 
Otro/s 

 
9.1 Si respondió otro/s, especifique (200 caracteres):  
 

11. ¿Analiza la composición química de sus plantas?  
Sí 
No 

 
11.1. ¿Qué quimiotipos se encuentran en su producción? (Marque todas las opciones 
que corresponda) 

1 (alto en THC) 
2 (equilibrado THC/CBD) 
3 (alto en CBD) 

  
12. ¿Trabaja con alguna/s variedad/es o genética/s de elaboración propia? 

Sí 
No 

 
12.1. Especifique año/s de desarrollo y composición de la/s variedad/es (500 
caracteres):  
 



12.2. ¿La/s variedad/es se encuentra/n inscripta/s en el INASE?  
Sí 
No 
Sólo una/algunas 
 

12.2.1.¿ La/s variedad/es se encuentra/n en trámite de inscripción?  
Sí 
No 
Solo una/algunas 

 
12.2.1.1. ¿Le interesa inscribir la/s variedad/es que no se encuentra/n 
inscripta/s?  
Sí 
No 
Sólo una/algunas 
No sabe/no contesta  

 
12.3. La/s variedad/es con la/s que trabaja, ¿está/n inscripta/s en el INASE? 
Sí, está/n inscripta/s  
La inscripción de la/s variedad/es está en trámite 
No están inscriptas 
Algunas están inscriptas y otra/s no 
Algunas están inscriptas y otra/s está/n en trámite 
Algunas están inscriptas, otra/s está/n en trámite y otra/s no está/n inscripta/s 
No sabe 

 
 
 
C. Sobre los productos 

1. ¿Qué producto/s primario/s elabora? (Marque todas las opciones que 
corresponda) 
Flores  
Semillas 
Fibras 
Esquejes 
Otro/s 
Ninguno 
 

1.1 Si indicó otro, especifique (200 caracteres): 
 
 

2. ¿Qué producto/s manufacturado/s elabora? (Marque todas las opciones que 
corresponda) 
Tinturas 



Cremas 
Aceites 
Ungüentos 
Alimenticios 
Textiles  
Otro/s 
Ninguno 
 

2.1 Si indicó otro, especifique (200 caracteres): 
 
 

3.   En caso de poder registrar su/s producto/s, ¿estaría interesado en hacerlo?  
Sí 
No 
No sabe/ no contesta 

 
4. Acerca de los controles de calidad, ¿cuantifica los principios activos 
(cannabinoides, terpenos, etc.) de sus productos? 

Sí 
No 
 

4.1. ¿Qué método/s utiliza?(Marque todas las opciones que corresponda) 
Cromatografía de capa fina  
GC 
HPLC 
NIRS 

  
4.2. Esto se debe a… (hasta 2000 caracteres):  

 
5. ¿Aplica otros controles de calidad a su producción? 
Sí 
No 
No sabe 
 

5.1. Detalle cuáles (hasta 2000 caracteres): 
 
6. ¿Cuál es la finalidad de su producción? (Marque todas las opciones que 
corresponda) 
Uso terapéutico/medicinal humano 
Uso terapéutico/medicinal veterinario  
Uso industrial 
Uso para investigación científica 
Otro 
 



6.1 Si indicó otro, especifique (200 caracteres): 
 
7. ¿Quiénes son lxs destinatarixs de su producción? (Marque todas las opciones que 
corresponda) 

Socixs (de la asociación y/o cooperativa) 
Productorxs artesanales/independientes/emprendedorxs  
Productorxs de la agricultura familiar 
Usuarixs/consumidorxs finales  
Otra/s asociacion/es, cooperativa/s, PyMe, institución/es u organismo/s 
Otrxs 
 

7.1. Si indicó otro, especifique (200 caracteres): 
 

7.2. Si indicó personas (socixs, usuarixs, productorxs, profesionales, etc.), 
especifique cuántas (en números): 

 
7.3. Si indicó otra/s asociacion/es, cooperativa/s, PyMe, institución/es u 

organismo/s, especifique cuáles y cuántos (500 caracteres)  
 

8. ¿Cuáles son los espacios de circulación/distribución de su producción? (Marque 
todas las opciones que corresponda) 

Dispositivo clínico propio 
Dispositivos clínicos de otras organizaciones 
Dispensarios o centros de salud 
Laboratorios/centros de investigación 
Ferias artesanales/agroecológicas 
Exposiciones 
Mercado local/nacional 
Exportación 
Redes amistad/conocidxs/intercambio 
Otro 
No sabe 

 
 
D. Sobre infraestructura e insumos  

1. ¿Cuál es el tamaño del/los predio/s de cultivo? (Indique en mts cuadrados, 
sumando cubiertos y al aire libre) (200 caracteres) 

 
2. Indique la ubicación del/los emplazamiento/s 

Zona urbana 
Zona rural 
Ambas 

 



3. En las actividades de cultivo, ¿emplea alguno/s de los siguientes elementos de 
infraestructura y equipamiento? (Marque todas las opciones que corresponda) 
Sistema de iluminación 
Sistema de circulación y filtrado de aire 
Sistema de regulación de temperatura 
Sistema de riego 
Sistema de gestión de nutrientes 
Equipos de hidroponia/aeroponia 
Equipo de secado 
Dispositivo para clonación de esquejes 
Sensores para monitoreo de cultivo 
Invernaderos 
Espacio de secado/acopio 
Camas de cultivo 
Sistema de seguridad 
Otros 
Ninguno 

3.1. Si indicó otros, especifique (200 caracteres):  

4. En las actividades de cultivo, ¿emplea alguno/s de los siguientes insumos? 
(Marque todas las opciones que corresponda) 

Fitosanitarios químicos 
Fitosanitarios orgánicos 
Fertilizantes químicos 
Fertilizantes orgánicos 
Sustratos inorgánicos 
Sustratos orgánicos 
Otros 
Ninguno 

4.1. Si indicó otros, especifique (200 caracteres): 

4.2. Si emplea alguno de estos insumos, indique si son (Marque todas las opciones que 
corresponda):  

De producción propia  

Comprados  

5. En las actividades de producción de derivados y/o manufacturados, ¿emplea 
equipamiento o instrumentos?  
Sí 
No 
No produzco derivados/manufacturados 



5.1. Detalle cuáles: (500 caracteres) 

 
 
E. Sobre lxs trabajadorxs o empleadxs 

1. ¿Cuántas personas trabajan/ están empleadas? Distinga por género (200 
caracteres) 

 
2. ¿Cuántas de estas personas se desempeñan en el cultivo? Distinga por género (200 

caracteres) 
 
2.1. En caso de que más de una persona esté abocada al cultivo, ¿existe una división de 
tareas?  
Sí 
No 
 
2.2. Describa brevemente cuáles son las tareas y cuántas personas las realizan para cada 
etapa del cultivo (2000 caracteres) 

 
3. ¿Cuántas de estas personas se desempeñan en la producción de 

derivados/manufacturados? Distinga por género (200 caracteres) 
 
3.1. En caso de que más de una persona esté abocada a las actividades de producción 
de derivados, ¿existe una división de tareas?  
Sí 
No 
 
3.2. Describa brevemente cuáles son las tareas y cuántas personas las realizan (2000 
caracteres) 

 
4. ¿Cuántas horas por día se le dedica a las actividades de cultivo y/o producción de 

derivados/manufacturados? (500 caracteres) 
 
 
F. Sobre los ingresos/costos de producción 
 

1. ¿Las actividades de cultivo y producción de derivados son la principal fuente de 
ingresos del productor/asociación/cooperativa/emprendimiento/PyMe, etc.?  
Sí 
No  

 
 

2. Los ingresos percibidos, ¿le permiten cubrir los costos de producción? 
Sí, pero no genera excedente 



Sí, con un pequeño excedente 
Sí, con un excedente considerable  
No 

 
3. ¿Qué elementos de la actividad productiva representan una mayor proporción de 

sus gastos? (Seleccione nomás de dos opciones) 
Infraestructura y equipamiento  
Insumos 
Materia prima 
Mano de obra 
Almacenamiento, circulación o distribución de la producción 
Controles del cultivo o predio/s de cultivo 
Controles de calidad del producto 
Otros 
 
3.1. Si indicó otros, especifique (200 caracteres) 

 
4. ¿Consideraría la posibilidad de solicitar un microcrédito o recurrir a algún sistema 

de apoyo y financiamiento?  
Sí 
No 
No sabe/no contesta 


