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Introduccion

El debate sobre la reforma de las politicas de drogas es uno
que tiene implicaciones en un amplio rango de temas que van
desde la delincuencia y la salud hasta la economia y el medio
ambiente. Pero para muchos, la preocupacion fundamental
consiste en descifrar el efecto que cualquier cambio en las
politicas de drogas pudiera tener sobre los niveles de consumo
(y por ende sobre las consecuencias negativas que de él se
derivan). De hecho, el temor a que el consumo de drogas se
incremente como consecuencia del abandono de un enfoque
punitivo es tan y se defiende con tal vehemencia, que ninguna
otra objecion a la reforma se le compara. Y es que para bien o
para mal, esta preocupacion apela a aspectos fundamentales
para todos, como lo son el cuidado de la salud y el bienestar de
los seres queridos, la posibilidad de un mayor desorden publico
y el potencial aumento de accidentes causados por personas

intoxicadas.

;Pero, tienen nuestros miedos una justificacion real? Veamos.
El respaldo al enfoque punitivo se basa tipicamente en los

siguientes tres supuestos:

e Esnecesario criminalizar (o sancionar de algiin modo) a los
consumidores de drogas a fin de disuadir su consumo;;

¢ Laaplicacion de la ley contra la oferta de drogas limita su
disponibilidad (y por lo tanto su consumo) en un grado tal
que vale la pena mantener estas medidas; y

¢ Losniveles de consumo son una buena manera de medir
indirectamente los niveles de dafio producidos por las
drogas, tanto en los propios consumidores como en la

sociedad en su conjunto.

Este informe sostiene que esta justificaciéon no esta bien
respaldada por la evidencia y argumenta que las politicas
alternativas -particularmente aquellas enfocadas en la
descriminalizacién de la posesién para uso personal o en la
existencia de mercados legalmente regulados—pueden incluso
producir mejores resultados al tiempo en que evitan dramaticos
incrementos en el consumo. De la misma manera, se afirma
que los niveles generales de consumo no constituyen un
indicador adecuado para medir el dafo atribuible a las drogas y

por lo tanto no se recomienda su uso para tales fines.

En la misma linea de pensamiento, y tomando en cuenta la
rapidez con la que varias jurisdicciones alrededor del mundo

han optado por politicas alternativas a la criminalizacion y

a la prohibicion, este informe sostiene que hoy en dia no es
posible eludir a la falta de argumentos y contra-argumentos
para sanjar el debate sobre cdmo los cambios en las politicas
afectan los niveles de consumo optando por la opcidon mas
conservadora. Por ello, en las siguientes paginas tratamos

de despejar el camino abordando esta inquietud mediante la
revision de las evidencias obtenidas desde que se establecio

el régimen internacional de control de drogas en la década de
1960 e incorporando los datos que se conocen desde que otros

enfoques fueron adoptados.

En ultima instancia, lo que se busca aqui es brindar una
vision general y representativa de lo que hasta el momento
se conoce respecto a la relacién entre politicas de drogas,
niveles de consumo y danos relacionados. Pero para ello, es
preciso aceptar que mientras mas distancia se toma respecto
al statu quo, més se amplia el margen de imprevisibilidad
sobre los resultados de las alternativas. De modo que, aunque
actualmente existe un conjunto significativo de investigaciones
acerca del consumo de drogas bajo la prohibicion, no hay
todavia una contrapartida perfecta a éste. Aunque existe
evidencia directa sobre cémo la descriminalizacion de las
drogas afecta los niveles de consumo, la base empirica
permanece mucho mas limitada y todavia no permite

inferir cuales serian las consecuencias de una legalizacién
generalizada (la cual, en cualquier caso, puede tomar muchas
formas). Dejando esto de lado, tomada en su conjunto la
evidencia presentada en este informe puede sugerir las

siguientes conclusiones generales:

e Con frecuencia se sobreestima la importancia de la
prevalencia del consumo como un indicador del éxito
de las politicas sobre drogas, a expensas de indicadores
igualmente o mas importantes, como el consumo
problematico o las muertes relacionadas con las drogas;

e  Losniveles de consumo de drogas pueden constituir una
medida indirecta errada para determinar los niveles de
danos relacionados y, dado que tales danos representan
la mas alta prioridad de las politicas, deben emplearse
indicadores alternativos mas precisos para medirlos;

e Ladescriminalizacion de la posesion de drogas para
consumo personal ha tenido, cuando mucho, apenas un
impacto marginal en los niveles de consumo de drogas;

e Esprobable que aquellos mercados legales donde las
drogas son altamente comercializadas y débilmente
reguladas conlleven a significativos incrementos en el

consumeo;



e  Esposible crear mercados regulados donde los controles
y gravamenes sean lo sugicientemente fuertes como para
evitar dramaticos incrementos en el consumo (incluyendo
el consumo problematico); y

o Esprobable que el efecto de la regulacién legal (como
quiera que se le disefie e implemente) sobre los niveles de
consumo de drogas varie significativamente dependiendo

de qué sustancias estén legalmente disponibles.
2. Consumo de drogas: los temas
a) Consumo de drogas y darfios

Por lo general, el debate académico acerca de la reforma de
las politicas de drogas se enmarca en términos utilitarios
evitando que cuando quienes participan en él presentan

sus argumentos en favor o en contra de algun enfoque la
conversacion se centre en la moralidad del consumo (si es
intrinsecamente bueno o malo) y no en la magnitud de las
consecuencias positivas o negativas que de él se derivan.
Desde luego, diferentes personas con sistemas de valores
distintos sopesan de manera diferenciada estos resultados, de
modo que preguntas como: “;Seria la legalizacién mejor de la
prohibicion?” no pueden, en un sentido estricto, responderse
cientificamente. Sin embargo, el marco académico del debate

puede y debe ser informado por evidencia empirica.

Tomando un enfoque trascendental arquetipico, MacCoun y
Reuter (2001: p. 2011) recomiendan que se evaliien regimenes
de politicas de drogas diferenciados en virtud de sus efectos
sobre el nivel general de dafios causados por el consumo de
drogas. Los autores identifican tres factores que determinan
la mayoria de los danios causados por el consumo de drogas,

a saber: el numero de consumidores, el numero promedio

de dosis por consumidor, y el dafio promedio producido por
incidente de consumo. De manera mas clara, esta relacién se

expresa asi:
Darnio total = Prevalencia x Intensidad x Nocividad

Quienes respaldan la legalizacion de las drogas (u otras
reformas que reducen o eliminan sanciones por la posesién de
estas sustancias) tipicamente adscriben la mayor importancia
al ultimo elemento de esta ecuacion, e incluyen en su definicion
de nocividad no solamente los danos para el consumidor sino

los costos para la sociedad en su conjunto.

De modo que quienes promueven la reforma resaltan la
manera en que la prohibicion y la criminalizacion pueden
incrementar dramaticamente los riesgos asociados con el
consumo en tanto éstos son producto no de su farmacologia
sino de su produccién y suministro ilegal a través de un
mercado criminal no regulado, donde los consumidores

son enviados al sistema de justicia penal y no a servicios de
atencién en salud. La heroina callejera mezclada con poderosos
adulterantes como el fentanilo, que ademas se consume
compartiendo jeringas en entornos insalubres, por ejemplo,
conlleva mayores riesgos que la heroina pura de origen
farmacéutico (diamorfina) empleada en un entorno médico

supervisado.

Adicionalmente, los amplios costos sociales que resultan del
consumo de drogas y que son creados o exacerbados por la
prohibicion pueden incluir, entre otras cosas, el estigma y la
limitacion de oportunidades esenciales producidas por una
condena penal debido a la posesion de drogas, disparidades
raciales en la aplicacién de leyes punitivas, y violencia y
conflicto generados por vendedores callejeros y organizaciones
dedicadas al trafico ilicito. Se sostiene que tales dafios podrian
reducirse significativamente si la industria de las drogas saliese
de la clandestinidad y fuese legalmente regulada, o si los

consumidores no corrieran el riesgo de ser castigados.

La extension logica de tal enfoque sobre la nocividad es

que si un incidente de consumo de drogas no causa dafio
significativo al consumidor ni a otras personas (ni conlleva un
consumo danino posterior), entonces no debe constituir una
preocupacién para las politicas publicas. Asi, se sostiene, las
politicas deben procurar reducir los dafios generales -ya sea
al consumidor o a la sociedad en su conjunto— que resultan
del consumo problematico, no necesariamente eliminar el
consumo per se (este aspecto se discute en mas detalle en la

seccion 2.c.).

En contraposicién, quienes respaldan la prohibicién se enfocan
mayormente en la primera variable y, en menor medida, en

la segunda, rechazando los cambios al statu quo debido a la
preocupacion de que se incremente el consumo de drogas si se
reducen las sanciones y/o si se establece un suministro legal.
Después de todo, la descriminalizacién o la regulacion legal
podrian causar un incremento del dafio total si, pese a reducir
el dano promedio por episodio de consumo, éste se viera
superado por un incremento suficientemente considerable

del numero de episodios. Y, dependiendo de la dimensién

del incremento en el consumo, ello podria significar niveles



mas altos de dependencia, mayor numero de accidentes
relacionados con la intoxicacion por estas sustancias y/o mayor

numero de muertes relacionadas con drogas.

En consecuencia, ambos bandos son en ocasiones culpables por
omitir factores clave que contribuyen a determinar la cantidad
general de dafios relacionados con las drogas. Los partidarios
de la reforma a menudo se muestran reacios a discutir el tema
bajo un enfoque menos punitivo, considerando que el consumo
podria incrementarse a lo que seria, en términos netos,

niveles mas daninos; y los partidarios de la prohibicién rara
vez consideran que un incremento del consumo podria estar
justificado por una reduccién suficientemente considerable en

el dafio promedio inflingido.

Tal como se ha mencionado arriba, la reduccién del consumo
ha sido el fin declarado de las politicas de drogas, recayendo
usualmente la prioridad en la reduccién del numero de
personas que consumen (antes que en la reduccion en la
intensidad de su consumo). En Estados Unidos, por ejemplo,
la estrategia histérica de la Oficina Nacional de Politicas

para el Control de Drogas (2007, p. 1) ha estado enmarcada
casi exclusivamente en términos de reducir la prevalencia
del consumo (aunque ello ha empezado a cambiar en anos

recientes).

b) El predominio de la prevalencia

La prevalencia del consumo de drogas (el numero de personas
que consumen drogas en una poblacion determinada) es
claramente una legitima preocupacién dentro de cualquier
modelo de politicas, pero su estatus como indicador clave del
éxito o fracaso de las mismas proviene en parte de la falta

de sistemas de informacion mads precisos. La produccion y
consumo de drogas ilegales no es algo que quienes participan
en el mercado reportan alegremente a las autoridades. Por
ende, no existe algo similar a la informacién administrativa que

permite rastrear la actividad de otros mercados legales.

Por su parte, los arrestos y muertes relacionadas con las drogas
fueron originalmente empleados para monitorear tendencias
en la oferta y consumo de drogas, pero estas mediciones son
imprecisas, pues antes que reflejar cambios significativos en

el consumo o la produccién, las variaciones en el numero de
arrestos relacionados con drogas pueden simplemente indicar
cambios en las practicas de las fuerzas del orden mientras que

las muertes relacionadas con drogas pueden determinarse de

multiples maneras -un transetunte muerto al ser arrollado por
un conductor intoxicado puede quedar registrado como un
accidente de transito, en lugar de figurar como consecuencia

del consumo de drogas.

De modo que, cuando el consumo de drogas crecié hasta el
punto de convertirse en una inquietud central durante las
décadas de 1960 y 1970, se produjo un esfuerzo concertado

de elaborar mejores sisternas de informacién. Ello llevo, por
ejemplo, al desarrollo de encuestas sobre consumo de drogas en
jévenes escolarizados y encuestas sobre consumo de drogas en

poblacién general.

En consecuencia, las limitaciones de los datos jugaron un papel
fundamental para que la prevalencia del consumo asumiera

la importancia que tiene en la evaluacién de las politicas de
drogas. Pero esta situacién también es parcialmente una
funcién de una cultura que, de manera explicita o implicita,

ha determinado que el consumo de ciertas sustancias es

intrinsecamente malo y perjudicial.

Las percepciones publicas sobre el consumo de drogas ilicitas
(v sobre quienes incurren en €l) han sido distorsionadas por
mas de un siglo de panico moral, cuyos ejemplos iniciales
fueron impulsados por el prejuicio racial y, especialmente en
los Estados Unidos, por un influyente Movimiento en Favor de
la Templanza, el cual consideraba al consumo de toda sustancia
psicoactiva -incluyendo el alcohol—como el origen de la
decadencia social (Berridge y Edwards, 1981; Jay, 2002; Musto,
1999; Courtwright, 2005).

Pero mientras las actitudes hacia el consumo de alcohol han
cambiado tras el fracasado experimento de prohibirlo, otras
drogas siguen estando altamente estigmatizadas. El discurso
correspondiente a la era de la Prohibicién (en Estados Unidos)
simplemente se aplicé (y a menudo aun se aplica) a un rango
diferente de sustancias, tal como puede apreciarse en la
Convencion Unica de las Naciones Unidas de 1961 que apuntala
el régimen actual para el control internacional de drogas. Esta
describe la adiccién a las drogas como “un mal grave [que]
entrana un peligro social y econémico para la humanidad”

y que la comunidad internacional tiene la “obligacion de
combatir” (Naciones Unidas, 1961, p. 1). Ello establece el tono
para la “guerra contra las drogas” declarada por el Presidente
Nixon en la década de 1970.

Con este telon de fondo, en el cual el consumo de ciertas
drogas es concebido como una amenaza al propio tejido social,
7



quiza no resulta sorprendente que las politicas sobre drogas

se hayan enfocado abrumadoramente en la reduccién de la
prevalencia de consumo. Los enfoques de “reduccién de danos”
—-que tratan de hacer mas seguro el consumo de drogas, en
lugar de simplemente reducirlo o eliminarlo—han enfrentado
significativos obstaculos politicos, supuestamente debido a

que se enfocan menos en el simple hecho de si una persona
consume drogas, y méas en si el consumo de drogas por parte de
esta persona tiene consecuencias negativas (Harm Reduction

International, 2016).

c) La prevalencia del consumo como una
medicién del dano total

Evidentemente, el consumo de drogas puede por si mismo
causar dano a las personas, pero ello no es de ninglin modo
algo inevitable. Hay diferentes tipos de drogas y de conductas
asociadas a su consumo que estan, a su vez, motivadas por
diferentes prioridades las cuales producen distintos resultados.
Esto es muy distinto a afirmar que cualquier persona que usa
drogas se convierte en un consumidor crénico y dependiente,
cuyo consumo es de alto riesgo y que probablemente causara

dano a si mismo y a otras personas.

Midiendo la prevalencia del consumo de drogas

La prevalencia del consumo de drogas puede ser estimada mediante
una serie de métodos, incluyendo las pruebas de aguas residuales,
o pruebas a personas arrestadas, pero usualmente se le calcula a
partir de datos provenientes de encuestas. A éstos se incorporan
luego estudios especificos en la poblacién, como encuestas aplicadas
en escuelas (aunque éstas son menos consistentes a través de

las jurisdicciones, lo cual complica las comparaciones a nivel
nacional). Muchos paises han establecido encuestas que se enfocan
especificamente en conductas referidas al consumo de drogas,
mientras que otros incorporan preguntas sobre consumo de drogas
en encuestas generales sobre salud o, como es el caso de Inglaterra
y Gales, en encuestas nacionales sobre delincuencia. El contexto de
la encuesta inevitablemente influencia el tipo de preguntas que se

plantean y quiénes las responden (EMCDDA, 2009, p. 15).

El Cuestionario del Modelo Europeo recomienda que los paises
formulen preguntas sobre un minimo de seis drogas: cannabis,
éxtasis, cocaina, heroina, anfetaminas y LSD. Sin embargo, el
consumo de algunas otras drogas es rara vez capturado y por ello
ciertas encuestas ahora incluyen preguntas sobre nuevas sustancias
psicoactivas (NSP) (aunque la abrumadora cantidad de dichos
productos lo vuelve casi imposible). A esta realidad hay que anadir
que por lo general se monitorea mal el consumo indebido de drogas
de prescripcion, lo cual nos deja con una representacion confusa e

incompleta de las tendencias del consumo total.

Maés aun, la verdadera naturaleza de estas encuestas conlleva
infravaloraciones del verdadero grado del consumo de drogas: por
lo general, las personas son renuentes a admitir su participacion
en actividades ilegales y, por anadidura, es improbable que los

consumidores problematicos y de alto riesgo estén representados en

las encuestas de hogares, dado que éstos a menudo viven existencias
menos estables (Ministerio del Interior del Reino Unido, 2006). Por
ende, los tipos de encuestas mas comunmente empleados tienen
estimados de prevalencia con un sesgo hacia el conservadurismo,
incluso si lo hacen de manera consistente, de una manera que puede

revelar claras tendencias.

Pero volviendo a lo que si se mide en las encuestas, retomemos
los indicadores que son tipicamente empleados para medir la
prevalencia del consumo de drogas en un determinado pais o
jurisdiccion: consumo alguna vez en la vida, consumo en el ultimo

ano y consumo en el ultimo mes.

De estos tres indicadores, el consumo alguna vez en la vida —el
numero de personas que alguna vez han consumido drogas—es el
menos Util porque, por definiciéon, tal consumo no se puede revertir:
aun si las personas dejan de usar drogas, seguirdn figurando como
consumidores en algin momento de la vida. En consecuencia, la
prevalencia en algin momento de la vida tiende a incrementarse
consistentemente en el transcurso del tiempo. (Esta medicion, sin
embargo, es considerada mas Util para menores en edad escolar,
en tanto la iniciacién al consumo de la mayoria de las drogas
ocurre durante la adolescencia, de modo que la prevalencia en
algun momento de la vida puede brindar una mejor instantanea
de las tendencias sobre el consumo de drogas entre este grupo).

El consumo en el ultimo afio y el consumo en el ultimo mes son
mejores mediciones indirectas de los actuales niveles de consumo
y deben ser empleadas para rastrear las tendencias emergentes
de acuerdo al Centro Europeo de Monitoreo de Drogas y Abuso de

Drogas (EMCDDA, 2002).



De hecho la vasta mayoria de las personas que han consumido drogas
no corresponderian a la definicion de “consumidor”. La Oficina de

las Naciones Unidas contra las Drogas y el Delito (UNODC, 2015) -la
agencia que monitorea el sistema internacional de fiscalizaciéon—
estima que aproximadamente el 90% de las personas que consumen
drogas ilicitas en todo el mundo lo hacen de manera no problematica.
Por ende, la prevalencia de consumo por si sola no es un indicador
particularmente util o preciso del dafio generado, pues fusiona el
consumo problematico con el no problematico aunque los riesgos
asociados con cada uno y las respuestas que requieren varian

considerablemente.

Un consumidor de metanfetamina en cristal de 17 afios de edad,
quien obtiene la droga de un mercado criminal y comete delitos para
subvencionar su habito, se expone a causar dafnos considerablemente
mayores a si mismo y a terceros que una persona de edad media que
es consumidor ocasional de cannabis y cultiva sus propias plantas. Si
éste Ultimo cesa de consumir drogas mientras que el primero continua
haciéndolo, la prevalencia de consumo de drogas en esta muestra se
reducirfa a la mitad sin que esto modificara significativamente los

niveles totales de danos a la salud y sociales causados por el consumo.

Aungque en el debate académico acerca de la reforma de las politicas de
drogas se reconoce esta distincién entre los danos relativos asociados
con diferentes tipos de consumo, en el debate publico con frecuencia
se le pasa por alto -tanto los politicos como la prensa se refieren con
demasiada frecuencia a la prevalencia del consumo de drogas como si

se tratase de un fendémeno unico y homogéneo.

Tomando como ejemplo la situacion en el Reino Unido, puede
apreciarse que la prevalencia general de consumo es una medida
indirecta deficiente para calcular los dafios acumulados. En 2014, el
Primer Ministro, David Cameron, dijo: “En Gran Bretana tenemos
politicas que estan funcionando realmente: el consumo de drogas

se estd reduciendo” (citado por Wallis Simons, 2014). La segunda
parte de esta aseveracion era esencialmente cierta al momento en
que se formuld la declaracion: el escenario de largo plazo indicaba
una disminucién de la prevalencia general del consumo de drogas

en el Reino Unido (aunque la verdad era que el consumo se habia
estabilizado aproximadamente desde 2010 [Ministerio del Interior del
Reino Unido, 2015]). Sin embargo, la situacion resulta mas compleja -y

menos impresionante—al analizar el contexto.

La caida de los niveles generales de consumo de drogas ocurrida
durante la década anterior fue impulsada mayormente por una
reduccion del nimero de jovenes (entre los 16 y 24 anos de edad) que

consumian cannabis, la droga ilicita mas consumida (consultar el

recuadro en la pagina 10 acerca de especulaciones sobre las causas de
esta tendencia). Sin embargo, el consumo de otras drogas ha resultado
ser mas flexible. Entre los afios 2012-2013 y 2014-2015, el numero

de jovenes que consumieron éxtasis en el ultimo ano virtualmente

se duplico y alcanzo niveles no vistos desde el 2003 mientras que el
consumo de cocaina también aumenté agudamente entre las y los
jovenes en el mismo periodo (Ministerio del Interior del Reino Unido,

2015).

Pero pese a ello, la prevalencia general se mostraba en declive o estable.
Entonces ¢sindica esta tendencia que las politicas de drogas del Reino
Unido estan “funcionando”? Un indicador mas util sugiere lo contrario.
El que haya menos personas consumiendo drogas no significa que
menos personas estén sufriendo dafios a causa de las drogas. En 2013,
la tasa de mortalidad inducida por las drogas entre adultos en el Reino
Unido era de 55.9 muertes por cada millon de personas, casi el triple
del mas reciente promedio europeo de 19.2 muertes por cada millon de
personas (EMCDDA, 2016). Aun no se dispone de estimados oficiales
correspondientes a 2014 para todo el Reino Unido, pero en Inglaterra
y Gales las muertes inducidas por drogas alcanzaron los niveles mas
altos jamas registrados (Departamento Nacional de Estadisticas, 2016).
Esta tendencia es impulsada por una compleja mezcla de factores,
mayormente relacionados con el consumo de opidceos. A nivel
nacional y local, detrds de este incremento se encuentra una poblacién
de consumidores que esta envejeciendo, cambios en las opciones de
tratamientos disponibles y lotes de opidceos particularmente fuertes o
contaminados. Estas muertes, y las razones detras de ellas, subrayan la
importancia de no tomar las cifras que aparecen en los titulares como

el Unico factor determinante del éxito o fracaso de las politicas.

También es digno de senalar que, histéricamente, los gobiernos
tienden a citar cualquier cambio en los niveles de consumo de drogas
como evidencia en respaldo de sus decisiones: cuando el consumo
decae, ello es proclamado como un triunfo que vuelve irrelevante
cualquier debate sobre reforma; pero cuando el consumo aumenta,

se hace invocaciones para intensificar las acciones de fiscalizacion.
En tal sentido, la fijaciéon con los niveles de consumo puede a menudo
cancelar discusiones vitales sobre politicas que podrian producir

mejores resultados.

d) ;Consumo beneficioso de drogas?

El consumo de drogas ilicitas, aun cuando sea moderado,
controlado y reconocido como una actividad de riesgo
relativamente bajo, es todavia tipicamente caracterizado como
antisocial o de efectos netos adversos. Existe una generalizada
renuencia a aceptar o admitir que sustancias actualmente
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Reduccién del consumo de cannabis en Inglaterra y Gales: posibles causas

Desde el afio 2000 al 2014, los niveles de consumo

de cannabis entre personas de 15 a 34 anos de edad
permanecieron estables o se incrementaron en muchos
paises europeos, incluyendo Francia, Suecia, Dinamarca y
Finlandia (EMCDDA, 2015b). Sin embargo, en Inglaterra

y Gales el consumo entre este grupo etario disminuydé en
casi la mitad durante el mismo periodo (EMCDDA, 2015a).
A continuacion se enumeran varias posibles explicaciones
planteadas para esta tendencia. (Debe sefialarse, sin
embargo, que todas estas corresponden a explicaciones
especulativas reflejadas por las referencias provistas, la
mayoria de las cuales corresponden a articulos periodisticos
que presentan entrevistas con expertos en politicas sobre
drogas, antes que provenir de investigaciones con revision
de pares. En consecuencia, estas explicaciones propuestas
deben ser tratadas con cautela, aunque resultan utiles para
ilustrar como el consumo de drogas es influenciado varios

factores y no unicamente por las politicas).

¢ Ladisminucion del habito de fumar tabaco en el
Reino Unido. La reduccion del numero de fumadores
de tabaco, que precede el descenso del consumo de
cannabis, puede haber ayudado a desnormalizar de
manera mas general el habito de fumar tabaco. Y dado
que los britanicos comunmente consumen el cannabis
mezclado con tabaco, es posible que haya menos no-
fumadores iniciandose en el habito de consumir esta
droga (The Economist, 2015).

e Elauge de la variedad de cannabis de alta potencia
“skunk”. El mercado de cannabis en el Reino Unido esta
cada vez mas dominado por variedades mas potentes de
la droga que no resultan atractivas para consumidores
novatos, dada la mayor probabilidad de experiencias
negativas (McVeigh y O'Neill, 2012).

¢ Un cambio cultural. La disminucion del consumo de
cannabis por parte de las y los jovenes se refleja en
descensos similares, pero menos pronunciados, del
consumo de alcohol y de otras drogas, indicando el

posible surgimiento de una cultura juvenil mdas abstemia
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y adversa a tomar riesgos (McVeigh y O'Neill, 2012;
Benedictus, 2011).

El auge del Internet y las redes sociales. Los teléfonos
celulares inteligentes, el Internet y las consolas de
juegos pueden estar teniendo un efecto sobre la
conducta de las y los jovenes en relacion con las drogas
(Goldhill, 2014; Barnes, 2012). El auge de esta tecnologia
puede estar reduciendo el aburrimiento o la cantidad
de “tiempo muerto” que de otro modo se llenaria con
consumo casual de drogas, o podria estar reduciendo las
interacciones del mundo real en las cuales tienen lugar
el consumo compartido o la presion de pares (Oficina
del Gobierno y Ministerio de Salud del Reino Unido,
2015). Igualmente, la practica de compartir fotografias
por Internet puede estar incrementando la percepcion
sobre la imagen y el cuerpo, llevando a las personas

a abandonar conductas de consumo de drogas no
saludables o atractivas.

El auge de nuevas sustancias psicoactivas. Algunos
jovenes pueden estar reorientando su consumo, del
cannabis real hacia cannabinoides sintéticos como

el “Spice” que imitan sus efectos y que eran, hasta

2016 en que se produjo una prohibicién generalizada,
relativamente baratos y legalmente disponibles en
bien ubicadas “head shops’, o tiendas de parafernalia
relacionada con drogas. Se sabe comparativamente
poco sobre los niveles de consumo de esas sustancias
(EMCDDA, 2015b).

Cambios en la sociedad. En comparacion a anos
anteriores, ahora hay mas personas jovenes viviendo
con sus padres (Departamento Nacional de Estadisticas,
2011), lo cual puede estar limitando oportunidades
para incurrir en conductas ilicitas como el consumo

de cannabis. Durante la década anterior también ha
decaido sustancialmente la tasa de empleo de personas
entre los 16 y 17 afios (Departamento Nacional de
Estadisticas, 2013), lo cual potencialmente significa
que menos adolescentes tienen dinero para adquirir

cannabis.



ilicitas pueden conferir beneficios a quienes las consumen o a

la sociedad en general.

En contraste, este punto es a menudo reconocido en relacién
al consumo de drogas licitas. Por ejemplo, la estrategia sobre el
Alcohol para 2012 del gobierno del Reino Unido, dice:

“En moderacion, el consumo de alcohol puede tener

un impacto positivo sobre el bienestar de los adultos,
especialmente al estimular la sociabilidad. Bares
comunitarios y otros negocios bien administrados forman
un elemento clave del tejido de los barrios, brindando
empleo y espacios sociales en nuestras comunidades locales.
Y una prospera industria del alcohol realza la economia del
Reino Unido” (Gobierno de Su Majestad, 2012, p. 3).

Es dificil imaginar a cualquier gobierno formular una
declaracion similar en referencia a drogas ilicitas, pero la logica
es contundente: la mayoria de las sustancias actualmente
ilegales pueden ser -y la mayoria a menudo son— consumidas
de manera responsable, produciendo danos insignificantes

a quienes las consumen o a la sociedad (y donde si ocurre

dano a la sociedad en general, éste es a menudo producto de

la naturaleza criminal del comercio de la droga antes que de

CONSUMO per se).

Todo esto no equivale a decir que las politicas no deben tratar

de disuadir a las personas (particularmente a jévenes y otros

grupos vulnerables) de consumir drogas - especialmente en
maneras que entranien alto riesgo; se trata simplemente de
resaltar la distincion entre el consumo de drogas y los dafios
producidos por éstas, y de colocar esta distincion dentro del
contexto de las razones por las cuales las personas consumen

drogas en primer lugar.

En la investigacién acerca de politicas sobre drogas, v en el
debate publico sobre reformas (Moore, 2008; Holt v Treloar,
2008), el placer es el “gran innombrable” (Hunt y Evans, 2008),
pero dado el papel central que éste juega en motivar diversas
formas de uso de drogas, debe ser tomado en cuenta en la
reflexion sobre respuestas de politicas a los cambiantes niveles
de consumo. Es indiscutible el hecho de que dicho placer -o
cualquier “beneficio” cuasi-médico o de estilo de vida como

la relajacion, el alivio del estrés, o el realce de experiencias
sociales—es el principal resultado deseado del consumo de
drogas vy, para la mayoria de los consumidores, lograr dicho
resultado sugiere una disposicién a soportar al menos cierto

grado de riesgo para lograrlo (Ritter, 2014).

De hecho, hay incontables actividades en busca del placer -ya
se trate de deportes, sexo, tomar bafios de sol, o consumir
alimentos ricos en azucar o grasas— que las personas estan
dispuestas a emprender a pesar de los riesgos implicados. Por
ende, la sociedad acepta que cierto nivel de riesgo es permisible
a fin de lograr ciertos placeres. A veces —-digamos, en el caso

de carreras de motocicletas o de algunos deportes extremos—

Espectro de consumo de sustancias psicoactivas

Consumo benéfico

Consumo que tiene efectos de salud, espirituales o
sociales positivos, por ejemplo, productos médico-
farmacéuticos, estimulantes -como el café o el

té— para incrementar el estado de alerta, consumo
sacramental de ayahuasca, consumo terapéutico

Consumo casual no problematico

Consumo problematico

Consumo que empieza a tener consecuencias negativas
para la persona, amigos/familia, o la sociedad en

su conjunto, por ejemplo, consumo que resulta en
conductores intoxicados, consumo consuetudinario,
métodos daninos de administracion de drogas.

Dependencia crénica

Consumo recreativo, casual u otro que produce

danos o efectos sociales dafiinos insignificantes,
por ejemplo, consumo moderado de cannabis,
cocaina o MDMA en entornos sociales.

Adaptado de: Ministerio de Servicios de Salud de Columbia Britanica (2004)

Consumo que se ha vuelto habitual y compulsivo
pese a tener efectos negativos de salud y sociales,
por ejemplo, dependencia de largo plazo a opiaceos,
la cual es subvencionada mediante actos delictivos.
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los riesgos son muy altos y pueden no sélo ser tolerados, sino

considerados como un elemento intrinseco de la experiencia.

Pero con las drogas, la preocupacién primordial por reducir

el consumo ha marginalizado un debate més pragmatico y
constructivo sobre aquello que motiva el consumo, qué niveles
de riesgo o dafio relacionados con drogas deben tolerarse

y cudles enfoques de politicas pueden ayudar a manejar y
moderar aquellos riesgos. En cambio, a diferencia de otras
actividades riesgosas realizadas en busqueda del placer, existe
una serie de grupos e instituciones dedicadas a exagerar los
danos potenciales y a negar los beneficios. Es probable que la
practica del rugby o del futbol americano, tal como lo juega el
estudiante promedio, conlleve un riesgo mucho mayor para
el cerebro en desarrollo que el cannabis, pero no hay una
agencia dedicada a publicitar estos riesgos en los medios de

comunicacion.

3. El impacto de diferentes
modelos de politicas sobre la
prevalencia del consumo de
drogas

Hay diversos enfoques que pueden emprenderse en respuesta

al consumo de drogas actualmente ilicitas, muchos de los

cuales -como la introduccion de servicios para la reduccién
de dafios o la intensificacién de acciones de fiscalizacién—
pueden implementarse bajo un rango de modelos de politicas.
En lugar de considerar el impacto de este tipo de reformas
sobre la prevalencia del consumo de drogas, este informe se
enfoca en cémo difiere el consumo de drogas, si acaso, bajo
los tres regimenes mas comunes de politicas antes discutidos.
En primer lugar, considerard el consumo de drogas bajo la
prohibicion, y luego bajo dos opciones para la reforma - la
descriminalizacién de la posesion de drogas para el consumo
personal y la regulacion legal de los mercados de drogas.
Debe sefialarse que puede haber una significativa variacion
en el diseno e implementacion de cada uno de estos modelos
de politicas (la prohibicion de las drogas en China es mucho
mas punitiva que en el Reino Unido, por ejemplo). No hay
espacio aqui para explorar todas las formas posibles que
pueden asumir estas politicas, de modo que este informe
inevitablemente extrae sus conclusiones de una concepcién

mas generalizada de estos tres modelos.

3.1. Prohibiciéon

Las politicas basadas en la prohibicién buscan reducir el
consumo de drogas de dos maneras principales. En primer

lugar, la amenaza de sanciones penales se propone disuadir

La brecha entre niveles de consumo de drogas y niveles de danos: evidencia

proveniente de estudios sobre alcohol

Tal como se ha discutido antes, debe tenerse cuidado al
inferir niveles de danos a partir de los niveles de consumo
de drogas, pues ambos distan de ser equivalentes. Por ello,
deben considerarse otros indicadores para determinar silas
politicas de drogas estan promoviendo de manera efectiva la

salud y proteccion de las personas.

Evidencia proveniente de estudios sobre alcohol ilustran
adicionalmente este punto. Tal como resalta uno de los
hallazgos de un estudio transversal sobre los efectos del
alcohol en Rusia, Republica Checa y Polonia: “el consumo
general de alcohol no basta como estimado de los problemas
relacionados con €l a nivel de la poblacién” (Bobak et

al., 2004). Ello se debia a que la Republica Checa, pese a
mostrar niveles de consumo de alcohol significativamente
mayores que Rusia, experimentaba muchos menos danos
relacionados, medidos por la proporcién de personas

cuyo consumo de alcohol les causaba dificultades con sus
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relaciones, su trabajo, su salud fisica, psicolégica o mental, y

su situacion financiera, entre otros aspectos.

Enfatizando la manera en la cual la cultura y los patrones
de consumo son determinantes importantes del dano,

este resultado era atribuido al hecho de que los checos,
aunque en general beben alcohol con mas frecuencia y

en mayor cantidad, consumen relativamente menores
volumenes por vez, mientras que el consumo de los rusos

es mas concentrado -beben con menos frecuencia, pero
cuando lo hacen consumen grandes cantidades de alcohol
(v tales patrones de consumo excesivo tienden a estar
asociados a dafios de salud y sociales mas significativos).
Estudios realizados en otros paises también han descubierto
que niveles generales bajos de consumo de alcohol no
constituyen de ningin modo una garantia de bajos niveles
de dano relacionado (Rossow, 2001; Ramstedt, 2001; Christie,
1965; Poikolainen, 1977; Room, 1974; Norstrén, 2001).



a las personas de consumir drogas, al tiempo que expresan

a la sociedad en su conjunto el caracter inaceptable de tal
conducta. En segundo lugar, la fiscalizacion, bajo la forma de
medidas como la erradicacién de cultivos declarados ilicitos,
confiscaciones de drogas y arresto de traficantes y vendedores
de drogas, se propone restringir de manera significativa (o
eliminar, en algunos paises) la disponibilidad de las drogas e
incrementar incrementar sus precios. Dado que la demanda
de drogas es elastica en funcion del precio, al menos en cierta
medida, los precios mas altos deberian producir menores

niveles de consumo de drogas.

Estas dos estrategias para limitar el consumo han sido
empleadas en la mayoria de los paises del mundo durante

el ultimo medio siglo. En consecuencia, existe actualmente
un conjunto significativo de evidencias en relacion a si éstas
realmente logran sus propésitos declarados, o si al menos

cumplen un mejor papel que otros enfoques.
a) Disuasion

Disuadir a las personas de consumir drogas es una actividad
compleja y, sin embargo, en su intento de implementar tal
cambio, las fuerzas del orden tipicamente asumen un enfoque
excesivamente simplista. El mero incremento de sanciones
para la posesiéon de drogas parece tener un efecto apenas

marginal sobre los niveles de consumo.

La evidencia al respecto proviene de tres fuentes principales:
estudios longitudinales que siguen los impactos de los cambios
en las leyes, analisis comparativos de jurisdicciones con
modelos diferenciados de fiscalizacion y datos de estudios

cualitativos.

En un ejemplo del primer tipo de investigaciones, el Centro
Europeo de Monitoreo de Drogas y Abuso de Drogas
(EMCDDA) observo los efectos (si acaso hubo alguno) de
reformas a las leyes sobre cannabis en diversas jurisdicciones
a través del tiempo. Los investigadores analizaron datos
procedentes de nueve paises europeos, para comprobar lo que
ellos llaman la “hipdétesis del impacto legal” —esencialmente,
siun incremento de las sanciones conllevaran una reduccién
del consumo de drogas, v si una disminucién de las sanciones
implican un incremento en el consumo de drogas. Los
investigadores concluyeron: “..en este periodo de 10 afos, para
los paises en cuestion, no puede observarse una asociacién
simple entre cambios legales y prevalencia de consumo de
cannabis” (EMCDDA, 2011a). En otras palabras, el hecho de que

las leyes de algunos paises se hicieron mas severas y algunas
se hicieron mas permisivas no tuvo un efecto discernible en el

numero de personas que consumen la droga.

Esta investigacion presenta, sin embargo, algunas salvedades.
Tal como se discutié anteriormente, en la seccion de
descriminalizacion, la legislacion que existe en el codigo penal
en ocasiones sélo esta relacionada de manera vaga con las
préacticas de aplicacion de la ley en el terreno, y en ocasiones
sélo cambia luego de que la fiscalizacion lo ha hecho primero.
De modo que en ausencia de variables mas detalladas, es dificil
establecer la falta de efectos de una reduccion formal en las
sanciones. Pero independientemente de ello, puede decirse

al menos que el mensaje simbodlico enviado por un cambio

en las sanciones legales no parece tener un impacto sobre el

consumeo.

Al parecer, no sélo los cambios legales al interior de los
paises causan escasa diferencia. También producen el mismo
resultado las comparaciones de enfoques hacia las drogas

en diferentes paises y sus respectivos niveles de consumo.
Un estudio a gran escala utilizando datos de la Organizacién
Mundial de la Salud provenientes de 17 paises encontro

lo siguiente: “Globalmente, el consumo de drogas no esta

distribuido de manera uniforme y no esté relacionado

Buscando una relacion entre sanciones y consumo de
cannabis

25 Ao de cambio

Italia

Prevalencia (%)

Finlandia Portugal

Bulgaria

Grecia

0 9 -8 7 6 5 -4 -3 2 -1 0 +1 42 +3 +4 +5 +6
Tiempo transcurrido desde afio del cambio legal (afios)

Sancién reducida Sanciénaumentada = = = =

Fuente: EMCDDA (2011a)

simplemente a las politicas de drogas, dado que paises con
severas politicas sobre drogas a nivel del consumidor no
presentaban niveles de consumo menores que los paises con
politicas mas liberales” (Degenhardt et al., 2008). A igual
conclusién llegd una evaluacion de evidencias realizada por el
Ministerio del Interior del Reino Unido en 2014, declarando:
‘.. no observamos en nuestra investigacion relacién obvia

alguna entre la severidad de la fiscalizacién contra la posesion
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de drogas en un pais y sus niveles de consumo” (Ministerio del

Interior del Reino Unido, 2014, p. 47).

La brecha entre la intensidad de la aplicacion de la ley sobre
drogas vy la prevalencia del consumo se explica mayormente
por los factores ambientales y psicolégicos que influencian las
decisiones de consumo de drogas (MacCoun, 1993; MacCoun
y Reuter, 2001). La teoria de la disuasién tiene sus origenes
en un modelo de opcion racional de la conducta social y
economica, el cual asume que las personas razonan sobre los
riesgos v recompensas de sus acciones, tomando decisiones
basadas en lo que tiene mas probabilidades de producir

los mejores resultados. Por ende, si el riesgo percibido v la
severidad de las sanciones legales son lo suficientemente altos,
excederan los beneficios percibidos del consumo de drogas,

resultando en que menos personas las consumiran.

Sin embargo, las decisiones de consumo de drogas son mas
complejas de lo que presume el modelo. La decisién de
consumir drogas rara vez se basa en una simple comparaciéon
de argumentos a favor y en contra; con mas frecuencia, el
proceso cognitivo detrds de esta accion es efectivamente
automatico, requiriendo escaso esfuerzo o atencién, quiza
desencadenado por sefiales ambientales (Fentiman, 2011). En
consecuencia, es probable que el riesgo de sanciones legales
figure de manera menos destacada en los procesos de reflexion

que llevan a alguien a consumir drogas.

El placer potencial es tipicamente una consideracion mas
importante que cualquier sancion. Ello se debe a que la
mayoria de las personas tienden a conductas orientadas al
presente, y las ganancias percibidas del consumo de drogas son
relativamente inmediatas y ciertas, mientras que es probable
que las sanciones legales para tal comportamiento se apliquen
en una fecha muy posterior y, en cualquier caso, no resulta

cierto si se aplicaran en absoluto.

De hecho, es poco probable que en la mente de los
consumidores las sanciones aparezcan en primer plano pues,
aunque en muchos paises si los arrestan en gran numero,
en términos relativos los consumidores arrestados son solo
una pequena proporcion de la poblacién total de usuarios.
Datos procedentes de varios paises de Occidente indican
que, de mediados a fines de la década de 1990, la probabilidad
anual de ser arrestado por posesion de cannabis oscilaba
entre 1% y 3%, lo cual hacia que la posibilidad de arresto por
cada incidente de consumo de drogas pareciera infinitesimal
(Kilmer, 2002, pp. 129-130). Ello sirve en parte para explicar el
14

limitado efecto disuasivo de las leyes punitivas sobre drogas,
en tanto la evidencia sugiere que, en términos de prevenir la
conducta ilegal, la certeza del castigo, pese a que no constituye
un factor particularmente eficaz para predecir los niveles de
consumo de drogas, importa mas que la severidad (Lenton,
2005; Kleiman y Hawken, 2008; MacCoun y Reuter, 2001;
Nagin y Pogarsky, 2004; Lee y McCrary, 2005; Nagin, 2013).
Subrayando de alguna manera el cardcter insustancial de gran
parte de la retérica de “severidad contra las drogas”, en su
analisis de estudios sobre percepcion de disuasion, Paternoster
(1987, p. 191) concluye: “la