


PROYECTO DE LEY

El Senado y Camara de Diputados

TERAPEUTICA Y REGIMEN DE CONTENCION EN SALUD MENTAL
TITULO I

Capitulo Unico

Principios generales

Articulo 1°.- La presente ley es de interés publico, y establece un régimen integral de
contencion e intervencion terapéutica, diagndstico, internacion temporaria, atencion
primaria, tratamiento y rehabilitacion de todas aquellas personas, que se encuentren en
situacion de riesgo para si 0 para terceros, debido al consumo ocasional, eventual o en
forma adictiva de sustancias psicoactivas, depresivas, estimulantes o alucindgenas.

Articulo 2°.- La autoridad de aplicacion de esta ley sera el Poder Ejecutivo Nacional, a
partir de un enfoque multidisciplinario e interministerial, incluyendo a la Secretaria de
Programacion para la Prevencién de la Drogadiccion y la Lucha contra el Narcotrafico
(SEDRONAR), los Ministerios de Salud, Justicia y Derechos Humanos, Cultura,
Educacion, Desarrollo Social, Seguridad, y otros organismos intervinientes en la materia.

Articulo 3°.- Son objetivos principales de este regimen: a) La atencion, diagnostico y el
acompafiamiento primario y temprano, de todas aquellas personas que en forma aislada,
eventual u ocasionalmente hubiesen consumido estupefacientes o sustancias psicoactivas
y pudiesen ocasionar peligro a si mismo y o a terceros. b) La atencion de la salud y el
cuidado de la integridad psiquica y fisica de las personas con consumo problematico o
adiccion a las sustancias mencionadas de manera precedente, mediante la adopcion de
medidas de accion rapida y efectiva. ¢) La proteccidn del entorno familiar y social de las
personas con consumo problematico o adiccidn a sustancias psicoactivas, bregando por
la debida atencion y contencion de dichas personas. d) Salvaguardar, por razones de
interés general, la seguridad y el orden publico de la poblacion.

Articulo 4°.- Son principios de este régimen:

a) Considerar el consumo de sustancias psicoactivas como un flagelo social y un asunto
de marcado interés para la salud publica, que requiere la intervencion del Estado.

b) Considerar que las acciones vinculadas a la asistencia al consumidor de sustancias
psicoactivas que puedan poner en peligro a si mismo a o terceros, deben ser realizadas
con un enfoque multidisciplinario e intersectorial

c) Considerar a la educacion y a la concientizacion sobre los dafios que genera el uso
abusivo de sustancias psicoactivas como principal via de prevencion.

d) Entender que la salud de la comunidad es una prioridad para el Estado en materia de
politicas publicas y en las acciones que lleve adelante para la prevencion y asistencia en
lo que concierne al consumo de sustancias psicoactivas; haciendo especial hincapié en la
proteccién y en la contencion de los menores de edad.



e) Entender que la accion estatal contra el consumo de sustancias psicoactivas debe
realizarse en forma inter jurisdiccional, aunando y coordinando los recursos humanos,
materiales y econémicos.

f) El Estado nacional debe velar por el cumplimiento de esta ley en todo el territorio
nacional y solventar con sus recursos y en la medida necesaria, los planes y prestaciones
que ella establece.

TITULO Il Capitulo Unico
Procedimiento

Articulo 5°.- En caso de que una persona sea hallada en circunstancias que hagan presumir
gue se encuentra atravesando un episodio de intoxicacion aguda, en un estado en que sus
facultades mentales se encuentren alteradas, y en el que exista real peligro para si mismo
0 para terceros, debera ser conducida inmediatamente a un centro asistencial nacional,
provincial, municipal, publico o privado, debidamente registrado en la SEDRONAR, de
acuerdo a lo previsto en la reglamentacion. La reglamentacion de la ley establecera el
protocolo de atencion y la confeccién del listado de unidades médicas a registrar en el
SEDRONAR..

Articulo 6°.- La conduccion sera realizada por los agentes publicos administrativos o
judiciales que tomen conocimiento de la situacién, los que podran solicitar al efecto el
auxilio de la fuerza publica. Dicha conduccion se efectuara mediante la intervencion del
sistema publico de salud o de las obras sociales u organizaciones de medicina prepaga en
caso de cobertura. Estos servicios médicos deberan informar de inmediato a la
SEDRONAR, para que ésta pueda hacer la verificacion y seguimiento correspondientes.

El caracter de esta accion debe ser entendida como restrictiva y excepcional.

Articulo 7°.- Los profesionales de la salud referidos en el anterior articulo deberan dar a
la persona el tratamiento que estimen necesario, hasta el momento en que el peligro para
si 0 para terceros desaparezca. Desde ese momento, dentro del plazo de 24 horas se debe
notificar al juez civil de turno. Asimismo, se dara aviso a los familiares, tutores o
curadores 0 a quienes la reglamentacion indique en cada caso.

Articulo 8°.- Dentro de las 48 horas del hecho descripto en el articulo 5 de la presente ley,
deberd llevarse a cabo una evaluacion por parte de los profesionales intervinientes y un
diagnostico integral de su situacion, a fin de decidir, la evolucion del paciente, es decir,
si se justifica 0 no la internacion del paciente, en consonancia con las previsiones de la
Ley N° 26.657.

Articulo 9°.- La internacion involuntaria o forzosa de una persona es un recurso
terapéutico excepcional, para los casos en los que no sean posibles o recomendables, a
criterio de los profesionales, los abordajes ambulatorios y existan indicios concretos de
un peligro concreto de afectacion a los bienes, derechos o integridad fisica de un tercero.

Articulo 10°.- En caso en que la persona sometida a este procedimiento fuera menor de
edad, las autoridades del centro asistencial deberdn comunicar inmediatamente la
situacion a sus representantes legales, lo que se deberd acreditar de acuerdo con la
reglamentacion.



Articulo 11°.- La internacidn provisoria de nifios o adolescentes debera ser efectuada en
lugares fisicos separados a aquellos en los que estén internadas las personas mayores de
edad.

Articulo 12°.- Con el objeto de garantizar a la persona la derivacion a una entidad cercana
a su domicilio y a fin de federalizar la atencion y tratamiento, el Estado Nacional debera
asegurar la existencia de, al menos, un Centro de Dia o Institucion especializada, pablicos
y gratuitos, en cada provincia y en la Ciudad de Buenos Aires.

TITULO I Capitulo Unico Disposiciones finales

Articulo 13°.- No seran de aplicacion a las situaciones previstas en esta ley otras normas
que se contradigan con ella.

Articulo 14°.- El Poder Ejecutivo debera reglamentar esta ley dentro de los 60 dias de
sancionada.

Articulo 15°.- Comuniquese al Poder Ejecutivo.

FUNDAMENTOS:

La produccién y el tréfico ilicito de drogas y su consumo constituyen graves problemas
cuyos efectos se extienden a todo el pais perjudicando muchos aspectos fundamentales
de la vida nacional. El abuso de sustancias psicoactivas tiene efectos devastadores sobre
la integridad psiquica y fisica de quien las consume y de terceros que integran el circulo
de personas que estan en permanente contacto o circunstancial de quien es victima de
esta situacion. Asimismo, las consecuencias recaen sobre la sociedad toda. En este
sentido, el Estado debe actuar de forma multidisciplinaria e intersectorial, haciendo
hincapié en que la adiccion debe ser tratada como un problema de salud pablica.

El impacto social, sanitario y econdmico de la adiccién, que en algunas regiones del pais
se ha convertido en una pandemia, como el caso de la provincia de Santa Fe entre otras y
deberia ser motivo suficiente para tomar medidas inmediatas. Hasta ahora, el Estado ha
resultado ineficiente en ejercer controles y prevencion. La politica publica tiene que estar
enfocada en la prevencion, atencion, tratamiento, integracién y reduccion de dafios. Por
ello, la internacion involuntaria de una persona debe concebirse como recurso terapéutico
excepcional, aunque necesario cuando las otras metodologias no son posibles o cuando
las medidas de proteccion deben ser urgentes. Ello tiene antecedentes normativos, como
el articulo 19 de la Ley N°23.737, que dice: Art. 19.- La medida de seguridad que
comprende el tratamiento de desintoxicacion y rehabilitacidn, prevista en los articulos 16,
17 y 18 se llevara a cabo en establecimientos adecuados que el tribunal determine de una
lista de instituciones bajo conduccion profesional reconocidas y evaluadas
periddicamente, registradas oficialmente y con autorizacion de habilitacion por la
autoridad sanitaria nacional o provincial, quien hara conocer mensualmente la lista
actualizada al Poder Judicial, y que seré difundida en forma publica. El tratamiento podra
aplicarsele preventivamente al procesado cuando prestare su consentimiento para ello o
cuando existiere peligro de que se dafie a si mismo o a los demés. Sin embargo, la



judicializacién y criminalizacién de este tipo de intervenciones no ha resultado una via
practica y eficaz para solucionar los problemas acuciantes de familias que se ven
impotentes ante casos extremos, en los que la autoridad estatal no colabora con ellos ni
con los adictos en situacion de riesgo. Por ello este proyecto busca generar mecanismos
administrativos eficaces que ataquen el problema. Como se explica en la Guia de
Orientacion a la Magistratura para la Adecuada Atencion de Personas Consumidoras de
Sustancias Psicoactivas: “Las intervenciones asistenciales deben contener multiples
opciones, incluidas las estrategias de “reduccion de dafios y riesgos” y las acciones de
prevencion, enfatizando la importancia de abordajes integrales e integradores centrados
en el sujeto, necesariamente interdisciplinarios, con intervenciones y dispositivos
adecuados, a través de un diagndstico integral que indique el abordaje terapéutico
apropiado para cada sujeto”. Por otro lado, resulta fundamental la capacitacion continua
de los profesionales y referentes comunitarios que participan en la problematica de las
adicciones, debiendo avanzarse en la certificacion de los recursos humanos que trabajan
en materia de adicciones y en el establecimiento de protocolos de atencién. Con esta
propuesta queremos incorporar procesos administrativos (exentos del fuero penal) que
contemplen el cuidado de la salud de los ciudadanos y de la sociedad toda (derechos de
incidencia colectiva).

Se debe garantizar la accesibilidad a los servicios de tratamiento con dispositivos
adecuados para cada una de los problemas derivados del consumo de sustancias
psicoactivas, priorizando el acceso a aquellos de mayor vulnerabilidad. Por ello las
autoridades del Estado Nacional, asi como de las provincias y de la Ciudad de Buenos
Aires tienen la obligacion de garantizar que los servicios de emergencia, accedan
indiscriminada e irrestrictamente a todos los lugares donde sean requeridos. Continuando
con la coordinacion de las politicas, es muy importante que el Estado trabaje
conjuntamente con el tercer sector y con los actores sociales —como las Madres contra el
Paco y las Madres y Familiares Victimas de las Drogas, Asociacion Madres Solidarias,
la Pastoral Social, entre otros— en lo referente a la prevencién y la mejor atencién de los
adictos, tanto durante el tratamiento como en la fase de rehabilitacion y reinsercion. En
este sentido, la representacion politica debe preguntarse como es posible que se considere
natural establecer sistemas carcelarios para intervenir en estos casos y no se considere
hacer un esfuerzo mayor en adaptar otros establecimientos, pero para contener y
rehabilitar. La realidad de nuestro pais nos demuestra que hay una multiplicidad de
posibilidades de acceso a centros de venta y de distribucion de droga, pero muy pocos
centros de salud y tratamiento. Debemos revertir esta ecuacion. Las drogas expresan el
malestar del vacio de hoy de padres, de modelos, de afecto, de educacion, de transmision
de valores. Creemos que, el presente proyecto coadyuva al enfoque multisectorial de la
problematica social generada por el alto consumo de estupefacientes. Tolerar el consumo
siempre es un mensaje de permisividad y todos los mensajes de este orden son contrarios
al incentivo de héabitos saludables, aumentan la tolerancia social y bajan la percepcion de
riesgo, que son las dos causas comprobadas cientificamente que inciden en el consumo
de sustancias. La politizacion y polarizacion de la discusion sobre el tratamiento del
adicto, s6lo ideologiza un problema que requiere soluciones concretas e inmediatas.
Necesitamos un Estado presente y activo que garantice la salud fisica y psicologica de
toda la poblacion. Asimismo, este proyecto estd en concordancia con la ampliacién de la
oferta de asistencia a prever por el SEDRONAR, y que debe considerar el fortalecimiento



de 24 Areas Locales (Provinciales y/ o Municipales) con competencia en la atencion de
adictos a las drogas, para que puedan actuar sinérgicamente. Con este proyecto queremos
brindar una contribuciéon para encontrar caminos de comunion, superadores de una
realidad que nos angustia. Buscamos soluciones que no criminalicen al adicto, sino que
le den tratamiento en especial cuando existe una situacién cierta de riesgo para si o para
terceros.

El presente proyecto y andlisis de sus fundamentos tiene como base uno similar
presentado oportunamente por el senador ( MC) Federico Pinedo en el 2018. Por todo lo
expuesto, solicito a mis pares que acompafien en la aprobacion del presente proyecto.

DIPUTADA NACIONAL LAURA RODRIGUEZ MACHADO



