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Abstract

A pesar de que el régimen internacional de control de drogas cuenta con mds de un siglo de existencia, los
problemas relacionados con el consumo, la produccion y el trifico de drogas siguen presentes en el mundo. No
obstante, los organismos de control de las Naciones Unidas se muestran reacios ante un posible cambio en el
enfoque actualmente wvigente: el prohibicionismo punitivo. Utilizando la teoria de los regimenes
internacionales, este trabajo pretende analizar la evolucion del control de drogas a nivel internacional, los
principales obsticulos al cambio que se dan en su seno y algunas de las politicas alternativas al
prohibicionismo punitivo que estdin siendo implementadas a nivel nacional y debatidas a nivel internacional.
El objetivo es comprender las razones de dicha resistencia, mediante el andlisis de una de sus manifestaciones
mds contundentes: las respuestas de la Junta Internacional de Fiscalizacion de Estupefacientes ante las
iniciativas nacionales que se desmarcan del prohibicionismo punitivo y realizan una interpretacion mds
flexible de sus normas y principios.
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Un siglo de régimen internacional de control de drogas

El control de drogas es uno de los asuntos mas antiguos de la agenda internacional. Sus
inicios se remontan a 1909, cuando las principales potencias del sistema internacional del
momento se reunieron en la Comision de Opio de Shanghai para tratar de gestionar el
comercio y el consumo del opio en Asial. Este periodo resulta relativamente breve si se
compara con la larga historia de produccién y consumo de sustancias capaces de alterar la
mente en todas las sociedades y en todas las épocas con diversas finalidades médicas,
rituales o recreativas?. La Comisién de Shanghai marcé el inicio del control multilateral de
la produccién, comercio y consumo de determinadas sustancias psicoactivas, aunque el
resultado de la misma no fue un tratado internacional, sino un conjunto de
recomendaciones de cardcter no vinculante’. No obstante, estas recomendaciones
proporcionaron la base para el comienzo de la homogeneizacion de las politicas de control
de drogas a escala global. Habra que esperar a 1912 para que se firme la primera
convencién multilateral vinculante, que supuso el inicio de un sistema de control cada vez
mas sofisticado, con la firma de sucesivos tratados internacionales, que seria gestionado
por la Sociedad de Naciones y, tras la Segunda Guerra Mundial, pasaria a formar parte del
sistema de Naciones Unidas. La Convencion Internacional del Opio de 1912, de cuya firma
ahora se cumple el primer centenario?, fue el primer tratado multilateral relativo al control
de la produccién, comercio y consumo de sustancias psicoactivas, que tuvo por objeto
“perseguir la supresion progresiva del abuso de opio, de la morfina, y de la cocaina, asi
como de las drogas preparadas o derivadas de estas sustancias [...]”5. Esta fecha es, por
tanto, considerada como el principio del ‘consenso’ internacional respecto al llamado
‘problema’ mundial de las drogasé, y de una serie de tratados internacionales que
limitarian la produccion, el comercio y el consumo de determinadas sustancias
psicoactivas exclusivamente a fines médicos y cientificos (Véase Cuadro 1).

Resultado de este proceso, el régimen internacional de control de drogas vigente en la
actualidad se compone de tres convenciones internacionales: la Convencién Unica sobre
Estupefacientes de 1961, enmendada por el Protocolo de 1972, la Convencién sobre
Sustancias Psicotrépicas de 1971 y la Convencién de las Naciones Unidas contra el Tréfico
Ilicito de Estupefacientes y Sustancias Psicotropicas de 19887. Junto con estos tres tratados
multilaterales, una serie de érganos de control en el seno de las Naciones Unidas se
encargan de la formulacion de la politica internacional de control de drogas, de la
supervisiéon del cumplimiento por parte de los Estados y de proporcionarles asistencia: la
Comision de Estupefacientes (en adelante, la Comisién), la Junta Internacional de
Fiscalizacién de Estupefacientes (la Junta, o JIFE), la Oficina de las Naciones Unidas contra
la Droga y el Delito (Oficina, u ONUDD), y la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), a
quien corresponde una funcién auxiliar, de la mano del Comité de Expertos en
Farmacodependencia.



Resolucidn final de la Comision
Internacional del Opio

No aplicable (no es
un tratado
multilateral
vinculante)

Cuadro 1. Convenciones internacionales en materia de control de drogas

Centrada en el problema del opio en China.
Recomendaciones (que serdn plasmadas mds
adelante en la Convencidn de 1912).

Convencidn Internacional del Opio

11 febrero 1915
(para China, PB, USA)
/ 28 junio 1919
(incorporada al
Tratado de Versalles,
entra en vigor
globalmente)

Centrada en el control interno: cada pais
debera dictar leyes o reglamentos eficaces para
intervenir la produccion y la distribucion del
opio en su territorio (art.1) y controlar las
transacciones comerciales (art. 2 y 3). También
se incluyen otras sustancias como la morfina, la
cocaina y la heroina.

Acuerdo concerniente a la fabricacion, el
comercio interior y el uso de opio
preparado

28 julio 1926

Centrada en los paises productores de opio:
autorizacion de vender opio Unicamente a
través de monopolios estatales

Convencién Internacional del Opio

25 septiembre 1928

Centrada en la mejora del control transnacional
Las Partes se comprometen a adoptar medidas
eficaces a fin de “limitar exclusivamente a usos
médicos y cientificos la fabricacion,
importacion, venta, distribucion y exportacion y
el empleo” de las sustancias controladas.
Nuevas sustancia: caflamo indio

Se crea el Comité Central Permanente

Convencidn para limitar la fabricacion y 9 julio 1933 Establecimiento de un sistema de limitacion de

reglamentar la distribucién de la produccién nacional con fines médicos y

estupefacientes (enmendada por el cientificos.

Protocolo de 1946) Estimaciones deben ser presentadas al Comité
Central Permanente

Acuerdo para la supresion del habito de 22 abril 1937 Centrado en el problema del consumo en Asia

fumar opio en el Lejano Oriente

Oriental

Convencidn para la represion del trafico
ilicito de drogas peligrosas

26 octubre 1939

Punto de inflexion: por primera vez se
criminalizan todas las actividades relacionadas
con las sustancias estupefacientes.

Las Partes se comprometen a dictar las
disposiciones legislativas necesarias para
castigar con penas de prision u otras penas de
privacion de libertad la fabricacion,
transformacidn, en general extraccién,
preparacion, posesion, distribucién, compra,
venta, importacion y exportacion de
estupefacientes (art. 2).

Protocolo que modifica los Acuerdos,
Convenciones y Protocolos sobre
estupefacientes concertados en La Haya
el 23 de enero de 1912, en Ginebra el 11
de febrero de 1925, el 19 de febrero de
1925y el 13 de julio de 1931, en Bangkok
el 27 de noviembre de 1931 y en Ginebra
el 26 de junio de 1936

11 diciembre 1946

El de control de drogas pasa a ser gestionado
bajo el sistema de Naciones Unidas

Cambios en la organizacién y en las
responsabilidades de los 6rganos.




Protocolo que somete a fiscalizacion
internacional ciertas drogas no
comprendidas en la Convencién del 13 de
julio de 1931 para limitar la fabricacion y
reglamentar la distribucion de
estupefacientes, modificada por el
Protocolo firmado en Lake Success (Nueva
York) el 11 de diciembre de 1946

1 diciembre de 1949

Se otorga a la OMS la funcién de determinar
qué sustancias deben ser controladas y bajo
qué grado de control.

Protocolo para limitar y reglamentar el
cultivo de la adormidera y la produccién,
el comercio internacional, el comercio al
por mayor y el uso del opio, firmado en
Nueva York el 23 de junio de 1953

13 diciembre 1963

Se restringe la produccién de opio a 7 Estados.
Las partes solamente podran importar o
exportar el opios producido en estos paises:
Yugoslavia, Bulgaria, Gracia, India, Irdn, Turquia
y la URSS.

Convencién Unica sobre Estupefacientes

13 diciembre 1964

Este tratado sustituyo a todas las convenciones
y protocolos existentes (excepto la Convencidn
de 1936) y los codificd en un Unico documento.

Sistema de listas para las sustancias controladas
en funcién de sus propiedades médicas y su
potencial riesgo de abuso.

El control se extiende a las plantas de las que
provienen las sustancias estupefacientes:
adormidera, arbusto de coca, planta de
cannabis.

Convenio sobre sustancias psicotropicas

16 agosto de 1976

El control se extiende nuevos tipos de
sustancias de origen sintético, no contempladas
en la Convencién Unica: estimulantes de tipo
anfetaminico, alucindgenos (LSD), éxtasis,
sedantes, ansioliticos, analgésicos y
antidepresivos.

Protocolo de Modificacion de la
Convencién Unica de 1961 sobre
Estupefacientes

8 agosto 1975

Dos modificaciones importantes.

1) Reforzar el sistema de control, expandiendo
el rol de la JIFE en lo que respecta al control del
trafico ilicito.

2) Inclusion de provisiones que autorizaban a
los Estados a utilizar medidas de tratamiento,
educacion y rehabilitacion, ademds de
sanciones penales.

Convencidn de las Naciones Unidas contra
el Tréfico llicito de Estupefacientes y
Sustancias Psicotrépicas

11 noviembre 1990

Instrumento de derecho penal internacional.
Conexion drogas
criminalidad organizada y la seguridad de los
Estados.

entre las ilicitas, la

Establecimiento de sanciones penales a todas
las actividades relacionadas con la posesion, la
produccion y el trafico de
controladas (art. 3).

sustancias

El control se extiende a los precursores

quimicos empleados en la fabricacién de

estupefacientes y sustancias psicotropicas.




Préacticamente todos los Estados forman parte de este régimen internacional y han
adoptado en sus ordenamientos internos leyes para cumplir con las obligaciones derivadas
de sus tratados, basadas en el principio fundamental de limitar exclusivamente a fines
médicos y cientificos la produccion, el consumo y el comercio de determinadas sustancias
controladas. No obstante, la aplicacion de las normas internacionales corresponde a las
autoridades nacionales, las cuales disefian sus politicas de control de drogas de acuerdo
con sus propias circunstancias, y para hacer frente a problemas concretos que surgen en su
contexto regional, nacional o local. De este modo, asi como los problemas relacionados con
las drogas varian de pais en pais, incluso dentro de las distintas regiones de un mismo
pais, las politicas nacionales destinadas a gestionarlos también difieren. Por ejemplo, en un
pais como Colombia la violencia y la inestabilidad relacionada con la produccién y la
exportaciéon de cocaina suponen el desafio principal, aunque su consumo de drogas se
haya mantenido en niveles modestos. En cambio, para Turquia el problema fundamental
estd relacionado con la corrupcién ligada al transito de heroina procedente de Afganistan
en su camino hacia el mercado europeo. Por su parte, los paises desarrollados de Europa
Occidental, como Espafia, Suecia o Reino Unido, tienen una gran cantidad de poblacion
adicta a la cocaina y a la heroina, y muchos consumidores de cannabis, pero relativamente
pocos problemas de violencia, corrupcion o inestabilidad politica relacionada con la
produccién o el trafico ilegal de estas sustancias®. En los altimos afios, México y América
Central han sufrido una escalada de violencia relacionada con el trafico de cocaina hacia el
mercado estadounidense®. Es por ello que aunque todas las politicas nacionales se
encuadran dentro de un mismo marco internacional, y todos los paises someten a control
las mismas sustancias y prohiben las mismas actividades relacionadas con su consumo,
posesion, produccion y tréafico, existe una gran diversidad de enfoques en las politicas de
drogas de ambito estatal.



Politicas alternativas y resistencia al cambio

La problematica de estudio. Como se explicara en detalle a lo lardo de este trabajo, el
régimen internacional de control de drogas se ha distinguido por su carécter
prohibicionista, dado que se fue configurando bajo el principio fundamental de limitar
exclusivamente a fines médicos y cientificos la produccién, el consumo y el comercio de
drogas. Cualquier otro uso de caracter recreativo, ritual o terapéutico debia ser perseguido
y eliminado. Ademads de prohibicionista, a lo largo de las décadas el régimen se fue
haciendo cada vez mas punitivo, al consolidarse la idea de que dicha limitacién a fines
médicos y cientificos habia de ser alcanzada, principalmente, mediante el establecimiento
de medidas de control de caracter penal. Esta visiéon, defendida férreamente por los
organismos de control de las Naciones Unidas, ha sido cuestionada por parte de
numerosos paises que han considerado que el enfoque prohibicionista punitivo no
siempre era el mas adecuado para gestionar sus problemas nacionales.

Como veremos, el cumplimiento de las convenciones internacionales en materia de control
de drogas no se deriva necesariamente de los beneficios que un Estado perciba que pueda
obtener en la gestion de los problemas especificos de su contexto nacional, sino que puede
obedecer a motivaciones de otra indole. Por esta razén, mucho Estados disconformes con
el enfoque punitivo de las convenciones prefieren, en lugar de denunciarlos y retirarse del
sistema, explorar sus margenes de flexibilidad, adecuando los compromisos contraidos a
nivel internacional con las politicas destinadas a gestionar los problemas relacionados con
las drogas de su propio contexto nacional. De este modo, enfoques méas pragmaticos han
inspirado las iniciativas politicas en muchos lugares del mundo. Numerosos Estados han
aprovechado los margenes de flexibilidad del régimen y las diferentes interpretaciones de
las disposiciones contenidas en las convenciones para implementar politicas mas acordes
con su contexto nacional. Entre ellas, encontramos por ejemplo los programas de
reduccién de de dafios en relacién al consumo de drogas intravenosas puestos en marcha
en numerosos paises de Europa Occidental, Australia y Nueva Zelanda'0, o la liberacion
de tendencias politicas en relaciéon al cultivo o a la posesion de sustancias controladas para
consumo personal, especialmente del cannabis, como en Espafa, Portugal o algunos
Estados latinoamericanos, entre ellos Argentina, Uruguay y México!!. En otros casos, las
politicas estatales han estirado todavia maés los limites de los tratados, mediante la
implantacién de salas de consumo de drogas -como sucedi6 en los afios 80 en Alemania,
Suiza, Espafia y los Paises Bajos, y a principios de 2000, en Canada y Australia!2-, los
esquemas de expedicion de marihuana medicinal en algunos estados de Estados Unidos -
entre ellos California, Colorado y Nuevo México, hasta un total de 16 junto con el distrito
de la capital’®- o el sistema de los coffee shops en los Paises Bajos. Todas estas iniciativas han
supuesto avances en un sentido menos punitivo, aunque se siguen ubicando en el contexto
de un marco prohibicionista. Por otro lado, algunas iniciativas nacionales han entrafiado
un cuestionamiento del paradigma prohibicionista mucho mayor. Bolivia, Estado parte de



las tres convenciones, ha realizado una propuesta de enmienda a la Convencién Unica con
el fin de reconciliar su legislacién nacional a las obligaciones internacionales relativas al
masticado tradicional de la hoja de coca en su territorio!4. Al fallar este mecanismo, Bolivia
present6 una denuncia al tratado con la intencién de volver a ratificar la Convencién mas
adelante, con una reserva a las disposiciones relativas a la hoja de coca, permitiéndose el
derecho a autorizar, dentro de sus fronteras, todas las actividades relacionadas con el
masticado de la hoja de coca en su estado natural, que no es considerado estupefaciente
segun la legislacion nacional. En la practica, esta iniciativa supone una reformulacién del
principio fundamental del régimen internacional, a saber, la limitacién a fines
exclusivamente médicos y cientificos el consumo, la produccion y la distribuciéon de las
sustancias controladas en las convenciones internacionales.

La decision boliviana, y el resto de medidas destinadas a aplicar enfoques méds
pragmaticos, han sido realizadas con el convencimiento de que, en materia de politicas
nacionales de control, los enfoques menos punitivos, mas pragmaéticos y centrados en la
salud abordan de manera més eficaz las complejidades que rodean al consumo y el tréfico
de drogas ilicitas que las medidas de ‘tolerancia cero’ defendidas por los tratados
internacionales y los 6rganos de control de drogas de las Naciones Unidas!>. Estas
propuestas de cambio hacia planteamientos mas pragmaticos existen a pesar de que las
instituciones del régimen insisten en la existencia de un gran consenso entre todos los
paises que lo conforman, consenso que caracteriza al sistema y que es a la vez, segtn sus
defensores, la fuente fundamental de su ‘estabilidad’. A pesar de ciertas afirmaciones
oficiales a propésito del éxito de las politicas actuales de inspiracion prohibicionista y
punitiva, para cada vez mas académicos, politicos, presidentes y ex presidentes, asi como
para numerosos grupos de la sociedad civil, dichas politicas no han tenido los éxitos ni los
resultados esperados. No obstante, estas iniciativas han encontrado una gran resistencia en
el seno de las instituciones encargadas de administrar el régimen de control, en particular
por parte de la Junta Internacional de Fiscalizacion de Estupefacientes. A lo largo de este
trabajo, hablar de resistencia al cambio se estard haciendo referencia a la oposiciéon, por
parte de los organismos de control de drogas de Naciones Unidas, a cualquier opcién
politica, disefiada y/o implementada a nivel nacional, que implique una desviacioén del
enfoque prohibicionista punitivo. Algunos ejemplos de este inmovilismo aparecen
constantemente reflejados en los Informes Anuales que la Junta publica cada afio sobre la
situacion mundial de las drogas ilicitas, donde deja patente su postura respecto a los
debates mas relevantes en materia de control de drogas. Por ejemplo, en 2009 mostré su
preocupacion ante la deriva de América Latina, y algunos estados de Estados Unidos,
hacia la descriminalizacién de la posesion de sustancias controladas, especialmente el
cannabis y criticé el apoyo explicito de personalidades publicas a este movimiento!?. Afios
antes ya se habia mostrado muy critica en este sentido respecto a la descriminalizacién del
consumo de todas las drogas que realiz6 Portugal en 20018, En relacién a los programas
de reduccion del dafio la Junta se mantiene inflexible, pues si bien estas politicas estan



encaminadas a atenuar las consecuencias perjudiciales del abuso de drogas, no
necesariamente entrafian la abstinencia, y “la Junta considera que el objetivo de todo
programa de prevencién del abuso de drogas debe ser la abstinencia”??. Del mismo modo,
los Paises Bajos han recibido constantes criticas por su sistema de coffee shops, llegando
incluso a ser acusados de promover el consumo ilicito de drogas?. Mas recientemente, la
Junta ha mostrado su “hondo pesar” a la decisiéon boliviana en el Informe anual
correspondiente a 2011, y su preocupacién a que pueda suponer un precedente que ponga
en peligro la integridad de todo el régimen internacional.

La posicion de la Junta se ha mantenido a lo largo del tiempo, a pesar de que la estrategia
prohibicionista y punitiva no haya sido funcional a los objetivos del régimen. Como
veremos a continuacion, los problemas relacionados con el consumo, la produccién y el
tréfico de drogas ilegales siguen estando presentes en casi todas partes del mundo.
Muchas veces dicha oposicion se mantiene incluso cuando enfoques diferentes se
vislumbran como mas eficaces y menos costosos. Ante este inmovilismo, parece
permitente preguntarse acerca de esta resistencia al cambio en el seno del régimen
internacional de control de drogas y las posibles causas y razones que han contribuido a
ella.

Esta resistencia resulta llamativa al menos por tres razones. En primer lugar, el cambio en
el seno de los regimenes es un proceso natural en las relaciones internacionales, como
respuesta a los cambios del entorno y a la evolucién de las problematicas que contribuyen
a gestionar. Tal y como sefiala Shaw, si las condiciones que se tratan de regular a través de
la cooperaciéon en forma de regimenes cambian, la necesidad de alterar algunas
disposiciones de los tratados que lo componen puede surgir. Se trata de un fenémeno
habitual en las relaciones internacionales?!. En la misma linea, Oran Young afirma que los
regimenes de todo tipo sufren y experimentan cambios con el paso del tiempo. Estos
cambios adoptan diferentes proporciones o dimensiones a lo largo del periodo de vida del
régimen internacional en cuestién, experimentando continuas transformaciones en
respuesta tanto a sus dindmicas internas como a los cambios en su entorno politico,
econémico y social?2. En segundo lugar, esta resistencia al cambio es a su vez llamativa
dado que, a pesar de las afirmaciones de la ONUDD de que el problema mundial de las
drogas se ha ‘contenido’ a lo largo del dltimo siglo, y también a lo largo del tiempo
transcurrido desde la celebraciéon de la Sesiéon Especial de la Asamblea General de
Naciones Unidas de 1998, dedicada al problema mundial de las drogas?, las evidencias
apuntan a que los problemas relacionados con las drogas estan muy lejos de haberse
resuelto mediante la estrategia prohibicionista-punitiva. El nimero total de consumidores
de drogas ilicitas ha permanecido relativamente estable desde finales de los afios noventa,
situdndose alrededor del 5% de la poblacién total entre 15 y 64 afios (véase Grafico 1),
aunque la geografia y los patrones de consumo hayan experimentado algunas
transformaciones.



Grafico 1: Consumo mundial de drogas 1998-2009 (% poblacién entre 15 y 64 afios)
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Fuente: ONUDD (varios afios), Informe Mundial sobre Drogas4.

Si el consumo se ha mantenido estable, es de esperar que la produccion y el tréfico ilicito
también. Segtin sucesivos informes anuales de la ONUDD, el 90% de la heroina
consumida en el mundo procede de Afganistan, seguido muy de lejos de otros paises
como Myanmar, Laos y México. Del mismo modo, la produccién de cocaina ha
permanecido relativamente estable, aunque las zonas de produccién se hayan ido
modificando, a causa del llamado “efecto globo”, entre los tres tinicos paises productores a
nivel mundial: Perti, Colombia y Bolivia (véase Gréfico 2).

Los cambios en la geografia del consumo han dado lugar a cambios en las rutas de trafico,
con la apertura de nuevas vias para hacer llegar la droga a los mercados incipientes,
ademads de para esquivar los esfuerzos de interceptacion de las autoridades. En el caso de
la cocaina, la expansion de la demanda del mercado mundial de esta droga ha dado lugar
a la multiplicacién de nuevas rutas globales de trafico desde las zonas de produccién, que
se concentra en los paises andinos, hacia los nuevos mercados de consumo, por ejemplo a
través de Africa Occidental hacia Europa, via Venezuela o algunos paises del Caribe?, y
también hacia los paises del Cono Sur americano, desde Bolivia y Pert hacia Argentina,
Chile y Brasil (véase Mapas 1y 2).



Grafico 2. Produccién mundial de cocaina (en toneladas métricas)
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Fuente: ONUDD (varios afios), Informe Mundial sobre Drogas.

Ademas, la implementacion de las politicas basadas en este enfoque ha traido consigo una
serie de consecuencias no deseadas, algunas de ellas reconocidas por los organismos de
Naciones Unidas?. Ademas del florecimiento de un mercado ilicito internacional y del
“efecto globo” antes mencionado, una consecuencia importante de la punicién es el llamado
desplazamiento de las politicas. Este desplazamiento fue precisamente motivado por el
crecimiento de dicho mercado negro delictivo que obligé a destinar cada vez més recursos
a la aplicacién de la ley en perjuicio de las medidas centradas en la salud publica, que
fueron relegadas a un segundo plano. Asimismo, la ONUDD sefiala que a causa de la
prohibicion se produjo un desplazamiento de las sustancias, en referencia a que cuando se
prohibe el consumo de una sustancia, los consumidores se iniciardn en el consumo de
otras drogas con efectos psicoactivos similares pero més faciles de obtener. Por tanto, se
puede afirmar que el régimen no ha sido eficaz, e incluso en muchos aspectos ha sido
contraproducente. Algunos autores van maés alla en su juicio, como Ethan Nadelmann,
quien afirma de manera rotunda que nunca un régimen internacional habia contribuido de
tal manera a incrementar el problema que supuestamente tenia que ayudar a neutralizar?’
y para el que supuestamente sus instrumentos e instituciones fueron disefiados. Por
altimo, la resistencia al cambio resulta paraddjica porque se mantiene incluso, como
veremos, cuando los enfoques alternativos se vislumbran como maés efectivos y menos
costosos.
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Mapas 1y 2. Cambios en las rutas de trafico ilicito de cocaina, 1998-2008.
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Los objetivos. Este trabajo, punto de partida de un proyecto de investigacion mas amplio
que se estd desarrollando, tiene por objetivo indagar en las razones de esta resistencia al
cambio por parte de los organismos de control de drogas de Naciones Unidas mediante el
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analisis de una de sus manifestaciones mas contundentes: las respuestas de los organismos
de control de drogas de Naciones Unidas, fundamentalmente de la Junta Internacional de
Fiscalizacién de Estupefacientes, ante las iniciativas nacionales que se desmarcan de los
postulados fundamentales del prohibicionismo punitivo y realizan una interpretacion mas
flexible de sus normas y principios, en ocasiones desafiando la lectura estrictamente
prohibicionista de las convenciones realizada por la Junta. Dichas manifestaciones tienen
lugar fundamentalmente durante el proceso de formulacion de estas politicas o en las
primeras fases de su implementacién.

Como veremos a continuacién, en el desempefio de sus funciones la Junta mantiene un
contacto permanente con los gobiernos, en el que suele pedir explicaciones a aquellos
Estados que hayan incurrido en aparentes violaciones de los tratados, y proponer medidas
correctoras a aquellas partes que no estén aplicando de manera plena las disposiciones de
las convenciones. En el Informe Anual que presenta cada afio, la Junta manifiesta su
preocupacion ante las posibles desviaciones o incumplimientos de algunos gobiernos
respecto de las obligaciones derivadas de los tratados de fiscalizacién y emite juicios al
respecto. En el desempefio de esta labor, el trabajo de la Junta ha recibido las criticas de
algunos gobiernos, también de grupos de la sociedad civil®8, respecto a la naturaleza
desequilibrada de su contribucién a los debates acerca de los desafios asociados a las
drogas ilegales, manifestando una férrea oposicion a cualquier politica o actividad que se
desmarque de lo que se percibe como la concepcién original del sistema de fiscalizacion?.
Dichos debates, que giran en torno a las politicas nacionales que desafian el ntcleo
fundamental del régimen (limitar los usos de las sustancias controladas a fines médicos y
cientificos) han surgido debido a la reticencia, por parte de cada vez mas Estados, de
aplicar sin objeciones unas politicas basadas en la interpretacion estrictamente
prohibicionista y punitiva, por parte de las Naciones Unidas, de las convenciones
internacionales de fiscalizacién de estupefacientes y sustancias psicotrépicas®. La Junta se
ha mostrado muy reacia a flexibilizar sus posiciones en beneficio de una mejor adaptaciéon
del régimen a los problemas especificos de cada contexto nacional. Esto deja muy poco
margen de maniobra a los Estados para experimentar con politicas alternativas sin ser
considerados desertores, contrarios a la buena fe o al espiritu de los tratados, o acusados
de dejar de cumplir con las normas internacionales de fiscalizacion. Como se pondra de
manifiesto a lo largo de este trabajo, dada la dificultad de revisiéon de las convenciones
internacionales y los costes del incumplimiento derivados del linkage entre el control de
drogas y otros asuntos de la agenda internacional (incluso mayores en el caso de la
‘desercion’ del régimen), los Estados que quieran experimentar con politicas alternativas
pero seguir cumpliendo con las obligaciones derivadas de los tratados no tienen mds
remedio que jugar con sus limites juridicos y politicos. Y es que, a pesar del inmovilismo
del régimen, existe una flexibilidad inherente a las convenciones internacionales que
permite a los paises un cierto margen de maniobra en a nivel nacional.
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Con el proposito de analizar y comprender las reacciones de la Junta, este trabajo se
centrard en primer lugar en el andlisis de los instrumentos y de las caracteristicas
fundamentales del régimen internacional de control de drogas y su aplicacién nacional,
para mas adelante explicar las razones de la estabilidad del régimen y los principales
obstaculos al cambio que se pueden identificar en su seno. Seguidamente, se analizaran los
margenes de flexibilidad inherentes al régimen, que los paises pueden utilizar en el
desarrollo de politicas alternativas al prohibicionismo punitivo. Por altimo, se realizard un
andlisis introductorio de las reacciones de la Junta ante estas politicas alternativas,
dividiéndolas en tres grupos en funcién de su posicién respecto a dichos margenes de
flexibilidad mencionados.

La conformacion y el funcionamiento del régimen
internacional de control de drogas contemporaneo

Un régimen internacional es definido como un “conjunto de principios explicitos o
implicitos, normas, reglas y procesos de adopciéon de decisiones en torno a los que
convergen las expectativas de los actores en un &rea determinada de las relaciones
internacionales”3!. Un régimen existe cuando los Estados y otros actores internacionales
relevantes, con el objetivo de evitar los costes de la accion individual y no coordinada, se
ponen de acuerdo en limitar su soberania mediante una serie de normas y procedimientos
a las que ajustan su comportamiento en un ambito concreto. Si no lo hicieran se verian
sometidos a sanciones, ademds de obligados a justificar su comportamiento, pues un
régimen internacional limita igualmente el marco de lo deseable y aceptable en la materia
determinada que se ocupa de regular®2. El régimen internacional de control de drogas
existe desde que, a principios del siglo XX se comienzan a formular nomas explicitas en la
materia, reconocidas por los gobiernos, aunque no necesariamente hayan sido cumplidas
escrupulosamente®. Ya se ha mencionado que, en la actualidad, practicamente todos los
Estados forman parte de este régimen internacional y han adoptado en sus ordenamientos
internos leyes para cumplir con las obligaciones derivadas de sus tratados. Las
convenciones de control de drogas gozan de un alto nivel de ratificaciéon: el 95% de los
Estados miembros de la ONU son parte en los tres tratados, lo que supone el 99% de la
poblaciéon mundial3*. En noviembre de 2011, el namero de Estados parte en la Convencion
Unica de 1961 era de 186%, siendo esa cifra de 183 en el caso de la Convencién de 1971 y de
184 Estados Parte en la Convencion de 1988%.

Las convenciones internacionales en materia de control de drogas Las
convenciones internacionales tienen dos objetivos generales, reflejados en sus predmbulos,
que se tratan de alcanzar mediante la creaciéon de una serie de obligaciones para los
Estados signatarios. El primero de ellos es reducir la disponibilidad de sustancias
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estupefacientes y psicotropicas para prevenir el abuso y la adiccién, “reconociendo que la
toxicomania constituye un mal graved” para el individuo y entraiia un peligro social y econdmico
para la humanidad”3 por lo que los Estados signatarios estan decididos a “prevenir y
combatir el uso indebido de tales sustancias y el trdfico ilicito a que da lugar”*. En el marco de
este objetivo se encuentran las medidas destinadas a luchar contra la produccién, el
suministro y el tréfico de sustancias controladas con fines ilicitos. El segundo objetivo de
las convenciones es asegurar la adecuada disponibilidad de las sustancias controladas
para fines médicos y cientificos, cuya utilizacién es indispensable para aliviar el dolor y el
sufrimiento humanos por lo que “deben adoptarse las medidas necesarias para garantizar la
disponibilidad de estupefacientes®* y no debe “restringirse indebidamente su disponibilidad [de
sustancias psicotropicas] para tales fines*l. Por tanto, para los formuladores del régimen, la
disponibilidad de medicamentos esenciales debe asegurarse a tiempo que controla la
desviacion de los mismos hacia canales ilicitos.

Asimismo, las convenciones establecen seis obligaciones generales para los Estados®2. La
primera es la de establecer y mantener una infraestructura institucional destinada a
gestionar el control de sustancias a nivel nacional e internacional. En segundo lugar, los
Estados signatarios deberan clasificar en su legislacion interna cada sustancia
estupefaciente y psicotrépica y cada precursor quimico, asegurando el control minimo
requerido por las convenciones, implementando al mismo tiempo una regulacion para su
comercio con fines licitos. Por otro lado, los Estados deben prevenir el abuso de drogas,
proporcionando medidas de tratamiento y rehabilitacién a los usuarios problematicos de
drogas. Del mismo modo, las partes deben tipificar el trifico ilicito de drogas y las
conductas relacionadas (lavado de dinero, trafico de precursores#}) como crimenes graves
en el derecho penal nacional, estableciendo penas adecuadas a su gravedad, y a la vez
tipificar como delitos la posesién, adquisiciéon o cultivo de drogas para consumo personal,
pudiendo ser el tratamiento y la rehabilitacion medidas alternativas o adicionales a la
condena o el castigo. En sexto y ultimo lugar, los Estados deben participar de la
cooperacién internacional en materia penal con el resto de las Partes en casos graves
relacionados con el trafico de drogas y el lavado de dinero.

La Convencién Unica sobre Estupefacientes de 1961. La Convencion Unica fue el
resultado de la unificacién y simplificacion de los tratados internacionales anteriores en
materia de control de drogas que se habian adoptado entre 1912 y 1953. Este tratado
sustituy6 a todas las convenciones y protocolos existentes y los codificoé en un tnico
documento. La disposiciéon mas importante de la Convencién se recoge en el Articulo 4
apartado c), mediante la que se obliga a las Partes signatarias a adoptar todas las medidas
legislativas y administrativas necesarias para “limitar a fines exclusivamente médicos y
cientificos la produccién, fabricacion, exportaciéon e importacion, la distribucién, el
comercio, el uso y la posesion de estupefacientes”. Otros de sus objetivos, tal y como
sefiala la propia ONUDD fueron el de racionalizar los mecanismos de fiscalizaciéon
internacional de drogas, reorganizando su administracion en el seno de las Naciones
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Unidas y ampliando la fiscalizacion a otras esferas*, en particular a las materias primas de
las cuales se obtienen las sustancias estupefacientes: la planta de adormidera, el arbusto de
coca y la planta de cannabis. Mas de un centenar de sustancias estupefacientes estan
sujetas a fiscalizacién bajo la Convencién Unica, incluyendo productos de origen vegetal
sin apenas procesamiento tales como el opio, los derivados del opio (morfina, heroina,
codeina), cannabis, coca y cocaina, pero también estupefacientes de caracter sintético como
la metadona o la petidina. Las sustancias son clasificadas en cuatro listas, y la inclusién en
una u otra lista, responsabilidad del Comité de Expertos en Farmacodependencia de la
OMS, se realiza en funcién del potencial valor médico y terapéutico de la sustancia pero
teniendo en cuenta el riesgo que pueda entrafiar para la salud en funcién de sus
propiedades adictivas.

Algunas de las sustancias fiscalizadas por la Convencién Unica y que aparecen en su
anexo (conocido como “Lista Amarilla”) estdn recogidas en las cuatro listas que aparecen
en el Cuadro 2.

Cuadro 2. Clasificacién de sustancias estupefacientes en la Convencién de 1961

(anexo, Lista Amarilla)*.

Sustancias con propiedades Muy estricto; “los estupefacientes de la Lista ~Cannabis y sus
adictivas que presentan un I estardn sujetos a todas las medidas de derivados, cocaina,
alto riesgo de abuso fiscalizacion aplicables a los estupefacientes heroina, metadona,

en virtud de la presente Convencién” (art. morfina, opio, hoja de

2.1) coca
Sustancias  generalmente Menos estricto, excepciones respecto al Codeina,
utilizadas para fines comercio al por menor (art. 2.2) dihidrocodeina,
médicos con bajo riesgo de propiram

abuso

Preparados de sustancias
incluidas en la lista II. De
acuerdo con la OMS, estos
preparados no presentan
ningtn riesgo de abuso

Las
peligrosas, que ya figuran

sustancias mas
en la Lista I, especialmente
perjudiciales y de valor
médico o terapéutico muy
limitado

Leve, similar al control los estupefacientes de
la lista II, con ciertas excepciones (art. 2.4).

Muy estricto, se aspira a la prohibicién
completa de “la produccién, fabricacion,
exportacion e importacién, el comercio,
posesién o uso de cualquier droga con
excepcion de las que
necesarias Gnicamente para la investigacién
médica y cientifica " (art. 2.5.b)

cantidades sean
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En opinién de muchos expertos, la Convencién Unica no supuso simplemente una
codificacién de los instrumentos anteriores si no que introdujo un enfoque prohibicionista
en un régimen que hasta el momento habia estado mas centrado en la regulacién del
comercio de las sustancias sometidas a fiscalizacién* que en su prohibicion. Es decir, la
Convencion Unica significé una ruptura sustancial respecto del esquema regulatorio de
los tratados multilaterales precedentes y un giro hacia un enfoque mas prohibicionista. En
este sentido, la novedad principal fue la aboliciéon del consumo de sustancias que durante
siglos habian estado presentes en las tradiciones sociales, culturales y rituales de muchos
Estados no occidentales?. El tratado estaba fundamentalmente orientado a eliminar la
producciéon y el consumo de las drogas de origen vegetal tales como la coca y la cocaina, el
opio y la heroina, y el cannabis, productos que en aquel momento se producian
basicamente en los paises en desarrollo. La inclusién y clasificacién de las diversas plantas
y sus productos derivados en las listas de control no siempre se realiz6 en base a estudios
cientificos sino partiendo de la creencia de que todos los estupefacientes eran igualmente
peligrosos hasta que se demostrara lo contrario*. Asimismo, en ocasiones la consideracion
de la peligrosidad de las sustancias estuvo basada en informes de dudosa objetividad y
con una fuerte carga de prejuicios hacia las costumbres no occidentales. Por ejemplo, la
inclusion de la hoja de coca en la Lista I, junto con la cocaina y la heroina, se fundamenté
en un informe de las Naciones Unidas a solicitud del representante permanente de Pera.
El informe, preparado por una comisiéon que visité brevemente Bolivia y Perta en 1949,
sostenia que la masticacién de la hoja de coca, una practica milenaria entre las poblaciones
andinas, “degeneraba la raza” y sefialaba algunos de los efectos perjudiciales para quienes
tuvieran el vicio de la masticacién, como ver limitadas sus posibilidades de “alcanzar un
nivel social més alto” y, al reducirse su rendimiento en el trabajo, “mantener un nivel
econémico de vida muy bajo”49. Autores como Francisco Thoumi sostienen que desde sus
origenes el régimen estuvo sesgado ideoldgica y culturalmente®. Segtn este autor, la
contribucion de las ciencias sociales a la formacién del régimen fue marginal y los
profesionales que participaron en ella tenian concepciones ideolégicas muy fuertes sobre
el consumo de drogas y la estructura y formacién de las sociedades.

La Convencién sobre Sustancias Psicotrépicas de 1971. La principal novedad introducida
con este tratado fue someter a fiscalizacién nuevos tipos de sustancias de origen sintético,
no contempladas en la Convencién Unica. Entre las nuevas sustancias se incluyeron
estimulantes de tipo anfetaminico, alucinégenos como el LSD (dietilamida del acido
lisérgico), el éxtasis o MDMA (3,4-metilenedioximetanfetamina), sedantes, ansioliticos,
analgésicos y antidepresivos. Estas sustancias, al igual que en la Convenciéon Unica, estdn
organizadas en cuatro listas dependiendo de su potencial peligrosidad y su valor
terapéutico (véase Cuadro 3). Las Partes, a su vez, se comprometieron a adoptar medidas
para prevenir su uso indebido y para garantizar que estas sustancias fueran suministradas
exclusivamente mediante prescripcion médica, a la vez que se creaba un sistema general
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muy estricto de estimaciones de necesidades de psicotropicos en cada pais, licencias para

su fabricacion, comercializacion y distribucion nacional e internacional3.

Cuadro 3.

Clasificacién de sustancias psicotrépicas en la Convencién de 1971 (anexo, Lista Verde)>2:

Listas | Riesgo de dafio / Valor terapéutico Nivel de control Ejemplos de sustancias
fiscalizadas
Sustancias que presentan alto riesgo de abuso Sometidas al régimen LSD, MDMA, mescalina,

y una amenaza particularmente grave para la
salud publica, con valor terapéutico escaso o

mas estricto. Su uso
estd prohibido, salvo

tetrahidrocannabinol (THC)

nulo con fines cientificos y

médicos muy

limitados (art. 7)
Sustancias que presentan riesgo de abuso y Menos estricto: Anfetaminas y estimulantes de
una seria amenaza para la salud puablica, con licencias, recetas tipo anfetaminico, dronabinol
valor terapéutico escaso o moderado médicas para

suministro (art. 2.7 a)

III Sustancias que presentan riesgo de abuso y Sustancias disponibles Barbitdricos, como
una seria amenaza para la salud publica, con para fines médicos: amobarbital, buprenorfina
valor terapéutico moderado o alto licencias, recetas (art.

2.7 b)

v Sustancias que presentan riesgo de abuso y Sustancias disponibles Tranquilizantes, analgésicos,
una amenaza menor para la salud publica, para fines médicos con hipnéticos: diazepam,
con un alto valor terapéutico ciertos limites (art. 2.7 lorazepam, barbital,

d) temazepam

A pesar de basar el control de las sustancias en un sistema de listas con diferente grado de
fiscalizacion, existen importantes diferencias entre los mecanismos de cada una de las
convenciones. La diferencia fundamental es que el principio bésico para introducir una
sustancia en las listas es el opuesto. Durante las negociaciones de la Convencién de 1961,
cuando existian dudas sobre la peligrosidad de un estupefaciente, éste era incluido, por
presiones de las naciones occidentales industrializadas> en la lista méas restrictiva, como
sucedi6 con la inclusién del cannabis en la lista IV. Es decir, se asumi6é que todos los
estupefacientes eran peligrosos hasta que se demostrara lo contrario y que su produccioén,
entre tanto, debia ser erradicada. A diferencia de la Convencién de 1961, el Convenio de
1971 adoptaba un enfoque distinto: a menos que existieran evidencias cientificas sobre su
peligrosidad, una sustancia psicotrépica no debia ser objeto de fiscalizaciéon internacional.
Los diferentes estandares de control remiten a los equilibrios de poder internacional en el
momento en el que se negocian las convenciones. En el caso de la Convencién de 1961, que
regula sustancias procedentes de plantas naturales producidas en su mayoria en paises en
desarrollo, las sustancias deben ser sometidas a control hasta que se demuestre que no son
peligrosas para la salud. En cambio, en la Convencién de 1971, cuya redaccién estuvo
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fuertemente influenciada por la potente industria farmacéutica del Norte*, la peligrosidad
de la sustancia debe estar sélidamente demostrada antes de que sea incluida en una de las
listas.

Convencion de las Naciones Unidas sobre el Trafico Ilicito de Estupefacientes y
Sustancias Psicotrépicas de 1988. El tercer tratado internacional que conforma el régimen
internacional surgié como reacciéon al crecimiento de tréfico ilegal de las sustancias
controladas en las dos anteriores convenciones y obliga por primera vez a los Estados
signatarios, en su Articulo 3, a tipificar como delitos penales en su derecho interno todos los
aspectos relacionados con el tréfico ilicito de las sustancias controladas en las dos
convenciones anteriores, desde el cultivo y la fabricacién hasta la distribucién, venta,
posesion o lavado de activos procedente del comercio ilegal de estupefacientes y
sustancias psicotrépicas.

La Convencién de 1988 reflejo y a la vez propici6 un giro en las prioridades de la
comunidad internacional respecto a su voluntad de gestionar el “problema mundial” de las
drogas, trasladando el énfasis de los esfuerzos hacia la eliminacién del trafico ilicito. El
acuerdo, tal y como establece su Predmbulo, parte del reconocimiento de los vinculos
existentes entre “el trdfico ilicito y otras actividades delictivas organizadas relacionadas con él, que
socavan las economias licitas y amenazan la estabilidad, la sequridad y la soberania de los Estados”
y reconoce que trafico ilicito es una actividad delictiva internacional cuya supresion exige
urgente atencién y la mas alta prioridad. De este modo, la gestiéon de los problemas
relacionados con las drogas comenzé a ser presentada como fundamental para la
seguridad de los Estados y de la sociedad internacional, y el régimen, ya marcadamente
prohibicionista, se fue volviendo cada vez mds punitivo. Prohibicionista, porque los
instrumentos internacionales que se fueron creando limitan el uso de estas sustancias a
fines médicos y cientificos, prohibiendo todos los aspectos relacionados con el consumo de
drogas de caracter recreativo, ritual o médico no occidental, incluyendo la produccién,
procesamiento, distribucion, posesion o adquisicion de las sustancias controladas para
dichos fines no licitos. Pero, ademas, este prohibicionismo se fue volviendo cada vez mas
punitivo®, pues con la firma de la Convencién de 1988 se obligé a las partes a establecer
sanciones penales a todos los aspectos relacionados con el tréfico ilicito de drogas tales
como las penas de prision u otras formas de privaciéon de libertad, las sanciones
pecuniarias y el decomiso, incluidos el cultivo y el lavado de activos procedentes de esta
actividad (art. 3). Asimismo, esta Convencién obliga a los Estados, en su articulo 3.2, a
tipificar como delitos penales la posesion, adquisicion y el cultivo de sustancias
estupefacientes o psicotrépicas para el consumo personal, “a reserva de sus principios
constitucionales y de los conceptos fundamentales de su ordenamiento juridico”. En la
préactica, esto significa que el consumo se tipifica penalmente aunque en funcién de la
importancia que se le otorgue en cada pais sera considerado como un delito o una
infraccién administrativa, con lo que la sanciéon sera diferente. En opinion de algunos
autores esta medida supuso que en la préctica el consumo de sustancias controladas dejara
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de ser considerado exclusivamente un asunto de politica nacional’. El énfasis en las
medidas de represioén y aplicacion de la ley se acentué con la adopcién de la Convencion
de 1988. El régimen se fue centrando cada vez mas en el control penal de las actividades
relacionadas con estas sustancias, y el control del comercio para fines licitos pasé a un
segundo plano. Tampoco las medidas para prevenir y tratar el consumo de drogas
recibieron atencién prioritaria, y se limitaron a instrumentos de soft law de caracter no
vinculante, como la “Declaraciéon sobre los principios rectores de reducciéon de la
demanda”?, aprobada por la Asamblea General de Naciones Unidas en 1998.

Fruto de esta evolucién del régimen, en la actualidad los tratados internacionales de
control de drogas estdn fundamentalmente pensados en términos de control del crimen.
La firma de la Convencién de 1988 fue el primer paso al establecimiento de este enfoque
centrado en el tréfico ilicito, y en la actualidad crimen y drogas comparten la misma
agencia de las Naciones Unidas, y a las sesiones anuales de la Comision de Estupefacientes
suelen asistir ministros de interior y justicia, en lugar de ministros de sanidad o politica
social.

Los organismos de control de drogas en el marco de las Naciones Unidas. El
funcionamiento del régimen internacional de control de drogas, incluyendo la
implementacién de los tratados, esta encargado a tres 6rganos o agencias de control en el
seno de las Naciones Unidas. La Junta Internacional de Fiscalizacién de Estupefacientes,
encargada de velar por la aplicaciéon de los tratados; la Comision de Estupefacientes,
6rgano politico encargado de discutir y formular las directrices de la politica internacional
en materia de control de drogas; y la Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el
Delito, encargada de la compilacién de datos, la elaboracion de estadisticas y de brindar
apoyo técnico a los gobiernos. La Comisiéon y la Junta son érganos subsidiarios del
Consejo Econémico y Social (Ecosoc), mientras que la ONUDD es una agencia de apoyo a
dichos organismos. El Comité de Expertos en Farmacodependencia de la OMS tiene la
funcién auxiliar de emitir recomendaciones, no vinculantes, respecto a qué sustancias
deben estar sometidas a fiscalizacién y la ubicacion de las mismas en las diferentes listas
de control.

La Junta Internacional de Fiscalizacién de Estupefacientes. Tal y como se define a si
misma, la Junta es un érgano de fiscalizacién independiente y cuasi judicial encargado de
vigilar la aplicaciéon de los tratados de fiscalizacion internacional de drogas. La Junta se
estableci6 en el afio 1968 mediante la Convencion Unica de 1961 sobre Estupefacientes. Sus
predecesores, creados en virtud de los tratados de fiscalizacién anteriores, se remontan a la
época de la Sociedad de las Naciones®. Esta compuesta por 13 miembros, elegidos por el
Consejo Econémico y Social: tres miembros procedentes del mundo de la medicina y la
farmacologia, elegidos de una lista presentada por la OMS, y diez miembros elegidos de
una lista de personas proporcionada por los gobiernos. Los miembros de la Junta prestan
sus servicios a titulo personal y no en representacion de sus Estados o gobiernos.
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Organigrama 1. Organismos de control de drogas en las Naciones Unidas

Asamblea General de las
Naciones Unidaas
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Oficina de las Naciones
ad Unidas contra la Droga y
el Delito

Las funciones de la JIFE aparecen recogidas en las tres convenciones que conforman el
régimen internacional de fiscalizacién de drogas y se dividen en dos grandes ambitos. En
primer lugar, en lo que respecta a la fabricacion, el comercio y el uso licitos de drogas, la
Junta se ocupa de asegurar, en cooperacion con los gobiernos, la adecuada provisiéon de
sustancias controladas para fines médicos y cientificos, al tiempo de vigilar que no se
produzcan desviaciones hacia los canales ilicitos. Asimismo, la JIFE también se encarga de
vigilar la fiscalizacién que hacen los paises de los productos quimicos utilizados en la
fabricacion de drogas ilicitas. Por otro lado, en lo que respecta a la produccién, el tréfico y
el consumo ilicito de drogas, la Junta “determina las deficiencias de los sistemas de
fiscalizacion nacionales e internacionales y contribuye a corregir esas situaciones”%. Del
mismo modo, también se encarga de evaluar que productos quimicos estan siendo
utilizados en la fabricacion ilicita de drogas y determina si deben ser sometidos a control
internacional. Para cumplir con su mandato, la Junta administra un sistema de previsiones
sobre las necesidades de estupefacientes de cada pais, asi como un sistema voluntario de
previsiones de las necesidades de psicotrépicos, supervisando las actividades licitas en
materia de drogas para “ayudar a los gobiernos a lograr, entre otras cosas, un equilibrio
entre la oferta y la demanda”. Al mismo tiempo, promueve medidas para que los
gobiernos impidan la desviacion de sustancias quimicas utilizadas en la produccién ilicita
de estupefacientes y sustancias psicotrépicas. Ademads, analiza la informacién que le
proporcionan los gobiernos, los 6rganos de Naciones Unidas y otras organizaciones
competentes con el objetivo de vigilar que los gobiernos cumplan de manera adecuada con
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las disposiciones de los tratados, recomendando las medidas oportunas en caso de sea
necesario.

En el desempefio de sus funciones, la Junta mantiene un contacto permanente con los
gobiernos. Este contacto puede consistir en pedir explicaciones a aquellos Estados que
hayan incurrido en aparentes violaciones de los tratados, proponer medidas correctoras a
aquellas partes que no estén aplicando de manera plena las disposiciones de las
convenciones o que encuentren obstaculos en su aplicacién, y prestar asistencia a los
gobiernos para ayudarles en la superacion de las dificultades derivadas de la
implementacién de las normas internacionales®. Si la Junta observa que, ante un
incumplimiento o dificultad grave, no se han adoptado las medidas suficientes para poner
fin a la situacién, puede informar del asunto a las partes interesadas, a la Comisién y al
Ecosoctl. Cada afio, la Junta presenta su Informe Anual, en el que presenta un analisis de
la situacion mundial de la produccién, consumo y tréfico de sustancias controladas y los
avances (o retrocesos) que se han dado en materia de fiscalizacién®2. Es precisamente en
estos Informes donde la Junta manifiesta su preocupacién ante las posibles desviaciones o
incumplimientos de algunos gobiernos respecto de las obligaciones derivadas de los
tratados de fiscalizacién y emite juicios al respecto. A pesar de que la Convencion de 1961,
en su Articulo 9, obliga al Ecosoc a tomar todas las medidas necesarias para garantizar la
total independencia técnica de la Junta en el desempefio de sus funciones, el trabajo de la
Junta ha recibido criticas procedentes de algunos gobiernos y de ciertos grupos de la
sociedad civil. Aunque el rol de la Junta en la supervisién y estimaciéon del mercado de
sustancias controladas para fines médicos y cientificos es admirado por su calidad y
precision, existe un creciente descontento respecto a la naturaleza desequilibrada de su
contribucién a debates mucho més complejos y delicados a propésito de los desafios
asociados a los mercados de drogas ilegales y cudl seria la mejor manera de afrontarlos. En
opinién de muchos autores, la Junta ha experimentado una evolucién desde su funcién
original prevista en los tratados de “guardiana de las convenciones”, que incluye la
descripcién de la situacion mundial y la atencién a las contradicciones y dilemas, hacia
una posicién en la que se ha convertido en “guardiana” no de las convenciones en si, sino
de la pureza de las mismas, oponiéndose a cualquier politica o actividad que no se
encuentre dentro de lo que se percibe como la concepcién original del sistema de
fiscalizacion®, es decir, del prohibicionismo, que se fue haciendo cada vez mas punitivo.

La Comisién de Estupefacientes. La Comision considerada el érgano politico central del
régimen internacional de control de drogas. Fue establecida como una comisién
subsidiaria del Ecosoc en 1946 para asistir al Consejo en la supervisién de la aplicacion de
los tratados de fiscalizacion y prestar asesoramiento en las cuestiones relacionadas. La
Comision se compone de 53 miembros* y se retine anualmente para que los Estados
revisen y analicen la situacion mundial del problema de las drogas, tomando en
consideracion las cuestiones de prevencion, rehabilitacién, y el suministro y traficos
ilegales de una manera conjunta y formulen medidas a nivel global dentro de su &mbito de
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accion. Estas reuniones suelen ser aprovechadas por los gobiernos para presentar algunas
de sus politicas alternativas, y defender su posicién ante las criticas de la Juntas>. También
tiene importantes funciones normativas. De acuerdo con la Convencién Unica y con el
Convenio sobre Sustancias Psicotrépicas, la Comision es la encargada de decidir, sobre la
base de las recomendaciones de la OMS, la inclusién de nuevas sustancias estupefacientes
y psicotrépicas en las Listas, o la modificaciéon de su ubicaciéon dentro de las mismas. Del
mismo modo, de conformidad con la Convencién de 1988, la Comisién decide, a
recomendacién de la Junta, qué precursores quimicos deben ser sometidos a control
internacional®. En 1991 el mandato de la Comisién fue ampliado, otorgandole la funcion
de 6rgano de gobierno del Programa sobre Drogas de la ONUDD con capacidad para
aprobar el presupuesto del Fondo de las Naciones Unidas para el Programa de
Fiscalizacién Internacional de Drogas, administrado por la ONUDD y destinado a
financiar medidas destinadas a combatir el problema mundial de las drogas.

Cuadro 4. Composicion de la Comision de Estupefacientes (a ener20d2§’.

1 Afganistan 2015
2 Alemania 2015
3 Arabia Saudi 2013
4 Argelia 2015
5 Australia 2013
6 Austria 2015
7 Belarus 2013
8 Bélgica 2013
9 Bolivia 2013
10 Brasil 2013
11 Camerun 2015
12 Canada 2013
13 Chile 2013
14 China 2015
15 Colombia 2013
16 Corea del Sur 2015
17 Costa de Marfil 2013
18 Dinamarca 2015
19 Espafia 2015
20 Estados Unidos 2015
21 Federaciéon Rusa 2013
22 Francia 2013
23 Ghana 2013
24 Guatemala 2015
25 Hungria 2015
26 India 2013
27 Iran 2015
28 Israel 2015
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29 Italia 2015
30 Japon 2015
31 México 2015
32 Myanmar 2013
33 Namibia 2015
34 Paises Bajos 2015
35 Pakistan 2015
36 Peru 2015
37 Polonia 2015
38 RDP Laos 2013
39 Reino Unido 2013
40 Republica Democratica del | 2015
Congo
41 Rumania 2013
42 San Vicente y las Granading 2015
43 Sierra Leona 2013
44 Surinam 2015
45 Swazilandia 2013
46 Tailandia 2015
a7 Tanzania 2015
48 Turkmenistan 2015
49 Turquia 2015
50 Ucrania 2015
51 Uruguay 2015
52 Zimbabwe 2015
53 VACANTE (Estado *
africano)

Fuente: ONUDD.

El régimen internacional de control de drogas supuso el establecimiento de una serie de
principios y normas destinados a combatir el abuso de drogas a tiempo que se aseguraba
una adecuada disponibilidad de sustancias controladas para fines médicos y cientificos. Si
bien en sus origenes se centré en los opidceos, su ambito material fue expandiéndose
progresivamente para incluir otras sustancias como la cocaina, el cannabis y las sustancias
de fabricacion sintética. Aunque en un principio su objetivo era regular la produccién y el
consumo de estas sustancias, con el tiempo el régimen fue derivando hacia un enfoque
prohibicionista que se hizo cada vez mas punitivo. En el articulo 5 de la Convencion
Internacional del Opio, hecha en Ginebra en 1925, se formul6 por primera vez el que seria
hasta la actualidad el principio fundamental del régimen, ya mencionado: limitar el uso de
las sustancias controladas a fines médicos y cientificos. Por esta razon, dentro del sistema
de control de drogas de Naciones Unidas el consumo experimental, ritual y recreativo es
calificado como “abuso”, y lo mismo sucede con las utilizaciones industriales que se
pudieran extraer de dichas sustancias®. Las principales consecuencias de este principio
general es que no se establece una diferencia entre drogas duras y blandas, no se separa a
los usuarios ocasionales de los adictos (todos son considerados “abusadores”, abuso que
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ha de ser eliminado) ademds de que los usos médicos son establecidos de acuerdo con los
estdndares occidentales, definidos por la OMS, ignorando las practicas de la medicina
alternativa y de la medicina tradicional existente en muchos Estados. Las Naciones
Unidas, desde su creacion, han desempefiado un papel fundamental en el mantenimiento
y la implementacion del régimen internacional, asi como en el desarrollo y la persistencia
de su caracter prohibicionista y punitivo.

A medida que un ndmero mayor de Estados fueron adhiriéndose a las convenciones, se
produjo una homogeneizacion de las politicas de control de drogas a escala global. Dicha
convergencia contrasta con las diferentes problematicas relacionadas con las drogas en
cada pais y sociedad. Las convenciones se ocupan con extension y detalle de los asuntos
internos de los Estados parte, mediante el establecimiento de obligaciones que los paises
deben trasladar a sus ordenamientos internos. En opinién de algunos autores®, el nivel de
control sobre las decisiones internas excede, por ejemplo, al nivel de ambicién de la Union
Europea para controlar las decisiones de sus Estados miembros en la misma area (como es
el caso de los coffee shops en Holanda), o el nivel de ambicion de los gobiernos federales de
controlar los asuntos de sus Estados federados o regiones.

La aplicacion nacional de las normas internacionales de control de drogas. De
acuerdo con la Convencién de Viena sobre el Derecho de los Tratados de 196970, aquellos
Estados que han prestado su consentimiento a las convenciones internacionales de control
de drogas deben cumplir con las obligaciones derivadas de los mismos, incluyendo el
desarrollo en su derecho interno de las disposiciones necesarias para cumplir con sus
compromisos internacionales cuando se trate de instrumentos no directamente aplicables.
Este proceso puede dar lugar, en ocasiones, a discrepancias entre las normas juridicas
nacionales e internacionales, pero no deben existir incompatibilidades entre el derecho
interno y el derecho internacional. No obstante, nos encontramos ante una relacién
bidireccional, dado que son los propios Estados los que negocian y conforman tanto las
convenciones como los regimenes internacionales, y los que mas tarde deberan aplicarlos.
En opinién de Fukumi, aunque los tratados internacionales en materia de drogas no
cuentan con un poder coercitivo para imponer su cumplimiento, existen una serie de
presiones internacionales (también de incentivos) que pueden hacer dificil para los
Estados el no cumplimiento de sus obligaciones. La asistencia, la ayuda exterior o el
mantenimiento de relaciones comerciales pueden ser utilizadas tanto como incentivos
como elementos de coercion para que los Estados acepten y cumplan con determinadas
normas internacionales. Esto es especialmente cierto para el caso de los estados en
desarrollo”. De acuerdo con el concepto de soberania, la prestacion del consentimiento a
las normas internacionales depende de la voluntad de cada Estado. Pero, en realidad, la
decisién de un Estado también estd influenciada por presiones internacionales y por el
deseo de ser aceptado en la comunidad internacional. Segtin Strange, existe un riesgo para
los Estados que se desmarcan de algunas normas internacionales. Se arriesgan a ser
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aislados y quedar al margen de determinadas actividades como el comercio o las
inversiones internacionales’2. Por tanto, la cuestién central para un Estado es que la
aceptacion y el cumplimiento con las normas pueden estar ligados al mantenimiento de
relaciones politicas y econémicas con otros Estados?. Es por eso que el cumplimiento por
parte de un Estado de las convenciones internacionales en materia de control de drogas no
se deriva necesariamente de los beneficios que perciba pueda obtener en la gestion de los
problemas especificos de su contexto nacional, sino que puede obedecer a motivaciones de
otra indole. Por esta razén, numerosos Estados disconformes con el enfoque punitivo de
las convenciones prefieren, en lugar de denunciarlos y retirarse del sistema, explorar sus
margenes de flexibilidad, adecuando las politicas destinadas a gestionar los problemas de
su propio contexto nacional a los compromisos contraidos a nivel internacional.

Estabilidad y cambio en el régimen internacional de control
de drogas

La apertura del debate en materia de politicas de drogas. Ya se ha mencionado que
los problemas relacionados con las drogas son diferentes en cada pais, e incluso en cada
region dentro de un mismo pais. De este modo, los cuestionamientos al régimen
internacional de control de drogas han adoptado diferentes perspectivas si procedian, por
ejemplo, de paises en los que el problema principal es el consumo, como es el caso de
Europa Occidental, o la violencia relacionada con las organizaciones criminales dedicadas
al tréfico ilicito de drogas, como sucede en América Latina. En la actualidad, en centenario
del inicio del régimen coincide con una gran contestacion por parte de determinados
actores procedentes de Ameérica Latina, region que ha asumido los mayores costes de la
politica internacional de drogas de las tltimas décadas™. Las exigencias de una mayor
flexibilidad del régimen y la adopcién de enfoques mas pragmaticos aunque alejados del
prohibicionismo punitivo defendido por los organismos de control de drogas del sistema
de Naciones Unidas ya venian siendo frecuentes desde los afios noventa por parte de los
paises de Europa Occidental’. Pero si en el caso europeo se trataba de estirar los limites
del régimen para implementar politicas mas racionales en la gestién del problema del
consumo de drogas inyectables (en particular, la implementacién de politicas de reduccién
del dafio en respuesta a la epidemia de heroina y VIH de los afios ochenta, tales como
programas de intercambio de jeringuillas o las salas de consumo de drogas), en el caso de
los paises latinoamericanos el debate esta siendo empujado por el impacto cada vez mayor
de la violencia relacionada con el tréfico internacional.

En los dltimos afios hemos asistido a un debate muy relevante tanto en términos
cuantitativos como cualitativos, dado que el prohibicionismo estd siendo cuestionado en
un mayor nimero de foros internacionales, y también en reuniones de mas alto nivel,
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llegando a incluir manifestaciones a favor de un cambio de enfoque por parte de jefes de
Estado y ex presidentes. La Cumbre de las Américas celebrada en Cartagena, Colombia, en
abril de 2012, donde la descriminalizacién de las drogas fue uno de los puntos centrales de
la agenda, es uno de los ejemplos mas recientes. La inclusién del tema en los debates, ya
de por si muy significativa, ha sido posible, en opinién de algunos expertos, gracias a la
convergencia de una ligera aunque perceptible apertura por parte de Estados Unidos, pais
impulsor del régimen prohibicionista, y de una mayor confianza e independencia por
parte de los lideres latinoamericanos’. No obstante, no se trata de un debate que acabe de
surgir, al menos en el contexto de América Latina. Ya desde hace unos afios varios ex
presidentes de la region, entre ellos Ernesto Zedillo, César Gaviria y Fernando Henrique
Cardoso, fundaron la llamada Comision Global de Politicas de Drogas”, que junto con
numerosas personalidades de la politica y la cultura llamaron a un replanteamiento de las
politicas de drogas actuales e instaron a abrir un debate a nivel global sobre la
descriminalizacién de las drogas78. Una vez mas, los crecientes niveles de violencia
asociados al narcotréfico estuvieron en la base de las motivaciones hacia una
aproximacion diferente a la gestion de la problematica de las drogas. También el actual
presidente colombiano Juan Manuel Santos se ha mostrado a favor de la despenalizacion
de las drogas, siempre y cuando esta politica se llevara a cabo a nivel global™. El ex
presidente mexicano Vicente Fox ha ido todavia més alld y en 2010 se mostré partidario de
una legalizacion controlada de las drogas que suponga el fin de los cuantiosos ingresos
que alimentan el crimen organizado en su pais®. Parece, por tanto, que el debate esta
sobre la mesa y que los partidarios de una revisién del prohibicionismo se encuentran en
cada vez més paises y en toda la gama del espectro ideolégico. La apertura de este debate
se da, ademas, sobre la base de un contexto en el que no existia un pleno consenso
respecto al modelo de control de drogas que debe ser puesto en marcha a través del
Derecho internacional.

Cambio en los regimenes internacionales. Ciertos autores han sostenido que la
disciplina de las Relaciones internacionales puede resultar una puerta de entrada muy ttil
para revisar la formulacion y el funcionamiento del régimen internacional de control de
drogas®!, pues la Teoria de las Relaciones internacionales nos ayuda a comprender los
origenes, el desarrollo, las razones de la continuidad y el funcionamiento del sistema
internacional de control de drogas de base prohibicionistas2. El principio fundamental de
este régimen se fue traduciendo, con el paso de los afios, en la adopcién de una serie de
politicas nacionales destinadas a prohibir, incluso castigar, todos las actividades
relacionadas con los usos no licitos de estas sustancias. Es decir, se produjo una
universalizacion del prohibicionismo punitivo como enfoque para gestionar los problemas
relacionados con las drogas en todo el mundo, y los riesgos que entrafia para la salud de
las personas, la cohesion de las comunidades o la seguridad de los Estados. En el marco de
la teorfa de los regimenes internacionales, Krasner establece una distincién fundamental
entre principios y normas, por un lado, y reglas y procedimientos, por otro. Segun el
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autor, los principios y las normas proporcionan las caracteristicas bésicas y definitorias de
un régimen internacional. Las reglas y los procesos de adopcion de decisiones pueden ser
numerosos, pero todos ellos son coherentes con los mismos principios y normas. Esta
distinciéon fundamental estd estrechamente relacionada con la cuestion del cambio de
régimen. Krasner sostiene que los cambios en los principios y en las normas implican un
cambio de régimen en si. Si éstos son abandonados, se produce un cambio hacia un nuevo
régimen, o la desaparicion del mismo para un ambito material concreto. Sin embargo, las
transformaciones en las reglas y en los procedimientos son cambios dentro de un régimen,
siempre que los principios y las normas permanezcan inalterados. Por altimo, ademés de
un cambio se puede producir el debilitamiento de un régimens3, bien causado por la
incoherencia entre sus componentes, bien por la inconsistencia entre el régimen y los
comportamientos relacionados. En la actualidad, régimen internacional de control de
drogas parece estar inmerso en un proceso de debilitamiento, que se refleja en las crecientes
inconsistencias entre sus principios fundamentales y los comportamientos relacionados
por parte de los Estados que lo conforman. Esta perspectiva resulta ttil para analizar la
nociéon de cambio en el ambito de la politica internacional de drogas, en particular en los
que respecta a los debates que vislumbran un avance mas alld de un cambio dentro del
régimen prohibicionista hacia un cambio de régimen. Segtn Bewley y Jelsma, los cambios
dentro del régimen internacional de drogas representan un proceso de debilitamiento y
desgaste normativo en el que muchos Estados parte en las convenciones se han adentrado,
optando por la deserciéon respecto a su ‘expectativa prohibicionista’. Los cambios hacia
dentro tienen lugar al interior de los confines del régimen existente, mediante las
oportunidades de flexibilidad o margenes de interpretacién de las disposiciones de las
convenciones. Por otro lado, un cambio de régimen implicaria una alteracion sustantiva en
el eje normativo mediante una enmienda o modificacién formal de los tratadoss, por
ejemplo respecto a la limitacion exclusiva a fines médicos y cientificos. En este sentido,
Bewley-Taylor y Jelsma establecen tres tipos de politicas nacionales que se desmarcan del
prohibicionismo punitivo: aquellas opciones politicas que son admitidas en el marco de
control vigente, aquellas que son objetadas dentro del actual marco prohibicionista, y las
politicas nacionales inadmisibles en el régimen internacional tal y como se configura en la
actualidadss. Todas estas politicas son objeto de criticas y oposiciéon por parte de los
organismos de control de las Naciones Unidas. A continuacion, se pretende realizar un
andlisis introductorio de las reacciones de la Junta Internacional de Fiscalizacién de
Estupefacientes ante estas “deserciones”, con el objetivo de comprender las razones de
esta resistencia al cambio, es decir, ;se trata de motivos estrictamente juridicos, como
sostiene la Junta, relacionados exclusivamente con el cumplimiento o incumplimiento de
las disposiciones de las convenciones, o también podemos encontrar otras razones de
orden ideolégico, politico o moral?

Antes de adentrarnos en ese andlisis, es necesario hacer referencia a los principales
obstaculos al cambio que se identifican en el seno del régimen internacional, asi como los
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margenes de flexibilidad que pueden ser aprovechados por los Estados a la hora de
adecuar las politicas nacionales a su contexto nacional. Estos margenes de flexibilidad han
de ser explorados dado que la primera opcién aparente, que consistiria en una revisién de
los tratados, resulta poco probable (al menos en el momento presente) a causa de un serie
de obstaculos formales, ademas de otro tipo de obstaculos que podriamos denominar de
tipo moral e ideoldgico. A estos dos, hay que afiadir la oposicion de la potencia
hegemonica, Estados Unidos, a cualquier tipo de avance hacia un enfoque no
estrictamente prohibicionista y punitivo.

El inmovilismo del régimen internacional: principales obsticulos al cambio.
Obstaculos formales: la dificultad de revisar las convenciones. Una caracteristica central
del régimen de control de drogas es la dificultad para introducir cambios tanto en la
ubicacién de las sustancias controladas como en el texto de los articulos. Existen dos
posibles vias de revision de las convenciones de control de drogas: la modificacién y la
enmienda. La modificacion hace referencia a una posible alteracion del régimen mediante la
reubicacion de una sustancia en una lista diferente dentro las previstas en las
Convenciones de 1961 y 1971, o la lista de precursores de la Convencién de 1988, o con la
eliminacién de una sustancia de cualquiera de las listas. La enmienda supondria una
alteracién formal de las provisiones del tratado, esencialmente del texto de alguno de sus
articulos, que afectaria a todas las partes signatarias®. Ambas opciones presentan
dificultades y, como veremos a continuacion, los procesos de modificaciéon y enmienda son
poco probables si no existe un gran nimero de Estados dispuestos a ello.

Respecto a una reubicaciéon de las sustancias en las listas de control, las convenciones
requieren que la OMS o algtun Estado parte hagan la propuesta de cambio, que debe estar
sustentado en informaciones y estudios cientificos relevantes®”. Para que el cambio sea
realizado se requiere la aprobacion por parte de la mayoria de los 53 miembros de la
Comision de Estupefacientes, en el caso de la Convencién de 1961, y de dos tercios en la
Convencién de 1971. Dada la actual composicién de la Comisién, con un predominio de
paises de orientacion prohibicionista como Estados Unidos, Iran, Japén, y la mayoria de
Estados arabes y antiguos miembros de la Unién Soviética y de Europa Oriental®®, es poco
probable que esto suceda. Ademas, si asi fuera, cualquier Estado podria solicitar que dicha
decision fuera revisada por el ECOSOC, donde se necesitaria de una nueva mayoria para
aprobar la recomendacién, y cuya decisién seria definitiva®. Este serfa el camino de accién
legitimo, pero es poco probable que dé lugar a alguna modificacién relevante, al menos en
el caso del cannabis, sustancia que suele centrar las discusiones, junto con la hoja de coca.
En el caso éstas ultimas existen una serie de obstaculos adicionales, relacionados con el
estatus del cultivo de las llamadas “drogas naturales”®. El Comentario a la Convencién
sobre Sustancias Psicotrépicas de 1971, que no es vinculante pero goza de un gran peso
interpretativo, sostiene que la Comisién “podria eliminar de las Listas de la Convencion
Unica el cannabis, la resina de cannabis o las hojas de coca, y [...] dejar de aplicar a esas
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sustancias las medidas relativas a los estupefacientes previstas en ese tratado, salvo las que
imponen el articulo 26 y el parrafo 1 del articulo 28”91, provisiones que hacen precisamente
referencia al cultivo del arbusto de coca y de la planta del cannabis.

Apuntada la dificultad de realizar una modificacién en el alcance de fiscalizacion, las
partes podrian considerar la siguiente opcion: realizar una enmienda de los articulos de
los tratados. Como se ha mencionado, las enmiendas implicarfan una alteracion formal de
las provisiones de los tratados. Pero tal y como sucede en el caso de la modificacién, los
procedimientos de enmienda otorgan un gran margen de bloqueo a los paises opuestos a
un cambio de régimen internacional de control de drogas®2. El procedimiento de enmienda
aparece regulado en el articulo 47 de la Convencién Unica, en el articulo 30 de la
Convencion de 1971 y en el articulo 31 de la Convenciéon de 1988. El procedimiento es
similar en las tres convenciones?. Cualquiera de las partes puede proponer una enmienda
al texto de los tratados, que habra de comunicar su propuesta al Secretario General. En el
caso de que, en un periodo determinado, dicha propuesta no haya sido rechazada por
ninguna de las partes, se considerard que la enmienda ha sido aceptada y entrara en vigor
en el plazo correspondiente. Pero si tan solo una de las partes rechaza la proposicion, la
cuestién pasa a manos del ECOSOC, quien podra decidir si organiza una Conferencia de
las partes para tratar la cuestién. En este sentido, la consecucion de una mayoria suficiente
de estados para sacar adelante una modificacién de los articulos parece igualmente poco
probable en el momento actual, a tenor de la experiencia de la propuesta boliviana de
enmendar el articulo 49 parrafos 1.c) y 2.e) de la Convencién Unica para acabar con la
prohibicion de la masticacién de la hoja de coca%. Bolivia recibi6 el apoyo de todas las
naciones de América del Sur y de otros paises como Espafia, pero otros dieciocho Estados
presentaron sus objeciones, entre los que se encontraban la mayor parte de los paises de
Europa Occidental, Japén y Estados Unidos% (véase Cuadro 4). Como se sefial6 més
arriba, basta con que un pais signatario objete una propuesta de enmienda para que ésta
no prospere.
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Cuadro 4. Apoyos y objeciones a la enmienda de Bolivia (en base a la composicién de la
Comision de Estupefacientes (a enero de 2012)

1 Afganistan 2015
2 Alemania 2015
3 Arabia Saudi 2013
4 Argelia 2015
5 Australia 2013
6 Austria 2015
7 Belarus 2013
8 Bélgica 2013
9 Bolivia 2013
10 Brasil 2013
11 Camerin 2015
12 Canada 2013
13 Chile 2013
14 China 2015
15 2013
16 Corea del Sur 2015
17 Costa de Marfil 2013
18 Dinamarca 2015
19 2015
20 Estados Unidos 2015
21 Federacion Rusa 2013
22 Francia 2013
23 Ghana 2013
24 Guatemala 2015
25 Hungria 2015
26 India 2013
27 Irén 2015
28 Israel 2015
29 Italia 2015
30 Japén 2015
31 México 2015
32 Myanmar 2013
33 Namibia 2015
34 Paises Bajos 2015
35 Pakistan 2015
36 Peru 2015
37 Polonia 2015
38 RDP Laos 2013
39 Reino Unido 2013
40 Republica Democratica del Congo 2015
41 Rumania 2013
42 San Vicente y las Granadinas 2015
43 Sierra Leona 2013
44 Surinam 2015
45 Swazilandia 2013
46 Tailandia 2015
47 Tanzania 2015
48 Turkmenistan 2015
49 Turquia 2015
50 Ucrania 2015
51 2015
52 Zimbabwe 2015
53 | VACANTE (Estado afficano) B

- En verde, Estados miembros actuales de la CND que presentaron una objecion a la enmienda de
Bolivia. Ademads, otros pafses no miembros presentaron objeciones, hasta un total de 18: Suecia,
Letonia, Bulgaria, Eslovaquia, Estonia, Malasia y Singapur.

- En azul, Estados miembros actuales de la CND que mostraron su apoyo explicito (aunque no es
obligatorio). Paises no miembros que también mostraron apoyo: Costa Rica, Venezuela y Ecuador.

- En rojo, Estados miembros de la CND que presentaron una objecién pero més tarde la retiraron.
Macedonia también retir6 su objecion.
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Obstaculos morales-ideolégicos. El segundo grupo de obstdculos son menos aparentes y
mas dificiles de demostrar que los mecanismos de procedimiento para la revisién de las
convenciones, pero han desempefiado un rol fundamental desde los origenes del control
de drogas a nivel internacional. En la actualidad, encuentran dos de sus manifestaciones
principales en la caracterizacién del consumo de drogas como un ‘mal” -‘evil’, en la version
en inglés- en el marco de las convenciones, y en la progresiva securitizacion del problema
de las drogas acontecida desde los afios ochenta. La caracterizaciéon del consumo de
drogas como un ‘demonio’, tal y como se recoge en el Preambulo de la Convencién de
1961 es uno de los indicadores mas evidentes de la centralidad de la moral en el contexto
del régimen, y ejerce una presion considerable sobre los Estados a la hora de ajustar su
comportamiento y sus politicas nacionales de control de drogas a los enfoque
prohibicionistas y punitivos. No cumplir con el régimen puede llevar a un Estado a perder
su habilidad para alcanzar objetivos en otro lugar, dado que en la préctica el linkage del
control de drogas con otros temas de la agenda internacional hace de los costes de la
cooperacion cuestiones a considerar. De ahi que Bewley-Taylor, a diferencia de Donnelly®,
considere que el régimen internacional prohibicionista juega un rol mas alla de promotor
de normas, dado que los Estados han preferido adecuarse al régimen antes de arriesgarse
a perder la cooperacion y el apoyo estadounidense en otras areas, considerando el control
de drogas un asunto menos importante.

El segundo factor de tipo moral o ideoldgico proviene de la securitizaciéon de las drogas en
la arena internacional, proceso que se ha desarrollado desde los afios ochenta, de la mano
de la vinculacién de las drogas con la violencia relacionada con el trafico ilicito
internacional y la criminalidad organizada. La nocién de securitizacién hace referencia al
proceso mediante el cual una determinada cuestién social es transformada, por un actor
internacional, en una cuestion de seguridad (Buzan, Weaver y de Wilde, 1998)%”. De este
modo, practicamente cualquier fendmeno social es susceptible de convertirse en un asunto
de seguridad, siguiendo un proceso que lo conduce desde un escenario de no politizacién,
hasta su introduccién en la agenda politica, para méds adelante pasar a convertirse en un
asunto de seguridad, que adquiere un carécter de urgencia y que justifica la adopcién de
medidas extraordinarias por parte del Estado. Afirmar que el fenémeno de las drogas
ilegales ha sido securitizado implica que la tendencia politica sea tratarlo en términos de
criminalidad y seguridad y no como un problema social y de salud publica. Desde esta
premisa, algunos autores han tratado de determinar en qué momento y por qué razones
las drogas pasan a constituir un problema de seguridad, abandonando con ello los cauces
ordinarios de la politica publica y de la rendicién de cuentas propia de las democracias®.
Se pueden encontrar numerosas evidencias de como esta perspectiva fue calando en las
politicas internacionales y nacionales de control de drogas. Por ejemplo, en el caso de
Estados Unidos. La declaracion de la “guerra contra las drogas” durante la administracion
de Richard Nixon, o la aprobacion de la Anti-Drug Abuse Act de 1986 durante el mandato
de Ronald Reagan, significaron la transicion desde un sistema basado en la rehabilitacién a
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otro centrado en el castigo, estableciendo duras sanciones penales incluso para la posesiéon
de pequefias cantidades de sustancias controladas. A comienzos de los afios ochenta los
altos mandos militares estadounidenses eran muy reticentes a implicarse en la guerra
contra las drogas, pero con el fin de la Guerra Fria los incentivos se incrementaron
enormemente. La ‘guerra contra las drogas’ se convirti6é rdpidamente en el sustituto de la
amenaza comunista, pues contaba con numerosas caracteristicas que podian ayudar a
sostener la enorme burocracia de seguridad nacional, y permitir al Pentdgono mantener su
poder y sus recursos®”. Esta nueva vision de las drogas como un asunto de seguridad
pronto tendria su concrecion en un tratado internacional, la Convencién de 1988 sobre el
Trafico Ilicito. Como se ha sefialado anteriormente, su Predambulo hace referencia no
solamente a los peligros para la salud ptblica, sino también los “vinculos que existen entre el
trifico ilicito y otras actividades delictivas organizadas relacionadas con él, que socavan las
economias licitas y amenazan la estabilidad, la seguridad y la soberania de los Estados”. Este
nuevo énfasis en el tréfico ilicito y en la criminalidad organizada dedicada al mismo
también tuvo su reflejo en la adopcién de otras convenciones internacionales, como la
Convenciéon de las Naciones Unidas contra la delincuencia organizada transnacional,
adoptada en Palermo en 2000, o la Convencién de las Naciones Unidas contra la
corrupcion de 2003. Ademas, los grupos de integracion regional se hicieron eco de esta
‘nueva’ problemadtica. La Estrategia Europea de Seguridad de 2003 identifica la
delincuencia organizada dedicada al trafico de drogas como una de las principales
amenazas para la seguridad de la Unién, y relaciona los ingresos procedentes de las
drogas con cuestiones como el terrorismo o el debilitamiento de las estructuras del Estado
en varias regiones del mundo'®. La securitizacion de las drogas, junto con el enfoque cada
vez mas punitivo, hizo que las politicas se fueran desmarcando de los objetivos de la salud
publica y se centraran en combatir esta ‘amenaza’ mediante la fuerza militar y la
aplicaciéon del derecho penal. La calificacion del consumo como un “demonio”, y la
securitizacion de las drogas contribuyeron a que los debates en torno a la politica de
drogas se fueran alejando de una formulacién de politicas basada en la evaluaciéon y la
evidencia, insertdndose en el terreno de la moral, en el que cualquier medida que suponga
un alejamiento del prohibicionismo estricto es tildada de “deserciéon” o incluso, como
veremos, de incentivar directamente el consumo de drogas.

Obstaculos politicos: la oposicién de la potencia hegemoénica. El tercer y dltimo factor
que contribuye al inmovilismo del régimen internacional y que obstaculiza cualquier
proceso de reforma es la oposicién de la potencia hegemoénica, Estados Unidos, a cualquier
tipo de avance hacia un enfoque diferente al estrictamente prohibicionista y punitivo.
Desde el final de la Segunda Guerra Mundial, la posicion crecientemente predominante de
Estados Unidos en el sistema internacional le ayudé a difundir su enfoque sobre las
drogas por todo el mundo, basado en la creencia de que tanto el consumo como la
adiccién a las drogas eran manifestaciones criminales resultado de una oferta ilegal y que,
por tanto, la prohibicién era la tnica solucién que cabia aplicarl?l. La oposicién
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estadounidense a cualquier tipo de reforma es secundada por un buen namero de paises
bien por conviccién, bien porque la cuestion no esta entre sus principales prioridades y
ceden en este punto a cambio de asegurar otros objetivos o incentivos en su relacién con
EEUU2, Desde la mitad de los afios ochenta, la 16gica estadounidense de lucha contra el
narcotréfico habia adquirido una dimensién internacional y habia sido asumida por las
Naciones Unidas y por un amplio sector de la comunidad internacional. No obstante, el
predominio del enfoque prohibicionista y punitivo empezaria a ser cuestionado en los
afios noventa, en primer lugar por parte de los paises productores, que comienzan a
reivindicar la responsabilidad de los llamados paises consumidores y su contribucién al
problema mundial de las drogas'®. Es el principio de los enfoques de responsabilidad
compartida en la agenda internacional, que culminard con la plena adopcién de este
principio por parte del régimen en la Sesiéon Especial de 1998. Asimismo, los afios noventa
fueron los afios de la inclusién en los debates de los enfoques europeos sobre reduccion
del dafio!™. Algo se empezaba a mover al interior del régimen internacional, a pesar de
que las instituciones y el llamado bloque de paises prohibicionistas vetaran cualquier
reforma que se desmarcase del prohibicionismo punitivo.

A causa de estos tres tipos de obstaculos -formales, morales-ideolégicos, y la oposicion de
la potencia hegemonica- el régimen internacional de control de drogas ha permanecido
estable a lo largo de su existencia y ha experimentado pocos cambios sustanciales. La
aplicacién del mismo ha sido discutida en muchas ocasiones, y algunos paises han tratado
de adoptar politicas menos punitivas, pero en esencia no ha sufrido cambios en su
principio fundamental (prohibicionismo), a pesar de que el objetivo de “un mundo libre de
drogas’1% no haya sido alcanzado.

Los margenes de flexibilidad dentro del inmovilismo. Precisiones terminolégicas.
Al explicar los margenes de flexibilidad del régimen internacional de control de drogas,
Bewley-Taylor y Jelsma consideran necesario introducir dos precisiones terminolégicas
importantes. A lo largo de este trabajo se ha mencionado en repetidas ocasiones el caracter
prohibicionista y punitivo del régimen internacional. Es importante aclarar la diferencia
entre ambos conceptos, pues va a resultar crucial a la hora de analizar las politicas
alternativas al enfoque predominante. Un régimen prohibicionista punitivo es aquel en
cuyo marco la posesiéon, el cultivo, la produccién, comercializacion de sustancias
controladas es considerada un delito penal, excepto para fines médicos y cientificos. El
adjetivo punitivo es relevante porque sugiere que al existir este margen de maniobra, un
rango de politicas menos punitivas, o no punitivas en absoluto, pueden operar mds o
menos comodamente dentro de la arquitectura prohibicionista del sistema de tratados
actuall%6, Por tanto, el prohibicionismo puede ser punitivo, cuando los delitos relacionados
con las drogas son catalogados como penales y conllevan incluso penas de privacion de
libertad, o menos punitivo. Existe todo un continuum de politicas que pueden rebajar el
nivel de punicién de la prohibicién, que en general suelen manifestarse en el marco de las
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politicas relacionadas con el consumo personal. Las mds importantes son la
descriminalizacién y la despenalizacién. Segin el Observatorio Europeo de Drogas y
Toxicomanias (OEDT), la descriminalizacion supone eliminar una determinada conducta o
actividad de la esfera del derecho penal. La prohibicién sigue vigente, pero desaparecen
las sanciones penales al mero consumo aunque puedan considerarse sanciones de otro
tipo. De este modo, la cuestion pasa a ser regulada desde otro dmbito legislativo. Por su
parte, la despenalizacion'¥” implica una disminucién de la sancién penal, fundamentalmente
la privacién de libertad, pero se mantienen otro tipo de sanciones penales como las multas,
y el delito queda registrado en los antecedentes del infractor!%. Caso distinto seria el de la
legalizacion. Legalizar significaria la eliminacion del &mbito del derecho penal de todas las
actividades relacionadas con una sustancia concreta estableciendo una regulaciéon de su
mercado, incluyendo el cultivo, la produccion, la distribucién y la disponibilidad en el
contexto de una jurisdiccién determinada. Es decir, ya no estaria ubicada dentro de un
marco prohibicionista (véase Cuadro 5).

Por otro lado, para entender la flexibilidad de las convenciones es necesario desglosar los
delitos relacionados con las drogas en dos tipos!®. Primero, aquellos delitos asociados con
el trafico y las actividades comerciales relacionadas con el suministro, para los que no
existe ninguna flexibilidad dentro del marco de control vigente, y, segundo, aquellos
delitos referentes a las actividades relacionadas con el consumo personal. El articulo 33 de
la Convencién de 1961 establece que las partes s6lo permitiran la posesion de
estupefacientes con autorizacion legal, quedando prohibido todo uso recreativo o
experimental. En el articulo 36 se requiere, ademads, que las partes consideren la posesion
como delito “a reserva de lo dispuesto por su Constitucion, del régimen juridico y de la
legislacién nacional de cada parte”. La Convenciéon de 1988 da un paso mas al requerir a
las Partes la tipificacion como delito penal de la posesiéon para consumo personal “a
reserva de sus principios constitucionales y los conceptos fundamentales de su
ordenamiento juridico”10. Se ha discutido mucho sobre el margen que estas provisiones
dejan para interpretaciones al interior de cada Estado y que permitirian la despenalizaciéon
o la legalizacién controlada de algunas drogas para el consumo personal. No obstante,
estas provisiones que requieren la criminalizacién del consumo han sido un gran
impedimento a los esfuerzos nacionales por superar el prohibicionismo y avanzar hacia
regimenes mds regulatorios.

Factores de flexibilidad. Una serie de autores han identificado tres factores de flexibilidad
en los margenes de los tratados de control de drogas'!! que se traducen en un cierto
espacio normativo para los formuladores nacionales de las politicas de drogas. Estos
autores tratan de delimitar esos margenes dentro de los cuales los formuladores pueden
operar y de determinar su grado de flexibilidad. El primero de ellos deriva del hecho de
que las convenciones no son directamente aplicables ni tampoco directamente ejecutables
por un 6rgano de Naciones Unidas, sino que requieren un desarrollo normativo interno
para que sus disposiciones puedan ser aplicadas. Se trata de un sistema de control
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Ambito del Ricd que se regula
mendiante este enfoque

Objetivos

Tipo de control

Cuadro 5. Principales enfoques* en politicas de drogas.

ENFOQUE PROHIBICIONISTA

Para sustancias controladas fuera de los canales
legalmente permitidos (no fines médicos y
cientificos). Varia segtn la lista y la convenci6n.

Reducir la disponibilidad de drogas para prevenir el
abuso y la adiccion

CONTROL PENAL

Dentro de este enfoque las leyes son disefiadas con
el objetivo de prohibir totalmente la produccion,
comercio, trafico y consumo de determinadas
sustancias fuera de los canales médicos y cientificos.
Estas leyes pueden incluir la criminalizacién no
solamente de las personas implicadas en la

ENFOQUE
REGULATORIO

Contemplado y regulado en las
convenciones para las
sustancias  controladas con
fines médicos y cientificos.

Garantizar el suministro para
fines médicos y cientificos

CONTROL DE MERCANCIAS

En un sistema regulatorio, un
cierto consumo de drogas
estaria permitido bajo
restricciones legales especificas
que son reforzadas con
sanciones penales. Cualquier

ENFOQUE
LIBERTARIO/LIBERAL

Quedan fuera del

internacional

régimen

Disponibilidad libre de drogas
sin ningun tipo de leyes formales
o controles estatales

AUSENCIA DE
ESTATAL

CONTROL

Los partidarios del enfoque
liberal ~ defienden la  libre
disponibilidad de las sustancias
psicoactivas sin que exista
ninguna limitacion por parte de

produccion, el tréfico y el comercio, sino también de  accién al margen de estos leyes formales o controles
los consumidores de drogas ilegales. limites estaria sujeta a medidas ~ gubernamentales de ninguna
punitivas. Dentro de esta clase.
estrategia, la salud y el

bienestar de los usuarios y de
la sociedad son
consideraciones importantes.

UELLERG L) TG Prohibicionismo punitivo Mercados regulados mediante  Libre acceso a estas sustancias

enmarcan en este grupo Despenalizacién un sistema de licencias,
Descriminalizacion Pprescripciones médicas,
controles a la exportacién e

importacion

Ejemplos de sustancias Cannabis, cocaina, heroina, LSD, MDMA. Medicamentos que contienen Bebidas con teina y bebidas con
reguladas mediante  cada sustancias controladas de venta  cafeina.
enfoque con receta médica. Alcohol y
tabaco.
Caracteristicas del mercado Controlado por grupos criminales, fuerzas de  Controlado  por  agencias  Actores y empresas privadas con
seguridad y funcionarios corruptos. gubernamentales. ausencia o minima regulacion

por parte del gobierno.

*Fuente (descripcion de enfoques/control): Bewley-Taylor, D. R. (2001). The United States and International
Drug Control, 1909-1997. London and New York: Continuum, p. 4-5.

indirecto, que obliga a los Estados a aplicar el derecho internacional, pero sus provisiones
no son directamente aplicables desde el tratado internacional ni los organismos de control
tienen capacidad de coaccién para hacer que se cumplan. A esto cabe anadir ciertas
salvedades a la fuerza vinculante de los tratados con la inclusién de clausulas tales como
“A reserva de lo dispuesto por su Constitucién” (art. 36 de la Convencién Unica, que
contienen las disposiciones penales) o “A reserva de sus principios constitucionales y de
los conceptos fundamentales de su ordenamiento juridico, cada una de las partes [...]”
(art. 3.2 de la Convencién de 1988, que regula las actividades relacionadas con el consumo
personal). No obstante, y de acuerdo con la Convencion de Viena sobre el Derecho de los
tratados, el principio que rige es que si un pais firma un tratado internacional no puede
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incumplir las obligaciones contraidas alegando que existe una norma interna que
contradice algtin precepto previsto en el tratado.

El segundo factor de flexibilidad proviene de la ambigiiedad del texto de las convenciones,
algo habitual cuando se trata de instrumentos fruto del compromiso entre actores
internacionales con preocupaciones e intereses muy distintos, pero que persiguen una
aceptacion lo mas amplia posible. Al caracter ambiguo de algunas disposiciones se afiade
la existencia de numerosos términos clave que no estan definidos en el texto de los
tratados y que pueden dar lugar a diferentes interpretaciones. Resultan especialmente
problematicos los conceptos de ‘uso indebido de drogas’, ‘fines médicos y cientificos” y
‘medidas adoptadas con miras a reducir el sufrimiento humano’. Segtin la propia Junta,
dichas formulaciones permiten diversas interpretaciones y algunos gobiernos las
interpretan de manera que se pone en tela de juicio su adhesioén a los objetivos de los
tratados!'2.

El tercer factor de flexibilidad hace referencia precisamente a lo que Bewley-Taylor y
Jelsma denominan el ‘arte de la interpretacién’. Estos autores, al igual que Krajewski,
consideran que un andlisis subjetivo de muchas cldusulas de las convenciones también
aporta un cierto margen de maniobra a las partes a la hora de formular sus politicas
nacionales. Muchos son los documentos y evidencias en los que podria basarse una
especulaciéon interpretativa que trascendiera la oficial. Entre ellos, cabe destacar los
Comentarios oficiales de las convenciones, los Informes oficiales de las conferencias
plenipotenciarias en las que se adoptan las convenciones de control de drogas, la practica
interpretativa de los Estados, asi como toda una serie de instrumentos de soft-law tales
como las resoluciones de organismos internacionales como la Comisiéon de
Estupefacientes, el Ecosoc, o la Asamblea General de las Naciones Unidas.

Teniendo en cuenta estos factores de flexibilidad, ;como se puede sacar partido de los
margenes de las convenciones para desarrollar politicas mas pragmaticas o mas adecuadas
al contexto nacional, sin tener que modificar las convenciones, algo que se presenta dificil
en términos juridicos, y poco probable en términos politicos, al menos en el corto plazo?

Las politicas nacionales que se desmarcan del prohibicionismo
punitivo. Un analisis introductorio de las reacciones de la Junta

Los tres factores de flexibilidad de las convenciones que acaban de ser sefialados -su
aplicabilidad no directa, la ambigiiedad del texto, y las posibilidades de interpretacion-
son la base que Bewley-Taylor y Jelsma utilizan para establecer su tipologia de politicas
implementadas a nivel nacional, que han sido seleccionadas como casos de estudio en
nuestro andlisis de las manifestaciones de resistencia al cambio por parte de sus
organismos de control. Todas ellas se desvian del llamado 'prohibicionismo punitivo' y
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pretenden regular actividades relacionadas con el consumo personal de sustancias
controladas!!3, pero son diferentes segiin la relaciéon que mantienen con los margenes de
las convenciones. En este sentido, encontramos tres grupos de politicas!’4. En primer lugar,
politicas que, aun desvidndose del prohibicionismo punitivo, se considera que operan con
relativa comodidad dentro del marco de las convenciones. El segundo grupo estd formado
por aquellas opciones politicas que se desvian del prohibicionismo punitivo pero que, a
pesar de ser vistas por la JIFE como una violacién de los tratados, pueden ser sélidamente
defendidas por los Estados como situadas, en términos juridicos, dentro de los mérgenes
de las convenciones. El tercer y tultimo grupo lo conforman determinadas politicas
nacionales que claramente desbordan los limites del marco actual del régimen, cuya
aplicacién requeriria cambios en los tratados, pues parecen desafiar ciertas provisiones
que no dan pie a ninguna flexibilidad.

El propésito de este trabajo es estudiar como reacciona la JIFE ante las decisiones politicas
que se desmarcan de una interpretacion estrictamente prohibicionista punitiva, e indagar
en las razones de su oposicién a un cambio en la arquitectura del régimen actual,
indagando hasta qué punto obedecen a consideraciones estrictamente juridicas o también
de otro tipo. A continuacién, se recogen algunas de las politicas mds representativas que
pueden incluirse en cada grupo, y un breve avance, que serd desarrollado en el proyecto
de investigacién mas amplio, de las reacciones de la Junta hacia los paises que las han
puesto en marcha.

Cuadro 6. Tipologia de politicas de control de drogas que se desmarcan
del prohibicionismo punitivo.

Relacién con los margenes de

flexibilidad del Ejemplos de politicas publicas
régimen internacional

1) Consumo de drogas ilicitas
RO IE SO (OB R L EERSIN  2) Posesion y cultivo de sustancias
el marco de control vigente. controladas para consumo personal

3) Programas de reduccién del dafio

| EER O IGIEERI BTG EI RO STHEGEERSIRGN 1) Salas de consumo de drogas
marco de control vigente 2) Esquemas de marihuana medicinal
3) Sistema de coffe-shops, Paises Bajos

PR TE BRI E TGO RN S BEL BTET (E8 | 1) Creacion de un mercado regulado de
dentro el marco de control vigente drogas para fines recreativos y no
médicos

2) Relajacién de las penas de trafico y
delitos relacionados con el suministro

Fuente: Bewley Taylor, D. y M. Jelsma (2012), “The UN drug control conventions. The limits of latitude”,
Series on Legislative Reform of Drug Policies, niim. 18, TNI & IDPC.
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Las politicas nacionales que se desmarcan del prohibicionismo punitivo admitidas en el
marco de control vigente. Las politicas que, aun desvidndose del prohibicionismo
punitivo, se considera que operan con relativa comodidad dentro del marco de las
convenciones abarcan fundamentalmente los siguientes ambitos: 1) el consumo de drogas
ilicitas, 2) la posesion y el cultivo de sustancias controladas para el consumo personal, y 3)
los programas de reduccién del dafio.

En ninguna de las convenciones internacionales encontramos una obligacién especifica de
criminalizar el consumo de drogas en si, aunque las partes si estan obligadas, mediante el
Articulo 4 de la Convencion Unica, a limitar dicho consumo a fines médicos y cientificos.
De hecho, las convenciones no requieren prohibir las sustancias propiamente, sino ciertas
formas de conducta relacionadas con las mismas. El consumo per se no aparece en los
articulos que recogen las disposiciones penales a aplicar por los Estados en ninguna de las
tres convenciones!’>. Ademas, en el Comentario a la convencion de 1988, respecto al
articulo 3, se establece claramente que dicho tratado no requiere la tipificaciéon del
consumo como un delito punible, como tampoco lo requieren la Convenciéon Unica ni la
convencion de 1971.

En lo que respecta a la posesion y al cultivo para consumo personal, las convenciones son
mas especificas, aunque todavia permiten un cierto margen de flexibilidad. Respecto a la
obligaciéon de criminalizar, la distincién crucial se establece entre la posesiéon para el
consumo personal y la posesion para el tréafico ilicito. El articulo 33 de la Convencién
Unica establece que las partes no deben permitir la posesion salvo bajo autorizacion legal,
es decir, con fines médicos y cientificos, y el articulo 36.1 obliga a las partes a tipificar la
posesiéon como un delito punible, “a reserva de lo dispuesto por su Constitucion”. En
cuanto a la Convencion de 1988, el articulo 3.2 obliga a los Estados a tipificar como delito
la posesién de sustancias estupefacientes o psicotrépicas para el consumo personal, “a
reserva de sus principios constitucionales y de los conceptos fundamentales de su
ordenamiento juridico”. Esta serie de clausulas de escape suponen que un Estado no esta
incumpliendo las convenciones si no criminaliza la posesién para el consumo personal,
siempre y cuando ésta sea contraria a sus principios constitucionales y asi haya sido
establecido por sus tribunales. Esto sucedi6é en 2009 con la decision de la Corte Suprema
Argentina, en el llamado “Fallo Arriola” de declarar inconstitucional una ley de 1989 que
criminalizaba la posesion de drogas!’¢. En el Informe anual para ese afio, la JIFE mostré su
preocupacion ante la deriva argentina y de otros paises de América Latina como México o
Brasil, y algunos estados de Estados Unidos, hacia la descriminalizacion de la posesion de
sustancias controladas, especialmente el cannabis, y critic6 el apoyo explicito de
personalidades ptublicas a este movimiento, pues socava los esfuerzos de lucha contra el
narcotrafico, ademdas de mandar, en opiniéon de la Junta, un mensaje erréneo al publico
general!l?,
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Estas clausulas de salvaguarda han sido también utilizadas por numerosos paises para
ampliar el espacio en el que se desarrollan las politicas de drogas en relacion a la posesion
para el consumo personal. Muchos paises europeos, como Espafia, no consideran la
posesion de drogas para consumo personal un delito punible, y en otros como Paises Bajos
o Alemania permanece como un delito criminal en la legislacion, aunque en la préctica las
autoridades no aplican estas disposiciones y las sanciones no tienen lugar, es decir, existe
una exenciéon de la persecucion. Quizd el caso mds conocido en este ambito sea la
descriminalizacién del consumo y de la posesion para el consumo personal de todas las
drogas que realiz6 Portugal en 2001. Si bien en su Informe Anual para ese afio la JIFE fue
muy critica con esta politicalls, irfa suavizando su opinién tras su misién a Portugal en
2004 para considerar que la politica de exonerar el enjuiciamiento penal es compatible con
los tratados de fiscalizacién internacional’. No obstante, la Junta considera que la
tolerancia del uso recreativo del cannabis en muchos paises es incompatible con la
posicion de esta sustancia en las Listas I y IV de la convencién de 196112, Al emitir sus
opiniones, la Junta no toma en consideracién los posibles impacto positivos de estas
opciones politicas sobre los problemas de drogas en estos paises, sino que se limita a
determinar si suponen o no un incumplimiento de los tratados internacionales de control
de drogas. Respecto al cultivo para consumo personal, un nivel similar de flexibilidad
puede ser aplicado que en relacién a la posesién. En este sentido, la innovacién politica
mas importante estd teniendo lugar en Espafia con el desarrollo de los clubs sociales de
cannabis. Se trata de asociaciones de consumidores de cannabis que se organizan para
autoabastecerse sin recurrir al mercado negro, sobre la base de que el simple consumo no
ha sido nunca delito en el ordenamiento juridico espafol'?!. Estos clubs aprovechan ese
hueco legal para producir cannabis, que sera distribuido sin d4nimo de lucro entre un
grupo cerrado de consumidores adultos. No obstante, hasta el momento, la Junta no se ha
pronunciado sobre si estas iniciativas suponen o no una violacién de las convenciones
internacionales.

En altimo lugar, dentro de este primer grupo de politicas encontramos las politicas de
reduccion del dario. Los programas de reduccion del dafio tienen como objetivo reducir los
problemas relacionados con las drogas tratando directamente las consecuencias sanitarias
y sociales adversas del abuso de drogas. Estas medidas incluyen programas de
intercambio de jeringuillas -provision de jeringuillas limpias para los usuarios de drogas
inyectables, con el objetivo de evitar la transmision de enfermedades infecciosas como el
SIDA o la Hepatitis C-, o mantenimiento con metadona para los adictos a la heroina. Estos
programas han sido controvertidos desde su inicio en Reino Unido en los afios ochenta,
dado que su objetivo no es reducir la prevalencia del consumo, sino los dafios y costes
sanitarios y sociales asociados al mismo!22. Con el paso del tiempo, estas politicas fueron
aceptadas por un ntimero cada vez mayor de paises, aunque la JIFE se mantiene inflexible
al respecto, dado que estas politicas, si bien estdn encaminadas a atenuar las consecuencias
perjudiciales del abuso de drogas, no necesariamente entrafian la abstinencia, y “la Junta
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considera que el objetivo de todo programa de prevencion del abuso de drogas debe ser la
abstinencia”1®. La relacién de los programas de reducciéon del dafio con los tratados de
fiscalizacién es confusa, aunque en general los Estados pueden justificar su aplicacion
gracias a la falta de definicién del término ‘fines médicos y cientificos” dentro de las
convenciones o a determinadas disposiciones que instan a las partes a adoptar “medidas
adecuadas tendientes a eliminar o reducir la demanda ilicita de estupefacientes y
sustancias sicotrépicas con miras a reducir el sufrimiento humano” (articulo 14 de la
Convencioén de 1988).

Este primer grupo de politicas, si bien se distancian del rigido enfoque del
prohibicionismo punitivo, y las instituciones se muestran criticas a su aplicacién, no
implican un incumplimiento de las obligaciones internacionales aunque puedan ser
consideradas impulsoras de cambios dentro del régimen internacional. Estas politicas
encajan mas o menos comodamente dentro de los limites actuales, pero hay otras opciones
que estiran mucho maés los margenes de las convenciones. Se tratan en el siguiente
apartado.

Las politicas nacionales que se desmarcan del prohibicionismo punitivo objetadas en el
marco de control vigente. El segundo grupo de opciones politicas que hemos mencionado,
en funcién a su relaciéon con los margenes de flexibilidad de las convenciones, son aquellas
que se desvian del prohibicionismo punitivo pero que, a pesar de ser vistas por la JIFE
como una violacion flagrante de los tratados, pueden ser defendidas, mediante
argumentos juridicos y la interpretacion subjetiva de ciertas disposiciones, como situadas
dentro de los mérgenes de las convenciones. Dentro de este grupo destacan las politicas
relativas 1) a las llamadas salas de consumo de drogas (también conocidas como
narcosalas), 2) a los esquemas de marihuana medicinal y 3) el sistema de los coffe-shops de
los Paises Bajos.

La cuestion de las salas de consumo de drogas esta relacionada con la aplicacion de ciertas
medidas de reduccién del dano que la Junta considera que no son compatibles con los
tratados internacionales!?#, pues considera que se trata de espacios publicos en los que se
permite la posesion y el consumo ilicito de sustancias fiscalizadas. En sucesivos informes
anuales de la década de los 2000 la JIFE ha recriminado en este sentido a los paises que
han desarrollado en estos espacios sus programas de tratamiento de sustitucién con
metadona e intercambio de jeringuillas a los consumidores de drogas probleméticos, tales
como numerosos Estados miembros de la Unién Europea, Australia, Canadd, Suiza o
Noruega, bajo el convencimiento de que tales salas violan el principio més fundamental
del régimen, a saber, que las drogas s6lo deben ser consumidas con fines médicos y
cientificos?>. La Junta “acepta la posibilidad de prescripcion y administracion en
condiciones controladas desde el punto de vista médico”, pero considera que “ni la
convencion de 1961 ni la de 1971 permiten la posesion ilicita y el uso de sustancias
fiscalizadas que no hayan sido recetadas por un médico”12. Los paises que han decidido
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implantar estas salas justifican la legalidad de sus politicas enmarcandolas en las medidas
de rehabilitaciéon e integracién social que prescriben las convenciones, o en las clausulas
antes mencionadas de que ciertas provisiones han de estar sujetas a los principios
constitucionales y los conceptos bésicos del ordenamiento juridico de las partes'?’. En el
Informe Anual correspondiente a 2010, la Junta seguia considerando un motivo de
preocupacion la existencia de estas salas en Espafia, aunque tampoco en esta ocasion se
hizo mencién a las posibles ventajas de estos programas desde el punto de vista del
tratamiento médico o de la inclusion social de los toxicomanos!?8,

Del mismo modo, la JIFE ha mostrado su preocupacion por el uso medicinal de la marihuana
en Canada, Holanda y algunos estados de los Estados Unidos!®. Las razones se deben a
que, si bien ningtn gobierno ha legalizado el cultivo para fines no terapéuticos, las ideas
acerca de los “usos médicos” y el “consumo recreativo”, en opinion de la Junta, se
superponen y confunden'®. La JIFE ha criticado estos esquemas en dos sentidos:
afirmando la inutilidad médica del cannabis, y sosteniendo que los paises que han
implementado estos esquemas no cumplen con los requisitos establecidos en las
convenciones respecto al control estatal sobre la dispensacion de sustancias incluidas en
las listas (art. 28 de la Convenciéon Unica). La JIFE afirma que, de acuerdo con las
convenciones, no se debe autorizar el uso médico de ninguna sustancia incluida en las
listas a menos que existan evidencias cientificas que avalen su utilidad médica. En opinién
de ciertos expertos, no es de competencia de la Junta valorar el uso médico de una
sustancia, sino que esta funcién corresponde a la OMS!3!, aunque en lo referente a la
segunda objecion, parece ser que el requisito del articulo 28 de la Convencién Unica, que
obliga a establecer un organismo nacional para la fiscalizacion del cannabis en caso de que
una parte permita su cultivo, no se cumple efectivamente en el caso de los entes
subestatales de Estados Unidos, aunque si en el caso de los Paises Bajos.

El sistema de coffee shops desarrollado por los Paises Bajos también ha sido objeto de
controversia entre ese Estado y la Junta, que considera que son contrarios a las
convenciones pues en su interior se tolera la venta, el consumo y la posesién de pequenas
cantidades de drogas. Dentro de la legislacién holandesa, la posesién del cannabis sigue
siendo considerada un delito criminal pero gracias al llamado “principio de conveniencia”
(expediency principle) su persecuciéon e investigacion esta sujeta a la mas baja prioridad
policial y judicial. Los Paises bajos hicieron una reserva, en el momento de firmar la
convencion de 1988, a las provisiones del articulo 3, parrafos 6, 7 u 8, en el sentido en que
s6lo aplicarian la deteccién y represion de estos delitos en la medida en que estuvieran de
acuerdo con la legislaciéon criminal holandesal®?, para asegurar que la prestacion de su
consentimiento a este tratado no perjudicara su sistema de coffe shops. El gobierno de
Amsterdam ha recibido criticas constantes por parte de la JIFE en este sentido en
numerosas ocasiones, llegando incluso a acusar a este pais de promover el consumo ilicito
de drogas!®. En 2004, la JIFE mostr6 su aprobacién ante la intenciéon de Paises Bajos de
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reducir el namero de cafés'34, que sigue considerando contrarios a las provisiones de los
tratados, afirmando que se trata de un buen ejemplo de evaluacion objetiva de las politicas
publicas.

Puede observarse, de este modo, como este segundo grupo de politicas tienen una relacion
mas compleja con las provisiones de las convenciones, estirando un poco maés alla sus
margenes gracias a las diferentes interpretaciones, hasta poder ser consideradas como
propuestas de cambio dentro del régimen internacional. No obstante, los dos grupos
anteriores tenian cabida dentro del marco actual, pero hay otras opciones politicas que
desbordan sus limites. Seran tratadas en el apartado siguiente.

Las politicas nacionales que se desmarcan del prohibicionismo punitivo inadmisibles
dentro el marco de control vigente. Finalmente, dentro del tercer y dltimo grupo de
politicas en funcién de su relacion con los margenes de las convenciones encontramos
aquellas politicas que claramente desbordan los limites del marco actual del régimen, y
cuya aplicacién requerirfa cambios profundos en los tratados, pues entran en
contradiccién con provisiones que, en principio, no darian pie a ninguna flexibilidad. Se
trata de aquellas medidas que no se pueden implementar sin enmendar las convenciones,
porque si suponen un incumplimiento, a menos que se avance hacia un cambio de
régimen, es decir, una modificacion de los principios fundamentales que lo sustentan. Este
grupo incluiria la creaciéon de un mercado regulado de drogas para fines recreativos y no
médicos, o la relajacion de las penas de tréfico y delitos relacionados con el suministro.

Dentro de este grupo se incluye la propuesta de Bolivia de legalizar el masticado de la hoja
de coca, prohibido mediante el articulo 49 de la Convenciéon Unica, en lo que se podria
considerar un intento de creacién de un mercado regulado de una sustancia fiscalizada (la
hoja de coca) para fines no médicos (masticado tradicional). En 2008 la Junta reiter6é su
preocupacion acerca del movimiento de revalorizaciéon de la hoja de coca que se esta
produciendo en este pais y el estancamiento entre el derecho internacional y el derecho
interno respecto a la aplicacion de las disposiciones relativas a la hoja de coca. La posicion
de la JIFE respecto a la hoja de coca es clara: no se acepta la existencia de un derecho a
poseer estupefacientes o psicotrépicos salvo para su utilizaciéon con fines médicos y
cientificos, y recuerda que la hoja de coca estd incluida en la Lista I de la Convencién
Unica, por lo que su consumo si la extraccién previa de los alcaloides activos, a menos que
sea con fines terapéuticos, estd prohibidal®. Asimismo, la Junta sefialé a Bolivia que, si
bien este pais realiz6é una reserva al pérrafo 2 del articulo 3 de la Convencién de 1988 en el
momento de su firma'%, todavia se encuentra vinculado por las obligaciones previas de la
Convencion de 1961, en particular el articulo 49 que establece que “la masticacién de la
hoja de coca quedaré prohibida dentro de los 25 afios siguientes a la entrada en vigor de la
presente convencién”, plazo que expir6é en 1989. La inflexibilidad de la postura de la JIFE
ante una practica milenaria entre las poblaciones de los Andes, y cuyo perjuicio para la
salud nunca ha sido sé6lidamente demostrado, ha dado lugar a un movimiento por parte
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de Bolivia para tratar de modificar el estatus de la hoja de coca en el marco del régimen
internacional actual, y reparar el “error histérico” de la inclusién de la hoja de coca en las
convenciones, en palabras de su presidente Evo Morales ante la 55° periodo de sesiones de
la Comisién de Estupefacientes. La propuesta de enmienda de la Convencién Unica, que
dados los procedimientos de revision fue bloqueada por el grupo prohibicionista,
precipité la denuncia del tratado por parte de Bolivia y su posterior intento de readmision
con una reserva que pretendia reconciliar su legislacion nacional con las obligaciones
derivadas de los tratados en lo referente a la hoja de coca, que segtn el articulo 384 de la
Constitucion boliviana de 2009, en su estado natural no es estupefaciente. La Junta ha
mostrado su “hondo pesar” a la decisién boliviana en el Informe anual correspondiente a
2011, y su preocupacion a que se cree un precedente que ponga en peligro la integridad de
todo el régimen internacional’®. La actitud de la JIFE ha sido fuertemente criticada!® no
solamente por su interpretaciéon férreamente prohibicionista y punitiva de las
convenciones, sino también por alejarse de su mandato original de asistir a los paises con
dificultades en la aplicacion de los tratados internacionales de fiscalizacién de drogas.

La iniciativa boliviana pude ser considerada un intento de cambio de régimen porque este
Estado ha intentado enmendar una disposicién que supondria una alteracién del principio
fundamental del régimen internacional, a saber, la limitaciéon a fines médicos y cientificos
del consumo, producciéon y distribucion de sustancias controladas. Una vez mas, el
objetivo ha sido la implementacién de respuestas mas pragmaticas a los desafios que
plantea el control de drogas a nivel nacional. Pero este pais en desarrollo, que durante
décadas ha sufrido los costes de las politicas prohibicionistas??, se ha encontrado con la
oposiciéon de las instituciones y de una gran parte de los integrantes del régimen
internacional, que consideran que el riesgo de avanzar hacia un régimen més pragmatico
es superior a los costes del modelo actual.

Consideraciones finales

Este trabajo supone el punto de partida de un proyecto de investigaciéon mas amplio y que
estd siendo desarrollado en la actualidad. Se trata de un trabajo en curso, no obstante es
posible realizar una serie de consideraciones finales a partir de la investigacion realizada
hasta el momento.

Primera. La Teoria de los regimenes internacionales parece constituir un &mbito fructifero
para estudiar la evolucién, la estabilidad y las perspectivas de cambio del régimen
internacional de control de drogas. El prohibicionismo, y su versién punitiva, son fruto de
una decisién politica de la comunidad de Estados que, como cualquier otra decisién,
puede ser reconsiderada, modificada o sustituida por otra opcién politica. Especialmente
si los resultados de dicha politica no han sido los deseados.
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Segunda. La Junta Internacional de Fiscalizaciéon de Estupefacientes, piedra angular del
sistema de control de las Naciones Unidas, ha sido uno de los actores fundamentales en la
oposicién a reconsiderar otras opciones politicas mas alla de los enfoques actualmente
vigentes. No obstante, sus contribuciones a los debates centrales en materia de control de
drogas no parecen estar basadas solamente en consideraciones juridicas o en una
evaluacioén objetiva de los resultados de las politicas prohibicionistas.

Tercera. Por dltimo, el trabajo pretende contribuir al debate que se estd abriendo en la
actualidad acerca de las alternativas de reforma en la politica internacional de control de
drogas, avanzando hacia una toma de decisiones en la materia mas centrada en la
evidencia empirica y libre de las consideraciones morales o ideolégicas que, en ocasiones,
parecen guiar a los organismos de control de las Naciones Unidas.
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