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Se abre la sesion a las cuatro y veinticinco minutos
delatarde.

ELECCION VACANTESMESA COMISION:

— ELECCION DE SECRETARIO PRIMERO (NU-
mer o de expediente Congreso 041/000032 y nimero
de expediente Senado 571/000002).

El sefior PRESIDENTE: Buenas tardes, sefiorias. Les
pido perddn por mi retraso, que ha sido involuntario, eini-
ciamos la sesiéon.

Previamente, como alteracién del orden del dia, vamos
aproceder ala eleccion de secretario primero de la Mesa,
por renuncia de la Senadora dofia Coral Rodriguez Fouz.
Por el Grupo Socialista se propone a dofia Maria Jests
Arrate Varela Vazquez, propuesta que estoy seguro que la
Comisién aceptara por asentimiento. ¢Estan SS. SS. de
acuerdo? (Asentimiento.)

— COMPARECENCIA DEL SENOR DELEGADO
DEL GOBIERNO PARA EL PLAN NACIONAL
SOBRE DROGAS (ROBLES OROZCO) PARA
INFORMAR SOBRE LA MEMORIA DEL PLAN
CORRESPONDIENTE AL ANO 1996. A SOLICI-
TUD DEL GRUPO SOCIALISTA DEL CON-
GRESO (Numero de expediente Congreso
212/001108 y numero de expediente Senado
713/000475) Y A SOLICITUD PROPIA (NUumero
de expediente Congreso 212/001134 y nimero de
expediente Senado 713/000475).

El sefior PRESIDENTE: Ahora pasamos a orden del
dia preestablecido, que es la comparecencia del delegado
del Gobierno para el Plan Nacional sobre Drogas, don
Gonzalo Raobles Orozco, para que informe sobre la memo-
riadel Plan, correspondiente a afio 1996, a peticion del
Grupo Socialista, por un lado, y a peticién propia, por otro.

Entonces, como es habitual, le damos la bienvenida a
un hombre tan conocido y tan querido de esta Comisién
como es el delegado del Gobierno para el Plan Nacional
sobre Drogas. Don Gonzalo, bienvenido, buenas tardes, y
€l sefior delegado tiene la palabra.

El sefior DELEGADO DEL GOBIERNO PARA EL
PLAN NACIONAL SOBRE DROGAS (Robles
Orozco): Muchisimas gracias por tan amables palabras. Es
para mi siempre una satisfaccion comparecer en esta Co-
misién para cuantos temas ustedes crean conveniente.
Como haexplicado el presidente, ademas de lapeticion del
Grupo Socialista, hay una peticion propia para comparecer
aexplicar los contenidos de estamemoria; me hubieragus-
tado que hubiera podido ser antes, pero, como ustedes co-
nocen mejor que nadie, los rigores de la Camaray los pro-
blemas para conseguir un orden del dia adecuado, es decir,
entre que se solicitd la comparecenciay el momento en
gue lo podemos hacer, ha pasado mesy medio, y yo tengo

gue empezar pidiendo disculpas por el hecho de que haya
aparecido lamemoria previamente en |os medios de comu-
nicacion, cosa que yo hubiera preferido evitar, pero desde
el momento en que se produjo la peticién de comparecen-
cia ha habido, |6gicamente, en este periodo de tiempo, de-
mandas de |os medios de comunicacion y de otros muchos
colectivos. Como ustedes saben, en la construccion de esta
memoria participan muchas instituciones y muchos colec-
tivos, que |6gicamente desean conocerla cuanto antes. Lo
digo porque, como saben, era uno de |os compromisos que
siempre habiamos adquirido y yo lamento no haberlo po-
dido cumplir, pero, en todo caso, creo que tampoco cambia
€l sentido de los contenidos.

En primer lugar, debo decirles que la estructura de la
memoria que presentamos este afio tiene alguna pequefia
variacion sobre las memorias anteriores, pequeia todavia,
gue recogen basicamente cinco apartados. En primer lugar,
esta el estado de situacion, donde figuran los datos sobre
consumo, bésicamente recogidos de las diferentes encues-
tas de la Delegacion del Gobierno, los datos del sistemade
informacion, del SEIT, y losdatos de Fuerzasy Cuerposde
Seguridad del Estado. En segundo lugar, hay un capitulo,
este afio algo mas amplio, destinado alo que es la memo-
ria de la propia Delegacion del Gobierno, que, como tam-
bién recordarén ustedes, es agquella parte de la que muy di-
rectamente se responsabiliza, 16gicamente, dicho departa-
mento y ya en e mes de marzo presentamos |0 que erala
memoria como tal, de la Delegacién, no tanto del Plan Na-
cional sobre Drogas. En tercer lugar, hay datos sobre pre-
vencion y asistencia en las comunidades auténomas. En
cuarto lugar, esta el estado de situacion, comunidad a co-
munidad auténoma, y en quinto lugar se encuentra un ca-
pitulo destinado fundamentalmente a analizar el papel de
las organizaciones no gubernamentales y de las organiza-
ciones sociaes en la politica de prevencion y asistencia de
drogas.

Quiza convendria, antes de empezar a diseccionar los
contenidos de lamemoria, resaltar aguell os aspectos que ca-
racterizan de unaforma meridiana este afio 1996 o estame-
moria. En primer lugar, tengo que decirles que € afio 1996
ha sido € afio de la encuesta escolar. Hemos tenido unaen-
cuesta escolar, realizada entre 19.000 escolares, que nos ha
permitido y nos permite tener en este momento una infor-
macion actualizada que puede ser comparable con datos es-
tadisticosy sociol 6gicos de encuestas anteriores. Es ademas
¢ afio en el que, junto con laencuesta escolar, hemos explo-
tado también los datos de la encuesta domiciliaria

A nivel asistencial, e afio 1996 ha sido fundamental -
mente el afio de la reduccion de dafios, hasido el afio en el
gue se han potenciado especialmente |os programas de re-
duccién del dafio. Podriamos decir, si tuviéramos que po-
ner un titular, que el afio 1996 ha sido el afio de la meta-
dona, hemos tenido un incremento del 46 por ciento en los
programas de metadona, hemos pasado de 28.806 plazas
para personas atendidas en programas de metadona a
42.230; por lo tanto, ha habido, como digo, un aumento del
46 por ciento y es el afio en donde los programas de reduc-
cion del dafio han tenido un aumento mas importante.
Junto con eso, habria que decir que el nimero de personas
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gue se han beneficiado de estos programas de reduccién
del dafio ha sido de 165.000 y que se han repartido
2.215.000 jeringuillas o kits sanitarios. También el ambito
asistencial ha estado marcado por un aumento en la de-
manda de |os tratamientos de cocaina, todavia un niimero
en valor absoluto pequefio, pero que ha sufrido un incre-
mento, como luego diremos, importante en la demanda de
tratamientos de cocaina. Y sin lugar a dudas, en el ambito
de los consumos de heroina, que han sido y son de alguna
manera los que marcan las condiciones epidemiol 6gicas
de nuestro pais en € ambito de drogas, € dato méas impor-
tante que se deriva de las encuestas realizadas a consumi-
dores de heroina son los cambios en |os patrones de admi-
nistracion: se ha pasado de un 50,3 por ciento de uso endo-
venoso, de uso parenteral, a un 27 por ciento, 27,1 por
ciento de via endovenosa.

En materia de prevencion, ha estado caracterizado en
primer lugar por la creacion de una ponencia de homolo-
gacion de criterios preventivos, lo que hemos llamado la
ponencia técnica, es decir, que se trabajo junto con las co-
munidades auténomas, y en segundo lugar ha estado mar-
cado por los convenios de colaboracion con € Ministerio
de Educacion y Culturay con € Ministerio de Sanidad y
Consumo. El dato més destacado es que un 12 por ciento
mas de alumnos se han beneficiado de los programas de
prevencion; ha habido un aumento del 12 por ciento de
aumnos en cuanto a programas de prevencion.

En cuanto a las campafias, €l afio 1996 ha supuesto la
recuperacion de las camparfias de sensibilizacion social.
Como recordaran ustedes, fue precisamente coincidiendo
con las fechas navidefias del afio pasado cuando aparecie-
ron otra vez las campafias de la Delegacion del Gobierno,
en este caso en el ambito familiar.

En el ambito del control de laoferta, € dato més desta-
cado de todos es € importante aumento en el nimero de
operaciones. Ha aumentado el 53,41 por ciento el nimero
de operaciones respecto del afio 1995.

En el terreno normativo, lo mas destacado es la aplica-
cion por primera vez en nuestro pais de la Ley del fondo,
delaque tuvimos ocasién de hablar en profundidad en una
comparecencia especifica, y también la aprobacion de la
Ley de control de precursores quimicos. Estas dos cuestio-
nes han sido, en el ambito normativo, las que han caracte-
rizado el afio 1996.

En materia presupuestaria, o mas significativo ha sido
el aumento en las transferencias a las comunidades aut6-
nomas. Haaumentado un 35 por ciento la cantidad transfe-
rida por la Delegacion del Gobierno del Plan Naciona so-
bre Drogas a las comunidades auténomas.

En el ambito de la coordinacion institucional, les ade-
lanto —después entraré en mas detalles— que ha sido ba-
sicamente el afio en donde hemos revitalizado la colegia-
cion o la utilizacion de los 6rganos colegiados de la Dele-
gacion. Luego me extenderé més sobre este aspecto.

Estos son, digamos, los grandesttitul ares que podriamos
sacar de lo que son las caracteristicas de la memoria del
afio 1996.

Y entrando en lo que son los pormenores de esta me-
moria, les diré que en cuanto a situacién de consumo seria

lo siguiente. En primer lugar, se constata que el alcohal,
junto con el tabaco, es la droga cuyo uso esta mas exten-
dido en nuestro pais, y sin duda es la de més entidad epi-
demioldgica. Si bien escierto que las encuestas indican un
cierto descenso de su consumo, también confirman el cam-
bio en los patrones del mismo, especialmente en el caso de
los jovenes consumidores, que lo ingieren en grandes can-
tidades, en breves periodos de tiempo (fines de semana 'y
fiestas) y en espacios ligados a la diversién y a que aso-
cian en muchos casos €l uso de otras drogas. Este feno-
meno de policonsumo es una de las notas mas caracteristi-
cas de las drogodependencias en nuestro pais. Se habia
evidenciado en el modelo yatradicional ligado alaheroina
y Vuelve a aparecer nitidamente con las nuevas sustancias
y los huevos patrones de consumos.

Segundo, hay claras evidencias de que ha aumentado €l
consumo de psicoestimul antes, es decir, las anfetaminas, €
éxtasisy los similares y las drogas, por lo tanto, que pro-
ducen alteraciones en la percepcion, como son también los
alucindgenos. Por lo tanto, la segunda caracteristica, junto
con ladel acohol y el tabaco, es el aumento de lo que po-
demos llamar €l conjunto de los psicoestimulantes, es de-
cir, anfetaminas, éxtasis y similares. El consumo de estas
sustancias afecta en general a personas muy jévenes, suele
ser esporadico y se lleva a cabo con unas pautas similares
alas mencionadas anteriormente con €l alcohol. Las deno-
minadas drogas de sintesis son las que con mas fuerza han
irrumpido en Espafia en los Ultimos afios y lideran una
constelacion més amplia, en la que se encuentran las anfe-
taminas, los aucindgenos, el cannabis, la cocainay, por
supuesto, €l alcohol, cada una con un mayor o menor peso
especifico, dotando a este conjunto de una especial peli-
grosidad. Ambos fenémenos, tanto las nuevas ustancias de
sintesis como el consumo abusivo del acohol, poseen unas
caracteristicas comunes en las que conviene detenernos.
En primer lugar, se trata de jévenes normalizados, que sue-
len actuar de formaintegrada en su entorno social habitual.
En segundo lugar, el consumo se centra fundamental mente
en los espacios y en los tiempos de diversion. Tercero, las
sustancias son claves en el mundo relacional en estosjove-
nesy actlian como un gje de sociabilidad, ya sea como de-
sinhibidores o como estimulantes. Cuarto, existe una es-
casa conciencia social de sus riesgos y una cierta toleran-
ciapor parte de los adultos.

Enlo que serefiere alaheroina, que durante mas de una
década ha sido la droga que mas atencion ha suscitado, 10s
Ultimos datos confirman que su consumo esté estabilizado
0 en descenso, asi como el cambio en las vias de adminis-
tracion, que actualmente, como he dicho hace un mo-
mento, no son parenterales. Hemos pasado, les repito el
dato, de un 50,3 por ciento de viaendovenosaaun 27,1 por
ciento. No obstante, hay que insistir en que el consumo de
heroina sigue provocando la mayoria de los problemas
graves —muertes por reaccion aguda, sida e ingresos en
prisién— relacionados con e consumo de drogas ilegales
en Espafia. En cualquier caso, un porcentgje muy impor-
tante de los consumidores son personas con muchos afios
de consumo y, consecuentemente, con muchos problemas
de salud, asi como con un importante grado de deterioro
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social, que alcanza en ocasiones a la marginalidad y que
precisa una atencion social y sanitariaintensay especiali-
zada. También este afio los datos de las muertes por reac-
€ion aguda son datos esperanzadores y, como saben uste-
des, unatendenciayamantenida en los Ultimos afios. Si en
el afio 1995 las muertes por reacciones agudas fueron de
573, el afio 1996 han disminuido a 504; por lo tanto, se
mantiene una tendencia descendente. Como puede verse,
no obstante, ambos datos, tanto las muertes por reaccién
aguda como | os casos de sida estén claramente, como digo,
en linea descendente.

En cuanto a la cocaina, la Ultima encuesta escolar, del
ano 1996, refleja que entre los estudiantes entre 14 y 18
anos el consumo haaumentado ligeramente. Por otraparte,
aparece gue en algunos grupos y situaciones de consumo
la cocaina esta siendo sustituida por anfetaminas o por éx-
tasis, entre otras razones porgue estas Ultimas sustancias
son més baratas que la cocaina.

Respecto al cannabis y sus derivados, fundamental-
mente & hachis, siguen siendo las drogas ilegales de con-
sumo mas extendido. Aunque las encuestas de poblacion
general no permiten extraer conclusiones acerca delas ten-
dencias de consumo, los datos de |a encuesta escolar sobre
drogas y de otras encuestas de ambito regional o local pa-
recen indicar que en los Ultimos afios se esta produciendo
un aumento en la proporcidn de consumidores, al menos
entre los més jovenes. Precisamente, en la encuesta escolar
sobre drogas, € cannabis fue la sustancia psicoactiva cuyo
consumo aumenté mas entre el afio 1994y el afio 1996. En
términos absolutos, €l incremento se produjo en torno al 5
por ciento; es un aumento similar al que se hadetectado en
otros paises europeos y también en los Estados Unidos du-
rante la década de los 90.

En cuanto a los datos de asistencia respecto al afio
1996, cabria destacar que ha habido un nimero importante
y creciente de intervenciones asistenciales. En €l afio 1996,
el numero de intervenciones asistenciales ha sido de
154.000, mientras que en el afio 1995 fue de 120.000, es
decir, se ha producido un aumento en el ambito asistencial
del 28 por ciento. Los centros ambulatorios siguen siendo
el tipo de recurso que atiende mayor nimero de usuarios.
Hemosllegado en €l afio 1996 a 99.714 personas atendidas
en centros ambulatorios. EI mayor incremento en el nu-
mero de personas atendidas se produce, como he dicho
hace un momento, en |os programas de mantenimiento con
metadona: hemos aumentado en el afio 1996 un 46 por
ciento respecto del afio 1995, pasando, como he dicho, de
28.806 en €l afio 1995 a42.230 personas. Estos programas
también han experimentado un fuerteincremento enlosre-
clusos atendidos en prisiones. Hemos pasado, en el &mbito
penitenciario, de 2.041 personas atendidas en 1995 en pro-
gramas de metadona a 5.828 en €l afio 1996. El nimero de
personas atendidas en unidades de desintoxicacién hospi-
talariay en comunidades terapéuticas permanece estabili-
zado alo largo de los Ultimos afios.

En relacion con los programas de reduccion del dafio,
hay que sefidlar que a menos 165.000 personas se han be-
neficiado del conjunto de estetipo de programas. Asi, en el
afno 1996 se han entregado, como he dicho hace un mo-

mento también, 2.215.000 jeringuillas y kits sanitarios en
las diferentes comunidades y ciudades auténomas. Si en
anos anteriores se venia constatando un paulatino incre-
mento en la deteccion de los problemas por cocaina, este
ano es donde se evidencia claramente por primera vez €l
aumento en la demanda de tratamientos de cocaina. Hasta
ahora habia sido una especulacion, habia sido también una
intuicion; este afio se produce, aungue en términos absolu-
tos todavia en un nimero pequefio, un incremento signifi-
cativo. Hemos pasado de atender 1.931 personas en € afio
1995 aatender 2.832 personas por tratamientos de cocaina.
Significa que la demanda ha aumentado un 34 por ciento.

Respecto a los consumidores de heroina, desde el afio
1992, en que se alcanzd & maximo de 20.017 casos de per-
sonas atendidas por primera vez, este afio se ha producido
un claro descenso en las personas atendidas por primera
vez, que significa claramente que hay menos personas que
entran a consumir heroina. Por € contrario, € nimero de
admitidos a tratamiento que habian recibido tratamiento
previo ha aumentado de forma importante, pasando de los
20.000 del afio 1995 alos 28.000, lo que refleja la expan-
sién delos programas de atencién, en los que se cuentan de
una manera destacada | os programas de mantenimiento
con metadona. Es decir, hay menos personas que deman-
dan por primera vez porque hay menos consumidores de
heroina; hay més personas que siendo reincidentes en €l
consumo y en la demanda de tratamientos acceden a este
tipo de programas de sustitutivos, como es € caso de los
programas de metadona.

Finalmente, y en relacion con el tema del consumo de
heroina, hay que sefialar que también ha aumentado la
edad en la que acuden a tratamiento los consumidores de
esta sustancia, una prueba mas, como digo, del envejeci-
miento progresivo de la poblacion. La edad media de las
personas que demandan tratamiento esta en torno a los
29,3 afios en el caso delaheroina, laedad mediadeinicia-
cion en el caso delaheroinaestaen torno alos 20,6 afiosy
la edad media en los casos de muerte por reaccién aguda
por heroina en torno alos 32 afios. Como he dicho hace un
momento, el dato mas significativo es el descenso delavia
intravenosa, descendiendo del 50 a 27.

En el ambito de la prevencidn, hay que destacar de ma-
nerarelevante que en la sesion de la comision técnicainte-
rautonémicadel 2 dejulio de 1996 se acordd por unanimi-
dad la creacién de una ponenciatécnica dirigida a estable-
cer los criterios basicos de homol ogacién que deberan re-
gir las actuaciones preventivas en e conjunto del Estado.
En su elaboracion han participado las comunidades auté-
nomas, el Ministerio de Educaciény Cultura, lapropiaDe-
legacién del Gobierno parael Plan Nacional sobre Drogas,
y en ella se han establecido |os criterios béasicos de inter-
vencion gque deben de garantizar € rigor metodol dgico de
las actuaciones, entre otras, a partir de los model os teori-
cos validados, definir los objetivos de forma operativa,
adecuarse a las necesidades e incluir la evaluacion como
un aspecto mas en el disefio de los programas, y de esta
forma permitir que se vaya creando un campo de conoci-
mientos que hagan rentables las inversiones que se reali-
zan.
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En ese mismo sentido, es decir, con laintencion de po-
tenciar la coordinacion y la coherencia de las actuaciones
delos ministerios de Educacién y Cultura, Sanidad y Con-
sumo e Interior, estos ministerios firman el 19 de noviem-
bre un protocolo de intenciones para promover la educa-
cion paralasalud en la escuela. En €l se considera que la
prevencion del uso indebido de drogas y la infeccion por
VIH son una prioridad social e ingtitucional y que las ac-
tuaciones maés eficaces son la informacion sanitariay la
educacion paralasaud. En el afio 1996 también todas las
comunidades y ciudades auténomas han realizado progra-
mas de prevencidn con una variada gama de objetivos, po-
blaciones a las que van dirigidas, metodologias, etcétera.

En cuanto alaprevencion escolar y laeducacion parala
salud en el aula, dentro del disefio curricular, podriamos
decir que € dato més destacado es que 200.000 alumnos
han participado en el afio 1996 en actividades encaminadas
alaprevencion del uso y abuso de drogasy que se han in-
corporado, por lo tanto, a disefio curricular todos los mo-
delos de educacion parala salud.

En € afio 1995 fueron 178.000 los alumnos, por 1o que
supone un aumento del 12 por ciento. La formacién del
profesorado, posibilitadora de su actuacién como agente
de prevencién, hasupuesto la puesta en marchade unafor-
macién a 32.000 profesores que han participado en este
tipo de programas, y un 20 por ciento de las actuaciones de
|as organizaciones no gubernamental es se realizan en cen-
tros educativos.

En cuanto ala prevencidn comunitaria, como estima-
cion de laparticipacion directa de personas en programas a
mencionar, hay que decir que han sido 11 comunidades au-
ténomas las que han realizado este modelo de prevencion
comunitaria, y que ha supuesto la participacion de 280.000
personas. También hay que destacar que alo largo del afio
1996, como he dicho, se han desarrollado diferentes cam-
pafas en las comunidades auténomas y a nivel nacional
sobre sensibilizacion social en temas de alcohol y en me-
nor proporcién también sobre tabaco y otras drogas ilega-
les, y muy especiamente, somo he destacado, en la cam-
pafia de prevencion familiar.

En cuanto al control de la oferta, los datos, detallada-
mente, son los siguientes. A partir de afio 1995 se ha pro-
ducido un aumento considerable en el nimero de deteni-
dos por tréfico de drogas. En el afio 1996 fueron 65.707
detenidos, que ha supuesto un aumento del 48,26 por
ciento en relacién con el afio 1995, en que fueron 44.318
los detenidos. Al igual que e nimero de detenidos, €l nu-
mero de decomisos, el nimero de operaciones, ha experi-
mentado un importante aumento del 53,41 por ciento. Res-
pecto a las cantidades aprehendidas, hay que destacar que
siguen descendiendo las cantidades aprehendidas de he-
roina, pasando a 537 kilos en €l afio 1996. En relacidén ala
cocaina, en €l afio 1996 se aprehendieron 13.743 kilos, que
ha duplicado la cantidad aprehendidaen el afio 1995. Y en
cuanto a hachis, hay que decir que también se produjo un
importante aumento, un aumento del 25,52 por ciento, que
supone 247.321 kilos.

En cuanto alas actividades normativas, como les decia
hace un momento, son fundamentalmente la Ley de pre-

cursores quimicos y la reorganizacion de la estructura or-
ganicadel Ministerio de Interior.

Las actividades de la Delegacidn, aunque tuvimos oca
sion de comentarlas en su momento, han supuesto funda-
mentalmente 1o que es e impulso de los érganos colegia-
dos. Sehavuelto areunir el Consgjo superior deluchacon-
trael trafico de drogas y blanqueo de capitales, el Consgjo
Asesor y todos | os 6rganos col egiados de la Del egaci 6n del
Gobierno.

En cuanto ala coordinacién ingtitucional, la coordina
cion horizontal en la Administracion Central del Estado, se
firmo, como ustedes saben, un protocolo de intenciones y
unaadenda de 1997 con el Ministerio de Educaciony Cul-
tura, 1o que ha supuesto la puesta en marcha de 65 expe-
riencias piloto en otros tantos centros escolares, en lo que
Ilamamos zonas de actuacion preferente. Se han desarro-
Ilado, conjuntamente también con el Plan Nacional del
sida, toda una serie de programas de alguna manera desti-
nados fundamentalmente a los programas de reduccion de
dafio y programas de metadona. Y seinicio en el afio 1996
lo que después ha sido la culminacién, en e afio 1997, de
un convenio con €l Inem, que esta en este momento po-
niendo a disposicion 5.000 plazas para proyectos de for-
macion e insercidn profesional, escuelas-taller y casas de
oficios.

Se han realizado numerosas jornadas y estudios sobre
los nuevos patrones de consumo, sobre represion y trata-
miento, con &l Consgjo General del Poder Judicial, conlas
comunidades auténomas, con el Plan Nacional del sida,
con el Consejo Superior de Deportes. Ha habido interven-
ciones con los planes autondmicas, con |as organizaciones
no gubernamentales; en este terreno de las organizaciones
no gubernamentales, hay que destacar, |6gicamente, la es-
pecial relacion que hay entre la Delegacion del Gobiernoy
estas organizaciones que nos permite en este momento ha-
blar que en el afio 1996 se gestionaron un total de 35 enti-
dades subvencionadas, 79 programas por importe de 425
millones de pesetas. Con &l Ministerio de Asuntos Socia-
les, que como saben ustedestiene unalineade financiacion
para €l tema de drogas, podemos decir que en el afio 1996
se destinaron 775 millones de pesetas desde € Ministerio
de Asuntos Sociales a financiar proyectos de organizacio-
nes no gubernamentales. Y en este contexto de lasrelacio-
nes con & mundo asociativo, la Delegacion del Gobierno
tiene dos comisiones mixtas, una con la Coordinadora de
organizaciones no gubernamentales, y otra con UNAD,
gue como saben ustedes es la federacion que agrupaa 270
asociaciones del mundo de |a drogodependencia.

El afio 1996, también les he dicho, se caracteriza por la
aplicacion de la Ley del fondo, que nos permitié destinar
por primeravez en nuestro pais cantidades provenientes de
|os decomisos a los narcotraficantes, que sirvieron parafi-
nanciar a comunidades auténomas, organizaciones no gu-
bernamentales y Cuerpos de Seguridad del Estado.

Por dltimo, también en cuanto a las campafias, les he
hablado de la campafia «Evita las drogas, dialoga con tu
hijo», que se puso en marcha precisamente en diciembre
del afio 1996 y que ha supuesto revitalizar laidea de la co-
municacién familiar, €l didlogo familiar como instrumento
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de la prevencién. Es una campafia que hemos valorado y
hemos realizado un estudio sobre su cobertura. Hay que
decir que la cobertura, en porcentaje, ha sido del 72 por
ciento; que la cobertura, en nimeros totales, ha sido de 25
millones de personas; y 63 millones en el nimero total de
impactos realizados.

Otra de las actividades destacadas en el ambito de la
prevencion fue la realizacion de camparias conjuntas, es-
pecialmente en el ambito de la sensibilizacion, con €l Plan
Municipal de Madrid, que nos permitio realizar una serie
de estudios y de trabajos, através de la radio, en preven-
cion escolar, con los colegios de la Comunidad de Madrid.

En cuanto al ambito presupuestario, decirles a ustedes
que €l total del gasto realizado por la Administracion cen-
tral y los planes autondmicos ascendié a 26.847 millones
de pesetas y que de estos millones de pesetas podemos de-
cir lo siguiente: El gasto realizado por la Administracién
central aumento el 3,2 por ciento respecto a1995 y la can-
tidad transferida desde la Delegacion del Gobierno a los
planes autonémicos aumentd el 35 por ciento, pasando de
2.469 a 3.347 millones. También hay que decir quelos pla-
nes autondmicos han incrementado sus presupuestos €l 2,9
por ciento, pasando de 16.000 millones de pesetas en €l
ano 1995 a 16.529 en €l afio 1996.

Yo creo que esto es |0 més caracteristico de lamemoria
del afio 1996. De alguna manerarecoge unaradiografia ex-
haustiva de cudl es en este momento la situacion en cuanto
a consumo, asistencia'y control de la ofertay relaciones
institucionales. Espero haber sido suficientemente claro
para que SS. SS. tengan ocasién de juzgar en este mo-
mento |os datos de esta memoria.

El sefior PRESIDENTE: Tiene la palabra nuestro que-
rido compariero y portavoz del Grupo Socialista, don An-
tonio Martinén Cejas.

El sefior MARTINON CEJAS: Este afio 1996, del que
trata la memoria de que estamos hablando, €l sefior dele-
gado ha querido calificarlo como el afio de la metadona,
creo que tiene mucha razon al decirlo asi; pero ha sido
también, me parece que es necesario decirlo, un afio hi-
brido, en € sentido de que la Delegacion del Gobierno ha
tenido dos etapas de responsabilidad politica diferente;
una primera de responsabilidad politica del Gobierno so-
cidista, y otrade responsabilidad del Partido Popular.

El sefior ministro, en laintroduccion o salutacién con la
gue seiniciaestamemoria, exactamente en la presentacion
de lamemoria, considera que el afio 1996 es un afio que ha
significado un claro punto de inflexion. Desconozco bien
€l significado que el sefior ministro puede darle al término
punto de inflexién, que es de esos términos matematicos
gue suelen usarse mal cuando se usan en el lenguaje habi-
tual; pero s e sefior ministro ha pretendido decir que ha
supuesto un cambio de rumbo, €l inicio de una etapa me-
jor, me parece que €l sefior ministro se equivoca, y espero
tener ocasion de poder explicar de forma mas detallada lo
gue ahora digo. Es una memoria que contiene muchos da-
tos, yo creo que el sefior delegado ha hecho referencia a
ello. Relaciona mucho la actividad de las administracio-

nes, de todas las administraciones y, desde luego, creo que
cualquieraque le eche unaojeada, ni siquieraseriaimpres-
cindible una lectura detallada, Ilegara a la conclusion de
gue € sefior delegado del Gobierno ha tenido una intensa
actividad en los meses del afio 1996 en que ha estado al
frente de la Delegacion.

Pero lamemoria, que eslamemoriadel Plan Nacional,
eslamemoria de todos, me parece que es una oportunidad
magnifica para que reflexionemos acerca de como estan
los problemas relacionados con el fenémeno de las drogas.
es una buena oportunidad, pues, para preguntarnos si las
cosas van mejor, cud eslaeficacia de las politicas que se-
guimosy de las que todos somos en buena parte responsa-
bles. No puedo, sefior delegado, dejar de comentarle, usted
ha iniciado préacticamente su intervencién haciendo alu-
sién a ello, que nuncatan tarde un delegado del Gobierno
habia presentado la memoria de esta Comision. El récord
se habia batido en el afio 1993, que fue presentada el 14 de
diciembre; pero o ha conseguido usted, laha presentado €l
18 de diciembre en esta Comisién. Tengo la tentacion,
pero creo que seré capaz de resistirme, de leer lo que usted
dijo en aguel momento a delegado del Gobierno; porque
simplemente vendria a poner en evidencia el talante dis-
tinto con que usted trataba alos del egados del Gobierno de
la época socialista, a como nosotros intentamos tratarle a
usted. Pero supongo que tampoco eso conduce a nadaim-
portante.

I ntentemos centrarnos en lo que esimportante; ¢Quétal
van los problemas de las drogas en Espafia? ¢Como nos
va? Yo creo que hay dos grandes areas, intentando resumir
un poco, porque —insisto— la memoria esta llena de da-
tos, pero echo de menos mas andlisis, mas explicacion sin-
tética de lo que ocurrey, por tanto, més valoracion global
delo que esta pasando y de cudl esladireccion del camino
gue la sociedad espafiola esta recorriendo sobre este
asunto.

Podriamos distinguir los dos grandes aspectos en los
gue se pueden dividir estos problemas, € aspecto criminal
por un lado, y €l aspecto sanitario, €l que afectaala salud
de los espafioles, por otro, aunque por encima de todo eso
y todo eso mezclado da lugar a una preocupacion social, a
una percepcion social del problema que sin duda también
forma parte del propio problema. ¢Desde € punto de vista
sanitario ha mejorado? Yo creo que a la vista de los datos
gue la propiamemoria contiene, se puede decir que el con-
sumo de drogas no ha disminuido en Espafia. Y si hubiera
gue elegir entre si ha disminuido o ha aumentado, pues la-
mentablemente me parece que habria que inclinarse por
decir que ha aumentado el consumo de drogas en Esparia.

Hay un dato que a mi me haimpactado mucho, procu-
raré no entrar en excesivos datos, pero éste me haimpacto
particularmente: el 40 por ciento de los que tienen 18 afios
han consumido cannabis en los Ultimos doce meses. No
pensaba yo que fueratan fécil €l acceso a este tipo de dro-
gas que son ilegales, que estan perseguidas, que hay un
aparato policial impresionante que nos cuesta dinero a to-
dos, para que al final practicamente la mitad de los chicos
de 18 afios han consumido cannabis en los ultimos doce
meses. Hay otros datos relativos a todo tipo de sustancias.
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Me parece que no vale la pena entrar, yo creo que e sefior
delegado ha hecho alusion a ello; préacticamente me limita-
riaarepetir lo que él yahadicho. ¢Pero cud esel resultado
final? ¢Consumimos menos drogas |os espafioles? ¢Con-
sumimos mas? Sefior delegado, nuestra apreciacion es
que, si hubiera que elegir, insisto, estamos consumiendo
mas, no ha disminuido el consumo de drogas.

Lo que no hace lamemoria, y supongo que no lo hace
porgue no debe ser f&cil hacerlo, es hablar de la adiccién
gue producen las drogas. ¢Cud es € nivel de adiccion que
se halogrado en Espafia, que se ha alcanzado en Espafia?
¢Mejora € nivel de adiccién? ¢Hay menos adictos alas
drogas hoy que ayer?

El caso del acohol, que es uno de los pocos productos
donde parece ser que disminuye el consumo per cépita de
los esparioles, donde se ha modificado el habito de con-
sumo o laforma de consumir, sin embargo la memoria no
sedefine acercade si estos nuevos habitos, por parte delos
jovenes principa mente, de consumo de fin de semana, son
habitos que producen mayor adiccion que los habitos de un
consumo méas moderado diariamente pero mas frecuente.
Por tanto, desde € punto de vista epidemiol 6gico de cudl
es la situacién, por un lado las cosas no estan bhien, y por
otro no tenemos informacion.

¢Qué atencion se presta a quienes la necesitan? Laim-
presion que tenemos, sefior delegado, es que el esfuerzo
del Gobierno, el esfuerzo suyo principalmente, se ha diri-
gido a disminuir la percepcion socia del problema, a que
la ciudadania visualice menos €l problema de la droga, a
gue la poblacion se haga a laidea de que € problema va
mejor, de que la actuacién del Gobierno —en una pala-
bra— ha sido y es una actuacion tan eficaz que ahorase ve
amenos personas pinchandose en las calles o que ahora se
ve a menos drogodependientes deambulando por las ace-
ras. Eso quiz4 donde de forma més nitida se pueda ver es
con lametadona, en el afio de la metadona.

Espero ser capaz de expresarme con precision en e sen-
tido de que, por un lado, nos alegramos de que las politicas
de reduccién de riesgos progresen, pero también hemos de
manifestar nuestra preocupacion por que esta politica de
reduccion de riesgos no vaya acompafiada de una politica
eficaz de reduccion de las adicciones. No se trata (parece
superfluo que le diga esto al sefior delegado) de sustituir la
adiccion ala heroina por la adiccion a la metadona. Los
programas de metadona se han concebido, no voy a decir
exclusivamente, pero si principalmente, como programas
quetienen €l objetivo de lograr que los drogodependientes
den por finalizada su adiccion. El salto tan espectacular
desde unas 29.000 personas en tratamiento de metadona a
42.000 personas no es solo un problema de més litros de
metadona, sino que tiene que ser o debe ir acompafiado de
un mejor y mayor dispositivo de prestacion de asistencia.

Donde si resulta total y absolutamente espectacular €l
consumo de metadona es en € interior de las prisiones: se
ha pasado de unos 2.000 drogodependientes en prisién a
unos 6.000, préacticamente se ha triplicado el nimero de
personas atendidas con metadona en el interior de las pri-
siones. Tengo a certeza casi absoluta, sefior delegado, de
gue en este afo no se ha producido un aumento paralelo de

personal especializado en € interior de las prisiones para
conseguir la atencidn adecuada en €l seno de las prisiones
de esas 6.000 personas que reciben metadona.

Sin embargo, la atencion a los drogodependientes con
problemas juridico-penal es, |os programas en comisariasy
juzgados, los programas alternativos a la privacion de li-
bertad disminuyen. Los programas en comisarias y juzga-
dos en € afio 1995 atendieron a 12.000 personas, en €l afio
1996 a 8.000 personas, supone una reduccion de un tercio.
Los programas de libertad alternativos ala prision han pa-
sado de atender a 2.386 personas, disminuyendo a 2.131
personas. Este dato de menor atencién a drogodependien-
tes con problemas juridico-penal es se produce simulténea-
mente en un afio donde aumenta de forma importante,
como muy bien ha sefidlado el sefior delegado, el nimero
de detenidos. Por tanto, se produce una situacion que a
menos [lama la atencién: simultdneamente se produce que
por un lado aumentan los detenidos, y por otro lado la aten-
Ccion a esos detenidos en las comisarias, en los juzgados y
con programas alternativos ala prisién, disminuyen.

No sé s éste es el lugar idoneo parareferirme alo que
ahora voy a hacer, pero no he encontrado otro mejor. La
aplicacion del articulo 25 de la Ley 1/1992, de 21 de fe-
brero, que habla, como todos recordaran, de la sancién
administrativaal consumo en piblico de drogasy que con-
templala posibilidad de que esa sancién econémica sea
sustituida por la incorporacion del sancionado a un pro-
grama de deshabituacién, aumenta ligeramente del afio
1995 al afio 1996, cuando habia sufrido un importante au-
mento del afo 1994 a afio 1995. He dicho que se produce
un aumento, debo precisar: aumentan las sanciones, pero
disminuyen los que se incorporan a 25.2; es decir, aque-
Ilos que sustituyen la sancién por ladeshabituacién, dismi-
nuyen ligeramente, muy ligeramente.

La Comision, en lalegislatura pasada, en el informe al
gue tanto nos referimos y que con tanta frecuencia todos
hacemos alusion a él, tenia un parrafito dedicado ala apli-
cacion de este articulo 25, parrafito que me permito leer
con brevedad, sefior presidente: Las Cortes Generales re-
comiendan analizar la eficacia de la regulacion de la san-
cion administrativa por € consumo en publico de drogas,
con € fin de evaluar su aplicacién. Me parece que €l in-
forme de la Comision de la legislatura pasada fue pru-
dente, se limit6 a plantear la conveniencia de evaluar la
aplicacion de este articulo. Porque lo que no sediceen la
memoria, nunca se haya dicho en una memoria pero posi-
blemente debamos empezar a entrar, es € niimero de san-
ciones en aplicacion del 25.1, que no se han incorporado al
25.2, efectivamente se han cobrado, y, por tanto, empezar
adibujar cual eslaeficaciade estamedida, lautilidad dela
medida, si es una medida positiva, y entonces tendriamos
gue apoyarla, continuar apoyandola, o, por € contrario, se
puede convertir en una medida mas bien negativa.

Un capitulo importante, sin duda, en toda politica sani-
tariaeslaprevencion delasalud. Hablando, como estamos
hablando, de situaciones de enfermos que se ven someti-
dos a una adiccion grave, la prevencion cobra una fuerza
espectacular. El sefior delegado ha hablado de la campafia
«Evitar las drogas, dialogacon él» queibadirigida, parece
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ser a los padres para que los padres dialogaran con los
hijos, 0 aveces he oido también decir que ésa erauna cam-
pafia dirigida a la familia en su conjunto, para que se ha-
blara en el seno de la familia. Ha hecho referencia a na-
mero de personas, los millones de personas que en algin
momento vieron esa campara, tuvieron informacion
acerca de esa campafia; pero no he oido la evaluacién de
esa campafia. ¢Hoy en Espafia los padres hablan méas con
los hijosy los hijos hablan més con |os padres? Aunque no
se hubieralogrado ese objetivo, ¢hoy los padres esparioles
SON conscientes mas que ayer, mas que antes de esta cam-
pafia, de lo bueno que es hablar con los hijos para que los
hijos no caigan en el mundo de la adiccién a las drogas?

Sefior delegado, como tantas veces hemos dicho, esta
campafia en nuestra opinion forma parte de la propaganda
en que el Gobierno quiere situar buena parte de su politica
en materia de drogas, porque forma parte de lo que e Go-
bierno pretende dar a entender y es que el Gobierno del
Partido Popular ha logrado que haya menos drogodepen-
dientes en las calles y que la percepcién social del pro-
blema ha mejorado, que los espafiol es tengamos laidea de
gue las cosas ahora, con el Gobierno del Partido Popular,
van mejor, como con tanta frecuencia suele decir e presi-
dente del Gobierno, que Espafia va bien. Sin embargo, to-
doscoincidimos, o deciamosen laComision en el informe
de lalegislatura pasada, que € principal instrumento para
una prevencion eficaz, que cualquier prevencion en serio
acerca de estos problemas exige la prevencioén en la es-
cuela, la educacion parala salud de unaforma seria, rigu-
rosa. Aungue ya sé que se ha firmado un convenio o un
acuerdo entre el Ministerio del Interior, el Ministerio de
Sanidad y el Ministerio de Educacion, tengo laimpresion,
sefior delegado, de que las cosas no han mejorado. Seria
injusto por nuestra parte que habiendo tomado posesién
précticamente a la entrada del afio 1996, pudiéramos re-
procharle que no haya mejorado la situacion de la educa
cion parala salud en las escuelas espafiolas, hablando del
afo 1996. Acabando yael afio 1997 quizés pudiéramos de-
cirle que alguna responsabilidad mas pudieratener.

El espectaculo a que ha sido sometida Espafia entera
con ladiscusion sobre el Plan de humanidades de laminis-
tra, o del Gobierno en su conjunto, al final estamos ha-
blando de un proyecto de real decreto, yo creo que pone en
evidencia € desenfoque grave gque se esta produciendo en
aspectos esenciales de la educacion en Esparia, y que se
esta prestando mas atencion a muy discutibles problemas
educativos acerca de lo que los chicos son capaces de
aprender y muy poca atencion, por € contrario, a cuestio-
nes que son fundamental es para millones de alumnos espa-
fioles.

En el aspecto criminal, sefior delegado, comentaba us-
ted antes, y yo también, que el nimero de detenidos ha au-
mentado de forma importante del afio 1995 al afio 1996, y
gue también hubo un aumento importante del afio 1994 al
afo 1995. De forma paralela, e nimero de decomisos ha
seguido el nimero de detenidos 'y, sin embargo, €l nimero
de procedimientos judiciales no ha seguido de forma para-
lela, sino que por el contrario ha disminuido de forma
apreciable. Comparando €l afio 1994 con el 1996, el nu-

mero de detenidos se ha méas que duplicado, €l nimero de
decomisos se ha mas que duplicado y el nimero de proce-
dimientos judiciales ha descendido el 40 por ciento aproxi-
madamente.

No se entienden bien estos datos, aqui hay algo que no
encaja bien. Al ser el nimero de detenidos muy similar a
nimero de decomisos, queremos entender que el total de
detenidos no ha sido en operaciones en que el nimero de
detenidos haya sido muy importante, que unaoperacion dé
lugar a muchos detenidos, sino que dalaimpresion de que
€l nimero de detenidos por operacion de decomiso, alguno
habra en la mayoria de los casos, es pequefio.

El nimero de kilos que se han decomisado en Espariaes
importante, yo creo que ése es un asunto donde cada vez
gue € Gobierno del Partido Popular publicita con éxito a-
gunade sus exitosas operaciones policiaes, todos nos ale-
gramos, y todos nos entristecemos cuando tenemos noticia
del fracaso de algunas operaciones policiales, aunque el
Gabierno del Partido Popular no las publicite con tanto en-
tusiasmo como las primeras. Espafia sigue siendo, sefior
delegado, el primer pais de Europa en el decomiso de ha-
chis, €l primer pais de Europa en el decomiso de cocainay
algo hemos mejorado, ya estamos en € quinto lugar, en €l
decomiso de heroina.

Anteslogréresistir latentacion de leer algo, pero ahora
Creo que no voy aresistir, si soy capaz de encontrar € Dia-
rio de Sesiones que busco. El 19 de octubre de 1993 usted
deciaalgo queteniaciertaldgicaaparentey que, por tanto,
se convertia en una |l 6gica perversa. Tener el récord de ser
el primer pais en decomiso de hachis y de cocaina, y €l
cuarto de heroina, en aquellaépoca éramos el cuarto en he-
roina, ahorasomos el quinto, hemos mejorado un poquillo,
al margen de lo que siempre se pone como coletilla, la ca-
pacidad operativa de los medios policialesy demés, me pa-
rece que denota algun otro problema de fondo, no del
fondo de ése delaLey del fondo, sino problema de fondo,
Yy €s que nuestro pais no solo es punto de paso y se ha con-
vertido en algo que, por cierto, usted —usted era el dele-
gado del Gobierno en aquel momento—, denuncia en un
articulo que luego tendré la ocasion de comentar. Yo creo
gue don Gonzalo Robles en € afio 1993 no tenia excesiva
razon; quizas tuvieraalgo de razén en estas cosas, pues te-
ner larazédn total y absoluta no esféacil, y no tener ninguna
razén es casi imposible.

Seguimos siendo un pais que captura mucho, decomisa
mucho y lo decomisa fundamental mente por nuestra posi-
cion geogréfica. No tenemos por qué relacionarlo, digo no
tenemos por qué, no digo que no se pueda hacer, pero no es
imprescindible relacionarlo con el consumo; ya de eso ha-
blamaos antes. se consume mucho en Espafiay a todos nos
gustaria que se consumiera mucho menos.

Sefior delegado, éstas son algunas de las observaciones
gue se nos ocurre hacerle ala memoria del Plan Nacional
sobre Drogas del afio pasado, del afio 1996. Quiero mos-
trarle alguna preocupacion acerca de |os presupuestos,
porque hay un apartado dedicado alos presupuestos. Usted
ha hablado de la aplicacion de la Ley del fondo. Yale de-
dicamos, como muy bien ha recordado, toda una mafiana.
Si me preocupa que los 196 millones aquellos, yalos arre-
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glaremos con laley que esta pendiente de publicacion en €
Boletin Oficial del Estado; pero aquellos otros millones
gue fueron incorporados en el presupuesto de 1997 no fi-
guran en una informacion acerca de la gjecucion presu-
puestaria que a mi me pasan con fecha 30 de septiembre.

Visto que hay dos créditos (el 227.11, inicialmente do-
tado con 13 millones de pesetas, que aumenta en 4,5 mi-
Ilones de pesetas; € crédito 458, inicialmente dotado con
1.000.000 y que aumenta en 140 millones de pesetas), fal-
tan unos cuantos millones de agquellos que fueron ingresa-
dosen el Tesoro Piblico € 1.° de enero de 1997 y aquellos
otros que fueron ingresados el 31 de octubre de 1996.
Desde luego lamento la reduccién que se ha producido so-
bre el crédito inicial aprobado en las Cortes de 400 millo-
nes de pesetas en el concepto 456 para atencion adrogode-
pendientes con problemas juridico-penales, que ha que-
dado reducido a 342 millones de pesetas. Fue una de las
partidas presupuestarias por las que le felicité cuando ha
blamosy discutimos | os presupuestos de 1997, haber dedi-
cado 400 millones de pesetas a la atencion a drogodepen-
dientes con problemasjuridico-penales, y hete aqui quelos
400 millones han quedado reducidos a 342 millones.

Tres cosillas o cuatro cosillas més queria decirle, pero
creo gue no se las voy a decir todas. Quiero mostrarle, se-
fior delegado —no le hago a usted responsable, pero usted
agui representa a Gobierno—, nuestro desagrado por lo
gque me parece ha sido un gesto de poca delicadeza por
parte del Gobierno al nombrar a fiscal especial parala
droga que han nombrado. Yo creo que denota poca sensi-
bilidad para este asunto. Sé que el presidente del Gobierno
es un hombre muy preocupado con este asunto, lo hadicho
el ministro del Interior en publico varias veces, que en to-
doslos Consgjos de Ministros él haplanteado el temadela
droga, le preocupa, le obsesiona, y sin embargo luego, en
el momento final, en un momento importante y después de
haber tenido vacante esa fiscalia durante tanto tiempo, se
convierte en el premio de consolacion de una persona que
sale de la Fiscalia General del Estado. Creo que el Go-
bierno se ha equivocado; por supuesto, ala el Gobierno
con sus errores, pero puede también dar la sensacién de
gue desde los poderes publicos, en generd y sin entrar en
una critica partidista o en una batalla partidista en este
asunto (me parece que con buen criterio, yo creo que su
propio nombramiento ha sido un gjemplo de sensibilidad
del Gobierno con este asunto, yo creo que cuando € Go-
bierno nombré a don Gonzalo Robles como delegado del
Gobierno en el Plan Nacional sobre Drogas denot6 una
sensibilidad especial con € asunto, con este problema de
las drogas, un hombre tan vinculado alos problemas desde
hace muchos afios) esa sensibilidad y preocupacion queda
luego, me parece a mi, ensombrecida por este nombra-
miento del fiscal.

He hablado poco de lareestructuracion policial, porque
la reestructuracion policial fundamentalmente se inicia
con €l plan que aprueba el Gobierno en enero de 1997, por
tanto yatendremos ocasién, espero que antes de un afio, de
poder hablar de la eficacia de la reestructuracion policial;
pero si le adelanto, sefior delegado, la preocupacion que en
La Linea de la Concepcidn existe con la disminucion de

100 policias de esa comisaria, 100 policias de una comisa
ria que tenia menos de 300, y que el Grupo Parlamentario
Socialistase une alapeticion, alademandaque hace el al-
caldedeLal ineadelaConcepcién del Partido Popular, de
gue es necesario volver de nuevo a tener una plantilla si-
milar a la que habia hace unos afios. Nos unimos asi no
solo alapeticion del alcalde de LaL ineadelaConcepcion,
nos unimos asi a multitud de grupos ciudadanos de La Li-
nea de la Concepcion, de los diversos grupos politicos de
LaLineadelaConcepcidn, entre ellosmi propio grupo po-
litico, el Partido Socialista Obrero Espafiol.

Nada tiene que ver con la memoria, pero no me resisto
tampoco, sefior delegado, y le prometo que esyalo Ultimo
gue le digo, me ha sorprendido mucho ver en el Boletin
Oficial del Estado de ayer la concesion a don José Maria
Alvarez del Manzano y Lopez del Hierro, alcalde presi-
dente del Ayuntamiento de Madrid, delaCruz Blancadela
Orden a Mérito del Plan Naciona sobre Drogas. No ne-
gando yo que el alcalde presidente del Ayuntamiento de
Madrid merezcatal distincién, me quedo con ladudasi no
habra decenas, quizés centenares de alcaldes en toda Es-
pafia que merecieran una distincion similar.

Sefior delegado, intento resumir. No estamos contentos
de cémo evoluciona la situacion del fendmeno de las dro-
gas en Espafia, creemos que no estamos mejor, que Espafia
en esto no estAmejor y que, por tanto, €l esfuerzo colectivo
por mejorar la situacion, el esfuerzo de todas las adminis-
traciones publicas, de todas las organizaciones politicas,
de todas las organizaciones ciudadanas, debe redoblarse.
En ese esfuerzo colectivo al abordar el problemahabraque
dejar un huequito, un huequito de tiempo y un huequito de
inteligencia, para reflexionar acerca de la eficacia de las
politicas que estamos llevando a cabo.

El sefior PRESIDENTE: Tiene la palabra €l sefior de-
legado del Plan Nacional sobre Drogas.

El sefior DELEGADO DEL PLAN NACIONAL SO-
BRE DROGAS (Robles Orozco): En primer lugar, y em-
pezando por la Ultima afirmacion del sefior Martindn, que
creo gue es laque ha querido recoger todo lo que é haido
expresando en su intervencion, mevoy apermitir coincidir
en una de sus afirmaciones y discrepar en otras; coincidir
en que tenemos que estar abiertos permanentemente a la
reflexion. Para eso, como saben SS. SS., se cred precisa-
mente en el seno parlamentario una Comision Mixta Con-
greso-Senado, en la que en este momento estamos, y que
ha venido realizando, yo creo que brillantemente, |a tarea
de reflexion, de andlisis y de evaluacion de las politicas
gue estamos haciendo, no sdlo porgue el Parlamento es €
control también del Ejecutivo, sino porgque yo creo que ha
sido el foro excelente en donde hemos podido alcanzar
acuerdos que, aungue parezcan rimbombante, creo que son
histéricos en el @mbito de la lucha contra las drogas en
nuestro pais. Pero ha sido asi, y yo creo que nos ha apor-
tado a todos una forma de trabgjar. Por tanto, creo y com-
parto con usted que hemos de tener no sdlo lainquietud, no
se trata de una inquietud intelectual, se trata del rigor y la
eficacia de evaluar nuestras politicas permanentemente.
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Pero también tendra usted que compartir conmigo que ten-
dremos que tener laperspectivay el tiempo suficiente para
poderlo hacer. Como usted sabe, el informe del afio 1995
es de diciembre del afio 1995 y es obvio que, por tanto, en
todo caso y sabiendo que ademas ha habido por medio
unas eleccionesy que el afio 1996, como usted ha descrito,
€S un afio un poco especia y que podemos considerar un
ano de transito entre dos administraciones, entre dos Go-
biernos, pues considerando todo eso podemos pensar que
hemos tenido, en el mejor de los casos, un afio y medio
paraaplicar o paraempezar adesarrollar |os contenidos de
aguel informe del afio 1995. Como usted bien sabe, usted
mismo dijo cuando yo le comenté algunas cosas que nos
encontramos en la Delegacion del Gobierno, parecia |6-
gico que el Gaobierno saliente, por |o menos tenia mentali-
dad de Gobierno saliente, no tomara muchas iniciativas a
lo largo del primer semestre, con lo cual, realmente, aun-
gue esta memoria es unamemoria del afio 1996 en su con-
junto, es bien cierto, y yo no estoy con esto intentando ba-
rrer haciami casa, que la primera parte €l afio 1996 es bas-
tante escasa en actividad, por razones obvias, fue un afio
electoral y fue un afio donde, como digo, habia un Go-
bierno saliente.

Por tanto, creo que es verdad que hay que evaluar, pero
tengamos laperspectivay el tiempo suficiente paraevaluar
ese informe del afio 1995. Yo no lo digo estrictamente
como unaestrategia politica, lo digo porque tengo un com-
promiso personal, y creo que toda esta Camara lo tiene,
con el informe de 1995, y usted sabe que estamos haciendo
un esfuerzo serio y riguroso por mantenernos fieles a ese
informe del afio 1995. Hay veces que |o conseguiremos en
mas nivel, y otras en menos. Es decir, no somos, evidente-
mente, capaces de llevarlo a cien por cien.

En lo que ya no estoy tan de acuerdo, sefior Martindn,
es en gque no estemos evolucionando a mejor. Si usted me
pregunta si yo estoy satisfecho, si estoy conforme, si creo
gue en este momento habria que hacer una lectura triunfa-
lista, le diriaque no. Es decir, yo creo que en éste, como en
otros muchos temas de caracter social o de seguridad, no
podemos ser tan irresponsabl es de pretender que todo esta
yahecho o que todo esta perfecto; las cosas de esta natura-
leza necesitan un esfuerzo, un rigor, un trabajo constante,
la capacidad de la autocriticay del esfuerzo. Pero también
es malo el pesimismo infundado, porque piense usted qué
es estar mejor. Estar mejor es saber si tenemos en este mo-
mento mejores instrumentos que los que teniamos hace un
tiempo. Precisamente ustedes ayer, en esta Camara, toma-
ron en consideracion dos iniciativas, del Grupo Popular y
del Grupo Socidista, que posibilitaran que tengamos ins-
trumentos mejores. ¢Con la aprobacién de eso ya hemos
arreglado todo el tema? No, mire usted, con la aprobacion
de es0, que en estos momentos esta en tramites parlamen-
tarios, estaremos dando unosinstrumentos alos cuerpos de
seguridad para que tengamos la posibilidad de estar mejor.

Esta misma mafiana hemos presentado en Madrid, enla
Delegacién del Gobierno, el Observatorio Espafiol sobre
Drogas. ¢En si mismo es un objetivo € Observatorio? No.
El Observatorio nosvaapermitir tener mejoresinstrumen-
tos para enfrentar € problema de las drogas. Por cierto, le

tengo que decir, yo creo que con satisfaccion, sincera-
mente, que precisamente con la presentacion esta mafiana
del Observatorio Espafiol sobre Drogas hemos culminado
el plan de medidas aprobado €l dia 24 de enero en el Con-
sejo de Ministros; digamos que casi 10 hemos culminado
con €l afio natural. Por tanto, si analizamos en este mo-
mento todo lo que contenia ese plan de medidas, podemos
decir que hemos mejorado. Hemos mejorado no soélo por-
gue algunos parametros que luego tendré ocasion de co-
mentarles estén mejor, sino sobre todo porque hemos
puesto los instrumentos con los que todos en la sociedad
espafnola, sean cuerpos de seguridad, sean administracio-
nes, sean organizaciones sociales, vamos a poder dar una
mejor respuesta. Por tanto, el concepto de si estamos me-
jor o si estamos evolucionando depende de si hemos sido
capaces de aportar soluciones e instrumentos que nos per-
mitan avanzar. Y yo creo que durante este afio y medio he-
mos creado instrumentos que nos han permitido avanzar y
gue nos van a permitir avanzar mas todavia en los proxi-
MoS afios.

Y aunque no esta en el contexto de la comparecencia, y
por eso lo trato ahora, usted hace referencia alas medallas
que, efectivamente, tengo el honor de conceder como dele-
gado del Gobierno a aquellas personas e ingtituciones que
se han caracterizado alo largo del Gltimo afio por su espe-
cial servicio alas politicas de drogas, en el sentido més
amplio —prevencion, control de la oferta, asistencia—.
Estas medallas se dan en diferentes categorias y a diferen-
tes instituciones; por tanto, me parece muy merecedor de
esamedallael alcalde de Madrid, obviamente, por eso sela
he concedido, como ahorale explicaré. Pero no solamente
al acalde de Madrid; esas medallas que usted ha leido en
el Observatorio se entregan, por gjemplo, a personas de los
Cuerposy Fuerzas de Seguridad del Estado que han desta-
cado en latradicién de haber sido personas historicamente
relacionadas con la lucha contrala droga; se otorgan a dos
investigadores espafiol es que han publicado en prestigiosi-
simas revistasinternacionalesy que tienen e privilegio de
ser los que estén liderando grupos de investigacion sobre
el cannabis, de sus efectos sobre el cerebro, cosa que su-
pongo que usted conoce; se otorga a entidades sociales que
prestan desinteresadamente una labor de prestacién de ser-
vicio, como por gjemplo la comunidad de Pampuri, en la
Comunidad de Castillay Ledn, en Paencia, y por lo tanto
adiferentes categorias. Y también sele otorgaal alcalde de
Madrid, porque hemos querido destacar que es uno de los
primeros alcaldes, por no decir €l primer alcalde en € con-
texto del Estado espafiol, que se decidié a montar planes
municipales y, dentro de ese plan municipal, a potenciar
muy especialmente los programas de prevencion, y sobre
todo, los programas de prevencién de alcohol. Lo que es-
tamos premiando en este momento en € acalde de Madrid
es, primero, que hay un plan municipal que es tradicional-
mente muy potente, tan potente 0 mas que muchos planes
de comunidades auténomas, y especia mente un programa
gue se llama «Beber no es vivir», que ha sido premiado en
muchas ocasiones, no solamente en este caso, que ha sido
destacado como uno de los mejores, por no decir el mejor
programa, no camparia, de prevencion en el ambito del al-
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coholismo, que se sigue haciendo en la mayoria de los co-
legios de Madrid y que evidentemente esta fuera de toda
duda, no porque asi lo diga yo, sino porque lo dicen los
técnicos. Por tanto, estamos premiando al alcalde de Ma-
drid por su vertiente en prevencién, especialmente de al co-
hol, en lajuventud.

En cuanto al nombramiento del sefior Urculo, tengo
también que discrepar. Tengo datos en este momento para
saber y paraintuir que ha sido un acertado nombramiento
y para saber que e sefior Urculo va a aportar un impulso
importante a la Fiscalia, como ya estamos detectando
desde sus primeras actuaciones.

Respecto a la reestructuracion policial, usted sabe per-
fectamente que este afio en |os Presupuestos General es del
Estado se prevén dos cosas muy importantes: una, el au-
mento de oferta publica de empleo, es decir, un aumento
importante, porque usted no puedeignorar quelasituacion
de las plantillas tiene que ver con una situacion histérica
Habria que preguntar a quien tenia responsabilidades ante-
riores por qué durante tantos afios estuvieron bloqueadas
|as of ertas publicas de empleo en | os cuerpos de seguridad,
gue hicieron que las plantillas fueron perdiendo efectivos.
No es una foto fija que se haya producido ahora, es una
foto de la historia. Usted sabe que este afio en los Presu-
puestos Generales del Estado va un aumento importante
gue duplica la oferta publica de empleo, por g emplo, de
los afios anteriores, y que nos va a permitir cubrir efecti-
vos. Pero ademas es que hay un aumento importante en las
inversiones de material. Como usted bien sabe, porque o
hemos hablado en la Comision de Presupuestos, va un ca-
pitulo de 1.000 millones de pesetas que va a ser destinado
precisamente alasinversiones de material en las Unidades
de droga y crimen organizado, y supongo que ustedes es-
tan a punto de culminar eso en la aprobacion de | os presu-
puestos.

Entrando en la materia que nos ha convocado hoy, que
es el andlisis de lamemoria de 1996, como yale he dicho,
es un afo hibrido. Existen dos partes de la memoria, pero
indiscutiblemente tiene, a mi entender, una desviacion ha-
cia la segunda parte, hacia el segundo semestre del afio
1996. Por tanto, yale he dicho, en mi opinidn si que vamos
mejor, porque tenemos en este momento mejores instru-
mentos que se han ido aportando precisamente por €l de-
seo de dar cumplimiento alo que dice € informe del Par-
lamento en € afio 1996.

El hecho de que hayamos presentado esta memoria en
estas fechas se debe a que, como usted sabe, yo no fijo los
Ordenes del dia de las comisiones, sino que son SS. SS.
quienes lo hacen; yo no tengo esa facultad, tengo algunas
pero no ésa; por tanto, no esta en mi responsabilidad. Pero
si le puedo decir que, intentando paliar esos efectos, y selo
he recordado, nosotros en marzo de este afio presentamos
aguella parte de lamemoria de la que nosotros no podemos
responsabilizar directamente, es decir, la memoria de la
Delegacion del Gobierno. Esta memoria, como usted bien
recuerda, eslamemoriadel Plan Nacional y esta dentro la
memoria de la Delegacién del Gobierno. La memoria del
Plan Nacional incluye aguellas otras cosas que son, bien de
responsabilidad de otros centros directivos o, sobre todo,

responsabilidad de las comunidades autbnomas. Para de-
cirselo de alguna forma, nosotros nos limitamos a pegar lo
gue nos mandan las comunidades auténomas, porque ésa
eslahistoria de estamemoria. Por tanto, podemos respon-
der hasta donde podemos responder delo que hacen las co-
muni dades autonomas.

No obstante, también tengo que aprovechar para anun-
ciar un cambio en lamemoria. Este es € Ultimo afio en €
gue la memoria va a aparecer tal como esté configurada,
porque, como le he dicho, hoy hemos puesto en funciona-
miento un nuevo 6rgano, que es el Observatorio Espafiol
sobre Drogas. Por tanto, el Observatorio Esparfiol sobre
Drogas va a asumir parte de los informes que venian in-
cluidos en la memoria. A partir de ahora habra més una
memoriade la Delegacion, unamemoriade las actividades
de las comunidades, pero sobre todo una memoria de si-
tuacion enfocada en el informe del Observatorio Espafiol
sobre Drogas. Por |o tanto, habra cambios que no seran ra-
dicales, pero habra cambios que nos permitiran también
presentar informes y presentar datos sin necesidad de es-
perar a informe anual 0 alamemoriaanual.

En cuanto a los datos a que usted ha hecho referencia,
para saber si estamos mejor 0 no estamos mejor, yo creo
gue quiza la afirmacién no es tan radicar, no es si vamos
mejor en términos absolutos. Yo diriaque estan cambiando
las cosas, estamos en un momento de transicién. Es obvio,
y creo gue no lo podemos negar, que hemos estado marca-
dos de una forma muy clara por la realidad de |a heroina,
gue hamarcado de una forma meridiana nuestro pais, y de
alguna maneratodo lo que concierne ala heroina estd me-
jor. Esta mejor no sélo porque hay menos incidencia, me-
nos casos, ha disminuido la via parenteral, hay menos in-
feccion del VIH, todo eso va mejor. Van mejor también
otras sustancias. Hemos mencionado el alcohol porque nos
preocupa de una forma extraordinaria; vemos que las ci-
fras son muy altas, y yo desde luego no seré d quele quite
ni un grado de importancia a tema que tiene en estos mo-
mentos el alcohol entre lajuventud. Pero también tenemos
que ser realistas, hay una percepcion mayor del riesgo, hay
una moderacion, aunque sea muy pequefia, en los datos
gue tenemos. En todo caso, podremos decir que no hacre-
cido esa situacion, aunque, insisto, estamos hablando de
cifras lo suficientemente altas como para que tengamos
que tener la suficiente atencion y preocupacion por el pro-
blema.

En cuanto a las demas sustancias, vemos que hay una
situacion mixta, digamos que en lapoblacion en general no
aumenta €l problema, sino que mas bien se modera; pero,
por € contrario, vemos cOmo en las nuevas generaciones
vuelve a haber rebrotes de consumo. Por tanto, digamos
gue tenemos que centrar nuestro objetivo claramente entre
esa franja a que usted ha hecho mencién, que es la franja
delos 14 alos 18 afios, las nuevas generaciones, que evi-
dentemente manifiestan de nuevo situaciones de picos de
consumo realmente importantes, como el que usted ha di-
cho.

Y, por ejemplo, el dato que usted ha mencionado del
cannabis, parece que, a base de no hablar de él durante
unos afos en los que hemos estado marcados por la he-
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roina, no existiera. Y yo creo que ese dato del 40 por ciento
dechicosenlafranjadelos 18 afios quelo consumeny que
austed e causa asombro, denota efectivamente que, abase
de estar muy preocupados por otros fendmenos, nos habia-
mos olvidado de estetema. Y el hecho de que nosotros, en
el Parlamento o en otras instancias, no hablemos de esto no
significa que el problemano exista.

Hemos descubierto con esta encuesta, y 10 ponemos de
manifiesto ante la opinidn publica, que estaban muy con-
solidados determinados tipos de consumos de fin de se-
mana, lUdicos, de diversion. Por eso no es casualidad que
salgamos de nuevo con una campafia durante estas Navi-
dades, como en verano, que tiene que ver precisamente
con llamar la atencion sobre los consumos y la diversion.
La encuesta escolar manifiesta meridianamente, pregun-
tado directamente alos jévenes sobre cual eslarazdn prin-
cipal por la que consumen, que fundamentalmente es la
idea de la diversion. Por tanto, se esté generando un cam-
bio. Por eso deciague no sé si estamos mejor o peor, no me
atrevo adecirlo. Sé que estamos en un momento de transi-
cion, estamos yendo claramente hacia un modelo de con-
sumo para la diversion, y eso, evidentemente, estoy con
usted, requiere una reflexion. Como le digo, estamos en
ese cambid, con instrumentos, yo creo, hoy mejores que
los que teniamos hace al gunos afios, con algunas cosasim-
portantes aportadas a lo largo de este afio y medio, y con
una situacion claramente mejor en el ambito epidemiol 6-
gico, en el ambito dela salud.

Usted hahecho una afirmacion que evidentemente es su
afirmacion y yo solo puedo aceptérsela, pero no compar-
tirla. EI Gobierno, desde luego, le garantizo que no marca
su actuacion ni por la politica de propaganda ni por la ob-
sesion, como usted dice, de que se perciba menor € pro-
blema. Si fuese asi, yo no estaria aportandole estos datos
gue le estoy dando en este momento. Yo le estoy dando a
usted con absol uta transparenciay claridad y con absoluta,
como digo, rotundidad, todos | os datos de consumo. No es-
tamos ocultando absolutamente ningun dato al Parla-
mento, ni de lo que mejora ni de lo que no mejora; por o
tanto, no hay ningun deseo de ocultar, porque ésano esuna
buena poalitica. Usted comprenderé que en un pais de liber-
tades, como el nuestro, seria absolutamente irrisorio pre-
tender una finalidad como ésa; es decir, ya podriamos no-
sotros pretender maquillar los datos, que los datos se abren
paso por si solos. Por tanto, los datos son los que son. Si
hay una percepcién de que el problema mejora, es porque
mejora; S hay unapercepcion de que las cosas se hacen ra-
zonablemente bien, es porgque seguramente se haran razo-
nablemente bien. Y las cosas que no hacemos razonable-
mente bien también se ponen de manifiesto y nos toca co-
rregir, como también hemos tenido ocasion de hablar alo
largo de este afio y medio en estas Cortes. Por tanto, no es
desde luego nuestra finalidad.

Pero hay que procurar, st me permite el sefior Martinén,
ser coherentes con las cosas que decimos. Porque usted,
gue hatenido €l acierto de leer alguna de las cosas que yo
he dicho alo largo de mi historia parlamentaria, también
tendria que recordar algunas de las palabras que usted
mismo en este afio y medio hadicho; por g emplo, cuando

fueron las operaciones de |os cercos policiales en Madrid;
y lo que usted y gente de su grupo ha dicho, por gemplo,
sobre los temas de metadona; y las acusaciones, por gem-
plo, a las responsabilidades del Gobierno a la hora de no
disponer de plazas de metadona en el momento de los cer-
cos policiales. Precisamente cuando hemos intentado pa-
liar de una forma importante ese esfuerzo, cuando se ha
hecho un gran esfuerzo, porgue estamos hablando de un
perfil muy determinado de personas que solamente, como
usted bien sabe, pueden acceder a ese tipo de programas
porgue han fracasado repetidas veces en otros model os,
entonces hay que procurar ser coherentes. Es decir, € es-
fuerzo de esas plazas de metadona esta precisamente foca-
lizado en atender a personas que han fracasado repetidas
Veces en otros programas, gque no estan en contacto con la
red sanitaria, que no tienen alternativas si no es precisa-
mente un programa de metadona, y que claramente mejo-
ran en el momento gue entran en contacto con un programa
de metadona.

Todos los datos indican, por tanto, que hay una mejora,
no en el ambito de la seguridad, sino en el ambito de lasa-
lud. Son personas que entran en contacto con programas de
vacunacién, de salud, que estan controladas, que pasan por
centrosy que, evidentemente, en diferentes grados de exi-
gencia, tienen también un seguimiento psicosocial. Como
usted bien sabe, ha sido precisamente una de mis preocu-
paciones. Y también sabe usted que yo en algunos casos
medirigi, me hedirigido y me seguiré dirigiendo aalgunas
comunidades autbnomas para que no conviertan los pro-
gramas de metadona en lo que yo llamé gréficamente «los
abrevaderos de metadona». Es, por lo tanto, mi gran preo-
cupacién y, en la medida de mis responsabilidades, eso no
sucederd

Pero también es verdad gque tendremos que pensar en
gué tenemos que €elegir, si tenemos que elegir entre que-
darnos con esaimagen de aquellos dias del cerco, de unas
Supuestas personas que buscaban unos programas gque no
encontraban, o la respuesta de esos programas, aunque
sean programas inicialmente de baja exigencia. Por tanto,
estamos eligiendo entre no dar un tratamiento con meta-
dona o dar un tratamiento con metadona que va atener una
graduacion y que va a permitir, insisto, que esas personas
entren por primera vez en contacto con la red sanitaria, y
gue nos va adar enormes beneficios.

En & tema de prisiones, yo creo francamente que hay
que felicitar a todos los que han participado en este es-
fuerzo importante. Hay que felicitar a Instituciones Peni-
tenciarias, hay que felicitar alas comunidades auténomas,
a las organizaciones sociales y, en Ultima instancia, sola-
mente en Ultima instancia, a la Delegacion del Gobierno,
gue haimpulsado muy decididamente este tema. Haber pa-
sado de 2.000 a 5.000 plazas, 5.800, casi 6.000, es un es-
fuerzo. Sabe usted que yo siempre dije en las comparecen-
cias ante esta Comisidn que negar la evidencia es un ab-
surdo, y lo vuelvo a decir ahora: negar el problema que
existe en prisiones seria un absurdo. Por o tanto, tenemos
gue hacer un gran esfuerzo dentro de Instituciones Peni-
tenciarias, seguramente tendremos que seguir haciéndoloy
probablemente ni mucho menos hemos tocado techo con
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este aumento de plazas, y es obvio que se va a notar sus-
tancialmente en la megjora de la salud de las personas que
estan en este momento en instituciones penitenciarias.

En ese contexto es en el que hay que ver también los
programas juridico-penales y los programas alternativos,
porgue es un conjunto de respuestas, sefior Martindn, no es
solamente una respuesta parcia. En la medida en que au-
mentan unos recursos disminuyen |6gicamente otros, y us-
ted dice que hay un momento en €l que, por gemplo, no
crecen respecto a afo 1995; pero es que hay momentos en
los que es absolutamente ya imposible muchas veces cre-
cer més, porque tampoco hay més demanda para un deter-
minado modelo de programas, 0 porque en este momento
no hay capacidad de respuesta porque se estan priorizando
otros programas. Es decir, 16gicamente cada comunidad
auténoma tiene también (como usted sabe, porque tiene
competencias para hacerlo) la capacidad de priorizar mu-
chos de los programas. Por tanto, muchas de las cosas que
hemos estado hoy hablando son responsabilidad directa de
las comunidades autébnomas, que son las que priorizan sus
programas. Por €ello, insisto, éstaes unamemoria, digamos
atipica, en donde hay responsabilidades directas de la De-
legacion y donde hay responsabilidades también de las co-
muni dades auténomas.

Usted me habla de la situacion de las sanciones admi-
nistrativasy yo estoy de acuerdo con que tenemos que eva-
luar esta medida, pero creo que latendencia es positiva, no
solamente porque es un instrumento de disuasion; es un
instrumento de prevencién en los consumos, y de esa
formahaido creciendo la aplicacion de estas sanciones, se
ha mantenido, como usted dice, la sustitucién por trata-
mientos aternativos. Y yo le puedo decir que la estamos
utilizando en acciones de caracter disuasorio, especial-
mente en las zonas de ocio juvenil vinculadas alos consu-
mos de fin de semana. Si yo tuviera que darle una primera
valoracion, muy personal y muy provisional también, le
diria que tiene un valor instrumental importante y que,
probablemente, como todas las cosas, podra ser mejorado,
pero en ninglin caso eliminado, porque no encuentro en
este momento una aternativa valida en ese &mbito de di-
suasion, en lo que seria una politica de prevencién tam-
bién, para poder sustituir esta medida. En todo caso, le
digo que es una valoracion personal y provisional, que por
|o tanto tendremos ocasion de desgranar.

A lo largo de este afio hemos tenido una serie de jorna-
das muy importantes con el Consegjo General del Poder Ju-
dicial, que nos ha permitido trabajar con él. Me estoy refi-
riendo ya al afio 1997, no al afio 1996, porque estamos
mezclando ambas cosas. Eso esta permitiendo que todo 1o
gue es la aplicacion de las penas sustitutivas en estos mo-
mentos se haga con mas conocimiento, con mas informa-
cion. Se ha hecho un esfuerzo en lo que son los catalogos
de centros. Se ha puesto a disposicion de los 6rganos judi-
ciales lainformacién exhaustiva de todos | os recursos que
tiene el Estado para poder hacer frente a estos temas. Por
€S0 Creo que en este momento estamos en unas condicio-
nes mejores.

En cuanto a la prevencion, usted hablaba de si los pa-
dres eran mas conscientes 0 no después de aquella cam-

pafa. Evidentemente, es una valoracion de carécter subje-
tivo la que usted me pide que yo soy incapaz en este mo-
mento de dar. Pero si quiero aprovechar paradecirle, como
ya hemos repetido muchas veces, que Somos muy cons-
cientes de que una cosa son las camparias de conciencia-
cion socia y otra cosa son los programas de prevencion.
En ningln caso hemos pretendido con las campafias decir
gue con eso hacemos prevencién, pero si estamos abriendo
una linea de trabajo, como he explicado muchas veces, de
concienciacion social, que ya ha tenido su continuacién
este afio. Fijese que curiosamente acabamos de presentar
(y supongo que lesvaallegar aSS. SS. probablemente an-
tes de que se vayan de vacaciones parlamentarias) un
nuevo manual, de la serie que tiene la Delegacion del Go-
bierno, que sellama «Actuar es posible en familia». Esuna
nuevaguia, de lastradicionales que sacala Delegacion, un
manual sencillo, divulgativo, didactico para las familias,
gue complementa aquella campafia de concienciacion so-
cia y que complementa unas jornadas que acabamos de
clausurar de prevencion familiar, en donde ha habido ex-
pertos nacionales, expertos internacionaes que han refle-
xionado sobre el papel delafamilia, sobre metodologias, y
gue eso después va a tener su desarrollo en los programas
gue hacen |as comunidades autbnomas.

Por tanto, esa priorizacion que hemos hecho de escuela
y defamiliaestateniendo su plasmacién. A lolargo de este
afno haaparecido «Actuar es posible en laescuel a»; ha apa-
recido «Actuar es posible en familia»; ha habido un semi-
nario de familia; ha habido un seminario con Naida, como
usted recordard, sobre metodologia de prevencién; ha ha-
bido una ponencia técnica de prevencion, de cémo hacer
metodol 6gicamente |os programas para que no confunda-
mos las cosas y para que no llamemos prevencién alo que
no es prevencion, es decir, para que no Ilamemos preven-
cion alo que es movilizacién social; pero también ha ha-
bido campafias que nos ayudan indiscutiblemente a gene-
rar esa conciencia. Por o tanto, yo creo que también va-
Mos Mejor.

Ahorabien, tengo que decir que, en mi opinién, durante
todos estos afios hemos acumulado un déficit de preven-
cion importante. Y cuando analizamos, por gemplo, laen-
cuesta escolar y vemos esos picos, de los que usted se sor-
prende, sobre € consumo de cannabis, habria que pregun-
tarnos si esa concentracion de preocupaci 6n que hemos te-
nido, por ggemplo, respecto alaheroina, se hatraducido a-
gunas veces en despreocupacion sobre otras situaciones,
sobre otras sustancias, y, en todo caso, esa concentracion
de esfuerzos, que eranecesariaen laviaasistencial, ha he-
cho que se produjeraese déficit de politicas preventivas. Y
usted hien sabe que la politica de prevencion es paolitica de
educacion. Y la educacion, porque usted lo conoce perfec-
tamente bien, es su &mbito profesional, no es una semilla
gue se siembre hoy y se recoja mafana. La politica de edu-
cacion, lapolitica de prevencion es un esfuerzo que han de
seguir probablemente no sblo todas las administraciones
en el presente, sino las administraciones, sean del signo
que sean, en €l futuro. Por eso hay que entender que vamos
atener que mantener ese esfuerzo de prevencion de forma
constante, perseverante, durante mucho tiempo en nuestro
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pais. Porque datambién la sensacién de que el temade las
drogodependencias, de las adicciones, no es un problema
pasajero, no es una situacion coyuntural, sino que tiene
algo que ver también con la situacion de los valores, de la
estructura social, de las modas, de las culturas que estan
dominando €l final del siglo XX y el principio del siglo
XXI. Por tanto, vamos a tener que saber manejar también
esa situacion e integrarla de una forma normalizada en
nuestra forma de educar alos jévenes.

Y, por ultimo, el tema de las operaciones, sobre € que
€l sefior Martinén hatenido € acierto deleer algunadelas
cosas gue yo he dicho, que aparentemente parecen contra-
dictorias y no lo son. Porque esa afirmacién que yo hice,
sefior Martindén, hay que relacionarla con los consumos, y
sobre todo hay que relacionarla con la situacién historica
en lague se dice. Usted |o acaba de decir muy bien: eso se
dijo en € afio 1993y, como usted bien sabe, lasituacion de
los consumos, incluso la situacién de alarma social en €
afo 1993, no es la misma que afinales del afio 1997. Los
consumos de las diferentes sustancias tampoco son los
mismos. Por tanto, para poder establecer una ecuacion (si
s que se puede establecer una ecuacion entre los decomi-
sosy los consumos), tiene que hacerse sobre la base tam-
bién de las cifras que nos aportan | os estudios sociol 6gicos
sobre qué consumo hay.

Cuando no parece que € consumo en nuestro pais au-
mente, sino que mas bien en muchos casos disminuye, pa-
rece que la eficacia de los cuerpos de seguridad tiene algo
gue ver con todo esto, y el nimero de operacionestambién.
Por tanto, no solamente es si valoramos si hay mas o me-
nos kilos; lo que tenemos que valorar es si hay més o me-
nos operaciones. Podriadecirse: es que ha habido una ope-
racion en la que se han cogido muchisimos kilos. Pero es
gue ha habido un gran aumento del nimero de operacio-
nes, 1o que no es casualidad. Es decir, cuando hay opera-
ciones es porgue antes ha habido unafase deinvestigacion,
deinteligencia, detrabajo, de coordinacion. Por tanto, todo
eso es trabajo. No es mérito nuestro, créame que yo no me
apunto francamente ninguno de estos méritos; ésos son
meéritos de |os cuerpos de seguridad y es mérito exclusiva
mente de quien trabaja. Nosotros lo que hacemos es dar 10s
mediosy los recursos que podemos, €l clima, y, eso si, les
marcamos |os objetivos que tienen que hacer. Por ello
tengo que decir que si que ha habido un aumento muy im-
portante del nimero de operaciones. Yo creo que hahabido
un aumento en laeficaciay, sobre todo, ha habido unareo-
rientacion de cuales son |os objetivos que perseguimos.
Por eso no es casualidad que haya también un aumento de
los detenidos, que es muy importante, y que podamos esta-
blecer ese tipo de relaciones.

En todo caso, es evidente, como usted hadicho, que Es-
pafia por su situacién geogréfica tiene las connotaciones
gue tiene. No podemos evitar ni queremos evitar que este-
mos, en algunos puntos del estrecho de Gibraltar, a menos
de cinco kilometros o a cinco kilometros del norte de
Africa, de Marruecos, con todo o que significa, por lo
tanto, de las redes de entrada en nuestro pais. Es obvio que
ha habido ya un gran desvio de las rutas del hachis hacia
otros puntos, pero vamos a seguir siendo un punto vulne-

rable por la cercania geografica. Y es obvio también que,
en € tema de la cocaina, aungue todas las informaciones
apuntan que hay rutas alternativas a la ruta espafiola, la
vinculacion histéricay lapresenciaen nuestro pais de gru-
pos colombianos va a seguir haciendo que Espafia tenga
gue enfrentarse a problemadelacocainade unaformaim-
portante.

En todo caso, no se puede analizar la droga en su con-
junto, tenemos que analizar cada una de las sustancias. No
puede ser |0 mismo una sustancia como la heroina, en
donde Esparfia no esta ni siquiera en unaruta de paso, sino
simplemente como un pais muy finalista, muy de destino,
y por lo tanto los decomisos forzosamente tienen que estar
en relacién con el consumo. Es decir, no tendria sentido
gue ninguna organizacion introdujera heroina en Espafia,
porgue de aqui no vaaningun sitio, de aqui vaal consumo
propio. Por el contrario, si tiene sentido que pensemos que
la cocainay el hachis, independientemente del consumo
que hay, se busca en Esparia puntos de distribucion, puntos
de articulacion de redes para distribuirlos después a resto
de | os paises europeos.

En todo caso, termino como habia empezado: yo creo
gue las caracteristicas de |o que aporta la memoria es que
se han iniciado unas politicas de prevencion de unaforma
quizd mas sistematica, mas rigurosa, mas metodol égica-
mente desarrolladas; se han puesto las bases en el ambito
normativo, en el ambito legidlativo paratener megjoresins-
trumentos en el futuro; y podemos decir que en este mo-
mento avanzamos, porque mejoran algunos parametros de
consumo, tenemos mejores respuestas asistenciales y, en
definitiva, hemos subido escal ones, fundamentalmente en
cuanto ainstrumentos, para poder afrontar mejor el futuro.
Por tanto, en términos de andlisis, podriamos decir que en
este momento disponemos de unosinstrumentos delos que
guiza no disponiamos unos afos atras, y seguramente
cuando analicemos la memoria del afio 1997 veremos que
de nuevo disponemos de otros instrumentos, que ustedes
nosfacilitan con su actividad parlamentariay que van a ser
muy Utiles precisamente tanto en el dmbito de la preven-
cién, como de la asistencia, como del control de la oferta.

El sefior PRESIDENTE: Por e Grupo Parlamentario
de Izquierda Unida, tiene la palabra la diputada dofia Inés
Sabanés Nadal.

La sefiora SABANES NADAL : A laluz de las inter-
VENCioNnes en esta comparecencia, quisiera empezar la
aportacion de nuestro grupo parlamentario diciendo quiza
unaobviedad. Es conocido por SS. SS. que nuestro grupo,
en la concepcion de determinados enfoques de politica de
drogas, mantiene diferencias con el resto de los grupos.
Eso se expresd ademés en una mocion en la que nosotros
proponiamos gue se pudiera plantear la evaluacion de la
rentabilidad y efectividad de las medidas de represién rela-
cionadas con los resultados reales del consumo, que se pu-
dieran evaluar experiencias de nuestro entorno, como la
administracion de heroina en determinados y muy puntua-
les casos, un estudio méas cientifico del cannabis o incluso
despenalizaciones parciales, sdlo evaluacion y sblo como
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un elemento orientador para establecer posicion en € fu-
turo de politicas sobre drogas. Es sabido también que esos
puntos no fueron aceptados y que transaccionamos en fun-
¢ion de que valoramos por encimade todo lanecesidad del

consenso en este temade politicade drogas. A nosotros no
nosimportatanto lasituacion de 1995, 1996, 1997 y laque
entendemos que va a ser en 1998 y en 1999. A nosotros
fundamentalmente nosimporta saber si estamos ganando o
estamos perdiendo la batalla del narcotréfico, porque tene-
mos la sensacion ademas de que la estamos perdiendo, de
que esmuy dificil ganar esabatalla; por tanto, nosotros po-
siblemente tendriamos la percepcion de otros ritmos y de
otras politicas. Sin embargo, valoramos que es esencial

mantener una politica de consenso donde seamos capaces
de establecer o de hacer transmitir a la sociedad que esos
diferentes ritmos se pueden acoplar en un Gnico consenso.
Y es0 o decia porque entiendo que entrar en un cruce de
acusaciones sobre el afio 1995, 1996y 1997, si t méso yo
mas o €l otro un poco Mas 0 un poco menos, aporta final-
mente poco a un debate de fondo, que es el que yo trataba
de expresar.

El verdadero debate de fondo aqui es si, con esas actua
ciones, que no cuestionamos en ningun caso, de verdad so-
mos capaces de asumir lo que es € narcotrafico, que es el
primer elemento, més alla de todos | os el ementos que esta-
mos planteando de la educacion en valores, de unaserie de
actuaciones que nosotros estamos todos manteniendo y to-
dos consensuando; el verdadero debate de fondo son las
posibilidades que tenemos unos y otros y que estén real -
mente desajustadas, porque la capacidad de investigacion
derutas, de nuevos circuitos, de nuevos consumos del nar-
cotréfico parece ser que es més importante que lo que te-
nemos | os propios gobiernos o las propias instituciones en
muchos casos. Era sdlo un elemento de reflexion para cen-
trar un poco las aportaciones que queriamos hacer.

En otro orden de cosas, yo si tengo que decir que €l
tema, que no conocia, del alcalde de Madrid, no me parece
acertado. No he entendido bien ni qué tipo de medalla es,
porgue no lo conacia, ni en qué afio. En todo caso, si coin-
cidiera con el afio en el que han ocurrido los hechos del
mesdejulio, o que paso en los poblados y |as actuaciones
gue se han tenido, me parece un desacierto. Y ademéas me
parece un desacierto no sélo por ese temasino porque, mas
alade las campafias, que son importantes, la educacion en
determinadas zonas de Madrid, en determinadas zonas del
sur de nuestra comunidad y de nuestros distritos, que estéan
fuertemente castigados, no se ha significado por un es-
fuerzo de fondo. Aparte de campafias que yo puedo reco-
nocer que tienen su eficacia, hay situaciones verdadera-
mente de carencia en centros educativos, en centros cultu-
rales, en actividades complementarias, en formacion, que
tendrian que ser lo que significariaunaactuacion apremiar
en un ayuntamiento que pudiera haber compensado esta
serie de deficiencias. Y yo he de decir que no o ha hecho.
Por tanto, no me pareceria un acierto, pero es un temaque
no conociay queria manifestarlo.

En cuanto alamemoria, por parte de nuestro grupo, en
primer lugar si me gustaria saber, siendo cierto que no son
igualestodas las drogas ni son iguales todos |os consumos,

la valoracion, globalmente considerado el fendmeno; en
gué situacion nos encontrariamos con respecto a 1995 y
con respecto alos consumos. Porque esverdad que, sin ha-
ber estudiado a fondo todos los datos, si se puede percibir
un cierto estancamiento, entiendo yo, en o que deberia ser
un descenso mas notable evaluando globalmente los con-
Sumos.

También me gustaria saber qué relacidn cree que existe
entre e incremento de operaciones policiales, que en mu-
chos casos son espectaculares, y 10s nuevos consumos.
Nosotros a veces entendemos que no hay unagran relacién
entre lo que significa hacia dénde caminan los nuevos con-
sumos Yy hacia dénde caminan las operaciones policiales,
por lo menos las méas conocidas.

Nos preocupa también mucho, como a todos, un tema
gue se decia en €l informe, y es nuestro hecho diferencial
de unarelacion muy negativa entre siday drogodependen-
Cia, y S en este sentido esarelacidn se mantiene, mejorao,
de alguna manera, lo que deberia ser la politica sanitaria o
las campafias de prevencién estan incidiendo, si no en un
descenso de consumo, en una separacion entre lo que sig-
nificael consumo de heroinay laenfermedad del sida.

En cuanto a las campafias escolares de prevencion, y
ademés del tema de lo que significarian las campafias o
una situacion de concienciacion, por decirlo de alguna ma-
nera, queremos saber si ha existido en el entorno de estas
campafias una prevencion (dados los datos) més especifica
0 maés centrada en el tema de la prevencién del alcohol
como un elemento determinante y especifico dentro de las
campafas escolares, y Si existen otras acciones dentro de
|as diferentes actuaciones, como los puntos de venta de al-
cohol a menores u otras actuaciones que pudieran signifi-
car también, en € ambito delos colegios, otras actuaciones
sobre el alcohol, porque |os datos dicen que se trata de una
iniciacién muy joven, por lo tanto, méas preocupante.

Sobre la metadona, queremos conocer larelacion entre
el incremento del esfuerzo que se hace en su distribuciény
laposible efectividad como tratamiento de incorporacion a
tratamientos de rehabilitacién. Es decir, si se conocen da-
tos precisos sobre ese incremento y si esta relacionado
también con un mayor nivel de incorporacion alos trata-
mientos de rehabilitacion en tema de drogodependencias.

Finalmente, en temas de tratamiento sanitario o medi-
das sanitarias, si existe una mayor incorporacion, un ma-
yor nivel de tratamiento en la red sanitaria publica, redes
habituales, digamos, de poblacion en este caso més tipo
heroina o de poblacién que pudiera ser més marginal, por
€l tiempo de consumo.

No he entendido muy bien el tema de la cocaing; si fi-
nalmente se incrementa el consumo y ademas cuando se
inicia. Por un lado, la memoria dice que hay datos de que
existe mayor demanda en la atencion por problema de co-
caina, pero también dice algo asi como que no existen da-
tos, 0 no estan perfectamente claros, de lo que eslaincor-
poracion al consumo de cocaina. Por tanto, y finalmente,
queremos saber cual es el nivel de consumo.

El sefior PRESIDENTE: Por Convergéenciai Unio,
tiene lapalabra el senador don Jaume Cardonai Vila
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El sefior CARDONA | VILA: Queremos agradecer la
comparecencia del delegado y la exposicién que ha hecho
de lamemoria, y ademas hacer referencia a algunos datos
concretos que €l ha citado, sobre todo en lo que concierne
alatendencia de consumo y las consecuencias sanitarias.
Después también le haremos algunas pequefias reflexiones
sobre la prevencién y los programas de atencion alos dro-
godependientes.

Pero |o fundamental, insisto, paranosotros, enlo que se
refiere alos datos de la situacion actual, es saber la ten-
denciadelos usos, lastendencias en el consumo delasdro-
gas. Ha hablado, y asi se expresa en lamemoria, en € re-
sumen general delasituacion, de lastendencias més signi-
ficativas. Quisiera hacer hincapié en una consideracion,
gue tanto en el uso del alcohol como en el delas drogas de
sintesis se hace referenciaa que hay unos fenémenos, creo
que él 1o haespecificado deunaformaliteral, tal cual viene
enlamemoria; pero unareferenciaasi quisiéramos hacer a
las cuatro circunstancias. que son jovenes normalizados,
gue se consumen en espaci os breves de tiempo, defines de
semana, etcétera, la escasa conciencia social de los riesgos
que representan, tanto en un caso como en otro, y lacierta
tolerancia por parte de los adultos. Por |o tanto, ésaes una
cosa en la que creo que tenemos que incidir todos tantas
cuantas veces tengamos ocasion de pronunciarnos en este
sentido. Y latendencia, tanto por unaviacomo por laotra,
hacia el policonsumo, que finalmente es la tendencia nor-
mal, |6gica.

Posteriormente se hace referenciatambién aun andlisis
por sustanciasy serefiere a patrén de consumo del éxtasis
y otros derivados de las fenil-etilaminas. También quisié-
ramos hacer unareferenciaa uso de heroinay otros opia
ceos; parece que hay una estabilizacion o un descenso de
los consumidores probleméticos, quiza porgque ha descen-
dido el nimero de usuarios en tratamiento; también ha
descendido el nimero de muertos por reaccion aguda, cosa
gue parece que se continlia en este afio 1997; hay un au-
mento de la edad media de los consumidores y otra rela
cion, quiza mas indirecta, es que hay menores cantidades
de decomisos de estas sustancias.

También nos han parecido muy interesante (y no incidi-
remos mas en ell0) las caracteristicas, tanto socioecondmi-
cas como de relaciones sociales.

Quisiéramos hacer también unareferencia alas conse-
cuencias sanitariasy concretamente al Sida. En lamitad de
los afios 80, en Espafia hay una coincidenciay es la apari-
cion del Siday € auge del consumo de drogas, y creo que
eso hainfluido de una forma muy sensible, porque no ha-
blaria de periodo de incubacién en e Sida, pero si de pe-
riodo de tiempo que pasa desde que hay € contacto hasta
gue se desarrolla la enfermedad, aunque no en todos los
casos se desarrolla; por lo tanto, pasan muchos afios, 8, 10
0 12 afosy hay que tener presente ese largo periodo de in-
cubacion, por decirlo de alguna forma, de esta enferme-
dad, lo cual incide de una forma muy trascendental, pri-
mero, en que tengamos aun cifras muy altas de Sida, por
encimade los paises de nuestro entorno —lo manifestéba-
mos antes y tenemos constanciatambién ahora— v dificil-
mente eso se reducira en un periodo de tiempo relativa-

mente comodo. Ademés también ha tenido otraincidencia
en los cambios de patrones de consumo de las drogas, de
maneraque, s me permite el sefior presidente, muy esgue-
maéticamente, y también con la complicidad del delegado,
yo hablaria de un tridngulo en e consumo de las drogas, a
lavista de lo que ha sucedido, sin olvidar |as otras drogas,
gue ademas son muy importantes, y quiza las que tengan
mas efectos nocivos desde € punto de vista sanitario sean
€l acohol y € tabaco. No olvidando, pues, ni estas ni otras
drogas hablaba de este tridangul o de consumo, en & que he-
mos ido desde heroina inyectable —preci samente hay una
referencia de la historia del consumo de la heroina que me
ha parecido muy interesante— a las diferentes formas de
consumo de cocaina; para poner 1o que son los vértices de
este triangul o, lo tipico es heroina inyectable, cocaina in-
halable, y aqui aparece €l tercer vértice, & gran peligro que
tenemos delante hoy en dia, y son las drogas de sintesis.
¢Por qué? Lo deciamos anteriormente, por €l poco peligro,
por lapocaresistenciasocia a problema, lagran facilidad
de fabricacion que hoy en dia permite la obtencién de esas
drogas, y, sobre todo, a vecesy desde un punto de sensibi-
lizacion de la poblacion, también tiene importanciaalguna
sentencia, la cual, naturalmente que debe atender alo que
esta estipulado en laley, pero repito que ayuda muy poco a
esta sensibilizacion de la poblacion que es necesaria para
cualquier lucha desde todos los frentes en este sentido y
gue en cierta forma abre una puerta a un mundo descono-
cido.

Dicho esto, queriamos hacer unas reflexiones en rela-
cion alos cambios de patrones de consumo. Ha habido una
evolucion constante delos patrones de uso en relacién ato-
dasy cadaunadelas drogas, bien sea el acohol, bien sean
las drogas sintéticas. Ya hemos hablado también delainci-
dencia que hatenido en € Sidalaformainyectable, en re-
lacién con esos cambios de patrones de uso. Por lo tanto,
en cierta forma, siempre van por delante y las pautas que
podamos poner siempre serén consecuencia de lo que vea
mMos en esos cambios de patrones de consumo.

Quisiera hacer una reflexiéon. Recuerdo hace afos,
cuando haciamos €l primer informe de la droga, no sé si
eralatercerao cuartalegislaturay deciamos que teniamos
delante los problemas sanitarios que habia producido €l
consumo de heroina, fundamentalmente, por via inyecta-
ble, y que estaba también, aungue fuera aletargado, no tan
visible, el consumo de heroinay que con el tiempo, algu-
nos afos después, nos encontrariamos con los problemas
sanitarios de aquel consumo solapado, de aquel consumo
escondido de lacocaina. No olvidemos también que no son
los mismos los consumidores de heroinay los de cocaina,
y en lacocaina puede haber, incluso desde el punto devista
sanitario, un periodo mas largo entre el consumo y la apa-
ricion de los problemas sanitarios.

Al hilo de eso, se me ocurre hacer unareflexion que en
alguna otra ocasion hemos hecho en la Comision, aungue
no ante & delegado don Gonzalo Robles, y que si quisiera
someter asu consideracion. En lamemoria se habla de que
se ha observado Ultimamente una modificacion, en el sen-
tido de que los consumidores de cocaina pasan a las sus-
tancias sintéticas, entre otros motivos porgque es mucho
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més econdmico. La reflexion es que toda vez que no esta-
mos ante las consecuencias sanitarias del consumo de co-
caina, bien puede ser que sus efectos sanitarios sean amés
largo tiempo, pero a pesar de que en €l afio 1996 haya au-
mentado el consumo de cocaina, no parece que esté en lo
gue preveiamos hace unos afios. Entonces, por o menos
desde el punto de vista de laldgica, es dificil quiza de de-
mostrar, pero en todo caso estoy alo que pueda decirme de
su experiencia el delegado; puede deberse precisamente a
gueel uso o el consumo de esas drogas sintéti cas haya ocu-
pado €l lugar que se preveia en aquel momento en cuanto
al consumo de cocaina.

En relacion con e Sida, ya he hablado de la coinciden-
ciade la aparicion del Sida con el auge del consumo de
drogas por via parenteral en Espafia. Lo que si se observa
en las estadisticas epidemiol égicas del Sida es que perma-
nece si no invariablemente, si de unaformapermanente en
alrededor del 60 por ciento, mientras que si ha cambiado,
por 1o menos en relacion al 40 por ciento restante, en
cuanto a la transmision sexual entre heterosexuales y ho-
mosexuales, pero no ha cambiado o no hadescendido en lo
gue son los usuarios de droga, |0 que ya se conoce desde
hace muchos afiosy parecia que podriabajar. Tenemos que
tener en cuenta también que es dificil hacer prevencion en
esos consumidores de droga por via parenteral para que
pueda descender el consumo, sobre todo teniendo presente
é largo periodo de incubacién, como deciamos antes, del
Sida.

En definitiva, lo que si podemos observar es que vamos
siempre por detras de estos cambios de patrones. Por 1o
tanto, las medidas que podamos introducir de forma efec-
tiva se reducirén a cosos concretos. Fundamental mente
hay una cosa que si hay que hacer y en la que hay quein-
sistir unavez y eslaimportancia de la prevencion en todos
sus frentes, desde el punto de vista escolar hasta laboral y
no olvidando lo que se puede hacer desde € punto de vista
de ingtituciones penitenciarias. En este sentido, en la me-
moria se hace referencia a la prevencion en el ambito de
los medios de comunicacién, que son importantisimos;
hoy dia, en la sociedad mediética indudablemente tienen
gran importancia. Tendriamos que manifestar nuestra im-
potencia a no haber conseguido o logrado transmitir pre-
cisamente a los medios de comunicacion un hecho que
quizés esté en contradiccion con su sentido profesional, y
esqueal dar unanoticiadel decomiso siempre, invariable-
mente, se hace referenciaalacantidad de millonesqueello
representaria en el mercado negro, con lo cual ayudamos
bien poco a esa funcién de concienciacién social, sobre
todo por laimportanciaquetiene de caraalagentealaque
vadirigida.

En relacion alos programas de reduccion del dafio, no-
sotros estamos de acuerdo completamente en los progra-
mas de metadona e incluso con las tendencias actuales del
tratamiento propiamente con drogas, sobre todo dentro de
un contexto pluridisciplinar, con el objetivo de que estas
personas que no pueden entrar en un programa libre de
drogas en una primerafase 0 en un primer periodo si lo pu-
dieran hacer en una segunda fase, aunque previamente hu-
bieran tenido que pasar por esafase de tratamiento, de con-

trol médico y pluridisciplinar, repito, para ver si se puede
conseguir lareduccién del dafio que conllevay las conse-
cuencias sanitarias del uso de drogas.

Finalmente, ha hecho alguna referencia a alguna reu-
nién con técnicos. Recordamos que yaen laelaboracién de
informes anteriores al Ultimo del afio 1995 siempre habia-
mos intentado que se contemplaralaeval uacién de progra-
mas de tratami entos con unos criterios mas o menos estan-
darizados, de forma que en el Ultimo informe presentamos
la propuesta para que atal fin, el de que sellevaran a cabo
estos programas 0 posi bl es eval uaciones con unos criterios
estandarizados, e Plan Nacional convocara un comité de
expertos que fijara unos parametros objetivos. En este sen-
tido, quisiéramos preguntarle si se ha hecho algo al res-
pecto.

L e agradezco su comparecencia.

El sefior PRESIDENTE: Muchas gracias, sefior Sena-
dor.

Tiene la palabra, por €l Grupo Parlamentario Popular,
dofia Maria Luisa Cava de Llano.

LasefioraCAVA DE LLANO Y CARRIO: En primer
lugar, quiero agradecer la comparecencia del delegado del
Gobierno para el Plan Nacional de Drogas, don Gonzalo
Robles, en esta Comisién; siempre es un placer tenerle en-
tre nosotros, aungue sea en este caso para explicar uname-
moria cuyos éxitos o fracasos no le corresponden en su to-
talidad, puesto que ha sido calificada, con mucho acierto
por parte del portavoz del Grupo Socialista, incluso por us-
ted mismo, de memoria hibrida, en €l sentido que la mitad
del afio habiaun Gobierno del Partido Socialistay enlase-
gunda mitad del afio un Gobierno del Partido Popular. De
todas formas, la explicacion, tanto por usted como por el
resto de portavoces, ha sido tan exhaustiva que no quisiera
yo hacerme pesada, pero si me veo en laobligacion de ha-
cer una serie de reflexiones y matizaciones sobre o que
aqui se hadicho.

L dgicamente la presentacion de una memoria incita
siempre alareflexion, pero unareflexion que no tiene por
gué ser negativa o destructiva, sino gque tiene que buscar
también los aspectos positivos, y creo que tiene muchos
esta memoria. Comparto algunos de los criterios que agqui
se han manifestado por otros comparieros que han interve-
nido con anterioridad y discrepo de otras manifestaciones
gue aqui se han efectuado, sobre todo en la valoracién de
datos negativos, cuando se hablaba por uno de | os portavo-
ces de que no se estaba conforme con el poco nimero de
programas alternativos que se habian efectuado o con la
atencion juridica en juzgados y comisarias.

Yo quiero dar unos datos, que también vienen refleja-
dos en la memoria que hemos manejado todos y que, en
consecuencia, evidencian gque las actuaciones que se han
Ilevado a cabo son tremendamente positivas y que desde
luego estamos en el buen camino. Se han dicho cosas, bajo
mi punto de vistay bajo mi modesto andlisis, contradicto-
rias. Por una parte, se ha dicho que parece ser que hay un
interés por parte del Gobierno en que la ciudadania no vi-
sualice el problemadeladroga, y esa misma persona des-
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pués ha criticado unas campafias que se estaban haciendo.
¢En qué momento hablamos de droga o no queremos que
se visualice el problema de la droga? Por otra parte,
cuando se han calificado esas campafias de sensibilizacion
se las ha tachado de propagandisticas, otra contradiccion
més. Por o tanto, ha habido un cimulo de contradicciones
en ese tema que bajo ninglin punto de vista puedo compar-
tir.

Se ha hablado también de la metadona en el interior de
las prisiones y parece ser que a alguno de los portavoces
losdatos le alarman. A mi no mealarman, sino queme ae-
gran. Tendré ocasion de hacer mencidn a esos datos, para
mi tremendamente satisfactorios, del interior delas prisio-
nes.

Y se haaludido también a que se consume mucho. Ante
esa reflexion ala que incita la presentacion de cualquier
memoria, yo me pregunto por qué se consume mucho, qué
es lo que ha pasado. ¢Es que se sigue una inercia de otros
paises? ¢Es que se hallevado hasta ahora una politica titu-
beante en materiade drogas? ¢Es que se ha estado acertado
en laubicacion del Plan Nacional de Drogas en tres minis-
terios distintos? ¢Es que se ha estado acertado en nombrar
dos o tres —no recuerdo exactamente el nUmero—, en
muy breve periodo de tiempo, delegados nacionales del
Plan Nacional de Drogas? Esas son |as preguntas que yo
me hago en cuanto a por qué se consume mas. ¢Es que se
ha hecho una politica de prevencion lo suficientemente so-
liday fuerte como para que no aumentara el consumo en
nuestra juventud? Esas son preguntas que, sin cul pabilizar
anadie, porque no estamos aqui para culpabilizar a nadie,
nos debemos hacer entre todos. (El sefior Martinén Ce-
jas. Si, sefiora.)

Siguiendo ya la sistematica utilizada por |a propia me-
moria, yo creo que ha sido un acierto aumentar las fuentes
deinformacion alahoradelaelaboracion delamemoriay
de tomar los datos, por la simple razén de que ese mayor
aumento de las fuentes empleadas, no solo, por ejemplo,
en materiadel SEIT, que hasta ahora, en la primeradécada
de funcionamiento, se habia limitado a los problemas de
cocaina, sino que se ha ampliado a todas las sustancias;
también estan la encuesta escolar de drogas, |a encuesta
domiciliaria, las fuentes de la Direccién General de Insti-
tuciones Penitenciarias y del registro nacional de casos de
Sida. Yo creo que lo que han hecho es potenciar esa eva-
luacién y hacer que sea més certeray mas contrastada.

No voy areferirme a datos que se han utilizado ya por
mis comparfieros y que son datos mas enunciativos que so-
metidos aun andlisis, en e sentido del mayor aumento de
drogas de sintesis 0 |os di stintos patrones de consumo, por-
gue, dado lo avanzado de la hora, supongo gue mis com-
pafieros estaran un poco fatigados del desarrollo de la Co-
mision. Si quiero hacer una mencién un poquito especial
en un tema en el que no se ha hecho suficiente hincapié y
gue a mi me parece fundamental, quiza por deformacion
profesional, y es en € desarrollo normativo que hatenido
lugar en la segunda mitad del afio 1996. Me estoy refi-
riendo ala Ley 3/1996, sobre las medidas de control de
sustancias quimicas susceptibles de desvio paralafabrica-
cion ilicita de drogas. (El sefior Martinén Cejas: De

enero.) De enero, perddn, en esto si tiene razon; esdel mes
de enero, como trasposicion de la directiva. De todas for-
mas, de enero ajunio median cinco meses. Me parece muy
bien, porque esos controles que comprende, como son la
inscripcion de las operaciones en €l registro general o es-
pecial de operadores de sustancias quimicas van a hacer
gue haya un mayor control.

Quiero hacer mencion también al Real Decreto por €l
gue se aprueba el reglamento penitenciario, también al
Real Decreto de 2 de agosto, de estructuraorganicadel Mi-
nisterio del Interior, en el que se modifica la estructura de
la Delegacion del Gobierno y se le da unas mayores com-
petencias, y también quiero referirme, 16gicamente, aotras
actividades que se han desarrollado para controlar €l tr&
fico. No voy a hacer hincapié en los indicadores del con-
trol de laoferta, porque se ha hecho mencién a nimero de
detenidos, droga decomisada, etcétera. Si conviene hacer
mencion alaactividad preventiva, porque creo que unade
las cosas que diferencia a actual Gobierno del anterior ha
sido la materia preventiva. A mi juicio, el anterior Go-
bierno se fijé mas en los criterios de tipo asistencial, més
gue en laprevencion. El actual Gobierno estaincidiendoy
haciéndose fuerte en todos los temas de prevencién, cosa
gue a mi me parece importantisima; prevencién gque se ha
Ilevado a cabo de forma muy notable en la segunda mitad
del afio 1996, y no digamos en este afio 1997.

A vuela pluma, quiero resaltar |as ingentes actividades
gue se han llevado acabo en la Delegacion del Gobiernoy
gue no voy adetallar, porque vienen perfectamente especi-
ficadasen lamemoriay hahecho especia hincapiéen ellas
€l delegado del Gobierno. Si quiero hacer unamencién es-
pecia alas actividades en el ambito penitenciario. Durante
el afio 1996 ha continuado el desarrollo de los tratamientos
con metadona, se ha incrementado el nimero de centros
penitenciarios que han realizado este tipo de programas y
se hatriplicado el nimero de pacientes atendidos: se hapa-
sado de 2.041 pacientes atendidos en el afio 1995 a 5.828
durante el afio 1996. En aras alo que se hadicho con ante-
rioridad, enlo que yo he dicho que discrepaba, de que aal-
guien lealarma, ami no me alarma; ami lo que hace esque
me animaa pensar que estamos en el buen camino, y sobre
todo pensando que en todos |os centros penitenciarios,
cosa que no habia ocurrido hasta ahora, se han desarro-
Ilado programas preventivos. (El sefior Martinén Cejas:
En todos, no.) En todos los centros penitenciarios se han
desarrollado programas preventivos, y hago especial men-
cion —usted me dird quiza que esto ya corresponde a afio
1997— alas actuaciones que se han efectuado en la carcel
del Soto del Real, pero, efectivamente, eso es del afio
1997.

Por ultimo, en sintesisy para abreviar, yo creo quealo
largo de 1996 se ha otorgado una méxima prioridad a los
programas de prevencion. Se ha podido aplicar laLey del
fondo, 1o que ha permitido que reviertan ala sociedad los
bienes decomisados en las intervenciones contra el tr&fico
de drogas. Se han incrementado |os programas de reduc-
cion de dafio, principalmente los tratamientos con meta-
dona. Se ha apoyado una notable coordinacion de los
Cuerpos y Fuerzas de Seguridad del Estado, y se ha avan-
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zado en la cooperacion internacional, tema del que no se
ha hablado en esta Comisién, pero del que se da cumplida
informacion en lamemoria.

Acabo ya, sefiorias, y como portavoz del grupo parla
mentario, en nombre propio y en el de mis compafieros, y
en estas fechas, quiero desearles atodos un mensgje de paz
y felicidad, y desear al compareciente, miembros de la
Mesa, sefioras y sefiores senadores y diputados, personal
de la Delegacion del Gobierno para €l Plan Nacional de
Drogas, |etrado, taquigrafos, medios de comunicacion, c&
marade video, atodos, un préspero afio 1998, con € deseo
de que € afio préximo aunemos todos nuestros esfuerzos
en buscar soluciones eficaces para, como deciami querida
compariera Inés Sabanés, ganar la batalla al narcotréfico.
jFelices Navidades y préspero Afio Nuevo atodos!

El sefior PRESIDENTE: Igualmente. Tiene la palabra
el sefior delegado del Gobierno para el Plan Naciona de
Drogas.

El sefior DELEGADO DEL GOBIERNO PARA EL
PLAN NACIONAL DE DROGAS (Robles Orozco): En
primer lugar, deseo agradecer a SS. SS. € tono construc-
tivo de sus intervenciones. Voy a intentar circunscribirme
alas puntualizaciones o peticiones de informacion que me
han hecho cada uno de los grupos.

En primer lugar, quisieramanifestar alaportavoz de 1 z-
quierda Unida mi valoracion, muy personal y muy pro-
funda, del esfuerzo que efectivamente Izquierda Unida
hace sumandose a un consenso parlamentario que yo va
loro entodo lo que vale, y vale mucho, porque nos permite
afrontar desde & consenso el esfuerzo de una politica glo-
bal frente alas drogas. Yo he vivido en el ambito parla-
mentario |o que han sido precisamente esos debates y, por
lo tanto, valoro —insisto— mucho que desde posiciones
gue cuestionan, desde €l punto de vista intelectual y poli-
tico, algunas actuaciones, se sumen a ese CoOnNsenso, que
nos facilita el trabgjo y que de alguna manera nos ayuda a
ganar en claridad en los mensgjes y de alguna forma tam-
bién en eficacia. Por lo tanto, sinceramente, muchas gra-
cias a ese respecto.

Usted me pedia una valoracion global delos consumos.
Yo creo que para hacer una valoracion global no queda
mas remedio gque hacerla sustancia a sustancia. Como ya
he expresado més de una vez, yo creo gque estamos en un
momento de cambio y ese momento de cambio se materia-
liza en que algunas sustancias claramente mejoran, como
es el caso de la heroina, no solamente en cuanto alainci-
dencia, es decir, ala menor presencia de consumo, sino
claramente en cuanto a los efectos epidemioldgicos y de
salud publica. Por lo tanto, en este momento todos los da-
tos sobre la heroina, también en cuanto a la respuesta que
las administraciones podemos dar, son claramente mejo-
res.

Hay unaligeramejoraen cuanto al alcohol, perolodigo
con todala prudencia con que puedo decir esto, porque es-
tamos partiendo de la afirmacion que he hecho en mi inter-
vencion de que e acohol, siendo una sustancial legal, es
sin lugar adudas la sustancia més extendida, que mas con-

sumen losjovenesy que quiza mas problemas en el &ambito
de la salud en este momento esta ocasionando. Ademas,
como hemos visto, por ese factor de policonsumo, clara-
mente esta siempre presente en |os consumos de otras sus-
tancias, como son las drogas sintéticas o como es también
la presencia del cannabis o incluso el rebrote, como ahora
veremos, de la cocaina en algunos sectores juveniles. Por
lo tanto, es verdad que hay unamejor percepcion entre los
jovenes del temadel alcohol, que se hamejorado en la per-
cepcion del riesgo, que no ha aumentado sino que hadis-
minuido ligeramente, pero siempre estamos hablando de
una incidencia 'y una prevalencia realmente importante.

En cuanto a la cocaina, podemos pensar que en térmi-
nos generales esta frenado o desacelerado el fendémeno de
la cocaina'y que efectivamente, como en algunos afios
alumbrdbamos, no parece que se esté manifestando una
epidemia en términos similares con la heroina. Es obvio
gue hay un nimero de cocaindmanos o de consumidores
de cocaina, por ser mas exactos, superior a de heroina,
pero no hay ninguna evidencia en este momento que nos
permitapensar que la cocainahaido en aumento. Si vemos
un peguefio repunte en un sector de edad, es decir, anali-
zada |a encuesta escolar, que es entre los 14 y 18 afios, si
vemos que hay un pequefio repunte, aproximadamente de
un punto porcentual, en esafranjade edad, que no sabemos
en este momento valorar hasta qué punto se convertira en
estructural, es un fendmeno coyuntural, o qué efectos ten-
dra, pero serefiere a un sector de edad muy concreto, y en
el conjunto de la sociedad la sensacion es que hay una de-
saceleracion del fendmeno de la cocaina. Por el contrario
—ésta seriala cara—, la cruz, digamos, seria un aumento
claro de los psicoestimulantes, es decir, de lo que hemos
dicho hace un momento, ese conjunto de sustancias que se
asocian y que tienen que ver claramente con los consumos
delos fines de semana. Bien es verdad también que hemos
visto que en los afios 1992, 1993, hasta el afio 1995y 1996,
se produce ese aumento muy importante en 1os consumos
de estos psicoestimulantes y que en este momento no llega
aestar desacel erado, pero tampoco tiene un ritmo de creci-
miento tan importante como tuvo estos cuatro o cinco afios
atrés. En todo caso, € aumento importante en los consu-
mos se ha producido en los psicoestimulantes en esa po-
blacién normalizada de consumo y diversion durante los
fines de semana. Por tanto, hay unacaray unacruz. Lava
loracién global podriaser quelos efectos més perjudiciales
evidentemente estan frenados, que se han desacel erado lu-
ces 0 alarmas gue se habian encendido estos afos atrés,
pero que, por el contrario, aparecen fenémenos que tienen
gue ver mas con valores o con modas 0 con actitudes de
determinado grupo de edad.

La relacion que usted me pide que yo establezca entre
las operaciones importantes, como usted ha dicho, de
droga, es decir, las grandes operaciones contra el narco-
tréfico, y ladisminucion del consumo francamente no es-
toy en condiciones de podérsela hacer; me pareceria fri-
volo poderlo hacer. Lo que si podemos es establecer una
relacién importante entre estas operaciones y la disminu-
cion del poder del narcotrafico, ahi si que la podemos es-
tablecer. Lo que si vemos en nuestro pais es que lain-
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mensa mayoria de los clanes tradicionales del narcotr&
fico estan claramente afectados, que se ha producido una
atomizacion de estos grupos, es decir, que dejarian entrar
en escena alos segundos o terceros escal ones de esos gru-
posy que por lo tanto hay una parte muy positivay es que
€l poder del clan o del grupo evidentemente esta dismi-
nuido o esta dafiado, pero, de alguna manera, esa atomiza-
cién en pequefios grupos, que conocen el negocio, para
entendernos, dificulta algunas veces la labora de los cuer-
pos de seguridad. En términos generales, podemos decir
gue lo que seria la amenaza para la seguridad del Estado,
en cuanto a crimen organizado y todo lo que significa de
poder, no solamente de la distribucion, sino del blanqueo,
del manejo delacriminalidad, eso evidentemente hoy esta
mucho mas dafiado, porque los grandes grupos son los
gue, como sucede en otros paises de nuestro entorno, han
sido afectados profundamente, pero el efecto pernicioso
es que se atomizan y que aparecen en el escenario, 16gica-
mente, esos segundos y terceros escalones de los que co-
nocen el negocio.

Sobre larelacion entre Siday drogas, que me han plan-
teado SS. SS., es obvio que en nuestro pais ha sido clara-
mente el gran efecto en el problema de la salud. También
en este momento, con prudencia, tenemos que sentir una
cierta mejora, que tiene que ver mucho con la aplicacion
precisamente de los programas de reduccion del afio. El
hecho de que este afio, como hemos descrito, en nuestro
pais hayan aumentado tanto |os programas de metadona,
gue haya 165.000 personas que han participado en progra-
mas de reduccién del dafio o que se hayan distribuido
2.250.000 kits sanitarios tiene que ver fundamentalmente
precisamente con el freno en latendenciaque se habia oca-
sionado. Por o tanto, hemos visto cémo ha disminuido de
formamoderaday deforma satisfactorialaincidenciatam-
bién de los casos de Sida relacionados con la transmision
por drogas por via parenteral. Ese cambio tan importante
enlaviaprincipal de administracion, es decir, queyano es
ese 50 por ciento via endovenosa, sino que pasamos a un
27 por ciento, es una causa directa precisamente de estare-
lacion. Yo creo que efectivamente Espafia ha pasado una
epidemia con el tema de la heroina que ha efectuado una
vacunasocia y que hasido bien aprovechada por todos es-
tos programas de reduccién del dafio. Las administracio-
nes en su conjunto han trabajado bien en este temay es ob-
vio que no podemos bajar la guardia. El hecho de que en
este momento hablemos con insistencia de los nuevos fe-
némenos o de |os nuevos patrones no significa que no sea-
mos muy conscientes de que desde el punto de vista de sa-
lud publica es obvio que la presencia de la heroina, todos
los efectos paralasalud y lo que significael VIH van ase-
guir estando con nosotrosy van arequerir, por lo tanto, una
atencion muy significativay unos recursos todavia muy
importantes.

En cuanto alaprevencion escolar y € alcohol, lo que si
podemos manifestar no solamente es la satisfaccién por-
gue haya habido un aumento del 12 por ciento de escolares
involucrados en programas de prevencion, sino lo que es
mas importante, como S. S. apuntaba, es que de unaforma
creciente se han implicado los programas de alcohol en la

prevencion. Hasta ahora parecia que cuando habldbamos
de drogas y cuando habldbamos fundamentalmente de los
colegios, como erauna sustancialegal, esunasustanciale-
ga y estdimplicadaen los hébitos culturalesy sociales del
pais, no habia que abordar este tema. Yo creo que hoy la
mayoria de las administraciones y los programas en gene-
ral de prevencion que se hacen abordan el tema del alco-
hol. Cuando estamos hablando del temadel Ayuntamiento
de Madrid es porque ha sido pionero en la prevencion del
alcoholismo. «Beber no es vivir» es un programa, no una
campafia, pionero en e tema de prevencién. Por lo tanto,
YO Creo que ésa es una tendencia positiva.

Es dificil, es mucho més dificil abordar la prevencion
cuando estamos hablando de una sustancia legal, que
forma parte de nuestros habitos sociales, culturalesy hasta
de nuestrosintereses econémicos, y que, ademas, deforma
racional y de forma razonable no genera unos dafios im-
portantes parala salud. Pero cuando vemos |os nuevos pa-
trones de los fines de semana, cuando relacionamos, ade-
més, |os accidentes de circulacion con estos consumos de
fines de semana, tenemos que llegar ala conclusién de que
€s necesario que hagamos mas esfuerzo y que, desde
luego, involucremos claramente los programas de preven-
cion de alcohol en todos los programas de prevencion es-
colar.

Y ahi, 16gicamente, como usted también nos apuntaba,
tenemos que seguir haciendo un esfuerzo, que se ha hecho,
indiscutiblemente, en la coordinacion de las diferentes ad-
ministraciones, porque hay muchas competencias compar-
tidas. El temadelos horarios, el temadelafiscalizacion de
los puntos de venta, como usted sabe, esta compartido en-
tre comunidades autbnomas, ayuntamientosy la Adminis-
tracion central en algunos casos. Pero también ha habido
un aumento creciente de conciencia en este momento so-
bre el esfuerzo de fiscalizacion de venta a menores, ladifi-
cultad en los puntos de venta, especia mente de alcohol, el
alcohol en la calle, es decir, todo este tema, como usted
sabe, es un debate que en este momento esté en la socie-
dad, esta produciéndosey forzosamente yo creo que tendra
efectos positivos.

La metadona no solamente tiene efectos en si mismos
positivos en cuanto a que consigue objetivos intermedios.
Como explicaba el portavoz de Convergenciai Unio, el
sefior Jaume Cardona, porque produce un acercamiento
de la persona con el centro sanitario, con el programa.
Ademas, nos posibilita que podamos alcanzar objetivos
mayores, fundamentalmente en cuanto a la abstinencia, a
fin de alcanzar un programal libre de drogas. Lo que si te-
nemos absol utamente medido es que la metadona produce
un indice de retencién mayor y que eso es enormemente
positivo. Por lo tanto, al retener de forma mas importante
en el sistema sanitario alas personas que se acercan, sobre
todo con ese perfil tan especifico —estamos hablando de
personas de larga adiccién y repetidos fracasos—, en si
mismo es enormemente positivo. Por ello vemos que se
abren esperanzas y se abren posibilidades, no solamente
por las mejoras de salud, sino también por la posibilidad
de que en la retencidn se consigan después objetivos ma-
yores.
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En cuanto a la involucracion de la red sanitaria nor-
malizada en los programas de salud, hay que decir que de
forma moderada, porque lo contrario seria yo creo que
faltar ala verdad, vemos cOmo poco a poco va creciendo
la conciencia de poderlo hacer. Como usted sabe, creo
gue desde el afio 1987 esta planteado en el Consgjo Inter-
territorial de Salud la necesidad de normalizarlo. Con €l
plan de medidas del Gobierno se ha planteado una expe-
riencia piloto en centros del Insalud en cuatro comunida-
des autonomas. En las cuatro comunidades auténomas en
este momento hay situaciones dispares. Hay sitios donde
vamejor y en otros va peor, pero en todo caso se haini-
ciado y tendremos la oportunidad de evaluar qué resul-
tado esta dando la incorporacion normalizada de los dro-
godependientes ala red de salud. A mi juicio es un paso
positivo y vamos a poder ver y vamos a poder eval uar
gué esta pasando.

En las farmacias, como usted sabe, también se esté pro-
duciendo un importante avance. El hecho de que las far-
macias, como centros, como agentes de salud, estén en-
trando también en el tratamiento de drogodependientes es,
Yo creo, un dato positivo, y por lo tanto en ese sentido hay
que felicitarnos.

Creo que sobre la cocaina algo le he contestado. En
todo caso, si me he dejado alguna pregunta, espero am-
pliarsela. Le agradezco, como digo, su colaboracion.

Contestando a Convergenciai Unig, yo creo que el por-
tavoz hahecho, como no podiaser de otraforma, porquelo
conoce perfectamente, un andlisis de lo que son las ten-
dencias —él mismo las ha expuesto— y son las que €l ha
expresado. Las tendencias en este momento son, como he
dicho en laintervencion anterior, muy claras. Creo que en
|os préximos afios vamos a estar dominados de alguna ma-
nera por la prioridad de estas conductas normalizadas en-
tre semanay, digamos, de ocio, de consumo losfines de se-
mana. Yo creo que ésava a ser la realidad dominante. Por
lo tanto, cada dia nos tendremos que esforzar mas en ex-
plicarnos y en hacer llegar a la poblacion en general que
cuando hablamos de drogas, de conductas adictivas, esta-
mos hablando de sustancias que generan dafio a la salud.
Es un problema de salud y no de seguridad ciudadana. Por
ello, en el concepto de salud tenemos que hacer un es-
fuerzo en € que se entienda que sustancias que hoy no ge-
neran unaalarmainmediata o no hay una percepcion grave
del riesgo, son realmente las que van aocasionar en el me-
dioy largo plazo unos problemas importantes de salud pu-
blica

No hay méas que echar una mirada a los paises de nues-
tro entorno, que llevan algunos afios Mas que nosotros con
el problema, por gjemplo, de las drogas sintéticas. Este es
€l caso, por eiemplo, del Reino Unido, donde en este mo-
mento se enciende la alarma ante |o que significan patolo-
gias psiquidtricas importantes en una generacién que lleva
abusando sisteméticamente de | as pastillas |os fines de se-
manay gue se traduce, evidentemente, no en un sefior ti-
rado en un parque, Sin0 en una persona con una incapaci-
dad absoluta para desarrollar una vida de familia o una
vida laboral, incluso en patologias de agresividad, 1o cua
tiene otra expresion en el ambito de la salud publica.

En el caso del Sidavale un poco la explicacién que he
dado también ala portavoz de Izquierda Unida. Creo que
hay unatendencia positiva, que han mejorado algunos as-
pectos. Es obvio que no podemos bajar la guardia en este
terreno y que todavia hay un 27 por ciento de personas
gue usan drogas por via parenteral, con todo lo que signi-
fica de potencial en latransmisién del VIH. Por tanto, ese
27 por ciento requiere un gran esfuerzo por nuestra parte,
y no digamos por todo lo que significa también de otro
tipo de patologias asociadas. El tema de la transmision,
por gjemplo, heterosexual tiene mucho que ver con las
pautas higiénicas de estas personas. Si rascamos un poco
en ese Sida heterosexual, vemos que en el fondo de todo
€llo también aparece muchas veces el uso de drogas endo-
Venosas.

Usted explicaba perfectamente el tema del triangulo.
Comparto con usted que en el temade las drogas sintéticas
de alguna manera nos vamos a tener que focalizar en mu-
cho tiempo, entendiendo las drogas sintéticas como el
aglutinador de ese otro policonsumo; es decir, coexistiran
con el alcohal, con & cannabis, etc., etc. Esclaro quelafa
cilidad de la fabricacion es uno de los detonantes, €l precio
esotro de ellos, asi como la poca percepcidn de riesgo que
en este momento existe. Esafaltade resistenciasocial, que
incluso se entronca con habitos asentados en la poblacién,
es decir, €l uso de pastillas en el ambito familiar paraotras
cuestiones, escasi una actividad mimeética, se copia. Por lo
tanto, insisto que es un problema con el que vamos atener
que trabajar durante mucho tiempo.

Me pregunta mi opinion sobre los efectos de la coca-
ina. Creo que en este momento esta apareciendo, como
hemos visto este afio, unamayor demanda de tratamientos
de cocaina que es importante en valor absoluto. No sé si
es lo suficientemente significativo, pero todos tenemos la
impresion de que la red sanitaria que se ha establecido
para el tratamiento de heroinémanos no es la mas ade-
cuada para motivar la presencia de tratamientos de coca-
ina. No esta en condiciones lared de absorberlo, no por la
capacidad de los profesionales, sino por la percepcion que
se ha hecho del heroindmano como una persona altamente
marginalizada, es decir, por todas las connotaciones so-
ciales que eso tiene. El cocainémano, como usted sabe,
por su realidad social, por su propio perfil, estden otro ni-
vel, por lo que da la sensacién de que lared no esta en
condiciones de motivar la demanda de tratamientos. En
todo caso ya empieza a aparecer, COmo se ve este afio, una
mayor presencia.

No podemos medir muy bien si se estan derivando ha
ciaotros recursos de caracter privado. Puede ser que en es-
tos momentos esté por ahi la pista. En todo caso, si hay ya
datos suficientes de las urgencias médicas de hospitales, en
donde hay una presencia muy importante de urgencias cli-
nicas relacionadas con la cocaina, traducidas fundamental -
mente en episodios cerebro-vasculares, coronarios, etc.
Por lo tanto, es verdad que en términos de alarma sanitaria
no se ha producido |o que se espera respecto a la cocaina,
pero de alguna manera también es verdad que puede estar
pasando mucho mas silente, pero no por eso estar inexis-
tente. Por lo tanto, digamos que pueden estar siendo las
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dos realidades. Y es verdad que parte del consumo de co-
cainava asustituirse por las drogas sintéticas, es decir, un
psicoestimulante mucho més econémico, mucho mas ba-
rato, mas accesible e incluso en este momento con una me-
jor aceptacion socia de lo que puede haber sido la evolu-
cion de lacocaina.

En cuanto alos medios de comunicacidn y su presencia,
agradezco mucho a S. S. que lo saque a relucir porque es
una de las cosas en la que yo insisto permanentemente en
mi relacidn con los medios: pedir que no traduzcan a pese-
tas los decomisos. Nosotros hacemos un gran esfuerzo en
ese tema, siempre lo traducimos a dosis decomisadas. Les
recuerdo alos medios que es un debate que se hizo en esta
Comision. Y también hemos hecho un gran esfuerzo con
las Fuerzas y Cuerpos de Seguridad. Por eso quiero decir
gue no siempre es responsabilidad de |os medios de comu-
nicacion. Hay veces quelanotasaleincluso delas Fuerzas
y Cuerpos de Seguridad. Le puedo asegurar que he man-
dado circulares y he dado instrucciones sobre ello. Hemos
conseguido algunos objetivos y seguiremos en esa direc-
cion.

En el temadelametadona, como usted dice, estamos en
el contexto de una corriente cientifica internacional. No
estamos haciendo nada que la comunidad sanitariainterna-
cional en este momento no avale. No estamos, por tanto,
en la misma corriente que la Organizacion Mundial de la
Salud.

Por dltimo, el tema de la evaluacion es unade las preo-
cupaciones que tenemos en la Del egacidn; no solamente la
evaluacion en cuanto a asistencia, sino también en los pro-
gramas de prevencion. Es una de las exigencias en las que
vamos a seguir avanzando durante este tiempo. Hemos
creado una unidad en la Delegacion para poder seguir real-
mente los proyectos de evaluacion.

En cuanto al Grupo Popular, le agradezco, por su-
puesto, en primer lugar, lasfelicitaciones paraestasfechas,
que les devuelvo y que se las transmito muy especial -
mente.

Lediriaque comparto fundamental mente con usted una
delasafirmaciones, y esque yo creo que nuestro paistiene
un gran déficit de prevencién. Con esto no estoy introdu-
ciendo un juicio de valor, porque probablemente las cir-
cunstancias histéricas del pais, en cuanto alas necesidades
de una demanda inmediata de asistencia, |10 condiciond,
pero lo cierto es que se tradujo en que el 85 por ciento de
los recursos que se han ido destinando lo han sido funda-
mentalmente ala parte asistencial. De alguna manera esta-
mos |legando a un punto de equilibrio que nos permite
abordar las cosas con otra serenidad. Estamos intentando,
y creo que estamos consiguiendo, equilibrar ese déficit, de
forma que esa etapa, que hemos calificado como la de la
prevencion, se materialice en proyectos, en programas y
también en presupuestos.

Hoy, vuelvo a decir, hemos puesto en marcha el Obser-
vatorio Espafiol sobre Drogas. Es una nueva fuente de in-
formacion que va a completar todos |os recursos que en
este momento estan sobre la memoriay que van a servir
también indiscutiblemente para ser instrumentos de pre-
vencion.

Hemos hecho un gran esfuerzo en € ambito penitencia-
rio y lo seguiremos haciendo. Destacaria muy especial-
mente que este afio, en el ambito normativo, esimportanti-
simalalabor legislativay el hecho de que se hayan apro-
bado determinadas |eyes, después determinados reglamen-
tos. Como saben ustedes, después hay que poner en mar-
cha todo el mecanismo administrativo que supone las
oportunidades que nos dan estas nuevas leyes. Me estoy
refiriendo, por ejemplo, alaley del fondo o alaLey de
precursores quimicos. Ha sido muy importante, si me per-
miten ustedes, poner después |os aparatos administrativos
necesarios para poder gestionar todos los decomisos. Ello
significa, como expliqué cuando compareci aqui, poder
gestionar |os patrimonios incautados, |as subastas, lastasa-
ciones. Todo esto es una operacion ingente. Y partiamos
de cero en la Delegacion. No habia nada, ni personas, ni
funcionarios, ni experiencia siquiera de lo que habia que
hacer. Hoy estamos gestionando adecuadamente, yo creo,
estefondo. Y 1o mismo ocurre con |os precursores. Hemos
tenido que organizar un registro nacional y 17 registros en
comunidades auténomas, que en este momento nos permi-
ten controlar el movimiento de los precursores quimicos
en nuestro pais. Eso ya esté plenamente operativo, con lo
cua no solamente en este momento ya hemos desarrollado
una ley, sino que tenemos el mecanismo administrativo
gue nos permite controlar e movimiento de los precurso-
res quimicos en nuestro pais.

En ese sentido tengo que decir también que me siento
orgulloso en el &mbito de la coordinacion. Siempre serd
poco y siempre tendremos cosas que mejorar. Habréa ope-
raciones que salgan mejor gque otras. Pero la cultura de la
coordinacién que se hagenerado entre las Fuerzasy Cuer-
pos de Seguridad, €l Servicio de Vigilancia Aduanera, in-
cluso entre los diferentes servicios del Estado (que indis-
cutiblemente no son siempre los Cuerpos de Seguridad del
Estado, pero que participan activamente prestandonos me-
dios para esta labor), es en este momento muy satisfacto-
ria. Tenemos una oficinanacional que potenciay coordina
esta cultura'y que se esta traduciendo, no por casualidad,
en operaciones, en investigaciones, en vias abiertas de
cooperacion gque hasta la fecha no habiamos tenido.

En todo caso, reitero mi agradecimiento por todo lo ex-
puesto por los portavoces de los grupos. Les agradezco a
todos sinceramente €l tono en el que hemos podido llevar
este debate y, como siempre, me pongo a su disposicion
por si alguna cuestion no ha quedado claray desean recibir
mas informacion. Les deseo mi més sincera felicitacion
para estas Navidades y que 1998 sea un afio feliz para to-
dos ustedes y sus familias.

El sefior PRESIDENTE: Gracias por su comparecen-
cia, sefior delegado del Gobierno. En nombre mio y en el
de la Comision le felicito las Pascuas y le deseo lo mejor
para el afio 1998, igual que a resto de los diputados, ci-
fiéndome a lo que ha dicho mi compariera diputada del
Partido Popular.

Se levantala sesion.

Eran lasseisy cincuenta minutos de la tarde.



