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Depois de um século de politicas direcionadas a luta
contra as drogas, em que se seguiu uma estratégia fo-
cada no proibicionismo, participamos com justificavel
expectativa da Sessdo Especial da Assembleia Geral
das Nagoes Unidas sobre o Problema Mundial das Drogas
(UNGASS 2016, por seu acronimo em inglés), em cumpri-
mento a Resolug¢do 67/193 de 20 de dezembro de 2012 e
a Resolugado 70/181 de 17 de dezembro de 2015.

Foi uma oportunidade histérica para apresentar, em
um cendrio de debate aberto, as principais reivindica-
¢Oes dos equivocadamente chamados paises produtores,
ignoradas ha décadas no compasso de uma guerra de
alcance global decidida pelos Estados Unidos e por al-
gumas poténcias ocidentais.

A América do Sul tem estado na encruzilhada de
vias entre atores que foram adquirindo for¢a enquanto
o dogma da proibig¢ao se impunha. O Conselho Sul-A-
mericano sobre o Problema Mundial das Drogas foi um
momento perfeito e legitimo para dar visibilidade as
reivindicagdes que serdo fundamentais no momento de
pactuar uma governan¢a mundial com relagao as drogas.

Com o passar dos anos, o fenémeno do trafico de
entorpecentes se tornou cada vez mais complexo e vem
superando a capacidade dos Estados para enfrenti-lo,
pois nem mesmo os mais prosperos e industrializados
podem se declarar vencedores. Enquanto isso, o pro-
blema se torna cada vez mais complexo pelo aumento
do nimero de consumidores, o surgimento de novas
drogas com um vertiginoso potencial destrutivo, a so-
fisticagio da industria do crime que controla os canais
de distribuigdo apelando para a violéncia e a apari¢io
dos denominados correios humanos. Soma-se a isso a
contradicao insuperavel de um acesso cada vez maior
as drogas ilicitas e, por outro lado, evidentes restrigoes
ao uso de medicamentos.

Como administrar um problema de tamanhas
promogdes baseando-se em preconceitos morais que
nao se baseiam em nenhuma base cientifica? Somente
recorrendo ao multilateralismo que comega, no caso
da UNASUL, como o canal de maior legitimidade para
a solugao de problemas quando hd muitos pontos de
vista divergentes.



A UNGASS 2016 representou um importante avango
dadiscussdoa partir do pantanoso campo de moralidade
e maniqueismo rumo ao terreno fértil da razio, forta-
lecida pela evidéncia cientifica acumulada durante as
ultimas décadas, para evidenciar a urgente necessidade
de repensar a luta.

Essas posturas nacionais ouregionais que se alimen-
tam de histéria, cultura, costumes e, de maneira geral,
dasespecificidades de nagdes que indistintamente estao
preocupadas com o tema, devem produzir consensos
minimos no que diz respeito aos principios para tornar o
controle mais efetivo, garantindo a0 mesmo tempo aces-
so a medicamentos e respeitando incondicionalmente
os direitos humanos e o Estado de direito.

A resolugdo aprovada pelo Conselho Econdmico e
Social das Nagdes Unidas logo apds a UNGASS 2016 con-
tém novidades que representam ativos histéricos, con-
quistados por paises como os sul-americanos, que tém
insistido em uma mudanga ao abordarem essa tematica
expressa na Posi¢do do Conselho Sul-Americano para o Pro-
blema Mundial das Drogas de 31 de agosto de 2015, um
posicionamento de consenso que constitui um marco
na histéria da governancga regional sobre drogas.

Reiterar o compromisso incondicional com o res-
peito, a prote¢do e a promogio dos direitos humanos, as
liberdades fundamentais e o Estado de direito deve ser
a base de estrutura¢io de um novo olhar para a proble-
matica daluta contra as drogas. Para isso, é preciso que
as pessoas, na condi¢ao de cidadas, possuam garantiase

—seguindo a maxima premissa dohumanismo implicito
na plena vigéncia dos instrumentos internacionais dos
direitos humanos — sejam sempre a finalidade e meta
de qualquer ag3o empreendida em nome de um ideal
que abrigue todas as nagdes.

Nesse sentido, foi reconhecido o papel preponde-
rante que devem desempenhar tanto a sociedade civil
como a academia, fazendo com que a discussao abarque
uma participagao efetiva das populagoes afetadas na
formulagao, implementagdo e producio de evidéncias
cientificas que sirvam de fundamento para a avalia¢ao
das politicas pablicas relativas ao controle das drogas.

O olhar amplo para as causas do problema constitui
outro avanco da Resolucio. E reconhecida a multiplici-
dade das causas, bem como seus efeitos para a saide,
violagao de direitos, justiga, seguranga dos cidadaos e
deteriora¢io de condigdes sociais e econémicas.

Portanto, a responsabilidade compartilhada deve
ser a dire¢ao das a¢des no plano multilateral, deixan-
do-se para trds a imposi¢ao de um dogma unilateral.
As organizagOes e foruns regionais sio um incentivo
a tal principio, uma vez que congregam e canalizam
as posigoes de diferentes regides do mundo, permi-
tindo reconhecer sensibilidades dispares com relagao
ao problema. O narcotrafico e seus crimes conexos
requerem a participa¢ao de todas as nagdes, pois sua
légica transnacional desafia o curso muitas vezes ar-
bitrdrio das fronteiras entre os Estados. Nesse sen-
tido, a UNGASS 2016 convocou os sistemas regionais






a concretizarem mecanismos de controle dos crimes
potencializados com o fendmeno das drogas.

A proposta da UNASUL de buscar férmulas alterna-
tivas de regulagdo dos elos frageis da cadeia das drogas
(consumidores, camponeses cultivadores, microtra-
ficantes) sera «legitimada» se, simultaneamente, for
defendido-como o faz o Conselho Sul-Americano sobre
o Problema Mundial das Drogas — o fortalecimento dos
mecanismos de luta contra o crime organizado.

De agora em diante, é essencial que a proporciona-
lidade permeie os sistemas e c6digos penais para que as
sangoes se relacionem com as dimensdes da conduta que
se pretenda punir. Ignorar ou subestimar tal principio
implicard um retrocesso naideia de umajusti¢a que pos-
sadaracadaumoquelhe corresponda. Na UNGASS 2016,
enfatizou-se a necessidade de n3o descansar enquanto
n3o seja obtida tal proporcionalidade.

Nada disso deve deixar delado o direito a satide, que
traz consigo o acesso aos medicamentos, outro tema
fundamental da UNGASS 2016. Nos tltimos anos, o ape-
tite voraz da inddstria farmacéutica por rentabilidade
impediu que milhdes de doentes do mundo todo exerces-
sem plenamente esse direito. Nao deve, portanto, passar
despercebido o compromisso expresso de conseguir, até
2030, o fim de epidemias como a AIDS e a tuberculose,
além de um combate mais efetivo da hepatite e de outras
doencas transmissiveis ligadas ao abuso de drogas.

Contudo, restaum longo caminho a percorrer. A UN-
GASS 2016 nao foi concebida para colocar fim a um capitulo

na histdria da governang¢a mundial das drogas, mas sim
parainaugurar o que deve ser umanovaera. Seu resultado
nos convida ao otimismo, n20 s6 pelas possibilidades reais
de mudanga, mas também pelo vigor com que chegaram
os sul-americanos, resultado de uma posi¢io acordada
no dmbito do Conselho Sul-Americano para o Problema
Mundial das Drogas da UNASUL. Nao sera facil, mas continu-
aremos insistindo no propédsito de humanizar o controle
sobre as drogas, de forma condizente com os principios
que nos permitiram avangar na apropriag¢ao dos direitos
humanos, das garantias individuais e do pleno acesso a
saude, principios fundamentais da UNASUL.

Por essa razao, a UNASUL estd preparando um po-
sicionamento posterior a UNGASS 2016, o qual levard a
analise de seus organismos decisérios. Nesse posicio-
namento, nao s6 aproveitaremos os avangos obtidos
na UNGASS 2016 (defesa dos direitos humanos como
referéncia para a luta contra as drogas, satide ptblica
como direito a ser protegido e autonomia territorial),
mas também proporemos medidas que nos unifiquem
apartirdaimplementa¢ao do acordado na UNGASS 2016.
Ela abriu o caminho para uma nova forma de encarar
o fendmeno, abandonando uma guerra cujo fracasso
foi vox populi no debate prévio a assembleia.

Ernesto Samper
Secretario Geral da UNASUL






Considerando os complexos desafios que o problema
mundial das drogas representa para os paises da regido,
chefes e chefas de Estado e de governo da uNasuLadota-
ram em 5 de dezembro de 2014 uma resolugao que insta-
va o Conselho Sul-Americano sobre o Problema Mundial
das Drogas a «iniciar o estudo de uma alternativa de luta
contra as drogas para ser apresentada como posiciona-
mento da regido na Conferéncia Mundial sobre Drogas
de 2016, convocada pelas Na¢oes Unidas, bem como nos
distintos féruns preparatdrios».

Cumprindo o mandato dos Estados-membros, a Se-
cretaria Geral se dedicou a realizagdo de um amplo de-
bate regional que considerasse, diante da UNGASS 2016, 0
fenémeno do uso de drogas em nivel regional, refletindo
seus efeitos colaterais e a dimensao global do problema.

A aplicagio de uma abordagem abrangente — base-
ada no respeito dos direitos humanos e na prote¢io da
diversidade étnica e cultural reconhecida na Declara¢io
dos Povos Indigenas das Nagoes Unidas — foi o instru-
mento promovido pela UNASUL para abordar o problema
em geral e os efeitos da imposi¢ao de normas e sangdes
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na identidade e cultura dos antes chamados paises pro-
dutores, como ocorria com o tratamento dado aos povos
originarios dos Andes com relagao ao uso ancestral da
folha de coca.

A falta de informagio e compreensio sobre os usos
tradicionais ou ancestrais de diversas plantas, a escas-
sa sistematizagao de informagoes epidemioldgicas e a
insuficiente difusio dos mecanismos constitucionais,
jurisdicionais, legais e politicos que regem o fen6meno
dificultam a elaboragdo e implementac¢ao de estratégias
promovidas pela declaragao da UNGASS, que retomam a
postura da UNASUL com respeito ao tema.

As paginas a seguir descrevem o processo de debate
regional prévio a UNGASS e apresentam uma andlise com-
parativa dos postulados levados adiante pelauNasuLede
seureflexo nadeclara¢io final que surgiu como resulta-
do da Sessao Especial da Assembleia Geral das Nagoes
Unidas sobre o Problema Mundial das Drogas de 2016.

Além disso, incorporando o ponto de vista de atores
académicos, politicos e sociais (inclusive enfoques epide-
mioldgicos e qualitativos), realiza-se uma aproximagao
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com o estado da arte dos marcos legais, politicas e carac-
teristicas dos usos de drogas na regido.

Esta publicagao é o produto de umlongo processode
cooperagao institucional entre UNASUL, atores governa-
mentais, da sociedade civil, académicos e pesquisadores.
E apresentado um panorama da realidade dos usos de
drogas a partir de informagdes fornecidas por observa-
térios de drogas dos paises-membros, complementadas
com dados sobre marcos legais vigentes e recomenda-
¢oes de organismos das Nagdes Unidas sobre direitos
humanos, saiide e desenvolvimento, entre outros.

Sem pretender encerrar a complexidade do tema,
esta publica¢do busca dinamizar e aprofundar a abor-
dagem do fenémeno para abrir novos horizontes de
pesquisa e reflexdo que permitam a regido avangar
rumo a politicas de drogas mais justas e humanas.
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A UNASUL e a Friedrich-Ebert-Stiftung (FES) fo-
ram facilitadoras desse processo, que contou com
o0 apoio de diversos atores dos Estados-membros,
de organismos multilaterais (especialmente varias
agéncias das Nag¢des Unidas), da sociedade civil e
de entidades académicas e centros de pesquisa da
regido e do mundo.

O material foi elaborado por uma equipe técnica
coordenada pelo socidlogo Julio Calzada, consultor
da FES para a UNASUL. Ele contou com a participagao
da socidloga Natalia Lacruz, a partir da assisténcia
técnica da consultoria da FEs e da equipe de traba-
lho do projeto Rede de Observatérios de Drogas dos
Estados-membros da UNASUL, coordenada pelo socié-
logo Martin Collazo e integrada pela cientista politica
Louise Levayer e pelo antropdlogo Marcelo Rossal.






O problema mundial das drogas, incluindo suas determi-
nantes econdmicas e sociais, além dos custos politicos,
monetarios e ambientais, constitui um fendmeno cada
vez mais complexo, dindmico e de multiplas causas que
produz efeitos negativos na satide, na convivéncia de-
mocratica e no desenvolvimento humano.

Desde 2008, tém sido desenvolvidos diversos pro-
cessos de avalia¢ao por parte de entidades das Nagoes
Unidas e observatérios de carater regional ou indepen-
dente para medir o cumprimento dos objetivos propos-
tos na UNGASS 1998 sobre o fendomeno das drogas. Os
relatérios permitiram concluir que, apds dez anos de
implementagao de planos globais, regionais e nacionais
que pretendiam eliminar ou reduzir a produ¢ao e o uso
dedrogas, oresultado haviasidoinverso ao pretendido.

Em um contexto em que se encontram em conflito
diferentes concepgdes sobre anatureza do fendmeno das
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drogas, a pedido do México, da Guatemala e da Colom-
bia, a ONU acordou a realizag¢ao de uma sessao especial
da Assembleia Geral das Nagoes Unidas para abordar
o tema. Assim, entre 2013 e abril de 2016, ocorreu um
frutifero debate global, regional e nacional que resul-
tou em uma transformacao do olhar sobre as raizes do
fendmeno e alternativas para supera-lo.

Por outro lado, é do conhecimento de todo cidadio
da regiao que a América do Sul foi e é uma das areas
geograficas do planeta mais afetadas pelo fenémeno do
problemamundial das drogas. Portanto, a UNASUL assumiu
o desafio do debate com a maior responsabilidade, a
partir de um ponto de vista integrador das diferentes
visOes e sensibilidades existentes na regiao.

Desde a formagao do Conselho Sul-Americano sobre o
Problema Mundial das Drogas (CSPMD), os paises da regido
passaram a adotar iniciativas com enfoques alternativos
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e orientados a protecio efetiva do ser humano, em con-
formidade com suas préprias realidades especificas. Em
funcao disso, os chefes e chefas de Estado e governo da
UNASUL adotaram em 5 de dezembro de 2014, na cidade
de Quito, uma resolu¢do em que instavam o Conselho
a «iniciar o estudo de uma alternativa de luta contra as
drogas para ser apresentada como posicionamento da
regido na proxima Conferéncia Mundial sobre Drogas
de 2016, convocada pelas Na¢oes Unidas, bem como nos
distintos féruns preparatdrios».

O cspMD da UNASUL, com o apoio da Secretaria Geral,
adotou essa recomendagao e apostou em concretizar
uma participagao relevante da regido no debate global.
A partir de um grupo ad hoc convocado pela Secretaria
Geral para tratar do tema, os paises da regido acorda-
ram na formagao de um grupo especial que viabilizasse
a resolucdo adotada em 5 de dezembro de 2014. Como
resultado, o Primeiro Conselho Extraordinario sobre o
Problema Mundial das Drogas se reuniu em Montevidéu
em 9 de fevereiro de 2015.

Nessa reuniao, os paises concordaram com a impor-
tancia de contar com uma posi¢ao de consenso perante
a UNGASS 2016 e concluiram pela ampliagao do grupo
ad hoc, compondo um grupo especial que funcionou
entre fevereiro e agosto de 2015.

Nesse periodo, o csPMD da UNASUL realizou um pro-
cesso de debate e intercimbio de ideias que culminou
na elabora¢io da Visdo Regional do Conselho Sul-Ameri-
cano sobre o Problema Mundial das Drogas da UNASUL para
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a UNGASS 2016 que, em seus aspectos centrais, abrange
sels eixos tematicos:

A perspectiva dos direitos humanos como elemento transversal
a todas as politicas de drogas

O enfoque de satide publica centrado nas pessoas e suas cit-
cunstancias

Uma visdo de desenvolvimento de politicas de carater abran-
gente, equilibrado e sustentdvel

Desenvolvimento social, cultural e econémico com uma abor-
dagem que considere os territérios e suas particularidades

O fortalecimento da democracia e do Estado de direito

Aimportancia da cooperagdo regional e internacional

1. A perspectiva dos direitos humanos
como elemento transversal
atodas as politicas de drogas

Sobre este eixo, adeclara¢io do Conselho Sul-Americano
sobre o Problema Mundial das Drogas reafirma:

oser humano como eixo primordial das politicas de drogas, na
medida em que, em @tima instincia, a finalidade das conven-
¢Oes é conquistar asatide e o bem-estar da humanidade, bem

como promover e garantir o respeito dos direitos humanos.

Ao mesmo tempo, adeclara¢aoreconhece e destaca
que foram empreendidas na regido iniciativas centra-
das na dignidade e nos direitos humanos, afirmando
ainda que:
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a pluralidade social, cultural e econémica dos paises da regido
deve permitir a formulagdo de politicas equilibradas e abrangen-
tes, que privilegiem medidas preventivas na abordagem de todos

os componentes do problema mundial das drogas.
A declaragio sustenta que:

as politicas para abordar o problema mundial das drogas deverao
ser desenvolvidas em conformidade com o pleno respeito aos
direitos civis, politicos, econdmicos, sociais e culturais, e ao
direito a um ambiente saudavel e adequado, no dmbito das
legislagdes nacionais e em concordincia com o direito inter-

nacional vigente.
Para isso, propde-se uma estratégia que incorpore:

um enfoque transversal de direitos humanos que permita as-
segurar o acesso das pessoas a satide, assisténcia social, edu-
cagdo, trabalho e justiga, através de medidas que considerem

seu ambiente e propiciem seu bem-estar.

Para o atingimento desses propdsitos, o CSPMD da
UNASUL propde eliminar as praticas institucionais que
possam gerar preconceitos ou atitudes de discriminagao,
marginalizacao e estigmatizacao dos consumidores de
drogas. Ele defende que:

oenfoque de género e de atengdo a grupos vulneraveis deve ser

transversal e prioritario nas politicas de drogas, com especial

énfase na abordagem de prevengao, tratamento, reabilitagio
e inclusdo social de sujeitos protegidos e grupos vulneraveis,
com a finalidade de zelar e garantir seus direitos humanos,

na promogao da igualdade e nio discriminag3o.

Reafirmando a perspectiva geral dos direitos huma-
nos, a declaragdo aposta em aplicar:

oprincipio de proporcionalidade das penas, inclusive nos crimes
relacionados com drogas, em conformidade comalegislagaode
cada Estado e com o direito internacional, para adotar medidas
e/ou penas alternativas a privagdo de liberdade para os crimes
menores relacionados com drogas, de acordo com as convengdes

das Nagbes Unidas sobre drogas, evitando assim aimpunidade.

A partir dessa mesma 6tica, aprofundando naqueles
aspectos particulares que caracterizam os territérios dos
paises da UNASUL, «no dmbito do respeito aos direitos
humanos e respeito aos direitos dos povos indigenas»,
propde-se a necessidade de «proteger a diversidade
étnica e cultural, reconhecida na Declaragdo dos Povos
Indigenas das Nagoes Unidas».

2. O enfoque de satde publica centrado

nas pessoas e suas circunstancias
Em consonincia com os instrumentos internacionais
em matéria de satide, drogas e direitos humanos, e com-
preendendo a perspectiva da satde ptblica a partir dos
condicionantes sociais, a UNASUL se propoe a:
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garantir o direito i satide dos usuarios de drogas, com pleno médico adequado») e fortalecer as medidas que melho-
acesso a tratamento, que atenda e respeite as liberdades e rem o acesso equitativo ao uso de medicamentos para

seus direitos fundamentais, no imbito das normas nacionais fins médicos e cientificos.

e internacionais.
Para atingir esse objetivo, defende que:

o consumo de drogas n3o deveria ser criminalizado, pois isso
limita que os usudrios possam recorrer a oferta de tratamen-
to existente, bem como o acesso a trabalho, educagio, entre

outros direitos.

Em fungio da tradi¢ao milenar do uso de substin-
cias da natureza com fins paliativos e/ou curativos, e
considerando a substincia da qual se trate, a UNASUL
reafirma a necessidade de:

garantir o acesso a substincias controladas para usos médicos
e cientificos em conformidade com as legisla¢des nacionais
e as trés convengdes internacionais em matéria de controle

de entorpecentes.

Paraisso, elarecomenda considerar a reclassificagio

Além disso, a regido convida a:

continuar e aprofundar as pesquisas sobre entorpecentes e
substincias psicotrdpicas, com fins médicos e cientificos,
realizadas por institutos e universidades de acordo com as
Convengdes das Nagoes Unidas sobre Drogas e a legislagiao

de cada Estado.
A UNASUL reconhece:

que o consumo de drogas constitui um assunto de satde pi-
blica e que os Estados devem assegurar que as politicas de
redugdo da demanda contemplem: uma perspectiva de género;
asnecessidades, com especial aten¢io aos grupos vulneraveis
e sujeitos de protegdo especial; a reabilita¢do e inclusio social
das pessoas afetadas pelo consumo problemitico de drogas,
bem como estratégias que evitem sua marginalizagao, estig-

matizagao e discriminag3o.

Por outro lado, a UNASUL convoca os Estados-mem-

de substancias submetidas ao regime internacional de bros e toda a comunidade internacional a:

fiscalizacio de drogas em virtude da Convengio Unica
sobre Entorpecentes de 1961 («quando tais substincias
se encontrarem incluidas nas listas de medicamentos
essenciais da Organiza¢ao Mundial da Satude, com o
objetivo de facilitar o acesso da populagio ao tratamento

— [destinar] os recursos necessdrios para o desenvolvimento
de politicas e estratégias nacionais e locais eficientes para a
prevencao, intervengao precoce, tratamento, reabilita¢do e in-

clusdo social, entre outros aspectos, e para reduzir o nimero
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de mortes, infec¢des por HIV, outras doencas transmissiveis,
bem como as consequéncias negativas resultantes do consumo
problemitico de drogas;

—fortalecer os sistemas de satide por meio de capacitagio efetiva
e continua dos profissionais, técnicos e trabalhadores envolvidos
na execugao de iniciativas que visem a reduzir a demanda de
drogas enoatendimento, tratamento e reabilitagio das pessoas

com consumo problemdtico de drogas.

Considerando a necessidade de «refor¢ar os progra-
mas de preveng¢ao universal, seletiva e indicada nos am-
bitos escolar, familiar e de trabalho, privilegiando a pers-
pectiva territorial e comunitaria», a regido destaca que:

as politicas de prevengao devem incluir como elementos es-
senciais diferentes niveis de intervengio, os quais, seguindo o
ciclodevida, devem considerar as condigdes culturais, sociais

e econdmicas dos grupos de populagdo aos quais se dirigem.

Reafirmando a primazia da perspectiva dos direi-
tos humanos, a UNASUL especifica de maneira enfatica
a vontade de «promover a eliminag¢do do tratamento
compulsivo.

3. Umavisao de desenvolvimento
de politicas de carater abrangente,
equilibrado e sustentavel

N3o sdo alheios & UNASUL certos efeitos do fendmeno
de usos de drogas, como o impacto sanitario causado

por usos problematicos (em niveis individual, familiar
e comunitario); as consequéncias sociais da auséncia
ou debilidade do direito da populagdo a seguranga e
a convivéncia; o impacto do narcotrifico e o conse-
quente crescimento exponencial do crime organizado
regional e global.

A regido também nao ignora a constatagao de que
a governanga global, regional e nacional em matéria
de drogas nio foi capaz de controlar e reduzir o uso,
a produgdo e a comercializa¢ao de drogas. Como con-
sequéncia, a institucionalidade de muitos Estados foi
fragilizada pelo crescimento da corrupgao.

Em func¢ao disso, a UNASUL entendeu que o processo
de preparagdo e debate para a UNGASS implicava:

um debate aberto, franco e realista sobre a avalia¢io das
conquistas e das vias para enfrentar os desafios existentes
e emergentes do problema mundial das drogas, em especial as
medidas para alcan¢ar um equilibrio efetivo entre a redu-
¢3o da oferta e da demanda, e de que forma abordar suas
causas e principais consequéncias, inclusive aquelas no
campo da satide, do social, de direitos humanos, economia,

justica e seguranga.
Esse debate democratico e inclusivo deveria:
fomentar um olhar abrangente, equilibrado, multidisciplinar

e sustentavel, considerando que as evidéncias disponiveis

demonstram que os melhores resultados das politicas de dro-
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gas, como fendmenos de multiplas causas, baseiam-se no
desenvolvimento equilibrado de todos os seus componentes,
entre os quais se encontram a redu¢io da demanda, a redu-
¢ao da oferta, o desenvolvimento alternativo abrangente e
sustentavel — inclusive o preventivo —, a cooperagao judicial e

a cooperagdo internacional.

Um aspecto significativo foi promover que esses
componentes estivessem considerados em pé de igual-
dade, sem preeminéncia de uns sobre outros. Os Estados
foram convocados a fortalecer «o desenvolvimento da
pesquisa académica e cientifica permanente, que possa
sustentar a formulagdo de politicas pablicas em matéria
de drogas».

Ainda que as categorias de paises produtores, de
transito e de consumo nao tenham validade como carac-
teristicas do fendmeno na segunda década do séculoxxi,
algumas microrregides da UNASUL tém sido fortemente
afetadas pela produ¢io de matérias-primas para a ela-
boragao de substincias de uso nao médico.

Dessa forma, é preciso assumir que «a problematica
dos pequenos cultivadores, de maneira geral, significa
levar em consideragdo e atender as dimensdes sociais
do fendmeno». Portanto, a UNASUL considerou impres-
cindivel dar continuidade a programas e medidas de
desenvolvimento alternativo — inclusive o preventivo —
que se orientem a abordar e atenuar fatores causadores
de pobreza, desigualdade, exclusdo social e degradagao
ambiental. Para isso, prop0s:

fortalecer a cooperagio para promover programas de desen-
volvimento alternativo [...] favorecendo a inclusio social, que
permita enfrentar e reverter a vulnerabilidade dos setores
afetados pela produgio e pelo trifico ilicito de drogas, particu-
larmente, propiciando uma atengao equilibrada e abrangente,
e levando em consideragio os Principios Orientadores das

NagOes Unidas sobre o desenvolvimento alternativo.

4. Desenvolvimento social, cultural e econémico

a partir dos territorios e suas particularidades
Considerando que o problema mundial das drogas pode
ser analisado a partir de diversos fatores ou dimensoes,
a UNASUL propoe:

As politicas de drogas devem considerar os fatores econémicos
e sociais que promovem e mantém o problema mundial das drogas,
o0 que requer considerar um enfoque territorial estreitamente
vinculado as politicas de desenvolvimento, promovendo a articu-

lagao dasintervengdes do governo nacional e dos governoslocais.
A implementagdo dessas politicas deve oferecer:

respostas amplas e sustentaveis que contemplem, além de agdes
deinterdigao, intervengdes que promovam o desenvolvimento
social, abordando as vulnerabilidades dos territdrios afetados

pela produgio e pelo trifico ilicito de drogas.

Tais respostas devem ser adequadas as realidades
dos territérios afetados e sua elaboragio deve envolver:
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a participagdo ativa de todos os atores da comunidade com
o objetivo de fortalecer a resposta dos Estados para abordar
esse fendmeno e contribuir para a melhoria da qualidade de
vida da populagdo, garantindo o pleno exercicio de seus direi-
tos, de modo que nossas sociedades encontrem as condi¢des
ideais que lhes permitam viver com saude, dignidade, paz,

seguranga e bem-estar.

5. O fortalecimento da democracia

e do Estado de direito
Com a convicgio de que o fortalecimento da democracia
edo Estadode direito desempenha e desempenhard um
papel fundamental na construgio de cada um dos paises,
a UNASUL reafirma:

seu compromisso de abordar o problema mundial das drogas,
em conformidade com o Direito Internacional dos Direitos
Humanos, no dmbito das trés convengdes internacionais sobre
drogas, do Direito Internacional Pablico, da Carta das Nagoes
Unidas e de outros instrumentos internacionais relevantes,
do respeito a soberania, 3 integridade territorial dos Estados,
anao ingeréncia em assuntos internos e do respeito matuo

entre os Estados.

Para alcancar os objetivos de fortalecimento demo-
cratico e do Estado de direito, é reafirmada a vigéncia
«dainstitucionalidade democratica e das politicas ptbli-
cas de prevengao e combate a corrupg¢ao», promovendo
«as politicas de inclusio social como forma de fortalecer

aparticipagio dos cidadios, ademocraciaeo Estado de
direito», e «a participa¢ao dos cidadaos na concepgao,
formula¢io e implementacio das politicas ptblicas em
matéria de drogas».

Ressalta-se também a necessidade de iniciativas
baseadas em evidéncias cientificas e é incentivado «o
intercimbio de experiéncias e a cooperagao, com o ob-
jetivo de identificar medidas para o atendimento das
necessidades das vitimas da violéncia associada com o
trafico ilicito de drogas».

6. Aimportincia da cooperacio
regional e internacional

AunasuLentende as politicas mundiais em matéria de
drogas como parte de uma complexa rede de acordos
que tendem a regular seu uso de tal maneira que nao
causem danos irremedidveis a satide e ao bem-estar
da humanidade. Portanto, defende a necessidade de
adotar medidas para:

fortalecer a coordenagio e cooperagio entre organismos
policiais, de investigagdo e judiciais na perseguicio efetiva
do crime organizado, a fim de otimizar os recursos inves-
tidos pelos Estados;

promover o desenvolvimento de agdes, tanto em nivel na-
cional como internacional, que permitam identificar e des-
mantelar os grupos criminosos organizados envolvidos em
todas as atividades relacionadas com o trafico de drogas e

seus crimes conexos;



POLITICAS DE DROGAS NA AMERICA DO SUL DEPOIS DA UNGASS

evitar o desvio de precursores e substincias quimicas utiliza-
das na fabricag3o ilicita de drogas;

aprimorar as respostas dos Estados para fazer frente s novas
substincias psicoativas por meio da promogdo do aumento
da capacidade forense e da pesquisa cientifica, da andlise e

do intercimbio de informagdes.

Paraenfrentar o desafio de alcangar uma politica fir-
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e convida a «fortalecer a cooperag¢io internacional
no ambito das convengdes sobre drogas das Nagoes
Unidas».

Por fim, no processo de debate democratico e sem
temas tabus que precedeu a UNGASS 2016, a regido da
UNASULentende que possui, em fun¢ao dos sofrimentos
padecidos e dos esforcos realizados, a autoridade moral
para ressaltar a necessidade de:

me contra a lavagem de dinheiro, a corrupgao, o trafico
ilicito de armas de fogo e o trafico de pessoas, tornam-se melhorar a coordenagio e harmonia entre as diferentes

indispensavelis:

a cooperagdo internacional, o intercimbio de informagdes,
melhores praticas e lices aprendidas, sobre a base da con-
fianga mutua entre Estados; bem como o fortalecimento da

cooperagdo judicial e da assisténcia técnica.

Sobre essas premissas, a UNASUL reafirma a vigén-

cia do principio de responsabilidade comum e compartilhada

agéncias do Sistema das Nagdes Unidas, inclusive a Co-
missdo de Narcéticos (CND), principal érgdo das Nagdes
Unidas sobre drogas, a Junta Internacional de Fiscalizagao
de Entorpecentes (JIFE), a Organizagao Mundial da Saide
(om8), o Escritério das Nagdes Unidas sobre Drogas e Crime
(uNoDC), em articulagdo com o Conselho de Direitos Huma-
nos, o Programa das Nagdes Unidas para o Desenvolvimento
(PNUD) e a Organizagao das Nagoes Unidas para a Educagao,

a Ciéncia e a Cultura (UNESCO).






No processo de didlogo e debate prévio a UNGass, foi
ratificada a percepgao de que a abordagem de guerra
contra as drogas n3o obteve os resultados esperados.
Assim se expressaram as declaragdes de organismos
regionais como CELAC, UNASUL e MERCOSUL. Portanto,
global e regionalmente, foi colocada em pauta a neces-
sidade de um novo enfoque para as politicas de drogas.
Nabusca de umarespostaabrangente e humanista,
baseada nos pardmetros dos direitos e liberdades, e na
institucionalidade que a sociedade global desenvolveu
aolongo dos tltimos 50 anos, o conjunto do Sistema das
Nagoes Unidas tem muito a contribuir para as politicas
de drogas que precisardo ser desenvolvidas no futuro.
Por outro lado, o debate sobre as politicas de drogas
que ocorrerd no periodo 2016-2019 certamente marcard os
préximos 20 anos de trabalho nesse campo. Dessa forma,
serd necessario aprofundar a reflexao e o didlogo para que
aelaboragioeaimplementagiodas politicas relacionadas
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com o fendmeno das drogas estejam comprometidas com
a plena vigéncia dos direitos humanos e o conjunto de
instrumentos das Nagdes Unidas sobre o tema.

Nas proximas paginas, realizaremos uma analise
geral das coincidéncias entre a vis3o da UNASUL sobre
o problema mundial das drogas e a declara¢ao adotada na
UNGASS 2016 para dar conta da necessaria convergéncia
e intersetorialidade das politicas que, a partir de uma
acao combinada, gradual e seletiva, conquistem avangos
significativos na abordagem do fenémeno.

Aseguir, destacaremos alguns relevantes aspectos conver-
gentes entre a declaragao da UNASUL para a Sessao Espe-
cial da Assembleia Geral das Na¢des Unidas sobre o Pro-
blema Mundial das Drogas e a declara¢ao da UNGASS 2016'.

1 Os documentos utilizados foram: Nagdes Unidas (2016) Nosso
compromisso conjunto de enfrentar de forma efetiva o problema mundial
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Ratificagao de tratados e convengoes

Ambas as declaragdes sustentam a necessidade de
que a abordagem do fendmeno ocorra no ambito das
trés convengdes internacionais sobre drogas, em con-
formidade com a Carta das Nagoes Unidas, o direito
internacional e os instrumentos internacionais de
direitos humanos.

Um aspecto de fundamental importancia na regiao
da UNASUL é o reconhecimento do principio da nao
intervencao e nao ingeréncia em assuntos internos
dos Estados. A ratifica¢do desse aspecto na declara¢io
da UNGASs é um respaldo explicito a uma postura his-
torica da regido. Ambos os documentos expressam e
defendem que as politicas de drogas sejam elaboradas
e implementadas de acordo com a realidade de cada
Estado, e desenvolvidas dentro dos principios de igual-
dade de direitos e respeito mutuo entre os Estados.

Esses acordos oficializam o marco para debater
critérios de controle da oferta, redu¢io da demanda e
cooperagado internacional, e também para analisar os
enfoques novos, renovados ou caminhos alternativos
que vém sendo desenvolvidos em diversos paises da
regido e que, da perspectiva dos direitos humanos,

das drogas. Conselho Econdmico e Social. Comissao de Narcéticos.
Viena; UNASUL. (2015). Visién Regional del Consejo Suramericano sobre
el Problema Mundial de las Drogas de la UNASUR para UNGASS 2016. Se-
rie Bitdcora. Documentos UNASUR, Volumen I, n.° 1.
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Os Estados-membros
manifestam seu
compromisso de abordar

o problema mundial das
drogas, em conformidade
com o Direito Internacional
dos Direitos Humanos, no
ambito das trés convencgoes
internacionais sobre drogas,
do Direito Internacional
Publico, da Carta das
Nacoes Unidas e de outros
instrumentos internacionais
relevantes, do respeito a
soberania, a integridade
territorial dos Estados, a
ndo ingeréncia em assuntos
internos e do respeito mituo
entre os Estados (p. 23).

Reafirmamos nosso compromisso com
as metas e os objetivos dos trés tratados
[.1(p.2).

[..] Que todos os aspectos de reducao
de demanda e medidas conexas, de
reducao da oferta e medidas conexas,
e de cooperagao internacional sejam
abordados em plena conformidade
com os propdsitos e principios da
Carta das Nagoes Unidas, do direito
internacional e da Declaragao
Universal dos Direitos Humanos,

com pleno respeito a soberania e a
integridade territorial dos Estados,

ao principio da ndo intervengao nos
assuntos internos dos Estados, a todos
os direitos humanos, as liberdades
fundamentais, a dignidade inerente
atodas as pessoas e aos principios de
igualdade de direitos e respeito mutuo
entre os Estados (p. 3).

enfatizam a sadde publica, o desenvolvimento e a par-

ticipagao social.

Um olhar critico sobre a evolugao

do fenémeno, conquistas obtidas e desafios
Ambas as declaragdes reconhecem avangos na abor-
dagem do problema mundial das drogas, mas também
identificam desafios que deverdo ser superados. Esses
consensos colocam em evidéncia que os objetivos pro-
postos em 1998 com relagdo a existéncia de um mundo
livre de drogas nao se concretizaram e que nossas so-
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ciedades enfrentam hoje fendmenos e temdticas que
nao haviam sido considerados a época daredagao das
trés convengdes norteadoras das politicas que vém
sendo desenvolvidas.

As eventuais conquistas da atual politica de drogas
sao ofuscadas, entre outras causas, pelo desenvolvimen-
to do crime organizado e seus vinculos com o sistema
financeiro, juntamente com a crescente corrupgao que
afetaainstitucionalidade dos Estados e as possibilidades
de fortalecer a democracia e o Estado de direito.

Enquanto o documento da UNGASS expressa que o
problema «continua impondo desafios a satide, a se-
guranga e ao bem-estar da humanidade» e ratifica a
necessidade de «redobrar esfor¢os», a UNASUL ressalta a
recente ado¢io de iniciativas com enfoques alternativos
«orientados a uma protec¢ao efetiva do ser humano, em
conformidade com suas préprias realidades».

Incorporagao da perspectiva de direitos

humanos e o enfoque de satide puablica
Um dos aspectos mais relevantes do processo de debate
da UNASUL em relagdo a UNGASS e aos contetidos da de-
claragao final da Assembleia Especial das Nagoes Unidas
sobre o Problema Mundial das Drogas de 2016 envolve o
consenso obtido quanto a incorpora¢io da perspectiva
dos direitos humanos na elaboragio e implementagao
de politicas de drogas.

Tal incorporagao reconhece a relagio do fenémeno
com dimensdes e aspectos de carater social, econémico
e cultural que obrigam a apostar na plena vigéncia dos
direitos individuais e politicos.

A UNASUL observa com especial
atencdo que, apesar das
conquistas obtidas, os Estados
seguem enfrentando os grandes
desafios que persistem na
abordagem do problema mundial
das drogas. Recentemente,

os paises da regido adotaram
iniciativas importantes com
visOes alternativas, orientadas a
protecao efetiva do ser humano
eadequadas a suas proprias
realidades (p. 29).

Reconhecemos que, embora
avancos concretos tenham sido
obtidos em algumas esferas, o
problema mundial das drogas
continua impondo desafios
paraasaude, a seguranga e o

bem-estar de toda a humanidade,

e decidimos redobrar nossos
esforgos nos niveis nacional e
internacional, e seguir ampliando
a cooperagdo internacional para
enfrentar esses desafios (p. 2).

Reafirmamos a necessidade de
tratar das causas e consequéncias
fundamentais do problema
mundial das drogas, inclusive
aquelas dos ambitos social,
econémico, de saide, direitos
humanos, justica, seguranga
publica e aplicagdo da lei (p. 5).

O problema mundial das drogas
—incluindo suas determinantes
econbémicas e sociais, bem como
custos politicos, monetarios

e ambientais—constitui um
fenémeno cada vez mais complexo,
dindmico e de miltiplas causas, que
produz efeitos negativos na saide,
na convivéncia democratica e no
desenvolvimento humano, além
de implicagoes na seguranga dos
cidadZos (p. 28).

Além de ambas as declaragdes inserirem as pers-
pectivas de género e idade nas estratégias e politicas
de drogas, os dois documentos fazem recomendagoes
orientadas as populagdes vulneraveis, aos povos origina-
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rios e 2 popula¢io em situagio de pobreza (habitantes de
contextos urbanos ou rurais) que reafirmam a promogao
eadefesadosdireitos humanos em toda sua magnitude.

Enfoque de género e atengao

a grupos vulneraveis
O impacto que o fendmeno das drogas exerce em ma-
téria de género e nos grupos mais vulneraveis da socie-
dade é um ponto de concordincia importante entre os
contetidos da visdo da UNASUL e os correspondentes na
declaragao da UNGASS.

A incorporagdo do enfoque de género na declara-
¢do da UNGASS — tema sobre o qual as Na¢des Unidas
possuem ampla experiéncia através da ONU MULHERES
- permitird uma abordagem intersetorial mais clara e
decidida de diversas problematicas que afetam especi-
ficamente meninas e mulheres. Entre elas, destaca-se
a explora¢ao ao longo de toda a cadeia de plantagao,
producao, comércio e distribuigao das drogas no varejo.

Por outro lado, os paises que em décadas anteriores
concentravam os maiores mercados de consumidores de
drogas foram particularmente duros com os entao cha-
mados paises produtores, impondo-lhes normas e san¢des
que afetaram duramente sua identidade e cultura, como
ocorreu com o tratamento dado aos povos originarios
dos Andes com relagao ao uso ancestral da folha de coca.

Portanto, o acordo de garantir o respeito aos direitos
humanos no momento de elaborar e implementar me-
didas para prevenir o cultivo ilicito e a aplicacio de uma
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O enfoque de género e de
atengdo a grupos vulneraveis
deve ser transversal e prioritario
nas politicas de drogas, com
especial énfase na abordagem
de prevengao, tratamento,
reabilitacdo e inclusdo social
de sujeitos protegidos e grupos
vulneraveis, com a finalidade
de zelar e garantir seus direitos
humanos, na promogao da
igualdade e ndo discriminacao
(p- 33).

No dmbito do respeito aos direitos
humanos e respeito aos direitos
dos povos indigenas, proteger
adiversidade étnica e cultural,
reconhecida na Declaragdo dos
Povos Indigenas das Nagdes
Unidas (p. 33).

Reconhecemos a importancia

de incorporar adequadamente
as perspectivas de género e de
idade nos programas e politicas
relacionados com as drogas (p. 3).

Seguir determinando e abordando
os fatores de protecio e de risco,

e as condigdes que continuam
fazendo com que as mulheres

e meninas sejam vulneraveis
aexploragdo e a participacao

no trafico de drogas, [...] bem
como «incentivar que sejam
consideradas as necessidades
especificas e os possiveis miltiplos
fatores que tornam vulneraveis as
mulheres encarceradas por crimes
relacionados com as drogas»
(p-16) ().

Garantir que as medidas que
sejam adotadas para prevenir

o cultivoilicito e erradicar as
plantas utilizadas para a produgao
de entorpecentes e substancias
psicotrdpicas respeitem os direitos
humanos fundamentais, levem
devidamente em consideragao os
usos licitos tradicionais—quando
houver dados histdricos sobre

tais usos—e a prote¢ao do meio
ambiente, em conformidade com
os trés tratados de fiscalizagao
internacional de drogas, e
considerem também, segundo seja
procedente e em conformidade
com a legislacao nacional,a
Declaragao das Nagoes Unidas
sobre os Direitos dos Povos
Indigenas (p.17).
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abordagem abrangente da problematica dos pequenos
cultivadores é de vital importancia para toda a regiao,
particularmente para os povos andinos.

Devemos destacar que a experiéncia do controle social
de cultivos realizada pelo Estado Plurinacional da Bolivia
e o processo de paz na Coldmbia s3o claras referéncias
de experiéncias de controle de cultivos ilicitos e de abor-
dagens que apostam na viabilidade social, cultural, am-
biental e econémica dos povos que habitam as chamadas
zonas de cultivo.

Criminalidade, corrup¢io, legislacio

penal e privagao de liberdade
Naabordagem da criminalidade associada ao fenémeno
das drogas, a desproporcionalidade das penas ocupou
um lugar de destaque. Igualmente relevante foi sua falta
deequidade, ao aplicar rigidez sobre os elos mais frageis
da cadeia e benevoléncia sobre aqueles mais fortes.

Com relagdo aisso, hd um pronunciamento pontual
da regido e da UNGASS para que, em conformidade com
as tradigOes constitucionais, legais e juridicas de cada
Estado, se avance na aplica¢io do principio da propor-
cionalidade da pena segundo a gravidade do crime.

Na UNGASS 2016, foram atingidos acordos importan-
tes com respeito a maximizar a eficicia das medidas de
aplicagao da lei contra os grupos de crime organizado
e as pessoas envolvidas em crimes relacionados com
drogas (p. 13). A declaragiao também reflete concordan-
cia com a recomendagao da UNASUL de adotar medidas

alternativas a privagao de liberdade para certos crimes

relacionados com drogas.

Buscar a aplicagdo do principio
da proporcionalidade da pena,
inclusive nos casos de crimes
relacionados com drogas (p. 33).
Em conformidade com a
legislagdo de cada Estado,

o Direito Internacional e

o Direito Internacional de
Direitos Humanos, adotar
medidas e/ou penas alternativas
a privagao de liberdade para os
crimes menores relacionados
com drogas, de acordo com as
convengoes das Nagoes Unidas
sobre drogas, evitando assim a
impunidade (p. 33).

Promover politicas, praticas e
diretrizes nacionais proporcionais
no que diz respeito a imposi¢ao de
penas aos crimes relacionados com
drogas, de modo que a severidade da
pend seja proporcional d gravidade dos
crimes e que sejam considerados
fatores atenuantes e agravantes,
inclusive as circunstancias
enumeradas no artigo 3.°da
Convengao de 1988 e outras
disposicoes aplicaveis do direito
internacional, em conformidade
com a legislagdo nacional (p. 17).
Incentivar a formulagdo, adogao e
aplicagdo, levando devidamente
em consideragdo os sistemas
nacionais, constitucionais, juridicos
e administrativos de medidas
substitutivas ou complementares no
que diz respeito d condenagdo ou d pena
nos casos em que forem procedentes
(Regras de Toquio) (p. 17).

Por outro lado, com relagio as medidas para preve-
nir, detectar e punir a corrup¢ao, ambos os documentos
ressaltam a necessidade de responder e/ou fortalecer
as estratégias para abordd-la a partir de perspectivas
integradas e multidisciplinares.

Diferentes organismos multilaterais e das Nagoes
Unidas desenvolveram e financiaram institui¢des, nor-
mas, programas e agoes que abordam o fendmeno da
corrupgao com relagao ao traficoilicito de drogas. Con-
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tudo, o desenvolvimento das tecnologias de informagao
e comunicagao (TIC) obrigou os Estados a considerarem
—como destaca a declaragao da UNGASS — a importancia
da convergéncia das estruturas normativas, o desenvol-
vimento de institui¢des de controle que cooperem e a ar-
ticulagdo de atores estatais, privados e da sociedade civil.

Os paises da UNASUL
reconhecemos a necessidade
de que os Estados fortalecam
suas estratégias para prevenir,
detectar e punir a corrupgao
como uma ferramenta
complementar ao combate do
trafico ilicito de drogas e seus
crimes conexos (p. 31).

Responder aos graves desafios
impostos pelos vinculos cada vez
fortes entre o trafico de drogas,

a corrupgao e outras formas de

crime organizado, como o trafico

de pessoas, o trafico de armas de
fogo, o cibercrime, a lavagem de
dinheiro e—em alguns casos—o
terrorismo, inclusive a lavagem

de dinheiro relacionada com o
financiamento do terrorismo, através
de uma abordagem integrada e
multidisciplinar consistente. Como,
por exemplo, de promover e apoiar a
recompilagao de dados confidveis, a
investigacdo e, quando corresponder,
ointercdmbio de inteligénciae
andlise para que a formulagao de
politicas e as intervengoes sejam
eficazes (p.13).

Cooperacgao internacional

Diante de um fenémeno de alcance planetario, a coope-
racdo internacional é chamada a desempenhar um papel
de destaque. Esse aspecto foi considerado pela UNASUL
em suas contribui¢des ao debate prévio a UNGASS 2016,
em que expressa que:
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fortalecer a cooperagao internacional no ambito das conven-
¢oes de drogas das Nagbes Unidas é um componente central
dos esforgos para abordar o problema mundial das drogas e
também para combater a lavagem de dinheiro, a corrupgio,
otréficoilicito de armas de fogo, o trafico de pessoas e crimes

relacionados (p. 41).
De forma semelhante, a declaragao da UNGASSs propde:

estimular o uso de mecanismos de cooperagio sub-regional,
regional e internacional existentes para combater todos os cri-
mes relacionados com as drogas em todas as suas formas, onde
quer que sejam cometidos, incluindo, em alguns casos, crimes
violentos relacionados com grupos organizados, por exemplo,
ampliando a cooperagdo internacional para combater com
eficicia e desmantelar os grupos criminosos organizados,

inclusive aqueles que atuam em nivel transnacional (p. 14).
Para isso, sugere:

fortalecer e utilizar as redes internacionais, regionais e sub-
-regionais para compartilhar informagdes de interesse a fim
de detectar e combater o trifico de drogas, o desvio de pre-

cursores, a lavagem de dinheiro etc. (p. 14).

Entretanto, a cooperag¢ao internacional ndo se limita
ao desenvolvimento de normas complementares, a fis-
calizagao do sistema financeiro ou ao controle penal;
seu papel é fundamental para promover, dinamizar e
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apoiar politicas, programas e iniciativas que impliquem
formas de desenvolvimento geral em contextos rurais e
urbanos que tenham sido capturados pelos diferentes
elos da cadeia do narcotréfico.

A UNASUL propde fortalecer a cooperagdo para
promover programas de desenvolvimento alternativo
abrangente e sustentavel, inclusive preventivo, favore-
cendo ainclusio social que permita enfrentar e reverter
avulnerabilidade dos setores afetados pela producio e
pelo trafico ilicito de drogas, particularmente, propi-
ciandouma atengao equilibrada e integradora, elevando
em considera¢do os principios orientadores das Nagoes
Unidas sobre o Desenvolvimento Alternativo (p. 38).

Por sua vez, apostando em objetivos semelhantes,
a declaragao da UNGAsS sustenta a necessidade de re-
forcar a cooperagao regional e internacional em apoio
a programas de desenvolvimento alternativo susten-
taveis, inclusive, onde for cabivel, o desenvolvimento
alternativo preventivo, em estreita colaboragao com
todos os interessados pertinentes nos planos local, na-
cional e internacional, além de definir e compartilhar
as melhores praticas para aplicar os Principios Orien-
tadores das Nagoes Unidas sobre o desenvolvimento
alternativo (p. 25).

Usos médicos e cientificos
de substincias controladas

A complexa estrutura normativa das trés convengoes
internacionais em matéria de drogas de substancias

psicotrdpicas, a Carta das Nagdes Unidas, os pactos
e conveng¢des em matéria de satide e os instrumentos
internacionais relativos a direitos humanos se orien-
tam a garantir ao conjunto da humanidade acesso a
tratamentos e medicamentos, muitos deles derivados
de substancias submetidas a fiscalizag¢ao internacional.

Aconcordancia naabordagem dessa tematica entre
aUNASULe adeclaragao da UNGASS se expressa, de modo
resumido, nas recomendagdes a seguir.

Entre as recomendagdes da UNASUL sobre usos médi-
cos e cientificos de substincias controladas, é expressa
a necessidade de fortalecer as medidas que melhorem
0 acesso equitativo ao uso de medicamentos para fins
médicos e cientificos. Ao mesmo objetivo apontam os
acordos da UNGASS, que recomendam:

agilizar a concessao de autorizagdes de importagao e expor-
tagdo de substincias fiscalizadas para fins médicos e cienti-
ficos; abordar nacional e internacionalmente questdes sobre
acessibilidade a substancias com fins médicos; estabelecer
sistemas nacionais de gestdo da oferta de substincias fisca-
lizadas (sele¢do, aquisi¢ao, distribui¢do); fortalecer capacida-
des de autoridades para prever necessidades de substincias

fiscalizadas etc. (pp. 9-10).

Por outro lado, a declara¢ao da UNASUL apela a con-
siderar a reclassifica¢do de substincias submetidas ao
regime internacional de fiscalizagao de drogas (p. 34),
e o documento da UNGASS recomenda continuar atuali-
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zando periodicamente a lista modelo de medicamentos
essenciais da Organizagao Mundial da Satude (pp. 9-11).

Reiteramos nosso firme
compromisso de melhorar o acesso
para fins médicos e cientificos as
substdncias fiscalizadas, eliminando
de maneira adequada os obstaculos
que o restringem, incluindo aqueles
relacionados com legislagao,
sistemas de regulamentacao,
sistemas de assisténcia a saide,
acessibilidade, capacitagdo dos
profissionais de satide, educagio,
conscientizagao, estimativas,
previsdes e relatérios, valores

de referéncia correspondentes

ao consumo de substancias
fiscalizadas, bem como cooperagdo
e coordenacao internacionais (p. 9).

[...] garantir o acesso a
substancias controladas para
usos médicos e cientificos em
conformidade com as legislacoes
nacionais e as trés convengoes
internacionais em matéria de
controle de entorpecentes (p. 34).

Politicas de drogas abrangentes
e equilibradas de um ponto de vista
de direitos humanos e desenvolvimento

Os desafios apresentados na segao «Ratificagao de trata-
dos e convengdes» confirmam a importancia de que as
politicas respeitem a soberania e a integridade territorial
dos Estados, bem como o principio da ndo intervengao
em seus assuntos internos.

Como consequéncia, no dmbito da Carta das NagGes
Unidas, do direito internacional e da Declara¢io Uni-

versal dos Direitos Humanos, os paises sio incentivados
a conduzir politicas que respondam a suas realidades
nacionais e a seus marcos constitucionais e legais.

Essa conceitua¢ao aborda a necessidade e odireito que
os Estados possuem de elaborar politicas que transcendam
as margens dos marcos normativos e da fiscalizagao em
busca de respostas abrangentes para a complexidade do
fenémeno. Portanto, ambas as declara¢des recomendam
reiteradamente o desenvolvimento de politicas amplas.

A visdo da UNASUL destaca que a multicausalidade
do fenémeno obriga a adotar perspectivas que integrem
o respeito aos direitos humanos, a satde publica e a
inclusio social. Para isso, propde que as politicas de
drogas contemplem diversos componentes (redugio
de oferta e demanda de drogas, desenvolvimento alter-
nativo abrangente e sustentavel, cooperagao judicial e
cooperagio internacional).

A declaracao da UNGASS reafirma a necessidade de
contemplar os componentes ou dimensdes menciona-
dos pela UNASUL e reconhece a importancia de politicas
amplas e equilibradas para abordar as causas e conse-
quéncias fundamentais do problema.

Além disso, ela também propde «prestar o adequado
atendimento as pessoas, familias, comunidades e socie-
dade em geral, com vista a promover e proteger asatde,
aseguranga e o bem-estar de toda a humanidade» (p.3),
e recomenda, entre outros aspectos, «intensificar os es-
forgos no contexto dos programas de desenvolvimento
sustentavel» (p. 22).
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Todos os enfoques das politicas
sobre drogas devem ser
entendidos como respostas

aos desafios que enfrentamos
com relagdo a todos os aspectos
do problema mundial das
drogas, particularmente como
fendmeno socioeconémico,
sempre fundamentados no
respeito aos direitos humanos, a
interculturalidade, as evidéncias
cientificas, a satide publica e
ainclusao social, no ambito

das Convengoes das Nagoes
Unidas sobre drogas e o regime
internacional de fiscalizacio de
drogas (p. 30).

Em nossa regido, foram
implementadas iniciativas
centradas na dignidade e nos
direitos humanos, reconhecendo
que a pluralidade social,
cultural e econémica dos

paises da regiao deve permitir

a formulagdo de politicas
equilibradas e abrangentes, que
privilegiem medidas preventivas
na abordagem de todos os
componentes do problema
mundial das drogas (p. 29).

Reafirmamos a necessidade de
tratar das causas e consequéncias
fundamentais do problema mundial
das drogas, inclusive aquelas dos
ambitos social, econémico, de
salde, direitos humanos, justica,
seguranca publica e da aplicagao da
lei, em consonancia com o principio
da responsabilidade comum e
compartilhada, e reconhecemos
aimportancia da intervengao de
politicas amplas e equilibradas,
inclusive no ambito da promogao
de meios de vida sustentaveis e
viaveis (p. 5).

Estudar formas de reforcara
perspectiva do desenvolvimento no
contexto de politicas e programas
nacionais amplos, integrados e
equilibrados em matéria de drogas,
para fazer frente as causas e
consequéncias conexas do cultivo,
da fabricagdo, da producao e do
traficoilicito de drogas, mediante,
entre outras medidas, a eliminagao
dos fatores de risco que afetam as
pessoas, comunidades e sociedade,
entre os quais podem ser
mencionadas a falta de servigos,

as necessidades em matéria

de infraestrutura, a violéncia
relacionada com as drogas, a
exclusdo, a marginalizagao e

a desintegragao social, com o
objetivo de contribuir para a
promogao de sociedades pacificas
einclusivas (p. 26).

No debate prévio a UNGASS, a UNASUL enfatizou a
promogao de programas e medidas de desenvolvimen-

to alternativos, abrangentes e sustentaveis, inclusive o
preventivo, que se orientem a elimina¢ao dos fatores
causadores de pobreza, desigualdade, exclusao social e
degradagdo ambiental para, entre outros fins, evitar o
envolvimento da populagao em atividades vinculadas a
produgio e ao trafico ilicito de drogas (p. 38).

Ja a declaragao UNGAss defende estudar a possibili-
dade de elaborar e executar programas dessa natureza
(p. 24) e recomenda efetuar intervengdes orientadas ao
desenvolvimento, assegurando ao mesmo tempo que
homens e mulheres se beneficiem igualmente median-
te, entre outras iniciativas, oportunidades de trabalho,
melhorias de infraestrutura, servigos publicos e, con-
forme aplicavel, concessao de acesso a terra e titulos de
propriedade fundiaria aos agricultores e comunidades
locais, o que também contribuira para evitar, reduzir
ou eliminar o cultivo ilicito e outras atividades ilegais
relacionadas com as drogas (p. 26).

A amplitude de aspectos abordados nas duas decla-
racdes sobre o desenvolvimento abrangente e susten-
tavel (especialmente na declaragao da UNGASS) reflete a
importancia do tema na elabora¢ido e implementagaode
politicas de drogas.

A relevancia que as contribui¢des realizadas por di-
versas agéncias das Nagoes Unidas — tais como PNUD,
Escritério do Alto Comissariado das Nagdes Unidas para
os Direitos Humanos, OMS, UNAIDS, ONU MULHERES, entre
outras—tiveram no debate regional e global a caminho da
UNGASS se reflete na declaragio desta quando expressa:
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Acolhemos com aprovagao a Agenda 2030 para o Desenvolvi-
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mento Sustentavel e observamos que os esforgos empreendi-
dos para atingir os Objetivos de Desenvolvimento Sustentdvel
e enfrentar com eficicia o problema mundial das drogas s3o

complementares e se reforgam mutuamente (p. 3).

Asrecomendagoes dos paises-membros das Nagoes
Unidas também promovem:

a pesquisa a cargo dos Estados, entre outros aspectos, por
meio da cooperagdo com o Escritério das Nagdes Unidas sobre
Drogas e Crime e outras entidades pertinentes das Nag¢oes
Unidas, bem como organizagdes internacionais e regionais,
institui¢des académicas e entidades da sociedade civil, com o
fim de compreender melhor os fatores que contribuem para
o cultivo ilicito, levando em consideragao as particularidades
locais e os critérios relacionados, e de melhorar a avaliagio da
repercussao de programas de desenvolvimento alternativo [...]
mediante a utilizagdo dos indicadores de desenvolvimento
humano pertinentes e de critérios relacionados com a susten-
tabilidade ambiental e outros parimetros, em conformidade

com os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (p. 26).

Esses olhares concordantes abrem uma perspectiva
inclusiva que habilita a elabora¢io e implementac¢io
de politicas convergentes em matéria de drogas, como
propuseram diversas agéncias das Nagbes Unidas em
fevereiro de 2016, a0 serem convocadas pela Secretaria
Geral da UNASUL como parte do processo de debate re-

Reafirmar a validade da
aplicagdo das medidas de
desenvolvimento alternativo
abrangente e sustentavel,
inclusive o preventivo, como
uma estratégia eficiente para
prevenir e controlar o cultivo
ilicito. Por isso, é reconhecida
aimportancia de seguir
implementando os Principios
Orientadores das Nagoes
Unidas sobre Desenvolvimento
Sustentavel (p. 38).

Assumir a problematica dos
pequenos cultivadores, de
maneira geral, significa levar
em consideragdo e atender
as dimensdes sociais do
fenémeno (p. 38).

Combater o cultivo ilegal de

plantas utilizadas para a producio

e fabricacioilicitas de drogas, e
abordar os fatores conexos por

meio da aplica¢io de estratégias
amplas destinadas a mitigara
pobreza e fortalecer o Estado de
direito, e criar instituicoes, servicos
publicos e marcos institucionais
responsaveis, eficazes e inclusivos,
conforme aplicavel, e a promogio

do desenvolvimento sustentavel
destinado a melhorar o bem-estar
das populagoes afetadas e vulneraveis
mediante alternativas licitas (p. 24).
Incentivar a busca de alternativas
econbmicas vidveis, particularmente
para as comunidades afetadas ou que
corram o risco de ser afetadas pelo
cultivo ilicito destinado a producao
de drogas e outras atividades ilegais
relacionadas com as drogas em
ambientes rurais e urbanos.
Incentivar o fomento de um
crescimento econdmico inclusivo,
promover iniciativas que contribuam
para a erradicagio da pobrezaea
sustentabilidade do desenvolvimento
social e econémico, estabelecer
medidas de desenvolvimento rural

e que melhorem a infraestrutura,
ainclusao e a protegao social, [...]

e considerar a possibilidade de
adotar medidas voluntarias para a
promocao de produtos provenientes
do desenvolvimento alternativo,
inclusive o desenvolvimento
alternativo preventivo [...] no @ambito
de estratégias amplas e equilibradas
de luta contra as drogas (p. 24).
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gional. Nesse encontro, referéncias do PNUD, do Escri-
tério do Alto Comissariado das Nagdes Unidas para os
Direitos Humanos, da UNESCO e da UNAIDS explicitaram
anecessidade de avangar conjuntamente com a UNASUL
na elaboragao e articulagao das politicas de drogas.

Convergéncia e intersetorialidade para

uma politica de drogas de carater regional
No ambito das Nagoes Unidas, os povos do mundo foram
dotados de uma agenda que se expressa através dos
Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (0DS), pelos
quais é explicitada a complexa relagao entre trafico de
drogas e desenvolvimento humano.

Dedicados a dar respostas favoraveis em matéria
do direito a satide, a paz e a seguranga, ao emprego, a
equidade e ao desenvolvimento sustentdvel, torna-se
evidente a dificuldade para avangar em relag3o aos ODs
se nao forem geradas respostas que contemplem os im-
pactos negativos das atuais politicas de drogas.

Asnovas abordagens em matéria de politicas de dro-
gas devem considerar a necessidade de mudangas nas
métricas de desempenho e passar da medi¢ao dos hec-
tares fumigados a quantidade de familias que puderam
alcangar modos de vida sustentaveis por meio de novas
formas de produg¢io no campo ou por sua inser¢io no
mundo da produgio e do emprego nas cidades.

E preciso deixar de enfatizar a quantidade de subs-
tancias apreendidas e poder reduzir a prevaléncia de
pessoas em situagao de risco e desvantagem social, e

aumentar a cobertura do atendimento basico e os bene-
ficios de satide para os usuarios dos servigos médicos.

Além disso, é necessario que aquantidade de pessoas
em situagdo de privagao de liberdade possa ser acom-
panhada de outras que tenham conseguido se incluir
social e culturalmente, e desenvolver uma vida digna.

Para obter importantes transformagdes de enfoque
e abordagem, torna-se imprescindivel transversalizar
a perspectiva dos direitos humanos ao conjunto de po-
liticas que tratam do fenémeno. E preciso fortalecer a
abordagem dos condicionantes sociais de satude, apli-
car uma perspectiva de género, reformular politicas e
estratégias para evitar avioléncia e o crime; promover a
governabilidade democratica e a plenavigéncia do Esta-
do de direito. Para isso, é indispensavel que as politicas
de drogas nao afetem negativamente o desenvolvimento
das comunidades, mas que facilitem o desenvolvimento
sustentavel e inclusivo.

A perspectiva de satide ptblica implica considerar
os condicionantes sociais do fenémeno e o desenvol-
vimento de politicas baseadas na evidéncia com uma
participagao relevante das agéncias das Nagdes Unidas
especializadas na temdtica, como a OMS e a OPAS.

Tais agéncias identificaram que apenas uma mi-
noria daqueles que consomem (10%) é composta de
usudrios dependentes. Ainda que diversas pesquisas
de prevaléncia demonstrem o impacto do fenémenoem
nivel populacional, hd uma grande dificuldade de iden-
tificar as diferentes modalidades de uso, e nem sempre
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érealizada a distin¢3o entre uso experimental, abusivo,
problematico, entre outros, o que gera dificuldades no
momento de estabelecer as demandas por tratamento.

A evidéncia empirica mostra que os sistemas de
satde da regido nao foram criados para abordar essa
problematica e carecem de experiéncia e/ou qualifica-
¢do suficientes para elaborar as respostas adequadas;
portanto, nao levaram adiante politicas sistematicas de
reducido deriscos e danos, e n3o avaliaram os resultados
das politicas implementadas.

Bases para um consenso: uma politica

gradual, seletiva e concertada
Comovimos, a convergéncia das declara¢des da UNASUL
e da UNGASS expressa a necessidade de uma politica
regional baseada na gradualidade, na seletividade e
no consenso, parimetros sobre os quais sera necessa-
rio construir acordos e desenvolver politicas regionais
pOS-UNGASS.

Gradualidade: n3o se trata demolir de uma s6 vez
tudo o que foi realizado ao longo das tltimas cinco dé-
cadas em matéria de politicas sobre drogas, mas sim de
superar a contradi¢ao de modelos e o inevitavel refigio
em fundamentalismos de diversos tipos.

Nao se trata de substituir mercados ilegais desregu-
lamentados — em que o Estado nao consegue penetrar
na totalidade das dindmicas de produgio, circulagio e
distribui¢do de substincias sujeitas a fiscalizagao in-
ternacional — por mercados legais desregulamentados,
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dominados por corporagdes industriais em que o Estado
abdica de seu poder regulatério em matéria de saide,
qualidade e preco dos bens de livre circulagio.

Agradualidade deve ser marcada pela experiénciado
desenvolvimento de politicas na regiao, fundamentadas
em uma interpretagao dos instrumentos das Nagdes
Unidas no tocante as drogas e de outros instrumentos
regionais e globais de direitos humanos, satide e desen-
volvimento sustentavel.

Durante esta década, foram produzidas mudangas
significativas e graduais em matéria de politicas de dro-
gas. A titulo de exemplo, foi possivel diferenciar as mulas
dos grandes exportadores no Equador. Também se im-
plementou a politica de controle social de cultivos e foram
obtidos bons resultados com rela¢io ao uso cultural da
folhade cocana Bolivia. O tratamento dado a maconhano
Uruguai, Colombia e Chile envolveu debates nos diferen-
tes poderes e ambitos do Estado (do Poder Executivo aos
municipios), permitindo desenvolver novas abordagens
comrelagaoaredugaodademandaeregulagio daoferta.

Essarevisao das politicas em matéria de drogas, que
vém sendo produzidas em diversos paises da regido,
facilitou a obtengao do consenso da regiao, expresso na
Visdo Regional do Conselho Sul-Americano sobre o Problema
Mundial das Drogas da UNASUL para a UNGASS 2016 e de um
contexto possivel para o desenvolvimento de futuras
politicas de drogas.

Tal gradualidade tem como ator principal um
Estado que ndo renuncie a seu papel de reger a im-
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plementagio e articulagio de politicas, e que lidere a
passagem da hegemonia das politicas punitivas em
dire¢do a outras que se concentrem nas pessoas e suas
circunstancias, a partir de uma perspectiva de direitos
humanos e satde piblica.

Seletividade: trata-se de dar passos significativos e
introduzir diversos pontos de vista na compreensio do
fendmeno que destaquem a importancia dos matizes
de cada realidade. Como veremos, coexistem padrdes
de uso de diversos tipos (recreativo, cultural, ritual e/
ou religioso, e viciante); portanto, o tratamento ou a
abordagem dos padrdes de consumo n3o podem ser os
mesmos diante de um vicio ou um uso experimental,
recreativo, religioso ou medicinal.

O critério de seletividade deve ser aplicado a aspec-
tos normativos e de politica criminal relacionados com
otratamento dos diferentes elos da cadeia de plantagio,
producio, distribui¢io e aquisi¢io de substancias. E pre-
ciso abordar de maneira diferenciada os elos frageis da
cadeia (camponeses, trabalhadores vinculados a centros
de producio, pequenos distribuidores) e os elos fortes
(proprietarios dalogistica de distribui¢ao, entidades do
sistema financeiro que possibilitam a lavagem de capi-
tais, funcionarios ptblicos que habilitam a circulagao de
substincias, pessoas e capitais, entre outros).

Consenso: estamos em uma época de transicao de
politicas dadas — provenientes de uma interpretagao
rigida das convengbes em matéria de drogas — a politi-

cas concertadas, que interpretam de forma flexivel as
convengdes para contar com um contexto de desenvol-
vimento de politicas nacionais e regionais.

Nas politicas concertadas, a centralidade deixa de
estar no controle da oferta per se para voltar-se as pesso-
as e suas circunstancias sociais, culturais, econdmicas
e sanitarias. Essa mudanga abre a possibilidade de que
a realidade possa ser vista de uma forma diferente e
que as politicas passem a integrar a perspectiva dos
direitos humanos e os instrumentos internacionais
como marco ético.

Por altimo, devemos ressaltar que essas bases de
gradualidade, seletividade e consenso da agenda de dro-
gas na regiao apostam na transformagao da agenda da
seguranga em uma agenda para a inclusao social.

A énfase nas politicas criminais deixou as agéncias de
controle de drogas (nacionais, regionais e globais) em
uma situac¢io de trabalho isolado, autarquico, com bai-
xos niveis de interac¢do e menores ainda de coordenacgao
com outras agéncias, particularmente com aquelas de-
dicadas a promogao de desenvolvimento.

Embora nos tltimos anos as politicas de desen-
volvimento alternativo tenham sido um importante
instrumento para dar uma resposta alternativa ao fe-
némeno, especialmente nos paises produtores de ma-
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térias-primas naturais para a fabricagio de substincias
(fundamentalmente, plantas de coca e papoula), tais
politicas exerceram um impacto limitado e, em alguns
casos, deslocaram os locais de plantagdo, producio e
distribuigio para dreas anteriormente nao envolvidas
no fenémeno.

Como consequéncia, para o desenvolvimento de
sociedades nas quais se privilegiem o desenvolvimento
e ainclusio, é preciso colocar a erradica¢io da pobreza
como objetivo central das politicas e estratégias.

No contexto de umavisao gradual e seletiva, aagen-
da deve incorporar a gestdo de riscos e a redugao de
danos no campo da plantagio, produgio e distribui¢io
de substincias controladas. Para isso, é importante
considerar as boas praticas existentes, como o contro-
le social dos cultivos de coca empreendidos no Estado
Plurinacional da Bolivia que, ao desmilitarizar as es-
tratégias de controle, péde reduzir significativamente
avioléncia associada as etapas de plantagio, produ¢io
e distribui¢do da folha de coca e seus derivados.

Por outro lado, os Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel (oDs) acordados pela Assembleia Geral das
Nagoes Unidas em setembro de 2015 sio uma ferramenta
muito pertinente para mudar o foco das politicas de
drogas, ja que, dos 17 ODS, 13 se relacionam com a ne-
cessidade de convergéncia com as politicas de drogas.

O documento acordado pelo Conselho Sul-Ameri-
cano sobre o Problema Mundial das Drogas (CSPMD), Visdo
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Regional do Conselho Sul-Americano sobre o Problema Mun-
dial das Drogas da UNASUL para a UNGASS 2016, defende
a necessidade de que as agéncias das Nag¢des Unidas
trabalhem de forma conjunta. Sobre essa base, é possivel
abrir na UNASUL um rico processo de intercimbio de
ideias e propostas que, a partir de um novo plano de agao
do cSPMD, possa levar adiante iniciativas que tendam
a transformar desejos em realidade, j& que diferentes
agéncias das Nagbes Unidas participaram ativamente
do debate prévio a UNGASS e expressaram sua disposi¢ao
de dar continuidade a esse envolvimento.

Para avancar nesse sentido, a regido nao preci-
sa esperar que o sistema global tome a iniciativa e dé
passos rumo a esses objetivos. E possivel avancar na
busca da convergéncia e intersetorialidade das poli-
ticas a partir dos pontos fortes e recursos da regido,
contando com o apoio do Sistema das Nagoes Unidas
em seu conjunto. Portanto, é imprescindivel inovar
tanto no olhar sobre o fenémeno como no desenho de
ferramentas de intervengao.

Contar com uma agenda de drogas regional equivale
a contar com uma agenda de desenvolvimento e inclu-
sao social elaborada a partir da convergéncia de atores
(do campo estatal, de governos regionais e municipios,
centros de pesquisa cientifica e academia, sociedade
civil, drea educacional, satide, justica e seguranga) que,
aplicando uma perspectiva territorial, possam identifi-
car e implementar possiveis respostas.






O extenso debate que a regido sustentou ao longo do
processo até a UNGASS 2016 ratificou a necessidade de es-
tabelecer objetivos, metas e indicadores para a condugio
de politicas que abordem o fenémeno do uso de drogas.
Issoimplica superar o enfoque parcial que, durante mais
de cinco décadas, promoveu os indicadores de prevalén-
ciadousode substancias e de controle da oferta como os
dados de maior relevancia para abordar o tema.

O desafio cientifico-académico e politico represen-
tado pela elaboragao de futuras politicas envolve incor-
porar nas estratégias e nos planos de a¢ao os aspectos
ressaltados pela UNGASS 2016 em sua declaragao final:
a perspectiva dos direitos humanos, os Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel, o enfoque de satde pu-
blica e a perspectiva de género. No entanto, fortalecer
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a inser¢io desses eixos nao equivale a contradizer ou
subestimar os crescentes esforgos regionais em busca
deinformagoes confidveis para elaborar e implementar
politicas baseadas na evidéncia.

Com contribui¢des geradas no decorrer do projeto
Rede de Observatérios, financiado pelo Fundo de Inicia-
tivas Comuns da UNASUL - vinculado a gestao de dados
epidemioldgicos de carater diverso, por meio do qual
0 CSPMD promove a elaboragdo prépria de indicadores
segundo arealidade regional e de cada Estado-membro
-, apresentaremos recursos institucionais, politicos e de
conhecimento com que conta a regido para levar adiante
politicas em matéria de drogas.

Descreveremos brevemente os marcos legais e nor-
mativos, bem como a qualidade dos recursos e politicas
desenvolvidos até o momento, e analisaremos as infor-
macdes produzidas pelos observatérios nacionais de
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drogas e outros organismos académicos e de pesquisa
cientifica da regido.

Recursos de satide publica

De acordo com o documento de andlise preliminar da situ-
acao regional, elaborado pela orAs/oms? ap6s a aplicagao
do instrumento Atlas sobre recursos para a prevengio e o tra-
tamento de transtornos por abuso do dlcool e outras substincias
psicoativas (2014)?, o setor publico de saide e assisténcia
social é identificado como o principal prestador de ser-
vicos. Contudo, a oferta publica é mais relevante no caso
do atendimento ambulatério. Para outras modalidades
de atendimento, ainda que se mantenha uma maior par-
ticipagao do setor publico, atores como organizagdes nao
governamentais desempenham um papel de destaque,
que também se estende ao ambito da prevencgio.

2 Relatério sobre recursos de saiide puiblica para a abordagem do uso de
substdncias psicoativas na Regido das Américas. OPAS/OMS, Rodriguez,
].; Alfonzo, L. (coord.).

3 Saoincluidas informagGes fornecidas por 24 paises, que compreen-
dem 86% da populagio das Américas. Os paises foram agrupados
em quatro sub-regides: América do Norte: Canada e Estados Uni-
dos; América Central e Caribe latino: Costa Rica, Cuba, El Salvador,
Guatemala, Honduras, México, Panama e Republica Dominicana;
América do Sul: Argentina, Brasil, Chile, Paraguai, Peru e Uruguai;
Caribe inglés: Antigua e Barbuda, Barbados, Belize, Granada, Guia-
na, Jamaica, Trindade e Tobago, Santa Licia e Suriname.
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As informagdes disponiveis sobre os recursos de
satde publica para abordar o uso de drogas na regido
indicam que:

50% dos paises da América do Sul possuem marcos regulat6-
rios para a presta¢do de servigos de prevengdo e tratamento;
foram obtidos avangos na garantia dos direitos humanos por
meio da aprovagdo de documentos de referéncia e de instru-
mentos para a prote¢ao dos usudrios de substancias (especial-
mente quanto a confidencialidade das informagdes clinicas
obtidas das pessoas que buscam atendimento e a oferta de
tratamento sob supervisio judicial como alternativa para a
privagio de liberdade);

foram atribuidas alocagdes especificas no or¢amento ptblico
de satde e de outros setores governamentais para financiar a
prevencao e o tratamento dos problemas por uso de substancias;
sdo implementadas medidas de redugdo de consequéncias
adversas pelo uso de substincias (redu¢io de dano);

foram elaborados e implementados programas de formagioe
capacitag¢do de recursos humanos em distintas areas;

60% dos paises tém, ao menos, um estabelecimento que
oferece servigos de detecgao e tratamento de HIV. No caso
da hepatite, 52,1% dos paises realizam exames de detec¢ao,
34,7% administram vacinas e um percentual similar oferece

tratamentos.

Por outro lado, se analisarmos a qualidade da im-
plementac¢ao dos servigos nos paises da América do Sul,
cabe destacar que os programas de redugao de danos
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ainda se encontram pouco desenvolvidos. E muito li-
mitado o acesso das populagdes mais vulneraveis, e o
financiamento é incerto (a distribui¢io de preservativos
e o atendimento imediato s3o os Ginicos programas de
redugio de danos relatados como disponiveis na Amé-
rica Central e América do Sul).

Com relagao aos programas de atendimento prefe-
rencial a populagdes consideradas altamente vulneraveis
aproblemas devidos ao uso de substincias (populagio em
situagdo de pobreza, mulheres, criangas e adolescentes,
pessoas privadas deliberdade, entre outros grupos), 66,7%
dos paises sul-americanos oferecem tratamentos para
menores, masnio hi oferta de tratamento para mulheres.

A regido conta com experiéncia acumulada na im-
plementagao de programas de prevengao dirigidos pre-
dominantemente a populagdo infantil oujuvenil dentro
do sistema de educagio formal. Os de distribuigao mais
ampla s3o aqueles implementados através dos meios de
comunica¢io (82,6%), em ambientes escolares (87%) e de
trabalho (82,6%), bem como os programas comunitarios
e programas direcionados aos pais e maes (77,3%). Ape-
sar disso, os dados disponiveis refletem a existéncia de
programas, mas nao mencionam a cobertura geogréfica
ou populacional, tampouco a durag¢ao ou permanéncia
das iniciativas.

Os recursos de prevengao e tratamento se concen-
tram nas capitais e grandes cidades, deixando sem co-
bertura adequada as populagdes que vivem em contex-
tos de alta vulnerabilidade, como os grupos indigenas

e comunidades rurais. Além disso, os servi¢os para a
populag¢ao com problemas relacionados com o uso de
substancias ndo se vinculam a rede de satde geral e
outros servigos relevantes, o que dificulta o acesso e
atendimento, especialmente, de popula¢des com com-
plicagdes médicas, psicoldgicas ou sociais.

Namaioria dos paises daregiao, ha recursos huma-
nos capacitados para atender os transtornos por
uso de substancias. Mas nao se sabe em detalhes
qual a relagao entre seu nimero e a quantidade de
pessoas atendidas, tampouco o nivel de suficién-
cia em termos qualitativos e quantitativos para
satisfazer as necessidades da populacio a qual se
destina.

Por lltimo, a falta de sistematiza¢io de informacgdes
sobre necessidades de atendimento e sobre a oferta de
servigos dificulta o planejamento e a avaliagdo, e torna
necessario melhorar os mecanismos de informacao e
monitoramento epidemiolégico.

Planos e estratégias

Em matéria de politicas de drogas, é possivel afirmar
que hd, na regiao e no mundo, politicas implicitas e ex-
plicitas. As implicitas envolvem o conjunto de agdes,
planos, programas e estratégias que, na realidade con-
creta, abordam o fendmeno das drogas. Essas politicas
se concentram no controle da oferta a partir do controle
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normativo penal e sio implementadas pelos organismos
policiais e dejustiga do Estado a partir das normaslegais
e constitucionais de cada pais.

Por outro lado, referimo-nos a politicas explici-
tas quando os Estados propuseram e implementaram
estratégias que consideram o conjunto de fatores re-
lacionados com o fendmeno, tomando como eixos os
acordos estabelecidos em nivel internacional sobre o
tema: promogao da satide; prevengao universal, seletiva
eindicada; atendimento bésico de satde; inser¢ao social;
cooperagdo internacional; uma politica criminal justa e
proporcional, entre outros fatores. A esse respeito, 10 dos
12 paises da UNASUL desenvolveram e implementaram
estratégias que contemplam ao menos uma quantidade
consideravel dos itens mencionados.

Na maioria dos paises da regido, ha planos e po-
liticas nacionais (com uma entidade governamental
definida, geralmente o Ministério da Satude), a partir
dos quais é abordado o uso de substincias psicoativas
que servem como referéncia para as a¢des de promo-
¢do, prevengao, tratamento e reabilitacdo. Entretanto,
é preciso promover a participagao ampla dos setores,
tanto governamentais como da sociedade civil, no de-
senvolvimento e implementagdo de estratégias, planos
e politicas nacionais.

Entre os avangos regionais das ultimas décadas,
devemos destacar que ganhou espago no mundo da
satide e na opinido publica a concepgao dos transtornos
por uso de substincias psicoativas como problemas de
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satde. Essa consideragdo implica proteger o direito de
todas as pessoas afetadas pelo uso de substincias ao
acesso a servigos publicos adequados em matéria de
qualidade e cobertura.

Asdrogas podem ter diversas fun¢des navida das pesso-
as: religiosa, ritual, recreativa, de satide (inclusive, uma
mesma droga pode ter varias fung¢des). Apesar disso,
ainda que, em termos gerais, o uso de drogas nao seja
penalizado, a posse e/ouvenda podem n3o ter o mesmo
tratamento.

Asferramentas dos Estados paralimitar o acessoeo
uso de substiancias podem ser de carater normativo-penal
(politicas restritas ao proibicionismo) ou normativo-regu-
lamentar (politicas regulatérias). Nesse tltimo caso, as
normas se orientam a regulamentar a disponibilidade
mediante limita¢oes ao acesso que incluem quotas para
locais de venda, delimita¢ao de areas de uso e fortes
cargas tributarias que elevam o prego de venda.

Por outro lado, nem todas as drogas estao sujeitas
a fiscaliza¢do internacional. Esse é um aspecto funda-
mental para analisar o impacto que elas podem exercer
em termos sociais, culturais e sanitarios.

Marco legal internacional sobre entorpecentes
Ainda que n3o abarque todas as substincias entorpe-
centes nem todas aquelas (naturais ounio) que podem
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alterar os estados emocionais e de consciéncia, o siste-
ma internacional de controle de drogas se estrutura em
trés convencdes das Nagoes Unidas: a Convengio Unica
sobre Entorpecentes de 1961 com seu Protocolo de 1972,
o Convénio de 1971 sobre Substincias Psicotrdpicas e
o Convénio de 1988 sobre Trafico Ilicito de Drogas.

As convengdes estabelecem um conjunto de nor-
mas e organismos que compoem um sistema interna-
cional de fiscalizag¢ao de drogas que, a0 mesmo tempo
em que estabelece proibi¢des para o uso recreativo,
garante a disponibilidade para usos médicos e cienti-
ficos. Para tanto, as convengdes criaram um conjunto
de organismos destinados a controlar a aplicagao das
disposigdes que estabelecem: a Comissao de Narcé-
ticos (CND), a Junta de Fiscaliza¢io de Entorpecentes
(JIFE) e o Escritdrio das Nagdes Unidas sobre Drogas
e Crime (UNODC).

Nesse contexto, s3o estabelecidas listas que orga-
nizam substiancias segundo critérios de uso a partir
de indicadores de risco. A titulo de exemplo, de acordo
com a Convengao Unica sobre Entorpecentes de 1961,
artigo 2.°, 5 (b), para as substincias presentes na Lis-
ta Iv (que inclui, por exemplo, cannabis), as partes:

proibirdo a produgio, a fabricagdo, a exportagio e a im-
portagdo, o comércio ou o uso de tais entorpecentes se, a
seu critério, as condi¢des que prevalecerem em seu pais
tornarem este meio mais apropriado para proteger a saide

e 0 bem-estar publicos.

O Convéniode 1971, em seu artigo 7.°, expressa que as
partes «proibirao todo o uso, exceto com fins cientificos e
fins médicos muito limitados, das substancias da Lista I».

Quanto as substincias presentes nas listas 11, 111 e
1v, ele recomenda que as partes limitem a esses mesmos
fins, «pelos meios que considerarem apropriados, a fa-
bricacdo, a exportacio, a importagao, as existéncias, o
comércio, 0 uso e a posse» (artigo 5.°).

Na Convengao de 1988, a posse para uso pessoal ou
consumo nio se encontra na lista de atividades que os
Estados participes devam tipificar como infragbes pe-
nais (artigo 3.°, 1, a). Contudo, o documento menciona
separadamente (artigo 3.°, 2):

sob reserva dos principios constitucionais e dos conceitos
fundamentais do respectivo sistemajuridico, as Partes adotam
as medidas necessdrias para tipificar como infragdes penais
no respectivo direito interno, quando cometidas intencional-
mente, a detengdo, a aquisigio ou o cultivo de estupefacientes

ou substincias psicotrdpicas para consumo pessoal.

Portanto, ainda que as convengdes indiquem que
os Estados deverdo proibir o consumo e a posse para
consumo pessoal, elas n2o obrigam que tais atividades
sejam consideradas infracdes penais, mas deixam uma
margem de aplicagdo para cada pais, segundo suas nor-
mas e sistema juridico.

Os Estados da UNASUL s30 todos signatdrios das trés
convengoes, e dois paises formularam reservas relativas
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a plantas de uso tradicional. Por um lado, o Peru, ao
aderir ao Convénio de 1971 em 1980, formulou uma re-
serva especificamente sobre a ayahuasca — que contém
DMT, substancia fiscalizada da Lista I—e o cacto de Sao
Pedro, que contém mescalina. Por sua vez, a Bolivia
saiu da Convengao de 1961 no ano de 2011 e aderiu no-
vamente em 2013 com uma reserva sobre a erradicagio
da mastigagdo da folha de coca.
Em seu relatério de 2014, a JIFE reitera:

um dos principios fundamentais sobre os quais se baseia
o marco de fiscaliza¢3o internacional de drogas, principio
consagrado tanto na Convengio de 1961 como no Convénio
sobre Substincias Psicotrépicas de 1971, é o da limitagdo do
uso de entorpecentes e substincias psicotrdpicas aos fins

médicos e cientificos.

O documento afirma também que «essa obrigacao
juridica é absoluta e nao deixa margem a interpreta-
¢do». Apesarisso, o Uruguai adotouem 10 de dezembro
de 2013 a Lei 19.172, que regula o mercado de maconha
no paifs, tanto para usos médicos como nao médicos e
paraa pesquisa cientifica. O governo uruguaio defendeu
essalei como uma medida de satide ptblica baseada no
respeito aos direitos humanos e na gestao de riscos e
reducio de danos.

Cabe destacar que, nesses tltimos anos, péde-se
documentar o modo como o sistema das convengdes
contribuiu para o desenvolvimento de legislagdes e
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politicas publicas que, em alguns casos, nao respeitam
a plena vigéncia dos direitos humanos*. Portanto, a
UNASUL sublinhou a necessidade de adequar o sistema
internacional de controle de drogas aos instrumentos
de direitos humanos.

Entre os direitos mais afetados por uma interpre-
tacdo rigida e restritiva das convengoes das Nagoes
Unidas, devemos ressaltar o direito a satide, os direitos
de criangas e adolescentes, o direito a n3o estar sub-
metido a tratamentos ou penas cruéis, desumanos ou
degradantes, o direito a nao ser alvo de discriminagao,
o direito ao devido processo legal e a um julgamento
justo, e os direitos dos povos origindrios a sua cultura
e tradigdes.

4 Damon Barrett, Reflexiones sobre los derechos humanos y el control

internacional de drogas (Towards a Human Rightsframework), em
Goberningthe Global DrugWars, London School of Economics,
Ideas, SpecialReport SRo14, outubro de 2012, disponivel em <http://
www.lse.ac.uk/IDEAS/publications/reports/pdf/SRo14_Spanish/
SR-014-Espa %C3 %B1ol-Barrett.pdfs. Diego Garcia-Sayan, Narco-
trifico y Derechos Humanos, Iniciativa Latinoamericana sobre Dro-
gas y Democracia, consultado em 24/02/2016, disponivel em
<http://drogasedemocracia.org/Arquivos/narcotrafico%20y%20
DDHH_Say%C3%A1n.pdfs.
Para obter mais informagdes a respeito do impacto do problema
mundial das drogas sobre os direitos humanos, consulte as contri-
buigdes dos Estados e da sociedade civil para a Resolugdo 2.828 do
Conselho de Direitos Humanos das Nagdes Unidas: <http://www.
ohchr.org/EN/HRBodies/HRC/Pages/WorldDrugProblem.aspx>.
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Marcos legais nos Estados da UNASUL
As substancias controladas

Os sistemasjuridicos nacionais passaram por recente evo-
lugao com novas leis amplas sobre entorpecentes (Equa-
dor e Venezuela), leis especificas (por exemplo, sobre
cannabis no Uruguai), decretos presidenciais ou decisoes
judiciais que geram jurisprudéncia (caso da Argentina).

O consumo e a posse para consumo pessoal

Amaioria dos paises da regido descriminalizou o consu-
mo e a posse para uso pessoal de entorpecentes, alguns
deles por avangos juridicos relativamente recentes. Na
Argentina e na Coldmbia, foram sentengas de tribunais
superiores que permitiram avangar o marco legal aplica-
vel rumo 2 descriminalizag¢do, baseadas nos principios
de proporcionalidade, liberdade individual e respeito
aos direitos humanos. Entretanto, alguns casos geram
certainsegurangajuridica, umavez que sao sobrepostas
medidas apliciveis contraditdrias.

A abordagem de criminaliza¢do de usudrios de
substincias proibidas e sua repressio com penas de
privagao de liberdade estd sendo abandonada no con-
tinente, em favor de medidas alternativas ou de uma
descriminalizagdo efetiva. Contudo, persiste o debate
sobre a pertinéncia de fixar limites de posse como cri-
tério objetivo para definir a quantidade de substancia
que corresponda a uso pessoal.

—No Brasil, os usudrios de crack e similares dizem
consumir, em um dia «normal» (padrao) de uso,
13,42 pedras/por¢oes de tais drogas (IC 95% 11,97-
14,88), mas nao é possivel definir precisamente o
peso em gramas e o contetido do que cada usudrio
denomina pedra. H3 uma subjetividade intrinse-
ca nas definig¢des utilizadas por eles, o que exige
conjugar pesquisas epidemioldgicas e estudos to-
xicoldgicos; mas em um mercado controlado por
facgdes criminosas, a operacionalizagdo de tais
estudos se torna extremamente dificil*.

—-No Uruguali, 92,4% dos estudantes universitarios
que utilizaram maconha nos tltimos 30 dias des-
conhecem o THC contido nessa substancia. Somen-
te 7,6% lidam com essa informagao™*.

* Fonte: Pesquisa nacional sobre o uso de crack: quem s3o os
usudrios de crack e/ou similares do Brasil? Quantos sdo nas capitais
brasileiras? Organizadores: Francisco Inacio Bastos, Neilane Bertoni

**| Estudio Piloto sobre Consumo de Drogas
en Estudiantes Universitarios, 2015.

A tabela a seguir mostra a variagao de critérios en-
tre os paises da regido para qualificar uma posse como
destinada a uso pessoal.
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TABELA 1. PRINCIPAIS INSTRUMENTOS LEGAIS SOBRE DROGAS NOS PAISES DA UNASULS

5

INSTRUMENTO LEGAL ARGENTINA BOLIvVIA

Art.384 da
Constituicao

N3o mencionado
especificamente

BRASIL

Art.5.° (XLIIT), 144
(1,11),196,227

Constituicdo (2009)—folha  (3,vI),243da
de coca Constituicao (1988)
—trafico e RRD.
N Lei 23.737 (1989) Lei1.008 Lei11.343 (2006)
Principal instrumento L ;
I Decisdo Arriola (1988)
juridico vigente
(2009)
Lei 26.052 Codigo Penal
(2005)— Lei 8.072 (1990)
desfederalizacao sobre crimes
parcial da hediondos
Outros competéncia -
penal em matéria
de entorpecentes
Lei 22.914 (2010)
de satide mental
GUIANA PARAGUAI PERU SURINAME

Art.139 (1,h) da
Constituicao (1988) —
tratamento obrigatério
de viciados

Art. 71 da Constituicdo
(1992) —trafico,

uso, prevencao e
reabilitagao

Art.8.°e2.°(24,f)
da Constituicdo—
trafico

Lei de Drogas
Narcdticas e
Substéncias
Psicotrdpicas (Controle)
Cap. 35:11

(1988)

Lei1.340 (1988) Lei 28.002 (2003)

Decreto 1.806 (2009). Codigo Penal (art.

296-303).

N&o mencionado
especificamente

Lei de Entorpecentes

(1998)

Cédigo Penal

CHILE COLOMBIA
Nio Art. 49 da
mencionado Constituicao (1991),

especificamente  modificado pelo
Ato Legislativo 2 de

2009—uso pessoal

Lei 20.000 Lei 30 (1986)
(2005)
Decreto 867 Sentenca da Corte
(2008) que Constitucional
regulamenta a em1994 C-221e
Lei 20.000. Sentenca C-574
Decreto 84 de 2011—sobre
(2015)— despenalizagao do
cannabis consumo
medicinal Decreto 2.467
(2015) —cannabis
medicinal
URUGUAI

NZo mencionado
especificamente

Decreto-lei 14.294 (1974)
modificado pela Lei17.016
(1998), modificada pela Lei
19.172 (2013)

Lei19.007 (2012) sobre trafico
de pasta base

Sem pretender ser exaustivos, destacamos os instrumentos legais mais relevantes de cada pais na matéria.

EQUADOR

Art.364 da
Constituicao (2008)

—saude e uso pessoal

descriminalizado

Lei Organica de
Prevencio de Drogas
(2015)

Codigo Organico de
Procedimento Penal
(2014)

Resolugdes do Conselho
Nacional de Controle
de Substancias
Psicotrdpicas e
Entorpecentes (CONSEP)
(01/2013—02/2014—
01/2015)

VENEZUELA

N3o mencionado
especificamente

Lei Organicade
Drogas 36.510 (2010)
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TABELA 2. SITUAGAO JURIDICA DA POSSE PARA USO PESSOAL

Argentina

Bolivia

Brasil

Chile

Colémbia

Equador

Guiana

Paraguai
Peru
Suriname

Uruguai

Venezuela

Criminalizada segundo a legislacao
vigente.
Descriminalizada segundo Decisao
Arriola.

Despenalizada, com medidas
alternativas, inclusive tratamento
obrigatério.

Despenalizada, com medidas
alternativas.

Uso compartilhado de drogas
criminalizado.

Descriminalizagdo parcial.

Segundo a reforma constitucional do
art. 49 de 2009, é proibida, mas pode ser
sancionada com penas alternativas.
Descriminalizada segundo sentenca da
Corte Constitucional de 1994.

Descriminalizada na Constituicdo e na
legislagao.

Criminalizada

Descriminalizada.
Descriminalizada.
s/d

Descriminalizada.

Despenalizada, com medidas
alternativas.

Lei: de um més a dois anos de prisao + multa (Lei 23.737, art. 14).

Possibilidade de medida de seguranca curativa para viciados e medida educativa para usuarios
ocasionais (art. 16-17).

Decisdo Arriola: sem sancao.

Consumo ou posse para consumo pessoal imediato: o dependente ou consumidor nio habitual sera
«internado em um instituto de farmacodependéncia piblico ou privado para seu tratamento até
que haja convicgao de sua reabilitagdo» (Lei 1.008, art. 49).

Posse para uso pessoal (Lei11.343, art. 28)

1) Adverténcia sobre os efeitos das drogas.

2) Prestagdo de servigos comunitarios.

3) Medida educativa; se a pessoa nio a aceitar, multa.

Uso compartilhado, art. 33: de seis meses a um ano de prisao + possivelmente medidas do art. 28.

Nenhuma se for para uso pessoal exclusivamente em ambito privado.

Uso e posse em locais publicos sdo contravengdes: «participacao obrigatéria em programas de
prevencao por até 70 dias, ou tratamento ou reabilitagado em cada caso por um periodo de até

108 dias em institui¢oes autorizadas pelo servico de satide competente» e/ou multas, participagao
em atividades determinadas em beneficio da comunidade e possivel suspensdo da licenga para
conduzir (Lei 20.000, art. 50).

Segundo reforma de 2009: <medidas e tratamentos administrativos de ordem pedagégica,
profilatica ou terapéutica», «com consentimento informado do consumidor.

Sem sancao segundo a Corte Constitucional, que se declarou impedida em 2011 de aplicar a reforma
de 2009.

Nenhuma.

Segundo o tipo de sentenca penal (summary ou indictment): multa + 3 a10 anos de prisao.
A posse em ambientes onde se encontrarem criangas podera ser penalizada com prisdo perpétua
(Lei de Drogas Narcéticas e Substancias Psicotropicas (Controle), art. 4.°).

Sem pena. Possibilidade de internagdo compulséria para farmacodependentes (Lei 1.340, art. 28 e 29).
Nenhuma

s/d

Nenhuma

«Tratamento de reabilitagdo obrigatério em um centro especializado» e possiveis <medidas de
seguranca social» (reinser¢do social, acompanhamento e/ou servi¢o comunitario) (Lei 36.510,
art.130).

Fonte: elaboragao prépria baseada em dados disponiveis/leis vigentes.
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TABELA 3. CRITERIOS PARA DEFINIR A POSSE DESTINADA A USO PESSOAL

ARGENTINA

Lei 23.727,
art.14 (1989).

«Escassa
quantidade

e demais
circunstancias
[...] sugerem

Referéncia
juridica

Detalhe
que a posse se

destina a uso
pessoal».

Quantidades N30

fixadas

EQUADOR

Previsto no
Cddigo Penal
Organico, art. 220
eart. 228 (2014).
Resolugdo do
CONSEP (2013).

Referéncia
juridica

O CONSEP
estabelece
quantidades
maximas para
determinadas
drogas, abaixo
das quais se
considera que a
posse é destinada
a uso pessoal

e ndo pode ser
criminalizada.

Detalhe

Quantidades Sim
fixadas

BOLIVIA

Lei1.008,
art. 49 (1988)

BRASIL

Lei11.343,
art. 28 (2006).

A quantidade minima Andlise de contexto

para consumo
pessoal imediato
sera determinada
ap0s parecer de
inequivocamente especialistas de
um instituto de

pelojuiz: «ojuiz
atenderd a natureza
eaquantidade da
substéncia apreendida,
ao local e as condicoes
em que se desenvolveu

farmacodependéncia aacio, as circunstancias

publico.

GUIANA

Lei de Drogas
Narcéticas e
Substéncias
Psicotrépicas

(Controle), art.

5.°(2).

Oartigo

fixa limites
para varias
substéncias,
acima dos
quais «cabe
a0 processado
provar que
estd em posse
do narcético
para outros
finsque ndoo
trafico».

sociais e pessoais, bem
como a conduta e aos
antecedentes do agente».

Nao

PARAGUAI

Lei1.340, art. 30 (1988).

«A posse em seu poder
suficiente para seu uso
diario, quantidade a ser
determinada, em cada caso,
pelo médico forense e um
médico especializado do
Ministério da Satide Piblica e
Bem-Estar Social e outro pelo
afetado si assim o solicitar, a
sua custa».

Em seguida, define uma
série de quantidades a serem
consideradas para uso pessoal.

Sim

CHILE

Lei 20.000,
art. 4.° (2005)

O usudrio deve justificar que as substincias
«estdo destinadas ao atendimento de

um tratamento médico ou a seu uso ou
consumo pessoal exclusivo e préximo no
tempo». Ndo se aplica uso pessoal «quando
a qualidade ou pureza da droga possuida,
transportada, guardada ou portada nao
permitir racionalmente supor que ela seja
destinada ao uso ou consumo descrito

ou quando as circunstancias da posse,
transporte, guarda ou porte indicarem o
propésito de traficar a qualquer titulo».

Nao

PERU

Codigo Penal, s/d
art. 299
modificado
peloart.1.°

da Lei 28.002
(2003).

N3o é punivel s/d
a posse de
droga para

0 consumo
préprioe
imediato, em
quantidade
que nao
ultrapasse a
indicada na
tabelas.

SURINAME URUGUAI

Art.31da
Lei14.294,
modificado
peloart.7.°
daLei19.172
(2013).

Quantidade
de posse para
uso pessoal
fixada para
cannabis. Para
outras drogas,
«a quantidade
destinada a uso
pessoal» legal
«sera avaliada
segundo o
critério do
juiz».

Sim
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COLOMBIA

Sentenca da Corte
Constitucional (1994)

Critérios objetivos de
quantidade foram
garantidos por
sentenca da Corte
Constitucional de 1994
no art. 2.°j) da Lei 30.
NZo se destina

a uso pessoal se

tiver como fima
distribui¢do ou venda,
independentemente
da quantidade.

Sim

VENEZUELA

Lei 37.510, art. 131 (2010).

A referéncia é o dia; ndo
se considera possivel
provisao para consumo
pessoal.

A quantidade deve

ser inferior a possivel
overdose,

«ojuiz oujuiza
apreciara racional

e cientificamente a
quantidade que constitui
uma dose pessoal para o
consumoy.

Nao
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TABELA 4. LIMITES DE QUANTIDADE CORRESPONDENTES A USO PESSOAL

COLOMBIA EQUADOR PARAGUAI PERU URUGUAI GUIANA

Maconha <209 109 <10g
Haxixe ou resina de maconha <5g X X

Pasta base <1g(n.e) 2g <2g(ne)
Cocaina (cloridrato) <1g 1g <2g
Heroina X 01g <2g
Opio X X X

mdma X 0,015 g X

mda X 0,015g X
Anfetaminas X 0,040 g X
Metaqualona <2g X X

40 g (se a quantidade for
<8¢g superior, ficard a critério do juiz) 15¢
e 480 g acumuladas na residéncia

<2g(ne) X 158

<5g X X

<28 X 1g

X X 2g

<1g X 55g (3 g morfina)
X X X

X X X

X X X

X X X

X =N3o estd contemplada a quantidade dessa substincia para uso pessoal.

n.e = N3o especificada como tal, mas se deduz da posse da substancia a certa classificagdo das substancias (por exemplo, no caso
da Col6mbia, o dado de pasta base foi extraido da quantidade para uso pessoal atribuida a «cocaina e derivados»).

Diversas legislagOes estabelecem critérios objeti-
vos de quantidades que devem ser consideradas para
uso pessoal. Conforme reflete a tabela sobre limites de
quantidade para uso pessoal, tais quantidades e as subs-
tancias contempladas nas legisla¢des ndo estio harmo-
nizadas entre os paises.

Fonte: elaboragdo prépria baseada em dados disponiveis/leis vigentes.

Medidas especiais para cocaina

e cocainas fumaveis
Nos tltimos 15 anos, tem crescido a preocupagao com
o consumo de cocainas fumaveis (pasta base, crack ou
paco), tanto das autoridades como da opinido publica.
Esse fenomeno se difundiu pelos meios de comunicagao
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Chile. Projeto de lei para despenalizar o consumo e o cul-
tivo prprio para consumo pessoal. O Parlamento esta
tramitando um projeto de lei para despenalizar o
consumo e o cultivo préprio para consumo pessoal,
autorizando o porte de até dois gramas de maconha
em via publica para pessoas adultas (inicialmente,
10 g) ebaixando a quantidade de plantas autorizadas
a somente uma por pessoa (inicialmente, seis). Nao
permite o consumo em via publica.

Brasil. Descriminalizagdo do consumo e da posse para
consumo pessoal. O Supremo Tribunal Federal estd
examinando a constitucionalidade do artigo 28
da Lei 11.343, que tipifica a posse para uso pessoal
e estabelece medidas alternativas a pris3o para o
infrator. Os argumentos a favor da descriminali-
zagao da posse para uso pessoal sao que o consumo
pessoal representa apenas uma autolesio que nao
afeta o conjunto da sociedade e é garantido pelo di-
reito constitucional ao desenvolvimento da prépria

de massa—muitas vezes, com uma visiao sensacionalista
e estigmatizante — e tem sido identificado como um
assunto de seguran¢a mais do que um tema de satude
publica, para o qual surgiram legisla¢des especificas
(casodo Uruguai) e/ou politicas publicas relativas a essas
substincias (caso do Brasil).

personalidade. Para aqueles que defendem o artigo,
a constitucionalidade se baseia em que o bem juri-
dico protegido é a satide publica e que o consumo
de drogas afeta a sociedade em seu conjunto, e ndo
somente o consumidor como individuo.
Coldmbia. Lei sobre cannabis medicinal. O Projeto de
Lei 80 do senador Juan Manuel Galan sobre ma-
conha medicinal foi aprovado pelos senadores em
dezembro de 2015 e pela Cimara de Representantes
em maio de 2016.

A norma legal prevé licengas para a produgao de
cannabis e derivados medicinais (extratos, 6leos);
regulacao da produgao de derivados nao medicinais
(sabao, cremes etc.); cobranca de impostos para fi-
nanciar a preveng¢ao do consumo de drogas no meio
escolar; desenvolvimento da produgdo de cannabis
medicinal em regi6es como o Cauca, como parte de
uma politica de desenvolvimento alternativo para
comunidades indigenas e nao indigenas.

No Uruguai, a Lei 19.007, aprovada em novembro
de 2012, aumenta as penas aplicaveis aos vendedores
de pasta base de cocaina®. Ela define uma pena mini-

6  Essalei se aplica a «todas as formas de cocaina em seu estado de
base livre ou fumavel, inclusive a pasta base de cocaina».
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ma de dois anos e estabelece sistematicamente a prisio
preventiva para os acusados de tais crimes. O projeto de
lei surgiu como parte de um pacote de 15 medidas apre-
sentadas pelo governo do presidente José Mujica para
melhorar a segurancga e a convivéncia, entre as quais se
propds também a regulagido do mercado de cannabis,
0 que se concretizou com a Lei 19.172, adotada em de-
zembro de 2013.

No Brasil, a Lei 10.216 de satide mental (2001) es-
tabelece as condigdes para a internagao compulséria
de pessoas com doenga mental, ainda que nio se refi-
ra especificamente a usudrios de drogas. No entanto,
ela tem sido utilizada para proceder com a internagio
compulsdria de usudrios de crack em situagdo de rua,
particularmente em 2012 nos municipios do Rio de Ja-
neiro e de S3o Paulo’.

Marcos legais para bebidas alcoélicas

Internacionalmente, em relagio ao uso de dlcool, a Es-
tratégia Mundial para Reduzir o Uso Nocivo do Alcool
(OMs, 2010) e o Plano de A¢ao para Reduzir o Consumo
Nocivo de Alcool da 0PAS/OMS (2011) ndo possuem um
carater vinculante para os paises, mas servem de orien-
tagao para o desenvolvimento de politicas.

7  Luciana Boiteux (2013), Liberdades Individuais, Direitos Humanos e
a internagdo forcada em massa de usudrios de drogas (2013), Revista
Brasileira de Estudos Constitucionais [recurso eletrénico]. Belo
Horizonte, v. 7, n. 25, jan./abr. 2013.

Nos ultimos dez anos, com o objetivo de limitar os
danos sociais e de satide associados ao consumo de bebi-
dasalcodlicas, a maioria dos paises da UNASUL reforgou as
normas que regulam avenda, a publicidade e 0 consumo.
Tais medidas apontaram a redugio da tolerdncia ao uso
de alcool conjuntamente com a dire¢ao de veiculos, a
limitar os espagos de consumo e horarios de venda, e a
implementagdo de ferramentas orientadas a preven¢ao
e a informag3o sobre os riscos de seu consumo.

Em quase todos os paises da regido, avenda de bebida
alcodlica é proibida a menores de 18 anos; no Paraguai,
esse limite é de 20 anos de idade; e na Guiana, é permi-
tida a venda a partir de 16 anos, mas o consumo em um
estabelecimento publico somente pode ser realizado a
partir dos 18 anos.

Como indicam as informagdes mencionadas na tabe-
la 5 sobre restrigdes a venda e ao uso de alcool, a maioria
dos paises daregido reduziu recentemente os niveis de tole-
rancia comrelagaoa condugaodeveiculos, e alguns (Brasil,
Uruguai e Paraguai) adotaram medidas de tolerancia zero.

Marcos legais para o tabaco

Nos tltimos dez anos, ocorreram mudangas muito impor-
tantes nalegislacdo daregido sobre o uso de tabaco. Quase
todos os paises adotaram medidas semelhantes baseadas
nas recomendagdes relacionadas na Conveng¢ao-Quadro
para o Controle do Tabaco (cQcT) da Organizagao Mun-
dial da Satude (oms), da qual todos os Estados da regiao
sao signatarios.
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TABELA 5. RESTRICOES (NACIONAIS OU FEDERAIS) AO CONSUMO E A VENDA DE ALCOOL'

55

RESTRICOES A

PUBLICIDADE NA TV

IDADE AUTORIZADA CONSUMO AU:I‘ORIZADO TOLERANCIA LIMITE HORARIO
PARA VENDA EM VIA PUBLICA (G/L) PARA VENDA
Argentina 18 Nao 0,5 Nao
Bolivia 18 Nao 0,5 Parcial
Brasil 18 Sim o Nao
Chile 18 Nao 0,3 Parcial
Colémbia 18 Nio 0,2 Nio
Equador 18 Sim 0,3 Parcial
Guiana 16* s/d s/d Parcial™
Paraguai 20 Nao 0,001 Nao
Peru 18 Nao 0,3 Parcial
Suriname 18 s/d s/d Nao**
Uruguai 18 Sim o Parcial
Venezuela 18 s/d s/d Parcial

Parcial
Parcial
Parcial
Nenhuma
Nenhuma
Proibida
Nenhuma™*
Parcial
Parcial
Nenhuma™*
Nenhuma

Proibida**

(1) As informagGes exibidas correspondem a legislagdo nacional ou federal. No entanto, no &mbito de estados

federados, provincias ou municipios, algumas dessas normas podem ser mais restritivas.

*16 para venda e 18 para consumo em estabelecimentos pablicos.

** Dados de 2012 da OMS, apresentados no Relatério Regional sobre Alcool e Satide nas Américas, Organizagio Pan-Americana
da Satide (OPAS) e Organizagdo Mundial da Satide (OMS — Escritdrio Regional para as Américas), 2015.

Fonte: elaboragao prépria baseada em dados disponiveis/leis vigentes.

Adotada em 2003 e em vigor desde 2005, essa con-
vengao tem como objetivo reduzir o consumo de tabaco,
que havia alcanc¢ado elevados indices de prevaléncia
no mundo todo. Ela busca garantir o direito de todas
as pessoas a0 maximo nivel possivel de saide e propde
orientagdes legislativas e politicas publicas abrangentes.

As principais medidas que os Estados se comprome-
tematomar sao a proibi¢ao total da publicidade, o estabe-
lecimento de espacos isentos de fumo em todos os locais
publicos fechados, a integragao de mensagens e imagens
de prevenc¢ao nos magos, a proibi¢ao da distribuigao gra-
tuita ou venda de cigarros soltos ou em magos pequenos.
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TABELA 6. MEDIDAS ADOTADAS POR PAISES DA UNASUL A PARTIR DE RECOMENDAGCOES DA CQCT DA OMS

IMPOSTOS LOCAIS PUBLICOS FECHADOS PROIBI(}AO DE PUBLICIDADE MACOS COM MENSAGE!\'I[
ISENTOS DE FUMO SOBRE TABACO EIMAGEM DE PREVENCAO
Argentina 69% Sim Sim Sim
Bolivia 41% Parcial Sim Sim
Brasil 75-81% Sim Sim Sim
Chile 83% Sim Sim Sim
Colombia 55% Sim Sim Sim
Equador 68% Sim Sim Sim
Guiana s/d Somente em estabelecimentos de saide e educagio Nzo Parcial
Paraguai 16% Sim Sim Sim
Peru 40% Sim Parcial Sim
Suriname s/d Sim Sim Sim
Uruguai 70% Sim Sim Sim
Venezuela 70% Sim Sim Sim

Fonte: elaboragdo prépria a partir de leis vigentes e dos mais recentes relatérios periddicos apresentados por cada pais a OMS
sobre a aplicagdo da CQCT (2014), disponiveis em: http://appswho.int/fctc/implementation/database.

A cqQcr sugere também que os Estados estabelegam
niveis elevados de impostos, cuja aliquota recomendada
é de cerca de 70% do preco total de venda do produto.

O Uruguai foi o primeiro pais daregido a estabelecer
uma legislagiao nacional baseada na convengao e recebeu
um prémio da oMs em 31 de maio de 2015, Dia Mundial
sem Tabaco, por contribuir para a redu¢ao de mortes e
doengas causadas por essa substancia.

Sobre esse aspecto, nos paises que adotaram ha
cerca de dez anos medidas que regulam o mercado de
tabaco, pesquisas realizadas revelam um nitido declinio
nos niveis de prevaléncia do consumo. De acordo com a
oMs, aimplementagdo dessas medidas representa uma
«mudanga de paradigma no desenvolvimento de uma
estratégia de regulamentagdo para abordar as substan-
cias que causam vicio».
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E animador ver como politicas de reducio da de-
manda e de regulacio da oferta podem exercer um im-
pacto muito significativo sobre os niveis de consumo. As
apostas em um maior nivel de informacao e educagao do
usudrio, juntamente com medidas de satide ptiblica com
énfase no atendimento basico de satide e de controle do
fornecimento e da publicidade, alcangaram resultados
positivos e permitem inspirar politicas publicas sobre
outras substancias.

No entanto, os paises tém enfrentado virios obs-
taculos e desafios para adotar uma legislagao que per-
mita esse tipo de politica abrangente e eficaz, capaz de
contribuir consideravelmente para a redugao douso de
tabaco. As empresas multinacionais de tabaco exercem
uma gigantesca pressao politica e econémica em todos
os niveis para impedir ou limitar o alcance dos novos
marcos legais, abrindo até mesmo processos judiciais
contra Estados que, com o objetivo de proteger a satde
publica, regulam o mercado de tabaco.

Por outro lado, a produgio tabaqueira é uma ativi-
dade econémica que oferece oportunidades de trabalho
aum amplo setor da populagio na regido. Portanto, as
politicas de controle do tabaco deveriam contemplar,
conforme prevé a CQCT — OMS, a implementagao de for-
mas alternativas de desenvolvimento que promovam a
sustentabilidade dos camponeses e trabalhadores rurais
vinculados a producio de tabaco que, inevitavelmente,
sdo e serdo afetados pelo estabelecimento de medidas
que regulem o mercado dessa droga.
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No Paraguai, um grupo de tabaqueiras entrou
com um recurso de amparo em 2010 contra os
decretos 4.106 € 4.174, que regulamentavam arti-
gos da Lei 2.969, adotada em 2006 em aplica¢ao
da cqQcT. Ojuiz decretou a suspensao de vigéncia
das medidas contidas nos decretos e, em 2011, foi
apresentado um novo projeto de lei sem contem-
plar os principais compromissos da cQcT. Esse
projeto foi vetado pelo presidente Fernando Lugo
e, em dezembro de 2015, adotou-se uma lei que
promove a aplicagdo integral da cQcCT.

A empresa Philip Morris, sediada na Suiga,
iniciou uma agao judicial contra a Republica
Oriental do Uruguai em fevereiro de 2010. Ela
processou o pais em 25 milhdes de délares dos
Estados Unidos alegando violagao do tratado bi-
lateral de investimento entre Suiga e Uruguai por
medidas que lhe obrigam a retirar sete de suas
doze marcas no paiseadedicar 80% da superficie
dos magos a mensagens e imagens de prevengao.

Embora a regido tenha adotado marcos juridicos
nacionais muito avang¢ados para o controle do tabaco
visando a proteger a satide ptblica, permanece o desafio
paraaimplementagao efetiva, a fiscalizagao e a avaliagao
de tais politicas.
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Situacao legal da cannabis medicinal na regiao

Em 2015, varios paises da regido abriram sua legislagao
para o uso medicinal de cannabis. Os regulamentos ado-
tados se caracterizam por sua diversidade de alcance em
termos de plantagdo, producio, distribui¢do, forneci-
mento, aquisi¢ao e uso, e foram elaborados com base na
evidéncia cientifica que, durante as tltimas décadas, pas-
souaconsiderar as propriedades medicinais da cannabis.

Aabertura a regulamentagao da cannabis para usos
medicinais e terapéuticos vincula-se ao papel assumido
pelos usuarios e suas familias junto a diversos agentes
académicos e politicos, e — em n3o poucos casos — a0
protagonismo dos meios de comunica¢iao de massa,
como foi o caso do Brasil, onde tais veiculos desem-
penharam um importante papel. Tem-se apostado na
sensibiliza¢do da comunidade e na difusio de informa-
¢Oes por parte de pacientes, familiares e/ou movimen-
tos organizados para divulgar o direito de acesso aos
beneficios que a cannabis pode oferecer aqueles que
sofrem de determinadas doengas.

Diante da necessidade de contar com um maior
numero de estudos cientificos para conhecer profun-
damente as aplica¢des medicinais de canabidiol (CBD) e
de outros componentes da cannabis, Argentina, Chile,
Colombia e Uruguai impulsionaram recentemente esse
tipo de pesquisa.

Ainda que na Argentina nio exista regulamenta-
¢do para o uso médico de cannabis, em agosto de 2015,
gragas a uma agio de amparo interposta em 2012 por

uma pessoa com HIV contra o governo da Cidade Aut6-
noma de Buenos Aires, um juiz autorizou a importa-
¢do da substincia para uso terapéutico do paciente. O
governo deverd solicitar 3 Administragao Nacional de
Medicamentos, Alimentos e Tecnologia Médica (ANMAT)
da Argentina uma autorizagao de ingresso ao pais do
produto médico, em acordo com a equipe médica que
acompanha o paciente.

No Brasil, uma série de decisGes tomadas entre
2014 e 2015 permitiu avangar rumo a regulamentagio
da importagio de CBD para epilepsia refratiria. Esse
processo foi impulsionado e acompanhado pelo forte
movimento de algumas organizagdes de pais e maes
de criangas com epilepsia, particularmente pela campa-
nha Repense e o lancamento do filme Ilegal, que tiveram
um forte impacto sobre a opinido ptblica no sentido de
desestigmatizar a substancia e mostrar seus potenciais
beneficios para certas patologias.

Emjaneirode 2015, a Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) retirou o CBD da lista de substancias
proibidas no Brasil e aprovou uma iniciativa regulatdria
para permitir e controlar sua importagao, ja que se trata
deuma substincia aindanio produzida nacionalmente.
Embora sua importagao seja subsidiada pelo governo
e coberta por planos de saide privados, para obté-la é
necessaria uma prescri¢ao médica e uma permissao de
importagao emitida pela ANVISA.

Na Colombia, foi aprovado em 22 de dezembro de
2015 0 Decreto 2.467, que regulamenta, para fins ex-



POLITICAS DE DROGAS NA AMERICA DO SUL DEPOIS DA UNGASS 59

TABELA7. SITUAGAO LEGAL DA CANNABIS MEDICINAL

Decisdo administrativa da

Lei19.172 e decreto

Medida Sentenga judicial Decreto Decreto
ANVISA regulamentar
Dezembro de 2013 com
. Dezembrode = Dezembro - €
Data Agosto de 2015 Janeiro de 2015 regulamentagao em
2015 de 2015

Ilegal. Sentenca judicial que permitiu a
importagao de medicamentos a base de
cannabis para um paciente

Situagdo legal da
cannabis medicinal

Autoriza: medicamento
a base de cannabis

Autoriza: plantaem
estado vegetal

Producao nacional Nao, somente importagao

clusivamente medicinais e cientificos, a concessio de
licengas para a posse de sementes destinadas a planta-
¢do de cannabis, ao cultivo de plantas dessa espécie e &
fabricacio e exportagio de seus derivados. Além disso, o
decreto reafirma a possibilidade de cultivo préprio para
consumo pessoal sem a necessidade de licenca.

No Chile, o Decreto Presidencial 84/2015, aprovado
em dezembro de 2015, modificou as normas anteriores,
ratificando que serd permitido «o uso de cannabis e seus
derivados para fins de pesquisa cientifica ou clinica, e
em tratamentos médicos». Essa norma legal retira a
cannabis da Lista I de entorpecentes e a insere na Lis-

Nao, somente importagao

fevereiro de 2015

llegal, com excegao do CBD
mediante receita médica e Legal Legal Legal
aprovacao da ANVISA

Sim Apenas a base de canabidiol  Sim Sim Sim

Sim Sim Sim

Sim, mediante

. Sim Sim, mediante licenca
licenca

ta11. O Chile conta com um cultivo dedicado a produgao
de cannabis medicinal de seis mil plantas, que servird
também para projetos de pesquisa cientifica.

No Uruguai, a Lei 19.172 de dezembro de 2013 e seu
decreto regulamentar sobre cannabis medicinal adotado
em 4 de fevereiro de 2015 autorizam plantag3o, cultivo, co-
lheita, acimulo e comercializagao de cannabis destinadaa
pesquisaouaelaboragio de especialidades vegetais (erva
de cannabis ou mistura de ervas de cannabis, psicoativa
ounaio) ouespecialidades farmacéuticas (medicamento a
base de uma ou mais substincias presentes na planta de
cannabis, psicoativa ou n20) para uso medicinal.
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Marco legal sobre plantas alucinégenas

de uso tradicional, ritual ou religioso®
A América do Sul se caracteriza pela existéncia disse-
minada e diversa de usos tradicionalis, rituais e reli-
giosos de certas plantas, muitas delas caracterizadas
como alucindgenas. Tais praticas passaram por um
importante crescimento durante as Gltimas décadas,
juntamente com uma diversifica¢ao dos contextos de
uso e, embora em alguns paises — particularmente o
Brasil - tenham desenvolvido certa regulamentagio, o
cultivo e uso de tais plantas continuam sofrendo com
um vacuo juridico na regido.

Apesar de alguns dos principios ativos dessas plan-
tas de uso tradicional estarem presentes nas listas de
substincias fiscalizadas pelas convengdes internacio-
nais, as plantas utilizadas nesses contextos nao estio
sujeitas a fiscalizagio como tal, ja que as Ginicas sujeitas
a fiscalizagao s3o cannabis, papoula e arbusto de coca
(Convencio Unica sobre Entorpecentes de 1961).

O Convénio sobre Substancias Psicotrdpicas de 1971,
em seu artigo 32, paragrafo 4.°, prevé a possibilidade de
reservas por parte daqueles Estados onde as plantas que
contenham substincias psicotrépicas «venham sendo
utilizadas tradicionalmente por certos grupos reduzi-

8  Fonte principal: Constanza Sanchez e José Carlos Bouso, Ayahuas-
ca: de la Amazonia a la aldea global, TN1 — Informe sobre Politicas de
Drogas 43, dezembro de 2015, consultado 11/02/2016 em: <https://
www.tni.org/files/publication-downloads/dpb_43_spanish_web_
19122015.pd 5.

dos, claramente determinados, em ceriménias magi-
co-religiosas». Contudo, n3o constitui uma obrigagao
formular reservas, ja que, segundo os comentarios sobre
o Convénio de 1971, «a permanéncia da tolerancia ao uso
das substancias alucindgenas mencionadas na Confe-
réncia de 1971 ndo requer a formula¢ao de uma reserva.
O Convénio de 1988 trata de usos tradicionais lici-
tos com «evidéncia histérica» e enquadra também esse
tipo de consumo como um dos direitos humanos. Nesse
sentido, a JIFE prop0s, em seu relatério de 2010, que:

embora alguns ingredientes ativos com efeitos estimulantes
ou alucinégenos contidos em determinadas plantas estejam
submetidos a fiscalizagio em virtude do Convénio de 1971, n3o
hi atualmente nenhuma planta fiscalizada em conformidade
com esse Convénio ou com a Convengao de 1988. Tampouco
os preparos (por exemplo, as decocgdes para consumo oral)
elaborados a partir de plantas que contenham esses ingredien-

tes ativos s3o objeto de fiscalizagio internacional.

A JIFE relaciona alguns exemplos de tais plantas ou
materiais vegetais presentes na regiao:

o khat (Cathaedulis), cujos ingredientes ativos catinona e ca-
tina estao incluidos nas listas I e 111 do Convénio de 1971; a
ayahuasca, um preparo de plantas originarias da bacia do
Amazonas, principalmente a Banisteriopsiscaapi (uma trepa-
deira da floresta) e outra planta rica em triptamina (Psycho-

triaviridis), que contém vdrios alcaloides psicoativos como a
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DMT; o peiote (Lophophorawilliamsii), que contém mescalina;
os fungos alucinégenos (Psilocybe), que contém psilocibina e

psilocina; a efedra, que contém efedrina.

Diante da auséncia de fiscalizagdo internacional, a
JIFE realizou uma convocagao em seus relatorios de 2010
e 2012 para que «os governos dos paises nos quais essas
matérias vegetais possam ser objeto de uso indevido e
trafico» seguissem atentos a «tudo o que ocorrer», reco-
mendando também que adotassem «medidas apropria-
das» em nivel nacional quando a situagdo assim o exigir.

Alguns paises da regido desenvolveram certa re-
gulamentagao dos cultivos e usos dessas plantas, e, na
América do Sul, foi fundamental o estabelecimento do
pluralismo juridico (muitas vezes por meio das préprias
constitui¢des nacionais) como principio que reconhece
aos povos os direitos fundamentais de manter e desen-
volver suas distintas praticas sociais.

O Brasil comegou a regular o uso da ayahuasca
h4 mais de 30 anos, mas ainda nio conta com uma lei
especifica. Em 1986, com base em diferentes pesquisas
realizadas no pais, foram retiradas da lista da ento
Divisio de Medicamentos (DIMED) as plantas utilizadas
naelaboragdo da ayahuasca. Proviséria, tal decisio foi
confirmada em 1992, depois de serem analisados os
resultados de pesquisas complementares. Em 2004, 0
Conselho Nacional de Politicas sobre Drogas (CONAD)
reconheceu juridicamente a legitimidade do uso reli-
gioso da ayahuasca e, naquele mesmo ano, criou um

grupo multidisciplinar de trabalho sobre a bebida
para continuar avan¢ando no conhecimento de seus
usos e propriedades.

Em 2010, 0 CONAD adotou por meio de resolugio o
contetido do relatério final do grupo de trabalho, publi-
cado em 2006, legitimando assim o uso da ayahuasca.

Conforme mencionamos, em 1980, o Peru emitiu
uma reserva sobre o uso tradicional da ayahuasca e
do cacto Sao Pedro ao aderir ao Convénio de 1971 das
Nagdes Unidas. O pais também reconheceu o uso da
ayahuasca como patrimdnio cultural nacional a partir
de 2008, por meio de uma resolugao do Instituto Na-
cional da Cultura, que declara:

a pratica de sessdes rituais da ayahuasca constitui um dos
pilares da identidade dos povos amazénicos, e [...] seu uso
ancestral nos rituais tradicionais, garantindo continuidade

cultural, estd vinculado as virtudes terapéuticas da planta.

Com essa resolugao, o governo do Peru «busca
a protecgao do uso tradicional e do carater sagrado
do ritual de ayahuasca, diferenciando-o dos usos
ocidentais descontextualizados, consumistas e com
propdsitos comerciais».

Além disso, a lei peruana que trata de entorpecen-
tes (Lei 30 de 1986) prevé que sejam regulamentados
de maneira especial os cultivos e o consumo de subs-
tancias realizadas pelas popula¢des indigenas segundo
suas praticas tradicionais.
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Art. 7.°~ O Conselho Nacional de Entorpecentes regulamen-
tard os cultivos de plantas a partir das quais sejam produzidas
substincias entorpecentes e seu consumo por parte das popu-
lagGes indigenas, de acordo com os usos e praticas derivadas

de sua tradigio e cultura.

A Colombia nao regulamentou nacionalmente o
uso de ayahuasca (yagé) nem de outras plantas de uso
tradicional, mas reconhece autoridades indigenas (ca-
bildos) que podem emitir resolugdes sobre o tema. O
pais também reconheceu a ceriménia do Yarupari—que
conta como elemento central o uso da ayahuasca—como
patriménio cultural imaterial da nagao em 2010 e, em
2011, a UNESCO a reconheceu como patriménio cultural
imaterial da humanidade.

No Chile, nio existe regulamentagao nacional, mas
através de um caso judicial —a sentenga Manto Wasi—
transcorrido em 2012, foi abordada a situag¢do legal do
uso da ayahuasca. O tribunal proferiu uma sentenga
que dispensou a acusagao de trafico sobre as pessoas
envolvidas e chegou a destacar os efeitos positivos da
ayahuasca para o grupo que o utilizava, legitimando
seu uso terapéutico e reconhecendo-o como nio sub-
metido a fiscalizagdo. O Ministério da Saude Pablica
chileno anunciou sua vontade de trabalhar em um
projeto de lei para proibir a planta, mas tal iniciativa
nao chegou a ser adotada.

Em outros paises da regido, as plantas alucindgenas
de uso tradicional, ritual ou religioso (plantas de poder)

nao foram objeto de regulamentagao ou debate, embora
sejam empregadas para tais usos.

Poroutrolado, as recomendagdes da JIFE e os regula-
mentos da Colémbia e do Perunao reconhecem os novos
usos das plantas alucinégenas como legitimos. Com isso,
ficam de fora de certa regulamentac¢do e controle praticas
consideradas pelos usuarios como rituais, religiosas, es-
pirituais ou medicinais, e que podem representar riscos
se tais usos nao forem realizados em condi¢des que im-
pliquem o adequado conhecimento da planta e de seus
efeitos, riscos e potenciais danos provocados por seu
uso, ambiente ou situag¢ao de uso, entre outros fatores.

Por tltimo, o pluralismo juridico desenvolvido em
diferentes constitui¢des sul-americanas e seu reconhe-
cimento do direito dos distintos povos a seus usos e
costumes oferecem um caminho para salvaguardar o
direito dos cidadaos a desenvolver novas tradi¢des com
base em outras que lhes tenham precedido, como é o caso
das praticas religiosas rituais neoxamanicas, fundamen-
tadas em conhecimentos milenares de nossa regiao, mas
disseminadas globalmente.

A populagdo carceraria dos paises da UNASUL supera um
milhao de pessoas, e 60% delas (607.731) encontram-se
no Brasil, pais que agrupa pouco menos da metade da
populagao total da regido.
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Esse milh3o de pessoas privadas de liberdade re-
presenta quase 15% da popula¢ao na mesma situagio
no mundo todo e corresponde a menos da metade da
populagdo penitencidria dos Estados Unidos, que con-
tam com 2,2 milhGes de presos (33% da populagao car-
ceraria mundial).

25% das pessoas encarceradas nos paises da UNASUL
estdo presas por algum crime vinculado a drogas. Nas
tltimas duas décadas, asleis sobre drogas contribuiram
de maneira significativa para o crescimento geral da
populagio carceraria. Varios paises aplicam a deten¢io
preventiva para crimes ligados as drogas e é impedida a
liberdade proviséria, o que contribui para o fenémeno
da superpopulagao prisional.

Dentre as pessoas encarceradas por drogas, a maio-
ria cometeu crimes associados ao microtrafico e cons-
titui os elos mais frageis da cadeia. Geralmente, essas
pessoas sao jovens com um baixo nivel socioecondmico e
educacional; em paises como o Brasil, a populagaonegra
estd sobrerrepresentada.

Cabe destacar que as mulheres sio um grupo espe-
cialmente vulneravel diante da legislacao sobre drogas.
O ntimero de mulheres privadas de liberdade disparou
nos tltimos 15 anos. Hoje, elas representam 6,4% da po-
pulagdo carceraria da UNASUL (mais de 64 mil presas).
Os crimes vinculados com drogas e, especialmente, o
microtrafico s3o os principais motivos de encarcera-
mento. Embora a cifra varie de acordo com cada pais,
entre 40% e 70% das mulheres foram presas por drogas.

Comorespaldo do governo colombiano, foi criadona
Comissao Interamericana de Controle do Abuso de
Drogas (CICAD/OEA) um grupo de trabalho para tratar
de alternativas ao encarceramento, que formulou
recomendagdes aos governos da regiao com base
na evidéncia empirica, na perspectiva de saide pa-
blica e direitos humanos, e na compatibilidade com
o regime internacional de fiscalizagdo de drogas.
Sujeitas a utilizagao e aplicagao segundo a reali-
dade de cada pais, as propostas oferecem alternativas
ao encarceramento durante o processo penal, alter-
nativas paraas populagdes carcerarias e alternativas
que limitam a entrada no sistema judicial penal.
Resumidamente, as abordagens estratégicas
envolvem: a) descriminaliza¢ao ou despenalizagao
do consumo de drogas; b) transferéncia do sistema
dejustiga para os sistemas de assisténcia social e de
satde publica; c¢) desprisionalizagio (medidas que
nao envolvam a privagao da liberdade); d) propor-
cionalidade (que a puni¢do por um determinado
crime reflita o grau de dano causado a sociedade);
e) acompanhamento e avalia¢ao das alternativas
adotadas como parte de politicas publicas.

Fonte: Relatério técnico sobre alternativas ao encarceramento
para os crimes relacionados com drogas. cicad, 2015.
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DA GUERRA AO CUIDADO DAS PESSOAS

TABELA 8. POPULAGAO GERAL E MULHERES ENCARCERADAS POR CRIME DE DROGAS

TOTAL POPULAQAO TOTAL % TOTAL

DE PRESOS POR DROGAS POR DROGAS
Argentina 69.060 (2014) 7.278 (2014) 10,54% (2014)
Bolivia 14415 (2013) 3939 (2013) 27,33% (2013)
Brasil 607.731 (2014) 164.087 (estim. 2014) 27%"* (2014)
Chile 44.319 (2014) 5.761 (estim. 2014) 13,34%"* (2014)
Colombia 110.195 (2014) 23.141 (2014) 21% (2014)
Equador 24.447 (2015) 4.156 (2015) 17% (2015)
Peru 72.592 (2015) 16.851 (2015) 23,21% (2015)
Uruguai 9.771 (2013) 1.265 (2013) 12,9% (2013)
Venezuela 50.229 (2014) 12.482 (2014) 24,85% (2014)

TOTAL TOTAL DE MULHERES % MULHERES

DE MULHERES POR DROGAS POR DROGAS

2.989 (2014) 790" (d2012) 65%** (d2012)
1.724 (2012) 828 (estim.) 48% (2012)
37.380** (2014) 25.418 (estim.2014) 68%* (2014)

3.276 (2014) 1.339 (estim.2014) 40,88%"* (2014)
8.379 (2014) 3.830 (2014) 46% (2014)
1.636 (2015) 709 (2015) 43% (2015)

4.369 (2015) 2.628 (2015) 60,01% (2015)
645 (2013) 205 (2013) 24% (2013)

2.942 (2014) / /

*Nas fontes consultadas, crimes relacionados com drogas apareciam nesse percentual de casos. Portanto, uma
mesma pessoa pode ser registrada em diferentes categorias segundo os crimes cometidos.

** Somente sistema penitencidrio; ndo inclui delegacias que, em 2013, contavam com 2.336 presas.

*** A fonte sobre mulheres encarceradas por crime de drogas provém de um relatério do Colectivo de Estudios Drogas y Derecho (CEDD)
de 2015, que conta com os nimeros dos presidios federais (ver lista de fontes da tabela nas referéncias bibliograficas).

Estim.: calculo baseado nos nimeros disponiveis. Cifras em destaque Pérez Correa, Catalina (coord.) (2015). Mujeres
y Encarcelamiento por delitos de drogas. Colectivo de Estudios sobre Drogas y Derecho (CEDD).

Paraapopulagao carceraria geral (homens e mulheres),
esse percentual se encontra entre 10% e 35%.

Sobre Guiana, Paraguai e Suriname, nao contamos
com dados que especifiquem a populagao feminina pri-
vada de liberdade por crimes vinculados a drogas.

Cifra: estudo do cedd 2015

DADOS E INFORMA(}()ES EPIDEMIOLOGICAS

PARA A ELABORACAO DE POLITICAS

Assim como os niveis de desenvolvimento econémi-
co, as dimensdes populacionais e estruturas institu-
cionais diferenciam os paises da regido, os padrdes
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Entre as caracteristicas da populagio feminina pri-
vada de liberdade por crimes vinculados a drogas,
destacamos que:
amaioriaviveu experiéncias de discriminagao ou violéncia
antes de seu encarceramento;
os crimes que cometem para obter drogas para o consumo e
os crimes que as vinculam a produgao, distribuigao, forne-
cimento e venda se relacionam, muitas vezes, com exclusdo
social, pobreza e violéncia de género. A maioria tem pouca
ou nenhuma formagdo educacional, vive em condi¢oes de
pobreza e é responsavel pelo cuidado de dependentes, se-
jam eles criangas, jovens, maiores de idade ou deficientes;
amaioria das envolvidas no negécio de drogas naregido se

encontrano mais baixo nivel da cadeia do crime organizado,

de consumo de drogas também podem ser conside-
rados um trago distintivo de cada uma das nagdes
integrantes da UNASUL. Apresentaremos nimeros de
prevaléncia de uso de diferentes drogas que permitem
comparar as manifestagdes do fenémeno em cada
um dos paises, mas é importante considerar que a
diversidade também esta presente no interior de suas
proprias fronteiras.

Embora nio analisemos os indicadores segundo
contexto rural ou urbano, género, raga ou etnia, varios

como pequenas vendedoras, correios humanos ou trans-
portadoras de drogas. Elas sdo facilmente substituiveis, e
sua deten¢io nio exerce nenhum impacto na diminuigao
do trafico de drogas, tampouco em aspectos relacionados
com a seguranga populacional, a violéncia ou a corrup¢io
geradas pelo negécio ilegal;

entre os grupos de mulheres mais propensos a se tornar
alvo de discriminag¢do na aplicag¢do dasleis relativas as dro-
gas, destacam-se indigenas, afrodescendentes e pessoas
de orientagao sexual, identidade ou expressao de género
diversas. Como exemplo, no Brasil, cerca de 55% das mul-
heres encarceradas sao afrodescendentes.

Fonte: WOLA et. al. (coord.). Mujeres, politica de drogas y encarcelamiento.
Una guia para las reformas de politicas en América Latina y el Caribe. 2015

estudos nacionais indicam varia¢des do uso de drogas
em um mesmo territorio, e é possivel prever uma grande
diversidade em paises como o Brasil, cuja dimensio
equivale a quase 50% de toda a regido.

As fontes de dados utilizadas para extrair indicado-
res de prevaléncia de consumo correspondem a estudos
nacionais sobre populagao geral, populagio escolariza-
da (nivel de ensino médio) e estudantes universitarios
realizados pelas institui¢des oficiais responsaveis pelo
tema em cada pais.
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TABELA 9. DADOS DE PREVALENCIA SEGUNDO FONTES DE ORGANISMOS ESTATAIS ESPECIALIZADOS

POPULAGCAO POPULAGCAO ESTUDANTES
AL R GERAL ESCOLAR UNIVERSITARIOS
Argentina Observatério Argentino de Drogas (SEDRONAR) () 20M 2014
. Observatorio Boliviano de Drogas, Conselho Nacional de Luta contra o
Bolivia i . " 2014 2008 2012
Trafico llicito de Drogas (CONALTID) ()
Brasil Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas (SENAD) 2005 2010 2010
Chile Observatério Chileno de Drogas, Servico Nacional para a Prevengio e ) Top
Reabilitagdo do Consumo de Drogas e Alcool (SENDA)
Colémbia Observatério Colombiano de Drogas, Ministério de Justica e Direito. 2013 201 2012
Observatério Equatoriano de Drogas, Conselho Nacional de Controle de
Equador . Lo 2013 2012 2012
Substancias Entorpecentes e Psicoativas (CONSEP)
Guiana Ministério do Interior (*) 2013
Paraguai Observatério Paraguaio de Drogas, Secretaria Nacional de Drogas (SENAD) 2003 2005 2014
Observatério Peruano de Drogas, Comissdao Nacional para o
Peru . ) N 2010 2012 2012
Desenvolvimento e Vida sem Drogas (DEVIDA) (*)
. Conselho Nacional de Drogas (NAR, por seu acrénimo em inglés),
Suriname P . " 2007 2006
Escritério de Seguranga Nacional (*)
Uruguai Observatério Uruguaio de Drogas, Junta Nacional de Drogas (JND) 2015 2014 2015
Observatorio Venezuelano de Drogas, Escritério Nacional Antidrogas
Venezuela . - 201 2009 2014
(ONA, por seu acrénimo em espanhol) (*)
*Dado extraidos do Relatério da CICAD 2015
A tabela 9 apresenta uma perspectiva global do ¢do geral como para a escolar). Algumas pesquisas de
estado da situagao relativo ao conhecimento sobre o populagdo geral datam de 2003 ou 2005 (Paraguai e
tema na regido. Brasil, respectivamente), enquanto em casos como
As informacdes disponiveis se caracterizam por os do Chile e do Uruguai, os dados s3o provenientes

niveis de atualizagdo diversos (tanto para a popula- de pesquisas recentes (2014 e 2015, respectivamente).
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Portanto, a possibilidade de abarcar uma visao geral
do uso de drogas é claramente afetada pela vigéncia
das informagdes disponiveis.

Com relagio a populagdo universitaria, cabe
mencionar que Bolivia, Colémbia, Equador e Peru
participaram de um mesmo projeto da Comunidade
Andina quelevantouinformagdes sobre consumo de
drogas entre 2009 e 2012. As pesquisas junto a uni-
versitarios do Brasil, Venezuela e Uruguai tiveram
diferentes desenhos de aplicagao.

Em sua maioria, os estudos utilizaram meto-
dologias semelhantes de desenho de amostragem e
levantamento das informagoes (em geral, pautadas
pela CICAD/OEA), e s30 poucos os paises que contam
com dados de tendéncia (a0 menos trés estudos
periddicos comparaveis) sobre consumo em seus
respectivos territérios. Dessa forma, é dificil anali-
sar a evolugdo do consumo, tanto em nivel nacional
como regional.

Poroutrolado, ousode drogas naregidonao pode
sereduzir a descri¢io da frequéncia e dos padrdes de
consumo de tais substincias. As informagdes sobre
a quantidade de substincia envolvida em cada uso
ou consumo, a percep¢ao de risco associado ao uso,
a disponibilidade e a qualidade das substincias s3o
algumas das varidveis que devem ser consideradas
para obter uma visio que se aproxime com precisio
da realidade regional.
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Contudo, diante da diversidade de formas e
ferramentas de levantamento de informagdes, se-
lecionamos como dados centrais os indicadores de
prevaléncia de consumo alguma vez na vida, prevaléncia
de consumo nos #ltimos 12 meses (consumo recente) e
prevaléncia de consumo no iltimo més (consumo atual).

Além disso, como nio hi estudos junto a univer-
sitarios relativos a todos os paises da UNASUL, integra-
mos os dados de pesquisas universitarias pontual-
mente em algumas se¢des de andlise e realizamos as
comparagbes de prevaléncia com os dados relativos
a populagdo geral e a populagido escolar.

Prevaléncias e tipos de consumo
Estase¢ioapresentaumadescri¢io inicial dos dados
referentes ao uso das drogas mais consumidas na
regido (alcool, tabaco, maconha e cocaina) e algu-
mas caracteristicas relevantes daquelas drogas cuja
prevaléncia de consumo - mesmo sendo significati-
vamente baixa — merece consideragdes particulares
(cocainas fumaveis, éxtase etc.) ou cujo uso tradi-
cional, ritual ou religioso caracterize alguns paises
da regido.

De forma resumida, alcool e tabaco sio duas
substincias psicoativas cujo uso se encontra am-
plamente disseminado (tanto entre a populagao geral
como entre adolescentes e jovens), ao passo que a
cannabis é uma substancia menos utilizada que as
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anteriores, mas significativamente mais consumida
do que a cocaina e tem um uso medicinal incipiente
na regiao.

Em termos gerais, nos paises do sul do continen-
te, como Chile, Uruguai e Argentina, as pesquisas
nacionais supervisionadas por institui¢des publicas
registram tendéncia de alta na prevaléncia do uso de
substincias na populagdo como um todo, enquanto a
Guiana é o tnico pais que n3o possui dados informa-
dos’. Brasil, Paraguai e Suriname possuem informagdes
anteriores a 2005 e, por essa razio, é impossivel analisar
comparativamente as variagoes de prevaléncia devida,
més e ano entre todos os paises.

Alcool
O alcool é a substincia psicoativa mais utilizada na
América do Sul. O grafico 1, correspondente a popula-
¢do geral, mostra que, em toda a regido, mais da meta-
de das pessoas maiores de 15 anos ji consumiu alcool
alguma vez na vida.

Equador (13%), Bolivia (23%) e Peru (30,6%) sio os
paises com menor prevaléncia de uso de alcool no Gltimo
meés, ao passo que Uruguai (52,1%), Argentina (50,6%)

9  Segundo o relatério de setembro de 2015 da CICAD/OEA, foi iniciado o
processo de planejamento e coordenagio de uma Pesquisa de Lares
sobre Consumo de Drogas na Guiana, em colabora¢io com o Minis-
tério de Seguranca Pablica e o Escritério de Estatistica da Guiana.

GRAFICO 1. PREVALENCIAS DE VIDA, ANO E MES DE USO DE
ALCOOL NA POPULACAO GERAL DOS PAISES DA UNASUL
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Fonte: elaboragdo prépria, sobre o banco de dados oficiais disponiveis.

e Chile (48,9%) registram as maiores prevaléncias de
consumo nos tltimos 30 dias.

O grafico 2 mostra que o uso de alcool também se
encontra disseminado entre a popula¢io escolarizada
com idade de 13 a 17 anos na regido. Destacam-se os
casos do Equador (7,3%) e do Peru (12%), que contam
com os percentuais mais baixos de consumo de alcool
aolongo davida, enquanto Argentina (50,7%), Paraguai
(42,6%) e Colombia (39,8%) registram as mais elevadas
prevaléncias de uso de dlcool no més anterior a consulta.
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GRAFICO 2. PREVALENCIAS DE VIDA, ANO E MES DE USO
DE ALCOOL NA POPULACAO ESCOLARIZADA COM IDADE
ENTRE 13 E17 ANOS DOS PAISES DA UNASUL
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Fonte: elaboragdo prépria, sobre o banco de dados oficiais disponiveis.

Com respeito aos dados extraidos e analisados sobre
uso de dlcool, é importante destacar que ndo hd informa-
¢Oes oficiais sobre o tipo de bebida alcodlica (qualidade
e poténcia) ou os diferentes contextos de uso.

Tabaco

O consumo de tabaco estd amplamente disseminado
nos paises da UNASUL. Segundo os dados do grafico 3, 0
elevado potencial para gerar dependéncia fisica e seus
efeitos sobre o sistema dopaminérgico afetam uma em
cada trés pessoas no Chile, Uruguai e Argentina que
declaram ter utilizado tabaco no més prévio a consulta.
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Ja no restante da regiao, em média, uma em cada seis
pessoas utiliza essa substancia.

GRAFICO 3. PREVALENCIAS DE VIDA, ANO E MES DE USO
DE TABACO NA POPULACAO GERAL DOS PAISES DA UNASUL
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Fonte: elaboragdo prépria, sobre o banco de dados oficiais disponiveis.

Segundo os dados do grafico 4, considerando uni-
camente a populagao escolarizada, Uruguai (9,2%) e Ar-
gentina (15,1%) alcangam prevaléncias de uso no altimo
més semelhantes ao restante da regido. Entretanto, tais
paises registram uma tendéncia de queda nas prevalén-
cias de uso entre 2011 e 2014.

Na altima década, o uso de tabaco foi afetado pela
regulacao do mercado por meio da implementagao de
quatro ferramentas: restri¢gao de pontos de venda, deter-
minag3do de dreas ndo habilitadas para uso, restri¢io pro-
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gressiva da publicidade (limitando o desenvolvimento
de marcas e marketing) e restri¢des de prego associadas
a aplicagao de fortes cargas tributarias.

GRAFICO 4. PREVALENCIAS DE VIDA, ANO E MES DE USO
DE TABACO NA POPULACAO ESCOLARIZADA COM IDADE
ENTRE 13 E17 ANOS DOS PAISES DA UNASUL
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Fonte: elaboragdo prépria, sobre o banco de dados oficiais disponiveis.

Como ¢ possivel observar no grafico 4, o Chile se
destaca pelas altas prevaléncias de uso de tabaco en-
tre estudantes escolarizados. 55,4% dos estudantes
chilenos declaram ter utilizado essa droga alguma
vez na vida, 38,4% a utilizaram alguma vez durante
0s 12 meses anteriores ao estudo, e 25% utilizaram
tabaco no més anterior.

Por suavez, Venezuela (7,1%), Equador (9%) e Brasil
(9,6%) sa0 0s paises daregido que apresentam as meno-

res prevaléncias de uso de tabaco no altimo més entre
sua populagao escolarizada.

Cannabis

O pais da América do Sul que registra a maior prevalén-
ciade uso de cannabis é o Chile, onde é possivel estimar
que uma em cada trés pessoas (da populagao geral e da
popula¢io escolarizada) ja provou a substincia umavez
na vida. 28,3% dos adolescentes chilenos declaram ter
utilizado cannabis nos Gtimos 12 meses, € 17,1% afirmam
té-lo feito no més prévio a consulta.

GRAFICO 5. PREVALENCIAS DE VIDA, ANO E MES DE USO DE
CANNABIS NA POPULACAO GERAL DOS PAISES DA UNASUL
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Fonte: elaboragdo prépria, sobre o banco de dados oficiais disponiveis.

O pais com a segunda maior prevaléncia de uso de
cannabis é o Uruguai, onde dados recentes da populagao
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geral (2015) indicam que uma em cada cinco pessoas ja
fez uso da substincia algumaveznavida, eumaem cada

dez a consumiu no més anterior a consulta. O Uruguai passou a percorrer nos Gltimos anos

Em terceiro lugar, encontramos um grupo de paises um caminho de regulagao do mercado a partir
formado por Colémbia, Argentina, Suriname e Brasil, da normatiza¢io do uso de cannabis, por meio
onde uma em cada dez pessoas ji experimentou can- de uma politica de controle estatal que busca re-
nabis. No Equador, Venezuela, Bolivia e Paraguali, as gular as condi¢des de uso, assimilando-as as de
prevaléncias de vida s3o inferiores a 6%. substancias como tabaco e dlcool. Dados de suas

Por outro lado, diferentemente do que ocorre com pesquisas sobre consumo de drogas realizadas em
0 alcool, o tabaco e a cocaina, as prevaléncias de uso de 2015 (Sexta Encuesta Nacional sobre Consumode
cannabis registradas entre a populagao escolarizada sao Drogas en Hogares e I Estudio Piloto sobre Con-
superiores aquelas registradas entre a populagao geral. sumo de Drogas en Estudiantes Universitarios)

indicam que:

GRAFICO 6. PREVALENCIAS DE VIDA, ANO E MES DE USO DE 39%dos usudrios de cannabis haviam consumido prin-
CANNABIS NA POPULACAO ESCOLARIZADA COM IDADE ENTRE
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40 (0 que permite estimar que a cannabis utilizada tinha

cipalmente flor, e n30 a droga em sua forma prensada
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35 melhor qualidade e maior poténcia);

30 67,5% dos estudantes universitarios obtiveram sua
25 cannabis no mercado ilegal, e os demais 32,5%, por
20 meio de cultivo préprio ou de um amigo, conhecido
ou familiar;

81% dos estudantes que consumiram cannabis nos

ultimos 12 meses consideram que a regulamentagio

da cannabis n3o influird em seu consumo pessoal.
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Fonte: elaboragio prépria, sobre 0 banco de dados oficiais disponiveis. nabis na populagio escolarizada, conforme é possivel
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observar no grafico 6. Entretanto, é preciso considerar
que esse pais possui elevados niveis de escolarizagao,
particularmente entre adolescentes com idade de 15 a
17anos, a faixa etiria em que s3o observados os maiores
graus de experimentagao de substancias.

Asinformagdes disponiveis sobre a populagio esco-
larizada chilena correspondem a 2013 e mostram que a
prevaléncia de vida sobe para 34,9%, ao passo que 2.8,3% é
a prevaléncia de ano e 17,1%, a prevaléncia de més. Uruguai,
Argentina e Colémbia registram prevaléncias devida de
20,1%, 15,9% € 9,9%, respectivamente.

Da mesma forma como ocorre com outras subs-
tancias, ndo hd informacdes sobre as caracteristicas do
mercadoilegal de cannabis na regiao (qualidade, potén-
cia, pre¢o), dados importantes no momento de regular o
acesso. Contudo, alguns dados disponiveis indicam que
aqualidade da substincia na regiao é muito baixa e que
tanto a poténcia como o prego sao significativamente
menores do que aqueles registrados nos mercados da
Europa e Estados Unidos.

Cocaina
Com relagdo ao uso de cocaina, a maior prevaléncia de
vida entre a populagdo geral da UNASUL é encontrada no
Uruguai (6,8%) e no Chile (5,9%), onde seis em cada cem
pessoas ja usaram cocaina alguma vez na vida, e cinco
em cada mil a consumiram no més anterior a consulta.
Mas como a cocaina possui uma carga social ne-
gativa maior do que as demais substdncias, é possivel

que o nivel de sub-registro seja superior ao de algumas
drogas legais.

GRAFICO 7. PREVALENCIAS DE VIDA, ANO E MES DE USO DE
COCAINA NA POPULACAO GERAL DOS PATSES DA UNASUL
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Fonte: elaboragdo prépria, sobre o banco de dados oficiais disponiveis.

Por sua vez, ao considerar a populagio que fre-
quenta o ensino de nivel médio, observa-se que as
prevaléncias de uso alguma na vida, no altimo ano
ou no tltimo més registram valores similares aos ob-
servados quando é considerada a populagao geral.
O Chile mantém prevaléncias de vida superiores as
registradas em outros paises da regiao, e o Uruguai
apresenta valores préximos aos da Colémbia, Argen-
tina, Bolivia e Brasil.

J4 os dados apresentados pelo estudo realizado em
2012 com a populagdo universitaria de paises andinos
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(Bolivia, Equador, Colémbia e Peru) indicam que a pre-
valéncia de uso de cocaina do tltimo anovariade 3,6%a
15,2%. Em 2009, a média dos quatro paises erade 4,8%e,
em 2012, subiu consideravelmente para 7,9%.

GRAFICO 8. PREVALENCIAS DE VIDA, ANO E MES DE USO DE
COCAINA NA POPULACAO ESCOLARIZADA COM IDADE ENTRE 13
E17 ANOS DOS PAISES DA UNASUL
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Fonte: elaboragdo prépria, sobre o banco de dados oficiais disponiveis.

Com relagdo aos estudos sobre o uso de substan-
cias sujeitas a fiscalizagio internacional, cabe destacar
que paises como Chile, Argentina, Colombia e Uruguai
desenvolveram uma importante sistematizagao na
coleta de informagdes. Isso poderia influir positiva-
mente na redu¢io no viés de nao resposta relativo ao
reconhecimento de uso de drogas ilegais no contexto
de pesquisa.

A pesquisa realizada em 2014 foi o primeiro es-
tudo cientifico de ambito nacional que respaldou
informagdes sobre uso de cocainas fumaveis no
Brasil. Entre seus principais resultados, destaca-
moS 0s aspectos a seguir.

As estimativas sobre o nimero de pessoas
residentes nas principais capitais estaduais do
pais e nodistrito federal que consomem crack ou
similares regularmente indicam uma propor¢ao
de aproximadamente 0,81% da populagao de re-
feréncia (popula¢io residente no conjunto dos
municipios estudados).

Alguns resultados mostraram diferengas com
respeito as informagdes habitualmente trabalha-
das, tais como a frequéncia de uso das substincias
e o desejo da maioria dos usuarios de iniciar um
tratamento contra dependéncias quimicas.

Os usudrios de crack se caracterizam por
dois indicadores histéricos de desvantagem so-
cial percebida desde o nascimento ou nos anos
que precedem o abuso de drogas: o fato de nao
serem brancos (80% dos entrevistados) e a baixa
escolaridade.

Fonte: Pesquisa nacional sobre o uso de crack: quem sio os usudrios
de crack e/ou similares do Brasil? Quantos sdo nas capitais brasileiras?-
Francisco Inicio Bastos, Neilane Bertoni.
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Outras drogas

A categoria novas substdncias psicoativas (NSP) considera o
que aliteratura sobre o tema chama de drogas de desenho,
euforizantes legais, ervas euforizantes, sais de banho,
produtos em forma de comprimido, cristal ou de outro
tipo, desenvolvidos a partir de produtos quimicos de
pesquisa, reagentes de laboratdrio etc.

O termo novas nao remete necessariamente a inven-
¢Oes recentes—varias dessas substincias foram sintetiza-
das hd mais de 40 anos —, e sim a substincias que surgi-
ram recentemente no mercado e que nio sao controladas
pela Convencio Unica sobre Entorpecentes de 1961 ou
pelo Convénio sobre Substincias Psicotrdpicas de 1971,
mas que permitem supor uma ameaca a saide publica.

No uso desses tipos de substancias psicoativas, sao
observadas prevaléncias baixas. Porém, abordagens ob-
servacionais revelam a existéncia de grupos de usudrios
que experimentam uma grande variedade de substan-
cias como éxtase, LSD, anfetaminas e opidceos.

Diversas pesquisas e programas estao orientados a
gestao de riscos e redugao de danos, envolvendo o teste
de substancias em contextos de festa. Além disso, varios
estudos estao se concentrando nesses tipos de droga e
apontando a identificar problemas de adulteragao.

Substincias alucinégenas de uso
tradicional, recreativo, ritual ou religioso

Segundo categorizag¢des de consenso no dmbito acadé-
mico, as substancias podem ser classificadas segundo

seu impacto no sistema nervoso central como: estimu-
lantes, energizantes, depressoras, alucinégenas, visio-
narias ou psicodélicas. Contudo, diversas abordagens
antropoldgicas, psicolégicas ou psicoantropoldgicas
reivindicam o valor da perspectiva dos usudrios na co-
notagao das substancias e de seus usos.

E impossivel nio ver o mundo a partir de um uni-
verso de crengas e de um inevitavel etnocentrismo. No
entanto, desde ha aproximadamente um século, fomos
incorporando — com avangos e retrocessos — o respeito
a diversidade de culturas, com suas crengas e rituais.

Esse desenvolvimento é a base para um necessario
didlogo intercultural também no campo das politicas de
drogas, conforme proposto pelo Estado Plurinacional da
Bolivia com relagio ao uso ancestral da folha de coca,
reconhecido pela comunidade internacional ao aceitar
a reincorporagao da Bolivia — com obje¢des — nas con-
vengoes sobre drogas.

No caso de certas substincias que se encontram em
espécies vegetais ou delas s3o provenientes, seus usua-
rios as denominam em distintas culturas como plantas
de poder e muitas delas eram utilizadas pelos povos ori-
ginarios da América do Sul. Poressarazdo, abordamoso
tema nesta se¢do a partir de uma metodologia inclusiva e
incorporando a perspectiva dos usudrios, respeitando as
praticas e crengas dos demais e tentando compreender
avalidade de suas categorias.

As plantas de poder—tanto aquelas cujos usos e circu-
lag3o estio sujeitos a fiscalizagdo como aquelas que no
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O que é saudavel ou prejudicial, sagrado ou diabdlico
varia de acordo com cada crenga. Ovinhono Ocidente
judaico-cristao possui um forte cardter sacramental,
mas é considerado uma bebida proibida no mundo
islamico, e ninguém duvida dos enormes problemas
de satide ocasionados pelo abuso de dlcool.

Em toda a América do Sul, hd grupos de carater
xamanistico que empregam plantas de poder, e algumas
das quais contém elementos psicotrépicos classifica-
dos nas listas correspondentes das Na¢bes Unidas.
Essas plantas de poder sao utilizadas no contexto de
rituais xamanicos originados em culturas amerindias.

A partir de uma visao essencialista (fixista) das
identidades e tradigbes culturais, seria possivel con-

se sujeitam — podem conter substancias que, consumi-
das em rituais ou associadas a tradigbes, crengas e/ou
buscas de cura, gerem efeitos de intoxicagdo.

Os achuar na Amazoénia equatoriana

e dois cultos brasileiros
Nos diversos paises que integram a UNASUL, convi-
vem diferentes culturas e cultos praticantes de rituais
xamanisticos que integram o uso de plantas de poder. A
titulo de exemplo, abordaremos caracteristicas de duas

cluir que é legitima a participagao, exclusivamente,
em cultos xamanicos de integrantes de povos indige-
nas. Essavisao etnocéntrica poderia considerar que
nao é legitimo que uma pessoa de perfil ocidental
aderisse a tais cultos, embora seja aceitavel a partici-
pac¢io dos amerindios em cultos monoteistas, como
o cristianismo ou o islamismo.

Portanto, as crengas sul-americanas configu-
ram um amplo campo que é patrimonio da huma-
nidade. Entre tais crengas, as diferentes vertentes
contemporaneas do xamanismo (também chamado
neoxamanismo por alguns especialistas) reivindicam
aregido como uma de suas patrias de origem, tendo
na Amazonia uma de suas areas privilegiadas.

manifestagdes: o ritual de cura do povo achuar do Equa-
dor e, no Brasil, os cultos da Unido do Vegetal (uUDV) e
da Igreja do Santo Daime.

Com relagao ao usoritual de ayahuasca entre o povo
achuar do Equador, Philippe Descola (2005) relata:

Faz quase meia hora que Tunki comecou a beber o Natem
(ayahuasca), segundo a férmula atribuida pelas curas xama-
nicas; ele ndo deixou de fazer ressoar seu grande arco musical,

com os olhos perdidos na nuvem de uma meditagio tranquila.
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Silencioso, seu paciente estd sentado a seus pés sobre um
pequeno kutank [...].

[...] Tunki se pde a soprar sobre o tronco de Wisui a densa fu-
maga de um grande charuto, preparado por seu paciente esfa-
relando um carogo de tabaco em uma folha seca de bananeira.
Em seguida, ele agarra o shinki-shinki, um cacho de folhas secas
confeccionado para tal circunstincia, e comega a esfregi-las
ritmicamente sobre as partes doloridas. Essa primeira etapa
da cura busca anestesiar as flechilhas maléficas alojadas no
corpo de Wisui: dopadas pelo fumo, descobertas pela cadéncia
soporifera do shinki-shinki, elas adormecem de frio, perdem
sua viruléncia e se tornam mais ficeis de arrancar. Tunki co-
mega a assobiar entre os dentes uma melodia ao ritmo de sua

extragdo (Descola, 2005).

Para os achuar (como também para outros povos que
utilizam plantas de poder), a ayahuasca e o tabaco estao
associados a canticos, técnicas corporais e contato com
distintos elementos da natureza. Como ocorre com o uso
das substancias psicoativas, em geral, o efeito excede o
farmacolégico.

Entre povos amazonicos que usam a ayahuasca,
também foram desenvolvidas religides que utilizam
plantas de poder. No Brasil, as duas mais conhecidas sao

10 Os tucano, ou tukano, sio um povo indigena sul-americano que
vive distribuido pelos territérios colombiano e brasileiro. O uso
que eles fazem da ayahuasca é conhecido a partir das descrigdes
de Gerardo Reichel-Dolmatoff (1971).

aUnidodoVegetal (UDV), que existe ha varias décadas, e
algrejado Santo Daime, que se fundamentana doutrina
do Santo Daime, fundada por seu mentor Raimundo Iri-
neu Serra’. Suas origens remontam a primeira metade
do século xx no atual estado brasileiro do Acre.

Como se prepara a ayahuasca nesses grupos?
Segundo Henman (1986):

Independentemente davariedade utilizada, os métodos de prepa-
ragdodas plantas sio padronizados e envolvem a conceitualizagio
devarias forgas, ou pontos, as quais se aproxima a bebida durante
seuprocesso de cozimento. NauDV, o chd hoasca é preparado an-
tes dasocasides cerimoniais em que serd empregado: ele é cozido
em grandes panelas de aluminio com até 20 litros de capacidade,
nasquais sio inseridos caules amassados da Banisteriopsis e folhas
frescas da Psychotria, dispostas em uma série de niveis alternados.
O dominio desse processo requer certa quantidade de experi-
mentag3o direta: a aparéncia visual, o sabor e o efeito permitem
reconhecer quando s3o alcangados os diferentes pontos.

De maneira geral, é utilizado o mesmo liquido para cozinhar trés
porgdes sucessivas de material fresco dessas plantas; ao final,
o liquido adquire a consisténcia de um espesso e concentrado
café escuro [e] é filtrado através de um tecido para retirar todo
oresiduo fibroso. Sao reconhecidas diferentes intensidades—e
também diferentes proporgdes das préprias plantas—na bebida

final. Algumas amostras sio armazenadas, muito bem fechadas,

11 Consultar <http://www.mestreirineu.org/index.htmb.
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por vérios anos; fato que desmente o saber convencional sobre

o curto periodo de vida dos preparos de cha de hoasca.

O momento do ritual no qual se bebe a ayahuascana
UDV é descrito por Henman da seguinte forma:

O mestre cerimonial pede a aten¢do dos membros, que es-
tao localizados ao redor da mesa central juntamente com os
individuos de maior importincia; os demais se distribuem
em bancos préximos as paredes. Todos se colocam de pé e
em siléncio enquanto o mestre recita uma breve oragdo. Em
seguida, s3o servidos os copos, e cada membro se aproxima
a cabeceira da mesa para beber sua dose. A ordem em que o
preparo é servido é determinada pela hierarquia interna do
grupo: os mestres e conselheiros bebem antes e em doses
maiores do que os novigos. Antes de ingerir o liquido, os par-
ticipantes expressam rezas individuais, como se agradece

antes de ingerir alimentos.

Entre as diferengas dos cultos, considerando a upv
ealgreja do Santo Daime, Henman (1986) destaca o uso
ritual da Santa Maria (cannabis) pela Igreja do Santo
Daime, que — diferentemente da UDV — proibe o uso de
outras substincias, sejam elas licitas ounao. Além disso,
no culto do Daime, congregam-se crengas e saberes indi-
genas com o espiritismo, a religiosidade afro-brasileira
e diferentes vertentes cristas.

Originados nas florestas brasileiras, esses cultos se
disseminaram pela América e chegaram a Europa du-
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rante a década de 1990, como lembra Groisman (2013),

que pesquisou em detalhes a expansdo do Santo Daime

pelos Paises Baixos.

Em um pais caracterizado por seu forte laicismo,
convivem diferentes grupos que utilizam plantas
de poder: Camino Rojo, Santo Daime, Sol de Nue-
va Aurora, Centro Holistico Ayariri (apud, 2013).
Entre esses grupos, o Camino Rojo—que tem sua
origem na tradi¢ao dacota da América do Norte
—caracteriza-se por utilizar diversas substancias
em seus rituais e propée um caminho de cura e
crescimento pessoal que inclui o uso de plantas
de poder (algumas dotadas de mescalina, como o
peiote ou 0 S30 Pedro) e de outras plantas como
o tabaco, que também possui uma grande im-
portancia ritual.

O uso das plantas de poder (ou plantas sagra-
das) é parte fundamental das crengas e rituais
do Camino Rojo, ja que os homens e as mulhe-
res medicina (que desempenham papéis seme-
lhantes aos de um xama3) reconhecem o poder
da ayahuasca e a utilizam para «correr» (guiar)
cerimdnias de cura.
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DA GUERRA AO CUIDADO DAS PESSOAS

A América do Sul foi e é uma das dreas geograficas do planeta mais afe-
tadas pelo fendmeno caracterizado como o problema mundial das dro-
gas. Apesar disso, ha escassa disponibilidade de dados epidemiolégicos,
falta informagao e compreensao sobre os usos tradicionais ou ancestrais
de diversas plantas, e tem sido insuficiente a difusao dos mecanismos
constitucionais, jurisdicionais, legais e politicos que regem o fenémeno.
Portanto, com o objetivo de elaborar uma vis3o regional, a unasul deu
inicio, em 2015, a um processo de debate e intercimbio que abriu novos
horizontes que contemplem a pluralidade social, cultural e econémica
dos paises da regido e considerem o ser humano como eixo primordial.
Esta publica¢do contribui com informagdes de interesse sobre usos
e politicas na regiao, analisando conquistas e desafios para avangar na

implementagao de politicas de drogas mais justas e humanas.
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