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México Unido Contra la Delincuencia (MUCD) es una organizacion que
trabaja por lograr un México mas seguro, mas justo y en paz. Como parte de
sus acciones para lograr este objetivo, y revertir asi los danos causados por la
prohibicion de las drogas y el “combate frontal” a su tréfico ilicito, MUCD se
planted impulsar la adopcién de abordajes integrales a este fenémeno, en los
que prevalezcan la salud publica, la reduccion de riesgos y danos, el desarrollo
sustentable ylos derechos humanos.

Gracias a este esfuerzo, hoy en dia lideramos el movimiento reformista
en México y las Américas, donde hemos impulsado importantes cambios,
particularmente en materia de regulacion legal de cannabis. Sabemos que
aun queda mucho por hacer y que, para reorientar la politica de seguridad
de nuestros paises y acercarla a la gente, es necesario seguir construyendo
alternativas.

Por ello, seguiremos facilitando debate publico, orientando el trabajo politico y
legislativo, documentando evidencia y emprendiendo litigios estratégicos en la
materia.

México Unido Contra la Delincuencia, A.C.
Gobernador José Guadalupe Covarrubias 78, interior 101,
Colonia San Miguel Chapultepec, Miguel Hidalgo, Ciudad de México, C.P. 11850
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www.mucd.org.mx ¥ @MUCD
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TRANSFORM

Drug Policy Foundation

Transform Drug Policy Foundation es una organizacion sin fines de lucro con
sede en el Reino Unido que trabaja a nivel internacional para promover la
reforma de politica de drogas. Queremos crear un mundo en donde la politica
de drogas promueva la salud, proteja a los vulnerables y anteponga la seguridad.
La regulacion de las drogas es fundamental para lograr estos objetivos. Debido
a que la politica de drogas afecta a personas en la sociedad, trabajamos con
los responsables de la creacion de politicas publicas, organizaciones de
beneficencia, servicios y defensores de los sectores de salud, lucha contra el
crimen y las politicas sociales. También trabajamos directamente con familias e
individuos que desean mejorar la politica de drogas.

Durante mas de dos décadas, hemos sostenido que para poner fin a la guerra
contra las drogas es necesario desarrollar politicas alternativas practicas
con base en evidencia. Nuestra publicacién de 2009 After the War on Drugs:
Blueprint for Regulation (Después de la guerra contra las drogas: una propuesta
para la regulacion) trazd, por primera vez, como serfa un sistema integral
para la regulacion legal. Nuestro libro How to Regulate Cannabis: A Practical
Guide (Cémo regular el Cannabis: Una Guia Préctica) ha influido en activistas y
legisladores de todo el mundo. Este nuevo libro, el cual ha sido generosamente
apoyado por mas de 200 donantes, tiene como objetivo avanzar el debate en el
drea delos estimulantes.

Transform Drug Policy Foundation es una asociacion benéfica
registrada en el Reino Unido bajo el niumero 1100518
y una sociedad de responsabilidad limitada con el numero 4862177

www.transformdrugs.org W @TransformDrugs
www.anyoneschild.org W @AnyonesChild
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Prologo

Julian Quintero
Lorenzo Uribe

Sin este libro, el primer proyecto de ley en la historia mundial en proponer la
regulacién del mercado de la coca y de la cocaina no habria visto la luz. Libros
periodisticos y académicos sobre el fracaso de la politica de drogas existen
muchos. Propuestas sobre cémo regular el mercado del cannabis también
existen (incluyendo el libro How to Regulate Cannabis: a practical guide de
Transform Drugs). Sin embargo, ninguno de estos libros responde a la que es
quizés la pregunta mas importante y dificil de responder de la politica publica
colombiana: ;Como pasar la pagina de la guerra contra las drogas y regular el
mercado de la cocaina en Colombia y de Colombia para el mundo?

Estelibro es el primero, en nuestro conocimiento, en responder a esta pregunta
de una manera concreta, detallada y rigurosa. Gracias a los aportes de este libro
fue posible radicar ante el Congreso de la Republica de Colombia en el anno 2020
el primer proyecto de ley que propone regular todo el mercado de la coca y sus
derivados, presentado por los senadores Ivan Marulanda (Alianza Verde) y
Feliciano Valencia (MAIS).
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Aunque, hay que decirlo, este proyecto de ley también se beneficié de un
ejercicio previo de prospectiva sobre la eventual regulacion del mercado
de la cocaina en Colombia. En el afio 2016 la Corporacion Accién Técnica
Social llevo a las Naciones Unidas, en el marco de UNGASS2016, el proyecto
#CocaReguladaPazGarantizada que buscaba abrir el debate sobre la regulacion
del mercado dela cocaylacocaina. Este mismo debate fue enriquecido en el ano
2017 en Viena con la consulta a expertos de 10 paises que, junto con més de 30
expertos en Colombia, alimentaron el “Estudio prospectivo parala construccion
de politicas publicas anticipatorias sobre la regulacion del mercado recreativo
de la cocaina en el anno 2034". Este proceso conformd una red de trabajo e
insumos que, junto con la propuesta contenida en este libro, luego se vieron
materializados en el proyecto de ley para la regulacion de la coca y la cocaina
que aun continua su curso en el Congreso de la Republica.

Asf, el marco regulatorio de este proyecto de ley sigue de cerca la propuesta
contenida en el capitulo 5 “Cocaina y productos de coca” de este libro. Como se
describe en ese capitulo, la propuesta consiste en un esquema de regulacion
diferenciado segun el nivel de riesgo a la salud de cada tipo de sustancia. La
hoja de coca y sus derivados no psicoactivos (como las bebidas, los productos
alimenticios o los productos cosméticos) estarian sujetos a los mismos
requisitos fito-sanitarios que el de los productos que hoy se comercializan sin
mayores restricciones, como el café, las galletas o los jabones. Los derivados
psicoactivos de la coca, como la cocaina, tendrian una regulacion mas estricta
donde la produccion seria regulada por el Estado y su comercializacion limitada
a farmacias licenciadas con limites en las dosis vendidas. Finalmente, derivados
de la cocaina altamente daninos para la salud, como el bazuco, seguirian
prohibidos. Sin embargo, su porte y consumo no estaria criminalizado y, por el
contrario, se promoveria una politica de salud publica enfocada en reducir los
riesgos y danos alas personas consumidoras. No se puede dejar de lado que este
libro trae también un capitulo sobre la regulacién del MDMA (Extasis), la droga
de sintesis mas consumida por las personas jovenes en Colombia, y un apartado
detallado sobre la reduccién de danos en los estimulantes que practicamos
desde hace varios afnos en Colombia a través de proyectos como Echele Cabeza
cuando se dé en la Cabeza de la Corporaciéon Accién Técnica Social.

Este libro es entonces un insumo indispensable para cualquier persona
interesada en pensar alternativas concretas al paradigma vigente sobre politica
de drogas, en el que se abordan desde los detalles més practicos de la regulacién
(¢Cémo deben ser los empaques de los estimulantes que se comercialicen?),
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hasta las preguntas més abstractas y dificiles de responder (3 Cémo conciliar
las restricciones que imponen los tratados internacionales con la necesidad de
regular las drogas en el &mbito nacional?).

Sin embargo, lo verdaderamente valioso de Como regular los estimulantes es
el camino que abre. La Corporacién Accion Técnica Social, Transform Drugs
y MUCD siempre se han caracterizado por ser organizaciones a la vanguardia
que, a diferencia de muchas otras, se pueden dar el lujo de pensar en el futuro.
Este libro es una muestra inmejorable del trabajo que ellos hacen por mostrar
que otros caminos son posibles. Ayudando a materializar el proyecto de ley de
regulacion de la cocay de la cocaina, ademas de inspirar el mercado regulatorio
de esa propuesta, este libro permitio sobretodo mostrarnos que era posible
pensar de manera seria y rigurosa en una alternativa a la fallida politica de
drogas que ha marcado nuestro pais.

Cuando la Corporacion Accién Técnica Social y sus redes, junto con los
equipos de trabajo de los Senadores Marulanda y Valencia, empezamos a
contemplar la posibilidad de presentar un proyecto de regulacién del mercado
de la cocaina, la idea parecia surreal. Sin embargo, hoy, dos anos después de su
presentacién en el Congreso de la Republica, la regulacién de las drogas dejo
de ser una propuesta idealista y pasé a convertirse en un tema central de la
contienda presidencial, en la cual varios candidatos han mostrado su respaldo.
Incluso aquellos que se oponen se ven obligados a referirse a esta propuesta y

posicionarse. Algo inimaginable hasta hace solo unos anos.

Asl, gracias a libros como este, por fin, la discusion sobre la politica de drogas
estd dejando de centrarse en el diagndstico (“la guerra contra las drogas ha
fracasado”) y estd empezando a abordar el como, con propuestas de regulacion
serias como las que enseguida se presentan. Ya era hora.

Este libro tiene una ultima cualidad. A diferencia de muchas de las propuestas
producidas en paises del norte global que se enfocan unicamente en la
regulacion de la comercializacion de las drogas en paises de ingresos altos;
Como regular los estimulantes aborda todas las etapas del mercado y contiene
un capitulo especifico sobre desarrollo sustentable y regulacion equitativa
(capitulo 6), enfocado en los paises productores de estimulantes del sur global,
como Colombia. Es decir, es un libro con una visién global sobre la politica
de drogas, enmarcado en una perspectiva de justicia social. Por eso mismo,
esperamos que no sea un libro solo para llenar de argumentos y evidencias a
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investigadores, técnicos o académicos; sino también para los demads actores
del juego entre los cuales estén los politicos, funcionarios publicos, personas
consumidoras, fuerza publica, personal de la salud y, por supuesto, personas
involucradas en el cultivo, produccién y comercializacion de coca y cocaina. Es
con todos los actores con quienes se regulard y no con unos pocos.

La guerra contra las drogas fracasé. Pero, gracias al riguroso trabajo de
Transform en el Reino Unido y de MUCD en México, la préxima vez que
les pregunten “;Cudl es la alternativa?”’, tendran este libro a la mano para
plantear una respuesta concreta, rigurosa e integral al problema que mas
vidas ha destruido en Colombia en los ultimos 40 afios y que esta en nuestras
manos resolver.
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Prefacio

Rt Hon Helen Clark

Presidenta de la Comisién Global de Politicas de Drogas,
ex Primera Ministra de Nueva Zelanda y Administradora
del Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo

El debate sobrelas drogas constantemente puede ser apasionado y polarizante;
sin embargo, al menos en un punto, hay un creciente consenso:la “guerra contra
las drogas” ha fracasado. La prohibicion global no solo no ha logrado disuadir
el aumento en el uso, sino que también ha dado lugar a comportamientos
mas riesgosos, productos mas peligrosos y danos mas devastadores a la salud.
Lejos de crear un “mundo libre de drogas”, la prohibicion ha creado un gran
mercado ilegal gobernado por la violencia, la corrupcion y la inseguridad. La
mayor responsabilidad del fracaso de esta politica se suma a las ya dificiles
condiciones de las comunidades mas pobres y marginadas, en especial en los
barrios empobrecidos y las dreas rurales donde se concentra la produccion y el
trafico de drogas ilegales.

Estamos siendo testigos de un progreso constante en la politica de drogas y
reformas en legislacion en muchas partes del mundo, pero ain queda un gran
camino por recorrer. La reduccion de danos, la despenalizacion y el tratamiento
con base en evidencia han logrado grandes avances en las ultimas décadas,
pero muchos de los danos a los que nos referimos son provocados en primera
instancia por la prohibicién.
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La Comisién Global sobre Politica de Drogas a la que pertenezco, ha dejado en
claro desde su formacién en 2011 que el status quo es insostenible y se necesita
una reforma urgentemente. El mundo debe alejarse de las fallas de este modelo
motivado porlaideologia yla criminalizacion y reorientarse de manera decisiva
hacia politicas basadas en evidencia arraigadas en los valores centrales de la
salud publica, derechos humanos, empoderamiento econdémico, educacion de
calidad, justicia social y desarrollo sustentable.

Como primer paso, debemos acabar con la criminalizacion de las personas que
consumen drogas. Cada vez mas paises estan adoptando la despenalizacién en
todo el mundo, y ésta fue respaldada sin ambigtiedades por 30 entidades de las
Naciones Unidas en su Planteamiento Comun sobre las Drogas de las Naciones
Unidas de 2019 acordada en la Junta Ejecutiva del Secretario General de las
Naciones Unidas. Sin embargo, aunque la despenalizacion es un facilitador
fundamental de cualquier respuesta significativa para la salud y excarcelacién,
tiene poco impacto enlos mercados de drogas ilegales.

La ejecucion punitiva de leyes injustas es ineficaz y antitética a la justicia social.
Debemos centrar nuestro pensamiento en la realidad de que el consumo
de drogas estd ya muy extendido en la sociedad. Nos guste o no, el consumo
de drogas es una realidad que hay que atender de manera responsable. No
podemos desear que las drogas desaparezcan, pero podemos hacer que éstas
y sus métodos de uso sean mas seguros. Esto, a su vez, requiere aceptar que la
regulacion legal de los mercados de drogas para adultos que actualmente son
ilegales es la unica forma de mitigar los danos causados por el mercado ilegal.
No podemos elegir si vivimos en una sociedad con drogas o sin ellas, pero si
podemos elegir si se controla el mercado y como hacerlo.

Mientras que el consenso de que la “guerra contra las drogas” ha fracasado
crece, también lo hace la necesidad de una exploracion franca de alternativas.
Todos tenemos la responsabilidad de considerar qué podria reemplazar el
status quo, y debemos pensar como se aplicaria eso a todas las drogas. Un
analisis profundo de la regulacién de las drogas estimulantes es parte clave de
ese proceso.

Sin embargo, la legalizacién y la regulacion, en particular de drogas distintas al
cannabis, contindan siendo un reto para muchas personas. Eso es entendible.
Hay preocupaciones legitimas y preguntas dificiles pero importantes sobre los
aspectos practicos delaregulacionlas cuales deben responderse. Precisamente
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Prefacio

por eso debemos abordarlas de frente, y por eso me complace recibir esta
nueva y valiosa contribucion de la Transform Drug Policy Foundation. En
este libro, Transform delinea un conjunto de principios de actuacion claros y
propuestas pragmaticas para la regulacion responsable de un grupo de drogas,
los estimulantes, que con demasiada frecuencia han sido marginadas del debate
politico a pesar de que su uso va en aumento y los desafios constantes en salud
y asuntos sociales con los que se les asocia.

Comparto el punto de vista de Transform de que no existe una unica solucion
regulatoria: para distintos lugares y distintas drogas se requieren diferentes
enfoques dependiendo de sus riesgos. Transform no afirma que la regulacion
sea una solucion milagrosa, sino solo que, si se hace de manera responsable, la
regulacion puede facilitar una mejora en la salud y el bienestar de las personas
que consumen drogas y la comunidad en general.

Estelibro es una contribucién importante y bien recibida. No contiene todas las
respuestas: ninguna publicacion podria hacerlo. Sin embargo, plantea muchas
de las cuestiones mas importantes y sefala un marco a través del cual se
pueden encontrar soluciones. Es fundamental que comencemos una discusion
seria sobre cémo regular los estimulantes. Este libro ofrece un arranque
potente. Ahoranos toca a todos seguir adelante con este debate.
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Siestamos de acuerdo en que
la“guerra contralas drogas” ha
fracasado, entonces necesitamos un
enfoque de como regular las drogas,
incluyendo los estimulantes, despues
de que la guerra haya terminado



¢Por qué regular los estimulantes?

EN ANOS RECIENTES SE HAN DESARROLLADO IMPRESIONANTES AVANCES EN LA POLITICA
de drogas. La regulacion legal del cannabis ha cobrado impulso y un nimero
cada vez mayor de paises (incluyendo las principales economias mundiales)
se han desplazado para permitir el uso no médico por los adultos. Al mismo
tiempo, estamos viendo mds investigaciones sobre los usos terapéuticos de
drogas psicodélicas, lo que lleva revisar cambios en su estatus legal. El consenso
mundial sobre la prohibicion comienza a fracturarse.

Estos avances son bienvenidos, pero solo marcan un cambio parcial en la
cuestion mas amplia de como deberiamos regular las sustancias psicoactivas.
Es muy posible, por ejemplo, legalizar el cannabis y los psicodélicos mientras se
mantiene una prohibiciéon general de otras sustancias. Transform ha abogado
durante un largo tiempo a favor de un cambio integral. Nuestro caso a favor de
una regulacion legal no se limita a las drogas de menor riesgo, porque creemos
que las oportunidades de reduccion de danos que ofrece la regulacién se aplican
a todas las sustancias, incluso teniendo en cuenta (y, de hecho, debido a) las
diferencias en el dafio potencial.

Cémo podemos regular un mercado legal de drogas estimulantes continta
siendo uno de los temas mas importantes, pero menos explorados, para la
reforma de politicas de drogas. Por estimulantes nos referimos principalmente
a la cocaina, anfetaminas y MDMA, que constituyen la gran mayoria de los
estimulantes ilegales que se consumen a nivel mundial. El uso de estimulantes
sigue aumentando, pero con demasiada frecuencia permanece al margen de los
debates sobre reformas de politicas. Esto tal vez se pueda entender, tomando
en cuenta la variedad de desafios que presenta el uso de estimulantes, pero no
puede ser una razon para evitar la pregunta. Si estamos de acuerdo en que la
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“

guerra contra las drogas” ha fracasado, entonces necesitamos un enfoque de
como regular las drogas, incluyendo los estimulantes, después de que la guerra
haya terminado. Este libro busca analizar directamente este dificil problema y
establecer un posible camino a seguir.

En nuestro libro Después de la Guerra contra las Drogas: Una Propuesta
para la Regulacion (2009), exploramos a profundidad los desafios y opciones
para regular diferentes drogas. Este libro se basa en nuestro trabajo anterior,
proporcionando estructuras de modelos regulatorios méas detallados. Establece
opciones de sobre cémo tomar el control podria funcionar en la practica. ; Qué
productos deberian estar disponibles? ;Ddénde, como y quién los produciria?
;Quién los venderia, dispensaria y prescribiria, y dénde? ;Quién tiene acceso al
mercado? ;Como aplicariamos la mejor gama de herramientas regulatorias para
cumplir con nuestros objetivos compartidos de salud publica y seguridad?

Este planteamiento no se trata de fomentar el consumo de drogas. Reconocemos
elargumento de que lalegalizacion puede aumentar algunas formas de consumo,
y lo abordaremos con mas detalle a continuacion. Sin embargo, opinamos que,
si se hace correctamente, la regulacion legal proporciona una alternativa que
puede afrontar de manera mas eficaz los riesgos de las drogas y sus mercados,
tanto para quienes las consumen como para la sociedad en general. Este libro
analizard sistemdticamente las razones por las cuales necesitamos regular los
estimulantes, qué significa la regulacion y como podria implementarse para
diferentes sustancias.

Explorar las opciones de politicas para regular los estimulantes crea desafios
politicos muy particulares. El apoyo publico para cambiar la regulacion del
cannabis estd relacionado con el hecho de que se percibe relativamente
como de bajo riesgo, pero también se utiliza de forma muy generalizada y esta
culturalmente arraigado en muchas sociedades. La MDMA, la cocaina y las
anfetaminas se encuentran en un espacio cultural diferente. Los estimulantes
se perciben como relativamente riesgosos en comparacion con el cannabis,
y el uso de pildoras y polvos puede parecer mas “antinatural” y extrano.
También a menudo se les percibe como indulgentes y hedonistas, o se les
asocia con un comportamiento impredecible. Particularmente en sus formas
mas concentradas, algunos estimulantes tienen el potencial de provocar una
dependencia severa y danos considerables para la salud.

Sin embargo, los estimulantes se utilizan cada vez mas y la produccion se esta
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¢Por qué regular los estimulantes?

creciente. Los ultimos datos generales de
Oficina de las Naciones Unidas contra la T o P
Drogay el Delito(UNODC) sugiere (de manera
conservadora) que en 2018, 27 millones
de personas consumieron anfetaminas, 21
millones de personas consumieron MDMA y
19 millones de personas consumieron cocaina.'
Los riesgos para la salud que enfrentan las
personas que usan estimulantes ilegales son
significativos, por aumentos en la potencia de
la MDMA y la cocaina, hay riesgos por venta
indebida, presencia de agentes aumentadores
y adulterantes, asi como una falta total de
informacion sobre la potencia o pureza de las
drogas para informar un uso més seguro. En
Inglaterra y Gales, las muertes relacionadas
con la cocaina aumentaron por séptimo ano
consecutivo en 2018 a 637, 1o que representa un aumento de tres veces en
poco mas de una década y un aumento de diez veces en 20 anos.” En EE. UU,,
las muertes relacionadas con estimulantes se duplicaron entre 2015 y 2017,
alcanzando niveles récord.’

expandiendo para satisfacer la demanda 'J"I]EF

¢Qué son los estimulantes?

Los estimulantes son un grupo de farmacos que en general se caracterizan por su
efecto de incrementar la actividad en el sistema nervioso central. La naturaleza
especifica de estos efectos varia pero, en general, aumentan la energia, el estado
de alertay de atencién. Por lo general, interactian con los neurotransmisores
de monoaminas del cerebro, que incluyen dopamina, norepinefrina y

1 Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito (UNODC) (2020). Informe Mundial sobre las Drogas 2020:
Folleto 1. p.17. wdr.unodc.org/wdr2020/index.html|

2 Oficina de Estadisticas Nacionales (2019). Muertes relacionadas con intoxicacion por drogas en Inglaterra y
Gales: registros de 2018. www.ons.gov.uk/ yulationand ity/birthsc riages/deaths/ i
deathsrelatedtodrugpoisoninginenglar /2018registrations

i

3 Kariisa, M., Scholl, L., Wilson, N. et al. (2019). Muertes por sobredosis de drogas que involucran cocaina y
psicoestimulantes con potencial de abuso — Estados Unidos, 2003-2017. Informe Semanal de Morbilidad y Mortalidad.
68.17. www.cdc.gov/mmwr/ volumes/68/wr/mm6817a3.htm?s_cid=mm6817a3_e
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serotonina. Estos tienen un papel en la regulacién de la recompensa, motivacion,
temperatura corporal y sensacién de dolor.*El uso prolongado de estimulantes
reduce la capacidad natural del cuerpo para producir estos quimicos, lo que
puede conducir tanto a "recaidas" a corto plazo después del uso y patrones
de consumo dependiente a largo plazo. El término "estimulantes" abarca una
amplia gama de sustancias legales e ilegales, e incluye sustancias con culturas
de uso arraigadas (por ejemplo, café, coca o khat), asi como compuestos
desarrollados mas recientemente. Como se senald anteriormente, este libro
trata principalmente de los tres principales estimulantes ilegales que se utilizan
hoy en dia con fines no médicos: cocaina, anfetaminas y MDMA.

El papel de la prohibicion

El principio fundamental de la prohibicién es que el consumo de drogas y los
danos relacionados se reducen (y pueden, en principio, eliminarse) mediante
la imposiciéon de sanciones penales estrictas para la produccién, el suministro
y la posesidn. Sin embargo, como ocurre con la mayoria de las demés drogas
prohibidas, la producciéon y el consumo de estimulantes han aumentado
drasticamente durante el periodo en el que han sido ilegales. Esto ha sido
impulsado por una serie de complejos factores sociales y econémicos; no
obstante, la experiencia de los ultimos 60 afios demuestra que la “guerra
contra las drogas” no ha logrado ni puede lograr sus objetivos declarados.
Peor aun, como reconoce la UNODC, la prohibicién ha generado desastrosas
“consecuencias no deseadas’® Estas van desde la terrible violencia de la guerra
contra las drogas en México y las matanzas extrajudiciales a gran escala
en Filipinas, hasta la desestabilizacién de los paises de transito de Africa
Occidental y la delincuencia callejera en los centros urbanos de todo el mundo.
Dado lo arraigadas que estdn estas consecuencias, ya no se las puede llamar
“no intencionales”; son simplemente las consecuencias negativas predecibles
de la prohibicién en el contexto de una demanda creciente. Por una politica
que promete, en el lenguaje propio de las Naciones Unidas, “un mundo libre de
drogas”, la prohibicién ha sido un fracaso espectacular, costoso y tragico.®

4 Otros estimulantes funcionan de diferentes formas. La efedrina, por ejemplo, interacttia con los receptores adrenérgicos,
mientras que la cafeina tiene un efecto antagonista sobre los receptores de adenosina.

5 Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito (UNODC) (2008). Informe Mundial sobre las Drogas 2008.
p.216. https://www.unodc.org/documents/wdr/WDR_2008/WDR_2008_Spanish_web.pdf

6 Ver: Rolles, S. (2020). The rise and fall of the drug free world narrative. En Bewley-Taylor, DR y Tinasti, K. (Eds) (2020).
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¢Por qué regular los estimulantes?

Drogas psicoactivas: una taxonomia bdsica
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ApAPTADO DE McCandless, D. (2010). Mundo de las drogas. informationisbeautiful.net/visualizations/drugs-world/

En 2019, el Equipo de Trabajo de Coordinacion del Sistema de las Naciones
Unidas (ONU), que representa a las 31 agencias de la ONU, publicé un informe
que describid las politicas punitivas de control de drogas como “ineficaces” y
advirtié que con demasiada frecuencia corren el riesgo de “violar los derechos
humanos, socavar la salud publica y desperdiciar recursos publicos vitales”.” En
el mismo ano, la Comision de Estupefacientes de la ONU, en representacion de
53 estados miembros de la ONU, elaboré una declaracién ministerial de alto
nivel, que declard que bajo las politicas de drogas globales actuales:

Research Handbook on International Drug Policy. Cheltenham, Reino Unido, Northampton MA, EE.UU: Edward Elgar

7 Equipo de tareas de coordinacion del sistema de las Naciones Unidas sobre la implementacion de la posicion comin
del sistema de las Naciones Unidas sobre asuntos relacionados con las drogas (2019). Lo que hemos aprendido en los
ultimos 10 afos: un resumen de los conocimientos adquiridos y producidos por el sistema de las Naciones Unidas en
materia de drogas. p.25. www.unodc.org/documents/commissions/CND/2019/Contributions/UN_Entities/What_we_have_learned_
over_the_last_ten_years_-_14_March_2019_-_w_signature.pdf
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Lagamade drogas y los mercados de drogas se amplian y diversifican ...
el uso indebido, el cultivo y la produccion ilicitos y la fabricacion de
estupefacientes y sustancias psicotrdpicas, asi como el trdfico ilicito de
esas sustancias y precursores han alcanzado niveles récord que estd
aumentando la demanda ilicita y la desviacion nacional de precursores
quimicos; se observan vinculos crecientes entre el narcotrdfico, la
corrupcion y otras formas de delincuencia organizada, incluida la
trata de personas, el trdfico de armas de fuego, la ciberdelincuencia, el
blanqueo de capitales y, en algunos casos, el terrorismo ..*

El informe equivale a una acusacién condenatoria de la prohibicién global por
parte de la misma institucion encargada de implementarla.

A pesar de todo esto, las agencias de control de drogas de la ONU siguen
sujetas a sus tratados internacionales. Hasta hace poco, esto ha creado un
entorno de politicas de alto nivel que rutinariamente ignora la abrumadora
evidencia de que esos tratados han fracasado. El alcance de este fracaso
se ha registrado en cientos de evaluaciones independientes realizadas por
comités gubernamentales, investigadores académicos y organizaciones no
gubernamentales de todo el mundo durante muchas décadas. La evidencia del
fracaso de la politica global de drogas paralograr el “mundo libre de drogas” que
promete es, en este sentido, irrefutable.’

Si bien Transform ha abogado por la regulacién legal durante décadas, no
somos ingenuos con los contraargumentos. Entendemos la preocupacion de
que al levantar la (endeble) barrera de la ilegalidad se corre el riesgo de reducir
los costos de las drogas; que la entrada de actores comerciales en la cadena de
suministro de drogas podria fomentar los peores aspectos de la competencia

8 Comision de Estupefacientes de la ONU (2019). Declaracion Ministerial sobre el fortalecimiento de
nuestras acciones a nivel nacional, regional e internacional para acelerar la implementacion de
nuestros compromisos conjuntos para abordar y contrarrestar el problema mundial de las drogas.
www.unodc.org/documents/commissions/CND/2019/Ministerial_Declaration.pdf

9 Algunos ejemplos incluyen: Consorcio Internacional de Politicas de Drogas (IDPC) (2018). Balance de
una década de politica de drogas: informe sombra de la sociedad civil — Un informe paralelo de la
sociedad civil. http:/fileserver.idpc.net/library/Shadow_Report_FINAL_SPANISH.pdf; Reuter, P. y Trautmann, F.
(eds) (2009). Informe sobre los mercados mundiales de drogas ilicitas 1998-2007. Comisién Europea.
www.tni.org/files/publication-downloads/global-illicit-markets-short.pdf; Programa de las Naciones Unidas
para el Desarrollo (2015). Abordar las dimensiones de desarrollo de las politicas de drogas. www.
undp.org/content/undp/en/home/librarypage/hiv-aids/addressing-the-development-dimensions-of-drug-policy.
html; Transform Drug Policy Foundation (2016). El Informe Mundial Alternativo sobre Drogas, 2° edicién.
https://transformdrugs.org/publications/the-alternative-world-drug-report-2nd-edition; Véase también el trabajo de la Comision
Global sobre Politicas de Drogas. Informes disponibles: www.globalcommissionondrugs.org/report.
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en el mercado; y que el mensaje simbdlico de  Los mercados de

la legalizacion podria interpretarse como una  ogtimulantes estan
condonacion o un fomento del uso. Como dijo una ,
vez el psiquiatra de adicciones Griffith Edwards: aquilo deseemos o no.
Porlo tanto, debemos
El contraargumento [a la regulacion legal] — decidir quién tendra
es .. que, por mds feo y costoso que es el
sistema actual, y con mucha mejora de sus
peores excesos admitidos fdcilmente, no ~ gubernamentalesy
hay una alternativa viable a la vista para reguladoras o redes
al menos algunas de estas drogas. jEs
realmente posible imaginar un gobierno
responsable que permita que la gama Yy proveedoresno
completa de drogas ilicitas en la actualidad regulados.

se coloque alli, bellamente marcadas, en el

estante junto a las bebidas?"

el control: agencias

del crimen organizado

Por supuesto, nadie sugiere tal resultado. Pero hay alternativas a la prohibiciéon
y es fundamental que cualquiera que acepte que la politica actual ha fallado
las considere. Esas alternativas no se limitan de ninguna manera a un anuncio
comercial gratuito o simplemente a poner drogas ilegales “en el estante junto
a las bebidas” (sobre todo porque el alcohol generalmente estd mal regulado).
Desde una perspectiva de salud publica, el objetivo de la regulacion debe ser
reducir el dano y maximizar el bienestar. Lo que planteamos aqui toma esto
como el principio fundamental sobre el que se debe desarrollar la politica.

Es necesario explorar estas alternativas porque un siglo de prohibicion
ha fracasado y no ofrece ninguna solucién a los crecientes problemas que
enfrentamos. Los mercados de estimulantes estdn aqui, lo deseemos o no.
Por lo tanto, debemos decidir quién tendra el control: ;gobiernos y agencias
reguladoras, o redes del crimen organizado y proveedores no regulados?

10 Edwards, G. (2005). Asuntos de fondo. Matters of substance. Drugs: is legalization the right answer — or the wrong
question? Harmondsworth: Penguin, p.248.
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¢Qué es la regulacion?

Todas las sustancias psicoactivas presentan riesgos tanto agudos como
cronicos para quienes las consumen. Tanto el consumo de drogas como los
mercados de drogas también pueden crear riesgos para la comunidad en
general. En ese sentido, es una responsabilidad clave del gobierno establecer
y mantener sistemas regulatorios que mitiguen efectivamente esos riesgos.
Sin embargo, el gobierno debe respetar la libertad de las personas para tomar
decisiones cuando las mismas no perjudiquen a otras personas. También deben
reconocer la amenaza que representan para las comunidades ya marginadas
las politicas que afianzan la injusticia social.

La prohibicién no respeta la autonomia personal ni los derechos y necesidades
delas comunidades. Mds bien, en la busqueda de la eliminacion de las sustancias
psicoactivas de la sociedad, ésta ha conducido a abusos contra los derechos
humanos e injusticias sociales a una escala enorme. "

Algunos delos problemas creados porlaprohibicion pueden abordarse mediante
la despenalizacion; es decir, eliminando las sanciones penales impuestas a las
personas que consumen drogas, o su posesion para uso personal, de modo que
yano sean arrastradas a los sistemas de justicia penal que, en la mayoria de los
casos, solo empeoran las cosas. Poner fin a esa criminalizacion es un elemento
esencial en la reforma de la politica de drogas. Sin embargo, solo resuelve parte
del problema, ya que deja abierta la cuestion de dénde comienzan las sanciones
penales y qué actividades de suministro siguen sujetas a acciones legales.”” En
ultima instancia, si no se quieren prohibir, los mercados de productos basicos
deben regularse. La pregunta es, jcémo se puede lograr esto sin reproducir
las injusticias sociales creadas por la prohibicién o sin abrir la puerta a una
comercializaciéon desenfrenada?

La regulacion de los mercados de drogas puede adoptar muchas formas. En
el caso del alcohol, por ejemplo, la regulacién opera principalmente (pero
no exclusivamente) a través de la concesion de licencias a los puntos de

11 Ver: Transform Drug Policy Foundation (2011). Calcule los costos — La guerra contra las drogas: socavando los
derechos humanos. transformdrugs.org/product/count-the-costs-undermining-human-rights/

12 Drug Policy Alliance (2019). Repensar el “narcotraficante”.
hitps://drugpolicy.org/sites/default/files/dpa-rethinking-the-drug-dealer_0.pdf; Transform Drug Policy Foundation y México
Unido Contra la Delincuencia (2017). Umbrales de cantidad para delitos de posesion y suministro de drogas.
transformdrugs.org/wp-content/uploads/2019/09/Thresholds-Briefing-2018.pdf
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¢Por qué regular los estimulantes?

Definiciones

La prohibicion describe las condiciones bajo las cuales la produccion, transito, suministro
y posesion de drogas especificas es ilegal, excepto cuando existen exenciones para fines
médicos o cientificos. La prohibicion mundial de las “drogas controladas” se basa en tres
convenciones de las Naciones Unidas sobre drogas (aprobadas en 1961, 1971 y 1988).

La legalizacion es un proceso mediante el cual se pone fin a la prohibicion de una sustancia,
permitiendo regular legalmente su produccion, disponibilidad y uso. La “legalizacion” es, sin
embargo, simplemente el proceso de reforma legal, mas que un modelo de politica en si
mismo. La naturaleza del modelo de regulacion que sigue debe especificarse por separado.

La regulacion describe como los Estados controlan legalmente el mercado de un
medicamento determinado o las actividades relacionadas con él. Este control generalmente
implicara una combinacion de licencias (es decir, las condiciones bajo las cuales se permite
la produccién o la venta al por menor), sistemas de impuestos (que pueden influir en los
precios de venta al por menor) y controles globales sobre aspectos como marketing,
requisitos de empaque o ventas a nifos.

La despenalizacion generalmente significa la eliminacion de las sanciones penales por
posesion de drogas para uso personal. Mas precisamente, la “despenalizacion de las
drogas” significa “poner fin a la criminalizacion de las personas que consumen drogas”.
Existe una variacion considerable en cémo se puede implementar la despenalizacion,
en términos de umbrales de cantidad (que distinguen entre posesion para uso personal
y posesion con intencion de suministrar), como se hacen cumplir las sanciones y quién
las aplica (la policia, los jueces, los trabajadores sociales o profesionales de la salud). A
diferencia de la legalizacion, la despenalizacion esta permitida dentro de las convenciones
de drogas de la ONU existentes.

venta donde se compra el alcohol. Esto permite que las autoridades locales
de licencias controlen las horas de venta, el numero de puntos de venta en
un drea determinada, la distribucidn de las instalaciones, etc. Las licencias
minoristas se emiten con la condicion de que se cumplan ciertos requisitos,
y el medio principal de garantizar el cumplimiento es la amenaza de que se
elimine lalicencia. La venta minorista de tabaco tiene licencia en muchos paises,
pero también esta sujeta al Convenio Marco para el Control del Tabaco de la
Organizacion Mundial de la Salud (CMCT), que es vinculante en 181 paises."
Entre otras cosas, el CMCT establece requisitos globales sobre empaque y
publicidad. Como resultado, las regulaciones nacionales sobre el empaque y

13 Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (2003). Convenio Marco de la OMS para el Control del Tabaco.
www.who.int/fctc/text_download/en/#:~:text=The%20WHO0%20Framework%20Convention%200n,the%20highest%20standard%200f%20health
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la publicidad del tabaco tienden a ser mucho mas estrictas que en el caso del
alcohol.

La concesion de licencias para la venta minorista y los controles sobre el
envasado, el marketing y la informacion reflejan el hecho de que el alcohol y el
tabaco no son “productos ordinarios”." Méds bien, son (o contienen) sustancias
que estan asociadas con la dependencia, danos a la salud a largo plazo y posibles
consecuencias negativas para las personas distintas del consumidor (por
ejemplo, los efectos del tabaquismo pasivo o los danos sociales que surgen de
los trastornos relacionados con el alcohol).

Ademas de la concesion de licencias de venta abierta, la regulacion incorpora la
concesion de licencias de productos farmacéuticos para su suministro como
medicamentos o bajo supervisiéon. En el Reino Unido, por ejemplo, the Human
Medicines Regulationsde 2012 permiten la prescripcion médica de medicamentos
farmacéuticos producidos legalmente que también se usan ampliamente con
fines no médicos a través del mercado ilegal, que incluyen, por ejemplo, heroina,
ketamina, dexanfetamina, metanfetamina y cocaina.”

Visto en este contexto, la regulacién del acceso de los adultos a las drogas
actualmente ilegales no es radical ni utdpica, sino mas bien una extension de
la practica estandar actual, tanto para el suministro de drogas recreativas
con licencia (como en el caso del alcohol) como para el suministro regulado
de medicamentos con prescripciéon. De hecho, desde esta perspectiva, la
prohibicién eslarespuesta politica “radical”, no la regulacion. La reglamentacién
de las drogas actualmente prohibidas es un caso de aplicacion de los principios
y mecanismos reglamentarios que se aplican habitualmente en otros lugares.

La pregunta no es si las drogas se pueden regular, es decidir qué modelos
pueden lograr los mejores resultados tanto para las personas que usan drogas
como para la sociedad en general. También se trata de establecer un consenso
sobre cudles son los pardmetros que cualquier mercado regulado deberia tener.
La regulacion no significa la eliminacién de los controles sociales; significa
pasar del intento de erradicacion del mercado mediante la prohibicion general
a controles basados en sistemas de concesion de licencias, impuestos, y otros.

14 Babor, T. et al. (2010). Alcohol: no ordinary commodity — research and policy. Oxford University Press.

15 Ver: Reglamento sobre medicamentos de uso humano (2012). www.legislation.gov.uk/uksi/2012/1916/contents/made

28 Como regular los estimulantes



¢Por qué regular los estimulantes?

A Mercado criminal Mercado legal
no regulado no regulado
Darios
sociales
y de
salud
Espectro
de politicas
de drogas
| T T T | >
Ultra prohibicion Regulacion legal estricta Promocion
comercial
Prohibicion con dafio Ligera
reduccion / despenalizacion regulacion del mercado

Un espectro de opciones politicas
ADAPTADO DE Marks, J. (1987). The Paradox of Prohibition. Mersey Drugs Journal 1.

Lograr una regulacion correcta se trata de establecer los detalles correctamente.
Sin embargo, en un nivel mas amplio, se trata de apuntar a un marco de politicas que
tenga mas probabilidades de lograr los resultados sociales deseados. Esto puede
describirse como una curva en U de intensidad regulatoria: en un extremo estén
los mercados criminales creados por la prohibicion absoluta, pasando por modelos
de prohibicién menos punitivos y mercados legalmente regulados, hacia mercados
libres en el otro extremo. La pregunta es, ;qué tipo de modelo de regulacion lograra
con mayor eficacia el objetivo de reducir al minimo los danos causados por las
drogas?

En ambos extremos de este espectro se encuentran los mercados efectivamente
no regulados, los cuales crean costos sociales y de salud inaceptablemente
altos porque quienes controlan el comercio, legal o ilegal, estan motivados casi
exclusivamente por las ganancias. Entre estos extremos existe una gama de
opciones regulatorias que pueden minimizar mejor los danos asociados con el
uso de estimulantes u otras drogas.

La legalizacion y la regulacion, por tanto, no significa simplemente “liberalizar”
los mercados. Incluso los defensores mds radicales de un “modelo de
supermercado” aceptan la necesidad de controles bésicos de productos y
protecciones al consumidor, tales como ingredientes, controles de edad
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y fechas de caducidad. Sin embargo, estamos proponiendo un modelo de
regulacion orientado a la salud publica. Este enfoque, basado en la creencia de
que el gobierno tiene la responsabilidad de minimizar los danos y promover la
salud, implica el uso de toda la gama de herramientas reguladoras disponibles
para lograr sus objetivos

La forma y los limites de ese control, con razdn, estaran sujetos a debate:
reconocemos que para algunos reformadores intercambiar el poder de arresto
y encarcelamiento por el de la “burocracia a nivel de calle” de un régimen de
licencias es problematico.’® También somos conscientes de que las injusticias
sociales asociadas con la prohibicién, que recaen con mayor fuerza sobre los
marginados social y econdmicamente, no desapareceran simplemente bajo un
régimen alternativo. La regulacion puede reproducir la injusticia si no se lleva
a cabo con equidad y justicia a la vanguardia. Por tanto, es imperativo que los
modelos de regulacién no solo se centren en la salud publica, sino que tomen la
promocion de la equidad social y la proteccién de los derechos como principios
fundamentales.

Principios de regulacion

En términos generales, una buena politica de drogas deberia:
e Respetar, proteger y promover los derechos humanos
e Protegery promover la salud publica

e Promover la equidad social, mejorar las oportunidades de desarrolloy
asegurar que las comunidades més afectadas por la prohibicion estén
incluidas en el desarrollo de politicas

e Reconocer las necesidades, desafios y aspiraciones especificas de las
comunidades mas afectadas por los problemas de drogas

e Reducir el crimen, la corrupcién y la violencia asociados con el
suministro de drogas

16 Véase, por ejemplo, Lipsky, M. (1980). Street-level Bureaucracy: Dilemmas of the Individual in Public Services. New York;
Russell Sage and Valverde, M. (2003). Law’s Dream of a Common Knowledge. Woodstock: Princeton University Press.
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e Proteger contralainfluencia corporativa excesiva en la formulacién de
politicas

e Limitarlos incentivos parala obtencion de beneficios impulsados por el
uso problematico

e Protegeralosjovenesy vulnerables de posibles danos

e Incorporarindicadores claros de resultados, medidas de éxitoy
procesos de evaluacion '

La evidencia de los danos causados por la prohibicién es abrumadora: desde un
gran gasto en vigilancia, hasta la violencia y la corrupcion que caracterizan a
todos los niveles de la cadena de suministro, hasta las barreras al tratamiento
que puede crear el miedo a las sanciones penales. Sin embargo, también debe
reconocerse que en un mercado sin control el riesgo de un mayor uso es real
y, con ello, el riesgo de un mayor uso problematico (aunque uno no conduce
inevitablemente al otro).” La UNODC estima actualmente que alrededor del
10% del uso de drogas ilegales puede definirse como problematico.” Esto no es
diferente a las estimaciones de trabajo del consumo problematico de alcohol
(dependiendo de cémo se defina).

Al igual que con el alcohol, hay una distribucion de Pareto aqui: el 20% de
quienes registran un mayon consumo de drogas, ingieren la mayoria de todas
las sustancias y representan una cantidad desproporcionada de los danos
experimentados. Si bien esto desmiente la afirmacién de que el consumo
de drogas ilegales es inevitablemente, o incluso habitualmente, una fuente
de problemas graves, también apunta a la necesidad de que las politicas
reconozcan que el uso nocivo, incluso cuando se concentra entre una
pequena proporcion de todas las personas que usan estimulantes, debe ser un
enfoque clave.

17 Para un analisis mas extenso de estos principios, ver: Transform Drug Policy Foundation y St
George’s House (2020). Desafios para un mundo donde las drogas estan legalmente reguladas.
transformdrugs.org/wp-content/uploads/2020/02/St-Georges-House-Report-WEB.pdf

18 En la investigacion sobre el alcohol, recientemente se ha cuestionado la suposicién de que un mayor consumo,
invariable y uniformemente, impulsa un mayor consumo nocivo (conocido como “modelo de distribucién Unica”). Véase,
por ejemplo, Holmes, J., Ally, AK, Meier, PS et al. (2019). “La colectividad de las tendencias del consumo de alcohol en
Gran Bretana a lo largo de diferentes procesos temporales: un andlisis de cuantil de edad-periodo-cohorte”. Addiction,
114.11. doi.org/10.1111/add. 14754

19 UNODC (2015). Informe Mundial sobre las Drogas 2015. p.1. www.unodc.org/documents/wdr2015/World_Drug_Report_2015.pdf;
UNODC (2014). Informe Mundial sobre las Drogas 2014. p.1 www.unodc.org/documents/wdr2014/World_Drug_Report_2014_web.pdf
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Lavariedadylaintensidadde  La variedad y la intensidad de las
las herramientas reguladoras ~ herramientas reguladoras que
deben implementarse dependen
de los riesgos de un producto en
dependen delosriesgos deun  particular en un entorno determinado.

producto en particular en un Cuanto mas riesgoso es un droga,
mas estrictos son los controles que
razonablemente se esperan. Por
mas riesgosa sea una droga, mas  ejemplo, esperariamos que la hoja de
estrictos serdn los controles que ~ coca estuviera regulada de manera
menos estricta que la cocaina en
polvo. De hecho, la politica debe
trabajar hacia desalentar de manera
progresiva los productos y comportamientos de mayor riesgo, alentar a las
personas hacia patrones de uso menos riesgosos y, a largo plazo, fomentar
normas sociales en torno a un consumo menos danino.

que deben implementarse

entorno determinado. Cuanto

razonablemente se esperan

El contexto politico y social determina inevitablemente la regulacién. Por
ejemplo, han surgido modelos distintos de regulacién del cannabis en
Uruguay, Espana, Canadd y diferentes estados de EE. UU * Estos reflejan en
parte actitudes sociales ante el riesgo, pero también actitudes politicas hacia
la competencia y el papel de las fuerzas comerciales en la configuracién del
mercado.

Los sistemas regulatorios deberian limitar el poder y la influencia de las
empresas, pero la historia de la regulacion del alcohol y el tabaco ilustra lo dificil
que puede ser esto. Comenzar desde cero, como seria el caso de las drogas
actualmente ilegales, ofrece la oportunidad de aprender de esas lecciones y
aceptar que los intereses de la salud y el bienestar a menudo requeriran lo
que parecen ser controles mas estrictos que el caso, por ejemplo, del alcohol,
incluso silos riesgos especificos de la sustancia son menores.

Como principio fundamental, la politica de drogas debe reflejar y abordar las
condiciones especificas del pais o region ala que se aplica. No existe un enfoque
unico para todos; las culturas de las drogas, los contextos econdmicos, los
servicios de salud, los sistemas politicos y las estructuras de mercado no sonlos

20 Transform Drug Policy Foundation (2016). Cémo regular el cannabis: una guia practica. pp.252-9.
transformdrugs.org/product/how-to-regulate-cannabis-a-practical-guide/
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mismos en todo el mundo y la politica de drogas tiene que reflejar esta realidad.
Los paises que introduzcan una nueva reglamentacién farmacéutica deberan
trabajar dentro de las limitaciones especificas de su localidad. Como parte de
esto, deberan:

e Abordar, mejorary, cuando sea necesario, reparar las injusticias
histéricas que han surgido de la aplicacion de la politica de drogas en esa
region.

e Negociar el entorno legal y politico local. Por ejemplo, enlos EE. UU. el
cannabis sigue siendo ilegal a nivel federal, lo que coloca importantes
restricciones alos reguladores a nivel estatal. En Espana, el modelo
de club social cannabico ha tenido que cumplir con la politica nacional
de despenalizacion y evitar el incumplimiento de las obligaciones del
tratado de la ONU.

e Alinearse con lasleyesy regulaciones existentes para otras drogas o
actividades de riesgo, como las que rigen los venenos, los medicamentos,
la conduccion, etc.

e Serrealista econdmicamente. Silos requisitos reglamentarios
son demasiado costosos de implementar, entonces el modelo sera
insostenible.

e Ser politicamente factibles. Por ejemplo, la necesidad de mitigar la
hostilidad de los oponentes politicos y los paises vecinos ha dado forma
al desarrollo del modelo regulatorio mas restrictivo controlado por el
gobierno para el cannabis en Uruguay.

El diseno de la reglamentacion farmacéutica es complejo, especialmente
cuando se reemplaza mas de un siglo de préctica existente e instituciones
arraigadas. Las opciones establecidas en este libro no pretenden ser
definitivas ni completas. Mds bien, son el punto de partida para una discusion
mas considerada, estableciendo opciones preferibles basadas en principios y
conocimientos establecidos.
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Cinco modelos de regulacion

Anteriormente, Transform ha establecido cinco modelos basicos para regular
el suministro de drogas, todos los cuales también se utilizan para productos
y mercados existentes.” Estos se describen brevemente a continuacién, con
sugerencias sobre como se podrian aplicar a los estimulantes, comenzando
con el modelo mas estrictamente regulado primero y pasando al menos
estrictamente regulado.

1. Prescripcion médica

Para las personas que reciben tratamiento por dependencia (ilegal) de la
heroina, la prescripcién de sustitutos de menor riesgo, como la metadona
o la buprenorfina, es ampliamente aceptada como una medida clave basada
en la evidencia para reducir el dano.” En los casos en que las personas no
responden a la terapia de sustitucion de opioides (TSO), hay pruebas sélidas
de que la prescripcion de heroina farmacéutica (diamorfina) es eficaz y la
prescripcién de heroina ya estd permitida en varios paises.” La justificacion
y las mejores practicas en torno a la prescripcion de opioides no se pueden
transferir directamente a los estimulantes; sin embargo, existe una base de
datos y antecedentes méas pequenos pero no insignificantes de prescripcion de
estimulantes en este contexto, aunque en sumayoria se limita alas anfetaminas
(véase el Capitulo 7). La prescripcion puede implicar recetas para llevar a casa o
el requisito de que el consumo se realice bajo supervision.

2. Venta en farmacia especializada

Los farmacéuticos estan capacitados y tienen licencia para dispensar recetas,
aunque generalmente no pueden escribirlas. También pueden vender
medicamentos de bajo riesgo detras del mostrador y estén capacitados para
brindar servicios de salud general y consejos de seguridad sobre recetas
meédicas y como usarlas. Los farmacéuticos trabajan dentro de un marco legal

2

Transform Drug Policy Foundation(2009). Después de la guerra contra las drogas: una propuesta para la regulacion.
transformdrugs.org/product/after-the-war-on-drugs-blueprint-for-regulation/

Babor, T. et al. (2016). Drug Policy and the Public Good, 2% ed. Oxford: Oxford University Press.

Centro Europeo para el Monitoreo de Drogas y Drogadiccion (EMCDDA) (2012). Perspectivas del EMCDDA: nuevo
tratamiento asistido con heroina: pruebas recientes y practicas actuales del tratamiento supervisado con heroina
inyectable en Europa y mas alla. www.emcdda.europa.eu/ ications/insi /heroin-assisted-tr en
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claramente definido. Estan capacitados, regulados y apoyados por organismos
profesionales. En algunos lugares, los farmacéuticos ya estan involucrados en
regimenes de manejo de medicamentos. Por ejemplo, en el Reino Unido, se les
ha exigido que supervisen el consumo in situ de algunas recetas de metadona
como medida de precaucion contra el desvio al mercado ilegal.

Las farmacias no suelen estar involucradas en la dispensacion o venta de
medicamentos para uso no médico. Sin embargo, un sistema basado en la
provision de farmacia podria proporcionar una forma eficaz de gestionar la
disponibilidad de algunas drogas para uso no médico. Este es el caso de Uruguay,
donde solo se puede acceder al cannabis minorista a través de las farmacias,
aunque algunos han cuestionado siun modelo de farmacia estricto es apropiado
para los riesgos del cannabis. Este enfoque también ha planteado preguntas
alos farmacéuticos, algunos de los cuales no estan contentos de pasar de su
funcion de dispensacion médica establecida al uso no médico de drogas, incluso
cuando existe una clara justificacion de reduccién de danos para que lo hagan.

Un modelo de farmacéutico especializado en drogas no médicas puede abordar
algunas de estas preocupaciones. Esta nueva especialidad profesional estaria
sujetaaunaformaciony cédigos de practica similares alos de los farmacéuticos
convencionales, pero con criterios de control de acceso, responsabilidades,
conocimientos especializados y cualificaciones adicionales. Bajo este modelo
minorista estrictamente controlado, profesionales de la salud capacitadosy con
licencia actuan como guardianes; hacen cumplir los controles de acceso, como
restricciones de edad, intoxicacion y cantidad comprada. Fundamentalmente,
también estarian capacitados para ofrecer asesoramiento sobre riesgos, uso
mas seguro y acceso a los servicios cuando sea necesario.

3. Venta autorizada para consumo fuera de las
instalaciones (“on-sales”)

Los “on-sales” permiten el consumo solo en el lugar donde se compra un
producto. Los pubs y bares, por ejemplo, tienen licencia para el consumo de
alcohol en el local. Esto permite un mayor control sobre el consumo que en el
caso de las “off-sales”, por ejemplo, rechazar el servicio a los clientes ebrios o
eliminar alos clientes que se comportan de manera agresiva. También permite a
las autoridades que otorgan licencias influir en el entorno en el que se produce
el consumo, en lugar de sélo controlar cémo se vende el producto. Este modelo
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permite cierto grado de supervision y control del consumo y crea un entorno
en el que se pueden gestionar mejor los danos potenciales.

4.\lenta autorizada para consumo fuera de las
instalaciones (“off-sales”)

Las “off sales” permiten el consumo de productos fuera de las instalaciones
(por ejemplo, en el hogar), como en, por ejemplo, la venta de alcohol o tabaco
en tiendas y supermercados. Es el sistema utilizado para la venta al por menor
de cannabis recreativo en Canadéa y la mayoria de los estados de EE. UU.
que lo han legalizado. Las ventas externas estan reguladas: siguen estando
autorizadas y, como tales, deben realizarse de acuerdo con las condiciones
de la licencia. Estas pueden aplicarse local por local, pero también pueden
aplicarse producto por producto.

Las condiciones de la licencia pueden incluir controles de precios, requisitos
para la capacitacion de proveedores responsables, restricciones de publicidad y
promocion, restricciones de edad, requisitos para el suministro de informacion
sobre salud y seguridad, y no permitir ventas en el mismo lugar que otras
sustancias.

Las ventas en linea son otra forma de “venta directa’. Sin embargo, presentan
desafios adicionales. En la concesién de licencias de alcohol en el Reino Unido,
por ejemplo, el “punto de venta” a efectos de la concesion de licencias es en
realidad la tienda o almacén donde se recogen las existencias, no la “puerta”
donde se entrega el producto.
Esto crea el problema de que se
determinan los criterios de acceso
por edad (es decir, la venta solo a
precios, requisitos parala  adultos) en el “punto de venta” en
lugar de en el punto de la entrega. Sin
embargo, un régimen de licencias
bien disenado deberia poder abordar
ala publicidad y promocion,  estodeterminando el “punto de venta”
como el punto de entrega, o exigiendo
a un signatario designado o adulto
parauna entrega.

Las condiciones delalicencia
pueden incluir controles de

capacitacion de proveedores
responsables, restricciones

restricciones de edad y requisitos
para proveer informacion
sobre salud y seguridad
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5.Venta sin licencia

Las drogas de riesgo suficientemente bajo, como el café o el té de coca,
requieren relativamente pocos o ningun control de licencias. Sin embargo, aun
deben estar sujetos a la regulacion convencional de alimentos o bebidas con
respecto a ingredientes, practicas de produccion, etiquetado, etc. Al igual que
con los alimentos, los requisitos sobre la informacién de etiquetado y envasado,
asi como las advertencias, pueden establecerse a través de una legislacion
general que opere fuera o junto a un sistema de licencias.

Regulacion y motivaciones
para el uso de estimulantes

Las distintas razones por las que las personas usan estimulantes se pueden
dividir en tres amplias categorias de uso: funcional, recreativo y dependiente.
Aunque estas categorias son Utiles para los propositos de esta discusion, el
uso de comportamientos a menudo cambia con el tiempo. Por lo tanto, estas
categorias describen con mayor precision un espectro de motivaciones y
comportamientos entre los que los individuos pueden moverse.

Uso funcional

Muchas personas usan estimulantes por sus beneficios funcionales: es decir,
por ejemplo, para evitar el cansancio o ayudar a la concentracion, la atenciéon
o0 el rendimiento en un entorno de trabajo (a veces descrito como “mejora
cognitiva”). Los ejemplos incluyen el uso por parte de conductores de larga
distancia, trabajadores de turnos nocturnos, trabajadores que tienen jornadas
largas, empresarios que buscan una ventaja competitiva o estudiantes
con una gran carga de trabajo que luchan por mantenerse concentrados.
Histéricamente (e incluso recientemente), las fuerzas armadas también han
utilizado estimulantes para su uso funcional

Esta categoria también puede superponerse con los usos médicos, ya sea

24 Véase, por ejemplo, Bower, EA'y Phelan, JR (2003).“Uso de anfetaminas en el entorno militar”. Lancet Extreme Medicine
362. pubmed.ncbi.nim.nih.gov/14698114/
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en relacién con la medicacién prescrita formalmente (por ejemplo, el uso
de anfetaminas para la narcolepsia o TDAH), la automedicacién informal o
el uso cuasi médico y de estilo de vida (por ejemplo, el uso de las propiedades
supresoras del apetito de las anfetaminas para control de peso).

Ya existe un mercado legal de estimulantes funcionales de bajo nivel,
principalmente productos a base de cafeina. En muchos paises se utilizan otros
estimulantes “funcionales”. Estos incluyen estimulantes tradicionales a base de
plantas, como coca, khat o betel, y productos farmacéuticos, como modafinilo
y efedrina (que en su mayoria estan controlados pero disponibles con receta
médica o, en muchos casos, se venden abiertamente).

Uso recreacional

Los estimulantes se utilizan ampliamente con fines recreativos, motivados por
el placer del efecto de la droga en si o por el hecho de que puede mejorar las
actividades sociales (al, por ejemplo, permitir que los usuarios permanezcan
despiertos toda la noche, aumentar la confianza, proporcionar energia para
bailar o mejorar el desempeno sexual). Esto generalmente implica un mayor
consumo por dosis que para uso funcional, pero también puede ser menos
frecuente. Como tal, presenta un conjunto diferente de riesgos y desafios con
un mayor enfoque en los danos agudos, sobre todo porque la poblacién de
personas que usan estimulantes de manera recreativa tiende a ser mas joven
(aunque hay un uso significativo entre las personas mayores, especialmente
conforme la generacién rave envejece).

Entre estaagrupacion hay una considerable flexibilidad enlos comportamientos.
Los estimulantes a menudo se pueden sustituir entre si dependiendo de la
situacion, predisposicion individual, disponibilidad o costo. A menudo se utilizan
en combinacion con otros farmacos no estimulantes. Algunos estimulantes
tienden a consumirse en exceso, mientras que otros tienden a tomarse en
una sola dosis. Aunque algunos patrones de uso aumentan el riesgo y pueden
causar un dano agudo o lamuerte, el uso recreativo y ocasional de estimulantes
no esté asociado con danos importantes para la salud de la mayoria de los
consumidores. El uso es generalmente poco frecuente y estd limitado por las
normas sociales que surgen entre los grupos de pares en su contexto social.
Estas normas se atentan aun més mediante controles personales, basados
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tanto en la experiencia como (cuando esté disponible) en la comprension
informada de los riesgos.

Uso dependiente

Una minorfa de personas que consumen estimulantes lo hace de una forma
que puede definirse como dependiente.” Las tasas de dependencia varian,
como proporcion de personas que consumen una sustancia determinada.
Son, por ejemplo, mucho mas altos para la cocaina y las anfetaminas que para
la MDMA. Los problemas de dependencia se asocian mds comunmente con el
uso de mayor intensidad de preparaciones de mayor potencia (como crack o
metanfetamina) y / o patrones mas riesgosos de consumo de liberacion rapida,
es decir, fumar e inyectarse, en oposicion al uso oral o inhalar. La reduccién
de danos v las respuestas de tratamiento al consumo dependiente y de mayor
riesgo se exploran con mas detalle en el Capitulo 7.

En cualquier mercado de drogas regulado, la politica debe disenarse para
reducir o prevenir, en la medida de lo posible, el desarrollo del uso dependiente
o de alto riesgo. También debe garantizar que los servicios de tratamiento y
reduccién de danos efectivos estén disponibles para aquellos que consumen de
manera problematica. Este deberia ser el caso en un mercado de estimulantes
legales, aligual que deberia ser el caso del alcohol. La prevencién implica no solo
educacion eficaz y la reduccion del dano, sino también el establecimiento de
condiciones universales (mediante el control de aspectos como la disponibilidad
y el precio) que hacen menos probable el uso dependiente.

Reconocer que la distincién entre patrones de uso dependientes y otros no es
simple tiene implicaciones politicas tangibles. En el caso del alcohol, por ejemplo,
la regulacion durante gran parte del siglo XX se baso en la creencia de que el
“alcoholismo” era una enfermedad que solo afectaba a un pequeno niumero de
personas y que los “alcohdlicos” eran cualitativamente diferentes de todos los
demas bebedores. Esto llevé a muchos paises a adoptar politicas de laissez-faire

25 Transform es consciente de las complejidades en torno a las definiciones de dependencia y del riesgo de asumir
una distincién clara entre uso dependiente y no dependiente. En términos generales, estamos aplicando el término
como se usa en la definicion de ICD-10 de “sindrome de dependencia” (ver aqui para una descripcion general:
www.who.int/substance_abuse/terminology/definition1/en/). En el tratamiento del alcoholismo, es habitual distinguir entre
dependencia “leve”, “moderada” y “grave” (ver, por ejemplo, www.nice.org.uk/guidance/cg115/chapter/introduction). Esto es
util en la medida en que reconoce que los patrones de uso dependiente, aunque estén definidos con precision, tienden
a existir en un espectro méas que en una relacién binaria con el consumo “moderado”.
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Cafeina

La cafeina es la droga mas popular del mundo, consumida principalmente en forma de café,
té, refrescos y chocolate. Es un estimulante funcional que satura gran parte de la cultura
contemporanea. Su uso casi ubicuo, su estatus legal y en gran parte no regulado y la normalizacion
cultural proporcionan un contexto Util para el debate mas amplio sobre los estimulantes.

Ejemplos de bebidas energéticas Contenido tipico de cafeina

Cada vez son mas populares y, a menudo, se comercializan de forma Café 50-200mg Té 50mg

agresiva debido a sus propiedades estimulantes.  roro: Steve Rolles Bebidas de cola de 30 a 60mg
(lata de 355ml)

La cafeina tiene un riesgo relativamente bajo, aunque en dosis . "

., . . o Bebidas energéticas 80—-160mg
mas altas (500-600 mg) puede causar insomnio, nerviosismo, . .

Pastillas de cafeina 50mg

inquietud, irritabilidad, ansiedad, malestar estomacal, latidos  (segun la marca)
cardiacos rapidos y temblores musculares. Sin embargo, es
importante destacar que, debido a los efectos secundarios desagradables en dosis mas altas,
Su uso tiende a ser autolimitado, lo que significa que las personas generalmente dejan de
consumirlo antes de que cualquier efecto se vuelva peligroso.

Muchos consumidores de cafeina probablemente cumplirian con algunos de los criterios de
diagnostico para la dependencia, pero debido a los bajos riesgos, la prevalencia notablemente
alta de la dependencia de la cafeina recibe poca atencion. De hecho, la cafeina se normaliza en la
medida en que rara vez se comenta junto con el uso de otros estimulantes. Es solo relativamente
reciente que algunos gobiernos han comenzado a explorar o implementar una mayor regulacion
de ciertas bebidas energéticas con alto contenido de cafeina, incluida la imposicion de
advertencias sanitarias, la restriccion de las ventas a menores de 16 anos o la limitacion de las
ventas a las farmacias.
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hacia el control del alcohol enla creencia de que la cantidad que bebia la poblacién
en su conjunto, la disponibilidad general de alcohol y la cantidad de marketing
realizado por la industria no tendrian un impacto significativo en problemas de
uso. Esta opinién ha sido ahora ampliamente desacreditada. *

Equilibrio de prioridades en conflicto

Regular los mercados de drogas significa equilibrar las prioridades en conflicto
y gestionar el poder relativo de las diferentes partes interesadas.

Imperativos comerciales vs salud publica

Un desafio fundamental en la reglamentacion farmacéutica es la gestion de
los objetivos a menudo conflictivos del comercio y la salud publica. Sabemos
por la experiencia del alcohol y el tabaco que, especialmente cuando estan
involucradas entidades corporativas a gran escala, los proveedores comerciales
tenderan a priorizar la maximizacién de las ganancias sobre la promocion de la
salud. Existe una larga y bien documentada historia de actores de la industria
del alcohol y el tabaco que socavan vigorosamente los esfuerzos para restringir
o regular sus actividades y buscan socavar la evidencia de investigaciones que
respalda unaregulacién mas estricta. Cualquier régimen de mercados de drogas
regulados debe disenarse para evitar que esto suceda y ser lo suficientemente
robusto como para resistir la intensa presion que los poderosos actores
comerciales pueden ejercer.

Al igual que las drogas legales, como el alcohol, los estimulantes no son
productos ordinarios y los desafios Unicos que presentan los estimulantes
justifican un mayor nivel de intervencién gubernamental que el caso de otros
consumibles. Esto es particularmente cierto dada la novedad de los mercados
de estimulantes legales en esta etapa temprana, y nuestra relativa falta de
conocimiento sobre cémo funcionarian bajo nuevas condiciones. Nuestro
punto de vista es que, al buscar el equilibrio adecuado entre los intereses del
comercio (que busca aumentar las ganancias mediante el uso creciente) y la
salud publica (que busca minimizar los danos mediante el uso moderado), este

26 Para una vision general, ver Butler, S. et al. (2017). Alcohol, Power and Public Health: A Comparative Study of Alcohol
Policy. Routledge, pp.1-25.
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ultimo siempre debe tener prioridad. La regulacion debe desarrollarse con una
comprension clara de lo dificil que puede ser, aprendiendo especialmente de los
éxitosy fracasos del control del tabaco, el alcohol y el cannabis emergente.

Nuevos actores comerciales
vs comunidades impactadas

Los movimientos hacia la legalizacién del cannabis en América del Norte han
puesto de relieve la importancia fundamental de promover la equidad social en
un entorno regulado. Algunos estados de EE. UU,, por ejemplo, han tratado de
lograrlo de manera proactiva a través de una serie de medidas que incluyen la
eliminacion de registros anteriores por delitos de drogas, asegurarse que las
licencias tengan un precio que reduzca las barreras de entrada en el nuevo
mercado, limitar las licencias para prevenir monopolios y dar capacitacion para
personas de comunidades més pobres, minoritarias o previamente afectadas.”
Sino se controlan, los mercados de productos basicos tienden inevitablemente
al dominio de los grandes operadores comerciales. En el caso de los mercados
de drogas, donde la prohibicion ha llevado a décadas de criminalizaciéon y
exclusion econdmica desproporcionadas, esta dindmica natural del mercado
no puede dejarse sin restricciones. Méds bien, el sistema regulatorio tiene que
basarse activamente en la justicia social y garantizar que las comunidades
afectadas formen parte del proceso de desarrollo de politicas.

Diferentes concepciones
de libertad y autonomia

Toda regulacién implica cierto grado de restricciones a la libertad individual.
A menos que el objetivo sea un mercado libre para todos, la cuestiéon no es si
deberiamos regular, sino dénde deberian trazarse las lineas de intervencion
justificables. Este es un problema politico clave que no puede pasarse por alto.
La posicion clédsicamente liberal es que el Estado no deberia intervenir en
los comportamientos privados a menos que se pueda demostrar que danan
a otras personas. La posicién de la “salud publica” es que se justifica un grado

27 Transform Drug Policy Foundation (2020). Estados alterados: regulacion sobre cannabis en los EE. UU. https:/
transformdrugs.org/publications/altered-states-cannabis-regulation-in-the-us; Transform Drug Policy Foundation y
México Unido Contra la Delincuencia (2020). Capturando el mercado: regulacion del cannabis en Canada.
transformdrugs.org/product/capturing-the-market/
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de restriccion adicional si protege alos  Todaregulacion implica
ciudadanos de los riesgos para su salud alguna restriccién alalibertad
o, de hecho, de las presiones no deseadas
de la influencia comercial. En los
extremos de ambos lados se encuentra  Objetivo sea un mercado libre
el abandono del deber del gobierno (y para todos, la cuestién no es
la transferencia del control a entidades
impulsadas unicamente por el lucro) o
la intrusién inaceptable de un Estado  donde deberian trazarse
paternalista (incluidos los guardianes |54 lineas justificables de
autoproclamados de la salud publica) en
aspectos de vida privada donde no tienen
nada que hacer.

individual. A menos que el

si deberiamos regular, sino

intervencion

Por supuesto, no existe una respuesta “correcta” a esta pregunta. Entre las
comunidades de reforma de las politicas de drogas hay quienes estan motivados
principalmente por la proteccién de los derechos individuales, otros motivados
por la perspectiva del potencial comercial y otros cuyo enfoque es la promocién
delasalud publica. Transform, al tiempo que reconoce la validez de argumentos
mas libertarios, ve la politica de drogas a través de una lente de reduccion de
danos vy, por lo tanto, inevitablemente, enfatiza las soluciones politicas en las
que la compensacién entre la libertad personal o comercial y la proteccion de la
salud publica se orienta hacia lo dltimo.

Mercados ilegales residuales vs regulados

La politica siempre es vulnerable a consecuencias no deseadas. En el caso de
la politica de drogas, una regulacion lo suficientemente restrictiva como para
lograr ciertos objetivos de reduccion de danos puede ser demasiado restrictiva
para proporcionar una alternativa viable a los mercados ilegales. Los controles
demasiado onerosos pueden dar lugar a precios excesivamente altos o barreras
inaceptablemente estrictas al acceso alos mercados. Cualquiera que sea el bien
que se pueda esperar que hagan en teoria, si simplemente se eluden, la politica
ha fallado.

Por otro lado, si la politica no es lo suficientemente restrictiva y surge un

mercado comercial desenfrenado, esto limitara severamente la oportunidad de
minimizar el dano. Afortunadamente, aunque ni la regulacion del alcohol ni del
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tabaco han sido perfectas, tenemos décadas de experiencia en las que basarnos,
considerando el equilibrio adecuado de controles en torno a productos, precio,
disponibilidad y marketing para intentar gestionar un mercado regulado de
drogas riesgosas de manera efectiva.

Alinearse con culturas existentes
vs dar forma a comportamientos futuros

Los nuevos sistemas regulatorios deben alinearse con las culturas existentes
de consumo de drogas. Sin embargo, esas culturas han sido profundamente
moldeadas porlaprohibicionylatendenciaalasupresion paracrear subculturas
alternativas que involucran productos y comportamientos de mayor riesgo. De
manera pragmatica, los mercados legales deberan configurarse de manera
que atraigan a los consumidores que compran de fuentes ilegales, ya sea por
razones de costo o de cultura. Esta no es una tarea féacil y hay que encontrar
un equilibrio entre la urgencia de implementar reformas y el riesgo de avanzar
demasiado apresuradamente.

Sin embargo, esto no significa que la politica deba simplemente mantener
el status quo. Mas bien, la regulacion puede modelar progresivamente las
normas sociales y alentar los movimientos hacia comportamientos, productos
y entornos de uso mas seguros. La evidencia sugiere, por ejemplo, que los
consumidores de drogas responden a los cambios en el precio y consumiran
menos de un producto a medida que los precios suban, pasando potencialmente
a otro producto menos riesgoso si el precio de este ultimo cae.* Si bien la
politica es solo un elemento en la compleja mezcla cultural que da forma a los
comportamientos relacionados con las drogas, es la palanca sobre la que los
gobiernos tienen control y hay muchos ejemplos de la historia (por ejemplo,
la prohibicién de fumar en lugares publicos) donde las iniciativas politicas han
tenido un efecto directo y transformador sobre el comportamiento.

Reconociendo los limites de la regulacion

La regulacion legal de las drogas no es una panacea. No eliminara el uso

28 Babor, T. et al. (2016). Drug Policy and the Public Good, 2% ed. Oxford: Oxford University Press, pag.166.
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problematico de drogas o la dependencia y algunas personas continuaran
siendo perjudicadas por su uso de drogas o como resultado del uso de drogas
de otras personas. Ademads, las injusticias sociales actualmente exacerbadas
por la prohibicion de las drogas — la marginacion, la estigmatizacion y el
encarcelamiento masivo de comunidades,amenudo de color — no desapareceran,
aunque se reducird en gran medida un instrumento importante de su aplicacion.

La regulacion tal como se contempla aqui tampoco eliminaria por completo los
mercados de drogas ilegales. Como ocurre con el alcohol, el tabaco y muchos
otros productos, siempre existe un mercado ilegal residual que, en el mejor
de los casos, puede reducirse pero nunca erradicarse por completo. Adems4s,
un sistema regulador es tan bueno como su aplicacion. Sin embargo, incluso
una reduccion parcial de los mercados ilegales y los danos relacionados con la
prohibicion todavia representa una gran ganancia neta para la sociedad en su
conjunto.

Laregulacién de los mercados de drogas también es solo un aspecto del debate
mas amplio sobre politicas de drogas. El consumo de drogas vy las politicas de
drogas son parte de un sistema complejo de factores e influencias que se
cruzan. Este sistema también cambia con el tiempo. Como Babor et al. han
notado correctamente:

A diferencia de los problemas técnicos que pueden ‘resolverse” y
luego pasar al dmbito de la administracion gubernamental de rutina
(por ejemplo, como purificar el agua o construir un puente sélido), los
problemas sociales como las drogas ilicitas deben ser “resueltos”unay
otra vez por cada generacion. La politica puede minimizar el dano que
causan las drogas y el tipo de problemas que existen, pero no permite
que la sociedad elija estar completamente libre de las drogas o de sus
problemas.”

Sin embargo, la complejidad no es motivo de inaccion. Todo lo contrario. La
prohibicion no solo crea y agrava una variedad de danos sociales y de salud, sino
que ademas genera obstédculos tanto conceptuales como practicos para abordar
las preocupaciones de salud muy reales en torno al uso problemaético de drogas.
Su reemplazo por un sistema regulatorio, al reorientar los recursos y cambiar
los obstdculos politicos e ideoldgicos, permitiria la adopcion de un enfoque de

29 Babor, T. et al. (2016). Drug Policy and the Public Good, 22 ed. Oxford: Oxford University Press. pp.274-5.
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salud publica que produciria beneficios a largo plazo. Esto facilitaria entornos de
formulacion de politicas més racionales y basados en evidencia, que solo pueden
ayudar a abordar las condiciones sociales que subyacen al uso problematico y a
abordar mejor los darios mas amplios relacionados con las drogas.

El contexto politico mas amplio

El establecimiento de nuevos mercados regulados legalmente para las drogas
actualmente ilegales requiere nuevas estructuras institucionales en diferentes
niveles de gobierno: internacional (incluidas agencias globales y regionales como
la ONU y la Unién Europea), nacional y local. Actualmente, estédn surgiendo
tensiones entre estas estructuras multinivel, lo que pone de relieve el grado
en que se estan desgastando bajo la presién de la reforma. Debido a que las
instituciones globales han tendido a mostrar pocainclinacion a liderar, lareforma
de la politica de drogas a menudo ha sido impulsada por la innovacion local. Las
leyes de cannabis de Uruguay y Canadd no cumplen con las convenciones sobre
drogas de la ONU; la regulacion del cannabis a nivel estatal de EE. UU. estd en
conflicto con la ley federal; y una serie de iniciativas locales sobre la regulacién
del cannabis, incluyendo en Copenhague, mas de 60 municipios de los Paises
Bajosy el Pais Vasco de Espana, estédn desafiando los marcos legales nacionales.

Internacional

La ONU juega un papel fundamental en el establecimiento de una politica global
de drogas, estableciendo las barreras dentro de las cuales operan las politicas
nacionales de drogas. La prohibicién se basa actualmente en los tratados de la
ONU sobre drogas, que sitian el tema directamente como uno de crimen y
aplicacion. En el contexto de la reforma global, esto deberia cambiar. Un mercado
legal de estimulantes deberia regularse de manera que no solo minimice
los danos a la salud, sino que también proteja los derechos y las necesidades
de los productores, especialmente en las regiones de bajos ingresos. Esto
requeriria nuevos acuerdos comerciales internacionales, as{ como una mayor
consideracién de las normas de derechos humanos relacionadas con las politicas
de drogas dentro de los regimenes de algunos tratados clave. La responsabilidad
de ocuparse de los problemas relacionados con las drogas deberia pasar de la
UNODC ala OMS, idealmente viendo el desarrollo de un acuerdo internacional
similar al Convenio Marco para el Control del Tabaco.
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Los estéandares de derechos humanos de la ONU son consistentes con el
marco de regulacién legal propuesto en este libro. No se puede decir lo mismo
de la prohibicién de las drogas. Un informe reciente de ONUSIDA, la OMS y el
Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo declaré que “ninguna
ley, politica o practica sobre drogas debe tener el efecto de socavar o violar
la dignidad de ninguna persona o grupo de personas”.* En realidad, la guerra
contra las drogas ha provocado sisteméticamente abusos flagrantes de los
derechos humanos, en clara violacién de la dignidad humana.®' La regulacion
legal crea una oportunidad para que los derechos individuales y colectivos sean
protegidos de formas actualmente socavadas por la aplicacion de la prohibicion.

Claramente, una reforma integral requiere una revision de los tratados de control
de drogas dela ONU o un curso de accion geopoliticamente viable mediante el cual
los Estados individuales, o grupos de Estados con ideas afines, puedan navegar
mas alla de las obligaciones de los tratados existentes. Este es un tema complejo,
que se trata con mas detalle mas adelante en el libro.

Gobierno nacional

Sibienlosmercados de drogas tienen unalcance global, los gobiernos nacionales
deben tener el poder de determinar sus propias politicas de drogas, dentro de
los amplios parametros establecidos en el comercio internacional y las leyes
de derechos humanos. En un panorama legal reformado, la responsabilidad
principal de la politica de drogas deberia recaer en los departamentos de
salud, més que en los de asuntos internos. Si bien el gobierno conservara las
responsabilidades esenciales de supervision y aplicacion de la normativa, es un
principio fundamental que el consumo de drogas (en la medida en que suponga
un riesgo) es principalmente un problema de salud y debe tratarse como tal.

Sin embargo, debido a sucomplejidad (y como es el caso del alcohol) la politica de
drogas siempre serd profundamente interdepartamental. Los departamentos
de asuntos internos seguiran teniendo un papel clave en la aplicacién de nuevas
regulaciones; las tesorerias buscaran la generacion de impuestos; debe haber
un papel fundamental para el desarrollo internacional en la proteccion de los

30 Centro Internacional de Derechos Humanos y Politicas de Drogas, ONUSIDA, OMS y Programa de Desarrollo de
las Naciones Unidas (ONU) (2019). Directrices internacionales sobre derechos humanos y politicas de drogas.
www.undp.org/content/undp/en/home/librarypage/hiv-aids/international-guidelines-on-human-rights-and-drug-policy.html

3

Ver: Transform Drug Policy Foundation (2011). La guerra contra las drogas: socavando los derechos humanos.
transformdrugs.org/product/count-the-costs-undermining-human-rights/
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productores y el apoyo al comercio justo; los departamentos de educacion
tendran un papel en la prevencion y reduccion de danos, y asi con el resto. Por
esta razon, un organismo de coordinacién con un informe interdepartamental
serd esencial para garantizar la coherencia de los enfoques en todos los d&mbitos
politicos. Ya existen modelos para esto. En el estado de Washington y muchas
provincias canadienses, la politica del cannabis se ha delegado a las agencias
existentes que supervisan la regulacion del alcohol. Uruguay, en cambio,
establecié un nuevo Instituto de Regulacion y Control del Cannabis.

Gobierno local

La implementacion a nivel de la calle y la aplicacion de la regulacion recae
invariablemente en las autoridades locales. La concesion de licencias
generalmente permite a las autoridades locales determinar el numero, la
densidad y las practicas operativas de los puntos de venta en su drea, y adaptar
esas decisiones a las necesidades locales.

Puede ser que algunas comunidades no deseen ver la venta legal de
estimulantes en sus dreas, incluso si el suministro esta legalizado a nivel
nacional. Esta “opcién local” se ha aplicado histéricamente en los condados
“secos” (sin alcohol) de los EE. UU. y Australia, y més recientemente con los
puntos de venta de cannabis en los EE. UU. y las “cafeterias” de cannabis en
diferentes municipios holandeses. En Estados Unidos, todos los estados que
han regulado legalmente el cannabis recreativo permiten a las autoridades
locales flexibilidad en las leyes de zonificacién o la opcién de prohibir por
completo alos minoristas.”

El nivel de autonomia regulatoria que se deja a las comunidades individuales
requiere un cuidadoso equilibrio. Es fundamental que las éreas locales tengan
cierto grado de control sobre cémo se manifiesta la regulaciéon de estimulantes
en sus comunidades. Sin embargo, la diversidad de politicas locales también
puede dificultar el acceso al mercado legal para algunas comunidades y
fomentar que continue un mercado ilegal no regulado o ventas secundarias
informales. Los servicios de entrega y venta minorista en linea pueden ofrecer
una solucion parcial, pero vienen con sus propios desafios regulatorios.

32 Transform Drug Policy Foundation(2020). Estados alterados: regulacion sobre el cannabis en los EE. UU.
transformdrugs.org/product/altered-states-cannabis-regulation-in-the-us/
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¢.Se puede lograr?

El sistema global de prohibicion de las drogas parece tan arraigado que puede
resultar dificil imaginar una alternativa. A pesar de sus notorias fallas, sus
costos sociales y su papel en la profundizacién de las injusticias, la prohibicion
tiene la ventaja de ser el sistema existente. El cambio politico es dificil en
cualquier momento: cambiar los tratados globales de larga data, respaldados
por instituciones tan vastas y dificiles de manejar como la ONU, y reforzados
por Estados poderosos cuya influencia en el escenario global es inmensa es, sin
duda, un desafio profundo. Pero, como todo cambio, es posible, y para avanzar
hacia él necesitamos imaginar la alternativa: mapearlo y evaluar las diferentes
formas que puede adoptar. Los futuros historiadores, un dia, mirarén hacia
atrdsy se preguntaran por qué la guerra contra las drogas duro tanto: este libro
tiene como objetivo ayudar a impulsar el momento del cambio proponiendo
modelos especificos para un sistema diferente. No se trata de si, sino de cuando
fallard el sistema actual. Este libro espera establecer cémo deberia verse el
nuevo sistema.

Los capitulos que siguen estén disenados parallevar allector a través de los pros
y los contras de los diferentes modelos de regulacion, al tiempo que establecen
la version que creemos que promete mas. El Capitulo 2 analiza la justificacion
de diferentes enfoques regulatorios, evaluando lo que pueden lograr y a qué
costos, y concluye con lo que propondriamos como un “modelo estandar” para
la regulacion de estimulantes. Los capitulos posteriores aplican este modelo a
tipos especificos de estimulantes: anfetaminas, MDMA y cocaina; abordar como
se aplican nuestros principios basicos en cada caso y qué variaciones puede
haber. Los capitulos sobre reduccién de danos y desarrollo sostenible toman
dos temas transversales fundamentales y establecen cémo abordarlos en un
nuevo contexto regulatorio.

La discusién que sigue estd disenada tanto para  Los historiadores
describir una hoja de ruta para la regulacion como
para estimular el debate sobre cémo se podria
implementar o mejorar. Nos encontramos en una
etapa inicial en esta area del debate sobre politicasde vy se preguntaran
drogas, y las propuestas que se presentan aqui estan
disenadas para colocar un marcador: describir lo que
consideramos la mejor opcion alternativa mientras
se mantiene abierto el espacio para desafiarla e  duro tanto tiempo.

del futuro, algun dia,
miraran hacia atras

por qué la guerra
contralas drogas
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invitar a los lectores a considerar como los elementos pueden desarrollarse
mas. Leido con esa perspectiva, creemos que este libro puede hacer una
contribucion importante para lograr las reformas que el mundo necesita con
tanta desesperacion.

50

Foto: iStock



i NIW | B

4

Los aspectos
I prac

ICOS

f

a regulac

on

s St




Laregulacion de estimulantes
debe disenarse, sobre todo,
para proteger la salud publica,
reducir las desigualdades
sociales y garantizar una mas
eficiente reduccion de danos
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Los aspectos practicos de la regulacion

PASAR DE LA PROHIBICION A LA REGULACION NO ES SOLO UNA CUESTION DE PRINCIPIO,
sino de detalles practicos. Si aceptamos que la alternativa a la criminalizacion
no es un acceso libre para todos, entonces tenemos que mirar de cerca qué
controles son practicos, justificados y éticos. Debido a que los estimulantes
representan una amplia variedad de sustancias, efectos e impactos a largo
plazo, no existe un modelo Unico para su regulacion. Para que sean practicas, las
regulaciones deben lograr sus objetivos y ser lo suficientemente receptivas a
los consumidores para que sean aceptadas. Para estar justificadas, no necesitan
ir mas alla de lo necesario para reducir el dafno en un grado razonable. Y para
ser éticas, no deben crear danos innecesarios ni exacerbar las desigualdades
existentes.

Este capitulo establecerad los principios y preguntas clave para la regulacion.
Reconociendo que los detalles deben diferir con respecto a las sustancias
especificas, discutird cuestiones generales y modelos generales de control.
Funciona desde el principio de que no existe un enfoque unico para todos.
Sobre esa base, la reglamentacion de las drogas debe desarrollarse utilizando
un enfoque escalonado, que adapte el modelo de reglamentacion a los riesgos
de uso.
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Cuantificar los riesgos de las drogas

La regulacién, como se analizd en el capitulo anterior, es esencialmente
un desafio de la gestion de riesgos. Por lo tanto, comprender los riesgos
farmacoldgicos de un droga en particular y cémo se relacionan con los riesgos
ambientales y de comportamiento es crucial para determinar la respuesta
regulatoriay politica, y para la educacién sobre riesgos para los consumidores.
La formulacién de politicas y leyes contemporaneas ha tendido a clasificar
las drogas dentro de un pequeno numero de categorias: a menudo, como en el
caso del sistema de clasificacion de drogas de la ONU, se combina la evaluacion
de riesgos no médicos con una evaluacion de su utilidad médica, en una sola
clasificacién. Estos sistemas de clasificacién o planificacion legal han sido objeto
de criticas de amplio alcance que incluyen que son arbitrarios y se basan en
analisis de riesgo inexactos, ausentes u obsoletos; que omiten incluir alcohol y
tabaco; y que son principalmente herramientas para establecer una jerarquia de
castigos en lugar de dar forma significativa a una respuesta de salud publica.’

Mas alld de estos desafios, sin embargo, estd el problema mads fundamental de
que los riesgos de las drogas se definen a lo largo de una serie de diferentes
vectores de riesgo agudo y crénico (que incluyen, por ejemplo, la sobredosis
y el potencial de dependencia). Las diferentes drogas también pueden
tener riesgos secundarios muy diferentes relacionados con el embarazo, la
discapacidad para conducir, la competencia en el lugar de trabajo o la violencia
y el comportamiento antisocial. Las clasificaciones de drogas a lo largo de estos
diferentes vectores de riesgo no necesariamente se alinearan (compare los
riesgos crénicos y de sobredosis de la heroina y los cigarrillos, por ejemplo).
Se agregan mas niveles de complejidad por el hecho de que el riesgo de las
drogas pueden estar profundamente determinados por su preparacion, la salud
del consumidor y otros factores individualizados (incluida la edad, el peso, el
género, problemas de salud preexistentes) y los comportamientos de consumo
(frecuencia de uso, dosificacién, modo de uso, uso de multiples drogas, entorno
de uso, etc.). Un sistema de clasificacion de riesgo generalizado de tres o cuatro
niveles no es una herramienta politica util en este contexto; potencialmente
puede servir como un tétem politico, pero es en gran parte un sin sentido en
términos practicos. Los esfuerzos mas sofisticados para clasificar los danos
causados por las drogas segun diferentes vectores de riesgo que luego se

1 Comisién Global de Politica de Drogas (2019). Clasificacién de las drogas: cuando la ciencia se quedo atras.
www.globalcommissionondrugs.org/reports/classification-psychoactive-substances
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Los aspectos practicos de la regulacion

Niveles de riesgo

Productos farmacologicos Modelo de regulacion

Nivel 1 ® Hoja de coca / té / productos Comercio minorista
riesgo ,
baj(? orales e Controles estandar de productos de consumo

o Té de efedra o Informacion comercial sobre envases

> el aon i e Controles de edad / ventas con licencia /

restricciones de marketing para algunos
productos
Nivel 2 o Pastillas de MDMA “Modelo estandar”
riesgo ) ) : - : )
medio e Pastillas de anfetaminas e Monopolio estatal minorista estilo farmacia
] e Envases estilo farmacéutico
e Polvo de cocaina ) )
e Racionamiento de productos
e Prohibicion de marketing
Nivel 3 o Anfetamina fumable / inyectada Modelo de reduccion / tratamiento de dafios
alto riesgo e L
1esg  Cocaina inyectada o crack de o Sin disponibilidad minorista
cocaina ahumada / base de o Opciones para prescripcion sustitutiva / de
pasta / basuco mantenimiento

. ° i
o Otros estimulantes fumados / Lugares de consumo supervisados

inyectados de alto riesgo

combinan en un indice de una sola figura adolecen de las mismas deficiencias
conceptuales, incluso antes de que se tengan en cuenta los impactos del
entorno de politicas legales sobre los riesgos.”

No obstante, para el propdsito de este libro, hemos dividido los productos
farmacolodgicos estimulantes en tres grandes niveles con el fin de explorar
opciones regulatorias. Sin embargo, en lugar de centrarnos solo en las
evaluaciones de riesgo farmacoldgicas convencionales mas limitadas que
se utilizan para informar una jerarquia de castigos, hemos basado la division
de niveles en la preparacién y en vectores de riesgo relacionados con el
comportamiento que pueden informar de manera mas significativa los
aspectos practicos de la regulacién. Esta diferencia de enfoque se destaca a
través de la clasificacion de la cocaina en nuestro modelo de niveles de riesgo.
Si bien la hoja de coca, la cocaina en polvo y el crack de cocaina se agrupan
juntos en los sistemas de clasificacion a nivel de la ONU, y en el Reino Unido y

2 Rolles, S., Measham, F. (2011). “Cuestionar el método y la utilidad de clasificar los dafos causados por las drogas en las
politicas de drogas”. International Journal of Drug Policy 22.4. doi.org/10.1016/j.drugpo.2011.04.004
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los EE. UU,, en cambio, los hemos colocado en tres niveles de riesgo diferentes,
lo que refleja la realidad muy diferente del riesgo entre estos productos. Sin
embargo, esta categorizacion de tres niveles conlleva inevitablemente un
grado de generalizacion. Es importante tener claro que aun existen diferencias
significativas en los riesgos entre los productos clasificados dentro de un nivel
dado, y quelos limites entre los niveles a veces pueden ser difusos.

Palancas politicas disponibles para el gobierno

La regulacion no puede, por si misma, determinar exactamente como se
consumirdn los estimulantes, por quién y a qué nivel en la poblacién. Sin
embargo, representa un mecanismo fundamental por el cual los mercados y
los comportamientos de consumo pueden verse influenciados. En términos
generales, las palancas de regulacion incluyen controles sobre: la formulacién
de productos (a través de controles en la preparacién o envasado); precio
(mediante controles de impuestos o precios); disponibilidad (mediante la
concesion de licencias a los proveedores y puntos de venta y controles sobre
los consumidores, como el acceso por edad, el racionamiento o los lugares
permitidos para el consumo); y marketing. Los temas de desarrollo relacionados
con la produccién de drogas se tratan en el Capitulo 6.

Este capitulo discutira los desafios y opciones regulatorias que se aplican a
estas diferentes dreas de control.

Controles de producto

La produccion legal autorizada de MDMA, cocaina y anfetaminas con fines
meédicos y cientificos ya se produce en los marcos legales nacionales, regionales
y mundiales existentes que regulan la produccién farmacéutica de manera mas
general. Como tal, los desafios futuros en torno a la produccion legal se pueden
abordar en gran medida ampliando la produccién dentro de estos sistemas
existentes. Los temas méds espinosos, mas alla de la logistica de aumentar
la produccién para nuevos mercados potenciales, son politicos, legales y
burocraticos.

El control de calidad de los medicamentos farmacéuticos se gestiona bajo
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las regulaciones regionales de Buenas Précticas de Fabricacién (BMP) para
garantizar la seguridad de los consumidores. En un mercado regulado, todos
los medicamentos farmacéuticos para uso no médico tendrian que producirse
bajo los mismos estandares de calidad, inspeccién y prueba (y cualquier
medicamento importado deberia cumplir con los estandares BMP que operen
en el punto de venta).

Cualquier producto de alto valor presenta algun grado de amenaza de delitos
adquisitivos, incluidas las drogas, independientemente de silos productos estan
destinados a mercados médicos o no médicos. El alcohol, el tabaco y el cannabis
legal han sido objeto de robo en el punto de produccién, en transito o en la
venta. Los medicamentos estimulantes farmacéuticos, con una relacion valor/
peso mas alta y un mercado de reventa que probablemente sea mds accesible
que, por ejemplo, los medicamentos con usos médicos comparativamente
especializados, podrian resultar un objetivo atractivo para los delitos
oportunistas.

Sin embargo, los protocolos de seguridad para la produccién, tréansito y venta
existentes de medicamentos de alto valor (para estimulantes o cualquier otro
uso) estan bien establecidos. Las mismas medidas de seguridad que funcionan
para la produccién de drogas de alto valor para usos médicos funcionaran con la
misma eficacia para la produccién de drogas para usos no médicos (sobre todo
teniendo en cuenta que, como se senald, en muchos casos los productos son
idénticos y también se venderan en farmacias especializadas).

Es probable que las cuestiones legales relacionadas con el comercio
internacional o el transito de drogas producidas para usos no médicos sean mas
problematicas que las cuestiones practicas relativamente trilladas en torno al
control de calidad y la seguridad. Serd necesario desarrollar nuevos estdandares
y marcos a nivel internacional para asegurar un control efectivo en estas dreas,
y serd necesario superarlos obstéculos planteados porla actual arquitectura de
control de drogas de la ONU (para una discusion sobre esto, ver mas adelante
enellibro).

La cuestion de quién llega a producir productos para el nuevo mercado de
estimulantes también es primordial, incluso si podemos estar seguros de que
los productos resultantes seréan de calidad comparable. El hecho de que las
corporaciones ya tengan licencia para producir farmacos para los mercados

Una guia préctica 57



Buenas Prdcticas de Fabricacion

“Buenas Practicas de Fabricacion”, o BPM, describe los estandares minimos legales que los
fabricantes de medicamentos farmacéuticos deben cumplir para garantizar que los productos sean
consistentemente de altos estandares y sean apropiados para su uso previsto. Los estandares
de BMP son establecidos a nivel internacional por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), asi
como a nivel regional, a través de organizaciones como la Agencia Europea de Medicamentos, que
armoniza las actividades de BMP en toda la regién.! El cumplimiento de las BPM puede evaluarse
mediante procedimientos de notificacion e inspeccion, y el incumplimiento esta sujeto a sanciones,
incluida la suspension de la licencia. ii

Las BPM se establecen en reglamentos y orientaciones, que describen los principios y estandares
que deben aplicarse a lo largo del proceso de produccion, incluyéndose en: higiene; materiales;
equipamiento usado; y entrenamiento. El objetivo principal de las BPM es reducir los riesgos para los
consumidores, por ejemplo, los que plantean el etiquetado inadecuado o las mezclas de productos,
y especificamente los riesgos que no pueden eliminarse mediante pruebas del producto final.iii

Como ejemplo, las pautas establecidas en los EE. UU. por la Administracién de Alimentos y
Medicamentos (FDA) se pueden resumir con las “cinco p”. Estos describen las areas clave en las
que la FDA requiere que los fabricantes cumplan con los estandares minimos especificados, aunque
son ampliamente aplicables como principios a las BPM de manera méas general (los ejemplos que
se dan aqui no son exhaustivos):

e Personas: el personal debe tener responsabilidades claras y estar completamente capacitado
y supervisado

e Procedimientos: los procedimientos deben registrarse e informarse, y cubrir todas las areas
clave

e Productos: los fabricantes deben tener especificaciones para cada etapa del desarrollo del
producto

e Instalaciones y equipos: deben estar registrados, validados y permitir una limpieza eficaz

e Procesos: deben estar claramente documentados e informados, con los pasos criticos
identificados'

i Organizacion Mundial de la Salud (sin fecha). Preguntas y respuestas de BMP.
www.who.int/medicines/areas/quality_safety/quality_assurance/gmp/en/; Agencia Europea de Medicamentos (sin fecha). Buenas
Practicas de Fabricacion. www.ema.europa.eu/en/human-regulatory/research-development/compliance/good-manufacture-practice

Véase, por ejemplo, UK gov.uk (2019). Buenas préacticas de fabricacion y buenas préacticas de distribucion.
www.gov.uk/guidance/good-manufacturing-practice-and-good-distribution-practice

i Organizacion Mundial de la Salud (2014). Buenas préacticas de fabricacién de la OMS para productos
farmacéuticos: principios fundamentales. Anexo 2, OMS Serie de Informes Técnicos 986, 2014.
www.who.int/medicines/areas/quality_safety/quality_assurance/TRS986annex2.pdf?ua=1; World Health Organization (sin fecha).

Preguntas y respuestas de BMP. www.who.int/medicines/areas/quality_safety/quality_assurance/gmp/en/

iv Hill, E. (2019). Buenas practicas (GxP) en la industria farmacéutica. Qualsys.
quality.eqms.co.uk/blog/good-practice-in-the-pharmaceutical-industry
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médicos significa que la dindmica corporativa ya estéd arraigada y que los
grandes actores estan bien establecidos.

Como se ha visto con la transicion de los mercados de cannabis medicinal a
no médico en los EE. UU. y Canada, favorecer a las empresas existentes puede
facilitar la administracion de un nuevo mercado para los reguladores, pero no
es necesariamente el mejor enfoque para garantizar una division equitativa o
un reparto equitativo del espacio de mercado.” Estos son desafios importantes
que deben afrontar las autoridades en su busqueda por desarrollar nuevos
procedimientos de concesion de licencias (véase también el Capitulo 6 sobre
cuestiones de desarrollo en la produccién de medicamentos).

Controles de preparacion

Los riesgos asociados con un determinado estimulante estdn influenciados
tanto por la forma de preparacién del farmaco (ya sea una pastilla, un
polvo, una bebida, etc.) como por el modo de administracion (ya sea por
inyeccion, fumado / inhalado, inhalado o ingerido oralmente). Para cualquier
medicamento, una dosis mas alta significa efectos mds intensos y mayores
riesgos. Sin embargo, la preparacion y el modo de administraciéon también
influyen en los riesgos al cambiar la velocidad de aparicion y duracion de los
efectos de las drogas, asi como los riesgos fisicos agudos y crénicos asociados
con fumar, inyectarse, etc.

La disponibilidad de diferentes preparaciones esta directamente influenciada
porlaregulaciény, por extension, también lo estan los modos de administracion.
Ciertas formulaciones de pildoras, por ejemplo, dificultan el consumo de la
droga por via oral; las formulaciones de gel liquido no se pueden triturar ni
inhalar; las preparaciones profarmacos (que solo se vuelven psicoactivas
después de la metabolizacion, como Lisdexanfetamina) no pueden ofrecer el
efecto inmediato de inyectarse.

La regulacién puede fomentar un consumo mas seguro al hacer que los
medicamentos estimulantes estén mas disponibles (o més baratos) en
preparaciones mas seguras y menos disponibles (o més costosos) en formas

3 Ver: Slade, H. (2020). Estados alterados: regulacion sobre el cannabis en los EE. UU. Transform Drug Policy Foundation.
transformdrugs.org/product/altered-states-cannabis-regulation-in-the-us/
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mas riesgosas. La promocion de alternativas mas seguras no debe buscar
alentar a nuevos consumidores. Mds bien, deberia buscar cambiar los
comportamientos entre los usuarios de alto riesgo existentes, o guiar a las
personas que potencialmente se convertirian en usuarios de alto riesgo en el
futuro en una direccién mas segura. Por ejemplo, una mejor regulacion deberia
fomentar un cambio, tanto a nivel de poblacién como a nivel individual, desde el
tabaquismo de alto riesgo y la inyeccion de estimulantes hacia preparaciones
orales mas seguras y de liberacién mas lenta. La adopcion o transicion hacia
formas y modos de uso més seguros es un objetivo fundamental de laregulacion
para la reduccion de danos.

Un enfoque de reduccion de danos también debe garantizar que las personas
que consumen drogas estimulantes tengan un conocimiento preciso de la dosis
que se consume y de los efectos y riesgos probables de consumir en una forma
determinada. Esto incluiria, por ejemplo, qué tan intenso es probable que sea el
efecto, qué tan rapido se sentird o cuanto tiempo durara. La escasa comprension
de los efectos de los farmacos es un factor de riesgo en si mismo, al igual que
la potencia desconocida e impredecible de los farmacos, especialmente en lo
que respecta a las preparaciones farmacéuticas. Ambos se ven agravados por
la produccién y el suministro ilegales no regulados. Los productos regulados,
claramente etiquetados, vendidos por proveedores autorizados y capacitados,
no pueden prevenir completamente los comportamientos de alto riesgo, pero st
los hardan menos probables.

El consumo (ya sea de drogas o de cualquier otro producto) rara vez es del
todo racional: una serie de deseos, percepciones erroneas y sesgos cognitivos
influyen en todo lo que hacemos. Sin embargo, es mas probable que se
tomen decisiones mas seguras cuando los consumidores tienen acceso a la
informacién. Por lo tanto, es una responsabilidad bésica de cualquier régimen
regulatorio proporcionar tanta informacion como sea posible. El conocimiento
permite alas personas que consumen drogas tomar decisiones mas informadas
sobre sus conductas de riesgo personales. De hecho, el acceso a conocimientos
precisos sobre los riesgos para la salud y la reduccién de danos es un elemento
clave del derecho fundamental a los mas altos estandares posibles de salud.*

4 Comité de Derechos Econdémicos, Sociales y Culturales de las Naciones Unidas (ONU) (2000).
Observacion general No. 14: El derecho al més alto nivel posible de salud. parrafo 12 (a) (iv).
thinternet.ohchr.org/_layouts/15/treatybodyexternal/Download. aspx?symbolno=E%2fC.12%2f2000%2f4&Lang=en; Centro
Internacional de Derechos Humanos y Politicas de Drogas, ONUSIDA, Organizacién Mundial de la Salud y Programa
de Desarrollo de la ONU (2019). Directrices internacionales sobre derechos humanos y politicas de drogas.p.8.
www.undp.org/content/undp/en/home/librarypage/hiv-aids/international-guidelines-on-human-rights-and-drug-policy.html
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Resumen del vector de riesgo para el modo de administracion de drogas

Inyeccion

La inyeccion es el modo de administracion mas riesgoso. Expone inmediatamente al usuario a la

totalidad de la dosis y minimiza su capacidad para controlar (dosificar) la dosis, aumentando el

riesgo de sobredosis. La inyeccion implica el riesgo de lesiones tisulares, infeccion y transmision
de virus por la sangre si se comparte el equipo de inyeccion. La intensidad de la
experiencia y el inicio rapido del efecto de las drogas, se asocia con mayores niveles
de uso compulsivo y dependencia.

Fumar / inhalar

Al igual que la inyeccion, la inhalacion expone al usuario al efecto del farmaco casi de inmediato
(aunque la biodisponibilidad se reduce ya que parte del farmaco se pierde en la exhalacion). Sin
embargo, permite un mayor grado de control sobre la titulacion y la intoxicacion, por lo que el
riesgo de sobredosis es menor. No todas las drogas estimulantes se pueden fumar

con eficacia (las preparaciones de cocaina base / crack y la metanfetamina pueden

ser, pero no la dexanfetamina, la cocaina en polvo o MDMA). La inhalacion de farmacos
quemados presenta un riesgo adicional de dafio cronico a los pulmones.

Los riesgos de inhalacién se pueden reducir si se inhala en forma de vapor en lugar de combustion /
humo, pero los dispositivos de vapeo actuales no pueden transportar suficiente droga por inhalacion
(cocaina, anfetamina o MDMA) para hacer de esta una opcion practica (aunque podria desarrollarse
con potentes estimulantes sintéticos en el futuro).

Inhalar (insuflacién)

El polvo, o algunos estimulantes en forma de solucion, se pueden inhalar y absorber a través de
las membranas mucosas nasales durante un periodo de minutos. Esto produce
un efecto mas lento que al inyectarse o fumar. Si bien la insuflaciéon generalmente

conlleva un riesgo fisico menor que inyectarse o fumar, el consumo prolongado
conlleva un riesgo moderado de dafo crénico a las membranas nasales.

Consumo oral

Los medicamentos que se toman por via oral se absorben durante un periodo de tiempo mas largo
(una hora 0 mas) en el intestino. Las preparaciones de liberacion mas lenta consumidas por via oral
generalmente tendran un riesgo menor que sus equivalentes de liberacion rapida, ya que

la velocidad de inicio y el nivel de exposicion en un momento dado son moderados. Sin
embargo, la duracion de la exposicion y la intoxicacion suele ser prolongada.

Las drogas, incluida la hoja de coca y la cocaina en polvo, también pueden mantenerse en
la boca y absorberse a través de las encias o por via sublingual.

ICONOS [DESDE ARRIBA]: “Drogadiccion” y “Tabaquismo” de Luis Prado; “Cocaina” de Maxim David;
“Estémago” de Michael Thompson; todo de Noun Project thenounproject.com
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Para apoyar la toma de decisiones informada, los medicamentos estimulantes
solo deben estar disponibles en unidades estandarizadas claramente
etiquetadas. La estandarizacion de las medidas ayudaria a garantizar que los
consumidores sepan qué y cuanto estan tomando. También, como estamos cada
vez mas familiarizados con la venta minorista de bebidas alcohdlicas, permitiria
proporcionar informacién relacionada directamente con esas unidades. Los
detalles sobre la preparacion y la dosis de cada farmaco se exploran en los
capitulos correspondientes.

Controles de precios

El consumo de drogas en un entorno legal estara determinado por toda una
gama de variables ambientales, de las cuales el precio es solo una.’ Sin embargo,
sabemos por la investigacion sobre el alcohol y el tabaco que la fijacién de
precios es quizas la palanca de influencia mds importante que tienen los
gobiernos cuando se trata de dar forma a los comportamientos de consumo,
y existe una extensa literatura sobre los posibles impactos de diferentes
enfoques.®

Bajo un sistema de regulacion legal, los gobiernos pueden influir en el precio
mediante una variedad de mecanismos:

e Fijacion directa de precios: el gobierno especifica precios fijos (que
pueden incluir o no impuestos) alos que deben venderse determinados
productos.

e Precios minimos: limites fijos de precios inferiores (que pueden o no
incluir impuestos), permiten cierto grado de competenciay flexibilidad
del mercado dentro de parametros definidos evitando la competencia
excesiva en precio. El precio unitario minimo (MUP), por ejemplo, se ha

5 Kilmer, B., Caulkins, J.P, Liccardo, R. et al. (2010). ¢ Estado alterado? Evaluando como la legalizacion
de la marihuana en California puede influir en el consumo y el presupuesto publico. RAND Corporation.
www.rand.org/pubs/occasional_papers/OP315.html

6 See, e.g.: Wagenaar, A.C., Salois, M.J. and Komro, K.A. (2008). “Efectos del precio de las bebidas alcohdlicas y
los niveles de impuestos sobre la bebida: un metanalisis de 1003 estimaciones de 112 estudios”. Addiction 104.
www.ncbi.nim.nih.gov/pubmed/19149811; Gallus, S., Schiaffino, A., La Vecchia, C. et al. (2006). “Precio y consumo de
cigarro en Europa”, Tobacco Control 15. www.nchi.nlm.nih.gov/pubmed/16565459. También hay una literatura emergente
sobre los impactos de la fijacion de precios del cannabis en jurisdicciones legalizadas, pero esto estd menos
desarrollado debido a su relativa novedad (los primeros modelos formales de regulacién no médica solo comenzaron en
2014) y la falta de amplitud en los controles de precios explorados hasta ahora, principalmente limitados a los mercados
norteamericanos mas comercializados.
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utilizado para limitar la competencia de precios bajos en el mercado del
alcohol”

e Impuesto fijo por unidad (o “especifico”): se aplica un impuesto que
cobrauna cantidad por una unidad de droga determinada, por ejemplo,
por 10 miligramos de cocaina, MDMA o anfetamina. Se puede aplicar
anivel de produccién, a nivel minorista o ambos. Generalmente, un
sistema tributario especifico es mas eficaz para regular la potencia que
un modelo ad valorem (ver mas abajo) porque establece una relacion
directa entre la potencia de un producto y el derecho cobrado.

e Impuesto ad valorem: el impuesto se calcula como un porcentaje
fijo del precio minorista del producto. En este caso, dos productos de
diferentes potencias pueden gravarse al mismo nivel siempre que su
precio de venta al publico sea el mismo.

e Impuesto local: impuesto a nivel municipal u otra jurisdiccion
subnacional (condado, provincia, etc.) para cubrir cualquier carga
de costos localizada asociado con el comercio. Esto puede ayudar a
cubrir cargas / costos regulatorios especificos localizados, o abordar
preocupaciones locales, pero puede incentivar la desviacién o el
desplazamiento geogréafico de los mercados. No es necesario que sea a
un ritmo fijo y se puede dar flexibilidad a los municipios.

e Precios diferenciales: cualquiera de los controles de precios anteriores
se puede aplicar de diferentes formas a distintos productos, o productos
similares en diferentes ubicaciones.

Aplicar controles de precios no es un asunto sencillo. Los mercados de drogas
legalmente regulados operarian dentro del contexto mds amplio de la ley de
mercadoy competenciay, en consecuencia,lamano del gobierno estd restringida.
El gobierno escocés, por ejemplo, se enfrentd a un desafio legal sostenido por
parte de la industria del alcohol después de que intentd introducir un precio
unitario minimo para el alcohol. En ultima instancia, solo se implemento con
éxito después de que la Corte Suprema del Reino Unido determinara que una
medida menos restrictiva (aumento de los impuestos) no lograria el objetivo de

7 Enun ejemplo de buena préactica reguladora, el gobierno escocés encargéd a NHS Scotland que llevara a cabo una
evaluacion integral de MUP después de la implementacién. Sus resultados se publican aqui:
WWW. pics/alcohol, ion-of-minimum-unit-pricing-mup/overview-of: ion-of-mup/timeline-of. ion-of-mup
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combatir “el consumo problematico de alcohol al que siempre se dirigieron los
objetivos del gobierno” con tanto éxito.”

Al desarrollar politicas de precios para estimulantes, estos obstéculos técnicos
y, muy posiblemente, desafios similares de organizaciones con intereses
econdmicos creados, deberian superarse. La escala de este desafio no debe
subestimarse: los modelos regulatorios deben ser lo suficientemente robustos
para resistir la presion que los Estados inevitablemente enfrentaran por parte
de las empresas y de los sistemas globales de regulacion del mercado bajo los
cuales operan. Sin embargo, a diferencia de los ejemplos del alcohol y el tabaco
tenemos la ventaja de comenzar desde una “pizarra en blanco” legislativa, lo que
permite que la regulacion incorpore las lecciones aprendidas de la historia e
incorpore medidas para mitigar la influencia corporativa excesiva. Es vital que
estas medidas se implementen desde el comienzo de cualquier nuevo sistema
regulatorio, ya que las experiencias recientes de regulacion del cannabis
en América del Norte han puesto de relieve que la dindmica del mercado se
establece desde muy temprano y los actores corporativos pueden afianzar
nuevos mercados legales de drogas a gran velocidad.’

,

En realidad, las consideraciones politicas también distorsionaran el diseno de
las intervenciones de precios. Incluso cuando es probable que se obtengan
resultados positivos en la salud publica, los gobiernos tienden a evitar las
medidas que ponen en riesgo los ingresos fiscales, especialmente si dichos
flujos de ingresos estdn bien establecidos y son sustanciales, como es el caso
del alcoholy el tabaco. El miedo a la impopularidad publica y el poder de presion
de la industria siguen siendo consideraciones politicas inevitables que no se
alinean perfectamente con los objetivos de salud publica de reducir o moderar
el consumo. En el caso de los estimulantes, sin embargo, es probable que exista
mucho mas apoyo politico para una regulacién eficaz que en el caso del alcohol
que estd mucho maés arraigado tanto en la cultura como en el tejido econémico.

,

Un modelo minorista de monopolio estatal (que se analiza mas adelante en
el capitulo) tiene una serie de ventajas para abordar estos problemas. Mas
obviamente, bajo un monopolio estatal hay menos incentivos comerciales para
priorizar la maximizacion de ganancias, lo que significa que la politica de precios

8 Asociacion de Whisky Escocés y otros v El Abogado del Estado y otros (Escocia) [2017] UKSC 76.
www.supremecourt.uk/cases/docs/uksc-2017-0025-judgment.pdf

9 Slade, H. (2020). Capturando el mercado: Regulacion de cannabis en Canada. Transform Drug Policy Foundation y
México Unido Contra la Delincuencia. pp.42-46. transformdrugs.org/product/capturing-the-market/
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puede enfocarse en los intereses de la salud publica (aunque la historia ha
demostrado que las prioridades de los monopolios estatales con alcohol, tabaco
yloterias aun pueden estar distorsionadas porla continua necesidad de generar
ingresos). También es probable que el comercio minorista de monopolio estatal
aumente los ingresos totales para el Estado en comparacion con un modelo de
solo tributacion o un modelo minorista privado con precios fijos 0 minimos."

Ajustes de precios y cambios en la demanda

En términos generales, para las drogas actualmente ilegales, podemos asumir
que las leyes bésicas de la oferta y la demanda se mantienen: esencialmente,
como con el alcohol y el tabaco, a medida que aumenta el precio, el consumo
tiende a caery, a medida que baja, el consumo tiende a aumentar." Sin embargo,
transferir esta realidad basica a la politica no es nada sencillo. Los cambios
de precios tienen impactos muy diferentes en diferentes subpoblaciones de
consumidores y en diferentes mercados para diferentes medicamentos. Se
han observado amplias variaciones en la elasticidad precio de la demanda, es
decir, el grado en que la demanda responde a los cambios en el precio, con
diferentes grupos de personas que consumen drogas y con diferentes patrones
de consumo. Por lo tanto, se necesita precaucion al hacer generalizaciones o
simplificar demasiado como el precio puede influir en los comportamientos.

Ademads, tanto los patrones como la prevalencia del consumo de drogas a
menudo aumentan y disminuyen independientemente del precio. En Estados
Unidos, por ejemplo, el precio de la cocaina en polvo ha caido un 80% durante los
ultimos 30 anos, pero el consumo ha caido."” En el Reino Unido, por el contrario,
la cocaina se ha vuelto mas barata (en la medida en que la pureza ha aumentado,
pero los precios por gramo se han mantenido relativamente estéticos) y el uso
ha aumentado.” Los niveles de consumo de la poblacién estan influenciados por
una serie de variables distintas del precio, que incluyen: moda y cultura; calidad
y seguridad percibidas; actitudes sociales; estigma en torno al uso; marketing

10 Babor, T., Caulkins, J., Fischer, B. et al. (2018). Drug Policy and the Public Good. New York: Oxford University Press.

Hughes, C., Hulme, S., Ritter, A. (2020. “La relacion entre el precio y la pureza de los medicamentos y el dafo
a nivel de poblacion”. Trends & issues in crime and criminal justice no. 598. Australian Institute of Criminology.
https://www.aic.gov.au/publications/tandi/tandi598

)

ONDCP (2015). Estrategia Nacional de Control de Drogas. Base de datos 2015.
https://obamawhitehouse.archives.gov/sites/default/files/ondcp/policy-and-research/2015_data_supplement_final.pdf

13 Public Health England (2017). Situacién de las drogas 2017: Punto focal sobre drogas del Reino Unido.
www.emcdda.europa.eu/system/files/attachments/10755/UK_Focal_Point_Annual_Report.pdf
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(al menos para drogas legales donde se permite el marketing); disponibilidad
geografica y temporal; as{ como disponibilidad y precio de medicamentos o
actividades alternativas.

La carga economica del gasto en drogas en relacion con el ingreso total
disponible del consumidor individual es un factor clave. Silos precios iniciales
son suficientemente bajos y si el uso es moderado u ocasional, es probable
que el gasto total sea bajo. En este caso, incluso un cambio bastante dramatico
en el precio puede tener un impacto limitado en la demanda. Es probable que
este sea el caso de la MDMA. Dado el costo por dosis relativamente bajo (el
precio promedio global de una sola pildora, a menudo suficiente para dos
dosis de adultos, se informa en menos de €10, aproximadamente $12) y el uso
generalmente poco frecuente de la MDMA, es probable que los cambios en el
costo por dosis influirdn menos en la demanda que en el caso de drogas mas
caras como la cocaina, especialmente si se consumen con mas frecuencia.”

Por el contrario, donde el consumo tiende a ser mas frecuente (como es el caso
del alcohol y el tabaco), y / o el costo por dosis es mucho més alto (como con la
cocaina, por ejemplo), el gasto total en relaciéon con larenta disponible es mayory
los cambios de precio pueden tener impactos mas significativos. Donde duplicar
el precio de las pastillas de MDMA solo podria aumentar el costo del consumo
de drogas por una noche en $10, la duplicacion del precio de la cocaina podria
significar un desembolso de $50-100 mas. Si se consumia cocaina semanalmente,
a diferencia de la MDMA mensualmente, la diferencia se vuelve aun mas
pronunciada.

Las medidas de fijacion de precios no estan exentas de desventajas. Si bien se ha
demostrado quelosaumentosdeimpuestosylos precios minimos en el mercado
del alcohol y el tabaco son eficaces para moderar ciertos comportamientos de
consumo, no estan exentos de problemas. Subir artificialmente el precio de
cualquier producto tiende a ser regresivo en la medida en que los impactos
recaen de manera desproporcionada sobre las personas con ingresos mas
bajos. Esto puede considerarse positivo en la medida en que algunos grupos
de alto riesgo (por ejemplo, los jévenes) tienden a tener ingresos més bajos.
Ademas, debido a que los danos causados por las drogas tienen un impacto
desproporcionado enlos grupos de bajos ingresos (como en lallamada “paradoja

14 Los precios de este libro se refieren generalmente en dolares estadounidenses. A menos que se indique lo contrario,
cuando se utiliza $, se refiere al precio en dolares estadounidenses. Winstock, AR, Barratt, MJ, Maier, LJ y col. (2019).
Encuesta Mundial de Drogas: 2019 Informe de hallazgos clave. pp.65-66. www.globaldrugsurvey.com/gds-2019/
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del dano por alcohol”), la reduccién del consumo en esos grupos sociales puede
tener un mayor beneficio general.”” No obstante, este enfoque también puede
considerarse legitimamente como injusto o discriminatorio hacia las personas
con ingresos mas bajos en general, en particular aquellas que consumen de
manera moderada. El aumento de precio puede moderar el uso en grupos de
bajos ingresos, pero también puede tener consecuencias no deseadas, como
un aumento de la delincuencia relacionada con la financiacién de compras o
una reduccion del gasto en, por ejemplo, una dieta saludable. Otro supuesto
general es que las personas con patrones dependientes de consumo de drogas
responden menos a los aumentos de precios que otros consumidores. En este
caso, los posibles efectos negativos de los aumentos de precios pueden ser aun
mas significativos.

La disponibilidad y los costos de las drogas sustitutas o las actividades
recreativas también son un factor. El aumento del precio de una droga puede
desplazar a los consumidores hacia alternativas mas baratas, cuyos resultados
pueden ser positivos o negativos seguin los riesgos relativos. El desplazamiento
también puede tener lugar acercando o alejando a los consumidores de
métodos de administracion mas riesgosos pero mas rentables para el mismo
farmaco, como el consumo fumado o inyectado. Bajo la prohibicion, el patrén ha
tendido a ser el desplazamiento hacia drogas o preparaciones de mayor riesgo;
laregulacion legal puede funcionar paralograr lo contrario.

Impacto de los precios de los estimulantes legales
en el mercado ilegal

El precio de las drogas estimulantes suministradas legalmente tendra
naturalmente un impacto en el tamano del mercado ilegal residual. Las
variables distintas de los precios son importantes, pero un factor clave es la
diferencia relativa de precios; en otras palabras, la capacidad del comercio
ilegal de rebajar los precios legales. Cuanto més cerca esté el precio minorista
de un producto farmacéutico legal dado al costo de llevarlo al mercado, menor

15 Véase, por ejemplo, Bellis, M. et al. (2016). “La paradoja del dafio del alcohol: utilizar una encuesta nacional para
explorar como el alcohol puede afectar de manera desproporcionada a la salud de las personas desfavorecidas”. BMC
Public Health 16: 111, doi.org/10.1186/s12889-016-2766-x; Katikireddi, V. et al. (2017).“El estatus socioeconémico como
un efecto modificador del consumo de alcohol y su dafio: andlisis de datos de cohortes vinculado”. Lancet: Public
Health 10.2(6). https://doi.org/10.1016/S2468-2667(17)30078-6; O'May, F. et al. (2016). “Perspectivas de los bebedores
empedernidos sobre el precio unitario minimo del alcohol en Escocia: un estudio de entrevista cualitativa”. Sage Open
DOI'10.1177/2158244016657141
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serd la oportunidad de ganancia que existe para el comercio ilegal paralelo. Sin
embargo, la brecha entre los costos de produccion y los precios minoristas
puede variar enormemente entre los medicamentos. En el caso de algunas
drogas, la mds obvia de la cocaina, la brecha es desproporcionadamente
grande en comparacion con los productos mas convencionales, e incluso un
producto legal sustancialmente mas barato puede ofrecer oportunidades
de subvaloracién. En el caso del tabaco, donde los impuestos son altos (por
ejemplo, en el Reino Unido, donde los impuestos representan mas del 70% del
precio minorista), el incentivo para las ventas ilegales es significativo.” De
hecho, en 2013 se estimd que el 9% del mercado de cigarrillos del Reino Unido y
el 38% del tabaco de liar eran de contrabando o falsificacion.”

La capacidad de contrabando vy falsificacion también estd determinada por los
aspectos practicos. El alcohol, simplemente porque es voluminoso y pesado, es
mas dificil de contrabandear que el tabaco. En comparacion, los medicamentos
farmacéuticos en forma de pildora y en polvo son aun mas faciles y rentables
de transportary, por lo tanto, son mas susceptibles de transito y venta ilegales.

Los productores ilegales tienen una ventaja de mercado al no tener que incurrir
en costos por el cumplimiento de los requisitos reglamentarios y los controles
de calidad. Tampoco son responsables de las externalidades de su produccidn,
como la deforestacion en las regiones cocaleras o el vertido de subproductos
toxicos durante la produccion de MDMA. No obstante, necesitan incorporar el
riesgo de incautacién y sanciones penales en sus costos, y estan en desventaja
por las economias de escala y las eficiencias industriales mas facilmente
disponibles para las empresas legales.

En realidad, la oferta legal no puede desplazar por completo a los mercados
ilegales, a menos que implique una provision efectivamente no regulada al
precio de costo o por debajo del mismo. Esto, claramente, incurriria en costos de
salud publica inaceptables. Por lo tanto, es inevitable un mercado ilegal paralelo
a cierta escala, como lo ilustra la continua existencia de mercados ilegales de
alcohol y tabaco en la mayor parte del mundo. No obstante, los precios legales no
tienen por qué ser completamente inferiores a los del mercado ilegal para lograr
avances efectivos, ya que el precio no suele ser el unico ni el principal atractivo.

16 European Commission (2019). Tablas de impuestos especiales: Parte Il - Tabaco elaborado. p.13.
https://circabc.europa.eu/sd/a/243aea0b-5565-4462-b686-dc3ac625e773/111%20Tobacco%20January%202019.pdf

17 Morse, A. (2013).Avances en la lucha contra el contrabando de tabaco: Informe de la Contraloria y Auditoria General.
Oficina Nacional de Auditorfa. www.nao.org.uk/wp-content/uploads/2013/06/10120-001-Tobacco-smuggling-Full-report.pdf
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Precio del cannabis en Canada en los mercados legales e ilegales
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FUENTE: Estadisticas en Canada, 2019

Canada, que legalizo y reguld la produccion, el suministro y el uso de cannabis no medicinal para
adultos en octubre de 2018, ofrece un estudio de caso instructivo en relacion con los precios. A
pesar de hacer avances significativos en los mercados ilegales, después de un ano de regulacion
legal, quedd claro que la aceptacion del mercado legal del cannabis seguia siendo mas lenta de lo
que muchos esperaban, y que los precios comparativamente altos de los productos legales han
sido parte (aunque no toda) de la razén. A principios de 2020, el precio promedio del cannabis
en el mercado ilegal era menor que el del ano anterior ($5,73 por debajo de $6,44), mientras
que los precios promedio del cannabis en el mercado legal eran ligeramente més altos ($10,30
por encima de $9,69), lo que significa que la brecha era mas ancha de lo que habia sido poco
después de la Iegalizacién.ii Es dificil lograr un equilibrio adecuado, y esta claro que los precios
excesivamente altos no tentaran a los consumidores hacia fuentes legales, y el aumento en los
diferenciales de precios puede incluso empuijarlos hacia el otro lado.

Si el cannabis legal hubiera sido significativamente mas barato, es probable que se hubieran
logrado mayores avances en contra del mercado ilegal, pero es posible que hubiera habido
mayores riesgos coincidentes por fijar precios demasiado bajos, como un mayor consumo
general. En cualquier sentido, solo a través de la regulacion el Estado tiene la capacidad de
ajustar esos precios y encontrar una posicion en la que se puedan lograr los resultados 6ptimos.

i Estadisticas de Canada (2019). Precios del cannabis de colaboracion colectiva.
www150.statcan.gc.ca/n1/daily-quotidien/200123/dq200123c-eng.htm

Slade, H. (2020). Capturando el mercado: Regulacion de cannabis en Canada. Transform Drug Policy Foundation y
México Unido Contra la Delincuencia. p.37. transformdrugs.org/product/capturing-the-market/
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Los datos de las encuestas sobre el cannabis han sugerido que la mayoria de los
consumidores valoran la calidad sobre el precio, mientras que los datos de las
encuestas sobre la cocaina han sugerido que los consumidores pagaran mas por
productos de origen ético. ™

Controles de empaque

El empaque es un aspecto tan omnipresente de la experiencia del consumidor
que es facil no notar cuanto influye en nuestras decisiones. Desde hace muchos
anos, se ha debatido hasta qué punto los productos potencialmente peligrosos,
como el tabaco y el alcohol, deberian limitarse en términos de lo que el envase
puede, o no puede, decir o sugerir. En el caso del tabaco, el argumento a favor de
las grandes advertencias sanitarias y del empaquetado genérico ha ganado un
terreno considerable. Al mismo tiempo, el etiquetado del alcohol sigue siendo
objeto de mucho debate, pero de un control mucho mas ligero.

El nucleo del argumento es doble. En primer lugar, si el envase de dichos
productos debe servir para fomentar su uso (mas alld o como consecuencia
secundaria del objetivo de fomentar el cambio de o la fidelidad a una marca).
En segundo lugar, la medida en que el paquete debe utilizarse como “propiedad
inmobiliaria” para la informacion sanitaria. Claramente, redunda en interés
de la salud publica que los envases no fomenten su uso y que proporcionen
tanta informacién como sea posible. Por el contrario, a los productores y
minoristas les interesa que los envases atraigan la compra y no desanimen a
los consumidores potenciales con advertencias que llamen la atencién sobre
el riesgo.

Los modelos potenciales para el envasado de productos estimulantes van, al
menos en teoria, desde el tipo de etiquetas deslumbrantes y atractivas que
aparecen en muchos productos alcohélicos hasta los disenos funcionales de
los productos farmacéuticos o los envases simples que ahora se requieren
para los productos de tabaco en algunos paises. Ante la preocupacion de que un
mercado regulado promueva la salud publica, nuestras recomendaciones estan
orientadas a esta ultima.

18 Estadisticas de Canada (2019). Encuesta Nacional del Cannabis, segundo trimestre 2019.
http://www150.statcan.gc.ca/n1/daily- quotidien/190815/dq190815a-eng.htm; Winstock, A., Snapp, Z. and Quintero, J. (2019).
GDS2019: La mayoria de los consumidores de cocaina apoyan un comercio justo y estarian dispuestos a pagar mas.
Encuesta Mundial sobre Drogas.
www.globaldrugsurvey.com/gds-2019/gds2019-most-consumers-of-cocaine-support-a-fair-trade-and-would-be-willing-to-pay-more/
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Empaque a prueba de niios

La intoxicacién infantil accidental es un riesgo pequeno pero real. Los disenos
que reducen dichos riesgos son obligatorios para los medicamentos recetados
y de venta libre, los cigarrillos electréonicos y sus recargas, asi como para los
pesticidas y los productos quimicos domésticos. Dicho enpaque debe utilizarse
por defecto para todas las preparaciones de estimulantes farmacéuticos y para
todos los estimulantes no farmacéuticos excepto los de menor riesgo (como
el café o el té de coca). Cuando corresponda, se podria establecer un requisito
adicional para el almacenamiento comercial o doméstico en gabinetes sellados
o cerrados.

Empaque a prueba de manipulaciones

Elempaque “a prueba de manipulaciones” contiene un sello que hace evidente si
el contenedor ha sido abierto o manipulado de otra manera. Dicho envase serifa
esencial para cualquier estimulante farmacéutico, en parte debido al alcance de
la adulteracion ilegal y las ventas secundarias. Los ejemplos incluyen blisteres,
ampollas selladas y otras formas de envases sellados. Esto es mds importante
con los medicamentos en forma de polvo que con las pildoras, ya que son maés
faciles de manipular.
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Propuesta de diseno de envases de cocaina

Tapa a prueba de
nifos y a prueba de
manipulaciones

Envases blancos
sin marca

Etiquetado de
contenido claro

Otros elementos
(no visibles) incluyen:

e etiquetado de
contenido braille

e fechas de
caducidad

e cddigo QR

Direccion web para
obtener informacion
médica adicional

Cocaine

El frasco no es
atractivo Pantone
448C, como se usa
para el empaquetado
genérico de tabaco,
con una ventana
transparente en el
reverso para mostrar el
nivel de contenido

N Sello de seguridad
holografico en la tapa
de la caja, con logotipo
de advertencia, actua
€omo una medida
contra la falsificacion

y a prueba de
manipulaciones

Advertencias de salud
de alta visibilidad,
logotipos de

" advertencia y consejos
de seguridad

Inserto de papel
doblado con
informacion detallada
de salud

pisero: Halo Media

72

Como regular los estimulantes



Los aspectos practicos de la regulacion

Informacion en el empaque

Durante gran parte del siglo pasado, el disenio de envases de tabaco y alcohol ha
servido en gran medida para fomentar su uso.' El empaquetado de ingenieria
inversa para que contenga informacion clara sobre riesgos ha demostrado
ser un desafio, con los esfuerzos voluntarios de las respectivas industrias a
menudo lamentablemente inadecuados y los legisladores reacios a imponer
cambios por temor a la presion de la industria y acusaciones de interferencia
del “Estado paternalista”. Sin embargo, esta situacion ha comenzado a cambiar
con el empaquetado del tabaco en los Ultimos anos, en primer lugar, con la
aparicién de advertencias sanitarias destacadas y, mas recientemente, con la
adopcion del empaquetado genérico en un numero creciente de paises.

Proponemos que el diseno de los envases y los requisitos de informacién para
los estimulantes farmacéuticos se ajusten a las normas establecidas para los
medicamentos farmacéuticos, con envases sencillos, sin logotipos u otros
elementos de marketing. El disenio del empaque debe limitarse a la informacion
sobre el producto y la seguridad. Esto deberia estar claramente establecido por
lalegislacion. La informacion debe incluir:

Informacion de contenido
e Contenido: uso de nombres técnicos, pero también términos populares

para claridad
e Dosis: contenido total y contenido por unidad (por ejemplo, pildora)
e Medidas contrala falsificacion: hologramas, etc., como se ve con los
timbres fiscales en algunos productos de alcohol / cannabis / tabaco
e Fechas de caducidad

Informacién sobre reduccion de danos
e Efectos clave y efectos secundarios

e Efectosnegativos potenciales

e Posibles efectos diferentes en distintos usuarios (con variaciones segin
edad, sexo, usuarios experimentados o novatos, o masa corporal) por
dosis

19 Moodie C. y col. (2012). Empaquetado de tabaco simple: una revisién sistematica. Consorcio de Investigacién en Salud
Publica. https://www.phrc.online/assets/uploads/files/PHRC_006_Final_Report.pdf
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Riesgos generales
e Riesgosagudos para la salud

e Riesgos cronicos parala salud
e Riesgos para personas con afecciones médicas existentes

Riesgos secundarios
e Riesgos relacionados con la conduccién, el manejo de maquinaria yla

competencialaboral
e Riesgos potenciales para las embarazadas
e Ingestion accidental por ninos

e Métodos de consumo mads seguros
e Productosy preparaciones mas seguros
e Como moderar el uso

Contraindicaciones
e Riesgos de consumo con el uso de otras drogas no médicas o el uso con

medicamentos recetados o no recetados

El empaque también debe contener informacién sobre déonde obtener més
ayuday consejos.

Claramente, el volumen de informacion sobre salud, riesgo y reduccién de
danos que se enumera no puede caber en la etiqueta de un solo producto. Las
soluciones a esto podrian involucrar uno o mas de los siguientes:

e Rotar unaserie de mensajes clave en el etiquetado de los paquetes (de
manera similar alos mensajes de salud en los paquetes de cigarrillos
o advertencias sanitarias de cannabis en los envases de cannabis en
Canadd) *

e Informes similares alos que se encuentran en la mayoria de los
productos farmacéuticos podrian usarse, con una sola hoja de papel
doblada con informacién detallada del producto insertada incluso en
los contenedores més pequenos. Se podria exigir la inclusion de un
prospecto estandarizado, que seria econémico de producir, con todos
los productos estimulantes minoristas como referencia cuando sea
necesario.

20 Gobierno de Canada (2019). Mensajes de advertencia sobre la salud del cannabis.
www.canada.ca/en/health: vices/drugs-medicati i/l i ions-support-cannabis-act/health-warning-messages.html
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e Se podriaincluir un enlace web destacado o un cédigo QR que apunte a
un recurso en linea adecuado.

Sin embargo, debe incluirse en todos los embalajes la informacion basica sobre
seguridad y responsabilidad: “manténgalo fuera del alcance de los ninos”, “use
bajo su propio riesgo”, etc.

En algunos escenarios, como bajo un modelo de licencia de comprador (ver
mas abajo), puede ser apropiado registrar a una persona en el empaque. Esto
podria gestionarse mediante cddigos de barras o etiquetas digitales anénimas.
Enfatizaria que el producto es para uso exclusivo de la persona mencionada y
que son directamente responsables de él. El etiquetado del producto podria
estar vinculado a sanciones, como la pérdida de la licencia de comprador, si el
producto termina en manos de un tercero.

Sustentabilidad

La sustentabilidad en los envases de productos farmacéuticos ha tendido a
ser una prioridad relativamente baja en comparacién con otros elementos
de diseno, pero sin duda es posible garantizar que las consideraciones de
sustentabilidad se tengan en cuenta de manera mas eficaz, incluso mediante:

e Minimizar el uso de materiales de embalaje en general

e Uso de materiales de menor impacto ambiental y / o reciclados siempre
que sea posible, como papel / carton reciclado, plasticos PET reciclados,
alternativas de pléstico de fibra moldeada

e Prestaratencion ala eliminacion al final de su vida util: garantizar que
los productos sean facilmente reciclables (por ejemplo, papel / cartén y
plasticos PET) o biodegradable (por ejemplo, pldsticos compostables o
alternativas) para evitar la incineracion o el vertido

La novedad de este sector ofrece la oportunidad de conseguir una normativa de
envasado sostenible establecida desde el principio. Esta oportunidad se perdié en
el emergente mercado legal de cannabis no medicinal de Canadé, alabado por los
defensores de la salud publica por sus disenos a prueba de ninos, marca minima
y contenido destacado y mensajes de salud, pero criticado por no imponer un
diseno sostenible que conduce a un desperdicio de envases y uso excesivo de
plasticos.
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Controles de proveedores y puntos de venta
(licencias minoristas)

Ellicenciamiento de los puntos de venta, y los requisitos establecidos para las
personas que trabajan en esos locales, juega un papel fundamental a la hora de
influir enla formaen quelas personas consumen los productos. La concesion de
licencias por establecimiento es el proceso estandar en la mayoria de los paises
pararegular el alcohol y el tabaco, donde se aplican dichos controles minoristas.
Las licencias generalmente se administran a nivel local para responder a las
necesidades locales. Permite a las autoridades encargadas de la concesién de
licencias determinar el numero de puntos de venta en un drea determinada, la
formayla disposicion de los puntos de venta, el tipo de promociones permitidas
en un punto de venta determinado, los requisitos de capacitacion del personal,
entre otros.

Los requisitos de licencia clave que se aplicarian a los vendedores de
estimulantes reflejan los que se aplican actualmente a los farmacéuticos y
minoristas de alcohol, tabaco o cannabis (legal). Sin embargo, las lecciones
de los éxitos y las deficiencias de estos diferentes modelos deberian permitir
establecer un sistema mas solido y eficaz desde el principio.

Los principales objetivos de un sistema de licencias minoristas deberfan ser:

e Promover la saludy el bienestar y minimizar los danos a los
consumidores y al publico en general.

e Protegeralosninos, los jévenes y otras poblaciones vulnerables de los
riesgos relacionados con las drogas.

e Minimizar la delincuencia, el comportamiento antisocial y el desorden
publico relacionado con el consumo de drogas o los mercados de drogas.

e Asegurar unaasignacion equitativa de licencias, incluyendo entre las
personas afectadas de manera desproporcionada por la aplicacion de la
ley de la prohibicion de las drogas.

Las medidas especificas que deban tomarse para conseguir estos objetivos
dependeran tanto del tipo de punto de venta como de la naturaleza de los
productos que se comercialicen. Los estimulantes de menor potencia, incluidos
los productos vegetales como el café, la coca o el té de efedra, requieren
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una regulacion de menor intensidad de acuerdo con sus menores riesgos.
Las preparaciones farmacéuticas en pildoras o en polvo, por el contrario,
requieren controles mucho mas estrictos.

Tipos de puntos de venta

Los puntos de venta se pueden autorizar solo para la venta (incluso en linea) o
para la venta y el consumo en las instalaciones. Los diferentes tipos de puntos
de venta tienen desafios regulatorios comunes y distintos, que se exploran a
continuacion. Cudl, o qué combinacion, de estos se aplicara, dependera del
medicamento que se venda, asi como del contexto local.

Solo minorista (licencia fuera de las instalaciones)

Las licencias fuera de las instalaciones pueden adoptar varias formas:
abarcan tanto productos médicos como recreativos. El alcohol se vende
muy a menudo en tiendas y supermercados para su consumo en otros
lugares, al igual que el tabaco. Por el contrario, las farmacias especializadas
tienen licencia para vender medicamentos, casi siempre para consumo
externo. Con respecto a los estimulantes, cuando hablamos de ventas fuera
de las instalaciones, generalmente nos referimos a un modelo de tipo de
venta de farmacia. No imaginariamos un sistema en el que hubiera algo
andlogo a la venta de alcohol para estimulantes, particularmente aquellos
que presentan mayores riesgos.

Venta minorista para consumo en las instalaciones (con licencia)

La estrecha asociacién entre las drogas estimulantes y la economia
nocturnalleva a explorar como se pueden vender y consumir tales drogas en
clubes y lugares para fiestas. Desde el punto de vista del consumidor existe
una atraccion obvia por alguna forma de disponibilidad minorista local. La
puesta en venta también permitiria vincular las actividades practicas de
reduccion de danos (como el control de temperatura y el suministro de
agua) directamente a la compra. Sin embargo, entre la gama de expertos
con los que hablamos habia preocupaciones significativas con respecto a
los aspectos practicos de las ventas para el consumo en las instalaciones y
una clara preferencia por fomentar la compra por adelantado en puntos de
venta dedicados.

Hacer que los medicamentos estén disponibles para su compra en,
por ejemplo, clubes nocturnos seria un desafio en la prdctica. El uso
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Noimaginariamos un sistemaen  planificado de medicamentos

venta de alcohol para estimulantes,

el que hubiera algo andlogoala con compra anticipada tendera

a ser mas seguro que la toma
de decisiones mds espontanea
particularmente aquellos que  de drogas que la disponibilidad
presentan mayores riesgos minorista en clubes podria facilitar.
Los clientes potenciales pueden
haber consumido alcohol u otras drogas antes de llegar a un club o lugar
de fiesta, lo que dificulta la provision de consejos de reduccion de danos y
crea desafios para las reglas sobre el no servicio a las personas que ya estan
intoxicadas. También existe el desafio de manejar los riesgos particulares
del uso de estimulantes junto con el alcohol. Habria mas desafios précticos
con respecto a dénde y como se ubicaria cualquier punto de venta fisico en
un lugar, como se podria comercializar o promover, cémo se podria regular
el racionamiento, el intercambio o las ventas secundarias, entre otros.

Algunos de estos desafios podrian, en teoria, superarse, incluso si las
regulaciones necesarias pudieran parecer excesivamente onerosas y
restrictivas. Por ejemplo, los lugares exclusivos para miembros facilitarian
el control sobre quién compra y en qué cantidades. Alternativamente, los
puntos de venta de farmacéuticos especialistas maéviles podrian vender
productos estimulantes en festivales bajo ciertas condiciones (incluida la
restriccion de las horas de venta al dia). Estas ideas podrian potencialmente
ponerse a prueba como parte de una segunda fase reguladora. Sin embargo,
de acuerdo con el enfoque mds precautorio que se propugna aqui, la
recomendacion seria limitar los puntos de venta al por menor unicamente
(tiendas fisicas, potencialmente respaldadas por servicios en linea / de
entrega) en primera instancia.

Venta en linea (entrega a domicilio)

78

Es posible que algunas personas, por motivos de salud, discapacidad,
geograficos u otros, no puedan acceder facilmente a los puntos de venta
fisicos. Si tales puntos de venta fueran la unica opcion, excluiria a esas
personas del acceso al mercado legal y posiblemente incentivaria la compra
ilegal 0 el desvio de drogas obtenidas legalmente hacia un mercado informal
paralelo. Este es particularmente el caso silas ventas estuvieran racionadas.
En este contexto, parece inevitable que sea necesario establecer algun tipo
de mercado en linea con entregas a domicilio para garantizar que se pueda
satisfacer la demanda de manera equitativa.
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Ademas, la realidad es que las ventas en linea ya constituyen una proporcion
significativa de los mercados de drogas ilegales.*' Sin embargo, en la medida
de lo posible, la venta minorista en linea regulada debe tratar de mantener
los beneficios clave de la venta cara a cara descritos anteriormente. Los
elementos clave podrian incluir:

e Identificacion y verificacion de la edad del comprador

e Suministro de informacion en linea util y accesible, con orientacién
clara sobre lareduccién de danos.

e Entregaalapersona designada — con firma requerida

Ubicacion y densidad de los puntos de venta

Las autoridades encargadas de la concesion de licencias pueden regular la
concentracion de puntos de venta en una zona geografica determinada. La
evidencia sobre la densidad de puntos de venta de alcohol muestra que una
mayor concentracion de puntos a menudo se asocia con un mayor consumo de
alcohol, mal uso y danos relacionados.” El impacto de la densidad de puntos de
venta no es lo mismo para diferentes sustancias: una alta densidad de puntos de
venta de alcohol con licencia, por ejemplo, tiende a fomentar un consumo mas
intensoenunasolasesionyaumenta el riesgo de conflicto entre un gran numero
de personas en estado de ebriedad en un area pequena. Las restricciones sobre
la densidad de puntos de venta apuntarian a influir positivamente y moderar
los patrones de uso al ayudar a prevenir la sobredisponibilidad y la excesiva
“normalizacién” del acceso que puede fomentar un mayor uso.

Al mismo tiempo, un nivel demasiado bajo de disponibilidad incentivara
inevitablemente los mercados ilegales o las ventas secundarias para satisfacer
la demanda. Este desafio se ha experimentado en los Paises Bajos, donde en
los municipios con cero o una baja densidad de cafeterias de cannabis, es
mas probable que las personas recurran al mercado ilegal no regulado para
su suministro. Sin embargo, la proximidad a las cafeterias no parece estar

21 EMCDDA y Europol (2017). Drogas y la darknet: Perspectivas de aplicacion de la ley, investigacion y politicas. p.10.
www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/6585/TD0417834ENN.pdf

22 Popova, S., Giesbrecht, N., Bekmuradov, D. y Patra J. (2009). “Horas y dias de venta y densidad de puntos de venta
de alcohol: impactos en el consumo de alcohol y dafos: una revision sistematica”. Alcohol and Alcoholism 44.5.
www.ncbi.nim.nih.gov/pubmed/19734159
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relacionada con la prevalencia o la intensidad del consumo de cannabis, ni con
el consumo de otras drogas ilegales. *

La utilidad de las comparaciones de la venta minorista de cannabis y alcohol
con la venta minorista de estimulantes potenciales es limitada. El mercado de
estimulantes es mucho mas pequeno que el del alcohol, el tabaco o el cannabis,
tanto en términos de numero de consumidores como de frecuencia de uso y
compra. El numero de puntos de venta necesarios en primera instancia sera,
por tanto, menor. Ademas, la conveniencia de una tienda minorista cercana
es menos prioritaria bajo la regulaciéon mas estricta del modelo minorista de
farmacia especializada propuesto en este libro para la mayoria de los productos
estimulantes. Este modelo estd disenado especificamente para fomentar un
uso de drogas més meditado y planificado (asociado con un menor riesgo) y
desalentarla compray el consumo mas espontdneos e impulsivos.

Se podrian imponer restricciones a la ubicacion de tiendas cerca de dreas
especificas, como escuelas u otros lugares donde se retnen los jévenes. En los
Paises Bajos, las “cafeterias” de cannabis no estan permitidas dentro de un radio
de 250 metros de las escuelas (lo que lleva al cierre de algunos puntos de venta
existentes) y los gobiernos locales tienen el poder de decidir si las aceptan
en su drea. Del mismo modo, algunos estados de EE. UU. también imponen
restricciones sobre la proximidad de los puntos de venta de cannabis a las
escuelas. El estado de Washington, por ejemplo, ha prohibido los negocios de
cannabis dentro de los 300 metros de dreas especificas donde es probable que
haya ninos, incluidas las escuelas.* Dichos controles pueden, en realidad, tener
un proposito politico mds simbolico que una necesidad de salud publica, y deben
permitir flexibilidad en areas especialmente densamente pobladas.

Apariencia y sefalizacion

Es muy probable que el vinculo bien establecido entre la exposicién al
marketing del alcohol y el tabaco y el aumento del uso de esas drogas se aplique
a los estimulantes. El marketing incluye la apariencia y la senalizacion del
escaparatey, porlo tanto, debe ser funcional en lugar de promocional, utilizando

23 Centro Europeo para el Monitoreo de Drogas y Drogadiccion (EMCDDA) (2008). Un lector de cannabis: problemas
globales y experiencias locales: Volumen 1. p.150. www.emcdda.europa.eu/publications/monographs/cannabis-volume1_en

24 Junta de Licores y Cannabis del Estado de Washington (sin fecha). Distancia de las entidades restringidas.
Ich.wa.gov/mijlicense/distance_from_restricted_entities
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descripciones estandarizadas sin publicidad. Las “cafeterias” de cannabis de los
Paises Bajos estdn sujetas a tales restricciones, que prohiben la publicidad o
hacen referencias externas explicitas al cannabis (aunque la sefalizacion con
connotaciones obvias: imégenes rastafari, hojas de palma e incluso las palabras
“cafeteria” se han convertido en el estandar).

De manera similar, el estado de Washington solo permite dos letreros para
puntos de venta de cannabis recreativo, de no més de 1,600 pulgadas cuadradas,
que identifican el nombre del punto de venta, la ubicacién y la naturaleza del
negocio. Los letreros pueden contener imégenes o logotipos, pero no pueden
contener representaciones de plantas o productos, representar personajes de
dibujos animados o usar cualquier otra imagen que pueda ser atractiva para los
ninos.”” También se aplicarian restricciones sobre la apariencia interna de los
puntos de venta.

Elamplio conocimiento adquirido a partir de laregulacion del tabaco demuestra
claramente que los entornos minoristas influyen en la compra.”® Existe, por
ejemplo, la evidencia de que la exposicion a exhibiciones de productos de tabaco
en las tiendas y en los puntos de venta socava el control de los impulsos entre
los fumadores adultos y conduce a una mayor aceptacién del tabaquismo entre
los ninos y adolescentes.”” El uso de los llamados “muros de poder”, vastas filas
de productos de tabaco colocados directamente detras de las dreas de caja,
claramente fomenta las compras espontdneas. Su desarrollo ilustra cémo,
en ausencia de una regulacion efectiva, el interés comercial aprovechara las
oportunidades para maximizar las ventas. Sin embargo, varios paises se estan
moviendo tardiamente para regular las exhibiciones de tabaco en las tiendas,
pero sin prohibir realmente la venta. Finlandia, Islandia, el Reino Unido y
Australia, entre otros paises, ahora requieren que las tiendas mantengan los
productos de tabaco en gabinetes opacos o debajo del mostrador.

2!

a

Junta de Licores y Cannabis del Estado de Washington (sin fecha). Preguntas frecuentes sobre la publicidad de la
marihuana. Ich.wa.gov/mj2015/faq_i502_advertising

2

-3

Wakefield, M., Germain, D. y Henriksen, L. (2008). “El efecto de los paquetes de cigarrillos al por menor se muestra

en la compra impulsiva”. Addiction 103.2. www.ncbi.nim.nih.gov/pubmed/18042190; Carter, OB, Mills, BW y Donovan, RJ
(2009). “El efecto de las exhibiciones de paquetes de cigarrillos al por menor en compras no planificadas: resultados de
entrevistas inmediatas posteriores a la compra”. Tabaco Control 18.3. www.nchi.nlm.nih.gov/pubmed/19264731; Germain,
D., McCarthy, M. y Wakefield, M. (2010). “Sensibilidad de los fumadores a las exhibiciones de tabaco al por menor y al
abandono: un estudio de cohort”. Addiction 105.1. www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19804457
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Paynter, J. y Edwards, R. (2009). “El impacto de la promocién del tabaco en el punto de venta: una revision sistematica”.
Nicotine Tob Res. 11.1. www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19246438; Lovato, C., Watts, A. y Stead, LF (2011). “Impacto de

la publicidad y la promocion del tabaco en el aumento de los comportamientos de tabaquismo de los adolescentes”.
Cochrane Database of Systematic Reviews 10 doi.org/10.1002/14651858.CD003439.pub2
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Tienda de cannabis en British Columbia, Canadd
Foto: Northwest. Wikimedia Commons. bit.ly/3i0zRRW. Compartido bajo una licencia CC by SA 4.0 creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0.

Los mismos principios deberian aplicarse a los estimulantes. Solo deben
venderse en espacios comerciales separados y dedicados, donde se apliquen y
puedan implementarse los controles adecuados.

Requisitos de capacitacion

En el caso de los productos farmacéuticos, los minoristas deben recibir
capacitacion para cumplir con sus obligaciones legales en cuanto a las
condiciones de licencia, restricciones de edad, ventas a clientes intoxicados, etc.
También se les deberia exigir que proporcionen informacién y asesoramiento a
los clientes sobre cuestiones como un consumo mas seguro y donde encontrar
ayuda o asesoramiento.

La formacion de este tipo puede ser voluntaria. En muchos paises, la industria
del alcohol tiene cédigos de “minorista responsable” y ofrece planes para
la formacién del personal. Sin embargo, para garantizar una formacion
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de alta calidad, debe ser un requisito legal* Para las farmacias minoristas
especializadas, dicha capacitacion formaria parte de las cualificaciones
profesionales especificas, pero la claridad sobre la responsabilidad de
garantizar la implementacion también deberia establecerse en las condiciones
de funcionamiento, ya que se aplican a puntos de venta especificos.

Controles de compra

Edad del comprador

El principio familiar de que las ventas de alcohol y tabaco deben tener un limite
de edad también se aplica a los estimulantes. La libertad de eleccion sobre las
decisiones sobre el consumo de drogas solo se aplica razonablemente a los
adultos. Ademas, los riesgos para la salud a corto y largo plazo asociados con el
consumo de drogas son significativamente mayores para los ninos: cuanto mas
joven es la persona que consume drogas, mayores son los riesgos. Los limites
de edad, por lo tanto, estan justificados tanto por el principio de que el uso de
estimulantes no debe ser una cuestion de libre eleccion paralos ninos como por
elhecho de que es probable que sea particularmente perjudicial para ellos.

De manera prometedora, las restricciones de edad para la compra de cannabis
en los EE. UU. y Canada han mostrado altos niveles de cumplimiento.” Sin
embargo, dentro del objetivo de garantizar que las ventas a menores se
mantengan en un minimo absoluto, las sanciones deben ser proporcionadas.
Algunas dreas que han legalizado el cannabis también han introducido
disposiciones sobre sentencias desproporcionadamente severas para el
suministro de cannabis a menores. En Canadg, por ejemplo, y en la legislacién
propuesta para Nueva Zelanda, las sentencias maximas para el suministro a
ninos son dramaticamente mas altas que las sanciones equivalentes por alcohol
o tabaco.”

28 Mosher, JF, Toomey, TL, Good, C. et al. (2002). “Leyes estatales que exigen o promueven programas de capacitacion
para los que sirven alcohol y los gerentes de establecimientos: una evaluacion de los procedimientos legales y
administrativos”. Journal on Public Health Policy 23.1. www.ncbi.nim.nih.gov/pubmed/12013719

29 Buller, DB, Woodall, WG y Starling, R. (2016). “Evaluacion de pseudo-menores de edad del cumplimiento de las
regulaciones de identificacion en puntos de venta minoristas de marihuana en Colorado”. J Stud Drogas alcohdlicas
77.6. www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5088169/

30 Gobierno de Canadd, Departamento de Justicia (2019). Legalizacién y regulacién del cannabis. www.justice.gc.ca/ eng/
cj-jp/cannabis/; Gobierno de Nueva Zelanda (2019). Proyecto de Ley de Legalizacion y Control del Cannabis: Borrador
para Consulta. www.ncbi.nim.nih.gov/pmc/articles/PMC5088169/
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Por supuesto, bajo la prohibicion, los mercados de drogas no tienen limites
de edad, y puede ser mas fécil para los jovenes acceder a sustancias ilegales
que a las legalmente reguladas. Un estudio encontré que, en los estados de
EE. UU. donde el cannabis no medicinal ha sido regulado legalmente, hubo una
disminucién asociada del 8% en la probabilidad de consumo de cannabis (y del 9%
de consumo frecuente de cannabis) entre los jovenes. Los autores observaron
que sus hallazgos eran “consistentes con ... el argumento de que es mas dificil
para los adolescentes obtener marihuana ya que los traficantes de drogas son
reemplazados por dispensarios autorizados que requieren prueba de edad”.”

Pocas personas dirian que los ninos deberian tener libre acceso a los
intoxicantes. Sin embargo, existe un debate vivo sobre dénde y como se
establecen los umbrales de edad. En el caso del alcohol, por lo general oscila
entre los 16 y los 21, segin el contexto (aunque en el Reino Unido la edad
minima para consumir alcohol, a diferencia de la compra, es de solo cinco anos).
También varia en lugares que han legalizado el cannabis no medicinal desde
18/19 (Uruguay y la mayoria de las provincias), a 21 (en los estados de EE. UU. y
Quebec). Los umbrales de edad son imperfectos y dependen de una variedad
de opciones pragmaticas, que van desde la evaluacion de riesgos para la salud
hastalas normas sociales y la cultura politica.

Las prohibiciones de acceso por edad inadecuadas o impracticables pueden
crear consecuencias y socavar, en lugar de aumentar, los controles sociales y
las normas responsables. Hacer que la edad minima para la compra de cannabis
sea superior a la del alcohol puede, por ejemplo, dar preferencia al alcohol para
el periodo de edad intermedio. En los EE. UU., el umbral de edad de 21 anos
para el cannabis es compatible con el alcohol. En Canadd, a las provincias se les
permitio establecer un umbral més alto que la edad minima federal de 18 anos.
Varias provincias eligieron 19 para cumplir con sus normas provinciales sobre
alcohol. Sin embargo, Quebec (donde se puede comprar alcohol a los 18) lo
elevo a 21, lo que podria alentar el consumo de alcohol y empujar a los adultos
jovenes que consumen cannabis a un espacio criminal.

Si bien los limites de edad mds altos pueden, si se siguen, retrasar el primer
uso (y por lo tanto reducir el dano a largo plazo), también pueden alentar
comportamientos mas riesgosos. En los EE. UU.,, la Iniciativa Amethyst, apoyada

31 Anderson, DM, Hansen, B., Rees, DI y Sabia, JJ (2019). “Asociacion de leyes de marihuana con el uso de marihuana en
adolescentes”. JAMA Pediatrics. jamanetwork.com/journals/jamapediatrics/fullarticle/2737637

84 Como regular los estimulantes


http://jamanetwork.com/journals/jamapediatrics/fullarticle/2737637

Los aspectos practicos de la regulacion

por 136 rectores y presidentes de universidades ~ Es vital que, sea cual
colegios de EE. UU,, sostiene que el umbral de ;
}[a edai del alcohol de 21 ha cregdo “una cultura sea la legalidad de sus
de ‘borracheras’ clandestinas y peligrosas que a
menudo se llevan a cabo fuera delasinstalaciones”.  puedan acceder sin
Ademés, “al optar por utilizar identificaciones  toopr g un tratamiento
falsas, los estudiantes hacen compromisos éticos
que erosionan el respeto por laley”.*

acciones, [los jovenes]

adecuado y programas

de reduccion de danos.

En realidad, independientemente de las

restricciones que existan, algunos jovenes accederdn a las drogas y es vital
que, sea cual sea la legalidad de sus acciones, puedan acceder sin temor a
un tratamiento adecuado y programas de reduccién de danos. El Comité
de los Derechos del Nifio de la ONU ha recomendado la implementacion de
estrategias de reduccién de danos.* Incluso en un mercado regulado, estos
desafios permanecerian.

Los controles de la edad legal solo pueden ser parte de la solucién cuando se
reducen los danos a los jovenes relacionados con las drogas. Pueden limitar la
disponibilidad, pero no eliminarla. La regulacion eficaz y los controles de acceso
también deben estar respaldados por esfuerzos de prevencién concertados.
Estos deberfan incluir educacién sobre drogas dirigida y basada en evidencias
que equilibre la necesidad de fomentar estilos de vida saludables, incluida
la abstinencia, sin ignorar la necesidad de reducir el riesgo y, quizés lo mas
importante, la inversion en capital social.

Compra racionada

Una solucién a muchos de los desafios anteriores es racionar la compra
de estimulantes. A simple vista, esto presenta una resolucion clara: las
complejidades de los juicios en el punto de venta en torno a la edad, o la
probabilidad de que los bienes comprados se revendan ilegalmente, se pueden
resolver simplemente exigiendo que los consumidores tengan unalicencia para
comprar, y que sus compras estén racionadas.

32 Iniciativa Amethyst (sin fecha). Declaracién: Es hora de repensar la edad para beber.
Archivado en: http://web-old.archive.org/web/20200516125727/http://th initiative.org/ it/

33 Comité de los Derechos del Nifio de la ONU (2013). Acuerdo general No. 15 (13) sobre el derecho del nifio al disfrute al
maés alto estandar de salud (art. 24). CRC/C/GC/15. www.refworld.org/docid/51ef9e134.html
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Sin embargo, la sugerencia de que los compradores, asi como los minoristas,
deberian obtener una “licencia” constituye uno de los problemas mas
desafiantes para la regulacion de estimulantes. En la mayoria de los paises, ni
los consumidores de tabaco ni de alcohol requieren una licencia de compra,
entonces, jpor qué este enfoque deberia ser apropiado para otras drogas? La
propuesta plantea cuestiones dificiles en torno tanto a la libertad personal
como a los limites adecuados de la vigilancia estatal. El objetivo de la regulacién
es reducir el dano, no extender innecesariamente la supervisién estatal al
dominio privado, por lo que es necesario explorar y comparar las distintas
implicaciones del racionamiento.

El beneficio principal de la licencia de comprador es que permite una
aplicacion mas eficaz de los limites impuestos a la cantidad que una persona
puede comprar en un momento dado. Esto tiene la doble funcién de ayudar a
moderar el uso individual, asi como de limitar el riesgo de ventas secundarias
no reguladas. Los controles de racionamiento se utilizan a menudo para limitar
la compra de alcohol y tabaco libres de impuestos, aunque rara vez al por
menor nacional. Sin embargo, existen algunos ejemplos de racionamiento en el
mercado general.

Por el contrario, los limites de compra han sido una caracteristica comun de la
regulacion del cannabis. En los Paises Bajos, una persona solo puede comprar 5
gramos en cualquier “cafeteria” (reducido de un limite anterior de 30 gramos),
aunque no hay nada, salvo el inconveniente, que le impida realizar compras
multiples en diferentes establecimientos. En Uruguay, los consumidores
estan limitados a 40 gramos por mes, controlados a través de un modelo de
comprador con licencia vinculado a un registro centralizado (aunque existen
vias alternativas de acceso a través de disposiciones de cultivo doméstico y
clubes sociales de cannabis). En los Estados Unidos, los estados con mercados
legales de cannabis no medicinal tienen limites de compra variados para
concentrados de cannabis, que van desde 3,5 gramos en Nevada hasta 15
gramos en Michigan. Los limites de compra de cannabis a base de hierbas son
muy similares: principalmente 1 onza, excepto en Maine y Michigan, donde es
de 2,5. En Maine, este limite se aplica expresamente “en cualquier momento
o dentro de un dia”, mientras que, en Michigan, el limite se aplica a “una sola

transaccion”*

34 Slade, H. (2020). Estados alterados: regulacion sobre el cannabis en los EE. UU. Transform Drug Policy Foundation.
pp.14-15. transformdrugs.org/product/altered-states-cannabis-regulation-in-the-us/
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Racionamiento de alcohol en Groenlandia

En 1978, Groenlandia implementé el racionamiento de las ventas de alcohol, habiendo
experimentado previamente con varias formas de control del alcohol. Aprobado por votacion
popular, el sistema otorgé a los ciudadanos mayores de 18 afios 72 fichas por mes. Una ficha

valia una botella de cerveza de 33 cl, mientras que una botella de licor de 750 cl requeria 24 fichas.

El sistema buscaba “empujar” a los consumidores hacia determinadas bebidas: por ejemplo, el
numero de fichas necesarias para comprar vino se redujo de seis a tres, para fomentar “un patrén
de consumo mas mediterraneo”.

El sistema de racionamiento tuvo impactos tanto positivos como negativos. Un problema inmediato
fue la aparicion de un mercado secundario de tokens. Una hoja de 72 tokens se vendio por hasta
1.200 coronas ($150-200 en ese momento), lo que significa que los bebedores irregulares pudieron
beneficiarse vendiendo sus tokens. Se establecieron puntos comerciales (incluso con sefalizacion
visible), incluidos los supermercados exteriores. El enjuiciamiento por el comercio de tokens fue
“raro o inexistente”.

También hubo un aumento en los robos entre algunas personas que bebian mucho (que ahora tenian
que comprar alcohol y fichas adicionales), asi como un mayor uso de liquido para encendedores
y otros sustitutos del alcohol. Los impactos negativos del sistema de puntos golpearon mas
duramente a los mas pobres. La agencia de libertad condicional de Groenlandia sefiald que
muchos clientes vulnerables estaban terminando en “necesidad social”, debido al hecho de que
tenian incluso menos ingresos disponibles que antes. También aumenté el contrabando de alcohol
y la elaboracién de cerveza casera. A pesar de su popularidad inicial, el sistema de racionamiento
se volvio profundamente impopular y finalmente fue derogado por un gobierno que enfrentaba la
reeleccion y un déficit en el erario publico. Tras la derogacion, el déficit se convirtié en superavit, v el
enorme aumento de las ventas de alcohol aporté una ganancia inesperada de $12,9 millones.

A pesar de estos problemas, hubo resultados positivos. Entre 1978 y 1980 el consumo de alcohol

se redujo en un 32% mientras que el gasto de los consumidores aumenté en ropa y electronica.

También se informé de reducciones en los casos de negligencia infantil, una menor dependencia
general del bienestar social y una caida drastica de los delitos violentos; entre 1978 y 1980, los
asesinatos se redujeron a mas de la mitad (de 15 a 7), las “disputas domésticas” cayeron un 20%;
los delitos sexuales cayeron un 19% vy las agresiones cayeron un 27%. Por supuesto, la correlacion
no es lo mismo que la causalidad y estos desarrollos también pueden haber estado relacionados
con cambios en las relaciones con el alcohol que condujeron al racionamiento.

Tras la derogacion (y a pesar del lanzamiento de una campafna de marketing de bebidas con
moderacion), las tasas de consumo informadas aumentaron aproximadamente un 60% en los
meses siguientes. Los delitos sexuales en la capital se triplicaron y los incidentes domésticos

Todas las referencias en este recuadro son para: Schechter, EJ (1986). “Sistemas de control y racionamiento de alcohol en
Groenlandia”. Contemporary Drug Problems 13. heinonline.org/HOL/LandingPage?handle=hein.journals/condp13&div=34
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se duplicaron en 1983, los intentos de asesinato aumentaron de 26 a 34, los casos de agresion
aumentaron de 405 a 449 y las admisiones a la sala de emergencias se triplicaron en dos meses.
Cuantas de estas tendencias, positivas o negativas, se debieron directamente a cambios en el
sistema del alcohol estéa abierto a dudas. Del mismo modo, si el sistema podria haberse modificado
para trabajar de manera mas efectiva no esta claro: si hubiera mas tokens disponibles, los impactos
podrian haber disminuido en los consumidores de gran volumen; sin embargo, hacerlo habria sido
contrario al presunto propdésito de todo el esquema.

Los esquemas de racionamiento de alcohol solo pueden proporcionar un cierto grado de
comprension del posible racionamiento de drogas estimulantes. El racionamiento representé una
intervencion dramatica en un area de consumo social previamente poco regulada. De hecho, esto
apunta a quizas la mayor debilidad al comparar la politica del alcohol con la posible politica de
estimulantes en el futuro: en la mayoria de las sociedades modernas, el alcohol se consume, y
esta socialmente integrado, en una escala que es casi incomparable con cualquier otro estimulante
que no sea la cafeina. La regulacion de estimulantes, en este sentido, proviene de la direccion
totalmente opuesta a los controles recientes sobre el alcohol.

Sin embargo, el término “una sola transaccion” ha causado algunas dificultades.
En Colorado, el propietario de una empresa enfrenté cargos criminales por
facilitar el “bucle” (clientes que compran la cantidad méxima de cannabis y luego
simplemente regresan mas tarde para comprar mas). Algunos estados han
sido mas claros en sus regulaciones: en Oregén el limite se aplica “en cualquier
momento o dentro de un dia”, mientras que las regulaciones de California
expresamente establecen “en un solo dia”* Sin embargo, esta politica es mas
dificil de implementar de manera efectiva sin unalicencia de comprador o algun
otro medio confiable para rastrear las compras individuales.

En realidad, es poco probable que el racionamiento de cannabis existente
tenga un impacto significativo en el consumo. Los limites de compra ya son
relativamente generosos, y las personas que buscan consumir mas que los
limites pueden simplemente hacer compras multiples, recurrir a ventas
secundarias o proveedores ilegales, o cultivar las suyas propias. Es probable
que ocurra lo mismo con las personas que consumen estimulantes. El
racionamiento, por lo tanto, puede ayudar a moderar el uso hasta cierto punto,
pero para las personas cuyo uso es mas intenso o dependiente, puede haber
consecuencias negativas no deseadas, incluida la desviacion hacia fuentes
ilegales mds problematicas.

35 Véase la nota 34 a pie de pagina.
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Sin embargo, es probable que el racionamiento sea més util para prevenir
las compras al por mayor a gran escala para la reventa ilegal en los mercados
secundarios. También puede facilitar un contacto cara a cara més frecuente
con proveedores especializados, brindando asi mayores oportunidades de
asesoramiento especifico sobre reduccion de danos. No obstante, esto requiere
un equilibrio cuidadoso, ya que la obligacién de realizar compras con mayor
frecuencia puede disuadir a las personas de cambiar de proveedores ilegales.

Un tema aparte que debe considerarse al establecer limites de compra es que
los niveles de consumo pueden variar drasticamente entre las personas que
usan estimulantes. Por ejemplo, la Encuesta Mundial sobre Drogas sugiere que
alrededor de las tres cuartas partes de las personas que consumen cocaina
lo hacen 10 veces al ano o menos, y consumen entre medio y un gramo por
ocasion. Esto sugiere que un gramo al mes abasteceria a la mayoria de las
personas. Permitir hasta 12 gramos por ano, y hasta 2 gramos en cualquier
mes, para atender periodos de mayor uso, puede proponerse como limite
de racionamiento razonable. Sin embargo, aunque esto podria satisfacer la
demanda de la mayoria de las personas que consumen cocaina, la mayor parte
de la cocaina la consume el 20% restante de los consumidores mas intensos.
Este “principio de Pareto” se observa para la mayor parte del consumo de
drogas, lo que significa que la politica no puede simplemente apuntar a dar
forma al consumo promedio, sino al consumo (y, fundamentalmente, al dano)
tal como se distribuye entre la poblacion real. Para los consumidores mas
pesados (y riesgosos) de cocaina, un gramo al mes claramente solo cubriria una
pequena fraccion de sus necesidades.

Licencias de comprador y esquemas de acceso por membresia

Un modelo de licencia de comprador tiene ventajas e inconvenientes. En el
lado positivo, puede restringir el acceso a personas que cumplan con criterios
especificos, obviamente la edad, pero también, como en el modelo uruguayo
de cannabis, la residencia local o nacional puede prevenir el “turismo de
drogas”. Obtener una licencia de comprador también podria requerir la
asistencia a un programa de educacién sobre drogas (similar al requisito de
aprobar una prueba de la ley de transito como condicién para obtener una
licencia de conducir). En este sentido, el derecho de acceso al mercado legal
estaria condicionado a la comprension de los riesgos y el uso responsable. Por
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supuesto, tales requisitos serfan contraproducentes si simplemente disuaden a
las personas de cambiarse al mercado legal.

Unalicencia de comprador similar a las bases de datos farmacéuticas existentes
(por ejemplo, Pharmanet) permitiria un racionamiento mas sofisticado que los
simples limites a las compras individuales. Podria permitir un nivel maximo de
compra por semana, mes o ano y evitar compras multiples en el mismo o en
diferentes puntos de venta. También podria indicarle al proveedor compras
de mayor frecuencia, que potencialmente podria ofrecer asesoramiento
especifico. Los datos anonimizados sobre los patrones de compra y uso entre
diferentes poblaciones también serian de gran utilidad para la investigacion
sanitaria y social, ya que ayudarian a dar forma a intervenciones de politicas de
drogas mads efectivas y respaldarian la evolucidn de los modelos regulatorios en
el futuro.

Uruguay adoptd un modelo similar para el cannabis, con el objetivo de limitar el
acceso a los residentes uruguayos mayores de 18 anos y restringir las compras
individuales a 40 gramos por mes. Para hacer cumplir esto, los compradores
deben registrarse con la autoridad reguladora dedicada. Se ha asegurado que
el sistema utilizara tarjetas de registro anonimizadas y el anonimato esta
garantizado en virtud de una ley nacional existente que se ha establecido para
supervisar las bases de datos gubernamentales.

Por supuesto, tales garantias no aliviaran las preocupaciones de todos, y para
que un sistema de este tipo funcione, seria necesario proporcionar garantias
de que los datos no se utilizaran, en ese momento o mas tarde, de una manera
que perjudique a la persona que decide sacar una licencia. Este, sin duda, es
el principal riesgo de un sistema de comprador con licencia. Nuevamente, el
problema involucra tanto principios como aspectos practicos. En principio, la
gente puede preguntarse por qué el Estado deberia controlar su consumo de
algunas drogas, pero no de otras (o, de hecho, cualquier droga). En la préctica,
si las preocupaciones sobre los datos personales superan las preocupaciones
sobre la compra ilegal, entonces el enfoque cae en el primer obstdculo. La
proteccién de datos (y el abuso de datos personales) es un problema muy real
y legitimo, y es poco probable que desaparezca pronto. Ademads, ;qué pasaria
con los datos de los compradores si cambiara la legislacion? Los registros de
consumo de drogas pueden, en la actualidad, tener una influencia negativa en
el empleo, las disputas familiares, seguros, los viajes, entre otros. ;Cémo se
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aplicaria eso si un gobierno que opta por volver a criminalizar las drogas tenga
una base de datos de consumidores registrados?

Una segunda cuestion clave se refiere al poder conferido a las autoridades que
otorgan licencias. ;Como se puede garantizar la equidad social con respecto a
quién es considerado para unalicencia, a quién podrian excluir tales decisiones
y cudles podrian ser las consecuencias de tal exclusién? Existe un riesgo real
de que poblaciones ya marginadas se vean excluidas directa o indirectamente,
0 que el sistema proporcione un medio adicional de vigilancia e intrusién en
asuntos privados. Ademas, si se recopilan datos sobre el comportamiento de
compra, habrd preocupaciones justificables sobre qué identificadores sociales
se incluyen (por ejemplo, sobre raza, género, sexualidad) y cémo se utilizan.
Un sistema de licencia de comprador también es probable que excluya a los
visitantes y turistas a corto plazo. Esto tiene la ventaja de ayudar a prevenir el
‘turismo de la droga’, pero también podria fomentar las ventas ilegales.

Una tercera preocupacion es una cuestion mas practica de costos y burocracia.
Establecer un sistema de licencias de comprador seria caro, al igual que su
mantenimiento seguro. Estos son costos que necesariamente se trasladarian
a los consumidores o al contribuyente en general. Esto podria contribuir a la
exclusion de las personas con ingresos més bajos (si los costos se incluyen
en cualquier tarifa de licencia) o ser politicamente insostenible si se incluye
en los impuestos generales. Este desafio podria mitigarse asegurando que el
acceso tenga un umbral suficientemente bajo (en términos de costos, tiempo
o carga burocrética de la aplicacién) y mediante la divulgacién y la educacion
proactivas. Sin embargo, parece dificil imaginar cémo esto podria ayudar a las
personas mas marginadas, incluidas las personas sin hogar, los migrantes y / o
las personas desplazadas con un lugar de residencia inseguro.

Una cuarta preocupacion es simplemente si el Estado tiene derecho a exigir una
licencia para la compra o el uso de cualquier sustancia psicoactiva. El principio
de la licencia de conducir, por ejemplo, se basa en el hecho de que conducir un
automovil es, en todos los casos, un riesgo potencial para otras personas. Este
no es el caso del consumo de drogas. Si bien puede convertirse en un riesgo,
esto no es inevitable. Por lo tanto, la imposicion de una restriccién previa — y
el sometimiento de las personas que usan estimulantes a una vigilancia estatal
previa — es problematica.

Vale la pena senalar que es probable que se implemente cualquier modelo
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;Como se puede garantizarla de acceso legal después de una
equidad social con respecto despenalizacion mads amplia de la
posesién personal y el uso de drogas.
Esto tendra un impacto en la forma
una licencia, a quién podrian  en que se aborda el uso de drogas en
excluir tales decisiones y cudles 12 ley, asi como en las percepciones
culturales y el estigma en torno a las
personas que consumen drogas. Por lo
de tal exclusion”  tanto, los temores de cémo la inclusion
en una base de datos de licencias de
compradores de drogas podria afectar la vida actual, pueden quedar fuera
de lugar cuando se trasladen a un futuro posterior a la despenalizacion. Sin
embargo, las preocupaciones discutidas aqui son importantes y no pueden ser
facilmente descartadas, incluso si pueden mitigarse mediante un cuidadoso
diseno de politicas. Asegurarse de que se incluyan disposiciones estrictas
en la legislacion para garantizar que las autoridades no puedan acceder a los
datos o hacer un uso indebido de ellos, o que se use tecnologia de bases de
datos andnimas, como blockchain, puede ofrecer més garantias. Sin embargo,
persisten las cuestiones de principios y los riesgos para la equidad social.

a quién es considerado para

podrian ser las consecuencias

Un modelo alternativo serian los clubes de compradores basados en
membresias que recurran a elementos de los clubes sociales de cannabis en
Espana y Uruguay.” Clubes como este permiten elementos clave de un modelo
de licencia de comprador, pero sin una onerosa vigilancia estatal. Como es el
caso del alcohol en muchas partes del mundo, el club mismo esté regulado como
un vendedor autorizado, pero en este caso los gerentes serian responsables de
supervisar el racionamiento. Los datos de membresia y compra aun deberian
recopilarse, pero podrian permanecer privados (al menos dentro del club de
membresia).

La gestion de un sistema de racionamiento eficaz plantea cuestiones dificiles
sobre como equilibrar la necesidad de prevenir la intrusion estatal excesiva
u opresiva en el ambito privado con la necesidad de garantizar que cualquier
sistema de regulacién aborde eficazmente los riesgos y vulnerabilidades
identificados y promueva la salud y el bienestar. Las preocupaciones en torno
a un modelo de licencia de comprador también deben sopesarse con las

36 See: Murkin, G. (2015). Clubes sociales de cannabis en Espana: Legalizacion sin comercializacion. Transform Drug
Policy Foundation. https://transformdrugs.org/assets/files/PDFs/cannabis-in-spain-briefing-2018.pdf
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preocupaciones en torno a los impactos de modelos minoristas alternativos y
mas abiertos.

No existe una solucion perfectay, desde algunas perspectivas, puede verse mas
como una cuestién de elegirla opcién "menos peor". Dados los desafios, es dificil
ver como se podria introducir un sistema de comprador con licencia completa
sin garantias adicionales considerables y estrategias de mitigacion que aborden
la proteccién de datos y la equidad social. Sin embargo, estos podrian abordarse
a través de pruebas piloto y pruebas de concepto dentro de un paso preliminar
hacia la despenalizacion.

Controles sobre las ubicaciones permitidas
para su uso

Cuando se autoriza la venta para el consumo fuera de las instalaciones, queda
pendiente la cuestion de como deberia regularse ese consumo. Una ansiedad
comun es que la disponibilidad de drogas regulada legalmente haria que el
consumo fuera mucho mas visible y socialmente intrusivo. En realidad, los
nuevos regimenes regulatorios permitirian que el consumo de drogas fuera
menosvisible que enlaactualidad. Existe unavariedad de controles de consumo
de drogas existentes, que incluyen:

e Localesautorizados para el consumo (como es el caso del alcohol en
pubs y bares)

e Areas designadas para fumadores al aire libre

e Leyes querestringen el consumo de alcohol y fumar en espacios
publicos y privados especificos

Las funciones de estas restricciones difieren. Las restricciones al tabaquismo
suelen estar justificadas sobre la base de los efectos secundarios conocidos del
humo en la salud; el consumo publico de alcohol se restringe mas a menudo por
razones de orden publico y, en menor medida, por la basuray las comodidades.

Donde gozan de un amplio apoyo, tales restricciones generalmente se observan
bien. La experiencia sugiere que, cuando se ejerce de manera eficaz, dicha
regulacion puede ayudar a fomentar nuevas normas sociales, asegurando que
se necesite una aplicacion menos onerosa a medida que pasa el tiempo.
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Laexperienciasugiere que  Antes de que se introdujera la
cuando se ejerce de manera prohibicion de fumar en lugares publicos
en el Reino Unido en 2007, el apoyo a la
medida era mixto: solo el 51% del publico
ayudar nuevas normas sociales  la apoy6 en la primavera de 2004 Sin

asegurando que se necesite embargo, la prohibicion no solo condujo

a un cumplimiento generalizado, se

registré un cumplimiento de 98,2 % en

medida que pasa el tiempo  los primeros 18 meses, sino que también

se ha relacionado con reducciones

correspondientes en el consumo, y el 20% de los fumadores dicen que la
prohibicién les ayudo a reducir la cantidad que fuman.*

eficaz, dicha regulacion puede

una aplicacion menos onerosa a

Restricciones similares podrian aplicarse, con razon, a otras drogas si existe un
consenso de que es probable que el consumo publico sea perjudicial, antisocial
o unriesgo para la salud de otros. En ese sentido, las prohibiciones del consumo
publico podrian extenderse para cubrir el consumo de cualquier droga. Las
restricciones sobre la intoxicacién publica y el desorden que ya existen para la
embriaguez podrian, por coherencia, aplicarse igualmente a cualquier forma de
intoxicacion, incluso con estimulantes.

Por otrolado, es poco realista suponer que el consumo de algunos estimulantes
pueda (o necesariamente deba) controlarse de la forma en que se hace
actualmente el tabaquismo y la bebida. La ingestién de una pastilla, por ejemplo,
es imposible de restringir y, en sf misma, no representa un riesgo para el orden
publico o las comodidades. El acto de consumo es breve y es posible que los
efectos no se sientan durante algun tiempo, lo que hace que el propdsito de los
controles de consumo sea en gran medida no aplicable.

Esnifar es mas facilmente comparable a beber en publico. Una justificacién para
los controles del consumo publico (cualquiera que sea la opinién de cada uno)
es que los miembros del publico pueden simplemente no desear presenciar el
consumo de drogas en espacios compartidos. Ademas, debido a la velocidad del

37 Accion sobre el Cigarro y la Salud (2005). Nueva gran encuesta muestra apoyo para una ley comprensiva libre de humo
en Reino Unido.
ash.org.uk/media-and-news/press-releases-media-and-news/major-new-poll-shows-public-support-across-uk-for-comprehensive-smokefree-law/

38 Triggle, N. (2017). 8 Triggle, N. (2017). “Prohibicién de fumar en pub: 10 graficos que muestran el impacto”. BBC News 1
de julio.www.bbc.co.uk/news/health-40444460
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efecto, se puede argumentar que es mas probable que la inhalacion publica sea
seguido por molestias publicas que en el caso de otros tipos de consumo.

Sin embargo, de manera realista, la aplicacion de tales reglas puede ser dificil
en la practica, especialmente si las personas utilizan cucharas, dispositivos
de inhalacién tipo bala o aerosoles nasales. También se da el caso de que la
aplicacion de cualquier control publico de consumo o intoxicacion puede estar
desproporcionadamente dirigida a las comunidades marginadas.

Como se explora mas adelante en este libro, el consumo conjunto de alcohol y
cocaina es un riesgo particular que la regulacion deberia tratar de minimizar.
Pero esto es dificil, si no imposible, en la mayoria de los entornos sociales,
dada la ubicuidad del alcohol. También es muy dificil desde la perspectiva de la
concesion de licencias de lugares, dada la ubicuidad de la venta minorista de
alcohol con licencia. Las reglas que prohiben el uso de estimulantes en pubs
y bares probablemente seguirian siendo las condiciones de las licencias de
alcohol o, de hecho, en los lugares tipo "cafeteria” de cannabis.

Moore et al, han propuesto la posibilidad de lugares sin alcohol que sean
“amigables con la MDMA”, basédndose, en parte, en experiencias con MDMA
en las secciones de la escena informal de las fiestas rave.” Pero lo que podria
funcionar parala MDMA parece menos probable que sea viable para la cocaina,
cuando el consumo con alcohol es més comun y mas buscado. También hay una
pregunta sobre la viabilidad comercial de los lugares libres de alcohol que son
tolerantes a otras drogas. Si un lugar tolera el uso de drogas estimulantes, pero
no se beneficia de su venta (la cual, segun las propuestas del “modelo estandar’
de este libro, se daria por adelantado en un punto de venta farmacéutico
especializado) y tampoco esté ganando dinero con la venta de alcohol, tendria
que depender de las tarifas de entrada, las bebidas no alcohdlicas, la comida
(que, en cualquier caso, es menos probable que interese a las personas que
utilizan estimulantes) u otras formas de venta minorista o de entretenimiento.
Existen grandes interrogantes sobre la viabilidad comercial de un modelo de
este tipo, ciertamente para muchos lugares existentes.

y

Fumar o inyectarse estimulantes, aunque representa sélo una pequena
fraccion del uso total de estimulantes, crea un desafio regulatorio

39 Moore, K., Wells, H. and Feilding, A. (2019). Caminos a la regulacion: MDMA. Beckley Foundation. pp.106-111.
beckleyfoundation.org/mdma-report/
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desproporcionadamente grande. Las personas que se dedican a fumar o
inyectarse estimulantes de alto riesgo requieren una consideracion particular
tanto para proteger su propia salud y bienestar como para abordar los
impactos del uso publico en las comunidades locales. Puede parecer razonable
implementar prohibiciones sobre fumar en publico o inyectarse estimulantes,
pero es probable que estas solo logren reducir los danos reales si también se
establecen respuestas mas amplias de reduccién de danos. Estos incluyen:

e Programas accesibles de intercambio de agujas y jeringas

e Prestacion de servicios de tratamiento y reduccion de danos de bajo
umbral, incluidos los centros de prevencién de sobredosis (también
denominados salas de consumo)*

e Programas de divulgacion

e Acceso a apoyo social y asistencial, incluido el derecho bésico a la
vivienda

Sin estas politicas en vigor, las prohibiciones del consumo publico, al tiempo
que protegen los servicios publicos, corren el riesgo de exacerbar los costos
para las personas sin hogar, adictos con una dependencia severa y otros grupos
de alto riesgo que pueden tener pocas alternativas. La proteccion publica y la
reduccion de danos no son esfuerzos separados; son dos caras de la misma
moneda y deben tratarse como tales desde una perspectiva de politica (véase
el capitulo 7).

Monopolio estatal de venta al consumidor

La venta minorista de todos los medicamentos, excepto los de menor riesgo
(nivel 1), estaria regulada en la mayoria de los casos mediante licencias. Este
enfoque se basa en el principio de que el estado impone condiciones a la venta
de la droga que reflejan sus riesgos particulares, pero mas allé de eso deja el
mercado abierto. La concesion de licencias es una forma de gobernanza a
distancia: el mercado opera de acuerdo con los mismos principios que los de
cualquier otro producto basico, pero con limitaciones impuestas por el Estado

40 Véase: Transform Drug Policy Foundation (2020). Salas de consumo de drogas méas seguras o centros de prevencion
de sobredosis (OPC) transformdrugs.org/overdose-prevention-centres/
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a aspectos especificos de las operaciones minoristas, que generalmente se
transfieren a las autoridades reguladoras locales. En los sistemas de licencias
estandar, las autoridades locales imponen condiciones sobre cémo, cuando y
dénde pueden operar los minoristas.

Al mismo tiempo, se pueden imponer limitaciones generales al contenido
de, por ejemplo, material publicitario (como es el caso del alcohol y el tabaco
en muchos paises); ademaés, los cddigos de préctica voluntarios supervisados
por actores comerciales a menudo cubren temas como la capacitacién de
proveedores.

La clave de estos sistemas es la suposicion de que, en su base, el mercado sigue
siendo comercial ylas empresas privadas sonlibres de operar, aunque dentro de
las limitaciones impuestas por el gobierno. Sin embargo, un modelo alternativo
es que el Estado mismo controle todo o parte del mercado, actuando como
productor, importador y / o minorista. En este modelo, los establecimientos
minoristas no estédn simplemente sujetos a condiciones regulatorias por parte
de las autoridades locales: son propiedad y estéan administrados por agencias
estatales.

Estos monopolios estatales dentro de los mercados de drogas son menos
comunes, pero de ninguna manera desconocidos. Por ejemplo, operan para la
venta minorista de alcohol en la mayoria de los paises escandinavos y en varias
provincias canadienses (segun distinciones técnicas, a veces denominadas
monopsonios estatales).”' La justificacion de los monopolios estatales se basa
en el principio de que las sustancias psicoactivas pueden (en algunos casos,
aunque no en todos) provocar dependencia, danos a la salud a largo plazo y
una serie de externalidades negativas (por ejemplo, violencia relacionada con
el alcohol). Por lo tanto, no califican como el tipo de productos “ordinarios”
que pueden dejarse en un mercado caracterizado por dindmicas comerciales
habituales, como la competencia agresiva de precios, la comercializacién
generalizada y el desarrollo no regulado de productos novedosos. Los modelos
de “monopolio estatal” reconocen explicitamente que el producto que se
regula es cualitativamente diferente, en lo que respecta a los riesgos publicos y
privados, a otros productos basicos. Tanto es asi que deberfan estar sujetos a un
nivel de regulacion significativamente maés estricto.

41 Borland, R. (2003). “Una estrategia para controlar la comercializacién de los productos del tabaco: un modelo de
mercado regulado”. Tobacco Control 12, p.377. tobaccocontrol.bmj.com/content/tobaccocontrol/12/4/374.full.pdf
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Los monopolios estatales se aplican con menos frecuencia a la produccion
(sobre todo porque el alcohol y el tabaco a menudo se importan). Los riesgos
clave para la salud publica que surgen de la comercializacién son mas
importantes en el extremo del mercado minorista que en el de produccion. Han
existido monopolios estatales de produccién (la industria tabacalera de China,
por ejemplo, o la industria del vodka de Rusia hasta 1992), pero el modelo mas
comun es que los productos comerciales se vendan al por menor a través de
un monopolio estatal, como es el caso de las ventas nérdicas de alcohol y el
cannabis para usos no médicos en Nueva Escocia y Quebec.

La nocién de Estados que actuan directamente como proveedores de drogas
estimulantes plantea muchas preguntas. Se puede argumentar que la propiedad
estatal de cualquier mercado de productos basicos es incorrecta en principio,
y que la venta al por menor de productos bésicos deberia ser un asunto de la
empresa privada unicamente. Otros, aunque no se oponen al control estatal
directo de los mercados per se, pueden sentirse incomodos con la idea del
control estatal de los mercados de drogas no médicas especificamente.
Esta reticencia se ha visto en otros contextos, por ejemplo, en el rechazo al
financiamiento estatal de la terapia de sustitucion de opioides y la terapia
asistida con heroina. La sugerencia de que el Estado esté facilitando de alguna
manera el consumo de drogas de riesgo o, en los extremos méas sensacionalistas,
se convierte en “narcotraficante enjefe”, es algo que muchos pueden encontrar
dificil de aceptar.

Sin embargo, como se senald anteriormente, los monopolios estatales de
alcohol no son inusuales y solian ser mds comunes a principios del siglo XX.
Muchas provincias canadienses han optado por modelos de venta minorista de
cannabis de monopolio estatal. En todos los casos, este enfoque se ha justificado
principalmente por motivos de salud publica.

Al desarrollar un modelo para una venta minorista de tabaco mejor regulada,
el profesor Ron Borland propuso un sistema segun el cual el Estado no es
propietario de la produccién, sino que es el unico operador desde el punto
de venta al por mayor. Segun este modelo, “las empresas de libre empresa
conservarian el derecho a fabricar, pero se crearfa una agencia [estatal] para
comercializar productos de tabaco”.* Las entidades comerciales podrian

42 Borland, R. (2003). “Una estrategia para controlar la comercializacion de los productos del tabaco: un modelo de
mercado regulado”. Tobacco Control 12, p.377. tobaccocontrol.bmj.com/ tobaccocontrol/12/4/374.full.pdf

98 Como regular los estimulantes


http://tobaccocontrol.bmj.com/content/tobaccocontrol/12/4/374.full.pdf

Los aspectos practicos de la regulacion

competir por contratos para
producir medicamentos
(en este caso tabaco), pero
dentro de pardmetros
estrictamente definidos
en cuanto a potencia,
preparacion, envasado, etc.

Uruguay adopté un modelo
similar a este (incluida la
venta al por menor para
particulares a través de
farmacias) para su mercado
de cannabis regulado
legalmente. Borland
propone que los minoristas
comerciales aun podrian
operar un sistema de ventas
con fines de lucro, pero su
contrato seria conlaagencia
estatal que proporciond
el producto, no con los
productores privados. En
otras palabras, en lugar
de imponer condiciones a
la venta al por menor de
productos suministrados

comercialmente (comoesel  La Société québécoise du cannabist

caso del alcohol en muchos opera un monopolio sobre el comercio minorista de cannabis
, . ) en Quebec

paises ) ' los minoristas rFoto: Jeangagnon. Wikimedia Commons. bit.ly/3iUHuq4.

celebrarian contratos de Compartido bajo una licencia CC BY-SA 4.0

o . creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/deed.en.
suministro con el propio
gobierno.

Hay muchas variaciones en el concepto amplio de monopolio estatal y
muchos desafios. La dependencia del gobierno en los ingresos por ventas
tiene el potencial de distorsionar la politica, particularmente cuando los
flujos de ingresos son importantes y estdn establecidos. Sin la disciplina de la
competencia del mercado, la disponibilidad puede volverse inadecuada para
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Un modelo de monopolio  cumplir con los objetivos clave (como la
estatal podria servir como un supresion del mercado ilegal) o carecer
de la flexibilidad necesaria para satisfacer
los cambios en la demanda. Sin embargo,

establecer nuevasnormas  los mercados regulados de estimulantes
sociales para el mercado legal serian una propuesta a los mercados de
alcohol y tabaco donde estos problemas
han surgido en el pasado. Serian de menor escala, pero también estarian
disenados e implementados desde cero dentro de un modelo de salud publica
que busca moderar el uso y minimizar los danos en lugar de los comerciales
que buscan maximizar las ganancias. En este sentido, un modelo de monopolio
estatal podria servir como “disyuntor estratégico” para establecer nuevas
normas sociales para el mercado legal.

“‘interruptor estrategico” para

Principios generales

Este capitulo ha establecido algunas de las ideas y principios generales que
informan los modelos regulatorios propuestos en los siguientes capitulos. En
realidad, se necesitaria un trabajo adicional considerable para desarrollar la
legislacion precisa requerida en cualquier contexto dado. Esta exploracion
no es la ultima palabra, de ninguna manera. Sin embargo, se han establecido
algunos principios basicos:

e Esaregulacion de estimulantes debe disenarse sobre todo para proteger
la salud publica, reducir las desigualdades sociales, proteger y promover
los derechos humanos y asegurar una reduccion de danos mas efectiva
(ver mas sobre los principios de regulacion en el Capitulo 1).

e Quelos modelos delicencias existentes, con adaptaciones, son
susceptibles a funcionar para la venta minorista controlada de
estimulantes.

e Esaprecaucién es necesaria en las primeras etapas de la regulacion,
incluso silaintencion es aliviar las restricciones mas adelante.

43 Seddon, T. (2020). “Inmoral en principio, impracticable en la préctica: reforma de la ley del cannabis, The Beatles y el
informe Wootton”. The British Journal of Criminology. p.15. doi.org/10.1093/bjc/azaa042

100 Como regular los estimulantes


http://doi.org/10.1093/bjc/azaa042

Los aspectos practicos de la regulacion

e Quelograr el equilibrio entre las exigencias personales, la autonomia
y la responsabilidad del Estado de reducir el dano requiere algunas
opciones dificiles, a menudo imperfectas, pero estas decisiones no son
tan dificiles como para hacer imposible el proyecto.

Las décadas de prohibicion de las drogas hacen que sea dificil imaginar y
planificar escenarios alternativos. No debemos tomarnos el desafio de esa
tarea a la ligera. No es facil establecer una nueva infraestructura regulada
para un mercado tan desafiante como el de los estimulantes, o prever cémo
podria hacerse viable. Sin embargo, el statu quo ya no se puede tolerar, por lo
que es vital que estas alternativas no solo se describan, sino que se debatan,
desarrollen y exploren con toda seriedad.

Modelo estandar

No existe (ni, dadas las variaciones locales y regionales, deberia haber) un
modelo Unico para la regulacion eficaz de todas las drogas, y hay una gama
de modelos que podrian, si se implementan cuidadosamente, cumplir con los
principios clave de la buena politica de drogas establecida en el Capitulo 1. Sin
embargo, dado dénde nos encontramos en términos de presiones comerciales,
aspectos practicos regulatorios y la necesidad de establecer sistemas que
puedan obtener el mayor apoyo posible, creemos que la regulacién de los
estimulantes de nivel 2 de riesgo debe ser diferente de lo que generalmente ha
sido el caso del alcohol y el tabaco.

En particular, concluimos que la mejor opcion para equilibrar las necesidades
de acceso con la necesidad de evitar la sobrecomercializacion es establecer
un monopolio estatal sobre, como minimo, la venta minorista de productos
estimulantes de nivel 2. Es decir: en lugar de simplemente otorgar licencias a los
operadores privados para vender estimulantes en el mercado abierto, el Estado
deberia poseer y regular directamente los puntos de venta minorista. Ademas,
en lo que respecta a los estimulantes, el punto de venta principal deberia ser
una farmacia especializada.

La intensidad de la regulacion siempre debe reflejar los riesgos asociados con
la droga que se estd controlando. Estos incluyen riesgos para la salud a corto y
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largo plazo, asi como otros factores sociales y de comportamiento. Sobre esa
base, si bien existen fortalezas y debilidades asociadas con todas las opciones
de regulacion, nuestra opiniéon considerada es que un monopolio minorista
estatal es el més practico y forma eficaz de regular los mercados estimulantes
de nivel 2 dado el contexto econémico, politico y social més amplio en el que se
produciria la regulacion.

Un modelo minorista de monopolio estatal permite un control total y directo
sobre las palancas reguladoras clave que deben ejercer las autoridades
que actuan por el bien publico. Esto proporciona control sobre el precio,
la disponibilidad y el marketing, al tiempo que evita la necesidad de una
infraestructura complejay onerosade cumplimientoy ejecucion paraevitar que
las entidades comerciales exploten las debilidades de la estructura reguladora.

En términos practicos, mientras que los monopolios sobre el alcohol se
han impuesto, en casi todos los casos, en mercados previamente regulados
mediante licencias, aqui habria una pizarra en blanco regulatoria. Dadas las
alternativas (un mercado ilegal incontrolado en un extremo, un mercado
comercial apenas controlado en el otro), creemos que un monopolio estatal es
la mejor opcién disponible.

También concluimos que, en la mayoria de los casos, los estimulantes deben
venderse a través de farmacias especializadas. Discutiremos con mas detalle
coémo este principio se aplica y varia entre medicamentos especificos en
capitulos posteriores. Sin embargo, nuestro modelo general propone que las
ventas deben ser para consumo fuera de las instalaciones, en puntos de venta
especializados al estilo de las farmacias, con personal capacitado capaz de
brindar asesoramiento sobre reduccién de danios.

Este “modelo estandar” resume nuestro modelo regulador preferido para las
preparaciones farmacéuticas de MDMA, cocaina y anfetaminas. Los productos
estimulantes a base de plantas de menor potencia como la hoja de coca estarian
regulados bajo un modelo comercial menos restrictivo, y los productos fumados
o inyectados mas riesgosos se manejarian bajo un modelo de reduccion de danos
no minorista.

También es importante considerar como el desarrollo de un mercado
legalmente regulado para estimulantes impactard en el desarrollo
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internacional. Estos temas se exploran en el Capitulo 7, donde brindamos maés
recomendaciones para asegurar que el desarrollo sostenible sea una prioridad
central de la reforma de las politicas de drogas.
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Modelo
de
mercado
global

Controles
de
produccion

e Las companias farmacéuticas con licencia producirian productos
farmacéuticos de acuerdo con los parametros establecidos por una Agencia
Reguladora de Medicamentos (DRA, por sus sigles en inglés)

e Las empresas compiten por contratos de produccion de DRA

e DRA es el Unico comprador y distribuidor de puntos de venta fisicos o en

linea. La venta se llevaria a cabo bajo un modelo de monopolio estatal,

donde solo las farmacias especializadas administradas por el gobierno
tendrian una licencia para vender productos farmacéuticos especificos

Todos los ingresos / impuestos minoristas corresponderian al gobierno local

0 nacional

e Los productos farmacéuticos especificados por la DRA serian producidos por
companias farmacéuticas con licencia de la DRA

e Los temas de seguridad y de control de calidad relacionados con la
produccion y el transito de productos farmacéuticos operarian bajo el
régimen existente o marcos normativos equivalentes para las drogas
farmacéuticas (que actualmente ya incluyen cocaina, anfetaminas y MDMA
para usos medicos y cientificos), ampliados y adecuadamente adaptados

Controles del producto

Preparacion /
dosificacion

Precio

Empaque

104

e Unidades de dosificacion estandarizadas para formulaciones en pildora o en
polvo (e informacion sobre riesgos / dosis relacionados con estas unidades)

e Cantidad de contenido de farmaco en miligramos escrita en pildoras
individuales

e |as pildoras estan marcadas para permitir una facil division en unidades de
dosis mas pequenas.

e Polvo proporcionado en viales transparentes con lineas de calibracion de
dosificacion (control de dosis aproximado a través de la cuchara dosificadora
incluida)

Precios establecidos por DRA — con flexibilidad para algunas variaciones por
autoridades regionales / locales / municipales

e Precios inicialmente establecidos en o cerca de los encontrados en el
mercado ilegal

Flexibilidad para alterar los precios con base a una experimentacion
cautelosa: solo se realiza en pequenos incrementos a intervalos
cuidadosamente espaciados, acompanados de una estrecha evaluacion /
monitoreo

e Evaluacion de la regulacion de precios considerando los impactos en

la prevalencia y los comportamientos de uso (frecuencia, productos
consumidos / desplazamiento, uso de alto riesgo) y los tamanos relativos de
los mercados legales / ilegales paralelos y los ingresos

e Envases de estilo farmacéutico sin marca
e Estandares de informacion de contenido obligatorios y advertencias de salud
destacadas

Disefo a prueba de nifos / a prueba de manipulaciones
Estandares de sustentabilidad en la produccion y residuos de envases



Controles de proveedores y puntos de venta

Tipo de puntos de
venta

Ubicacion y densidad
del punto de venta

Aparencia y
sefalizacion del
punto de venta

Responsabilidades
y requisitos de
formacion

Puntos de venta fisicos de funcion Unica que venden solo drogas

para usos no médicos, siguiendo el modelo de farmacia / dispensario
médico, respaldados por puntos de venta minoristas en linea de funcion
Unica para los mismos productos farmacéuticos no médicos. Los
establecimientos minoristas operarian bajo un monopolio estatal

Opcion de venta minorista y entrega en linea paralela

Ubicacion de los puntos de venta fisicos determinada por las
autoridades locales o municipales, que operan dentro de los parametros
establecidos por la DRA (con respecto a la densidad maxima o minima
de los puntos de venta) u otras restricciones (como la proximidad a las
escuelas)

Senalizacion y apariencia externa minima y puramente funcional

Los proveedores que trabajan dentro de un monopolio estatal
(empleados estatales) deben hacer cumplir las restricciones regulatorias
que incluyen: controles de acceso por edad, no ventas a personas
intoxicadas y limites de compra

Los proveedores, ademas, deben tener una calificacion y capacitacion
profesionales para ofrecer informacion y asesoramiento personalizados
sobre la salud y la reduccion de danos a los consumidores, incluyendo
la remision a los servicios de apoyo / medicamentos relevantes

Controles de comprador / consumidor

Edad del comprador

Racionamiento de
ventas

Ubicaciones
permitidas para su
uso

Mercadotécnia

Empaque

Vendedores /
puntos de venta

Edad minima determinada a nivel nacional: no debe ser menor de18.
Puede ser imperativo sincronizar con la edad de acceso al alcohol si es
mayor de 18 anos en algunas jurisdicciones

La disponibilidad por compra debe racionarse a una cantidad razonable
solo para uso personal (ver la discusion sobre el racionamiento y las
licencias de compra mas arriba)

Los problemas relacionados con el consumo / uso en espacios publicos se
abordarian utilizando la legislacion existente (o debidamente enmendada)
que cubra la intoxicacion publica o el comportamiento antisocial

El consumo podria tolerarse formalmente en ciertos espacios sociales
comerciales, incluso si las drogas no estuvieran disponibles para la
venta y la venta siguiera estando prohibida.

Envases de estilo farmacéutico sin marca, con contenido obligatorio e
informacion / advertencias destacadas sobre salud / riesgo

Sin actividad de marketing o promocion para tiendas minoristas o en
linea mas alla de la disponibilidad funcional y la informacion de precios
para clientes adultos
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MDMA

¢ Qué es la MDMA?

CH3

0 NH
T o

MDMA metilendioxi-metilanfetamina C11H1sNO>

MDMA es la abreviatura de Metileno Dioxi- Metil Anfetamina, un miembro
de un grupo mas grande de medicamentos llamados fenetilaminas." Su
estructura molecular es similar a la de la metanfetamina, su relativa cercana,
pero la variacion aparentemente pequena en la estructura molecular hace
que sus propiedades estimulantes del SNC, similares a las anfetaminas,
se complementen con otros efectos psicologicos muy distintivos que la
diferencian de la mayoria de los otros estimulantes. La MDMA, comunmente
conocida como “éxtasis”, es popular por crear un sentido de empatia o intimidad,
comunién y apertura emocional, lo que explica su popularidad perdurable en la
escena de lamusica dancey los usos médicos en entornos terapéuticos.

1 Descrito por el Centro Europeo para el Monitoreo de Drogas y Drogadiccion (EMCDDA) como “Sustancia quimica
que comprende un grupo fenilo unido a una cadena lineal de dos atomos de carbono y que termina en un grupo
amino. El nombre ampliado es 2-feniletilamina. La familia de las fenetilaminas incluye una variedad de sustancias
que pueden ser estimulantes, entactégenos o alucinégenos.” EMCDDA (Sin fecha). Perfil de drogas: Glosario.
www.emcdda.europa.eu/publications/drug-profiles/glossary#P hylami
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Hay varios farmacos en el grupo de la fenetilamina, con estructuras
moleculares similares y algunos efectos similares; incluyendo MDA
(metilendioxianfetamina), MDEA (metilendioxietilanfetamina) y MBDB
(N-metil-1- (1,3-benzodioxol-5-il) -2-butanamina). Estos tienen algunos
efectos similares ala MDMA y anteriormente se vendieron en el mercado ilegal
como “éxtasis”, pero nunca alcanzaron el mismo nivel de popularidad y son
mucho mads raros que la MDMA en los mercados ilegales actuales.

Historia

La MDMA fue sintetizada por primera vez en 1912 por la compania
farmacéutica Merck.” Sin embargo, sus efectos distintivos en los seres
humanos permanecieron sin ser reconocidos durante décadas hasta que
fue redescubierto por el psicofarmacéutico experimental Alexander Shulgin.
Shulgin volvio a sintetizar la droga y experiment6 en si mismo, publicando el
primer informe sobre los efectos de la MDMA en humanos en 1978, y senald
cémo producia “un estado alterado de conciencia facilmente controlable con

connotaciones emocionales y sensuales”.’

A finales de la década de 1970 y principios de la de 1980, el uso de MDMA se
limitaba en gran medida al ambito terapéutico experimental. Durante esta fase
inicial, se estima que medio millén de dosis se administraron solo en entornos
psicoterapéuticos en Ameérica del Norte, a pesar de la ausencia de ensayos
clinicos rigurosos para establecer la seguridad y la eficacia.” Esta fase inicial de
lainvestigacion terminé efectivamente en 1985 cuando la MDMA se convirtié en
un medicamento de Lista 1 en los EE. UU. Esto se convirtié en una prohibicion
mundial cuando la MDMA se incluyo posteriormente en el Anexo 1 del Convenio
de las Naciones Unidas sobre Sustancias Psicotrépicas de 1971 en 1986.

A principios de la década de 1980, la MDMA también habia comenzado a

2 Freudenmann, R. W., Oxler, F., y Bernschneider Reif, S. (2006). “El origen del MDMA (‘éxtasis’) revisitado: La verdadera
historia reconstruida de documentos originales”. Addiction 101.9. pp.1241-1245; Bernschneider-Reif, S., Oxler, F,
& Freudenmann, R. W. (2006). “El origen de MDMA (‘éxtasis’) — separando los hechos del mito”. Die Pharmazie —
An International Journal of Pharmaceutical Sciences 61.11. pp.966-972.

3 Shulgin, A.T. and Nichols, D.E. (1978). “Characterization of Three New Psychotomimetics” en Stillman, R.C. y Willette,
R.E. (1978). The Psychopharmacology of Hallucinogens. New York: Pergamon. pp.74-83.

4 Asociacion Multidisciplinaria de Estudios Psicodélicos (MAPS). (2019). Investigator’s Brochure (12 Edlicion). p.49.
http://mapscontent.s3-us-west-1.amazonaws.com/research-archive/mdma/MDMA-Investigator-Brochure-1B-11thEdition-MAPS-2019-07-10.pdf
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MDMA

Cristal de MDMA
Foto: The Loop / Sam De Neijs

establecerse entre algunas escenas de fiestas méas especificas de Estados Unidos,
incluidos los Deadheads (seguidores de Grateful Dead), la escena musical house
de Chicago y algunas escenas gay localizadas, especialmente en Texas. Pero
alcanzd un perfil dramaticamente méds alto cuando se asocié estrechamente
con la escena emergente de las fiestas rave europeas a fines de la década de
1980, estableciendo una conexién con la cultura de baile y de clubs de musica
electrénica undergroundy luego mainstream que continda hasta el dia de hoy:.

La cultura rave europea se caracterizo inicialmente por eventos de baile
clandestinos, a veces espontaneos y, a menudo, gratuitos. Alojado en lugares
ad-hoc que incluyen almacenes, graneros, campos y otros espacios semi-
abandonados y al aire libre (a menudo sin ventas ni marketing de alcohol), la
MDMA se convirtio en la droga de eleccidn. Las pastillas eran relativamente
faciles de transportar y producian efectos que se adaptaban a la escena de las
fiestas nocturnas.

A medida que se hizo mds comun a fines de la década de 1990 y principios de la
de 2000, la nueva cultura de la musica dance se volvié mas comercial, conforme
los empresarios se movieron para aprovechar una oportunidad cada vez mas
lucrativa. La popularizacion de la escena fue en parte el movimiento familiar
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de una subcultura hacia la corriente principal, con la explotaciéon comercial
predecible que sigue. Sin embargo, también ocurrié a pesar de estar acompanada
de decididos esfuerzos de represion impulsados no solo por el tipo de panico
moral que a menudo acompana al surgimiento de nuevas culturas de drogas, sino
por un objetivo comercial de la cultura por parte de la industria del alcohol. En el
Reino Unido, por ejemplo, mientras que la conocida Ley de Justicia Penal y Orden
Publico (1994) buscaba suprimir las raves gratuitas (ver méas abajo), los locales
de bebidas alcohdlicas, tanto bares como discotecas, comenzaron a apuntar al
nuevo mercado mediante el rediseno de los lugares para incluir pistas de baile,
DJs, iluminacion estilo club, etc., y mediante el desarrollo de nuevas bebidas (a
menudo denominadas “alcopops”) que se comercializaron utilizando imégenes

autoconscientemente “clubby”’

La rapida penetracion del uso de MDMA en segmentos importantes de la
economia nocturna europea durante la década de 1990 provocé una oleada
de cobertura medidtica sensacionalista, que, en el Reino Unido, se caracterizo
por informes de alto perfil sobre muertes relacionadas con la MDMA,
especialmente de mujeres jovenes. Si bien son relativamente pocas, las muertes
relacionadas con la MDMA recibieron una cobertura medidtica enormemente
desproporcionada en comparacion con las muertes relacionadas con otras
drogas, y especialmente en comparacién con el alcohol. Como se indica a la
derecha, mientras que en 2008 se notificaron el 9% de las muertes por heroina
y el 2% de las muertes por intoxicacion por alcohol, el 66% de las muertes
relacionadas con la cocaina y el 106% de las muertes por éxtasis (ya que
algunas muertes no relacionadas se identificaron erroneamente como debidas
a MDMA) fueron reportados en los medios de comunicacion. En relaciéon con
esto, investigaciones previas en periddicos escoceses también han encontrado
que la notificacién de muertes por drogas “puede estar sesgada hacia casos que
involucran ciertas drogas o tipos de usuarios”, particularmente muertes de
adolescentes y especificamente muertes como resultado de MDMA °

Esta rdpida expansion tanto del uso de MDMA como de la notificacién de sus
consecuencias negativas dio lugar a una variedad de respuestas politicas, que
a menudo empujaban en direcciones contrarias al mismo tiempo. Por un lado,

5 See, Nicholls, J. 2009. “The politics of alcohol: a history of the drink question in England”. Manchester University Press.
p.224; and Hadfield, P. 2006. “Bar wars: contesting the night in contemporary British cities”. Oxford University Press.
p.51.

6 Forsyth, A.J. (2001). “¢ Distorsionado? Una exploracion cuantitativa de los reportes de fatalidad de las drogas en la
prensa”. International Journal of Drug Policy 12. p.450. https://doi.org/10.1016/S0955-3959(01)00092-5
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MDMA

Muertes por intoxicacion de drogas en UK(2008)
vs cobertura popular de la prensa

% muertes
Droga Muertes Reportajes reportadas

MDMA 106..

solventes (12) 10 83

cocaina @ 66%

SRS e ) i
heroina y morfina ‘ 9%
paracetamol 19 7%
antidepresivos ‘ 19 5%
metadona ‘ 10 2%
alcohol ‘ 14 2%

ADAPTADO DE McCandless, D. (2009). ). Las drogas y el BNP: presentar la informacion es hermoso.
The Guardian 6 de noviembre. http://www. ian.com/news/datablog/2009/nov/06/drugs-bnp,Cifras tomadas de: Guardian
Datastore, Office for National Statistics, Google News Timeline, Daily Mail.l.
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TRIF TO HELL F, |

Los medios sensacionalistas avivan los temores de la amenaza de la MDMA

para losjo’venes
FUENTE: Franklin, S. (1988). The Sun. 2 de noviembre.

surgieron enfoques pragmaticos de reduccién de danos, que se centran en
crear entornos de fiesta mas seguros y distribuir informacién que fomente
comportamientos y patrones de uso mas seguros. Por otro lado, se lanzaron
una serie de medidas enérgicas contra el suministro de MDMA y la interdiccién
de sus precursores junto con el aumento de los esfuerzos de seguridad de
“tolerancia cero” en los clubes nocturnos y festivales de musica para evitar que
las drogas ingresen o se consuman en el lugar.

También se tomaron medidas legislativas para reducir las raves impulsadas
por la MDMA. En el Reino Unido, la Ley de Justicia Penal y Orden Publico
(1994) cred poderes policiales para desalojar a los ravers, evitar la entrada a
los raves sospechosos y confiscar equipos de sonido. La Ley buscaba justificar
sus medidas aplicdndose a reuniones de 100 o més personas (desde entonces
modificada en Inglaterra y Gales a 20) en las que “se reproduce musica
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amplificada durante la noche ... [y] .. es probable que cause grave angustia a los
habitantes de la localidad”. No todos los tipos de reuniones musicales estaban
destinados a ser el objetivo, por lo que se aclaré notoriamente que la “musica’
incluye sonidos “caracterizados total o predominantemente por la emisién de
una sucesion de ritmos repetitivos”.”

,

Lalegislacion ha sido interpretada como unintento de combatir una “amenaza....
al orden social” més amplia por parte de las fiestas rave, vistas como una
infiltracion en lugares idilicos del campo y en desacuerdo con los valores
sociales, de la misma manera que el furor por las nuevas drogas ilegales a
menudo se pueden caracterizar como una percibida infiltracion de un “otro”
a la sociedad civilizada.” La legislacién fue una parte clave de los desarrollos
en el Reino Unido que vieron, simultdneamente, “la comercializacion y

criminalizacién del espacio de baile de mediados de los noventa””’

Lalegislacién adoptada en otroslugares incluye la descaradamente denominada
“Reduccion de la vulnerabilidad de los estadounidenses al éxtasis” (RAVE) en los
Estados Unidos. La Ley se refiri¢ a las “decenas de miles de jovenes ... iniciados
[aparentemente sin agencia] en la cultura de las drogas en fiestas o eventos
rave (fiestas de baile sin alcohol que duran toda la noche, por lo general con
musica de baile fuerte y con golpeteos)”. La Ley continué afirmando que
“muchos promotores rave hacen todo lo posible para tratar de presentar sus
eventos como fiestas sin alcohol que son lugares seguros para que los adultos
jovenes vayan a bailar con amigos”. Al establecer multas sustanciales para
cualquiera que permitiera que los espacios se usaran para raves, la ley se dirigio
especificamente a los “promotores rave’ retratados como que se aprovechan
de los jovenes al convencerlos de que el uso de drogas era seguro, para luego
venderles agua a un precio excesivo y barras luminosas."

Tanto en el Reino Unido como enlos EE. UU., la MDMA y la cultura de la danza se

7 Reino Unido: Ley de Justicia Penal y Orden Publico de 1994, Parte V Orden Publico: Invasion colectiva o molestias en el
suelo, §63-66: Poderes con relacion a los raves.
www.legislation.gov.uk/ukpga/1994/33/part/V/crossheading/powers-in-relation-to-raves

8 Hill, A. (2002). “Casa de &cidos y thatrcherismo: ruido, la mafia y el camp inlglés”. British Journal of Sociology. 53.1.
pp.94-95. www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/11958680

9 Measham, F. (2004). “Campo de juego: reflexiones histéricas y socio-culturales sobre las drogas, lugares
con permisos de entretenimiento, comercializacion y control”. International Journal of Drug Policy 15. p.340.
doi.org/10.1016/j.drugpo.2004.08.002

10 EE. UU.: Libreria del Congreso: Ley 107 (2001-2002). §2633 — Ley para Reducir la Vulnerabilidad de los Americanos al
Extasis. www.congress.gov/bill/107th-congress/senate-bill/2633.
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ESfllel’ZOS para mantener seguras a las personas que consumen drogas
en festivales y fiestas, a menudo respondian a dafios agravados por el suministro ilegal y la
criminalizacion  roros: Steve Rolles, 2017

fusionaron en un solo enemigo, la cultura rave, que se considera que socava los
valores tradicionales y domina la agencia de los jovenes. El efecto principal de
tales respuestas fue menos suprimir la cultura rave que acelerar el movimiento
de la cultura hacia los espacios de clubes comercializados." Otro efecto de la
comercializacién de la cultura de la danza con MDMA fue el “resurgimiento
del alcohol”. Antes de la criminalizacion de las raves en el Reino Unido, existia
un “sesgo anti-alcohol”: de hecho, fue un periodo en el que sectores de jévenes
veian el alcohol como una droga de personas mayores y, por lo tanto, poco cool.”
De ahi la rapida respuesta de marketing, facilitada por el traslado de la cultura
de la danza a los espacios comerciales, en los que las empresas alcohdlicas
buscaban “apelar a una nueva generacién de bebedores” a través de nuevos
productos, nuevos espacios y nuevas formas de promocién."

11 Moore, K., Wells, H. and Feilding, A. (2019). Caminos a la regulacion: MDMA. Beckley Foundation p.36.
beckleyfoundation.org/wp-content/uploads/2019/12/MDMA_Roadmap_To_Regulation-Digital-Copy-0512.pdf

12 Para un ejemplo reciente, ver: Mass-Observation (1940). The Pub and the People. London: Victor Gollancz.
13 Measham, F. (2004). “Campo de juego: reflexiones histéricas y socio-culturales sobre las drogas, lugares con permisos
de entretenimiento, comercializacion y control”. International Journal of Drug Policy 15. p.342.

doi.org/10.1016/j.drugpo.2004.08.002; Reynolds, S. (1998). “Energy Flash: a journey through rave music and dance culture”.
London: Macmillan. pp.43, 45.
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MDMA

A pesar de ello, la escena de la
danza crecid y se diversifico,
aunque con el alcohol en gran
parte reabsorbido como droga
dentro de la cultura. A medida
que crecia la gama de géneros
y subgéneros, y a pesar de la
“captura” éxitosa de elementos
de la cultura del baile por parte
de la industria del alcohol a
través del patrocinio a gran
escala de eventos, la MDMA
permanecio indeleblemente
asociada con la escena. Para
la década de 2010, la industria
podria describirse como
completamente globalizada,
especialmente bajo el apodo
de EDM (musica electrdnica
de baile), con el tamano de los
clubes creciendo enormemente,
destinos enteros emergiendo
como lugares para el turismo
de baile, festivales que aparecen en todo el mundo y eventos que crecen para
abarcar extravagancias corporativas a escala de estadio con etiquetas de precio
correspondientemente altas. Incluso si una escena subterrédnea de menor
escala continuaba en paralelo, una cultura inextricablemente ligada al uso y las
imagenes visuales de MDMA se habia convertido en un fendémeno global.

Los intentos de disuadir o prevenir fisicamente el uso de MDMA en la vida
nocturna y los entornos festivos han fracasado en gran medida. Las pastillas
y las drogas en polvo son pequenas y faciles de ocultar, lo que significa que
solo una proporcion relativamente pequena sera interceptada incluso por
las medidas de seguridad més draconianas. Esta realidad debe ser tomada en
cuenta por cualquier régimen regulatorio futuro, y proporciona un argumento
importante para que la gestién de los espacios econémicos nocturnos
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incorpore consideraciones de seguridad de la MDMA (y otras drogas); dada la
realidad del uso, la cuestion no es como detenerlo, sino cémo manejarlo para
minimizar los danos.

Si evitar que las drogas entren en clubes nocturnos y locales de musica ha
resultado dificil, para los festivales y eventos al aire libre a gran escala ha sido
enrealidad imposible. Sin embargo, los intentos de hacer cumplir los requisitos
de licencia de “tolerancia cero” han contribuido a menudo a un aumento no
intencionado del riesgo, incluso a través de:

e Lamala provision de entornos méas seguros y servicios de reduccién de
danos por parte de los organizadores de eventos reacios a reconocer
publicamente que el uso de drogas esté ocurriendo

e Incidentes de personas preocupadas por la entrada de la puerta (a veces
incluyendo perros rastreadores) que consumieron todas sus drogas a la
vez antes de ingresar

e Personas que buscan evadir la seguridad en la entrada comprando a
distribuidores desconocidos en el lugar de fuentes establecidas mds
confiables

e Personas que consumen drogas de forma encubierta para evitar ser
detectadas, lo que dificulta la administracion de la dosis

Las experiencias recientes en Australia también senalan hasta qué punto una
respuesta desproporcionada a la “amenaza” del consumo de MDMA puede
conducir a resultados realmente perturbadores. En Nueva Gales del Sur, la
practica de realizar inspecciones forzosas al desnudo, a menudo a ninos
menores de 16 anos, en la entrada a los festivales ha causado indignacién. En
este caso, vemos la prevencion del uso de MDMA aparentemente justificando
un comportamiento que podria describirse como abuso sexual sancionado por
el Estado.”

Las respuestas de aplicacién de la ley que apuntan a la produccién y el
suministro de MDMA han demostrado ser igualmente ineficaces, torpes o
contraproducentes frente a la creciente demanda.

14 Ver, por efemplo, McGowan, M. (2019). “; Por qué esta pasando esto? La evidencia impactante genera presién para la
reforma del registro al desnudo en NSW”. The Guardian 6 de diciembre.
www.theguardian.com/australia-news/2019/dec/07/why-is-this-h i

-builds-pressure-for-strip-search-reform-in-nsw
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MDMA

A principios de la década de 2000, una  Losintentos de disuadir

represion a la produccién de aceite de o prevenir fisicamente el

safrol en China, el precursor clave para la .
fabricaciéon de MDMA en ese momento, llevd usode MDMA en la vida

aque la produccion se trasladaraa Camboya, nocturnay en festivales han
donde los controles eran mas debiles. Las  frqcasado en gran medida
incautaciones aumentaron en Camboya

desde 2006 hasta una serie de redadas en plantas de procesamiento de bosques
y enormes incautaciones en 2008, que sumaron mas de 30 toneladas de aceite,
suficiente para producir cientos de millones de pastillas de MDMA, redujeron
drésticamente la produccion.’ Esto provocd una escasez mundial de suministro
de MDMA que durd varios anos. A pesar de haber sido aclamado como un gran
éxito en la aplicacion de la ley, tuvo una serie de resultados en ultima instancia
perjudiciales, tanto desdela perspectiva delaaplicacion como de la salud publica.
El vacio en el mercado creado por la escasez de MDMA pronto fue explotado
por empresarios que desarrollaban o introducian una serie de sustancias
psicoactivas novedosas (NPS, por sus siglas en inglés) con efectos estimulantes
similares a la MDMA, pero con efectos desconocidos y potencialmente mas
toxicos, muchos de los cuales eran erréneamente vendidos como MDMA.

En 2009, los datos de incautaciones de la UE sugirieron que la mayoria de las
pastillas de MDMA en circulacién contenian poca o ninguna MDMA. En este
momento, comenzo a ocurrir lo que Smith et al. describe como el “cambio de
marca del éxtasis como un producto de mayor calidad y precio mas alto” en
forma de cristal o polvo, capitalizando el “desencanto con pastillas de éxtasis...
baratas y facilmente disponibles, pero de calidad deficientes..”, sinénimo de
la sequia de MDMA."® Entre las NSP que surgieron durante este periodo se
encontraban las piperazinas (TMFPP, mCPP y BZP; consulte el estudio de caso
de BZP) que, segun se informa, en 2009 estaban “presentes en la mayoria de
las tabletas de ‘éxtasis’ vendidas en Europa”, asi como la mefedrona, que escald
rapidamente en popularidad en 2009 como sustituto de MDMA."” Tanto la
mefedrona como las piperazinas estuvieron disponibles legalmente durante
periodos de tiempo en muchos paises, ya que la legislacion nacional de control

o

Barron, L. (2015). “La falta de safrol no puede detener la amenaza”. The Phnom Penh Post 8 de enero.
www.phnompenhpost.com/national/lack-safrole-cant-stop-menace

16 Smith, Z., Moore, K. and Measham, F. (2009). “MDMA, polvo, pastillas y cristal: La persistencia del éxtasis y las politicas
de la pobreza”. Drugs and Alcohol Today 9.1. p.14. doi.org/10.1108/17459265200900004

EMCDDA (2016). Cambios recientes en el mercado europea de MDMA/éxtasis: Resultados de un estudio trendspotter
de la EMCDDA. p.8. www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/2473/TD0116348ENN.pdf
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Muertes relacionadas con la PMA en Inglaterra y Gales, 2011-18

ruenTe: Office for National Statistics (2019). Muertes relacionadas con intoxicacién por drogas por sustancias seleccionadas.
WWW.0NS.gov. i ity/bil iages/ i isoningi 018registrations/relateddata

de drogas luchaba por mantenerse al dia con la creciente variedad de NSP que
ingresaban al mercado. A diferencia de la mayoria de los otros sustitutos, que
desde entonces se han desvanecido en gran medida en la oscuridad, el mercado
de la mefedrona ha sobrevivido al resurgimiento de la MDMA en 2011-13 hasta
cierto punto; sus efectos son lo suficientemente distintos de la MDMA para
ayudar a establecer su propio nicho en la cultura de las drogas, especialmente
en la escenade las fiestas gay.

Otro NPS que a veces se vendio¢ erroneamente como MDMA durante este
periodo fue PMA/PMMA, que tiene algunos efectos estimulantes similares
alos de la MDMA, pero es notablemente més téxico y riesgoso. Debido a que
actua mas lentamente (sus efectos tardan dos horas en aparecer, el doble que
la MDMA), las personas a menudo la vuelven a tomar pensando que era una
pastilla de MDMA débil, lo que provoca una sobredosis, eventos de emergencia
y,aveces,lamuerte. Las muertes relacionadas con PMA /PMMA en Inglaterray
Gales corresponden inversamente con la sequia de MDMA, solo disminuyendo
a medida que la MDMA regres¢ significativamente al mercado nuevamente
después de 2013.

Sin embargo, para 2010, la fuerte demanda de MDMA y la oportunidad de
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lucro que ofrecia llevaron a un nuevo proceso de produccion desarrollado por
empresarios del mercado ilegal. Este nuevo proceso utilizé un nuevo precursor,
llamado PMK-metilglicidato, que paso por alto la necesidad de los precursores
de safrol prohibidos internacionalmente. Esta innovacion, posiblemente una
consecuencia directa del “éxito” anterior de la interdiccion del aceite de safrol,
significé que se dispuso de un suministro abundante y barato de MDMA de alta
calidad. Esto, a suvez, provoco una caida en el precio y un aumento en la pureza
y los niveles de contenido de MDMA en las pildoras, que comenzdé en 2011-12 y
se haacelerado desde 2013.

El uso de MDMA también ha aumentado desde este punto y ha coincidido con
tasas de incautacion mas altas: se incautaron 2,2 millones de dosis de MDMA en
el Reino Unido en 2018/19, frente a 0,43 millones en 2012/13." Este uso creciente
de MDMA aparentemente se ha producido a expensas de muchos de los NPS
que inundaron el mercado durante la sequia de MDMA.

El metilglicidato de PMK y sus parientes fueron prohibidos tardiamente bajo la
Convencion de las Naciones Unidas contra el tréfico ilicito de estupefacientes y
sustancias psicotropicas de 1988 en marzo de 2019, aunque parece poco probable
que esto cambie a corto plazo su funcidn ya establecida en la produccion de
MDMA. *

Hoy en dia

Sibien la venta indebida de otros medicamentos como pastillas de MDMA se ha
reducido, se ha contrarrestado lo que podria haber sido un desarrollo positivo
en algunos aspectos (mayor certeza para los consumidores de la sustancia
que estan comprando y una reduccion de adulterantes mas riesgosos y venta
indebida) por los crecientes riesgos de las pildoras y el polvo de MDMA de alta
potencia. El OEDT Trendspotter senala que “més de la mitad (53%) de todas
las tabletas de éxtasis analizadas en 2015 [por el Sistema de Informacion y

18 Departamento Interior de Reino Unido (2019). Incautacion de drogas, Inglaterra y Gales, afio financiero terminando en
2019 (segunda edicion).
assets.publishing.service.gov.uk/gover t/upl /sy fuploads/: _data/file/856311/seizures-drugs-mar2019-hosh3119.pdf;
Coleman, K. (2019). Boletin de Estadisticas del Departamento Interior: Incautacion de drogas en Inglaterra y Gales,
2012/13. Departamento Interior de Reino Unido. Octubre 31.
https://asset ishing.service.gov.uk/gover fupl /system/uploads/: _data/file/254123/1213_seizure_drugs_statistical_bulletin.pdf

©

Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito (UNODC) (2019). Nueve sustancias y tres precursores
“programados” en el 62° periodo de sesiones de la Comisién de Estupefacientes. UNODC, marzo de 2019.
www.unodc.org/LSS/Announcement/Details/abeb2ba9-3788-4a67-a80a-19e098b4476b

Una guia préctica 121


http://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/856311/seizures-drugs-mar2019-hosb3119.pdf
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/254123/1213_seizure_drugs_statistical_bulletin.pdf
http://www.unodc.org/LSS/Announcement/Details/abeb2ba9-3788-4a67-a80a-19e098b4476b

Pastillas de MDMA

Fotos: The Loop / Sam De Neijs

Monitoreo de Drogas de los Paises Bajos (DIMS) que analiza mas de 10,000
pildoras al afio] contenian mas de 140 miligramos de MDMA en comparacion
con solo el 3% en 2009.”%

Para 2018, el 72% de las muestras contenian mas de 150 miligramos de MDMA,
con un promedio de 171 miligramos por pastilla, considerablemente mas alto
que el promedio de 50-80 miligramos observado constantemente en Europa
durante las décadas de 1990 y 2000, y un aumento constante desde 2014.*' En
los ultimos anos también se ha observado el aumento de las “superpildoras”,
con un rango de 270 a 340 miligramos, hasta cuatro veces la dosis normal
para adultos.” Los productores rivales, llenos de materias primas de bajo
costo, compiten entre si para comercializar las pildoras mas fuertes (incluso
si, mas alld de cierto punto, no esta claro si esto es algo que los consumidores
realmente quieren).

La amplia gama potencial de contenido de MDMA en las pildoras, combinada con
la aparicion de pildoras de concentracion super alta, se ha identificado como
un factor clave en el répido aumento de las emergencias médicas y las muertes
relacionadas con la MDMA desde 2013.

La MDMA también ha desarrollado un nicho sustancial enlos mercados de redes
oscuras en linea alos que se accede a través de navegadores TOR dedicados y se
paga poreluso de criptomonedas como Bitcoin. Las estimaciones delos estudios
de mercado de la darknet en 2015 sugirieron que la MDMA era la tercera droga

20 EMCDDA (2016). Cambios recientes en el mercado europeo de MDMA/éxtasis: Resultados de un estudio trendspotter
de la EMCDDA. p.8. www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/2473/TD0116348ENN.pdf

21 Instituto de Salud Mental y Adicciones de los Péises Bajos (Trimbos Instituut) (2018). Reporte Anual 2018: Informacion
de Drogas y Sistema de Monitoreo (DIMS). assets-sites.trimbos.nl/docs/bdb79228-d2eb-45ea-8f1a-671456a3ad16.pdf

22 EMCDDA (2016). Cambios recientes en el mercado europeo de MDMA/éxtasis: Resultados de un estudio trendspotter
de la EMCDDA. p.7. www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/2473/TD0116348ENN.pdf
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FUENTE: Instituto de Salud Mental y Adicciones de los Paises Bajos (Trimbos Instituut) (2018). eporte Anual 2018: Informacién
de Drogas y Sistema de Monitoreo (DIMS). assets-sites.trimbos.nl/docs/bdb79228-d2eb-45ea-8f1a-671456a3ad16.pdf

mas popular (después del cannabis y los productos farmacéuticos) comprada
en la darknet, lo que representa el 25% de las ventas de drogas.” De los que
informaron haber obtenido MDMA en la Encuesta Mundial sobre Drogas de
2019, el 67% informo haberlo obtenido a través de la darknet, porcentaje mas
alto que para cualquier otra sustancia. Esto es un aumento del 48,7% en 2015,
cuando el porcentaje también fue mas alto que para cualquier otra droga.*

El EMCDDA también inform¢ en 2019 que “las transacciones que involucran
cantidades de tabletas de MDMA indicativas del nivel medio del mercado
representan mas del doble de los ingresos por ventas de cantidades a nivel
minorista”. Esto contrasta radicalmente con otras drogas que se venden en
la darknet, como el cannabis y la cocaina, cuyas ventas comparativas estan
“abrumadoramente a nivel minorista”** Los informes de usuarios sugieren
que el MDMA comprado en la darknet se percibe como de mejor calidad que el

23 EMCDDA (2019). Reporte Europeo de Drogas: Tendencias y desarrollos. p32.
WWW. dda.europa.eu/publications/edr/trends- /2019_en; EMCDDA (2016). Cambios recientes en el mercado
europeo de MDMA/éxtasis: Resultados de un estudio trendspotter de la EMCDDA. pp.6-7.
www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/2473/TD0116348ENN.pdf

24 Winstock, A.R., Barratt, M.J., Maier, L.J. et al. (2019). Encuesta Mundial de Drogas 2019: Informe de hallazgos clave.
p.165. issuu.com/globaldr ugsurvey /gds2019_key_findings_report_may_16_

25 EMCDDA (2019). Reporte Europeo de Drogas: Tendencias y desarrollos 2019. p.32.
www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/11364/20191724_TDAT19001ENN_PDF.pdf
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suministro de los mercados de comerciantes cara a cara mas convencionales,
tal vez en parte debido al sistema de calificacién de usuarios al estilo de
eBay para productos y proveedores que actian como un sistema informal
de control de calidad y mayor responsabilidad de los vendedores.” Si bien
existen preocupaciones sobre la facilidad con la que los usuarios potenciales
mas jévenes 