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ACRONIMOS

CENPTRA: Centro Nacional de Prevenciéony Tratamiento de Adicciones
CICAD: Comision Interamericana para el Control del Abuso de Drogas
DAPS: Direccion de Atencion Primaria de Salud

DNSM: Direccion Nacional de Salud Mental

ENEF: Escuela Nacional de Educacion Fisica

INDI: Instituto Paraguayo del Indigena

INS: Instituto Nacional de Salud

LSD: Dietilamida de acido lisergico

MDS: Ministerio de Desarrollo Social

MEC: Ministerio de Educacion y Ciencias

MHGAP: Mental Health Global Action Programme
(por sus siglas en inglés)

MI: Ministerio del Interior

MIC: Ministerio de Industria y Comercio

MINNA: Ministerio de la Ninez y la Adolescencia

MITIC: Ministerio de Tecnologias de la Informacion y Comunicacion
MJ: Ministerio de Justicia

MSPYBS: Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social
MTESS: Ministerio de Trabajo, Empleo y Seguridad Social
ODS: Objetivos de Desarrollo Sostenible

OEA: Organizacion de los Estados Americanos

OMS: Organizacion Mundial de la Salud

OPS: Organizacion Panamericana de la Salud

PE: Poder Ejecutivo

SEN: Secretaria de Emergencia Nacional
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SENABICO: Secretaria Nacional de Bienes Incautados y Comisados
SENAD: Secretaria Nacional Antidrogas

SINAFOCAL: Sistema Nacional de Formacion y Capacitacion Laboral
SNC: Secretaria Nacional de Cultura

TUS: Trastorno por Uso de Sustancias

UDP: Unidad de Desintoxicacion Programada

USF: Unidad de Salud de la Familia

SND: Secretaria Nacional de Deportes

SNJ: Secretaria Nacional de Juventud

SNPP: Servicio Nacional de Promocion Profesional

UNODC: Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito
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1 SUMAR: UN ENFOQUE INTEGRAL

El consumo vy trafico de drogas representa un terrible
flagelo que destruye comunidades, familias y vidas. Tiene
un impacto directo en la salud fisica y mental de los que
las consumen, pero también trae sufrimiento a sus familias
y comunidades. Por otro lado, el trafico de drogas trae
consigo la comision de otros hechos punibles asociados, un
aumento de la inseguridad ciudadana, y afecta a la cohesion
y estructura social del pais.

Paraguay, como casi todas las demas naciones del mundo,
No se encuentra ajeno a esta situacion. En nuestro pais se ha
observado un sostenido aumento en el consumo de drogas,
lo que nos obliga a tomar accion decisiva a fin de abordar
esta problematica. Si bien la educacion, la salud publica y
la seguridad son los pilares fundamentales sobre los cuales
construimos este plan, no queremos limitarnos solamente a
ellos. Nuestra intencidon es poner en marcha una estrategia
integral para la lucha contra las drogas, que contemple
diversos proyectos y programas que implementaremos de
forma coordinada para asegurar la consecucion de nuestra
meta.

La violencia, la delincuencia y la vulneracion de derechos,
especialmente de ninos, ninas y adolescentes, son las
consecuencias directas del trafico y consumo de drogas y
los efectos adversos se manifiestan no solo en el individuo
que consume, sino que repercuten en la estructura
socioeconomica de la Nacion, en la sociedad toda y por
sobre todo en las familias.

El Poder ejecutivo, reconoce la necesidad urgente
de articular respuestas efectivas para abordar esta
problematica de manera integral. No podemos limitarnos a
tratar las consecuencias una vez que han surgido; debemos
anticiparnos, prevenir y mitigar los efectos adversos que
este desafio impone a la nacion.
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Para dar una respuesta adecuada y estructurada, hoy
proponemos el Plan de Accion Contra el Abuso de Drogas:
SUMAR, que presenta tres ejes de atencion directa:

1. Prevencion del consumo de drogas: Fomento
de una cultura de conciencia y rechazo hacia el
consumo de drogas, centrandose en los ninos,
ninas, adolescentes, jovenes, familias, comunidades
y grupos vulnerables.

2. Tratamiento y rehabilitacion de personas usuarias
para la reinsercion social: Apoyo a aquellos que
padecen o desarrollan problemas por el consumo
problematico, garantizando su recuperacion vy
reintegracion efectiva a la sociedad.

3. Combatealtraficode drogas: Fortalecimiento de la
seguridad y de las acciones legales para enfrentar
y erradicar el trafico de drogas, garantizando la
justicia y la paz social.

Por lo tanto, SUMAR es un compromiso, una vision y una
respuesta decidida para unir esfuerzos de forma a superar
este desafio. Para lograrlo, vamos a trabajar de forma
coordinada con todas las instituciones y poderes del Estado
involucrados. Un plan tan ambicioso como este nos exige
una accion armonica y efectiva, donde no seran suficientes
los esfuerzos aislados del gobierno. Ademas de ello,
buscamos integrar a las comunidades, a la sociedad civil
y la ciudadania como aliados del programa, para construir
sinergias y asegurar la sostenibilidad de los objetivos aqui
trazados.

SUMAR no es solo un relato de aspiraciones; es un plan con
objetivos concretos, medibles y tangibles. Es un plan al que
nos comprometemos como gobierno, el cual esperamos
interpelealasociedadyalcualinvitamosatodosa SUMARSE.
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PRINCIPALES COMPROMISOS Y
DIRECTRICES INTERNACIONALES

Paraguay se ha adherido a la respuesta internacional ante el
problema de las drogas adoptando, como pais miembro, de
manera pertinente instrumentos normativos y politicos del
Sistema de las Naciones Unidas y de la OEA orientados a
reducir tanto la demanda como la oferta de drogas. En este
sentido, ha ratificado los tres tratados para la fiscalizacion
internacional de drogas: La Convencion Unica de 1961
sobre Estupefacientes enmendada por el Protocolo de
1972, el Convenio sobre Sustancias Sicotropicas de 1971, la
Convencion de las Naciones Unidas contra el Trafico llicito
de Estupefacientes y Sustancias Sicotrépicas de 1988.

En 1989 la Asamblea General de las Naciones Unidas adopto
la declaracion de la Convencion sobre los derechos del
nino y la nina donde en el articulo 33 se establece que “los
Estados Partes adoptaran todas las medidas apropiadas,
incluidas medidas legislativas, administrativas, sociales y
educacionales, para proteger a los ninos contra el uso ilicito
delos estupefacientesy sustancias sicotropicas enumeradas
en los tratados internacionales pertinentes, y para impedir
que se utilice a ninos en la produccion y el trafico ilicitos de
esas sustancias”.
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En1998 la Asamblea Generalde Naciones Unidas aprobd una
declaracion politica, afirmando que “las drogas destruyen
vidas y comunidades, socavan el desarrollo humano
sostenible y generan delincuencia.

bk Lasdrogasafectan atodos los sectores de la sociedad
en todos los paises; sobre todo, el uso indebido de
drogasafectaalalibertadyaldesarrollodelosjovenes,
que son el patrimonio mas preciado de la humanidad. 1}

Las drogas constituyen una grave amenaza para la saludy el
bienestar de todo el género humano, para la independencia
de los Estados, la democracia, la estabilidad de las naciones,
la estructura de todas las sociedades y la dignidad vy la
esperanza de millones de personasy sus familias. Ese mismo
ano se aprobd la declaraciéon sobre los Principios Rectores
de la Reduccion de la Demanda de Drogas poniendo énfasis
en gque es necesario implementar estrategias equilibradas e
integradas para reducir la oferta y la demanda, prevenir el
uso y reducir las consecuencias del uso indebido de drogas,
fomentar la participacion de las comunidades considerando
aspectos culturales y de género, asi como el desarrollo y
mantenimiento de un entorno favorable.

Desde el 2010, el Programa Conjunto UNODC/ OMS sobre
el Tratamiento y la Atencidon de la Drogodependencia se
ha propuesto implementar estrategias e intervenciones
basadas en pruebas cientificas y con un enfoque de salud
publica y derechos humanos en todos los niveles, incluido
en las comunidades, para reducir el consumo de drogasy la
carga sanitaria, social y econdmica de sus consecuencias;
asi como también, la integracion del tratamiento de la
drogodependencia en el sistema general de atenciones
de salud y bienestar social, incluida la atencién primaria de
la salud. Ademas, entre otras medidas, también propone
medidas sustitutivas de las penas de prision para las
personas drogodependientes y cuando ello no sea posible
otorgar tratamiento a las personas privadas de libertad.
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En la Region de las Américas, desde el 2010, la OPS/OMS
impulsé la Estrategia sobre el consumo de sustancias
psicoactivas y la salud publica (resolucion CD50.R2);
senalando que el consumo de sustancias son una prioridad
de salud publica y que era necesario adoptar medidas que
promuevan el acceso universal y equitativo a la asistencia
para el tratamiento y la intervencion temprana para toda
la poblacion, mediante sistemas basados en la atenciéon
primaria de saludyredes de servicios integradosy unaaccion
progresiva para eliminar el modelo del pasado centrado en
hospitales. ELPlan de Accion sobre el consumo de sustancias
psicoactivas y la salud publica (resolucion CD51.R7)
establecio 5 areas estratégicas que incluian: la formulaciony
ejecucion de politicas, planes y leyes nacionales en materia
de salud publica y asignacion de recursos compatibles
con la magnitud del problema del consumo de sustancias
psicoactivas; promocion de la prevencion universal del
consumo de sustancias, haciendo hincapié en el desarrollo
psicosocial de los ninos y la poblacion joven; promocion de
las intervenciones tempranas y desarrollo de sistemas de
tratamientos vinculados a la atencion primaria de salud y
servicios conexos; investigacion, seguimiento y evaluacion;
y alianzas estratégicas para hacer frente al problema de las
drogas.

La CICAD/OEA, aprobd la Estrategia hemisférica sobre
drogas y el Plan de accidon 2011-2015, entre los 11 objetivos
propuestos para reducir la demanda se incluyeron: la
implementacion de programas integrales para la prevencion
universal, selectiva e indicada, prevencion familiar,
comunitaria y laboral asi como intervenciones tempranas
para el tratamiento, recuperacion y reinsercion total basado
en evidencias; divulgar informacion relacionada utilizando
medios masivos de comunicacion y nuevas tecnologias;
integrar el tratamiento a los sistemas de salud que atienden
enfermedades cronicas y recurrentes; oferta de tratamiento
a infractores de la ley y a personas en centros de reclusion;
formar profesionales y generar evidencias para la reduccion
de la demanda; monitoreo y evaluacién de programas.

En el 2014, la Asamblea General de la OEA aprobd la
Declaracion de Antigua, Guatemala, “Por una politica
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integral frente al problema mundial de las drogas en las
Ameéricas”, reafirmando la necesidad de un enfoque integral,
multidisciplinario y equilibrado basado en salud publica,
educacion, justicia e inclusion social. También establecio
que el Mecanismo de Evaluacion Multilateral es el unico
instrumento hemisférico valido para la evaluacion de las
politicas de control de drogas en los paises que componen
el sistema interamericano.

Buenas Practicas de prevencion

En el 2015, la UNODC publico la actualizacion de Estandares
de Prevencion del Consumo de Drogas senalando las
evidencias y mejores practicas de prevencion por grupo
de edad desde la ninez temprana hasta la juventud. Estos
estandares tienen el propdsito de orientar las politicas y
programas de prevencion con base en evidencias. En el 2015
la Asamblea General de las Naciones Unidas incorporo de
manera explicita la necesidad de abordar el problema de las
drogas en la declaracion de los ODS, donde en el objetivo 3,
garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos
en todas las edades, se establece como meta para el ano
2030, ademas de fortalecer la prevencion y el tratamiento
del abuso de sustancias adictivas, incluido el uso indebido
de estupefacientes y el consumo nocivo de alcohol.

Para cumplir con el propodsito de los tratados de fiscalizacion
internacional de drogas, la Asamblea General de las Naciones
Unidas aprobd en abril del 2016 una nueva declaracion
politica y plan de acciéon denominada “Nuestro compromiso
conjunto de abordar y contrarrestar eficazmente el problema
mundial de las drogas” mediante una respuesta integral y
equilibrada. Los paises miembros se han propuesto redoblar
las acciones para alcanzar una sociedad libre de drogas,
reconociendo una responsabilidad comun y compartida que
para reducir de manera efectiva la oferta y la demanda de
drogas requiere de un “enfoque integrado, multidisciplinario,
equilibrado, amplio, basado en datos cientificos, con medidas
que se refuercen mutuamente; de plena conformidad con los
propositos y principios de la Carta de las Naciones Unidas, el
derecho internacional y la Declaracion Universal de Derechos
Humanos, con pleno respeto de la soberania y la integridad
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territorial de los Estados, el principio de no intervencion en los
asuntos internos de los Estados, todos los derechos humanos,
las libertades fundamentales, la dignidad inherente a todas las
personas y los principios de igualdad de derechos y respeto
mutuo entre los Estados”. Para lograr resultados satisfactorios
propone una “estrecha cooperacion y coordinacion a todos los
niveles, en particular en los sectores de la salud, la educacion,
la justicia y el cumplimiento de la ley".

El Plan de Accion Hemisférico sobre Drogas 2021-2025 de
la Estrategia Hemisférica sobre Drogas de la CICAD/OEA,
tiene como ejes principales:

a) Establecer politicas para lareduccion de lademanda con
enfoque de salud publica, sustentadas en la evidencia,
integrales, multidisciplinarias, = multisectoriales vy
respetuosas de los derechos humanos, considerando los
lineamientos y/o recomendaciones de los organismos
internacionales especializados;

b) Establecer y/o fortalecer un sistema integrado de
programas de prevencion universal, prevencion selectiva
y prevencion indicada del uso indebido de drogas,
priorizando poblaciones vulnerables y en situacion
de riesgo, basados en la evidencia e incorporando
un enfoque de derechos humanos, género, edad y
multiculturalidad;

c) Establecer y fortalecer, segun corresponda, un sistema
nacional de tratamiento, rehabilitacion e inclusion social
de personas con consumo problematico de drogas,
incorporando un enfoque de derechos humanos vy
geénero, y teniendo en cuenta estandares de calidad
aceptados internacionalmente;

d) Promover la capacitacion continua y certificacion de los
recursos humanos que prestan servicios de prevencion,
tratamiento, rehabilitacion e inclusion social; y

e) Establecer y/o fortalecer capacidades institucionales
gubernamentales para regular, habilitar, acreditar vy
supervisar los programas de prevencion y los servicios
de atencion y tratamiento.
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En el 2020, la CICAD/OEA, aprueba la Estrategia
hemisférica sobre drogas 2020 y el Plan de accion 2021-
2025, constituyéndose sobre los siguientes pilares:

a) Fortalecimiento institucional;

b) Medidas de prevencion, tratamiento y apoyo en la
recuperacion;

¢) Medidas para controlar y contrarrestar el cultivo, la
produccion, el trafico y la distribucion ilicita de drogas y
para abordar sus causas y consecuencias;

d) Investigacion, informacion, monitoreo y evaluacion;
e) Cooperacion internacional.
En Paraguay

Sehanintensificado los esfuerzos enlareduccion de la oferta,
combatiendo la produccion y el trafico de estupefacientes,
como principal respuesta para combatir el problema de
las drogas en el pais. La incautacion, la destruccion de
campos de produccion y el desmantelamiento de redes
de microtrafico se realizan de manera sostenida y con el
alarmante resultado de enormes cantidades de sustancias
ilicitas preparadas para un mercado interno y externo que
demandan su consumo.

Los recursos y esfuerzos destinados a la disminucion de
la demanda se han enfocado en realizar estudios para
comprender la prevalencia y los patrones de consumo.
Ademas, se ha llevado a cabo la difusion de informacion
en la poblacion, capacitaciones al personal especializado,
implementacion de programas, proyectos y actividades
dirigidas a prevenir el consumo de drogas entre los jovenes,
asi como abordar las adicciones. Estas acciones se han
ejecutado a través de instituciones tanto gubernamentales
como no gubernamentales, utilizando recursos provenientes
de fondos nacionales publicos y privados, donaciones y
aportes de la cooperacion internacional.
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El enfoque de salud publica en el pais sigue siendo incipiente
y orientado principalmente a servicios de tratamiento de
personas con problemas derivados del consumo de drogas
y alcohol 'y, en menor medida, a servicios preventivos.

ik En el Sistema Nacional de Salud, estos servicios no
operan de manera integrada sino mas bien como
programas verticales y centros especializados. 1}

Si bien la poblacion objetivo de estos programas y proyectos
son los adolescentes y jovenes, la focalizacion hacia las
poblaciones mas vulnerables es baja.

En general, las medidas adoptadas para reducir la demanda
tienen una cobertura limitada, condicionada por la
disponibilidad de recursos y el desarrollo de capacidades
institucionales para actuar de manera amplia.*

1 Extraido de la Politica Nacional de Drogas 2017-2022.
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3 MARCO LEGAL

Las normativas relacionadas a la prevenciéon del consumo
problematico de sustancias psicoactivas y al combate
al trafico de drogas son sumamente importantes para la
construccion e implementacion del presente Plan de Accion
Contra el Abuso de Drogas, pues, son las que daran el
fundamentoy sustento legalen elmomento de su ejecucion.

Por lo tanto, el marco legal especifico para reducir la oferta
y la demanda de drogas en Paraguay, se respalda en:

a. Las leyes N°,338/1971 y N’ 33971971, “Que ratifican la
Convencion Unica sobre Estupefacientes”y el Convenio
sobre Sustancias Psicotropicas;

b. LaLleyN"1340/1988, que modifica, adiciona y actualiza
la Ley N° 357/1972, que reprime el trafico ilicito de
estupefacientesydrogas peligrosasy otros delitos afines
y establece medidas de prevencion y recuperacion de
farmacodependientes;

c. La Ley N’ 108/1991, que crea la Secretaria Nacional
Antidrogas;

d. La Constitucion Nacional de la Republica del Paraguay
de 1992, vigente. En la misma, podemos mencionar Los
siguientes articulos relacionados:

Articulo 68. Del derecho a la salud, “El estado protegera
y promovera la salud como derecho fundamental de la
personay en interés con la comunidad..”;

Articulo 69. Del Sistema Nacional de Salud. “Se promovera
un sistema nacional de salud que gjecute acciones sanitarias
integradas, con politicas que posibiliten la concertacion, la
coordinaciony lacomplementacion de programasy recursos
del sector publico y privado”;

Articulo 71. Del narcotrafico, la drogadiccion y rehabilitacion.
‘..se estableceran programas de educacion preventiva y de
rehabilitacion de las personas adictas, con la participacion
de organizaciones privadas”.
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Articulo 73. Del Derecho a la Educacion y de sus Fines.
‘Toda persona tiene derecho a la educacion integral y
permanente, que como sistema y proceso se realiza en el
contexto de la cultura de la comunidad..”;

e. LaLley N’ 396/94, “Que amplia y modifica el articulo 2°
de la ley N 108 del 27 de diciembre de 1991, que crea la
Secretaria Nacional Antidrogas”;

f. LaleyN’1032/96,"“Que creaelSistema Nacionalde Salud’;

g. LaleyN"1680/01 “‘Codigo de la Ninez y la Adolescencia”
y sus respectivas leyes modificatorias.

h. La Ley N’ 6486/20 ‘De Promocion y Proteccion del
Derecho de Ninos, Ninas y Adolescentes a Vivir en Familia,
que Regula las Medidas de Cuidados Alternativos y la
Adopcion’.

i. La Ley N"1160/97 ‘Codigo Penal Paraguayo” y sus
respectivas leyes modificatorias.

Articulo 74. Internacion en un establecimiento de
desintoxicacion. “Elque haya realizado un hecho antijuridico
debido al habito de ingerir en exceso bebidas alcohdlicas
o usar otros medios estupefacientes sera internado en
un establecimiento de desintoxicacion, cuando exista el
peligro de que por la misma causa realice nuevos hechos
antijuridicos graves..”;

J-  LaleyN"1642/2000, “Que prohibe la venta de bebidas
alcohdlicas a menores de edad y prohibe su consumo
en la via publica;

k. LaleyN’1680/2001, “Codigo de la Ninezy Adolescencia’;

L. LalLeyN"7018/2022, "“De Salud Mental’, Articulo 12.- Del
abuso de sustancias y adicciones. “Las personas con
uso problematico de drogas, legales e ilegales, tienen
todos los derechos y garantias que se establecen en
la presente Ley en su relacion con los servicios de
salud. El abuso y las adicciones a sustancias deben ser
abordados como parte integrante de las politicas de
salud mental’;
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m. LaleyN’7104/2023, “Que declara Emergencia Nacional
en materia de consumo de drogas psicoactivas en todo
el territorio de la Republica del Paraguay”;

n. La Politica Nacional de Ninez y Adolescencia 2014 -
2024;

o. La Politica Nacional de Salud 2015 - 2030, avanzando
hacia el acceso universal a la salud y la cobertura
universal de la salud;

p. LaleyN’6800/2021 “Que crea el Consejo y Secretaria
Municipal de prevencion y tratamiento de adicciones”;

q. ELl Plan Nacional de Educacion 2024, que sustenta
un paradigma educativo que propugna la relacion
armonica, transformadoray ética entre las personasy su
contexto social y ambiental y se concibe al ser humano
como un ser libre, activo y transformador de la realidad
propia y su entorno social,

r. El Plan Nacional de Desarrollo 2030; cuyo documento
estratégico delinea acciones entre todas las instancias
sectoriales del Poder Ejecutivo, con la sociedad civil y
los poderes legislativo y judicial;

s. El Plan Nacional de Atencion Integral a la salud
mental, con énfasis en la prevencion, el tratamiento,
la rehabilitacion y reinsercion social de ninos, ninas,
adolescentes, jovenes y adultos, por consumo
problematico de sustancias psicoactivas, 2023 - 2028.

Atendiendo la reciente declaracion de Emergencia Nacional
en materia de consumo de sustancias psicoactivas, en todo
el territorio de la Republica del Paraguay, en virtud a la Ley
N° 7104/2023, con especial énfasis en la prevencion, el
tratamiento, la rehabilitacion y reinsercion social de ninos,
adolescentes, jovenes y adultos, la intervencion requiere
una mirada holistica, general, que visualice y se rija por los
principios de calidad, eficiencia, eficacia, equidad, bioética,
solidaridad, universalidad, sostenibilidad, responsabilidad, y
precaucion.
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bk Elpresente Plan de Accion Contra el Abuso de
Drogas, se constituye como un marco integral
de lineas de accion claras, y de resultados
concretos, acorde a todo lo contemplado en
la normativa vigente del pais.
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4 METODOLOGIA

La ofertay demanda de drogas son un fenomeno multicausal
y multidimensionalque abarca diversos ambitos de lavida de
una persona, por lo que, para el diseno del presente Plan de
Acciodn, se requirio la participacion de los diferentes actores
del gobierno que tienen competencia en el abordaje de la
disminucion de la oferta y demanda de drogas.

Este enfoque permitid la formulacion de acciones mas
efectivas, basadas en evidencia, para la prevencion, el
tratamiento y reduccion del uso de drogas, asi como sus
consecuencias negativas en la sociedad.

Se establecieron tres mesas de trabajo con representantes
de las siguientes instituciones:

1. Ministerio de Educacién y Ciencias;
2. Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social,
Ministerio del Interior;

Ministerio de Trabajo, Empleo y Seguridad Social,

o W

Ministerio de Tecnologias de la Informaciény
Comunicacion;

Ministerio de la Ninez y la Adolescencia;
Ministerio de Desarrollo Social;

Ministerio de Justicia;

© ® N O

Secretaria Nacional Antidrogas;
10. Policia Nacional,

11. Secretaria Nacional de Bienes Incautadosy
Comisados;

12. Secretaria Nacional de Juventud;

13. Secretaria Nacional de Deportes:
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14. Secretaria Nacional de Cultura;
15. SINAFOCAL;
16. SNPP.

Cada una de ellas enfocadas en un eje de atencion de
directa del plan de accion:

a. Prevencion del consumo de drogas;

b. Tratamiento y rehabilitacion de personas usuarias para
la reinsercion social, y;

c. Combate al trafico de drogas.

EL primer paso fue realizar un analisis exhaustivo de la
situacion actual en relacion con la oferta y demanda de
drogas. Esto incluyo la identificacion de las sustancias mas
consumidas, las areas geograficas mas afectadas y los
grupos demograficos mas vulnerables.

En el ambito de la prevencion, la mesa técnica conformada
para el andlisis de este eje se abocod al estudio de la
efectividad de las politicas y programas de prevencion del
traficoy consumo de drogas existentes. Luego de abordar las
diversas estrategias focalizadas, esta mesa técnica propone
un Programa Educacional Integral con base en el desarrollo
de habilidades en la vida a traves del deporte, arte y literatura
sobre desarrollo personaly valores para el fortalecimiento de
capacidades de los estudiantes, teniendo como facilitadores
a los docentes, la Policia Nacionaly la familia.

Esta nueva propuesta busca fortalecer el area de proteccion
y de apoyo; articular acciones con la familia, la escuela y la
Policia Nacional, garantizando la efectivaintervencion desde
una mirada preventiva, y en articulacion permanente.
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Ante esta articulacion, se prevé la revision de la bibliografia
actualizada de esta tematica, asi como la socializacion de
los materiales que actualmente se estan utilizando con el fin
de unificar los criterios de los contenidos, la revisiony ajustes
para la actualizacion de los mismos. Como mecanismos de
consulta, se llevaron a cabo reuniones con los referentes
institucionales de la Policia Nacional y el Ministerio de
Educacion y Ciencias, los mismos fueron designados segun
sus funciones, para cumplir con los objetivos propuestos.

Asimismo, el 31 de octubre del 2023, desde la mesa técnica
de tratamiento y rehabilitacion se realizo el “Taller de
Presentaciony Validacion de Manualesy Protocolos en Salud
Mental’,enelmarcodelalLeyN"7018/2022,"De Salud Mental’,
con la participacion de referentes y autoridades de distintas
dependencias de nivel central, regional y especializados
del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social. En esta
ocasion se realizaron las presentaciones de los Manuales
de la Red de Salud Mental y Adicciones y el Protocolo de
Manejo de Internaciones en Unidades de Desintoxicacion
Programada en Hospitales Regionales. Ademas, se iniciaron
jornadas con profesionales de salud mental de la XI Regidn
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Sanitaria sobre “Capacitacion y Planificacion de Intervencion
en consumo indebido de alcohol y otras sustancias
psicoactivas’, a cargo del Departamento de Promocioén y
Prevencion del Centro Nacional de Prevenciony Tratamiento
de Adicciones. También se brindaron asistencias vy
asesoramientos a entidades municipales de Asunciodn, Villa
Hayes, Villa Elisa, San Ignacio, Caacupé, entre otras, en el
marco de la Ley N° 6800/2021, “QUE CREA EL CONSEJO Y
SECRETARIA MUNICIPAL DE PREVENCION Y TRATAMIENTO
DE ADICCIONES".

Con relacion al combate al trafico de drogas, los organismos
de seguridady fuerzas publicas responsables de la ejecucion
de los trabajos investigativos han impulsado una mesa de
coordinacion a los efectos de establecer una estrategia
comun, a partir de la cual se implementen planes de accion
en conjunto con el objetivo de debilitar las estructuras
criminales dedicadas al microtrafico. Para el efecto, se han
previsto acciones que aborden de maneraintegrallas futuras
actividades que cada una de las instituciones responsables
deberan ejecutar en el ambito de su mision institucional,
fortaleciendo los recursos humanos, tecnoldgicos,
financieros y estructuras edilicias instaladas, a través de la
actualizacion de tecnologiasybienesincautados disponibles
en caracter de uso provisional. Asi mismo, se estableceran
protocolos de actuacion para mejorar la coordinacion entre
el Ministerio Publico y el Poder Judicial.

Finalmente, el documento del Plan de Accion SUMAR se ha
estructurado tomando como base un analisis de la situacion
actual, el marco legal, la politica de Gobierno Nacionaly los
planes nacionales vigentes.

A continuacion, presenta la descripcion del marco general,
los principios y elementos que orientan el Plan de Accidn; se
desarrolla cada eje de atencion directa y se incluye la matriz
de accion.
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5 MARCO GENERAL

El trafico y la comercializaciéon de drogas son problemas
graves que afectan a muchos paises, incluido Paraguay. En
el 2020, el World Drug Report de la UNODC, situa a Paraguay
como el pais con mayor cantidad de incautaciones en cuanto
a marihuana se refiere (por encima de las 1.000 toneladas al
ano).

Las principales sustancias involucradas en el comercio
ilicito de drogas en el Paraguay son la marihuana, la cocaina
(clorhidrato) y la cocaina fumable. Mas recientemente y en
menor escala se han incautado otras drogas denominadas
drogas sintéticas o de diseno como el éxtasis y el LSD, éstas
se comercializan a través de una red de microtrafico dirigida
al estrato de mayor poder adquisitivo de la sociedad. En
general las redes estan dirigidas por extranjeros quienes
tienen distribuidores en bares y locales nocturnos.

La marihuana y la cocaina (clorhidrato) son las sustancias
involucradas en el trafico transfronterizo, en tanto que la
cocaina fumable es la principal sustancia del microtrafico
interno. ElL mayor volumen de trafico lo constituye la
marihuana, pero el mayor valor financiero se da a traveés del
trafico ilicito de cocaina.

Paraguay es uno de los principales productores de
marihuana de Sudameérica. El territorio de produccion esta
bien delimitado, en tres departamentos del norte del pais
se produce el 95% de la marihuana (Amambay, San Pedro
y Canindeyu). El destino principal de la produccion es
Brasil. Otros mercados son Argentina, Uruguay y Bolivia. La
cocaina (clorhidrato) proviene principalmente de Bolivia,
Peru y Colombia; el principal destino también es Brasil y
secundariamente Argentina, Chile, Uruguay y en menor
medida paises europeos.

La cocaina fumable, también conocida como ‘“crack” o
‘chespi” es la droga que produce mas dano en la poblacion
paraguaya. Su consumo esta extendido principalmente en
Asuncionyenmunicipios delDepartamento Central. Ademas,
se registra consumo en otras zonas urbanas del pais, sobre
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todo en las ciudades departamentales mas pobladas, tales
como Caacupe€, Encarnacion, Ciudad del Este, Caaguazu y
Coronel Oviedo. EL comercio ilicito se realiza a través de una
red de microtraficoampliamente extendida que se encuentra
inserta en las propias comunidades, a veces operada por
grupos familiares enteros, dedicados a la distribucion y venta
de estas sustancias. Considerando la evolucion del mercado
de cocaina fumable puede concluirse que es un mercado en
crecimiento poblacionaly territorial. En el ultimo quinquenio
(2018-2023) se decomisaron 97,742 kilogramos de cocaina
fumable (Grafico 1).

Grafico 1: Cantidad de cocaina fumable decomisada
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Fuente: Observatorio Paraguayo de Drogas. SENAD

Esta situacion genera un costo social que asocia el abuso de
drogasyalcoholconlaviolenciaenlosbarrios,transformandolos
en zonas con altos niveles de inseguridad ciudadana, que,
sumada a situaciones de vulnerabilidad social y econdmica,
constituye la base para la articulacion de grupos criminales
ligados al trafico de sustancias ilicitas relacionado a su vez con
el crimen organizado y el lavado de dinero.
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En este contexto, se propone un Plan de Accion conjunto
y coordinado entre las instituciones de responsabilidad
primaria, en el abordaje del consumo y trafico de drogas
en nuestro pais, cada una desde su naturaleza y mision
institucional, interviniendo de manera integral para
contrarrestar la distribucion y comercializacion local y
sus efectos sobre la salud publica, la cohesion social y la
seguridad ciudadana.
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PRINCIPIOS Y ELEMENTOS QUE
ORIENTAN AL PLAN DE ACCION

Para el abordaje efectivo del Plan de Accidon es necesario
considerar los principios y elementos indispensables que lo
orientan, los mismos se detallan a continuacion:

1. UNIVERSALIDAD

Los derechos humanos son universales. Su universalidad
responde a la necesidad de aplicacion y proteccion efectiva
paratodas las personas, por su condicion de ser humano. Los
Estados estan obligados a respetar, proteger y responder a
las exigencias actuales de ninas, ninos y adolescentes como
personas y como ciudadanos.

Es un principio fundamental para dar respuestas a la
problematica que acarrea el uso de drogas través del
trabajo coordinado, integral e intersectorial; evitando la
discriminacion y la exclusion de los ya afectados por la
adiccion, en funcién del respeto a su derecho a vivir una vida
libre de violencia y de vicios.
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2. VINCULO FAMILIA - ESCUELA

La escuela y la familia se constituyen en ambitos que
promueven y protegen los derechos, se les considera actores
esenciales en la educacion en valores y en la formacion
ciudadana, puesto que son los pilares fundamentales a la
hora de entablar vinculos, alianzas y estrategias para trabajar
mancomunadamente.

La transmision cultural esta siendo objeto de cambios
profundos, las familias y las escuelas actualmente se
complementan con los medios de comunicacion masivay esto
incide en las formas de pensar, hacery sentir de la sociedad.

En este contexto, las transformaciones que se han dado en
la sociedad deben pensarse desde distintas perspectivas:

Los procesos de marginacion y exclusion social y
economica impactaron negativamente sobre la calidad
devidadelaspersonasytambién sobre sus posibilidades
de fortalecer lazos sociales, al debilitar circuitos
solidarios y fragilizar vinculos. Esta situacion impacta
en la relacion escuela-familia de manera muy directa,
en tanto demanda de la primera de las instituciones,
la asuncion de nuevas y complejas responsabilidades,
en su rol de igualar oportunidades para un desarrollo
integral.

Los cambios en las responsabilidades de las mujeres
y los varones en la sociedad actual, principalmente en
lo que respecta a las actividades laborales, modifican
la estructura y funcionamiento de las familias. Estos
cambios requieren una reconsideracion del papel de
la escuela como ente propagador de cultura y valores,
prestando atencion simultaneamente a las necesidades
y caracteristicas individuales de las personas.

La construccion de consensos sera una tarea necesaria, ya
que el derecho de las familias a educar de acuerdo con
sus propios valores y creencias deberia estaracompanado
de un proceso de institucionalizacion formal por parte de
las autoridades competentes.
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Resulta necesario que las escuelasy las familias establezcan
espacios de comunicacion y reflexion para encarar juntas
el proceso reeducativo y en esta alianza, aunar esfuerzos
y llegar a acuerdos a fin de conciliar enfoques en la tarea
educativa de los estudiantes, en este terreno tan particulary
sensible, debido a que se presentan multiples dimensiones,
que deben sertomadas en cuentay serrespetadas portodos
los adultos involucrados en el proceso educativo.

SECRETARIA |PARA -
NACIONALDE | TET.. |
DEPORTES SAME
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3. INTEGRALIDAD E
INTERSECTORIALIDAD

Se debe entender que el fendmeno de las drogas abarca
a toda la sociedad, por cuanto sus efectos adversos
repercuten de diversas formas, directa e indirectamente, en
el desarrollo de una sociedad, y ello es asi por cuanto afecta
al sistema de salud, al sistema judicial, al sistema aduanero,
al sistema econdmico y financiero.

Por tanto, el Plan de Accion, debe priorizar acciones y planes
interinstitucionales, que abarquen varias areas de manera
transversal, todo ello enfocado a reducir la ofertay demanda
de drogas.

4. ATENCION A LA COMPLEJIDAD

Laprevencion,atenciony eltratamiento deluso problematico
de drogas es un fendmeno complejo ya que esta dirigido
a una diversidad de personas y una variedad de sustancias
psicoactivas, en muy distintas situaciones, por lo que la
intervencion debe ser ajustada para cada caso y enfocada
de manera multidimensional.

La escuela debe trabajar en articulacion con otros sectores,
elacompanamiento responsable de cada instancia (Escuela
- Familia - Comunidad) presente en la vida del estudiante; y
los servicios de salud deben garantizar una atencion integral
con una red adecuada.

5. RESPONSABILIDAD NACIONAL
E INTERNACIONAL

El Plan de Accion abarca una comprension interna y
transnacional, por cuanto el pais no esta ajeno al concierto
de las naciones, y a las medidas que han sido ya previamente
acordadas en materia de lucha contra el narcotrafico, a
traves de tratados y convenios internacionales.
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Esto también implica un trabajo coordinado a nivel de las
instituciones locales, con sus respectivos pares en otros
paises. En igual medida, la responsabilidad compartida a
nivel interno, se fundamenta en la necesidad de que las
instituciones nacionales se comprometan de manera firme
y efectiva a cooperar entre si.

6. ADMINISTRACION DE
INFORMACION Y DATOS

Esteprincipiosecentraenlagestionintegraldelainformacion
y los datos relacionados con el trafico y consumo de drogas,
con el objetivo de mejorar la toma de decisiones y fomentar
la implementacion de politicas basadas en evidencia y la
evaluacion de resultados.
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7 EJES DE ATENCION DIRECTA

7.1 Eje: Prevencion del Consumo de Drogas

La importancia del enfoque preventivo se manifiesta de
manera crucial en diversos ambitos, desde la escuela,
centros de asistencia social, penitenciarias y la comunidad
misma. Las bases normativas que rigen estas acciones son
fundamentales para la construccidon e implementacion
de acciones preventivas, ya que proporcionan el marco
necesario para comprender su relevancia.

En este sentido, la articulacion propuesta entre la familia, la
escuelay la Policia Nacional, fomentada en un ambiente de
comunicacion, respetoy confianza, establece conexiones de
afecto y promueve una convivencia positiva entre familiares,
amigos, vecinos y maestros. Estos lazos afectivos redundan
en beneficio de todos los involucrados, creando un entorno
propicio para la prevencion del uso de drogas. Es esencial,
desde el principio, reconocer los logros, habilidades y
capacidades personales de los hijos y/o estudiantes.

Através de las acciones planteadas bajo el eje de prevencion
del consumo de drogas, se busca fomentar el habito de
llevar un estilo de vida saludable, incentivando el estudio,
la lectura y la participacion en actividades deportivas y
artisticas tanto dentro como fuera de la escuela.

ELPlan de Accion propuesto desde la cienciade la prevencion
contempla actividades concretas para su implementacion
en todo el territorio del pais. EL modelo educativo resultante
se configura como el eje central de una escuela inclusiva,
ya que promueve el desarrollo de habilidades para la vida
y contribuye a la promocion de comportamientos positivos,
asi como a la prevencion de conductas de riesgo.

Este enfoque preventivo no solo aspira a abordar problemas
sociales, sino también a detectar de manera precoz el
consumo de drogas, posibilitando unaintervencion oportuna
y pertinente para mitigar el riesgo de adiccion. En este
sentido, la prevencion se convierte en una herramienta clave
para construir sociedades mas saludables y resilientes.
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Plan de Accion

Objetivo Desarrollar e implementar estrategias y programas de prevencién del consumo de
General del Eje sustancias psicoactivas (drogas ilicitas) en los entornos escolar, familiar, laboral y

1. Fomentar la
participacion
ciudadana en
las estrategias
y acciones de
prevencion

al consumo
problematico
de sustancias
psicoactivas

2. Establecer

un programa de
prevencion con
enfoque en el
desarrollo en

el desarrollo de
habilidades para
la vida a traves
del deporte, arte
y libros para el
fortalecimiento de
capacidades de
los estudiantes,
teniendo como
facilitadores a los
docentes, Policia
Nacionaly la
familia.

comunitario con el propdsito de reducir el riesgo y la incidencia de su uso.

Disefiar e implementar un plan de comunicacion de sensibilizacion
sobre el uso de sustancias psicoactivas (drogas ilicitas), establecer los
lineamientos comunicacionales para todas las Dircom del PE y realizar la
medicion del impacto del plan de comunicacion.

Crear un espacio virtual, pagina web o un blog, con el objetivo de
presentar y difundir el plan de accion a través de diversos medios de
comunicacion no tradicionales. Este espacio servira como un canal para
establecer nuevas formas de comunicacion con docentes, estudiantes,
familias y la sociedad en general.

Promover canales de comunicacion abiertos y efectivos entre las familias
y la institucion educativa a través de programas de sensibilizacion y
capacitacion relacionadas con la tematica.

Promover la formacion de estudiantes y el diseno de proyectos
socio-comunitarios para la prevencion y cultura del cuidado
de la salud, enmarcados en la cultura de la paz, a traves de:

<Implementacion de proyectos formativos entre
pares 'y en colaboracion con instituciones estatales 'y
organizaciones civiles mediante un plan de capacitacion.
‘Realizacion de charlas y talleres a nivel departamental

y municipal, coordinados por los respectivos  Consejos.
Realizacion de charlas en barrios vulnerables para concienciar a ninos,
jovenes y adultos.

Generar espacios de socializacion y difusion de buenas practicas entre
diferentes instituciones, promoviendo la tematica a traves de diversas
actividades como ferias, congresos, videos debate, presentacion de
experiencias de vida, campamentos regionales de jovenes, entre otros.

Elaborar un programa completo de prevencion del consumo de drogas
ilicitas que incluya todos los materiales necesarios y se adapte a
diferentes destinatarios.

Disenar materiales educativos para diferentes entornos (escolar,
centros de asistencia, penitenciarias y comunitario) que promuevan la
prevencion del uso de drogas ilicitas, con un enfoque consensuado para
su implementacion.

Distribuir los materiales educativos a nivel pais a traves de las direcciones
departamentales, consejos de salud, centros de asistencia, casas de
justicia, comedores escolares y comunitarios.

Integrar la formacion en prevencion de adicciones en los diferentes
programas estatales ya existentes, como el Programa Tekopora,
Abrazo, Kunu'u, Painac, Paini, Espacio Seguro Adolescente, Ludotecas,
Participacion Protagonica, entre otros.

Elaborar un plan de capacitacion en la prevencion del uso de sustancias
psicoactivas (drogas ilicitas) y el desarrollo de las habilidades para la vida
para los equipos educativos, agentes sociales y comunitarios, equipos de
centros de penitenciaria y educativos.

Elaborar cursos auto gestionados para fortalecer las capacidades
relacionadas a la tematica a traves de los institutos de formacion docente,
a través de la plataforma Mbo'ehara y del Instituto Tecnico Superior de
Nifiez y Adolescencia (ITSNA) del MINNA.

Adaptar las estrategias de prevencion para que sean respetuosas con las
tradiciones y la cosmovision de los pueblos indigenas.

Evaluar la efectividad del programa de prevencion y la implementacion
de un plan de mejora, en su caso.
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Plan de Accion

Desarrollar e implementar estrategias y programas de prevencién del consumo de
sustancias psicoactivas (drogas ilicitas) en los entornos escolar, familiar, laboraly
comunitario con el propdsito de reducir el riesgo y la incidencia de su uso.

Objetivo General
del Eje

OBJETIVOS ACCIONES RESPONSABLES

ESPECIFICOS

Formar talleristas comunitarios en arte y ejecutar un Plan Anual de Danza
3- Promover el Joven; asi como talleres de instrumentos musicales, dibujo arte y pintura, SNC, SNJ, SND, MINNA
desarrollo de una teatro, audiovisual con celulares y creacion de guiones.

comunidad que Desarrollar y ejecutar un programa integral de formacion artistica

comunitaria que promueva la participacion activa de jovenes en diversas SNC, MINNA, SNJ, SND
fomente la saludy disciplinas artisticas.

el bienestar Promover la participacion en actividades deportivas y fisicas, asi como
charlas deportivas dinamicas con la participacion de atletas nacionales
de distintas modalidades, y organizar eventos deportivos que fomenten SNC, MINNA, SNJ, SND
la distraccion y promuevan buenos habitos en nifios, nifias, adolescentes
y jovenes.
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7-2 Eje: Tratamiento y rehabilitacion de
personas usuarias para la reinsercioén social

Desde el eje de tratamiento y rehabilitacion de personas
usuarias para la reinsercion social se busca mejorar
las condiciones de salud mental de las personas, en
particular de aquellas que presenten trastornos mentales
y del comportamiento debido al consumo problematico
de sustancias psicoactivas, mediante la intervencion
multidisciplinaria y el establecimiento de centros
terapéuticos de referencia, como unidades hospitalarias de
desintoxicacion y los centros residenciales de reinsercion
con enfoque de integralidad, para lograr su rehabilitacion
plenay asegurar su reinsercion social.

La adiccion a las drogas es considerada una enfermedad
que no se cura, es como una patologia cronica, pero con
un adecuado y persistente tratamiento, el paciente puede
rehabilitarse. El tratamiento de sobriedad puede durar
de dos anos a mas. Las recaidas se dan mas en aquellos
pacientes que son inconstantes en sus controles.

bk El desafio de este eje es, detener el consumo
problematico de la droga, prolongar la abstinencia,
reducir los danos y recuperar la funcionalidad plena
del individuo. 1
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Los indices de recaida en elconsumo de drogas son similares
a los indices de enfermedades cronicas, por tanto, si deja de
seqguir el plan de tratamiento existe un alto riesgo de que
sufra una recaida.

Es importante destacar que el tratamiento debe ser
personalizado con el apoyo de terapias conductuales,
contemplando las pautas del consumo de cada paciente
y sus problemas de caracter meédico, mental y social
relacionados al consumo problematico.

El proceso de rehabilitacion contempla:

1. Tratamiento de la abstinencia;
2. Ayuda para continuar con el tratamiento;

3. Apoyo para evitar recaidas.

Para ello la creacion de unidades operativas de referencia
para el tratamiento, la rehabilitacion y la reinsercidon social,
de las personas que presenten trastornos mentales y del
comportamiento debido al consumo problematico de
sustancias psicoactivas es una de las acciones prioritarias.

El eje de rehabilitacion acompana la reinsercion social de
la persona, dignificando su presente y futuro buscando
garantizar el acompanamiento médico, muy necesario para
la atencion a esta enfermedad.
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Plan de Accion

Objetivo Mejorar las condiciones de salud mental de las personas, en particular de aquellas que
General del Eje presenten trastornos mentales y del comportamiento debido al consumo de sustancias
psicoactivas, mediante la intervencion multidisciplinaria y el establecimiento de
centros terapéuticos de referencia, como unidades hospitalarias de desintoxicacion
y los centros residenciales de reinsercion con enfoque de integralidad, para lograr su

OBJETIVOS

ESPECIFICOS

1. Crear la cartera
de servicios
orientados a

dar respuestas
oportunas para

el tratamiento,

la rehabilitacion

y la reinsercion
social de las
personas usuarias
de sustancias
psicoactivas.

rehabilitacion plena y asegurar su reinsercion social.

ACCIONES

Desarrollar protocolos integrales para la prevencion, tratamiento,
rehabilitacion y reinsercion social de las personas que sufren de consumo
problematico de sustancias psicoactivas. Estos protocolos seran
implementados en el marco del Sistema Nacional de Salud, asegurando
una atencion integral para abordar los problemas de salud asociados.

Incluir una linea de cuidado de atencion primaria de la salud en las
“Unidades de Salud de la Familia (USF)"

Incluir el modulo de vigilancia y el seguimiento del tratamiento,
rehabilitacion y reinsercion de las personas usuarias de sustancias
psicoactivos, a traves del Health Informatic Sistema (HIS) y/o del Sistema
de Atencion Ambulatoria (SAA).

Garantizar la apertura y disponibilidad del curso de capacitacion en
Emergencia Basica (BEC) dentro delmodulo de respuestas a emergencias
psiquiatricas en el Curso Basic Emergencia Care.

Capacitar al personal penitenciario en el tratamiento del Trastorno por
Uso de Sustancias (TUS).

Capacitar a funcionarios de los establecimientos de salud de referencia
para atencion ambulatoria de adicciones.

Nivel 1: Atencion en proximidad:

11. Activacion de la linea 155 para la escucha y atencion de crisis.
1.2. Instalar unidades moviles de Salud Mental, como unidades de
reduccioén de danos.

Nivel 2: Atencion ambulatoria:

2.1. Hospital dia integrada a redes primarias de atencion (hospital
regional y/o distrital).
2.2. Servicio ambulatorio y de seguimiento de adicciones.

Nivel 3: Atencion especifica:
3.1. Establecer unidades de tratamiento especificos (UDP, Hospital Dia,
Servicio de Ambulatorio y seguimiento de adicciones).

Aumentar la disponibilidad de camas para internaciones de desintoxicacion
en establecimientos de Salud de Asuncion y del Departamento Central.

Implementar el programa de Centro Noche en coordinacion con casas
de albergue de la Secretaria de Emergencia Nacional y/o entidades
privadas (ejemplo, Don Bosco Réga).

Establecer redes integradas de Centros de Atencion Ambulatoria para
internaciones de desintoxicacion.

Construccion de Penitenciarias de Mujeres con pabellones para
tratamientos de Trastornos por Uso de Sustancias.

Creacion de Entidades de Abrigo Especializadas en Ninos, Ninas y
Adolescentes recuperados del consumo de sustancias en contextos
urbanos, rurales e indigenas.

Habilitar Centros de Atencion Integral dirigidos a jovenes en espacios
fisicos (Gobernaciones, Municipios o USF) para brindar asesoramiento y
apoyo individualizado a los jovenes que se encuentran en situacion de
consumo de sustancias psicoactivas.

Habilitacion de la Division de Tratamiento Residencial Especializado.
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RESPONSABLES

MSPBS, MINNA, SENAD

MSPBS, DAPS, DNSM

MSPBS (CENPTRA, DNSM),
SENAD

MSPBS

CENPTRA, DNSM,
MINISTERIO DE JUSTICIA

CENPTRA, DNSM

MSPBS, DNSM

MSPBS, SENABICO

MSPBS, SEN

CENPTRA, DNSM

MSPBS,
MINISTERIO DE JUSTICIA

MSPBS, MEC, MINNA, SENAD

SNJ

SENAD, MSPBS, SENABICO
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Mejorar las condiciones de salud mental de las personas, en particular de aquellas
que presenten trastornos mentales y del comportamiento debido al consumo
de sustancias psicoactivas, mediante la intervencion multidisciplinaria y el
establecimiento de centros terapéuticos de referencia, como unidades hospitalarias
de desivntoxicacion y los centros residenciales de reinsercion con enfoque de
integralidad, para lograr su rehabilitacion plena y asegurar su reinsercion social.

Objetivo
General del Eje

OBJETIVOS

ESPECIFICOS

3. Implementar
la salud mental
comunitaria

ACCIONES

Fortalecer la capacitacion en el ambito de las adicciones a traves de la
apertura del curso de capacitacion de la Guia de intervencion MHGAP
para los trastornos mentales, neurologicos y por consumo de sustancias
psicoactivas en el nivel de atencion de salud no especializada, asi como
en la Guia de intervencion MHGAP comunitario y humanitario. Ademas,
se busca incrementar la cantidad de profesionales especializados en
adicciones.

Proporcionar informacion adecuada, completa y acabada, a las familias
de las personas usuarias de sustancias psicoactivas, sobre el tratamiento
paralarehabilitaciony reinsercion social, mediante campanas publicitarias
y capacitacion comunitaria (agentes comunitarios de USF).

Incorporar informacion sobre los sitios de atencion de referencia para la
atencion a la salud mental de las personas y sus familias y comunidad,
en el sitio web creada para el efecto, medios de comunicacion, sitios
institucionales y otros.

Establecer protocolos para incorporar a familiares de nifos, nifas y
adolescentes rehabilitados y a personas rehabilitadas, que lo requieran,
a programas sociales y capacitacion laboral e inclusion social .

Incluir a familiares de nifios, ninas, adolescentes personas rehabilitadas al
programa de capacitaciones en emprendedurismo, habilidades blandas y
mandos medios asi como su inclusion en la bolsa de empleo.

Disponer, para familiares de ninos, nihas, adolescentes y adultos
rehabilitados, asesorias técnicas para la participacion en concursos de
Capital Semilla.

Establecer alianzas con el sector privado para pasantias o practicas
laborales para familiares de nifosninas y adolescentes y personas
rehabilitadas.

Implementar programas de artesania paraguaya y programas deportivos
como medios de reinsercion social.

Habilitacion en la division de tratamiento y programas de capacitacion
laboral.

Incluir dentro del programa Tenondera el acceso a las familias y personas
rehabilitadas.

Disefar una tecnicaturas deportivas en distintas modalidades en los
Centros Penitenciarios y Educativos, para ser utilizado como medio de
reinsercion a la sociedad.
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RESPONSABLES

MSPBS, INS

MITIC, MSPBS, DAPS

MITIC, MSPBS

Direccion General de
Empleo/MTESS, MINNA

MTESS, Direccion General de
Empleo, SINAFOCAL, SNPP,
MINNA

MTESS, MINNA

MIC

CENPTRA, ENEF, MINNA, SND,
IPA, MINISTERIO DE JUSTICIA

SNPP, SINAFOCAL y
MINISTERIO DE JUSTICIA

MDS, MSPBS

CENPTRA, MINISTERIO DE
JUSTICIA, MEC, ENEF



7-3 Eje: Combate al trafico de drogas

Frentealaluchacontraeltraficoy comercializacion de drogas
que lleva adelante el Gobierno del Paraguay, se ha realizado
un analisis de los procedimientos ejecutados, centrandose
en intervenciones del ano 2022 hasta septiembre del 2023.

Durante ese periodo de tiempo, la Policia Nacional llevo
a cabo 1739 operativos en la lucha contra el trafico y
comercializacion de drogas. Se destaca que el 37% de estos
procedimientos tuvo lugar en el departamento Central,
atribuible a su alta densidad poblacional, convirtiéndolo en
elepicentro principal de la circulacion de estupefacientes en
elpais. En particular, resalta que el 41% de los procedimientos
a nivel nacional se centraron en la incautacién de cocaina, lo
que significa que 4 de cada 10 operativos realizados en este
departamento estuvieron relacionados con dicha sustancia.
Asimismo, se observa que el 29% de los procedimientos se
orientaron hacia la incautacion de marihuana, mientras que
el crack representa un 42% de los casos registrados en el
departamento Central.

Segun las estimaciones realizadas por el Departamento de
AntinarcoticosdelaPoliciaNacional, eldepartamento Central
tendria unos 2.657 focos de distribucion de drogas, siendo
las ciudades de Luque, San Lorenzo, Capiata y Lambaré, los
sitios de mayor concentracionde distribucion, especialmente
en los asentamientos. Varios de los consumidores por el
nivel socioecondémico al cual corresponden (bajo), recurren
a la delincuencia para poder acceder a la droga, donde el
principal estupefaciente que se comercia es el crack.
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Asuncion es el segundo foco de comercializacion,
concentrando alrededor de 200 puntos de distribucion,
especialmente en las zonas de mayor vulnerabilidad como
el Banado Sur, el Banado Norte, Banado Tacumbu vy la
Chacarita. Estos sitios que se ven frecuentemente afectados
por las crecidas del rio Paraguay, genera que sus habitantes
emigren y se instalen en la via publica del microcentro de
Asuncion, trasladando la comercializacion de drogas en el
corazon de la capital del pais.

Conjuntamente con las areas de mayor vulnerabilidad
en Asuncion y Central, las drogas se comercializan en las
cercanias de instituciones educativas, como escuelas,
colegios y universidades, asi como en bares, balnearios
y otros puntos de encuentro. Los responsables de esta
comercializacion conforman una estructura delictiva
extensa que resulta alarmante, dado que se convierte en
una amenaza significativa para los organismos de seguridad.
Esta preocupacion se intensifica debido al creciente numero
de consumidores, lo cual desencadena una serie de delitos
adicionales como resultado de la demanda de consumo.

Entre estos delitos secundarios, destacan los robos a mano
armada, especialmente aquellos perpetrados por individuos
en motocicletas, conocidos como “motos asaltantes”
También se observan hurtos y robos domiciliarios, asi como
dentro de vehiculos, robos en la via publica, casos de
violencia familiar, explotacion sexual de mujeres y menores,
abandono, y otros actos delictivos asociados al consumo de
drogas. Este panorama refleja la complejidad del problema,
donde la proliferacion del consumo de drogas genera una
cascada de consecuencias delictivas en la comunidad.

Se calcula que alrededor de 120,720 personas consumen
algun tipo de estupefaciente a nivel nacional. Nuevamente,
el departamento Central concentra la mayor proporcion,
representando el 60% de los consumidores, seguido por
aproximadamente un 20% en Asuncion. Es importante
senalar que dentro de este ultimo grupo, existe una alta
probabilidad de que muchos de ellos ya se encuentren en
una situacion de adiccion.
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Las acciones emprendidas por el personal del area de
Prevencion y Seguridad, desplegado en Comisarias,
Subcomisarias, Puestos Policiales y destacamentos,
representan el 39% de las intervenciones llevadas a cabo por
la Policia Nacional en la lucha contra las drogas. Este papel
adquiere suma importancia debido a su alcance amplio y
su funcion de respaldo al Departamento Antinarcoticos de
la Policia Nacional. Cabe destacar también la colaboracion
significativa de la Unidad de Operaciones Tacticas
Motorizadas LINCE y la Secretaria Nacional Antidrogas en la
lucha contra la comercializacion de drogas en nuestro pais.

La situacion descrita presenta un desafio significativo
en el combate contra el trafico y consumo de drogas en
Paraguay. La existencia de numerosos focos de distribucion,
especialmente en zonas de vulnerabilidad socioeconémica
y ambiental, junto con la presencia de una estructura
delictiva amplia, plantea una amenaza grave para la
seguridad ciudadana y la integridad social. La conexidn
entre elaumento del consumo de drogas y la generacion de
diversos hechos punibles, como robos, violencia familiar y
explotacion sexual, evidencia la complejidad y gravedad de
la situacion.

Las acciones para encarar desde este eje buscan abordar
de manera integral la complejidad del problema, atacando
sus raices socioeconomicas, desmantelando las redes
criminales, fortaleciendo la prevencion y tratamiento, y
mejorando la coordinacion entre las agencias de seguridad
y antidrogas.
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Plan de Accion

Objetivo
General del Eje

1. Desarrollar

e implementar
abordajes locales
para controlar

el microtraficoy
delitos conexos

2. Desarrollar
acciones orientadas
a disminuir el
microtrafico a
nivel nacional,
contribuyendo
a minimizar las
consecuencias
adversas que
genera en la
comunidad

3. Establecery
fortalecer redes
nacionales de
informacion
sobre drogas
que permitan la
recopilacion de
los datos a nivel
interinstitucionaly
unificarlos a nivel
pais.

1.1. Disminuir la oferta de drogas en el territorio nacional y desarticular las

organizaciones criminales responsables.

Construcciéon de un mapa georreferenciado de las zonas consideradas
vulnerables a nivel nacional.

Coordinacion con municipios para el establecimiento de un programa
de inspeccion y regulacion de propiedades privadas y/o publicas en
situacion de abandono y denunciadas como lugares de consumo y/o
ventas de drogas.

Desarrollo de un sistema de recepcion de denuncias en tiempo real de
los juzgados de paz, comisaria, fiscalias y la SENAD.

Habilitar una aplicacion movil segura, que posibilite realizar denuncias
privadas y/o anonimas sobre locales de venta de drogas o consumo, con
datos georreferenciados y archivos multimedia.

Desarrollar operativos de naturaleza reactiva ante el microtrafico y
fortalecer las bases operativas establecidas en diferentes puntos del pais.

Desarrollar operativos de naturaleza preventiva y fortalecer de unidades
de inteligencia mediante la utilizacion de los recursos incautados
disponibles (inmuebles, vehiculos, etc.) y mayor dotacion del personal,
para las Unidades de Inteligencia de la Policia Nacional y la Senad,
dedicadas al combate del microtrafico.

Aumentar y fortalecer las bases regionales de la Unidad de Operaciones
Tacticas Motorizadas LINCE en las zonas de: Luque, Aregua, Villa Elisa,
Nemby, Guarambaré, ltaugua y Asuncion.

Fortalecer la base de datos del Observatorio Paraguayo de Drogas,
estableciendo datos unificados a nivel pais, como insumo base de
elaboracion de estrategias basadas en evidencias.

Disenar un protocolo conjunto de actuaciones ante denuncias de
detencion y allanamiento que permita facilitar las intervenciones
realizadas por la Policia Nacional, SENAD y el Ministerio Publico que
desarticulen al crimen organizado.
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SENAD, POLICIA NACIONAL

MI, POLICIA NACIONAL,
SENAD

MITIC, SENAD,
POLICIA NACIONAL

MITIC, SENAD, POLICIA
NACIONAL.

SENAD,
POLICIA NACIONAL

SENABICO, SENAD, POLICIA
NACIONAL

SENABICO, SENAD, POLICIA
NACIONAL

SENAD, POLICIA NACIONAL,
SENABICO

MITIC, SENAD,
POLICIA NACIONAL
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IMPLEMENTACION Y
GOBERNANZA

La implementacion del Plan de Accion Contra el Abuso de
Drogas estard a cargo de tres mesas interinstitucionales
sobre cada eje de atencion de directa:

Prevencion: presidida por el Ministerio de Educacion
yCiencias eintegrada porlas entidades que designe.

Tratamiento, rehabilitacion y reinsercion: presidida
por el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social
e integrada por las entidades que designe.

Combate al trafico de drogas: presidida por el
Ministerio del Interior e integrada por las entidades
que designe.

La coordinacion general de las mesas interinstitucionales
para la implementacion efectiva del Plan de Accidon estara
a cargo de la Secretaria General y Jefatura de Gabinete Civil
de la Presidencia de la Republica.

La Secretaria Nacional Antidrogas, tendra a su cargo el
seguimientoy evaluacioén para lo cual debera establecer una
ponderacion para el conjunto de indicadores establecidos
en el plan de accién vinculado a cada mesainterinstitucional.
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9 SEGUIMIENTO Y EVALUACION

La responsabilidad del cumplimiento de los resultados
establecidos para cada indicador del Plan de Accidén sera de
la Maxima Autoridad de cada Institucion en el ambito de sus
competencias.

La Coordinacion General podra solicitar informacion
periodica para monitorear el avance de la ejecucion del Plan
de Accion.

La evaluacion delPlan de Accion se realizara alfinaldel plazo
establecido en laLey N’ 7104/2023, que declara Emergencia
Nacional en materia de consumo de drogas psicoactivas
en todo el territorio de la Republica del Paraguay y de
acuerdo a los siguientes criterios de medicion del nivel de
cumplimiento de los resultados cualitativos y cuantitativos
del Plan de Accion.

INDICADORES RESULTADOS

Indicador 1 Ponderacion
Indicador 2 Ponderacion
Indicador 3 Ponderacion

Indicador 1 Ponderacion
Indicador 2 Ponderacion
Indicador3 Ponderacion
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RESULTADO
CUALITATIVO/
CUANTITATIVO

Modelo deinforme de evaluaciondelnivelde cumplimiento
de los resultados cualitativos y cuantitativo del Plan de

Accion

Alcanza el valor de la meta para el indicador
en un 91% - 100%

CUMPLE

Alcanza el valor de la meta para el indicador
en un 71% - 90%

CUMPLIMIENTO
MEDIO

Alcanza el valor de la meta para el indicador
enunsl%-70%

CUMPLIMIENTO BAJO

Alcanza el valor de la meta para el indicador
enun o % -50%

NO SE CUMPLE
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