
Ponencia sobre ci P dcl S 2021 del 10 (Ic rnarzo deL 2011
Presentada por Carmen E. Albizu Garcia, MD

28 de mayo do 2011

Buenos dias señores y sefloras Legisladores. Depone ante ustedes la Dra. Carmen E. Albizu Garcia,
catedrática de Ia Escuela Graduada de Salud Pblica, Recinto de Ciencias Médicas de Ia Universidad
de Puerto Rico, donde imparto docencia en temas vinculados con Ia evaluación e investigación de
sistemas y programas sociales y do salud. Durante los pasados 15 años he participado en estudios
relacionados a servicios do salud mental para Ia población médico-indigente del pals. Actualmente
dirijo investigaciones relacionadas a servicios do salud para personas con uso problemático de
drogas, con énfasis en la población bajo Iajurisdicción del sistema dejusticia criminal. Desde el
2003 he colaborado o dirigido estudios centrados en determinar las necesidades do servicios para Ia
población penal quo padece de trastornos de substancias y otras condiciones mentales y do salud.
Algunas do nuestras investigaciones están integraclas a proyeotos colaborativos nacionales
financiados por ci Instituto Nacional para Abuso do Drogas, NIDA por sus siglas en inglés, en quo
colaboran sobre 10 centros académicos en Estados Unidos y Puerto Rico. Co-dirijo Ia Aiianzapara
Reducir ki Insujiciencia de Trafamienfo (le Adicción en Puerto Rico, uno do 9 proyectos a través de
Estados Unidos financiados mediante propuesta competitiva para buscar alternativas quo ayuden a
cerrar Ia brecha enorme que existe entre Ia demanda y Ia oferta do trataniiento para Ia adicción a
drogas. A través de esta Alianza so ha facilitado Ia relación reciproca entre La academia, agencias
gubernamentales y organizaciones no-gubernamentales para identificar retos de politica publica y
proponer soluciones viables que han sido informadas por el conocitniento cientifico y quo sean
congruentes eon el rospeto por los dorechos humanos. Aspiramos a quo con estos esfuerzos multi
sectoriales Puerto Rico pueda reducir los problemas sociales, económicos, de seguridad y do salud
püblica quo ocasionan las adicciones sin tratar.

Estoy convencida, como tanibién sé que lo están mis compafleros deponciates el Dr. Salvador
Santiago y ci Dr. Angel GoiazáLez, de que In liamada “crisis” de seguridad quo ci pals enfrenta
es el resuitado de costosas polIticas failidas, primordiaimeaite de aquellas dirigidas a atender ci
fenónicno de las drogas ilegales casi exciusivaniente con an modelo punhtivo eoncentrado en
intervenir con Ia oferta do drogas ilIcitas. Más arrestos y convicciones no han hecho mella en
reducir los probiernas; por ci contrario, so han agravado. Mi convencimiento es producto do casi 20
años do estudiar alternativas de politica ptThlica en matoria do drogas y sus consecuencias. La
abruinadora evidencia cientifica y los indicadores do las naciones quo los han adoptado, favorece Los
niodelos sostenidos en principios do salud páblica. Está ampliamente demostraclo que bajo estas
poifticas se reducen Ia criminalidad, la exclusion social do las personas que padecen de trastornos do
substancias, las epidemias del VIH y Hepatitis C, so mantiene Ia cohesion social de las cornunidades,
se incentiva ci capital humano y se generan ahorros en renglones sociales, de salud y de juseicia
criminal quo so pueden invertir en prevenciOn, tratamiento y en cI desarrollo económico y social do
las comunidades marginadas.

Puerto Rico enfrenta una scria crisis económica quo obliga a proponer soluciones eficientes a
nuestros problemas. Por ello, es sumamente preocupante quo ci COdigo Penal propuesto para ci
2011 ticne ci potencial de incrementar Ia exclusiOn social y erosionar Ia posibilidad de
integrarse a uiaa vida productiva para niuchos varones jOvenes que delinquen por ser usuarios
de drogas ilegales o por incnrrir en delitos para fmanciar so consumo. Esto ocurre, porque
padecen de on trastorno de substancias para eI que iio hay adecuada capacidad de servicios de
trataniiento en el pals, pese a iiirn Ley que asI lo requiere. (Di)
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Todo adulto tendrd acceso a los servicios de salad mental, a tono con las especializaciones y
sub-especializacionespor etapa de vida, genera, trastorno, edady nivel de cu/dada, a tenor
eon su dingnóstico y sever/dad de los sIntomas y signos. Los servicios de tralamiento deben
proveerse en an nrc/en continuado y de acuerdo a! nivel de miens/dad, segzn ía sever/dad de
los sintomas y signos, para lograr Ia recuperaeiôn en an nivel defuncionanziento razonable.
A tales efectos, los adultos que reciben servicios de salad mental no serdn abjeto de
diserimen iii prefu/c/n y tendrán acceso a dichos servicios, sin distinción del diagnóstico y
seveuidad de su trastorno mental, excepto segtn se disponga en es/a Ley. Este derecho no
podrd ser urn/fade par la existencia de alguna condición a impedimento Ifs/co. No exist ira
distinción en/re an trastomno Inentaly cualquier otra condición med/ca, en términos de
acceso de Ia persona a los servicios que necesite, excepto segin se disponga en esta
Ley.(Ley de Salud Mental de PR segñn enmendada en agosto de 2008)

La situacióii que enfreaitamos ante esta carencia de servicios efectivos constituye un problerna
estruetural, es decir, un problema creado por nuestras propias instituciones y fundamentado en Ia
devaluación social de las personas que consurneri ciertas drogas. Las consecuencias de las adicciones
sin tratar por ausencia de tratamiento las tenemos que asumir todos los que convivirnos en esta
sociedad y hemos permitido que no se asignen los recursos necesarios para contar con un sector de
prevención y tratanilento eficaz y eficiente. Existen modalidades de tratamiento efectivo a tin costo
razonable y sustentable. Si no hernos sido capaces de hacer valer las leyes con las que ya contamos
para garantizar servicios de tratarniento de salud mental y adicción de calidad y en cantidades
suficientes para atender Ia demanda, no podernos recurrir a aumentar las penas y casi botar Ia have
cuando una persona con la condieión sin tratar reincide. Bajo esas circunstancias podriarnos pensar
que los transgresores y violadores del contrato social somos aquellos que permitimos y alilnentarnos
Ia circulación por nuestros penales de jóvenes y adultos en su mayorla pobres a quienes les hernos
deprivado dcl derecho a su rchabilitación y ci desarrollo de sus capacidades. Todos perdemos cuando
esto ocurre.

El Cddigo propuesto criminaliza Ia dependencia a drogas cuando niega Ia naturaleza de una
enferniedad a Ia que no Ic proveemos tratamiento y propone penas dramáticas para algunos delitos en
los que frecuenteinente incurren las personas con esta condicidn cuando no es tratada o cuando se
insiste en intervenir con modalidades de “tratamiento” para las que no hay evidencia de efectividad.
Tales ci caso con ci Articulo 192 (escalamiento agravado y ci Articulo 179 (apropiación ilegal
agravada) que incluye delitos como el hurto de productos agrIcolas sin sujeción a criterio de cuantia.
Quince aos de reclusion pena[ Ic cuesta a los contribuyentes casi niedio millón de dOlares en costos
directos incurridos por ci Departamento de Corrección más los costos indirectos que se generan de
las consecuencias sociales adversas sobre Ia comunidad y Ta familia de Ia que ci ofensor proviene. El
tratamiento efectivo es mas costo-beneficioso.

La ehiininación de Ia restricciOii terapéutica del Código Peual propuesto para el 2011 solo
agravarã esta situacióii. Puerto Rico ha sufrido on incremento progresivo en so poblaciOn penal que
nos coloca entre los primeros 10 paises dcl mundo con mas confinados por habitantes. (E2). Los
datos de un estudio que realizamos con in población sentenciada durante 2005-2006 en los penales
del pafs indican quecasi 75% de los confinados provienen de solo 28 niunicipios de Ia isla.
Incrernentar penas probablemente afectará desproporcionadamente a estas comunidades con
eonsecuencias adversas para las familias de las que proceden los individuos transgresores.
La rnayoria de las personas que participaron en ci estudio anteriormente citado Ilenaban criterios
diagnósticos para tin trastorno de substancias alguna vez en su vida (D3) y tma proporciOn
comparable provenlan de famulias en las que ahgün miembro inostraba uso problernático de drogas
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(D4). Este dato resaha ci quo ci trastorno do substancias es sensitivo a! contexto familiar y quo Ia
perspectiva quo atribuye a! individuo Ia exciusiva responsabilidad por su situación es, además de
errada, injusta. Disponer do contextos sociales quo propendan salud es una responsabilidad tarnbién
del estado que cuenta con los recursos para reconocer y atender los determinantes quo inciden sobre
ci estado de salud y bienestar do Ia población.

Contrario a lo planteado en el Articulo 11 del Código Penal de 2011, Ia aplicación de penas
cuando Ia encarcelación Se normaliza en una comunidad no previene Ia (iclincudncia (Todd R.
Clear.”Backfire: V/hen Incarceration Increases Crime”, 1996). Sin embargo, estudios reportados
por [a Dra. Joan Moore en su ensayo “Bearing the Burden:How Incarceration Weakens Inner-City
Communities” (1996. Vera Institute of Justice) coinciden en quo altas tasas do encarcelación redundan
en quo las comunidades afectadas deberán sostener un numero creciente do personas con

impedimentos económicos y sociales, prirnordialmente niflos, mujeres y ancianos, Este gravamen
puede exacerbar ci desemplco e ineentivar una economla criminalizada que a Ia larga resultará en
mayores gastos para ci gobierno central y los municipios. El costo do encareelación aadido a los
costos sociales, los de seguridad y do salud, resultado del deterioro de estas comunidades, no produce
rédito. Tratamiento en vez de enearcelación para ofensores no-violentos sf CS una inversion costa
beneficiosa. Un destacado ejemplo proviene del estudio de 1994 conilsionado por ci entonces
Gobernador do California, Pete Wilson, conocido corno ci estudio CALDATA, en ci quo se demostrO
quo proveer tratarniento do manteniiniento con motadona a personas con dependencia a opiOides le
generO al estado 4 dOiares do ahorros en costos sociales y do salud por cada dóiar invertido en
tratamiento (J4).

La encarcelación ito propicia Ia rehabilitaeióai. El enfoque que predomina en Justicia Criminal es
ci do conteneiOn o control social. Citando a Ia sociOloga Megan Comfort en su libro “Doing Time
Together: Love and Family in the Shadow of the Prison” (University of Chicago Press, 2008),
dentro do las prisiones a las personas se le niegan ciertos derechos, tienen contacto limitado o se
trunca ci contacto con amigos y familiares, están sujetas a control social intenso, aprenden a
funcionar en un mundo muchas veces violento y se los recuerda constanternente de su faita de
autonornia y estatus distorcionado. A ello le sumarnos las penas invisibles que afeotan a el/la
conflnado/a quo incurriO en un delito contra Ic Ley de Drogas cuando so reintegra a la
comunidad, tales como ci término do prescripciOn de cinco afios quo afecta las posibilidades de
emplearse, Ia denegacion de vivienda pñblica y de fondos federales para cursar estudios
universitarios.

Un estudio realizado en 2006 en Estados Unidos cornparó varones jOvenes que estuvieron
encarcelados con un grupo similar do varones quienes nunca habian estado en una instituciOn
penal pero tenian un perfil comparable en cuanto a los riesgos de encarcelación. Los autores
reportan quo Ia tasa do empleo fue 6% más baja y los salarios entre 14 a 26 % menor en los cx
confinados comparados a los varones sin his’torial do encarcelaciOn, lo quo se utiliza para estimar
ci efecto de haber estado confinado sobre ci empleo. (The Effects of Incarceration on
Employment and Wages An Analysis of the Fragile Families Survey Center for Research on
Child Wellbeing Working Paper # 2006-01 -FF). La creciente tasa do encarcelamiento quo
experirnenta PR y que se agravará con las sentencias mandatorias y Ta elirninaciOn de Ia reclusion
terapeütica, tendrá el efecto de agravar las posibilidades do empleo estable y los problemas
econOmicos do varones con pocas destrezas laborales mercadeabies. Esta situaciOn a su vez
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puede contribuir significativamente a Ia reincidencia y al vicioso circulo quo condena a estos
hornbres a entrar y salir una y otra vez do prisión.

Estudios realizados en Estados Unidos indican que adjudicar penas careciarias no reduce
Ia eriminalidad, sobro todo Ia quo so asocia al mercado do drogas ilegales. So ha encontrado
quo muchos cr1menes los cometen ofensores que son integrantes do grupos quo incursionan en
este sector ilegal de Ia ocononila. La detención y enearcelación do un ofensor Ileva a! grupo a
reclutar a otro quo tome su lugar, por lo quo Ia persona encarcelada es fácilmente remplazada sin
quo Ia restricción carcelaria logre el ofecto deseado de reducir ci erimen. Recientemente, a los
pocos dias do haberse arrestado a! ilder do una banda de narcotraficantes, Junior Cápsuia, tin
funcionario do una agencia do seguridad Ic advirtió pübiicamente a Ia persona quo ya lo habla
sustituido quo eventualmente tarnbién acumularian Ia evidencia necesaria para tramitar su
arresto. A rey muerto, roy puesto Otra consecuencia no-intenoionada do la renioeión do
ofensores involucrados en el narco trasiego resulta dcl reclutarniento a Ia economia ilegal do
drogas de jóvenes quo do otra manera no so hubieran integrado a este sector do trabajo. (Todd R.
Clear.”Backfire: When Incarceration Increases Crime”, 1996).

La alternativa menos costosa para atender Ia criminalidad relacionacla a los trastornos do
substancias debe residir en rernoverle ci lucro al trasiego do drogas, conoentrando esfuerzos y
rocursos en proveer tratamionto efectivo a una proporción significativa do las personas que

padecen do Ia condición. Hay que optimizar Ia calidad do los servicios, en conformidad con
nuestro estado de derocho, para quo las personas quo los reciban se mantengan en tratamionto en
vez do en ci punto. Los cambios que irnplantó Portugal en 2002, quo incluyen despenalizar ci
consumo personal do todas las drogas ilogales, ha redundado en transferir mayores recursos para

tratamionto, reducción en Ia criminalidad, menor uso do drogas on Ia población y roducción del
oontagio con. ci VIH. So repite Ia experiencia quo han tenido los paises industrializados de
Europa Occidental y Australia quo lievan décadas cobijados bajo una politica ftindamentada en
un modelo do salud püblica con excelentes indicadores sociales y do salud cuando so les compara

con EU y PR.

La aplicación de penas fijas propuestas en este proyceto se distancia de tendencias dc
reforma penal en Estados Unidos cuyos resultados demuestran que se pueden adoptar
reformas sin arriesgar la seguridad püblica. No hay duda do quo abona a las politicas erradas
do ser más fuertes con el ofensor Ia apreciación do los gobernantes de que es eso lo quo el pueblo
exigo. Sin embargo, aigunas jurisdicciones do EU han adoptado cambios significativos
centrados en ia eliminación do las sentencias mandatorias para ofensas do drogas y para alnp!iar
Ia considoraoión do Ia libertad bajo palabra para personas en prisión.. Los estados do New York,
Washington, Texas, Connecticut y Maine estAn revocando las sentencias ininimas mandatorias dado su
inefectividad en reducir ci crimea y el alto costo quo representa mantener los sistemas pentienciarios.
Uno do los factores que mds contribuye a la reincidencia careelaria resulta do Ia revocación do Ia
probatoria muchas veces pot tecnicismos, Se ban desarrollado esfuerzos por eliminar y reducir Ia
aplicación arbitraria do criterios para La revocación de la probatoria mediante Ia adopción de
gulas especificas con sanciones escalonadas y mayor supervision dcl oficial do probatoria, En
California el referendum para considerar La ProposiciOn 36 del aflo 2000 obtuvo ci apoyo de los
votantes y creó ci mandato do proveor tratamiento en vez de encarcelaciOn en casos do ofensas
novio1entas. (Marc Mauor,, Sentencing Reform Amid Mass Incarcerations—Guarded Optimism.
Criminal Justice, Volume 26, Number 1, Spring 201 1)
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La opinion piThlica en Puerto Rico respaldaria alternativas de reforma en esa dirección, Los

resultados de una encuesta de opiniOn que se realizó en agosto de 2010 con una muestra

representativa do Ia población adulta de Ia isla por La entidad que financia ci proyecto de Ia

Alianza que eodirijo, demostró quo sobre 80% de los y las Puertorriqueflos/as percihen la

adicciOn a drogas como una enfermedad crOnica y respaldan Ia inedicaciOn como tratarniento.

Nuestra pctición consiste en que ustedes escuelien a los sectores que pueden ayudarles a

evitar quc enmiendas conlo algunas de las propuestas en este proyecto pueden provocar

serias consecuencias no intencionadas que erosionen ann inás Ia crisis económica y social

quc vivirnos en PR. Muchos factores contribuyen al protagonismo de politicas basadas en mano

dura, incluyendo Ia desinformación de los politicos y ci cabildeo de las multiples industrias que

se benefician al vender sus productos para “guerrear” contra ci narco- trasiego y equipar a las

fuerzas de seguridad, Uno de estos sectores lo representan las corporaciones privadas, con fines

de iucro, cuyo ofieio consiste en administrar instituciones penales. El 21 de febrero de 2011 El

Nuevo Dia publicO la noticia bajo ci titulo “Cared en manos privadas. El Gobierno define su

proyecto correccional bajo el modelo de APP” y se cita a David Alvarez, director ejecutivo de Ia

Autoridad para las APP anunciando un plan para establecer una nueva institución carcelaria bajo

ci modelo de una Aiianza Püblico-Privada. Esta noticia es suinamente preocupante.(D5) Cerca

de 8% de las instituciones penales en EU las administra este sector industrial a! que le persigue

una historia de acciones nefastas dirigidas a mantener su solvencia y ci interés de sus

inversionistas mediante estrategias que incluyen ci soborno y ci cabildeo por penas rnás

restrictivas para asegurar que las instituciones correccionales se nutran de seres huinanos quienes

le representan su materia prima. (D6) El caso de los dos jueces en ci estado de Pennsylvania,

hallados culpable de recibir sobornos de ia industria a catnbio de aplicar Ia reclusiOn en casos

juveniles a sobre 5,000 jOvenes, demuestra la perversidad de dejar Ia adrninistración do los

penales a las fuerzas do mercado. Alertamos a este Senado de estas práctieas indebidas

ampliamente docurnentadas en trabajos académicos y periodIsticos para que sean cautelosos ante

los posibies intentos de esta industria de abogar por reformas que redunden en penas más

restrictivas con la sola intención de facilitar su bienestar económico.

Conclusiones y Recomeiidaciones:
• Las adicciones sin tratar causan excesivos daos de salud, sociales, económicos y

politicos que se pueden reducir mediante tratamiento efectivo.

• Jnvertir en tratamiento es tin asunto de saiud publica que mejora Ia seguridad publica.

• Hacer valor Ia Ley de Salud Mental segOn enmendada y operacionalizar sus disposiciones

pam que ci pals cuente con servicios efectivos, eficientes y sensitivos a las necesidades

do los pacientes y que alcancen a Ia pobiaeiOn afectada.

• Debemos reducir Ia dependencia en Ia encarcelaciOn de ofensores no-violentos que
padecen de trastornos de substancias y otras enfermedades mentales por tratarse de una
estrategia contra productiva que crea muchos mas problemas quo los que pretende
resolver.
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• Reducit’ Las sentencias rnfnimas mandatorias para asegurar que se reserve Ia reclusion
carcelaria para aquellos ofensores que corneten delitos inás sei’ios

• Crear una comision ad hoc trans-partidista que desde una perspectiva amplia, que incluya
a Ia saLud piblica, genere recornendaciones de poiftica penal sustentadas en evidencia y
en ci respeto por los derechos humanos.

Muchas gracias
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Confinados/as quo Reportaron Tenor Alg(rn Miembro
do a Familia con uso Problemático do Drogas (2005)
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Las personas con Trastornos do
Stthstancias (TS) en Puerto Rico

enfrentan Crasa Carencla do Serviclos

Datos do encuesta a proveodores realizada
por ASSMCA revetan en PR hay capacidad
do serviclos para atender solo 8% do Ia
demanda.

Ahorros por diferentes modalidades
do tratamionto, CALDATA, 1994
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Former Pennsylvania judge
found guilty in kids4or-cash
scheme
(Reuters) A federal jury on Friday found
a former Pennsylvania judge guilty in a

ocaIled klds4orcash scheme, in which
he took money In exchange for sendlng
juvenite offenders to for’proflt detention
centers,,,
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