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INTRODUCCION

Desde la década pasada Colombia no contaba con informacién estadistica sobre el consumo de
Sustancias Psicoactivas (SPA) en la poblacion general, lo que constituia una seria limitacién
para el conocimiento de este fenémeno en lo referente a su magnitud, sus caracteristicas, su
distribucion en el territorio nacional y su afectacion sobre distintos grupos poblacionales. Esta
carencia de informacion representaba también una dificultad notoria para la formulacion y la
evaluacién de las politicas publicas en esta materia. La definicién de prioridades, el disefio de
intervencion, la destinacion de recursos y en general la toma de decisiones en este campo son
aspectos que demandan informacién cuantitativa confiable y actualizada sobre el consumo de
SPA y los problemas asociados. Previamente, en el pais se habia realizado dos estudios
nacionales de consumo de sustancias psicoactivas, uno fue en 1992 y el otro en 1996,
coordinados ambos por la Direccién Nacional de Estupefacientes- DNE. Otros estudios
recientes sobre consumo de SPA en Colombia son: La encuesta Nacional sobre consumo de
sustancias psicoactivas en jovenes de 0 a 24 afios; realizada en 2001, el estudio nacional de
salud mental del 2003 y la encuesta nacional sobre consumo de SPA en jévenes escolares de
12 a 17 anos en el 2004.

Luego de casi doce afios desde el ultimo estudio nacional de consumo e SPA, el Gobierno de
Colombia, a través de la Direcciéon Nacional de Estupefaciente- DNE y el Ministerio de la
Proteccién Social - MPS , se asociaron con la oficina de las Naciones Unidas contra las Dragas
y el Delito- UNODC y la comision Internacional para el control de Abuso de Drogas- CICAD de
la OEA, decidieron sumar esfuerzos y recursos para la ejecucion del nuevo estudio Nacional de
Consumo de Sustancias Psicoactivas que aqui se presenta. En esta realizacion se contd con la
contribuciéon importante del Gobierno de los Estados Unidos a través de su embajada en
Colombia.

Para esta investigacion el pais adopto la metodologia DEL Sistema Interamericano de Datos
Uniformes sobre Consumo (SIDUC) de la CICAD - OEA, que ha sido aplicada en las ultimas
décadas en los paises del continente americano. Esto significa contar con un marco
metodoldgico unificado y validado internacionalmente, que garantiza resultados confiables
para orientar eficientemente la toma de decisiones en los niveles nacional y regional, y que la
vez permite comparacion con otros paises del continente. La recoleccion en el terreno de la
informacién del estudio fue a cargo de la firma Centro Nacional de Consultoria. El
procesamiento de la informacion resultante fue realizado por el Observatorio Interamericano
de Drogas (OID) de la CICAD -OEA y la preparacion del informe final estuvo a cargo de los
organismos de ejecuciéon DNE, MPS y UNODC, con el apoyo técnico de OID- CICAD - OEA.

El Municipio de Bucaramanga preocupado por los graves problemas personales, sociales y de
salud que provocan las drogas y observando que ha aumentado el consumo en edades
tempranas de nuestros nifios, pone en marcha el PLAN MUNICIPAL DE DROGAS.

El plan municipal aborda la intervencion en la problematica de las drogas dependientes mas
especificamente hacia el consumo de alcohol en diferentes presentaciones y el consumo de
tabaco y otras drogas llamadas ilegales desde la perspectiva de prevencién, formacién e
informacion, ajustando las mismas a nuestra realidad social, no obstante, no se olvidara las
acciones encaminadas a la Asistencia y Reinsercion Social.
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El presente documento ”Plan Municipal de prevencién del consumo de sustancias
Psicoactivas, Bucaramanga sin Drogas” va marcado por una serie de caracteristicas propuesta
segun el ministerio de la proteccion social: es integral, coordinado desde la Salud, pero con la
participacion de actores de Educacién, juveniles y bienestares sociales, por tal motivo es
multidisciplinario y multiinstitucional, debido a la participacién de diversos profesionales e
instituciones.
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NORMATIVIDAD
TEMA INORMAS |ICONTENIDO
Convencién Unica de 1961 Sobre
Convencién Unica de||Estupefacientes.
1961 de Naciones||Enmendada por el Protocolo de 1972 de
Unidas Modificacién de la Convencién Unica de
1961 sobre Estupefacientes
Convenio sobre
Sustancias Convenio de Viena sobre sustancias
Sicotropicas de 1971|sicotrdpicas de 1971
de Naciones Unidas
Aprob6 la  Convencion tUnica de
Ley 13 de 1974 estupefacientes realizada del 30 de Marzo
de 1961
Aprob6 el Convenio de Viena sobre
Ley 43 de 1980 sustancias sicotropicas de 1971
Ley 67 del 23 de||Aprobé la Convencion de las Naciones
agosto de 1993 Unidas contra el trafico ilicito de
estupefacientes y sustancias psicotrépicas
de 1988
Principios rectores de la reduccion de la
demanda de drogas y medidas de fomento
INSTRUMENTOS de la Cooperacion Internacional en la lucha
INTERNACIONALES Declaraciéon  Political|contra el problema mundial de las drogas.

UNGASS) 1998

Naciones Unidas. Periodo extraordinario de
sesiones de la Asamblea General dedicado
a la accibn coman para contrarrestar el
problema mundial de las drogas

Convencion de las
Naciones Unidas
contra la Delincuencia
Organizada
Transnacional.
Convencion de
Palermo

Adoptada por la Asamblea General de las
Naciones Unidas el 15 de noviembre de
2000

Ley 800 de 2003

Aprueban la "Convencion de las Naciones
Unidas contra la Delincuencia Organizada
Transnacional” y el "Protocolo para
Prevenir, Reprimir y sancionar la Trata de
Personas, especialmente Mujeres y Nifios,
que complementa la Convenciéon de las
Naciones Unidas contra la Delincuencia
Organizada Transnacional"”
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Convencion de las
Naciones Unidas
contra la Corrupcién
de 2003

Convencion de las Naciones Unidas contra
la Corrupcion”, adoptada por la Asamblea
General de las Naciones Unidas

Ley 970 de 2005

Por medio de la cual se aprueba la
"Convencidén de las Naciones Unidas contra
la Corrupcién”, adoptada por la Asamblea
General de las Naciones Unidas.

Declaracion Politica y|
Plan de accién 2009
de Naciones Unidas.

Declaracion y Plan de Accién sobre
Cooperacion Internacional en favor de una
Estrategia Integral y Equilibrada para
Contrarrestar el Problema Mundial de las
Drogas de Naciones Unidas.

Convencion de 1988
de Naciones Unidas

Convencion de las Naciones Unidas Contra
el Trafico Ilicito de Estupefacientes y
Sustancias Sicotrdpicas, 1988.

UNGASS 1998

Periodo extraordinario de sesiones de la
Asamblea General dedicado a la accién
comun para contrarrestar el problema
mundial de las drogas 8 al 10 de junio de
1998. Declaracion Politica. Principios
rectores de la reduccion de la demanda de
drogas y Medidas de fomento de la
cooperacion internacional en la lucha
contra el problema mundial de las drogas.

Convencion Contra la
Delincuencia
Organizada
Transnacional

Convencion de las Naciones Unidas Contra
la Delincuencia Organizada Transnacional
y sus Protocolos 2004

Convenio Marco de la
OMS para el Control
del Tabaco

Convenio Marco de la OMS para el Control
del Tabaco. La 562 Asamblea Mundial de la
Salud, 21 de mayo de 2003

Estrategia Antidrogas
CICAD 1996

Estrategias Antidrogas en el Hemisferio.
Comision Interamericana Contra el Abuso
de Drogas (CICAD) 1996.

Plan de Acciéon CICAD
1998

Plan de Accion para Implementacion de la
Estrategia Antidrogas en el Hemisferio.
CICAD. 1998

Estrategia Hemisférica||[Estrategia Hemisférica sobre Drogas.
CICAD 2010. Aprobada el 3 de Mayo de 2010. CICAD.
Adopta el Estatuto Nacional de
Ley 30 de 1986 Estupefacientes y se dictan otras
ESTATUTO NACIONAL disposiciones.
DE Reglamenta el Estatuto Nacional de
ESTUPEFACIENTES Decreto 3788 de 1986 Estupefacientes
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Decreto 1206 de 1973

Por medio de la cual se crea el Consejo
Nacional de Estupefacientes.

Ley 30 de 1986

Adopta el Estatuto Nacional de
Estupefacientes y se dictan otras
disposiciones.

Por el cual se reglamenta la Ley 30 de

Decreto 3788 de||1986. Regula el funcionamiento de los
1986 Consejos Seccionales de Estupefacientes y
CONSEJO NACIONAL crea los Comités Municipales de Drogas.
Por el cual se expiden normas sobre el
Decreto 494 de 1990 Cpnsejo Nac1opal d.e .Estupefac1entes y se
dictan otras disposiciones conducentes al
restablecimiento del orden publico.
Por medio del cual se reglamenta la Ley 30
Decreto 306 de 1998 3 1986y 1a Ley 333 de 1996.
Resolucion 0014 de
2008 (CNE) El CNE establece su reglamento
Resolucion 015 de||Por la cual se autoriza la convocatoria de
2009 (CNE) invitados especiales a las sesiones del CNE.
Por medio de la cual se establece la
Resolucion 002 de|periodicidad de la realizacion de los
2012 estudios de consumo de sustancias
psicoactivas en Colombia
Adopta el Estatuto Nacional de
Ley 30 de 1986 Estupefacientes y se dictan otras
disposiciones.
Decreto 3788 de 1986 Por el cual se _reglamenta la ley.3_0 de 1986
o estatuto nacional de estupefacientes.
CONSEJOS SECCIONALES [Resolucién 0014 de Por la cual se ljeglamenta la. integracién de
DE ESTUPEFACIENTES | 2003 (CNE) los C_onse]os Seccionales de
Estupefacientes
Por el cual se determinan los objetivos, la
estructura organica, las funciones del
Decreto 2897 de 2011 ||Ministerio de Justicia y del Derecho y se
integra el Sector Administrativo de Justicia
y del Derecho.
Por medio de la cual se adopta como fuente
Resolucion No.006 de||de informacidn oficial en materia de drogas
de 2005 (CNE) el Observatorio de Drogas de Colombia -
OBSERVATORIO DE ODC - y se dictan otras disposiciones.
DROGAS DE COLOMBIA

Resolucién No. 0002
de 2006 (CNE)

Por medio de la cual se crea el Grupo de
Andlisis y Evaluacion Estadistica del
Observatorio de Drogas de Colombia -
GAEES - ODC - y se dictan otras
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disposiciones

Resolucién 016 de

2009 (CNE)

Por medio de la cual se modifica y adiciona
la Resolucion 0002 de 2006. Grupos GAESS
-ODC

FUNCION DEL CONSEJO
NACIONAL DE
ESTUPEFACIENTES EN
LA DESTINACION
DEFINITIVA DE BIENES
Y RECURSOS FISICO

Decreto 306 de 1998

Por medio del cual se reglamenta la Ley 30
de 1986 y la Ley 333 de 1996

Decreto 1461 de 2000

Por el cual se reglamentan los articulos 47
de la Ley 30 de 1986, 2° del Decreto 2272
de 1992, 25 de la Ley 333 de 1996 y el
articulo 83 del Decreto-ley 266 de 2000 y
se dictan otras disposiciones

Ley 785 de 2002

Por el cual se reglamentan los articulos 47
de la Ley 30 de 1986, 2° del Decreto 2272
de 1992, 25 de la Ley 333 de 1996 y el
articulo 83 del Decreto-ley 266 de 2000 y
se dictan otras disposiciones

Ley 793 de 2002

Ley de extinciéon de dominio. Por la cual se
deroga la ley 333 de 1996 y se establecen
reglas que gobiernan la extincién de
dominio.

Resolucion 027 de||Reglamento Interno del Fondo para la
2004 Rehabilitaciéon Inversién Social y Lucha
(CNE) contra el Crimen Organizado

Resolucion 042 de||Por la cual se modifica el articulo 12 de la
2006 resolucion 027 de 2004, sobre asignacion

(CNE) definitiva de bienes muebles.

Instructivo CNE para la enajenacion y
Resolucion 23 de|ladministraciéon de activos y demdas bienes
2006 que forman parte del Fondo para la
(CNE) Rehabilitacidn, Inversion Social y Lucha

contra el Crimen Organizado (FRISCO)

LLey 1151 de 2007

‘Adiciona y modifica la Ley 793 de 2002 ‘

Decreto 4320 de 2007

Por el cual se reglamentan parcialmente los
articulos 13, 14 y 15 de la Ley 1151 de
2007.

Resolucion 0016 de||Modifica algunos numerales de la
2007 (CNE) Resolucion 023 de 2006

Por medio de la cual se adoptan
Resolucién 559 de d¥sp051c1ones en rp,aterla de e.na_]enac1on.de
2008 bienes con extincion de dominio o comiso
(DNE) que forman parte del Fondo para la

Rehabilitacién, Inversion Social y Lucha
contra el Crimen Organizado (FRISCO).

lLey 1453 del 2011

Modifica art. 12 de la Ley 793 de 2002 -
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(art. 80)

FRISCO

Decreto 734 de 2012

“Por el cual se reglamenta el Estatuto
General de Contratacion de la
Administracion Publica y se dictan otras
disposiciones”

Ley 1558 de 2012

“Por la cual se modifica la Ley 300 de 1996-
Ley General de Turismo, la Ley 1101 de
2006 y se dictan otras disposiciones”.

Ley 1566 de 2012

“Por la cual se dictan normas para
garantizar la atencion integral a personas
que consumen sustancias psicoactivas y se
crea el premio nacional “Entidad
Comprometida con la Prevencion del
Consumo, Abuso y Adicciéon a Sustancias

»n

Psicoactivas””.

CERTIFICADO DE
CARENCIA DE
INFORMES

POR TRAFICO DE
ESTUPEFACIENTES

Ley 30 de 1986

Adopta el Estatuto  Nacional de
Estupefacientes y se dictan otras
disposiciones.

Decreto 3788 de 1986

Reglamenta el Estatuto Nacional de

Estupefacientes.

Por la cual se reglamenta en el territorio
nacional la importacién, fabricacidn,
distribucién, transporte y uso de acetona,

Resolucion 003 de cloroformo, éter etilico, acido clorhidrico y

1987 (CNE) . : .
demas sustancias a que hace referencia el
literal f) del articulo 20 de la Ley 30 de
1986.

Resolucion 018 de||Por medio de la cual se adiciona la

1987 (CNE) resolucién 009 de 1987

Resolucion 031 de||Por medio de la cual se modifica parte de la

1991 (CNE) resolucién 009 de 1987

Decreto 2272 de 1991

Se adoptan como legislacién permanente
unas disposiciones.

Decreto 2150 de 1995

Por el cual se suprimen y reforman
regulaciones, procedimientos o tramites
innecesarios, existentes en la
administracion publica (Regul6 el tramite
de expedicién del Certificado de Carencia
de Informes por Trafico de Estupefacientes
a cargo de la Direccion Nacional de
Estupefacientes)

Resoluciéon 007 de

1992 (CNE)

Por la cual se adiciona como sustancias
objeto de la reglamentacién contenida en la
Resolucion 009 de 1987 emanada del
Consejo Nacional de Estupefacientes y en el
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Decreto Legislativo 1146 de 1990,
adoptado como legislacién permanente por
el articulo cuarto del Decreto 2272 de
1991, el Tolueno y el Anhidrido Acético

Resoluciéon 001 de||Por la cual se adiciona la Resolucién No.
1995 (CNE) 009 de 1987

Resolucién 001 de||Por medio de la cual se dictan medidas
1997 (CNE) tendientes al control de la aviacién civil.

Resoluciéon 006 del
2000 (CNE)

Por medio de la cual se dictan medidas
relacionadas con el Certificado de Carencia
de Informes por Trafico de Estupefacientes
respecto a las empresas que manejan
sustancias quimicas controladas

Resoluciéon 0007 del
2000 (CNE)

Por medio de la cual se dictan medidas
relacionadas con el Certificado de Carencia
de informes por Trafico de Estupefacientes
con destino a la Direccion General
Maritima.

Resoluciéon 0003 de
2001 (CNE)

Por medio de la cual se dictan medidas
para la vigilancia y control de las
actividades maritimas y fluviales para la
prevencion y represion del trafico ilicito de
estupefacientes y actividades conexas.

Ley 730 de 2001

Por medio de la cual se dictan normas para
el registro y abanderamiento de naves y
artefactos navales dedicados al transporte
maritimo y a la pesca comercial y/o
industrial. (De los requisitos y formas de
efectuar el registro).

Resoluciéon 012 del

2003 (CNE)

Por la cual se adiciona la Resolucién 009 de
1987

Ley 962 de 2005

Articulo 36. Modifico el paragrafo del
articulo 82 del Decreto 2150 de 1995.

Por medio de la cual se ajusta el valor del

Resolucion 007 de - . .
2005 (CNE) certificado de carencia de informes por
trafico de estupefacientes.
Por medio de la cual se dictan medidas
Resolucién 015 de relacionadas con el Certificado de Carencia
2006 (CNE) de Informes por Trafico de Estupefacientes

con destino la Direccion General

Maritima

a

Resolucién 024 del

2006 (CNE)

Por medio de la cual se dictan medidas
tendientes al control de la aviacidn civil y
se dictan otras disposiciones

‘Resoluci()n 018 deHPor medio de la cual se establecen unos‘
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2008 (CNE) criterios aplicables al tramite de expedicion
del Certificado de Carencia de Informe por
Trafico de Estupefacientes y se modifican
unas disposiciones
Resolucion 009 de||Subroga la Res. 019 de de 2008. Control
2009 (CNE) especial
Por el cual se adoptan medidas tendientes
al cumplimiento de los compromisos
adquiridos por Colombia en el marco de las
Decisiones 505 y 602 de la Comunidad
Decreto 2530 de 2009 Andina, en aplicacion del articulo 12 de la
Convencion de Viena de 1988, sobre el
control a la exportacion de sustancias
quimicas controladas.
s Por medio de la cual se modifica la
Resolucion 022 de . .
Resolucion No. 0009 de 2009 y se fijan
2009 (CNE) C
cupos de distribucion.
Resolucion 008 de .
2010 (CNE) Modifica las Res. 009 y 022 de 2009
Por medio de la cual se modifica algunas
Resolucion 011 de||disposiciones contenidas en la resolucion
2010 (CNE) 0009 de 24 de julio de 2009 y 0008 de 24
de junio de 2010.
Resolucién 024  de Por mt_edlo de la cual se modlflca las
2010 (CNE) resoluciones 009 de 24 de junio de 2009 y
022 de 26 de noviembre de 2009
Resolucion 01  de||Modifica la resolucion 009 de 2009 de
2011 (CNE) control especial

Decreto 19 de 2012

Por el cual se dictan normas para suprimir
o reformar regulaciones, procedimientos y
tramites innecesarios existentes en la
administracion publica.

ESTRATEGIA DE
ERRADICACION DE
CULTIVOS ILICITOS
(PROGRAMA DE
ERRADICACION DE
CULTIVOS ILICITOS
MEDIANTE LA
ASPERSION AEREA DEL
HERBICIDA GLIFOSATO
-PECIG-,
ERRADICACION
MANUAL VOLUNTARIA
Y ERRADICACION

Resolucion 1065 del
2001 (MADS)

Por medio de la cual se impone un plan de
manejo y se toman otras determinaciones.

Resolucion 1054 del
2003 (MADS)

Por la cual se modifica un plan de manejo
ambiental y se toman otras disposiciones.

Por la cual se revocan las Resoluciones No.
0001 de 1994 y No. 0005 de 2000 y se

Resolucion 013 de .

2003 adopta un nuevo pr.oce(.ilmlento para el
Programa de Erradicacion de Cultivos
llicitos.

Por la cual se modifica el articulo 5 de la

Resoluciéon 031 de||Resolucion 0013 del 2003, mediante la cual

2003 se adopta un nuevo procedimiento para el

programa de erradicacién de cultivos
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MANUAL FORZO0SA) ilicitos.
Resolucion 099 del||Por la cual se modifica parcialmente la
2003 (MADS) Resolucion 1065 del 2001
Articulos 8, 9, 77 y 91, Literal g). Régimen
Ley 30 de 1986. de erradicacion de cultivos ilicitos,
competencia y procedimiento.
Por la cual se revocan las Resoluciones
Resolucién 0013 de|[rumeros 0001 del 11 de febrero de 1994 y
2003 (CNE) 0005 del 11 de agosto de 2000 y se adopta
un nuevo procedimiento para el Programa
de Erradicacién de Cultivos Ilicitos
Por la cual se modifica el articulo 5° de la
Resolucion namero 0013 del 27 de junio de
Resolucién 0031 de 2003 nllec.hante la cual se adopta un nuevo
2003 (CNE) procedimiento para el Programa de
Erradicacion de Cultivos Ilicitos. (Auditoria
para el Programa de Erradicacion de
Cultivos Ilicitos PECIG).
s Por la cual se concede una autorizacién.
Resolucion 015 de . AR
2005 (CNE) (...para decidir sobre la aspersion aérea con
el herbicida Glifosato)
Por el cual se modifica la Resolucién No.
0017 de 2001 que establece un
iy procedimiento para la atencién de quejas
Resolucion 0008 de derivadas de los presuntos dafios causados
2007 i X .
por la aspersién aérea con el herbicida
glifosato, dentro del marco del programa
de erradicacion de cultivos ilicitos.
Resolucion 0001 de||Por medio de la cual se adiciona un articulo
2012 ala Resolucion 0008 de 2012
PROCESO DE CONSULTA |[Decreto 1320 de 1998 idgeéliante el cual se reglamente la Ley 21 de
PREVIA PARA LA _ ' _ _ =
ERRADICACION DE Sentencia SU/383||Consulta Previa a Comunidades Indigenas
CULTIVOS ILiciITos DE ||Corte  Suprema  dejlen temas de erradicacion de cultivos ilicitos
COCA EN TERRITORIOS |Justicia de coca
INDIGENAS Directiva Presidencia Por medio de la cual se ordena la consulta
previa para la erradicacion de cultivos
0001 de 2010
ilicitos a todas las minorias nacionales
Ley 30 de 1986 HEstatuto de Estupefacientes.
DELITOS POR Por la cual se expiden normas en materia
ggﬁg}({)ggAFlCOY Ley 488 de 1998 tributaria y se dictan otras disposiciones
LAVADO DE ACTIVOS fiscales de las Entidades Territoriales.

Ley 510 de 1999

HPor la cual se dictan disposiciones en‘
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relacion con el sistema financiero y
asegurador, el mercado publico de valores,
las Superintendencias Bancaria y de
Valores y se conceden unas facultades.

Ley 517 de 1999

Por medio de la cual se aprueba el
"Acuerdo de cooperacibn para la
prevencidn, control y represion del lavado
de activos derivado de cualquier actividad
ilicita entre el Gobierno de la Republica de
Colombia y el Gobierno de la Republica del
Paraguay”

Ley 526 de 1999

Por medio de la cual se crea la Unidad de
Informacion y Analisis Financiero.

Ley 599 del 2000

Codigo Penal. (Capitulo segundo trafico de
estupefacientes y otras infracciones y
capitulo quinto lavado de activos)

Ley 624 de 2000

Por medio de la cual se aprueba el
"Acuerdo entre la Republica de Colombia y
el Reino de Espafia sobre cooperaciéon en
materia de prevencién del uso indebido y
control del trafico ilicito de estupefacientes
y sustancias psicotrépicas”

Ley 674 de 2001

por medio de la cual se aprueba el
"Acuerdo de Cooperacién para la
prevencion, control y represion del Lavado
de Activos derivados de cualquier actividad
ilicita entre el Gobierno de la Republica de
Colombia y el Gobierno de la Republica
Dominicana”

Decreto 1957 de 2001

Por el cual se reglamenta el deber de
informacién de los notarios.

Ley 793 de 2002,
deroga la Ley 333 de
1996.

Por el cual se deroga la ley 333 de 1996 y
se establecen las reglas que gobiernan la
extincion de dominio.

Ley 745 de 2002

Por la cual se tipifica como contravencién
el consumo y porte de dosis personal de
estupefacientes 0 sustancias que
produzcan dependencia, con peligro.

Decreto 3420 de 2004

Por la cual se modifica la composicién y
funciones de la Comisién de Coordinacién
Interinstitucional para el
Control de Lavado de Activos.

Ley 1017 de 2006

Por medio de la cual se aprueba el
"Convenio sobre Blanqueo, Deteccion,
Embargo y Confiscaciéon de los Productos
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de un Delito", hecho en Estrasburgo el 8 de
noviembre de 1990.

Ley 1108 de 2006

Por medio de la cual se aprueba la
"Convencion Interamericana contra el
Terrorismo"”, suscrita en la ciudad de
Bridgetown, Barbados, el tres (3) de junio
de 2002, en el trigésimo segundo periodo t
ordinario de sesiones de la asamblea
general de la OEA. Objeto y fines,
Instrumentos internacionales aplicables,
Medidas internas, Medidas para prevenir,
combatir y erradicar la financiacién del
terrorismo, Embargo y decomiso de fondos
u otros bienes, Delitos determinantes del
lavado de dinero, Cooperacion en el ambito
fronterizo, Cooperaciéon entre autoridades
competentes para la aplicaciéon de la ley,
Asistencia juridica mutua, Traslado de
personas bajo custodia.

Ley 1120 de 2006

Por medio de la cual se aprueba el
“Convenio entre el Gobierno de la
Republica de Colombia y el Gobierno de la
Federacion de Rusia sobre Cooperacion y
Asistencia Mutua entre sus Autoridades
Aduaneras”

Ley 1121 de 2006

Por la cual se dictan normas para la
prevencidn, deteccidn, investigaciéon y
sancion de la financiacion del terrorismo y
otras  disposiciones. Régimen Legal,
Reserva sobre informacién reportada UIAF,
funciones de la unidad, funciones del
director, funciones del subdirector, manejo
de informacion.

Ley 1311 de 2009

Se crea el tipo penal sobre sumergibles o
semisumergibles.

Ley 1357 de 2009

Modifica la Ley 599 de 2000 en materia de
captacion y omision de reporte de
transacciones

REDUCCION DEL
CONSUMO SPA

Decreto 1355 de 1970

Por el cual se dictan normas sobre Policia -
Modificado por el Decreto 522 de 1971-
Contravenciones Especiales que afecten al
orden social

Decreto 522 de 1971

Contravenciones Especiales que afecten al
orden social

Ley 124 de 1994

Prohibi6 el consumo en espacios publicos,

establecimientos comerciales de
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esparcimiento, centros educativos y
lugares aledafios, y en presencia de nifios y
nifas

Decreto 1108 de 1994

Por el cual se sistematizan, coordinan y
reglamentan algunas disposiciones en
relacion con el porte y consumo de
estupefacientes y sustancias psicotropicas.

Ley 745 de 2002

Por la cual se tipifica como contravencion
el consumo y porte de dosis personal de
estupefacientes 0 sustancias que
produzcan dependencia, con peligro para
los menores de edad y la familia

Ley 375 de 1997

Por el cual crea la ley de la juventud y se
dictan otras disposiciones

Ley 599 de 2000

Articulo 381. Suministro de drogas a
menores.

Ley 1098 de 2006

‘C(’)digo de la Infancia y Adolescencia

Ley 1335 de 2009

Disposiciones por medio de las cuales se
previenen dafios a la salud de los menores
de edad, la poblacién no fumadora y se
estipulan politicas publicas para la
prevencién del consumo del tabaco y el
abandono de la dependencia del tabaco del
fumador y sus derivados en la poblacion
colombiana

Decreto Numero 120
de 2010

Por el cual se adoptan medidas en relaciéon
con el consumo de alcohol

Por la cual se dictan normas para
garantizar la atencién integral a personas
que consumen sustancias psicoactivas y se

Ley 1566 de 2012 crea el premio nacional "entidad
comprometida con la prevencién del
consumo, abuso y adicciéon a sustancias
psicoactivas

Comisién de

Regulacion en Salud -
CRES. Acuerdo 029 de
28 de diciembre de
2011

“por el cual se sustituye el Acuerdo 028 de
2011 que define, aclara y actualiza
integralmente el Plan Obligatorio de Salud”.

Ley 1616 de 2013

Por medio de la cual se expide la ley de
salud mental y se dictan otras
disposiciones
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MARCO CONCEPTUAL DE DROGA EN LA SALUD HUMANA

Se ha sefialado antes que las consecuencias del consumo de drogas sobre la salud de los seres
humanos son una parte principal del “Problema de Drogas”. Son esas consecuencias las que
han llevado a la sociedad a controlar tal consumo, una decisién que, como también se ha
sefnalado, ha generado una economia ilegal con enormes secuelas en materia de violencia y
delito. El esfuerzo que la sociedad hace por evitar los dafios que el consumo de drogas
provoca sobre la salud de los seres humanos se encuentra, en consecuencia, en la base del
“Problema de Drogas” y, por consiguiente, es l6gico que este Informe comience por el examen
de ese dafio.

Las diferentes drogas impactan y modifican multiples sistemas y 6rganos, especialmente el
cerebro, con consecuencias ain mas severas entre los jévenes. La investigacion desarrollada
en las ultimas décadas en el campo de las neurociencias ha aportado evidencia que permite
sustentar una relacidn intima entre las estructuras cerebrales y las conductas asociadas con el
consumo de drogas. Esta relacién se agrega a la predisposicion, a los efectos a corto y largo
plazo que puede causar el consumo de sustancias y la importante participacién de los factores
medioambientales.

Los factores que llevan a una persona a comenzar a consumir drogas y las razones por las
cuales desarrolla el trastorno de dependencia, involucran una poderosa interaccién entre el
cerebro y una serie de determinantes bioldgicos, psicolégicos y sociales del entorno del
individuo. La dependencia se caracteriza por el uso compulsivo de drogas a pesar de las
consecuencias negativas asociadas con su empleo. Este comportamiento fue tradicionalmente
considerado como una “mala decisién” que el sujeto adicto toma en forma voluntaria. Sin
embargo gracias al avance en el conocimiento de la neurobiologia de las adicciones ahora se
sabe que el consumo repetido de drogas se sigue de cambios persistentes en el funcio-
namiento del sistema nervioso central2.

Las drogas, legales o ilegales, pueden producir dependencia. En ese proceso, un mecanismo
clave es que aumentan la concentracion del neurotransmisor llamado dopamina, en una zona
especifica del cerebro: el nticleo accumbens, que es probablemente el centro del placer mas
importante. El cerebro cuenta también con areas y circuitos vinculados con la capacidad de
evaluar los riesgos de una situacion e inhibir conductas potencialmente perjudiciales. Los
estudios con imagenes cerebrales muestran que los sujetos con dependencia a sustancias
psicoactivas presentan una disfuncién en aquellas regiones del cerebro que son criticas para
la toma de decisiones, el aprendizaje, la memoria y el control de la conducta.

No existe un factor que determine, por si solo, que una persona desarrolle dependencia a las
drogas. Sin embargo la ciencia ha identificado una variedad de factores de riesgo que
contribuyen al desarrollo de la adicciéon. Uno de los mas importantes es la edad del primer
consumo. Las neurociencias han demostrado que el cerebro de los nifios y adolescentes esta
aan desarrolldindose y que el consumo de drogas durante ese periodo puede tener
consecuencias significativas en el largo plazo.

Existen estructuras del cerebro humano que contindan madurando hasta los 25 afios de edad,
especialmente aquellas relacionadas con funciones mentales complejas y con la capacidad de
controlar los impulsos. Las drogas modifican el equilibrio de la neuroquimica cerebral y las
senales que conducen los complejos procesos de maduracion de esas estructuras. El consumo
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durante esta etapa puede traer repercusiones a largo plazo, ya que también puede alterar el
proceso de seleccion de las conexiones neuronales que en el futuro permitiran el
funcionamiento integro del cerebro4 y por ello la necesidad de evitar el consumo o, cuando
menos, retrasar la edad de inicio. Mientras mas se retrase el inicio en el consumo de cualquier
sustancia, después de que hayan concluido los procesos de desarrollo cerebral comentados, la
accién preventiva tendra un mayor impacto

La Cannabis Sativa, o marihuana, tiene como compuesto activo al tetrahidrocannabinol
(THC), que afecta la regulacidn de las emociones, memoria, atencion, control de la atencién y
la percepcion5. El consumo intenso de marihuana incrementa la probabilidad de que se
presenten sintomas psicéticos, depresivos y conducta suicidaé. La investigacion indica que las
alteraciones cognitivas producidas por esta droga podrian ser reversibles una vez que la
persona deja de consumirla, pero otros estudios demuestran que el consumo intenso durante
la adolescencia puede producir cambios persistentes.7 La evidencia cientifica disponible
sefiala que es una droga asociada a una menor mortalidad en comparaciéon con otras
sustancias, pero que no esta exenta de dafios potenciales y esta asociada con riesgos mayores
si se consume en la adolescencia.

El uso terapéutico de esta droga ya es una realidad en lugares de los Estados Unidos y en
algunos paises de Europa del Oeste y Central. La evidencia del uso terapéutico esta en pleno
desarrollo y en la actualidad demuestra resultados diversos cuyo estudio es necesario
proseguir, utilizando metodologias cientificas adecuadas.

La cocaina es un potente estimulante con una gran capacidad adictiva. Se extrae de las hojas
de la planta Erithroxylon coca. El consumo de cocaina produce una amplia gama de efectos
nocivos en la salud a corto plazo, alteraciones de la transmision de los estimulos nerviosos,
formacién de coagulos en el interior de los vasos sanguineos, trastornos del ritmo y las
contracciones cardiacas, infartos en drganos especialmente susceptibles como corazén y
cerebro. A largo plazo provoca atrofia cerebral, alteraciones en la memoria, trastornos del
suefo y del &nimo como la depresién8.

La heroina es parte del grupo de los opiaceos y se obtiene del procesamiento de la amapola.
Una de sus formas de consumo es por via intravenosa, por lo que rapidamente llega al cere-
bro, donde se convierte en morfina y activa receptores celulares especificos. La heroina es una
sustancia psicoactiva altamente adictiva, que genera una rapida dependencia fisica y
psicoldgica en los consumidores. Se asocia a su consumo una gran cantidad de muertes por
sobredosis y por la transmisién de enfermedades infecciosas9 debido al intercambio de
jeringas.

El alcohol es el principal factor causal de mas de 60 tipos de enfermedades y lesiones y es
responsable de aproximadamente 2,5 millones de muertes en el mundo cada afio10. El
consumo de alcohol en grandes cantidades por periodos prolongados de tiempo, representa
un grave riesgo para la salud. Su consumo en la adolescencia es especialmente nocivo. La
evidencia muestra que las personas que empiezan a beber antes de los 15 afios de edad tienen
cuatro veces mas probabilidad de desarrollar dependencia en algin momento de sus vidas.
Dado el proceso de desarrollo del cerebro, el consumo de alcohol en la adolescencia,
especialmente si se hace en grandes cantidades, puede alterarlo, afectando tanto las estruc
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turas como sus funciones. Esto puede ocasionar problemas cognitivos o de aprendizaje,
aumentando la propensién a la dependencia.

Los inhalables son un rango diverso de sustancias que tienen diferentes efectos psicoactivos

y toxicolégicos. Su uso prolongado esta relacionado con una diversidad de trastornos neu-
ropsicolégicos, incluidos la pérdida de la coordinaciéon muscular y el deterioro del cerebro.
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CONTEXTUALIZACION TERRITORIAL

Es la capital del departamento colombiano de Santander. Estd ubicada al nordeste del pais
sobre la cordillera Oriental, rama de la cordillera de los Andes, a orillas del rio de Oro.

Bucaramanga esta localizada en el departamento de Santander en la provincia de Soto en una
meseta a 959 msnm en la cordillera Oriental a los 7°08'N 73°08'0 de latitud norte con
respecto al Meridiano de Bogotad y de longitud al Oeste de Greenwich respectivamente. Al
oriente esta rodeada de montafias y al occidente se encuentra el cafién del Rio de Oro.35 Limita
al Norte con Rionegro;36 por el Oriente con los municipios de Matanza,3” Charta38 y Tona.3?
por el Sur con Floridablanca y; por el Occidente con Giron.

Bucaramanga estd comunicada con las demas ciudades del pais por carretera. Para el
transporte aéreo, cuenta con el Aeropuerto Internacional Palonegro. Esta rodeada por los
municipios de Girén, Floridablanca y Piedecuesta con los cuales se conforma el Area
metropolitana de Bucaramanga. Su economia gira alrededor de la fabricacién de calzado y sus
similares; industria, comercio. La tasa de desempleo se ha mantenido relativamente estable,
oscilando entre 7% y 9% en los ultimos cuatro afios

La ciudad se divide en 17 comunas, cada una de las cuales incluye barrios, asentamientos,
urbanizaciones y otros sectores con poblacién flotante. Las comunas del area urbana
comprenden 1.341 manzanas y existen alrededor de 200 barrios.2® La zona rural esta
compuesta por tres corregimientos que a su vez se dividen en 25 veredas.3 Cada Comuna y
corregimiento cuenta con una Junta Administradora Local que cuenta con 7 ediles elegidos
por sufragio universal y directo y que tienen el mismo periodo del alcalde de la ciudad y del
concejo municipal
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El 4rea de Bucaramanga es de 165 km?; las diferentes altitudes de algunos puntos del suelo
permiten que la ciudad se encuentre en varios pisos térmicos que se distribuyen en calido 55
km?, medio 100 km?y frio 10 km?.

La piramide poblacional de Bucaramanga en 2005, 2013 y 2002. Ella muestra que la poblacion
del municipio esta en franco proceso de envejecimiento: en 2005 cada uno de los quinquenios
de edad de 0 a 19 afios tienen menor cantidad de personas que el quinquenio inmediatamente
superior, de tal forma que para 2013 el asunto se ha desplazado a las barras de 0 a 29 afios y
en 2020 el asunto se presentara hasta los 39 afios, con la mayor poblacién en los grupos de 16
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a 39 afios, un aumento sustancial de los grupos de mayor edad y una reduccién de la de
menores de edad.

Figura 1. Piramide poblacional de Bucaramanga, 2005, 2013 y 2020
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Fuente: Departamento Administrativo Nacional de Estadisticas, DANE 2005-2011

Pagina 22|39



s A Bucaramanga
Si d lud y Ambient: c a p i t a I
ecretaria de Salu mbiente H
Alcaidia de Bucaramanga soslenible

GENERALIDADES SITUCION A NIVEL NACIONAL.

La problematica del consumo de drogas ilicitas vista desde una perspectiva integral estaria
compuesta por varios elementos que se correlacionan entre si: produccidn, trafico y delitos
relacionados. Esta es una problematica que se enfrenta en Colombia tanto a nivel Nacional,
Departamental como Municipal.

A nivel Nacional

Segun el informe de SIMCI el 4rea sembrada con coca en Colombia con fecha de corte 31 de
diciembre de 2012 es de 48.000 hectareas, con una importante tendencia hacia la reducciéon
con respecto a la medicién del 31 de diciembre de 2011. Solo 3 de los 23 departamentos
afectados, Norte de Santander, Caquetd y Choc6 mostraron incremento del area sembrada con
coca y 3 permanecieron estables; los demas departamentos muestran tendencia a la
reduccion. El departamento de Narifio sigue siendo el mas afectado por la presencia de
cultivos de coca, a pesar de una importante reduccién en el Ultimo afio. Las reducciones mas
importantes se presentaron en Narifio, Putumayo, Guaviare y Santander. Es importante
sefialar que los cultivos de coca detectados en el censo de 2012 ocuparon el 0.04 % del total
de la tierra cultivable en Colombia. (SIMCI, 2012) (Ver mapa 1. Grafico 1).

Mapa 1. Grafico 1. Distribucion regional segtin la permanencia del cultivo de coca 2003-2012

Distribucién reglonal sagin |a permanencia del cultivo de coca, 2003-2012

Luego 4 anos de relativa estabilidad, se
inicié en 2007, una tendencia a la
reduccidon del area sembrada con coca,
Tanto la produccion de cocaina como el
area sembrada disminuyeron a 2011

WENEZUELA

Este informe también da cuenta de los esfuerzos del Gobierno Nacional para atacar los
factores que conducen a la vulnerabilidad de los territorios, a la siembra de coca y otras
formas de delito. En 2012 se realizaron inversiones importantes en el marco de la Politica de
Consolidacion Territorial que busca el esfuerzo concertado de los gobiernos nacionales,
locales, sector privado y la cooperacidn internacional para las inversiones alcanzaron la suma
de $444.990 millones de pesos, en areas estratégicas de gestion enfocadas en desarrollo
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econdmico, desarrollo social, justicia, gobernabilidad y ordenamiento de la propiedad. Las
mayores inversiones se realizaron en los departamentos de Antioquia, Putumayo, Huila y
Cauca. (SIMCI, 2012)

Ademas de los esfuerzos en el tema de cultivos ilicitos, el Gobierno de Colombia viene
implementando otras acciones para la desarticulaciéon de bandas y grupos armados dedicados
al narcotrafico: capturas, sometimientos y neutralizaciones de actores del narcotrafico que de
manera directa o indirecta servian de auspiciadores en la producciéon y trafico de
estupefacientes. Vale la pena destacar los golpes a las bandas de narcotrafico en el oriente y
sur del pais. Ver mapas sobre Intensidad de la violencia 2011-2013 y destrucciéon de
laboratorios clandestinos, 2009-2011. (SIMCI, 2012).

Hoy Colombia es el segundo pais con mayor area de cultivos de Coca en el drea Andina,
después del Peru. Han sido asperjadas 100.578 has; mediante erradicacion manual se han
intervenido 11.134 has; Incautado 142 toneladas de Coca, 306 kilos de Heroina, 309 toneladas
de Marihuana (el mas alto en el historico nacional), 13.632 toneladas de Insumos Sélidos; y se
destruyeron 1.896 laboratorios de produccion de narcoéticos. (Ministerio de Defensa Nacional,
2013) (Ver mapas 2y 3).

Mapas 2 y 3. Intensidad de la violencia por municipio y destruccién de laboratorios clandestinos
por municipio 2011-2013
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GENERALIDADES SITUCION A NIVEL DEPARTAMENTAL.

En el departamento del Santander, junto a otros 8 departamentos, hace parte de la regién
central en la cual se concentra gran parte del drea sembrada con coca del pais. En este
departamento se detectaron 111 hectareas sembradas con coca durante el 2012, esto significa
un 81% menos que en el afio 2011 (595 hectareas) y 77 hectareas en 2013 lo que significa
una reduccién del 31% frente a 21012, en general la tendencia hacia la reduccién ha sido
positiva desde el afio 2008 cuando se report6 el pico mas alto (1791 hectareas) hasta la fecha.
(SIMCI, 2012, pag. 28). (Ver grafico 2).

Grafica 2. Presencia de Cultivos de Coca- Departamento de Santander 2006-2012
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Fuente: Elaborado| por equipo politica de drogas con base en datos del Censo de Cultivos de Coca SIMCI 2012

Como se muestra en la grafica anterior, la tendencia a la reduccion del area sembrada con
coca en Colombia, que se inicié en 2007 y se mantiene en 2013, también se ha visto reflejada
en el Departamento de Santander, sin embargo la problematica de comercializacién y otras
actividades relacionadas con la oferta de drogas ilicitas persiste, en especial con relaciéon a
poblacién vulnerable como son mujeres y menores, frente a los cuales se presenta una
creciente instrumentalizacién para el trafico y la comercializacion, situacion que se ve
agravada con la practica de induccion al consumo como mecanismo de reclutamiento.4

Frente a este fendmeno, tanto el Gobierno Nacional como el Gobierno Territorial, han
ejecutado acciones conjuntas para reducir sustancialmente la oferta de cultivos ilicitos en el
departamento.
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A través de la Politica de Consolidacién y Reconstruccién Territorial, se han implementado
diferentes estrategias que apuntan a este objetivo.

Segiin el avance de los programas de Desarrollo Alternativo del Gobierno Colombiano,
implementados por la Unidad Administrativa de Consolidacién Territorial, para 2012 en el
departamento de Santander se atendieron 76 familias en 2 municipios, con una inversién de
228 millones de pesos en proyectos productivos de Palma y Cacao; y 2401 familias en 82
veredas inscritas en la estrategia post erradicacion y contencion. (SIMCI, 2012, pag. 78).
Ademas de ampliar la presencia institucional a través de los diferentes programas, el
Gobierno también hace frente al fendmeno de la oferta de drogas ilicitas mediante acciones de
choque.

En 2012 se erradicaron manualmente 228 hectareas y en 2013, 186 hectareas sembradas con
coca y no hay reporte de areas asperjadas. Las incautaciones crecieron un 36,5% en todo el
pais en 2012, el 15% se dio en Santander (SIMCI, 2012, pags. 81-90).

En 2012 se incautaron 1.414 Kg de hoja de Coca, 792 Kg de pasta basica de Coca, 1.441 Kg de
base de Coca; 1.138 Kg de Clorhidrato de Cocaina (SIMCI, 2012, pag. 90). Adicionalmente se
incautaron 0,011 Kg de heroina y 15.938 Kg de marihuana.5

Para 2013 las incautaciones fueron 3.919 Kg de hoja de coca, 12 Kg de pasta basica de cocaina,
118 Kg de base de cocaina, 470 Kg de clorhidrato de cocaina, 110 Kg de basuco, 13.104 Kg de
marihuana prensada, 1 Kg de heroina, 160 unidades de LSD y 280 unidades de éxtasis.

Segun los censos de coca realizados por SIMCI en los tltimos 3 afios, los laboratorios ilegales
destruidos ascienden a 2.401 en 2011, 2.480 en 2012 y 2.344 en 2013. En general las
infraestructuras desmanteladas corresponden a laboratorios de extraccién de pasta basica o
base de cocaina, laboratorios de clorhidrato de cocaina, laboratorios de heroina, invernaderos
de marihuana y laboratorios de permanganato de potasio. Segin los estudios SIMCI, si se
analiza el comportamiento histérico del desmantelamiento de estas infraestructuras se
observa que su ubicacién tiende a estar asociada a las zonas de cultivo y a la producciéon de
hoja de coca, lo cual llevaria a establecer una relacién geografica directa en la medida que se
estaria minimizando riesgos conexos a estas actividades (como en el caso del transporte), ain
en el escenario en que el Productor Agropecuario con Coca- PAC venda la hoja.

El Departamento de Policia del Santander realiza acciones permanentes de control terrestre a
las rutas de narcotrafico y micro trafico en los principales municipios. De acuerdo a la
informacién suministrada, los operativos realizados este afio arrojan cifras muy positivas en
términos de capturas por delitos de porte, fabricacién y comercializacion de estupefacientes.
Los operativos se realizan periédicamente en forma preventiva especialmente en las
temporadas altas del afio. También entre las acciones emprendidas contra los grupos
generadores de violencia, orienta sus esfuerzos a nivel nacional en la implementacién del
sistema de pago de recompensas por la captura de cabecillas de los grupos armados al margen
de laley.

Pese a la tendencia hacia la reducciéon en la produccion de cultivos ilicitos en el departamento,
la incidencia de la violencia expresada en la tasa de homicidios, desplazamiento forzado y el
incremento del hurto en todas sus modalidades, muestra un viraje de la problematica
relacionada de la oferta de drogas ilicitas muy marcada hacia el micro trafico y el lavado de
activos, entre otras actividades relacionadas.
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En 2013 se han cometido 87% menos actos de terrorismo que en 2012 que ascendi6 a 8; 238
homicidios con un incremento del 8,68% con respecto al 2012 (219); también incrementaron
los hurtos en general, en especial al comercio 876, 16% mas que en el 2012 (755); y el hurto a
personas 4.516 hurtos, 13,55% mas que en 2012 (3.977). Se presentd un homicidio colectivo
con 4 victimas en 2013. (Ministerio de Defensa Nacional, 2013).

Segun las cifras de la revista de criminalidad de la Policia Nacional para el 2012, el histérico
de homicidio comun a nivel Nacional también ha tenido una tendencia a la reduccién desde el
afio 2003 cuando se registraron 21.451 hasta el 2012 con 13.616 homicidios en todo el pais
(Ministerio de Defensa Nacional, 2013).

Pagina 27|39



Bucaramanga
capital
soslenible

SA

Secretaria de Salud y Ambiente
Alcaldia de Bucaramanga

DIAGNOSTICO DEL PROBLEMA EN EL MUNICIPIO DE BUCARAMNGA

A continuacion se presentan los estudios realizados en las principales universidades de la
ciudad de Bucaramanga: UIS, UNAB, UPB, UDES en los ultimos cuatro afios (2010 - 2014)

En la poblacién bumanguesa los estudios muestran que la prevalencia del consumo de alcohol
es mayor al 80% en poblacidn general y poblacién universitaria, le sigue el consumo de tabaco
en el 34% en poblacién universitaria y el 3,8% en adolescentes. (Ver tabla 31)

Tabla 31. Relacion de estudios en consumo de alcoholismo, tabaquismo y

sustancias psicoactivas.

/Dise INSTI
no . . TUCIO
Autor epide Mectl::g/ Ti Resultado N/UNI
miol6 VERSI
gico DAD
El CA (g) semanal fue de 83.5 IC (77.6,
89.3), ajustado por edad, escolaridad e
indice de masa corporal (IMC) de108.7
Consumo IC (100.1, 117.3) para hombres y de
de alcohol 55,5 IC (53.4, 57.6) para mujeres,
Oscar reseo de' (p<0.001). Segin CAGE, 14.8% IC (8.0,
Fernan 108su alcohig)lismo 21.6) de la poblacién, 22.6% IC (11.3,
do Disenl J 34.0) de los hombres y 7.3% IC (2.9,
. etos y : e
Herran, 0 . 14.2) de las mujeres se clasifican en
; entre alcoholismo . . UIS
Maria descri riesgo alto de alcoholismo (p<0.001). La
. 18y 60 en . ; .
Fernan ptivo afos  Bucaraman ingesta de energia asociada con el CA
da a por ocasion es de 778.2 kilocalorias IC
Ardila 8 (717.5, 838.9). No se encontré relaciéon
Colombia, L
2002-2003 entre el CA y el IMC. El sexo se relaciond
con el CA (p<0.001). Ninguna variable
bioldgica, sociodemografica o dietaria se
relacioné con el RA. considera como un
toxico en esta poblacion.
Ochenta y nueve por ciento de la
poblacién  consume  alcohol, sin
Expectativa diferencias por edad, sexo, indice de
Maria senel masa corporal, la educacién o el nivel
Cross . s . o
F. i 601 consumo de socioecondmico. Expectativas positivas
Ardila, . alcohol en relacionadas con la desinhibicién y la UIS
< seccio adultos ., .
Oscar F. nal Bucaraman sensacién de poder con una razoéon de
Herran. ga, prevalencia (PR) de 1,33 (95% intervalo
Colombia de confianza de 1,06 a 1,67) y una edad

de menos de 16 afios, cuando comenzod
el consumo de alcohol, con un PR de
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confianza 1,15 (95% intervalos de 01.08
a 01.23), fueron las dos tnicas variables
explicativas para el consumo de alcohol.
Conclusiones: consumo de alcohol se
asocia mas con el contexto social y la
integracion del grupo que con los
comportamientos individuales

Jorge
Arturo
Martine
Z,
Walter
Amaya,
Horacio
Alfredo
Campill
o,
Adalber
to
Campo,
Luis
Alfonso
Diaz

Diseni

transv
ersal

2.586
estudia
ntes

Factores
asociados
con el
consumo
diario de
cigarrillo en
adolescente
S
estudiantes
de basica
secundaria
de
Bucaraman
g3,
Colombia

La edad promedio fue 13,0 afios; 54,9%
era varones; 32,0% cursaba sexto
grado; 31,7%, séptimo; 25,2%, octavo, y
11,1%, noveno; 67,1% estudiaba en
colegios oficiales. El consumo diario de
cigarrillo durante el mes anterior fue de
3,8% (IC95% 2,7 a 4,9). La regresion
logistica mostr6 que tener un mejor
amigo fumador o consumidor de alcohol
(OR=3,71; 1C95% 1,71 a 8,04), referir
mal rendimiento académico (OR=3,83;
1C95% 1,03 a 14,18) y tener mas afios
de edad (OR=1,44; IC95% 1,19 a 1,75)
se asociaba con el consumo diario de
cigarrillo. Conclusion. Uno de cada 26
estudiantes de basica secundaria del
area metropolitana de Bucaramanga
consume diariamente cigarrillo. Tener
un mejor amigo fumador es el factor
mas fuertemente asociado.

UIS - UPB
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FINALIDAD DEL PLAN

La definicion de la direccionalidad de este plan ha surgido en torno a la necesidad de hacer
visible el fendmeno del consumo de alcohol y otras sustancias y su impacto negativo sobre
areas fundamentales para el desarrollo humano y social del Municipio. De igual forma, se ha
reconocido la necesidad de tener un marco comun que apalanque la articulacién e integraciéon
de las acciones, lo cual permitiria ejercer control sobre la mayor cantidad de factores y
variables que operan sobre los origenes del problema y de sus manifestaciones, asi como
sobre las respuestas.

A su vez, se espera optimizar la distribucién de los recursos (técnicos y financieros),
comunmente escasos ¥ finitos, y asi maximizar el bienestar y garantizar el derecho de todos y
todas a acceder a oportunidades para prevenir, mitigar y superar las condiciones y factores
que hacen mas dindmicos los riesgos y la vulnerabilidad frente al consumo de SPA.

En consecuencia, la finalidad ultima del plan es reducir la incidencia y prevalencia del
consumo de sustancias psicoactivas en Bucaramanga y mitigar el impacto negativo del
consumo sobre el individuo, la familia, la comunidad y la sociedad.

*SPA: sustancias psicoactivas
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OBJETIVOS

El plan propone un esquema-marco general que pretende orientar las acciones en prevencidn,
mitigaciéon y superacién de los riesgos y dafios asociados al consumo de alcohol y otras
sustancias, con particular énfasis en los aspectos: uso de SPA en menores de edad, uso
indebido de medicamentos y sustancias volatiles, uso problema y dependencia de sustancias
licitas e ilicitas.

Para reducir la incidencia del consumo de SPA en el municipio es necesario avanzar hacia el
logro del primer objetivo estratégico, para el cual se propone el eje operativo de Prevencién y
cuya meta es evitar/ prevenir el inicio y uso indebido de sustancias psicoactivas en cualquier
momento del ciclo vital.

Reducir la prevalencia de consumo y mitigar el impacto negativo exige acercarse hacia el
segundo objetivo estratégico y, consecuentemente, al desarrollo de los ejes operativos de
Mitigacién y superacidn, cuyas metas son: evitar/prevenir que quienes ya se han iniciado en
el consumo transiten a patrones de uso problema o a la dependencia (prevalencia); evitar que
quienes ya se han iniciado en el consumo, corran riesgos continuados, vean afectada su salud
fisica, mental, emocional, familiar y social y que por efectos de su consumo pongan en riesgo a
terceros (impacto); y evitar que quienes hayan superado su condicién de consumidores
activos por voluntad y hayan mantenido un estilo de vida libre de “drogas”, retornen a él
(prevalencia).

Algunas de estas metas pertenecen tanto a un eje como al otro, lo cual refleja la interrelacion
existente entre ellos. Construir capacidad de respuesta es el cuarto eje operativo con el cual se
busca movilizar esfuerzos para el logro de todos los objetivos estratégicos y en particular el
tercero.
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EJES OPERATIVOS

Prevencion

En el marco de la proteccion social, la prevencién es una estrategia para manejar o gestionar
mas efectivamente el riesgo social. Se pone en marcha antes de que el riesgo se manifieste y
buscan reducir la probabilidad de que un choque adverso afecte la salud, la calidad de vida y
el bienestar de las personas, los hogares y las comunidades. En este caso, los “choques” hacen
referencia a los factores de riesgo que operan en los niveles macrosociales, microsociales y
personales, que hacen parte del escenario vital de todos quienes vivimos en esta sociedad y
cuya manifestacion refleja la concurrencia de diversidad de condiciones y circunstancias mas
o0 menos probables, segin el grado de vulnerabilidad del sujeto, grupo o comunidad. Dado que
la meta del eje prevencién es evitar/ prevenir el inicio y uso indebido de sustancias
psicoactivas en cualquier momento del ciclo vital, es necesario operar sobre condiciones o
variables contextuales, situacionales, familiares e individuales que incrementan el riesgo y la
vulnerabilidad frente al inicio y mantenimiento del uso sustancias licitas e ilicitas, en
particular aquellas que son mas predictores del riesgo y aquellas que se pueden intervenir
con los recursos que se tienen o que es posible potenciar.

En el escenario de la prevenciéon como gestion de riesgos las “drogas” licitas e ilicitas existen,
por lo que es preciso ofrecer los medios que permitan “convivir” con ellas optando por no
probar tan tempranamente sustancias licitas y, si se entra en contacto con ellas, no probar las
ilicitas.

Mitigacion

La mitigacion busca reducir los efectos negativos de los riesgos, tanto antes de que se
materialicen como cuando ya lo han hecho y se han convertido en “dafios”. Para cumplir con
las metas se necesita intervenir las condiciones que inciden en que haya transicién a patrones
de mayor compromiso con el consumo, la instalacidon de un estilo de vida o la ocurrencia de
riesgos y dafios producidos por patrones de uso nocivos para la salud por exceso de
autoindulgencia, porque se trivializan las consecuencias o porque catalizan conductas
sexuales o practicas de uso de alto riesgo.

Este eje concentra acciones propias de la prevencion terciaria, algunos aspectos de la
prevencion secundaria, asi como las de la prevencién indicada. En otras palabras, opera
acciones intermedias y previas al tratamiento mismo a implementarse en ambitos formales e
informales (educativos, laborales, comunitarios y sanitarios). Es complementario a los
servicios de tratamiento y permite reducir los riesgos asociados a diversos patrones de
consumo, asi como a la dependencia, en casos en los que atin no hay acceso a un tratamiento
formal por diversos motivos.

Superacion

La superacidn busca aliviar el “choque” cuando ya se ha producido. Este eje pretende ofrecer
los medios que permitan afrontar adecuadamente la situacion de consumo y transitar hacia la
busqueda de una salida o “superacién”. Superar significa salir adelante y afrontar de la mejor
manera una situaciéon limite, echando mano de los recursos que estén disponibles.
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Superacion hacen referencia al tratamiento, la rehabilitacién y la inclusién social de quienes
han desarrollado un trastorno por dependencia a una o varias sustancias o presentan un
patréon de consumo problema en ausencia de dependencia.

Este eje opera a través del componente de atencion y asistencia en el que se desarrollan las
estrategias de tratamiento y rehabilitacién.

Construir Capacidad de respuesta

Este eje operativo responde en particular contar con capacidad de integracion, asi como de
respuesta técnica, institucional y financiera ante las demandas del consumo de SPA. por lo
tanto

La naturaleza y complejidad del fenémeno, asi como la diversidad de areas que se ven

comprometidas por su impacto, exigen la construccion sistematica de condiciones basicas que
permitan dar una respuesta oportuna y efectiva.
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METODOLOGIA DE LA FORMULACION DEL PLAN.

El presente Plan se realiz6 implementando una metodologia Integral, EL Objetivo de la
metodologia integral es la formulaciéon del Plan Municipal de Drogas de acuerdo a las
necesidades propias que en esta tematica presenten en el territorio.

Para este propdsito se realizé mesa de trabajo, el cual conté con la participacién de los actores
del Municipio involucrados en la tematica y los miembros del Comité Municipal de drogas, los
cuales se constituyeron como el grupo formulador del Plan. De acuerdo con la metodologia
Integral, l1a formulacion del presente plan incluyé el desarrollo de los siguientes pasos:

Identificacion y seleccion de los problemas relacionados con el consumo de drogas a
controlar en el nivel Municipal

Posterior a la caracterizacion de los actores involucrados, cada actor identificar y clasificar
los problemas relacionados al consumo de drogas

Descripcién de los , causas y pr de solucitn - Variables criticas en
de i i ivas del icipio de

||||||||

ACTOR COMPETENCIAS

Una vez se realiz6 el ejercicio, se les solicit6 a los participantes que incluyeran estas problematicas en
algiin componente de la cadena de drogas.

Se socializ6 el resultado y se hizo la ponderaciénio de los problemas seleccionados segun su
importancia y grado de control.
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PONDERACION DE LAS PROBLEMATICAS

To. PROBLEMATICA TMPORTANCIA TNTERPRETACION
135

Diligenciamiento de matriz

Una vez se realizaron los pasos anteriores, se solicita a los participantes que procedieron a
diligenciar las matrices que contienen las siguientes columnas: Nombre del proyecto,
Objetivo, meta, actividad, prepuesto, responsable, indicadores y poblacién objetivo.

H e- MATRIZ PLAN MUNICIPAL DE PREVENCION DE SPA - Microsoft Excel
INICIO INSERTAR  DISENODEPAGINA  FORMULAS ~ DATOS  REVISAR  VISTA
2 X, Cortr . - 5 o B 5 -
Caliori R &+ Eeajustarteto General r [% | Normal4 Normal 5 f= & .

Pegar E1COP 7 F Dot far 1 - \EE EIEE rlzl !

egar - | | . - &= 3= v . - €0 00 -ormato ar formato | Normal Buena - nsertar Eliminar Formato

P Scopiarformate N K8 7 E oA =& | B Combinarycentrar - § - % 0 | % 3 condicional = como tabla = . - -

Portapapeles 5 Fuente 5 Alinescién 5 nimero 5 Estilos celass
7 - fr
] c b E F G H |

_ &X
2 PLAN MUNICIPAL DE REDUCCION DEL CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS
3 2015
2

OBJETIVO GENERAL: Promover programas orientados a fortalecer la identificacién de los procesos que vulneran al individuo, la familia y la sociedad frente al consumo de SPA.
5
NOMBRE DEL . POBLACION
OBJETIVOS ESPECIFICOS META Actividad PRESUPUESTO | RESPONSABLES INDICADORES
5 PROYECTO BENEFICIARIA
7
]
Prevn | Mitig | Super | Rpta @ «
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RESULTADOS

Identificacion y seleccion de los problemas relacionados con el consumo de drogas a
controlar en el nivel Municipal

En este ejercicio se definieron un total de 11 problemas. Posterior a la descripcién y
explicacion de cada uno de ellos, se realizé una clasificaciéon de acuerdo a la similitud de las
tematicas teniendo en cuenta los componentes del plan para reducir el consumo de sustancias
psicoactivas.

Los siguientes son los problemas fueron identificados por ellos y agrupados por tematicas
previamente y clasificados de acuerdo a los ejes, asi:

Ejes Problemaética

e Facilidad de acceder a los drogas

o Relaciones familiares favorables para
el crecimiento del nifio / adolescente.

e Mal wuso el tiempo libre, no

Prevencion habilidades para la vida.
e Persuasion de los medios de
comunicacion.

e Apoyo de psicologos y estrategias de
prevencidn adecuadas y constantes.

e Mayor seguridad en colegios, parques
y sitios abiertos donde ofrecen las
drogas.

e Inestabilidad en la estructura de
principios y valores familiares por
alta influencia de contextos sociales y

Mitigacién culturales relacionados con
actividades ilegales.

e Falta de oportunidades sociales y
laborales.

o Falta de oportunidades y condiciones
favorables para el desarrollo
econémico y social de las poblaciones

Superacion urbanas.

e Discriminacién por su situacion
pasada de consumo
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e Desconocimiento y omision de las
responsabilidades y competencias
misionales de las instituciones
publicas y privadas

e Falta de seguimiento y control al

Capacidad de Respuesta cumplimiento de las obligaciones
legales.

e Pocos centros de rehabilitacion

o Falta de capacidades instaladas con
mayor enfoque en la mitigaciéon y
superacion.

Una vez que el grupo formulador presenté en plenaria los problemas identificados, los
asistentes procedieron a identificar las estrategias del Plan Municipal de Drogas.

Estrategias

1. Fortalecer estrategias de participacidon y continuidad de programas y proyectos de
formacioén en principios y valores, cultura de la legalidad, convivencia ciudadana y uso
del tiempo libre para poblacion en riesgo de consumo y en criminalidad asociada a
drogas, y sus familias.

2. Generar proyectos de capacitacion y formacion para proyecto de vida, inclusion
laboral y emprendimiento a nifios, nifias, jovenes y adolescentes, por el fin de prevenir
el inicio de consumo de spa en cualquier momento de su ciclo vital

3. Promover la articulacion y fortalecimiento de la oferta institucional Regional y
Municipal para generar proyectos individuales, sociales y culturales a los nifios, nifias,
jovenes y adolescentes tanto para aquellos que fueron consumidores, como para los
que no lo han sido.

4. Realizar sensibilizacién con los medios de comunicacion regionales y locales para

concientizacion sobre la influencia negativa en nifios, nifias, j6venes y adolescentes de
algunos contenidos que incitan al consumo de SPA y cultura de la ilegalidad.
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