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Un llamamiento al Parlamento Europeo a poner fin a la guerra contra los 
consumidores de drogas:
•	 defender firmemente la abolición de las leyes que penalizan el consumo y la posesión de 

drogas para uso personal;

•	 fomentar la participación de la sociedad civil y de las personas afectadas en la elaboración, 
aplicación y evaluación de las políticas;

•	 reforzar la recogida de datos, la vigilancia de la salud y los programas de investigación para 
hacer un seguimiento de la despenalización;

•	 llevar una voz progresista y humanista a la escena internacional pidiendo el fin de la guerra 
contra las drogas y que las políticas en materia de drogas estén en consonancia con los 
objetivos de desarrollo sostenible y las recomendaciones del Grupo Pompidou1.

Aplicar y financiar intervenciones de reducción de daños basadas en pruebas,  
en consonancia con las recomendaciones oficiales del OEDT2, la OMS3 y ONUSIDA4 :
•	 políticas ambiciosas de reducción de daños para todas las personas, teniendo en cuenta las 

necesidades específicas de las mujeres, los inmigrantes, las personas trans, las personas 
que ejercen el trabajo sexual las personas encarceladas, las personas sin hogar, los jóvenes 
y las personas que consumen sustancias en un contexto sexual (chemsex);

•	 acceso gratuito y universal a diversos tratamientos de sustitución, acceso gratuito a la 
Naloxona® (tratamiento de urgencia de sobredosis) en todas sus formas (spray nasal e 
inyección intramuscular), y su entrega comunitaria;

•	 aumentar la disponibilidad de equipos gratuitos de reducción de daños

•	 fomento de salas de consumo de bajo riesgo que ofrezcan servicios de inyección supervisada;

•	 reforzar la educación y la asistencia a las personas que se inyectan;

•	 el desarrollo de análisis y pruebas de drogas como herramienta de reducción de riesgos.

Queremos 
Que la Unión Europea, y Europa en su conjunto, trabajen por 
una política de drogas centrada en la salud, el respeto de los 
derechos humanos, la reducción de las desigualdades sociales 
y la lucha contra todas las formas represivas de discriminación 
y estigmatización. Queremos una política de drogas basada en 
evidencias.

➊ rm.coe.int/p-pg-2022-20-declaration-de-lisbonne-final-fr/1680a96ad1➋ www.emcdda.europa.eu/publications/joint-publications/preven-
tion-and-control-infectious-diseases-among-people-who-inject-drugs-2023-update_en ➌ iris.who.int/handle/10665/360601➍ www.unaids.
org/en/resources/presscentre/featurestories/2017/june/20170621_harm_reduction

Hacemos
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PONER FIN A LA GUERRA 
CONTRA LAS DROGAS EN 
EUROPA Y EN EL MUNDO
En una de sus áreas de interés, "Salvar vidas: despenalización"5, 
ONUSIDA adopta la firme postura de que "la despenalización 
es un elemento esencial para acabar con el sida para 2030". 
Además, la despenalización no fomenta el consumo de drogas. 
Desde la despenalización en 2011, los niveles de consumo de 
drogas en Portugal se han mantenido por debajo de la media 
europea, sea cual sea el producto. Esto es especialmente 
cierto entre los jóvenes: dentro de la UE, Portugal tiene uno de 
los niveles más bajos de consumo de drogas en el grupo de 
edad de 15 a 34 años6. 

Las asociaciones comunitarias dan la voz de alarma 
sobre las crisis sanitarias y los problemas de las 
personas que consumen drogas

A principios de la década de 1990 surgió el concepto anglosajón 
de "reducción de daños", o reducción de los daños o riesgos 
asociados al consumo de drogas. Este enfoque pragmático de 
salud pública consiste en apoyar a las personas y trabajar con 
ellas para encontrar soluciones adaptadas y respetuosas con 
sus prácticas, con el fin de reducir los riesgos de transmisión 
del VIH y el virus de la hepatitis C (VHC).
Gracias a este vínculo con las poblaciones clave, las 
asociaciones comunitarias pueden identificar los problemas 
sanitarios emergentes y las respuestas que deben aportar.
Por ejemplo, hace 10 años empezaron a recopilar datos sobre 
el slam (consumo de sustancias psicoactivas por vía parenteral 
en un contexto sexual)7, y fueron las primeras en alertar a 
las autoridades públicas sobre los problemas asociados al 
chemsex (consumo de sustancias psicoactivas con fines 
sexuales) y en proponer soluciones adecuadas. Incluso hoy en 
día, el enfoque comunitario, que implica trabajar con un grupo 
de personas (la comunidad) unidas por los mismos problemas 
y el mismo deseo de actuar, permite a las asociaciones 
comunitarias identificar las necesidades de las personas 
en términos de reducción de riesgos sexuales y consumo 
de drogas, y apoyarlas individualmente o en grupos. Juntos, 
encuentran los recursos para desarrollar soluciones a sus 
problemas, actuar sobre su entorno y mejorar su vida cotidiana 
y su salud. Este conocimiento local les permite proponer 
acciones para prevenir la adquisición del VIH y el VHC, así 

como informar y alertar a la población sobre el desarrollo del 
problema de salud pública en que se ha convertido el chemsex. 
Hoy en día, ante la evolución y la crisis de los opiáceos en 
Canadá, Estados Unidos y el Reino Unido8, es necesario reforzar 
los sistemas de vigilancia para detectar lo antes posible las 
tendencias de consumo. Por ejemplo, el sistema de vigilancia 
del Observatorio Europeo de las Drogas y las Toxicomanías 
(OEDT) podría reforzarse mediante el análisis comunitario de 
los productos, lo que permitiría llegar a las poblaciones más 
alejadas y obtener resultados inmediatos.
Las políticas de reducción de daños y de apoyo son más 
eficaces, más fáciles de aplicar y mucho menos costosas que 
las políticas represivas9.

La despenalización fomenta la reducción de daños y 
reduce el riesgo de transmisión del VIH y el VHC 

Penalizar el consumo de sustancias psicoactivas margina 
a los consumidores de drogas. Les obliga a ocultar su 
consumo por miedo a ser criminalizados o estigmatizados, 
y les aleja del sistema sanitario y de la reducción de daños. 
Estas conclusiones son compartidas por la OMS, la ONUDD 
y ONUSIDA, que afirma que "se ha demostrado que las leyes 
punitivas bloquean el acceso a los servicios relacionados 
con el VIH y aumentan el riesgo de contraer el VIH" y que "los 
países que criminalizan a las poblaciones clave [incluidas 
las personas que consumen drogas] han avanzado menos 
hacia los objetivos de pruebas y tratamiento del VIH en los 
últimos cinco años”10. De este modo, las políticas represivas 
están frenando el descenso de las epidemias de VIH y VHC. 
Si nos fijamos en los países de la Unión Europea, aquellos que 
han despenalizado el consumo de drogas y redoblado sus 
esfuerzos en la reducción de daños tienen una prevalencia 
mucho menor del VIH y el VHC. Este es el caso, por ejemplo, 
de Croacia11 y la República Checa12, donde los usuarios tienen 
unas cien veces menos probabilidades de infectarse por el 
VIH y la mitad de probabilidades de infectarse por el VHC que 
en Polonia o Rumanía13. Además, el número de programas 
de reducción de daños desplegados es, de media, 20 veces 
superior en los países que han despenalizado el consumo14.

➎ unaids.org/en/topic/decriminalization ➏ www.ofdt.fr/publications/collections/bilans/depenalisation-des-drogues-au-portu-
gal-bilan-20-ans-apres/ ➐ bdoc.ofdt.fr/doc_num.php?explnum_id=15732 ➑ www.bmj.com/content/383/bmj.p2421➒ harmre-
ductioneurasia.org/drug-policy/criminalization-costs-2 ➊₀ unaids.org/en/topic/decriminalization ➊➊ idpc.net/news/2012/12/
croatia-decriminalizes-drug-use ➊➋ www.europarl.europa.eu/doceo/document/E-7-2010-1106_EN.html ➊➌ hri.global/flagship-re-
search/the-global-state-of-harm-reduction/the-global-state-of-harm-reduction-2022/  ➊➍ hri .global/f lagship-research/
the-global-state-of-harm-reduction/the-global-state-of-harm-reduction-2022/
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